
・毎日検温と症状のチェックをし、本書に記入してください。

月 日 月 日 月 日 月 日 月 日 月 日 月 日 月 日

咳が出る

息苦しい

鼻水、鼻づまり

のどが痛い

全身がだるい

頭痛

下痢

吐き気・嘔吐

味や匂いがわかりにくい

その他

健　康　観　察　書

団 体 名 氏 名

有　・　無

有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無

有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無

有　・　無

有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無

有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無

有　・　無

有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無

有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無

有　・　無

有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無

有　・　無

有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無

有　・　無 有　・　無 有　・　無 有　・　無

有　・　無

有　・　無

有　・　無

有　・　無

有　・　無

有　・　無

℃ ℃ ℃ ℃

有　・　無

有　・　無

有　・　無 有　・　無

有　・　無 有　・　無

体温（平熱　　　　℃） ℃ ℃ ℃ ℃


