
健康観察票                         厚生保健部 

（中等部・高等部）  年  組  番 名前（               ） 

 

〇体温と身体症状を記入してください。 

〇体温は毎朝自宅で測ってきてください。 
〇熱がある場合は、自宅で療養をしてください。 

 

 

日付 体温 身体症状 担任印 日付 体温 身体症状 担任印 

例 

1 日 

（水） 

36.5℃ せき、倦怠感 
 22日 

（金） 
℃ 

  

 ８日 

（金） 
   ℃ 

 

 

 23日 

（土） 
℃ 

  

９日 

（土） 
℃ 

 

 

 24日 

（日） 
℃ 

  

10日 

（日） 
℃ 

 

 

 25日 

（月） 
℃ 

  

11日 

（月） 
℃ 

 

 

 26日 

（火） 
℃ 

  

12日 

（火） 
℃ 

 

 

 27日 

（水） 
℃ 

  

13日 

（水） 
℃ 

 

 

 28日 

（木） 
℃ 

  

14日 

（木） 
℃ 

 

 

 29日 

（金） 
℃ 

  

15日 

（金） 
℃ 

 

 

 30日 

（土） 
℃ 

  

16日 

（土） 
℃ 

 

 

 31日 

（日） 
℃ 

  

17日 

（日） 
℃ 

 

 

   日 

（ ） 
℃ 

  

18日 

（月） 
℃ 

 

 

   日 

（ ） 
℃ 

  

19日 

（火） 
℃ 

 

 

   日 

（ ） 
℃ 

  

20日 

（水） 
℃ 

 

 

   日

（ ） 
℃ 

  

21日 

（木） 
℃ 

 

 

   日 

（ ） 
℃ 

  

５月 31日以降は各担任で保管・管理をお願いします 

５月 


