
日付
体温(℃)

平熱(    　　　　℃)
咳嗽

味覚・嗅覚
障害

体調 体調不良の内容

１４日前 月　　　日 （　　　　　　　　℃） 有 ・ 無 有 ・ 無 良 ・ 不良

１３日前 月　　　日 （　　　　　　　　℃） 有 ・ 無 有 ・ 無 良 ・ 不良

１２日前 月　　　日 （　　　　　　　　℃） 有 ・ 無 有 ・ 無 良 ・ 不良

１１日前 月　　　日 （　　　　　　　　℃） 有 ・ 無 有 ・ 無 良 ・ 不良

１０日前 月　　　日 （　　　　　　　　℃） 有 ・ 無 有 ・ 無 良 ・ 不良

９日前 月　　　日 （　　　　　　　　℃） 有 ・ 無 有 ・ 無 良 ・ 不良

８日前 月　　　日 （　　　　　　　　℃） 有 ・ 無 有 ・ 無 良 ・ 不良

７日前 月　　　日 （　　　　　　　　℃） 有 ・ 無 有 ・ 無 良 ・ 不良

６日前 月　　　日 （　　　　　　　　℃） 有 ・ 無 有 ・ 無 良 ・ 不良

５日前 月　　　日 （　　　　　　　　℃） 有 ・ 無 有 ・ 無 良 ・ 不良

４日前 月　　　日 （　　　　　　　　℃） 有 ・ 無 有 ・ 無 良 ・ 不良

３日前 月　　　日 （　　　　　　　　℃） 有 ・ 無 有 ・ 無 良 ・ 不良

２日前 月　　　日 （　　　　　　　　℃） 有 ・ 無 有 ・ 無 良 ・ 不良

１日前 月　　　日 （　　　　　　　　℃） 有 ・ 無 有 ・ 無 良 ・ 不良

見学日
当日

月　　　日 （　　　　　　　　℃） 有 ・ 無 有 ・ 無 良 ・ 不良

※咳嗽、味覚・嗅覚障害、体調については、当てはまる方に〇を付けてください。
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