
          【 健 康 観 察 チ ェ ッ ク シ ー ト 】            

【基本情報】 

チーム名 

団体名・会社名 
 

代表者氏名  

連絡先  

フリガナ 

氏 名 

                                

 

生年月日 西暦       年    月    日 

電話番号  

住 所 〒 

【記載期間】2020年    月    日 ～    月    日 

日付 曜日 起床時体温 健康状態（〇で囲む） 備考 

/ 土 ℃ 
異常なし ・ 喉の痛み ・ 咳 ・ 頭痛 ・ 腹痛 ・ 吐き気 ・ 下痢 ・ だるさ ・ 息苦しさ

味覚異常 ・ 臭覚異常 ・ その他（                             ） 
 

/ 日 ℃ 
異常なし ・ 喉の痛み ・ 咳 ・ 頭痛 ・ 腹痛 ・ 吐き気 ・ 下痢 ・ だるさ ・ 息苦しさ

味覚異常 ・ 臭覚異常 ・ その他（                             ） 
 

/ 月 ℃ 
異常なし ・ 喉の痛み ・ 咳 ・ 頭痛 ・ 腹痛 ・ 吐き気 ・ 下痢 ・ だるさ ・ 息苦しさ

味覚異常 ・ 臭覚異常 ・ その他（                             ） 
 

/ 火 ℃ 
異常なし ・ 喉の痛み ・ 咳 ・ 頭痛 ・ 腹痛 ・ 吐き気 ・ 下痢 ・ だるさ ・ 息苦しさ

味覚異常 ・ 臭覚異常 ・ その他（                             ） 
 

/ 水 ℃ 
異常なし ・ 喉の痛み ・ 咳 ・ 頭痛 ・ 腹痛 ・ 吐き気 ・ 下痢 ・ だるさ ・ 息苦しさ

味覚異常 ・ 臭覚異常 ・ その他（                             ） 
 

/ 木 ℃ 
異常なし ・ 喉の痛み ・ 咳 ・ 頭痛 ・ 腹痛 ・ 吐き気 ・ 下痢 ・ だるさ ・ 息苦しさ

味覚異常 ・ 臭覚異常 ・ その他（                             ） 
 

/ 金 ℃ 
異常なし ・ 喉の痛み ・ 咳 ・ 頭痛 ・ 腹痛 ・ 吐き気 ・ 下痢 ・ だるさ ・ 息苦しさ

味覚異常 ・ 臭覚異常 ・ その他（                             ） 
 

/ 土 ℃ 
異常なし ・ 喉の痛み ・ 咳 ・ 頭痛 ・ 腹痛 ・ 吐き気 ・ 下痢 ・ だるさ ・ 息苦しさ

味覚異常 ・ 臭覚異常 ・ その他（                             ） 
 

/ 日 ℃ 
異常なし ・ 喉の痛み ・ 咳 ・ 頭痛 ・ 腹痛 ・ 吐き気 ・ 下痢 ・ だるさ ・ 息苦しさ

味覚異常 ・ 臭覚異常 ・ その他（                             ） 
 

/ 月 ℃ 
異常なし ・ 喉の痛み ・ 咳 ・ 頭痛 ・ 腹痛 ・ 吐き気 ・ 下痢 ・ だるさ ・ 息苦しさ

味覚異常 ・ 臭覚異常 ・ その他（                             ） 
 

/ 火 ℃ 
異常なし ・ 喉の痛み ・ 咳 ・ 頭痛 ・ 腹痛 ・ 吐き気 ・ 下痢 ・ だるさ ・ 息苦しさ

味覚異常 ・ 臭覚異常 ・ その他（                             ） 
 

/ 水 ℃ 
異常なし ・ 喉の痛み ・ 咳 ・ 頭痛 ・ 腹痛 ・ 吐き気 ・ 下痢 ・ だるさ ・ 息苦しさ

味覚異常 ・ 臭覚異常 ・ その他（                             ） 
 

/ 木 ℃ 
異常なし ・ 喉の痛み ・ 咳 ・ 頭痛 ・ 腹痛 ・ 吐き気 ・ 下痢 ・ だるさ ・ 息苦しさ

味覚異常 ・ 臭覚異常 ・ その他（                             ） 
 

/ 金 ℃  
異常なし ・ 喉の痛み ・ 咳 ・ 頭痛 ・ 腹痛 ・ 吐き気 ・ 下痢 ・ だるさ ・ 息苦しさ

味覚異常 ・ 臭覚異常 ・ その他（                             ） 

 



            【 行 動 履 歴 記 録 シ ー ト 】             

【基本情報】 

チーム名 

団体名・会社名 
 

代表者氏名  

連絡先  

フリガナ 

氏 名 

                                

 

生年月日 西暦       年    月    日 

電話番号  

住 所 〒 

【記載期間】2020年    月    日 ～    月    日 

日付 曜日 時間 行動履歴 場所（どこへ） 人（だれと） 

/ 土 
    

    

    

/ 日 
    

    

    

/ 月 
    

    

    

/ 火 
    

    

    

/ 水 
    

    

    

/ 木 
    

    

    

/ 金 
    

    

    

/ 土 
    

    

    

/ 日 
    

    

    

/ 月 
    

    

    

/ 火 
    

    

    

/ 水 
    

    

    

/ 木 
    

    

    

/ 金 
    

    

    



        【 競 技 会 提 出 用 シ ー ト 】 ※チーム専用         

【基本情報】 

チーム名  チーム感染対策責任者：サイン 

チーム感染対策責任者名   

連絡先  

以下の記載は、個人の健康観察チェックリストを正確に反映し、間違いないことを証明します。 

競技会名：                                                記入日：西暦        年    月    日（   ） 

※ 健康状態：2週間前にさかのぼり異常なしの場合：◎  1週間前にさかのぼり異常なしの場合：○ 

№ 氏名 選手 スタッフ その他 健康状態 体温 参加 備考 

1      ℃   

2      ℃   

3      ℃   

4      ℃   

5      ℃   

6      ℃   

7      ℃   

8      ℃   

9      ℃   

10      ℃   

11      ℃   

12      ℃   

13      ℃   

14      ℃   

15      ℃   

16      ℃   

17      ℃   

18      ℃   

19      ℃   

20      ℃   

21      ℃   

22      ℃   

23      ℃   

24      ℃   

25      ℃   

26 

 

     ℃   

27      ℃   

28      ℃   

29      ℃   

30 

 

     ℃   

 


