
帰省・外出時の健康確認シート 

帰省・外出をされる時は、ご家族の健康状態・新型コロナウイルス感染者との接触状況について、

下記によりご報告を願いします。 

ご報告いただくのは、 

・帰省の時は、帰省先の同居家族全員の健康状態（帰省日初日の状態） 

 ※帰省日初日の確認が難しい場合は、前日の状態で構いませんが、可能な限り帰省日初日の状態を御記入ください 

・外出の時は、一緒に外出される方の健康状態（外出日当日の状態） 

となります。 

提出日： 令和   年  月  日 

児童名：              

 

氏名 
【記載例】 

宇部 太郎 

   

体温 

（測定時間） 

36.7 度

6/15（13 時 30 分） 

      度 

⑨/ （  時  分） 

      度 

⑨/ （  時  分） 

      度 

⑨/ （  時  分） 

新型コロナウイ

ルス感染者と５

日以内に接触が

ある 

□接触あり 

☑接触なし 

□接触あり 

□接触なし 

□接触あり 

□接触なし 

□接触あり 

□接触なし 

新型コロナウイ

ルスに感染して

療養中（７日間

経過していな

い）である 

□療養中 

☑療養していない 

□療養中 

□療養していない 

□療養中 

□療養していない 

□療養中 

□療養していない 

体調不良がある

（咳、のどの痛

み、頭痛、倦怠

感、関節の痛

み、激しい下

痢、嘔吐） 

□体調不良あり 

☑体調良し 

□体調不良あり 

□体調良し 

□体調不良あり 

□体調良し 

□体調不良あり 

□体調良し 

※氏名、体温（測定時間）を記入のうえ、該当する箇所に✓をお願いします。 

※帰省先の同居家族又は一緒に外出される方に発熱（３７．０度以上）や体調不良がある場合、また、

新型コロナウイルス感染者との接触が５日以内にある、新型コロナウイルス感染症に感染して療養中

の場合は、帰省・外出を控えて下さい。 
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