
新型コロナウイルス感染症についての体調チェックシート

以下のＡ～Ｆの観察項目に該当する場合は、申し訳ありませんが参加をご遠慮ください。

また、オープンスクール当日の朝、検温をして記入の上、受付でご提出ください。

＜観察項目＞

Ａ 平熱を超える熱

Ｂ 咳やのどの痛み

Ｃ 体のだるさ、息苦しさ

Ｄ 味覚・嗅覚の異常

Ｅ 新型コロナウイルス感染症陽性とされた人との濃厚接触

Ｆ 同居の家族に風邪症状がある

中学校名 中学校

本日の体温（℃）

生徒氏名

保護者の方が参加される場合のみ記入してください。 本日の体温（℃）

保護者氏名

参加日 ９月２５日
（北校地：普通科）

岡山県立井原高等学校（北校地） 令和３年度オープンスクール

北校地（普 通 科）0866-62-0057

※この用紙は、オープンスクール当日受付でも用意しておりますが、混雑を避けるためにも

できるだけご持参ください。


