
学科 学籍番号 氏　名

※症状が治まって、2日間は自宅待機を継続してください。

問い合わせ先　：　学生課　0836-38-0510

　4日以上症状が持続している場合は、保健所へ相談し、指示に従ってください。
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健　康　観　察　表

日付 体温：朝 体温：夜
症状

(該当する項目に〇、その他の症状があれば記載）

　ご自身で健康観察（体温測定、自覚症状の有無を確認）を行い、下表に記録をしてく
ださい。この用紙は、自宅待機後の初登校時に学生課に持参してください。


