
　　　　健康調査票　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和３年度　　　　　　北信地区中学校総合体育大会柔道競技

　　　　　　　＊参加選手分増刷をし，ご利用願います。 　　　　　　期日 　　　　　　令和３年６月２６日（土）・２７日（日）

　　　　　　会場 　　　　　　千曲市総合体育館ことぶきアリーナ千曲・柔道場

　　　　　　　　中学校 　　　　　年 氏名

月日（曜日） ６月１４日（月） ６月１５日（火） ６月１６日（水） ６月１７日（木） ６月１８日（金） ６月１９日（土） ６月２０日（日）
体温 　　　　　　　　　度 　　　　　　　　　度 　　　　　　　　　度 　　　　　　　　　度 　　　　　　　　　度 　　　　　　　　　度 　　　　　　　　　度

測定時間 　　　　　　　　　時 　　　　　　　　　時 　　　　　　　　　時 　　　　　　　　　時 　　　　　　　　　時 　　　　　　　　　時 　　　　　　　　　時
強いだるさ あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし
息苦しさ あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし
のどの痛み あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし
くしゃみ あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし
咳 あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし
たん あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし

味覚異常 あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし
嗅覚異常 あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし

同居家族の発熱等 あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし
その他

（嘔吐・腹痛・下痢等）

保護者印

月日（曜日） ６月２１日（月） ６月２２日（火） ６月２３日（水） ６月２４日（木） ６月２５日（金） ６月２６日（土） ６月２７日（日）
体温 　　　　　　　　　度 　　　　　　　　　度 　　　　　　　　　度 　　　　　　　　　度 　　　　　　　　　度 　　　　　　　　　度 　　　　　　　　　度

測定時間 　　　　　　　　　時 　　　　　　　　　時 　　　　　　　　　時 　　　　　　　　　時 　　　　　　　　　時 　　　　　　　　　時 　　　　　　　　　時
強いだるさ あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし
息苦しさ あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし
のどの痛み あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし
くしゃみ あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし
咳 あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし
たん あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし

味覚異常 あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし
嗅覚異常 あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし

同居家族の発熱等 あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし あり　・　なし
その他

（嘔吐・腹痛・下痢等）

保護者印

☆２６日（土）団体戦出場選手，各校まとめて受付に提出。団体戦終了後顧問より選手に返却。２７日（日）個人戦出場者，各校まとめて提出。以降大会本部保管。


