
2020 年 9 月 27 日千葉県中学生マッチ&クリニック 

※イベント当日記入してお持ちください 

体調チェックシート 

参加者用(中学生) 

参加者氏名  

住所  

連絡先(TEL)  

今日の体温(℃)  

体温測定時刻  

風邪のような症状が ある ない 

 

引率者      （いなければ記載不要） 

引率者氏名  

住所  

連絡先(TEL)  

今日の体温(℃)  

体温測定時刻  

風邪のような症状が ある ない 

※風などの症状があるときは参加を見合わせてください 


