
健康チェック表（スポーツフェスティバル 2022 3×3 バスケ） 

 

１ 平熱を超える発熱（37.5℃以上） 
２ 咳（せき），のどの痛みなど風邪の症状 
３ 倦怠感（だるさ・体が重い・疲れやすいなど），呼吸困難（息苦しさなど） 
４ 嗅覚や味覚の異常（においがしない，味がしないなど） 
５ 新型コロナウイルス感染症陽性と診断された者との濃厚接触の有無 
６ 同居家族や身近な知人に感染が疑われる方の有無 

 
同居の方の住所，連絡先は省略いただいて構いません。 
コートサイドに入る方（コーチ）もご記入をお願いします。 

 
な  ま  え 年齢 

本日の 

体 温 

上記１～６の回答 

該当なし 
該当あり 
（該当№） 

１ 

 

 

住所： 

連絡先（     ）     － 

 

℃ □ □（№    ） 

２ 

 

 

住所： 

連絡先（     ）     － 

 

℃ □ □（№    ） 

３ 

 

 

住所： 

連絡先（     ）     － 

 

℃ □ □（№    ） 

４ 

 

 

住所： 

連絡先（     ）     － 

 

℃ □ □（№    ） 

５ 

 

 

住所： 

連絡先（     ）     － 

 

℃ □ □（№    ） 

６ 

 

 

住所： 

連絡先（     ）     － 

 

℃ □ □（№    ） 

７ 

 

 

住所： 

連絡先（     ）     － 

 

℃ □ □（№    ） 

８ 

 

 

住所： 

連絡先（     ）     － 

 

℃ □ □（№    ） 

 

「該当あり」と答えた方は，参加をお控えください。 


