
授業参観健康観察シート 

                              令和５年１月 

                              那覇市立天久小学校 

 

 

 １月２０日（金）の授業参観の際にご記入・ご持参ください。 

 来校なさる際には，下記のシートに必要事項をご記入頂きますとともに，マスク着用

や消毒，検温等十分な感染予防対策にご協力頂きますようお願い致します。 

 

  事前に本シートにご記入（選択肢は○）し，校舎玄関にてご提出ください。 

来校日時 令和５年 １月 ２０日（ 金 ） 

 

児 童 名 

 

 

 

 

 

  年   組   番（                ） 

 

  年   組   番（                ） 

 

  年   組   番（                ） 

 

  年   組   番（                ） 

 

※ 発熱等の風邪症状のある方，同居家族に風邪症状のある方は，校舎への出入りは 

できません。 

 

 

保護者名 
 

 

 

 

保護者の健康状態 
 

 

 

 

保護者の体温 
検温時刻   ： 

体 温     ．  ℃ 

検温時刻   ： 

体 温     ．  ℃ 

保護者の風邪症状 あ り  ・  な し あ り  ・  な し 

風邪症状の同居者 あ り  ・  な し あ り  ・  な し 

 

 

 


