
健康管理表

学生・教職員氏名 学生番号 所属学科・チーム

毎日同じ時間帯に体温測定をし記載してください　

症状は該当するものにチェックや印をいれてください

発症日 1日目 2日目 3日目 4日目 5日目 6日目 7日目 8日目 9日目 10日目 11日目 12日目 13日目

日付 / / / / / / / / / / / / / /

時間 ： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ：

体温 ℃ ℃ ℃ ℃ ℃ ℃ ℃ ℃ ℃ ℃ ℃ ℃ ℃ ℃

怠さ

咳

息苦しさ

咽頭痛

頭痛

関節痛

その他

【提出日】 　 療養最終日の午前中 武蔵野美術大学保健室

鷹の台キャンパス  → 療養最終日が日曜日の場合は、土曜日午前中と日曜日に健康管理表を送付してください 鷹の台キャンパス

市ヶ谷キャンパス  → 療養最終日が土・日曜日の場合は、金曜日に保健室より体調確認のため電話をします　 　TEL ：042-342-6029

健康管理表は療養最終日に送付してください 　Mail：infec_student@musabi.ac.jp

【提出方法】  保健室宛てのメールに添付 市ヶ谷キャンパス
※写真・データどちらでも可 　TEL ：03-5225-6220

　Mail：infec_ichigaya@musabi.ac.jp

症状

上記以外の時間での
体温測定はこの欄に記載
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