
（　　　　）月　健康チェックシート〔体温測定/問診表チェック〕 氏名 （　　　　）月　健康チェックシート〔体温測定/問診表チェック〕 氏名
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1 日 問診欄 外出メモ 11 日 問診欄 外出メモ 22 日 問診欄 外出メモ 1 日 問診欄 外出メモ 11 日 問診欄 外出メモ 22 日 問診欄 外出メモ

： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ：

/ / / / / / / / / / / /

2 日 問診欄 外出メモ 12 日 問診欄 外出メモ 23 日 問診欄 外出メモ 2 日 問診欄 外出メモ 12 日 問診欄 外出メモ 23 日 問診欄 外出メモ

： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ：

/ / / / / / / / / / / /

3 日 問診欄 外出メモ 13 日 問診欄 外出メモ 24 日 問診欄 外出メモ 3 日 問診欄 外出メモ 13 日 問診欄 外出メモ 24 日 問診欄 外出メモ

： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ：

/ / / / / / / / / / / /

4 日 問診欄 外出メモ 14 日 問診欄 外出メモ 25 日 問診欄 外出メモ 4 日 問診欄 外出メモ 14 日 問診欄 外出メモ 25 日 問診欄 外出メモ

： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ：

/ / / / / / / / / / / /

5 日 問診欄 外出メモ 15 日 問診欄 外出メモ 26 日 問診欄 外出メモ 5 日 問診欄 外出メモ 15 日 問診欄 外出メモ 26 日 問診欄 外出メモ

： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ：

/ / / / / / / / / / / /

6 日 問診欄 外出メモ 16 日 問診欄 外出メモ 27 日 問診欄 外出メモ 6 日 問診欄 外出メモ 16 日 問診欄 外出メモ 27 日 問診欄 外出メモ

： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ：

/ / / / / / / / / / / /

7 日 問診欄 外出メモ 17 日 問診欄 外出メモ 28 日 問診欄 外出メモ 7 日 問診欄 外出メモ 17 日 問診欄 外出メモ 28 日 問診欄 外出メモ

： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ：

/ / / / / / / / / / / /

8 日 問診欄 外出メモ 18 日 問診欄 外出メモ 29 日 問診欄 外出メモ 8 日 問診欄 外出メモ 18 日 問診欄 外出メモ 29 日 問診欄 外出メモ

： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ：

/ / / / / / / / / / / /

9 日 問診欄 外出メモ 19 日 問診欄 外出メモ 30 日 問診欄 外出メモ 9 日 問診欄 外出メモ 19 日 問診欄 外出メモ 30 日 問診欄 外出メモ

： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ：

/ / / / / / / / / / / /

10 日 問診欄 外出メモ 20 日 問診欄 外出メモ 31 日 問診欄 外出メモ 10 日 問診欄 外出メモ 20 日 問診欄 外出メモ 31 日 問診欄 外出メモ

： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ： ：

/ / / / / / / / / / / /
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報告№ 報告状況 ☑新規 □継続

□なし ☑あり

フリガナ ニホン タロウ 性別 年齢

氏名 日本 太郎 男 23

☑選手 □チームスタッフ □観戦者

□大会役員 □オンアイスオフィシャル □競技役員

＊参加区分が、選手・チームスタッフ・感染者の方は、以下をご記入ください。

大会名

感染区分 □陽性者 ☑濃厚接触者 確定日 2021/12/8

□大会開始前⇒ □現地入り前 □現地入り後

□大会会期中

☑大会終了後⇒ □現地出発前 ☑現地出発後

指示者

報告期日

チーム名

記入者 監督 ○○○○

指示内容

保健所よりPCR検査を12月8日に指定医療機

関で受けるように指示され、同日検査を受け

た。患者との最終接触より14日間の待機（外

出自粛および健康観察の陽性）を指示された

ため、自宅にて12月8日から18日まで待機す

る。PCR検査は12月11日までに出る予定。

新型コロナウイルス感染症発症状況等報告書【記入例】

対象者情報
参加区分

〇●アイスホッケー大会

〇●チーム

備考欄

感染情報

確定日時点では、無症状。ブロック大会（12月〇開催）については出場停止

対応。所属チームについては、接触が確認されなかったため大会出場。

〇●チーム-01

記入

2021年12月7日

事案把握

推定される感

染理由確定日2

日前からの行

動歴

職場、自宅の行き来。12月4日に4人で会食（aabb、ccdd、

eeff、自分）。会食を共にしたccddが12月6日に感染者と判明

し、その濃厚接触者と判断された。

指示・対応状

況

保健所



報告№ 報告状況 ☐新規 □継続

□なし ☐あり

フリガナ 性別 年齢

氏名

☐選手 □チームスタッフ □観戦者

□大会役員 □オンアイスオフィシャル □競技役員

＊参加区分が、選手・チームスタッフ・感染者の方は、以下をご記入ください。

大会名

感染区分 □陽性者 ☐濃厚接触者 確定日

□大会開始前⇒ □現地入り前 □現地入り後

□大会会期中

□大会終了後⇒ □現地出発前 ☐現地出発後

指示者

報告期日

チーム名

記入者

備考欄

感染情報

事案把握

推定される感

染理由確定日2

日前からの行

動歴

指示・対応状

況 指示内容

新型コロナウイルス感染症発症状況等報告書

大会終了後2週間以内に選手・スタッフ・感染者に該当者

対象者情報
参加区分



付属文書３行動記録の例 

(1)ご本人が陽性と判定されたとき、濃厚接触が疑われるときなど、1～2 週間を遡っての

行動記録が非常に重要です。 

(2)濃厚接触の対象者を素早く、適切に判断できることで、チーム内での感染連鎖を防ぐ

ことが出来ます。 

(3)とくに記録して頂きたいこと 

①人が密集している密閉空間にいたこと。または人と密接する密閉空間にいたこと 

②人込みに出かけたこと 

③密接な距離で一定時間、食事や会話を行ったこと 

④感染流行地へ旅行、または滞在したこと 

 

•記入例(付属文書２体温測定でメモをしておくことが大切、上記（3）に該当する時はこの

用紙を使う。) 

O チーム名：〇〇 

o 氏名：〇〇〇〇 

o 記入日：7 月 16 日（金） 

o 主な行動 

▪7:00 起床 

▪7:30 朝食。自宅で家族と▪車で移動（菅山と） 

▪9:30～12:00 自主トレ。梅里グラウンド。 

チームメート 5 人と（菅山、久保山、黒川、立谷、東雲） 

▪13:00 昼食。久保山、黒川と。店、がらがら 

▪車で帰宅（ひとり） 

▪電車で移動 

▪17:00 カフェ。赤影、釜崎と。ややコミ 

▪19:00～22:00 打ち上げ会。狭い満員の中華屋で、飲食。飲酒あり。 

都井、岬、成田、藤野、桧山、米子、勝峰など約 20 人 

▪電車で帰宅 

▪24:00 就寝 

  



行 動 記 録 用 紙 

 

１ チーム名：                   

 

２ 氏  名：                   

 

３ 記 入 日：   月   日（  ） 

 

４ 主な行動： 

                                      

 

                                     

 

                                     

 

                                     

 

                                     

 

                                     

 

                                     

 

                                     

 

                                     

 

                                     

 

                                     

 

                                     

 

 


