
■健康状况报告书

※必须早晚两次测量体温并记录有无症状

　　　月　　　日（　　） 　　　月　　　日（　　） 　　　月　　　日（　　） 　　　月　　　日（　　） 　　　月　　　日（　　） 　　　月　　　日（　　） 　　　月　　　日（　　）

体温 ℃　 ℃　 ℃　 ℃　 ℃　 ℃　 ℃　

咳嗽 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

呼吸困难 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

痰 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

咽喉肿痛 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

流鼻涕 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

肌肉酸痛 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

头疼 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

腹泻／呕吐 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

体温 ℃　 ℃　 ℃　 ℃　 ℃　 ℃　 ℃　

咳嗽 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

呼吸困难 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

痰 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

咽喉肿痛 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

流鼻涕 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

肌肉酸痛 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

头疼 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

腹泻／呕吐 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无
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　　　月　　　日（　　） 　　　月　　　日（　　） 　　　月　　　日（　　） 　　　月　　　日（　　） 　　　月　　　日（　　） 　　　月　　　日（　　） 　　　月　　　日（　　）

体温 ℃　 ℃　 ℃　 ℃　 ℃　 ℃　 ℃　

咳嗽 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

呼吸困难 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

痰 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

咽喉肿痛 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

流鼻涕 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

肌肉酸痛 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

头疼 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

腹泻／呕吐 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

体温 ℃　 ℃　 ℃　 ℃　 ℃　 ℃　 ℃　

咳嗽 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

呼吸困难 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

痰 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

咽喉肿痛 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

流鼻涕 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

肌肉酸痛 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

头疼 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无

腹泻／呕吐 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无 有　・　无
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