
記入日

【質問①】　いずれかにチェックを入れてください

コロナ陽性 濃厚接触者 ｲﾝﾌﾙｴﾝｻﾞ 体調不良

【質問②】　それはいつですか？　（例：11/12濃厚接触　11/16発覚　など

【質問③】　診断（検査）日・現在の症状を記入

【質問④】　診断書の提出（写真データにて別添付）※スグに提出不可の場合はいつ頃か記入

→以下質問①で「感染者」「濃厚接触者」と答えた方のみ記入

【質問⑤】　保健所・医療機関からの指示　（例：入院、14日間の自宅待機など

※診断書に記載があれば下記記入は不要です。

※ここまで記入した状態で、ファニーメーカーズへ提出してください。

【質問⑥】　体調回復、退院後の状態（解熱後など）の体調について
　A→質問①で「感染者」　と答えた方

発症後に8日が経過している

解熱後・症状なしが3日経過している

●その他の症状や状況があれば記載ください。

　B→質問①で「体調不良」「濃厚接触者」と答えた方

平熱・症状なし 熱・症状あり ｲﾝﾌﾙｴﾝｻﾞ

コロナ陰性 コロナ陽性 その他

※勤務復帰判断については、【質問⑤】を確認後、弊社よりご連絡させていただきます。

体調不良時　報告シート

新型コロナやインフルエンザなどの感染症拡大防止のため、

感染者及び濃厚接触者、体調不良者は必ず報告シートを提出してください。

名前

上記質問⑤のBでコロナ陽性となった方は、再度新たに報告シートを記入したものを提

出してください。

株式会社ファニーメーカーズ　2020/11
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