
検温カード 東京学芸大学附属竹早小学校

年 組 番 なまえ
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★毎朝、体温を測りましょう。学校に来たら、担任の先生に毎日提出してください。

★症状があるときには、その項目に○印をつけてください。詳しくは裏面に記入してください。


