
　本日の健康状態について、以下のとおり申告します。（必要事項を記入もしくは選択すること。）

【様式 ２】 沖縄県教育庁学校人事課

健康状態申告書

記入日
（試験当日）

令和　　　　年　　　　月　　　　日 受験番号

氏　名
（直筆）

校種教科等

緊急連絡先
（電話番号）

―　　　　　　　―
試験当日
朝の体温 　　　　．　　　　℃

直筆で記入した原本１部を試験当日に持参し、受付で提出すること。
(併願者は午前午後それぞれ１部ずつ提出すること)

咳、喉の痛み等の風邪症状がある。 □　はい　　□　いいえ

強いだるさ、息苦しさがある。 □　はい　　□　いいえ

感染症に罹患し治癒していない。（現在、感染して
いる）

□　はい　　□　いいえ


