
産後ケア ≪ほりりん≫  

産後ケア「ほりりん」のご利用にあたり、感染症発症を防止するため 

入所時の感染予防についてご協力をお願いいたします。 

＊下記の事項に当てはまる場合には □ にチェックをお願いいたします。 

□ 新型コロナウィルス感染症に罹患した人と接触した 

□ 職場又は同居家族に風邪症状がある 

□ 過去 14 日以内に以下の症状がある 

発熱（37.5℃以上） 咳  息苦しさ  だるさ  鼻水  のどの痛み たんが出る  

匂いがわかりにくい   味がわかりにくい                 

 

□上記のいずれにも該当しません 

   ご署名                 

 

年   月   日   来院時体温      ℃ 

 

日付   ／    ／   ／   ／   ／   ／   ／ 

母の体温    度    度    度    度    度    度    度 

子の体温    度    度    度    度    度    度    度 

 


