
団体名

代表者名 代表者連絡先（電話）

No ⽒名 分類（◯で囲む） 当⽇体温 体調（◯で囲む）
1 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
2 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
3 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
4 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
5 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
6 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
7 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
8 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
9 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
10 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
11 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
12 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
13 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
14 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
15 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
16 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
17 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
18 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
19 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり
20 選⼿・指導者・保護者・役員 ℃ 問題なし・症状あり

＊体温は試合当⽇朝の体温を記⼊する。体温が37.5度以上ある場合は会場には⼊場できない。
＊分類（選⼿・指導者・保護者・役員）に丸をつける。
＊下記項⽬に該当する場合は、⼤会参加、会場⼊場はできない。
【体調チェック項⽬→】 発熱(37.5度以上）・咽頭痛・咳・嗅覚異常・味覚異常・強い倦怠感
 ・そのほかの症状（頭痛・腹痛・下痢・嘔吐等）がある。
＊保護者の⼊場は、選⼿保護者２名まででお願いします。⼀般観客の⽅の⼊場はできません。

⽤紙No  不⾜分はコピーしてください

令和５年度 第３回 佐久地区⼩学⽣剣道交流会（開催⽇：令和5年12⽉10⽇）
参加者（選⼿・指導者・保護者・役員）確認票 （兼 健康チェックシート）


