
別添

年齢 住　　　所 電話番号

あり なし

1

2

3

○

　こまめに手・指の消毒

　マスクの携行・着用

参加者チェック表（総会・懇親会）

氏　　名 当日体温

※行事参加当日受付で提出ください。

　体調不良
（例：発熱・味覚障害・咳・咽頭の違和感や痛み・頭痛などの症状）

　過去１４日以内に、政府から入国制限、入国後の観察期間を必要とされている国、
地域等への渡航又は当該居住者との濃厚接触

※上記「あり」に○のある方は、参加の見合わせをお願いします。

1

下記は、確認後✔してください。

（下記は該当に○を記載）

※主催の責任者（事務局を含む。）へ速報

2

3

4

　新型コロナウイルス感染症陽性とされた方との濃厚接触

　同居家族や身近な知人に感染が疑われる方

　参加後２週間以内に新型コロナウイルス感染症を発症した場合の報告

確認☑≪報　告　事　項≫

　大声での会話の禁止

≪参加見合わせ、チェック項目≫

≪携行品・遵守事項、チェック項目≫ 確認☑


