
杉並かるた会

本チェックシートに記入頂き、大会当日に受付にて提出をお願いいたします。

質問 回答
1. 本日の体温は37.5℃以下ですか？

2. 咳、喉の痛みや風邪の症状はありませんか？

3. 身体のだるさ、息苦しさはありませんか？

4. 急な味覚・嗅覚の異常はありませんか？

5.

6.

7.

上記の内容に相違ございません 2022年　　月　　日

（所属会） （氏名）

個人情報の取扱い

・

・ 感染者の発生が確認できなかった場合には4週間後に本チェックシートを破棄いたします。
・ 本チェックシートは管理責任者を定めて厳重に管理し、紛失・漏洩などが発生しない

ように致します。

ご協力頂きありがとうございます

第三回 競技かるた初段認定杉並大会　健康チェックシート

はい ・ いいえ

はい ・ いいえ

はい ・ いいえ

はい ・ いいえ

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はございませ
んか？

はい ・ いいえ

同居家族や身近な知人に感染を疑われる人がいませんか？
はい ・ いいえ

過去14日以内に政府から入国制限や入国後の観察期間を必要とされ
ている国・地域への渡航、または当該在住者との濃厚接触はございま

はい ・ いいえ

本大会において万が一感染者が発生した場合には、必要に応じて保健所・公的機関へ
本情報を提出しますことをご了承ください。
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