
	24日大会主催者チェック

	25日
	26日

	
	
	


全国高専体育大会剣道競技　　体調管理チェックシート（大会前・大会期間中）
	　　高専　　　ｷｬﾝﾊﾟｽ
	氏 名
	


	参加種別
	選手 　監督・コーチ 　マネージャ 　審判員 　大会役員 　大会スタッフ
保護者等　　報道関係者　　写真撮影者　（該当する区分を○で囲んでください）

	日　付
	曜日
	朝体温
	感染疑い症状
（発熱、咳、喉の痛み、倦怠感、味覚嗅覚異常などを具体的に記入）
	その他

	　８月１０日
	水
	　　　　℃
	
	

	　８月１１日
	木
	℃
	
	

	　８月１２日
	金
	℃
	
	

	　８月１３日
	土
	℃
	
	

	　８月１４日
	日
	℃
	
	

	　８月１５日
	月
	℃
	
	

	　８月１６日
	火
	℃
	
	

	　８月１７日
	水
	℃
	
	

	　８月１８日
	木
	℃
	
	

	　８月１９日
	金
	℃
	
	

	　８月２０日
	土
	℃
	
	

	　８月２１日
	日
	℃
	
	

	　８月２２日
	月
	℃
	
	

	　８月２３日
	火
	℃
	
	

	　８月２４日
	水
	℃
	
	

	　８月２５日
	木
	℃
	
	

	８月２６日
	金
	℃
	
	



※ 大会開催日の2週間前もしくはそれ以降にPCR検査もしくは抗原検査で新型コロナウィルス感染症の陽性反応があった場合、感染者は大会に参加できません。
※ 保健所から濃厚接触者と認められた場合、７日間にわたり健康状態を観察する期間を経過し、症状が出ていない選手に限り、大会に参加できます。
※ 大会開催日の2週間前もしくはそれ以降に新型コロナウィルス感染疑い症状が発症した場合、原則として当該選手は参加できません。ただし、次のＡ・Ｂの両方の条件を満たしている場合には、大会に参加してもかまいません。
Ａ．感染疑い症状の発症後に少なくとも7日が経過している（発症日を0日とする）
Ｂ．薬剤を服用していない状態で、解熱後および症状消失後に少なくとも3日が経過している（発症日を0日とする）
なお、Ａ・Ｂの両方の条件に該当しても、体温が37.5℃以上の場合には、参加を自粛してください。
※ 新型コロナウィルスのワクチンを接種した場合には、「その他」の欄にその旨を記入してください。ワクチン接種後の発熱は副反応かどうかご自身で判断してください。また、ワクチン接種後であっても感染の疑いがある場合は参加を控えてください。
