
⻑距離強化練習会について 
 
 

 新型コロナウイルス感染症防対策として、強化練習会に参加される際は次の
点に留意の上、ご参加ください。 
 
１ 年度内最初に練習会に参加される方は、必ず承諾書を提出してください。 
 
２ 練習会に参加する 1 週間前から、別紙体調チュエック表にて体調管理を 

徹底してください。 
 
３ 「１」の体調チェック表を必ず練習会参加の際に提出してください。 

※ チェック表を忘れた場合は参加をお断りさせていただきます。 
 
４ 練習会に参加する直前に、必ず検温してください。 

※ 会場にある受付簿に検測結果を記入してください。 
※ 37.5 度以上の検温がある場合は練習に参加できません。 

 
５ 練習会にはマスクを着用の上、参加してください。 

※ マスクは練習開始前後に着用し、練習中はマスクを外してください。 
 
６ 練習の合間には常に手洗い、うがいの徹底をしてください。 

※ 受付にアルコール消毒を設置してありますので、適宜ご活用ください。 
 
７ その他、本専門部会の感染症予防対策チェック表に基づいて実施します。 
 

※ 感染症蔓延が危惧される場合は、急遽練習会を中止する場合があります。
山梨陸上競技協会 
ホームページにおいて周知しますのでご承知おきください。 
 
                山梨陸上競技協会 ⻑距離専門部 



令和２年度山梨陸上競技協会 
長距離強化練習会  参加承諾書 

 

 練習会の趣旨を十分理解し、参加することを承諾します。 

 

※ 練習中にかかわる傷害については，主催者及び協会で応急処置は行いますが、その他の責任に関しては 

個人（保護者）の負うところとさせていただきます。 

 

※ 日本陸上競技連盟が策定した感染症拡大防止に伴う「陸上競技活動再開のガイダンス」を十分理解すると 

ともに、主催者の指示した感染症防止対策に従い練習に参加してください。 

 

※ 個人情報保護条例に基づき、強化事業推進以外で使用することはありません。 

 

 令和    年   月   日  

氏 名             

    

学校名       学校（  年）
          

生年月日    年   月   日
 

保 険 証 の 写 し 

 （コピーをして裏面に貼付するか､記入をするかどちらかお願いします。） 

 記号  番号  

 発行 

 

 機関 

保険者番号  

保険者名称  

 交付年月日  

 有効期限  

 自 宅 住 所 山梨県                          

 

 自 宅 電 話     （   ）        

 

 緊 急 連 絡 先     （   ）        （ 続柄：     ） 

 

連絡事項（何か心配事等ありましたら記入をお願いします。） 

 

（例）突発的に発作を起こす持病がある。 



⻑距離強化練習会 感染症予防対策チェック表（当⽇）
※本チェック表を基に参加者、保護者、指導者が共通認識で感染防止に努める。

１ 参加前のチェック   ※ 参加者(保護者）チェック
（１） 参加承諾書は提出してますか？  ➡ 提出していない場合は指導者に申し出てください。
（２） 体調は万全ですか？  ➡ せき、くしゃみをしていないませんか？ 食欲はありますか？
（３） 検温をしたか？ ➡ ３７．５℃以上ある場合は参加しない。 （     ）℃
（４） マスクは持参したか？  ➡ 練習時以外は着用してください。
（５） 飲み物は持参しましたか？  ➡ 蓋つきの物を用意してください。仲間同士の共有は避けてください。
（６） タオルやウエットティッシュを持参しましたか？  ➡ アルコールウエットティッシュを持参してください。

  消毒液は指導者が準備します。
２ 教室中のチェック   ※ 指導者チェック

（１） 参加者名簿に名前を書きましたか？  ➡ 体調の様子も記入してもらい、子供達の体調を確認する。
（２） 参加人数は30名以内か？  ➡ 30名を上回る場合はグループを２分割して指導する。
（３） 参加者が密集していないか？  ➡ ソーシャルディスタンス（２ｍ）の確保を指示する。

  （両手を広げてぶつからない間隔）

（４） 大声での会話や指導をしていないか？  ➡ 練習開始前に各自注意を促す。
（５） 共有して触る器具を使用していないか？  ➡ ラダーやマーカーは指導者が設置、調整する。
（６） 水分補給を15分／回を目安に摂らせているか？  ➡ 熱中症対策を心がける。参加者の顔色をみながら適宜休憩をさせる。
（７） 保護者はソーシャルディスタンスを心がけ、マスクの着用等の感染防止対策をとっているか？ ➡ その都度、お願いする。

３ 教室終了後のチェック ※ 参加者(保護者）チェック
（１） 石鹸を使って手洗いをしましたか？   ➡ しっかり泡立てて30秒以上洗ってください。
（２） うがいをしましたか？  ➡ 最初に口で1回以上のうがい、次にのどで1回以上のうがいをしてください。

      ※ イソジンなどのうがい薬でのうがいがベスト。
（３） 体調に異変はありませんか？  ➡ 顔色や疲労の度合いを確認してください。
（４） 水分をしっかり摂りましたか？  ➡ 練習後は30分以内に食事を摂るように心掛けましょう。
（５） しっかり入浴し、22時までには就寝しましょう。  ➡ 早寝、早起きを心掛けましょう。（8時間以上の就寝時間の確保）

（気温が高くても、最低限、お腹にかけ布団をかけましょう。）

４ その他  本チェック表をもとに各自体調管理の徹底をお願いします。また、別紙「体調チェックシート」にて日々の体調チェック（検温など）
  を必ず行い、練習会に参加する際は必ず担当に提出してください。

★日頃から早寝、早起きと3食しっかり摂るなど、規則正しい生活リズムを心がけましょう！

⼭梨陸上競技協会 ⻑距離専門部



⻑距離強化練習会 体調チェックシート（⽇々） ⼭梨陸上競技協会 ⻑距離専門部

1 のどの痛みがある
2 咳（せき）が出る
3 痰（たん）がでたり、からんだりする
4 鼻水（はなみず）、鼻づまりがある ※アレルギーを除く
5 頭が痛い
6 体のだるさなどがある
7 37.5℃以上の発熱がある
8 息苦しさがある
9 味覚異常(味がしない)
10 嗅覚異常(匂いがしない)
11 薬剤の服用（解熱剤を含む上記症状を緩和させる薬剤）
12 体温 ℃ ℃ ℃ ℃ ℃ ℃ ℃ ℃

※強化練習会参加の1週間前から記入し、主催者（⼭梨陸上競技協会）の指示があった場合は提出してください。
※このチェックシートは、必ず練習会参加時に担当(中村）へ提出してください。
※症状が４日以上続く場合は必ず最寄りの保健所等、指定された機関に報告してください。

※該当しない場合は✔を入れ、該当する場合は〇を記入すること（体温0.1℃単位の数字を記入）

※参加者が未成年の場合

保護者氏名                         
＊この用紙は、緊急を要する場合以外には使用いたしません。

No. チェックリスト

氏名                      所属（学校名など）                     

連絡先（電話番号）                

※保健所等に相談後、必ず主催者に報告してください。

日        付

／ ／ ／ ／ ／ ／ ／ ／


