
県中学生新人陸上競技大会に向けて、顧問・コ

ーチ・選手・保護者のみなさんへ 
 

コロナ感染症対策として次のことを皆さんにお願いします。 

 

① 検温 

対象 参加者全員（選手・監督・コーチ） 

・体調管理チェック表の検温活動記録で検温確認→３７度以下であること。 

・チーム及び選手の関係者で選手、監督コーチと同様に参加者一覧及び健康管理チェック表を

大会前１週間提出用管理表に提出する。手続きをしない場合は入場できません。 

・参加者一覧表と健康管理チェック表を提出をお願いします。 

 

② コロナ感染拡大防止のために、無観客とします。 

→競技場内には入ることができません。 

 

③  朝の受付（受付場所と受付内容） 

大会期間中毎朝 

７時１５分 選手受付開始 １００ｍゴール下の外で行います。 

（中池公園陸上競技場略図を参考に） 

 

受付 参加者一覧報告 

提出体調管理チェックシート提出 

↓ 

検 温 

↓ 

入 場 

 

競技時間に合わせての来場にご協力をお願いします。 

 

☆健康チェックカードの提出についての確認 

 

 

 

 

 

足型マークより 

前には出ない 

ソーシャルディスタンスに気をつけ、 

代表者のみが並ぶ。 

※チームは離れた場所で待機 

【注意事項】 

①受付に並ぶのはチームの代表者のみ 

 それ以外の人は後方で、密にならない

ように待機する。 

②代表者は、足元の足型マークよりも後

方で、ソーシャルディスタンスに気を

付けて並ぶ。 

③受付が済んだら、チーム全員が必ず、

両手を消毒してから入場する。 



 

④ 選手ベンチについて 

・フェンス外側 

・「中池公園陸上競技場略図」(別紙)を参考にしながら、各学校ベンチをつくってください。限

られた控え場所ですが協力して有効な利用をお願いします。 

・ソーシャルディスタンスにご協力ください。 

 

⑤ 時間差来場のお願い 

・受付 選手控え所 ウォーミングアップ場 招集所 などの 密を避けるために参加する競技時間 

の 2時間から３時間前にご来場くださるようにご協力をお願いします。 

・来場されましたら受付で体調管理チェック表を受付に提出・検温後 スタンドへ入場してください。 

順序を間違えないようにお願いします。 

 

⑥ 競技場内について 

 ・感染症予防対策として、選手の出入り口を決めます。当日、役員・看板等の指示に従ってくださ

い。 



 

 

  
 

中池公園陸上競技場略図 

一

般 

 

役

員

駐

車

場 

１ 駐車場 (黄色部分) について 

  A 来賓役員専用 

  B～D 競技役員用 (B駐車場は東側半面を駐車場利用,西側半面を選手待機場所） 

  E 利用不可(テニスコート利用者専用です) 

※ 一般の方は 公園事務所の駐車場をご利用ください。 

２ 選手 競技役員は来場されましたら図中の選手受付 役員受付 で受け付けを済

ませてください。 

３ 図中のテント設営可と記載されている場所にチーム・選手のテントを設営して下

さい。 

４ 野球場 外野芝生エリアでウオーミングアップができます。投擲練習は禁止です。 

  ライト側入り口から入場できます。 

５ 競技役員の控室は メインスタンドです。昼食場所も同様です。 

× 

駐車場 

テニス 

コート 

 
来賓・役員    

駐車場 
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集
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野球場 

外野芝生  

ウォーミングアップ可 
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【大会前】提出用　新型コロナウイルス感染症についての体調管理チェックシート
※大会1週間前から記入し、大会当日、主催者の指示に従い指定の場所に提出すること

No. チェックリスト 9月26日 9月27日 9月28日 9月29日 9月30日 10月1日 10月2日 10月3日

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 体温 ℃ ℃ ℃ ℃ ℃ ℃ ℃ ℃ ℃ ℃

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。

※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）

大会名    第50回岐阜県中学生

　　　　　　新人陸上競技大会

連絡先（電話番号）　　　　　　　　　　　   　　

所属（学校名など）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

※大会１週間前の健康チェックで発熱他チェックリスとにある症状が出た場合は大会の参加をご遠慮ください。また、当日、参加を辞退していただくこともあります。

※参加者が未成年の場合



大 会 名 期　間

チーム名

監　督　名

男子

女子

男子

女子

男子

女子

※監督　コーチを含め5人以内

陸上競技大会　参加者一覧表

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　(大会前一週間  体調管理チェックを実施し 健康な状態である参加者の一覧）

陸協依頼
競技補助員

選手

付き添い
競技者

監　督　（顧問）

コーチ（顧問）

トレーナー
(1名）

所属先
電話番号

監督
携帯電話

合　計

　　　　　　　　　　　　　　　　名

令和２年　10月3（土）
  第50回岐阜県中学生
　　　　　　新人陸上競技大会

10　月　　　3日　延べ人数

　　　　　　　　　　　　　　　　名

　　　　　　　　　　　　　　　　名

　　　　　　　　　　　　　　　　名

　　　　　　　　　　　　　　　　名

　　　　　　　　　　　　　　　　名

　　　　　　　　　　　　　　　　名

　　　　　　　　　　　　　　　　名

　　　　　　　　　　　　　　　　名

　　　　　　　　　　　　　　　　名


