
 

体 調 チ ェ ッ ク 表 

※ 講習会当日の朝、以下の□枠にチェックをして受付時に提出をお願いします。 

 

１ 感染予防の確認 

 

    □  今現在、発熱など体調が悪いところはない。 

    □  過去５日以内に、発熱や感冒症状で病院の受診や服薬はしていない。 

    □  過去５日以内に、感染拡大している地域や国を訪問していない。 

 

２ 講習会時の留意事項確認 

 

    □  飛沫感染を防ぐため、マスクを着用する。（乗車時を除く） 

    □  大きな発声をしない。 

    □  身体接触を伴う実技はしない。 

    □  講習時は、２ｍ程度の間隔をあける。 

    □  講習の前後、講習中もこまめな手指消毒に努める。 

 

３ ワクチン接種状況の確認 

 

  □ 接種済み（ □１回  □２回  □３回以上 ）   □ 未接種 

 

４ 緊急連絡先の確認 

 

    感染が発生した場合には、濃厚接触者となる可能性がある他の参加者に対して、確

実に連絡を取る必要があることから、個人の必要事項の記入にご協力ください。 

 

 講習会名称：令和５年度春期大分県二輪車安全運転講習会 

 

 講習会日時：令和５年４月２３日（日）  

午前８時００分～午後１６時００分までの間 

 講習会場所：大分市大字松岡６６８７番地 大分県運転免許センター 

                        

 講習参加者：今朝の体温（     ℃） 

 

               〒   

住 所 

 

               氏 名 

 

               連絡先 

 

 

※記入していただいた個人情報は、上記目的以外には使用しません。 


