
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

氏　名

西条市次世代育成支援スポーツ事業「スポーツクライミング教室」参加申込書　　

ふりがな

住所 西条市参加者
氏　名

学校名
小学校

学
年

連絡先 ＴＥＬ

中学校
保護者

市 

 

  

 

 

 

お知らせ 
 

 

( ) 

 

 

TEL    

 

直接お電話又は FAX でお願いします 〔FAX された場合は電話で確認をお願いします〕 
※受付時間/午前 9 時～午後 2 時 

※定休日/火・土・日・祝祭日 

※申込締切/10 月 15 日(木) 

[午前の部] 9 時 50 分～11 時 40 分 
[午後の部]12 時 50 分～14 時 40 分 
[受  付] 8 時 45 分～ 9 時 15 分 ※時間厳守でお願い致します 

10 月 15 日(木)   

✂ ✂ キリトリ線 

  公益社団法人日本山岳・スポーツクライミング協会副会長
・1998年ワールドカップ日本人初総合優勝
・2000年ワールドカップ2回目総合優勝

指導講師   平山 ユージ 氏
*プロフリークライマー

東京２０２０オリンピック正式種目  

リードとボルダリングに分かれて指導し、
午前と午後で競技を入れ替えます。

 FAX 0897-47-6062 
 

 注意事項  

※1 新型コロナウイルス感染症の国内の発生状況を鑑み、中止となる可能性があります。 

※2 裏面の体調チェックシートに現在の体調を記入し、検温の上当日持参ください。受付時検温あり。 

※3 当日発熱、体調不良等の場合は参加が出来ません。詳細は下記までお問い合わせ下さい。 

 

 

東京２０２０オリンピック正式種目 

 



 

 

 

 

※1人1枚ご記入の上受付で提出してください。

　 当日来場の方は全員提出が必要です。

　(保護者・同伴者等)
　 その場合はコピーして使用してください。

□本日の体温は　　　　　　　　度で、37.5度以下である。

□２週間以内で下記事項に該当しない。

　□平熱を超える発熱（おおむね37.5度以上）があった

　□咳（せき）、のどの痛みなど風邪の症状があった

　□だるさ（倦怠（けんたい）感）、息苦しさ（呼吸困難）があった

　□嗅覚や味覚の異常があった

　□体が重く感じる、疲れやすい等があった

　□新型コロナウイルス感染症陽性とされた者との濃厚接触

　□同居家族や身近な知人に感染が疑われる方がいる

　□過去14日以内に政府から入国制限、入国後の観察期間を必要とされている国、

　　地域等への渡航又は当該在住者との濃厚接触がある

上記の項目を確認の上、チェックした内容につきまして間違いありません。

参加者 署名

新型コロナウィルス感染拡大防止当日チェック表


