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福岡県サッカー協会ジュニア委員会 

 

2022 年度 福岡県サッカー協会ジュニア委員会主管中央大会における 

新型コロナウイルス感染症対策について 

 

大会参加者は、マスクの着用・手洗い・消毒等個人でできる感染症対策を十分行い参加すること。 

１ 大会を実施する場合 

（１）大会参加者 

○ 「大会参加条件」を満たす者のみの参加とする。【別紙１】 

 ○ 本会からの要請に応じて、「健康チェックシート」を作成、提出する。【別紙２】 

  ※「健康チェックシート」の提出有無は、大会ごとに事務局から通知する。 

 ○ 大会当日は、各会場にて検温・消毒等を実施する。【別紙３】 

（２）会場 

 ○ 大会開催時の感染症の状況に応じて、選手・チームスタッフ（以下：指導者）、運営スタッ

フ以外の立入りを禁止するエリアを設定し、エリア内で実施することがある。その際は、選

手のけが等緊急の場合を除き、エリア内への保護者の立入りは認めない。 

 ○ 選手の送迎で保護者が駐車場を利用する場合は、運営スタッフの指示に必ず従うこと。（駐

車禁止区域に駐車しない、椅子等での場所取りをしない、蜜を避ける等） 

（３）検温・消毒 

 ※ 運営スタッフは朝の集合時に、選手・指導者は会場エリア内に入場後すぐに検温を行うこと。 

 ○ 選手検温時は、指導者が必ずその場に立ち会うこと。検温結果は決して選手には伝えず、運

営スタッフと指導者で確認し、必要な場合は協議すること。 

○ 各会場においては、手指消毒液等を会場内に適宜設置すること。 

 ○ 複数の参加者が使用する用具等は、適宜消毒を行うこと。 

 

２ 大会を中止する場合 

大会を主管する福岡県サッカー協会ジュニア委員会役員で協議の上、大会前日までに大会中止

を決定し、関係者にその旨周知する。 

  なお、中央大会を中止した場合、福岡県の上位大会出場は「辞退」とする。 

  



 

【別紙１】 

選手・指導者の中央大会への参加可否について ⇒ 「大会参加条件」 

 

 このことについて、福岡県サッカー協会ジュニア委員会として次のように定める。なお、以下

に示す「大会参加」とは、①試合出場、②ベンチ入り、③送迎、を指すものである。 

 

１ 下記「不可」の状態にある選手・指導者は大会参加を認めない。（2023 年 1月 9日現在） 

（１）新型コロナウイルス感染症の影響により、医療機関・職場・学校等から自身の行動を制限さ

れている場合 ⇒不可 

   ①選手・指導者自身が感染し、療養期間（行動を制限されている）である場合 

   ※感染症の症状は改善されたが、医療機関から行動を制限されている場合を含む。 

   ②選手・指導者の同居者が感染し、待機期間（行動を制限されている）である場合 

【補足】 

 学校における学校閉鎖や学年・学級閉鎖等については、自治体ごとに対応が異なること

から、あくまで選手自身の行動制限の有無により、参加の可否を判断する。 

 

（２）同居家族が PCR検査を受検し、その結果待ちである場合 

  ⇒ PCR検査を受けた経緯によって対応が異なるため、下記のように取り扱う。 

【不可の場合】 

検査結果を待つ同居家族が「陽性」であった場合、同居する選手・指導者が接触者と特

定される可能性が極めて高いため、大会参加を認めない。 

ただし、同居家族より前に選手・指導者が感染し、療養期間経て症状が改善し、行動の

制限が解除されている場合は、参加を認める。 

【可の場合】 

PCR受検者が、自身の判断または勤務先等からの要請により、感染症の症状がなく検

査を受検する場合（定期検査等含む）場合は、これに該当しない。 

 

２ 「健康チェックシート」の提出を義務づけた場合、未提出の選手・指導者は参加を認めない。 

 

３ その他 

  これまで同様、参加の可否判断について不明な点がある場合は、①登録地区の担当者に問い

合わせること。（各地区においては、本件の問い合わせに対する体制を整備すること。）②地

区で判断が難しい場合は、ジュニア委員会事務局に問い合わせること。 

  



 

【別紙２】健康チェックシートの例 

  

チーム名 代表者氏名
（感染症対策責任者）

電話番号 E-mail

住所

はい いいえ

はい いいえ

はい いいえ

はい いいえ

はい いいえ

はい いいえ

はい いいえ

はい いいえ

はい いいえ

はい いいえ

はい いいえ

はい いいえ

はい いいえ

はい いいえ

選手氏名 保護者氏名

電話番号 E-mail

※　保護者連絡先（電話番号・E-mail）の記入は任意とする

作成日 西暦 年 月 日

℃

℃

/ 　 (    ) ℃

/ 　 (    ) ℃

℃

℃

℃

①　平熱を超える発熱はない

/ 　 (    )

/ 　 (    )

/ 　 (    )

/ 　 (    )

＜1　大会当日における健康状態＞※設問毎に「はい ・いいえ」のいずれかを○で囲む

＜大会参加者（選手・スタッフ等）の体温チェック【大会当日から1週間前までの体温を記録すること】＞

日付

/ 　 (    )

日付

〒

起床時体温

/ 　 (    )

起床時体温

℃

①　平熱を超える発熱はなかった

②　咳（せき）、のどの痛みなどの　風邪症状はなかった

③　だるさ（倦怠感）、息苦しさ（呼吸困難）はなかった

④　臭覚や味覚の異常はなかった

⑩　その他、気になること（主催者に報告したいことがあれば記入すること）

⑥　同居家族や身近な知人に感染者・濃厚接触者はいなかった

⑦　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はなかった

⑧　過去１４日以内に政府から入国制限、入国後の観察期間が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

濃厚接触はなかった

⑨　国内において｢緊急事態宣言」またはそれと同等のアラートが発令されている地域への移動歴はなかった。

⑤　体が重く感じる、疲れやすい等の症状はなかった

福岡県サッカー協会ジュニア委員会主催・主管大会　健康チェックシート（チーム用）
本シートは、大会当日の受付時に､チーム代表者がチーム役員･選手・サポートスタッフ分を集約し、大会本部に提出して下さい。

本健康チェックシートは、実施される試合において新型コロナウイルス感染症の拡大を防止するため、大会参加チームの役員並びに選手・サポートスタッフの健康状

態を確認することを目的としています。

 本健康チェックシートに記入いただいた個人情報について、試合運営者、感染対策責任者は、厳正なる管理のもとに保管し、大会参加チームの役員並びに選手・

サポートスタッフの健康状態の把握、大会参加の可否に関する判断および必要なご連絡のためにのみ利用します。また、個人情報保護法等の法令において認めら

れる場合を除き、ご本人の同意を得ずに第三者に提供することは一切ありません。ただし、試合会場にて感染症患者またはその疑いがある方が発見された場合

に、必要な範囲で保健所等に提供します。

＜基本情報＞　※本シートを取りまとめるチーム代表者のみ記入すること

②　咳（せき）、のどの痛みなどの　風邪の症状はない

③　だるさ（倦怠感）、息苦しさ（呼吸困難）はない

④　臭覚や味覚の異常はない

⑤　体が重く感じる、疲れやすい等の症状はない

＜2　大会当日からさかのぼって7日以内における健康状態・行動歴等＞※設問毎に「はい・いいえ」 のいずれかを○で囲む



 

【別紙３】 

 福岡県サッカー協会ジュニア委員会2022/ /1作成

 合会場に ける     クに いて

体温チェック（以下検温）の  
福岡県サッカー協会ジュニア委員会（以下ジュニア委員会）が主催・主管する大
会において、新型コロナウイルス感染症 大 止の 点から、参加選手・スタッフ
等に対し、大会前1 間の検温を記録した「健康チェックシート」の提出を義務 
けています。
これに加え、 数の選手・スタッフ等が集まる試合会場での感染症対策を  に、
 場する選手・スタッフ等に対し、検温を実施します。

     

 定の時間（３   ）を け、対 者に 度検温を
実施する

      

   が   下の場合 

大会参加
 可  

    下  

   が    の場合 
（   ク   の検 結果の
  より  む     ）

 検 の   検 は、大会  者（会場  者等）が  すること
 会場 備・ 判員等大会運営者の検温は、集合時（運営前）に必ず実施する。
 選手・スタッフ等の検温は、会場  後試合等の 備を める前に実施する。
 検温は、可能な限り  日 に当たらない場所（ ント内・日 等）で実施する。
 検温の実施者は、複数の大会運営者で対応する。（ト  ルの 止）
 選手の検温には、チームスタッフが必ず 同する。（ト  ルの 止）
 検温の結果は、選手には伝えない。（動 させない）

大会参加が しい を、  
者が   ス       
者（  者に いては可 な
  で）に    を める。
   不 の選手と マスク
なし、   分  、    
 での  に いて、状 を
  し記 する。

   ス       者（  者に
 いては可 な  で）同 の と、
  者が選手に  に いて   
（  で行う）し  を  

 

 


