
施設利用者名簿
利用日 :令和 年 月 日 ～

団体名

No. 氏  名 性別 住  所 連絡先に
090-△△△△―□□□□

当日朝
の体温

備考

1 男・女
Oc

2 男・女
Oc

3 男・女
Oc

4 男・女
Oc

5 男・女
Oc

公
υ 男・女

Oc

男・女
Oc

8 男・女
Cc

（
υ 男・女

Cc

10 男・女
Oc

男・女
Oc

12 男・女
Oc

13 男・女
Oc

14 男・女
Oc

15 男・女
Oc

男・女
Oc

17 男・女
Oc

Ｏ
Ｏ 男・女

Oc

男・女
Oc

20 男・女
Oc

21 男・女
Oc

22 男・女
Oc

23 男・女
Oc

24 男・女
Oc

25 男・女
Oc

※ この用紙にご記入いただいた個人情報は、当施設利用者のコロナ対策目的及び宿泊者名簿(宿泊者の場合)以外
には使用いたしません。

※ 当日体調がすぐれない方は、利用をご遠慮ください。


