
本日はご来場いただきまして誠にありがとうございます。

入場に際して、体調確認を目的として、本確認書にご記入いただきますようお願い申し上げます。

性別 性別

下記項目をご確認の上、チェックボックスにチェックマーク☑をご記入ください

□ 入場時点で、私と同伴者に下記項目の該当者はいません

（１）現時点で体調が優れない

（２）37.5℃以上の発熱がある　または、発熱があるため解熱鎮痛剤を服用している

（３）風邪症状、咳、息苦しさ（呼吸困難）、高熱、下痢等の症状がある

（４）「味の素㈱工場見学ご入場に際する確認書」の提出に協力しない

□ 私と同伴者は下記項目に同意します

（１）当施設の衛生対策の運営方針に従います

（２）代表者の身分証明書を提示します

（３）感染症予防のため、手洗や手指の消毒を徹底します

□ 私は本確認書を記載することについて、すべての同伴者もしくは同伴者の保護者の同意を得ました

　

政令の定めにより提供を求められた場合を除き、当該個人情報を第三者に提供することは一切ございません。

その他の取扱は、味の素株式会社「プライバシーポリシー」に則り適切に管理いたします。

学校名

先生のお名前
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□20代～　□30～50代　□60代～ □20代～　□30～50代　□60代～

フリガナ フリガナ

（学校用）味の素㈱工場見学 ご入場に際する確認書

小学校　 年           組 名　

フリガナ

入場日 年　　　　　　　　　　月　　　　　　　　　日

クラス 児童数



本日はご来場いただきまして誠にありがとうございます。

入場に際して、体調確認を目的として、本確認書にご記入いただきますようお願い申し上げます。

フリガナ

性別

下記項目をご確認の上、チェックボックスにチェックマーク☑をご記入ください

□ 入場時点で、私と同伴者に下記項目の該当者はいません

（１）現時点で体調が優れない

（２）３７．５℃以上の発熱がある　または、発熱があるため解熱鎮痛剤を服用している

（３）風邪症状、咳、息苦しさ（呼吸困難）、高熱、下痢等の症状がある

（４）「味の素㈱工場見学ご入場に際する確認書」の提出に協力しない

□ 私と同伴者は下記項目に同意します

（１）当施設の衛生対策の運営方針に従います

（２）代表者の身分証明書を提示します

（３）感染症予防のため、手洗や手指の消毒を徹底します

□ 私は本確認書を記載することについて、すべての同伴者の同意を得ました

（観光バス用）味の素㈱工場見学 ご入場に際する確認書

入場日 年　　　　　　　　　　月　　　　　　　　　日

政令の定めにより提供を求められた場合を除き、当該個人情報を第三者に提供することは一切ございません。

その他の取扱は、味の素株式会社「プライバシーポリシー」に則り適切に管理いたします。

会社名

代表者名

携帯番号

フリガナ

□20代～　□30～50代　□60代～

名

同伴者数（ドライバー・ガイド）


