
▶以下の事項に該当するお客様につきましては、ご来場をお断りさせて頂きます。
　体調がすぐれない場合は、必ず無理はしないようお願い致します。

▶氏名

▶住所 

▶電話番号

▶メールアドレス 

来場者登録票

当てはまりません

ご登録頂いた個人情報は一定期間、公演主催者にて厳重に管理し、万が一感染者が発生した場合の
感染経路追跡のための利用、必要に応じた保険所等の公的機関への提供以外、他の目的では利用いたしません
お預かりした個人情報に関しては、ご提供後1ヶ月で削除します。

同意します

株式会社グリーンズコーポレーション

▶公演日

▶公演名

①37.5 度以上の発熱がある
②のどの痛み、頭痛、関節痛、息苦しさ、息の吸いづらさ、咳、下痢、結膜炎症状、
　味が薄く感じる、味覚障害など の症状がある
③新型コロナウィルス感染症陽性とされた方との濃厚接触がある
④同居のご家族や身近な知人に感染が疑われる方がいらっしゃる方
⑤２週間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
　への渡航、 ならびに該当国の在住者との濃厚接触がある
⑥マスクの着用拒否、また係員の指示に従って頂けない方
チェック

チェック

※必ず公演日当日にご記入下さい

▶座席番号


