
 

確認票 
 

新型コロナウイルス感染症の濃厚接触者に該当する受験者は、太枠の記載欄を記入し

てください。 

 

必ず、次のものを受験当日に試験会場に持参し、会場入口で案内係に申し出てください。 

〇  陰性を証明するもの（次のいずれか） 

・  行政検査結果の原本 

・  鼻腔検体を用いた抗原定性検査キット（体外診断用医薬品又は一般用）による検

査結果を受験票とともに撮影した写真又は画像 

〇  必要事項を記載したこの確認票 

〇  受験票 

 

確認事項 記載欄 

受験番号  

筆記試験会場  

緊急連絡先（連絡がとれる電話番号）  

濃厚接触者に該当すると判断した自治体名（又

は保健所名） 
 

自治体（保健所）又は感染者等から濃厚接触者

に該当すると連絡があった日 
令和     年     月     日 

指示されている待機期間 
令和    年    月    日  

～    月    日 

行政検査又は鼻腔検体を用いた抗原定性検査キ

ット（体外診断用医薬品又は一般用）による検

査の結果 

陰性  ・   陽性 

 

上記の記載内容に相違ありません。 

  令和４年  月  日   

 

 

氏名            

 

 

ここから下は、スタッフが使用しますので記載しないでください。 

 

 

記事欄 

陰性を証明するもの

の確認 
□ 


