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患者情報入力フォーム(スタンバイパスポート)の 

チラシ及びポスター（第４版）への差し替えについて（依頼） 
 

日頃から県の新型コロナウイルス感染症対策に御協力いただき感謝申し上げます。 

新型コロナウイルス感染症の感染急拡大により、保健所の業務ひっ迫が発生しております。これにより、

やむを得ず保健所から新規陽性者への連絡対応を変更することから、より確実に療養調整方法の周知を県

民へ知らせるため、チラシ及びポスターの第４版を作成いたしました。 

後日、印刷したものを各医療機関へ送付する予定ですが、早急な対応が必要なため、先に電子データを送

付いたします。 

日々の業務で忙しいところ、大変恐縮ではございますが貴会から医療機関への積極的なデータの配布を

お願いします。 

記 

１ 添付書類 

・ Ａ４チラシ （日本語版）  電子データ 
 

２ 変更の趣旨 

・ 療養先の決定をスタンバイパスポートの入力情報により行いたいと考えております。そのため、より

多くの方へ、検査結果が出る前のスタンバイパスポート入力を勧めていただくようお願いいたします。 

・ 59 歳以下で重症化リスクのない方には保健所から電話連絡を行わなくなるため、陽性者自身が県 HP

から今後の療養における注意点等を確認する必要があることを呼びかけるとともに、チラシ記載の二

次元コードから HPへ誘導を行います。 

・ 上記の対応に変更となったことを周知するため、医療機関の方からチラシ配布をお願いいたします。

特に陽性者の方には必ずスタンバイパスポートを入力することをお伝えください。 

 

３ 引き続き御協力いただきたいこと（令和４年１月 24日医本第 347号の依頼内容） 

・ 新型コロナウイルス感染症の検査時（ＰＣＲ検査、抗原検査いずれも）に受検者に対し、二次元コー

ドが記載されたチラシ（Ａ４サイズ）をお渡しいただき、検査当日中（結果判明前）に回答いただき

たい旨をお伝えください。 

・ 回答率の向上のためにポスター（Ａ３サイズ）を検査実施場所の壁面等に掲示ください。 
 

４ その他 

・ 当患者情報入力フォームは、あくまで発生届（HER-SYS）を補完する役割のものであるため、発生届

（HER-SYS）は引き続き入力くださいますようお願いいたします。 

・ モノクロ印刷で差し支えありません。ご活用をお願いいたします。 
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