
小浜市お試し体験住宅利用者の皆様へ 

新型コロナウイルス感染拡大防止対策についてのお願い 

新型コロナウイルス感染拡大防止のため、以下の対策にご協力をお願いいたします。 

〇利用前 

・利用開始の２週間前から検温等の体調管理を行い、事前健康チェック表を記入し、入居の 3日前にメー

ルまたは FAX で提出してください。提出後も引き続き、チェック表の記入をお願いします。 

・入居の３日前から前日までに体温 37.5 度以上の発熱や咳、倦怠感等、風邪の症状がみられる方、   

新型コロナウイルスの濃厚接触者となった方はご利用をご遠慮ください。 

※状況により入居をお断りさせていただく場合があります。 

 

〇来市時 

・マスクの着用、アルコール消毒、検温にご協力ください。 

・事前の健康チェック表を提出してください。 

※PCR 検査または抗原検査等の実施を依頼する場合があります。 

 

〇滞在中 

・滞在中も健康チェック表を記入し、１週間を越える利用の場合は、1週間に 1度、担当者に提出してく

ださい。 

・発熱、咳、倦怠感等、風邪の症状がみられる場合、必ず担当者に連絡してください。 

・外出の際は、必ずマスクを着用するほか、公共施設や飲食店での感染防止対策にご協力ください。 

・滞在中の行動履歴や接触者等について記録を残すようにしてください。 

・滞在中に福井県外へ移動される場合は、事前に担当者へ連絡してください。感染状況によって、移動を

控えていただく場合があります。 

 

〇利用後 

・帰宅後に体調不良があった場合は、居住地所管保健所および担当者に連絡してください。 

 

＜注意事項＞ 

・福井県独自の緊急事態宣言が発令された場合や感染拡大の状況により、急遽利用を休止または利用期間

を変更させていただく場合があります。その際、ご予約済みの移動等にかかるキャンセル料や滞在費等

は自己負担となります。 

・福井県の指針に従って行動してください。 

・緊急事態宣言が発令されている地域からの利用はお断りさせていただきます。 

・まん延防止等重点措置などの感染拡大地域から利用される場合、PCR 検査または抗原検査の実施をお願

いします。事前に判定結果の提出をお願いします。その際にかかる費用については、自己負担となりま

す。 

・万が一、感染の疑いがあるなど、検査等により滞在が長引く場合、費用は自己負担となります。 

・感染拡大防止のため、上記に記載した内容以外にも、ご協力をお願いする場合があります。 

 【連絡先】小浜市企画部未来創造課 

 TEL：0770-53-1111 

 FAX：0770-53-0742 

 メール：iju@city.obama.fukui.jp 


