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事業者名 

代表者氏名      様 
那覇市⾧ 城間 幹子 

 

 
高齢者 PCR 検査助成事業決定通知書 

 
 

令和  年  月  日付で申請のあった高齢者 PCR 検査助成事業について、下記のとお

り決定しましたので、那覇市新型コロナウイルス感染症の流行下における一定の高齢者への

PCR 検査助成事業実施要網第 7 条の規定により通知します。 

 

記 

1. 事業所名                          

2. 検査対象該当者数             人(別添のとおり) 

3. 検査対象非該当者数            人(別添のとおり) 

4. 助成条件 

(1) 那覇市新型コロナウイルス感染症流行下における高齢者のPCR検査助成事

業実施要綱を遵守すること。 

(2) 助成の決定又は検査対象者に関わらず、行政検査による陽性者が発生した

場合は、保健所の指示を受けた上で、市⾧へ報告すること。 

 

 


