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新型コロナウイルスワクチン接種時における本人確認の徹底について 

 

標記について、平素より適切に実施していただいているところですが、今般、県内

高齢者施設において、予診時における医師による本人確認を怠った結果、間違い接種

が発生しました。 

つきましては、今後同様の事案を未然に防止するため、接種実施医療機関におかれ

ましては、本趣旨をご理解の上、ワクチンの接種を実施していただくようお願いしま

す。 

 

新型コロナウイルス感染症に係る予防接種の実施に関する手引き(2.2 版）【一部抜粋】 
 

（対象者の本人確認） 

接種実施医療機関等は、窓口に来た対象者の接種券及び予診票を確認し、記載さ

れた氏名等と本人確認書類（マイナンバーカード、運転免許証、被保険者証等）の

内容を確認する等の方法により、接種の対象者であることを慎重に確認すること。

高齢者施設等の従事者の場合は、高齢者施設等の発行する証明書を確認すること。

基礎疾患を有する者のうち重い精神疾患や知的障害の者の場合は、精神障害者保健

福祉手帳、自立支援医療受給者証や療育手帳を確認すること（手帳等により確認で

きない場合は予診票等で確認すること ）。 
 

（接種歴の確認） 

複数回接種が必要な新型コロナワクチンを接種する場合、医師は、予防接種済証

を確認すること。 
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