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	2. 教練完成疫苗第一劑接種，始得提供服務，如第一劑接種未滿14天，或未接種疫苗者，規定如下：
	(1) 首次服務前應自費提供3日內抗原快篩(含居家快篩試劑)或PCR檢驗陰性證明。
	(2) 每3-7日進行1次自費抗原快篩或PCR檢驗：原則每7天篩檢，應變處置時得縮短為每3天篩檢。
	(3) 抗原快篩或PCR檢驗結果陰性，僅能作為採檢時之疾病狀態判定，但無法排除尚在潛伏期之症狀前期之可能，因此仍應持續監測健康狀況。
	(4) 使用抗原快篩，應依「企業使用SARS-CoV-2快速抗原檢驗測試注意事項」或「民眾使用COVID-19家用快篩試劑指引」辦理。
	(5) 教練快篩或PCR檢驗陰性證明，業者應逐次留存紀錄，並造冊管理，以供查驗。

