
個人情報保護に関する事項 

（1） 当福医会さいかいクリニックでは、患者様からの診療の申し込みおよび診療行為を通して患者

様の個人情報を保有しております。その個人情報は極めて高度なプライバシー情報であります

ので、患者様の診療終了後も個人情報を厳重に管理いたします。 

（2） 患者様の個人情報は、事前の承諾なしに法令に定める以外に診療等の目的のための利用・開示・

提供は致しませんが、下記の場合は他の医療機関に提供する場合があります。この場合には福

医会の定める規定にもとづいて提供いたします。 

① 他の病院・診療所、薬局、訪問看護、介護サービス事業所との関連 

② 他の医療機関からの照会への回答 

③ 外部の医師等の意見・助言を求める場合 

④ 検体検査業務委託・その他の業務委託 

⑤ 家族等への病状説明 

⑥ 審査支払機関へのレセプトの提出 

⑦ 審査支払期間又は保険者からの照会への回答 

⑧ 行政機関への事故報告のための個人情報の利用・開示・提供 

⑨ その他診療等の目的のため利用・開示・提供等院内掲示に記載されている事項 

（3） 患者様の個人情報は診療等以外に医学研究・教育・行政機関からの要請に応じる等のため必要

に応じて以下のように利用・開示・提供される場合があります。尚、この場合は希望により患

者様は拒否することもできます。 

① 院内勉強会・研究会を目的とする個人情報の利用・開示・提供 （同意する  同意しない） 

② 実習生の教育を目的とする個人情報の利用・開示       （同意する  同意しない） 

③ その他診療等以外の目的のための利用・開示・提供 

学会の発表・新薬の治験・医療事故等院外にて個人情報を利用・開示・提供する場合には個別

に事前同意を取得いたします。           

（4） 病室入口の患者様のネームプレートの掲示           （同意する  同意しない） 

病室内の氏名表示については医療の安全確保を図るために極めて重要であると考え、全患者様

にお願いしています。ご協力お願いします。 

又、入院等のお問い合わせには原則として対応いたしません。ご家族にて対応をお願いします。 

（5） 当院は、原則として届け出のあったご家族様（入院時説明を聞き同意をされた方）を除き、患者

様以外には患者様の病名・症状・診療予定等を開示いたしません。それ以外の方より申し出があ

った場合には確認させていただきます。 

                           説明者（          ） 

 

    

上記説明を聞き理解いたしました。      令和   年   月   日 

                        

患者名：            印 

 

                       家族名：            印 


