
 
 

                                         

   

取扱注意 

健康に関する質問票へのご記入について 
調査団の派遣国は気候・風土、文化・慣習等が日本とは大きく異なり、ときには医療体

制が必ずしも充実していない場合があります。このため、心身の健康は極めて重要となり

ますので、派遣前に健康に関する質問票の提出をお願いしています。つきましては、ご自

身の健康及び安全のために正確に必要事項を記入の上、提出してください。なお、提出し

ていただいた個人情報は機構内の規程に沿って適正に管理するとともに、目的外では利用

いたしません。また、利用目的が終了したのちは速やかに廃棄します。 

 

健康に関する質問票  

 

独立行政法人国際協力機構 理事長 殿 

私は、申告しなかった病歴により生じた健康状態が JICAにより補償されず、調査団中止

に至ることを理解し、受け入れます。これら情報が、派遣国でのスムーズな受け入れに活

用いただくことに同意します。   

 

日付：20  年  月  日   署名（直筆）：                         _                          

                     
氏名：                                ☐男 ☐女 ☐他                          

企業名/法人名：                         

生年月日： yyyy/mm/dd                                    

1．基礎疾患（糖尿病、心不全、呼吸器疾患（慢性閉塞性肺疾患など））がある方、透析

を受けている方、免疫抑制在や抗がん剤などを用いている方に該当しますか。 

☐ない ☐ある 

2．薬または食べ物のアレルギー等はありますか。 

☐いいえ 

 

☐はい 

アレルギーのある薬または食べ物等 (            ） 

3．お持ちの障害のために必要とされる追加支援または設備を記載してください。 

（                                   ） 

※障害の有無は障害者を調査団参加から排除するものではありません。 

4．その他健康面の懸念があれば、ご記入ください。 

 

 

*女性の方のみ：現在、妊娠中または妊娠の可能性がありますか？ 

☐いいえ ☐はい 

妊娠 週数 (        週目) 

※ 本様式提出後に健康状況に変化が生じたときは JICA 職員へ連絡してください。 

以上 


