
 

事例報告 同意説明確認書 

  

 

患者（代諾者）に対して、以下の事項を説明し、事例報告として学術集会・学会誌で発表することについて十分

な時間を設けて説明し、同意を受けました。 

 

説明した項目については、☑をしてください。 

□ 事例報告の目的及び意義 

□ 報告方法 

□ 個人情報保護について  

□ 氏名：イニシャルまたは「呼び名」も含めて一切記載していないこと  

□ 年齢・性別：「○○歳代」とおおよその形で提示していること 

□ 日付：具体的な診療・ケア実践の年月日(日付)は分からない記載にしていること  

□ 地名：居住地や病院・施設名等については、特定できないように配慮した上で、「Ａ県」「Ｂ病

院」などの記載をしていること 

□ 家族歴・職業歴など：経過を判断する上で重要な情報のみ、個人が特定されない形で記載するこ

と  

□ 画像・検査データ・その他の診療・ケア情報：必要な場合のみ、特定の個人を識別できない形で

提示していること。診察券番号等の個人を特定できる情報は削除していること。顔写真など、容

易に個人を特定できる写真は使用していないこと。 

□ 同意撤回の自由 

 □ 同意撤回の自由が保障されていること 

□ 同意撤回による不利益がないこと 

□ 事例報告の責任者 

 □ 氏名、連絡先 

 

 

（西暦）   年  月  日 

 

説明者氏名               

 

同意取得の方法 

□ 文書 

同意書の提出あり□ なし□ 

□ 口頭 

どちらかに☑を入れる。 


