
 

 

 

病歴確認書 

 

ツアーご参加予定の皆様はツアーお申込前に下記をご確認いただき、過去の病歴と現在の健康

状態に該当する項目はないかご確認ください。 

※ 万が一、あてはまる項目がある場合は、事前に当店までお知らせください。 

 

１： 現在、風邪をひいている。又は鼻が詰まっている。  

２： 現在、耳の炎症、感染をおこしている。 

３： 呼吸器系のトラブルや病歴がある。 

４： 糖尿病である。 

５： 麻痺状態、めまい、失神などの病歴がある。  

６： てんかん、発作、痙攣をおこす、またはそれを抑えるための薬を服用している。 

７： 最近、投薬をうけている。 

８： 心臓のコンディションに関する病歴がある。心臓血管系、喉頭痛、心臓発作等。 

９： 高血圧症、または血圧降下剤など、血圧をコントロールする薬を服用している。 

10： 妊娠中である。 

11： 最近大きな病気や手術を受けた。 

12： 腰痛を繰り返し起こす。腰部または背骨の手術を受けている。 

13： 腰、腕、脚の外科手術、外傷や骨折後の後遺症がある。 

14： ぜんそく、肺気腫、結核などの病歴がある。 

15： 閉所恐怖症である。 

16： サイナス(副鼻腔)関係の病歴がある。その他耳のトラブルにかかったことがある。 

17： 神経系統が不調である。 

18： 現在、医師のもとに通院している。または慢性の病気がある。 

19： 一日一箱以上喫煙する。 

20： ツアー参加当日、アルコールを飲んでいる、もしくはアルコールの影響下にある。 


