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　業務委託先経由 　ホームページ等による公表

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

備　　　　考

（継続）

　本人の属する機関等

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他　[　家族　　　　          　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

提供

本人への提供 　本人以外への提供

　本人へ直接提供 　他の実施機関への提供

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等への提供

保有個人情報の収集先・提供先

収集

　本人から収集 　本人以外から収集

　本人から直接収集 　他の実施機関

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等

　業務委託先経由

条例要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

特定個人情報の有無 　含む 　含まない

　犯罪により害を被った
　事実

　心身の機能の障がい 健康診断等の結果
医師等による指導・診
療・調剤に関する情報

　刑事事件に関する
　手続の事実

　少年の保護事件に
　関する手続の事実

要配慮個人情報の記録項目

　人種 　信条 　社会的身分 　病歴 　犯罪の経歴

 その他　　　　　　　 [

要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

　源泉徴収票 　納税証明書等 　通帳
　資格・免許
　その他証書

　診断書等 　手帳・受給者証等

　その他　　　　　　　[ 身体の状況

　戸籍謄本 　住民票 　マイナンバーカード 　運転免許証 　パスポート 　健康保険証 証明写真　　

　本籍・国籍 　家族構成等 　勤務先・通学先等 　職歴・学歴 　役職（地位） 　資格

保有個人情報の記録項目等

　個人識別符号 　氏名 　性別 　生年月日・年齢 　住所 　電話番号 　メールアドレス

個人情報取扱事務の対象となる個人の範囲 相談者

個人情報ファイルの種別 法第60条第2項第1号（電算処理ファイル） 法第60条第2項第2号（マニュアル処理ファイル）

個人情報取扱事務を所管する組織の名称 保健医療介護部 精神保健福祉センター

個人情報取扱事務の名称 精神保健相談事務

様式第２号（第４条関係）

個　人　情　報　取　扱　事　務　登　録　簿

事務番号 保有開始（予定）年月日 平成4年10月1日 変更（予定）年月日

個人情報取扱事務の目的 精神保健に関する電話相談、来所相談を受ける。
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　業務委託先経由 　ホームページ等による公表

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他 [　診療報酬請求（福岡県国民健康保険団体連合会）　]

備　　　　考

（継続）

　本人の属する機関等

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他　[　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

提供

本人への提供 　本人以外への提供

　本人へ直接提供 　他の実施機関への提供

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等への提供

保有個人情報の収集先・提供先

収集

　本人から収集 　本人以外から収集

　本人から直接収集 　他の実施機関

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等

　業務委託先経由

条例要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

特定個人情報の有無 　含む 　含まない

　犯罪により害を被った
　事実

　心身の機能の障がい 健康診断等の結果
医師等による指導・診
療・調剤に関する情報

　刑事事件に関する
　手続の事実

　少年の保護事件に
　関する手続の事実

要配慮個人情報の記録項目

　人種 　信条 　社会的身分 　病歴 　犯罪の経歴

 その他　　　　　　　 [

要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

　源泉徴収票 　納税証明書等 　通帳
　資格・免許
　その他証書

　診断書等 　手帳・受給者証等

　その他　　　　　　　[

　戸籍謄本 　住民票 　マイナンバーカード 　運転免許証 　パスポート 　健康保険証 証明写真　　

　本籍・国籍 　家族構成等 　勤務先・通学先等 　職歴・学歴 　役職（地位） 　資格

保有個人情報の記録項目等

　個人識別符号 　氏名 　性別 　生年月日・年齢 　住所 　電話番号 　メールアドレス

個人情報取扱事務の対象となる個人の範囲 診察を受けた者

個人情報ファイルの種別 法第60条第2項第1号（電算処理ファイル） 法第60条第2項第2号（マニュアル処理ファイル）

個人情報取扱事務を所管する組織の名称 保健医療介護部 精神保健福祉センター

個人情報取扱事務の名称 診療報酬請求事務

様式第２号（第４条関係）

個　人　情　報　取　扱　事　務　登　録　簿

事務番号 保有開始（予定）年月日 平成4年10月1日 変更（予定）年月日

個人情報取扱事務の目的 健康保険法に基づき、患者の診療報酬の請求を行うため。
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　業務委託先経由 　ホームページ等による公表

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

備　　　　考

平成14年4月1日 障害者福祉課から事務移管/

　本人の属する機関等

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他　[　病院、診療所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

提供

本人への提供 　本人以外への提供

　本人へ直接提供 　他の実施機関への提供

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等への提供

保有個人情報の収集先・提供先

収集

　本人から収集 　本人以外から収集

　本人から直接収集 　他の実施機関

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等

　業務委託先経由

条例要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

特定個人情報の有無 　含む 　含まない

　犯罪により害を被った
　事実

　心身の機能の障がい 健康診断等の結果
医師等による指導・診
療・調剤に関する情報

　刑事事件に関する
　手続の事実

　少年の保護事件に
　関する手続の事実

要配慮個人情報の記録項目

　人種 　信条 　社会的身分 　病歴 　犯罪の経歴

 その他　　　　　　　 [ 年金証書、特別障害給付金受給資格者証等の写し

要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

　源泉徴収票 　納税証明書等 　通帳
　資格・免許
　その他証書

　診断書等 　手帳・受給者証等

　その他　　　　　　　[公的扶助

　戸籍謄本 　住民票 　マイナンバーカード 　運転免許証 　パスポート 　健康保険証 証明写真　　

　本籍・国籍 　家族構成等 　勤務先・通学先等 　職歴・学歴 　役職（地位） 　資格

保有個人情報の記録項目等

　個人識別符号 　氏名 　性別 　生年月日・年齢 　住所 　電話番号 　メールアドレス

個人情報取扱事務の対象となる個人の範囲 申請者

個人情報ファイルの種別 法第60条第2項第1号（電算処理ファイル） 法第60条第2項第2号（マニュアル処理ファイル）

個人情報取扱事務を所管する組織の名称 保健医療介護部 精神保健福祉センター

個人情報取扱事務の名称 精神障害者保健福祉手帳交付事務

様式第２号（第４条関係）

個　人　情　報　取　扱　事　務　登　録　簿

事務番号 保有開始（予定）年月日 平成14年4月10日 変更（予定）年月日 平成14年4月1日

個人情報取扱事務の目的 精神障がい者の障害の程度を証することにより、各種の支援等を講じやすくし、自立及び社会参加の促進を図る。
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　業務委託先経由 　ホームページ等による公表

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他　[医療機関（入院先）、弁護士（代理人）、家族　　　　　　　　　　　　　　　　　]

備　　　　考

平成１４年４月１日　障害者福祉課から事務移管

　本人の属する機関等

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他　[医療機関（入院先）、弁護士（代理人）、家族　　　　　　　　　　　　　　　　　]

提供

本人への提供 　本人以外への提供

　本人へ直接提供 　他の実施機関への提供

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等への提供

保有個人情報の収集先・提供先

収集

　本人から収集 　本人以外から収集

　本人から直接収集 　他の実施機関

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等

　業務委託先経由

条例要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

特定個人情報の有無 　含む 　含まない

　犯罪により害を被った
　事実

　心身の機能の障がい 健康診断等の結果
医師等による指導・診
療・調剤に関する情報

　刑事事件に関する
　手続の事実

　少年の保護事件に
　関する手続の事実

要配慮個人情報の記録項目

　人種 　信条 　社会的身分 　病歴 　犯罪の経歴

 その他　　　　　　　 [

要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

　源泉徴収票 　納税証明書等 　通帳
　資格・免許
　その他証書

　診断書等 　手帳・受給者証等

　その他　　　　　　　[

　戸籍謄本 　住民票 　マイナンバーカード 　運転免許証 　パスポート 　健康保険証 証明写真　　

　本籍・国籍 　家族構成等 　勤務先・通学先等 　職歴・学歴 　役職（地位） 　資格

保有個人情報の記録項目等

　個人識別符号 　氏名 　性別 　生年月日・年齢 　住所 　電話番号 　メールアドレス

個人情報取扱事務の対象となる個人の範囲 精神科病院に入院中の者及び家族

個人情報ファイルの種別 法第60条第2項第1号（電算処理ファイル） 法第60条第2項第2号（マニュアル処理ファイル）

個人情報取扱事務を所管する組織の名称 保健医療介護部 精神保健福祉センター

個人情報取扱事務の名称 退院等の請求に係る審査事務

様式第２号（第４条関係）

個　人　情　報　取　扱　事　務　登　録　簿

事務番号 保有開始（予定）年月日 平成14年4月1日 変更（予定）年月日

個人情報取扱事務の目的 精神科病院に入院している精神障害者の適切な医療及び保護を確保するために、その処遇等について審査を行う。
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　業務委託先経由 　ホームページ等による公表

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

備　　　　考

　本人の属する機関等

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他　[　　　　　　家族　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

提供

本人への提供 　本人以外への提供

　本人へ直接提供 　他の実施機関への提供

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等への提供

保有個人情報の収集先・提供先

収集

　本人から収集 　本人以外から収集

　本人から直接収集 　他の実施機関

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等

　業務委託先経由

条例要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

特定個人情報の有無 　含む 　含まない

　犯罪により害を被った
　事実

　心身の機能の障がい 健康診断等の結果
医師等による指導・診
療・調剤に関する情報

　刑事事件に関する
　手続の事実

　少年の保護事件に
　関する手続の事実

要配慮個人情報の記録項目

　人種 　信条 　社会的身分 　病歴 　犯罪の経歴

 その他　　　　　　　 [

要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

　源泉徴収票 　納税証明書等 　通帳
　資格・免許
　その他証書

　診断書等 　手帳・受給者証等

　その他　　　　　　　[

　戸籍謄本 　住民票 　マイナンバーカード 　運転免許証 　パスポート 　健康保険証 証明写真　　

　本籍・国籍 　家族構成等 　勤務先・通学先等 　職歴・学歴 　役職（地位） 　資格

保有個人情報の記録項目等

　個人識別符号 　氏名 　性別 　生年月日・年齢 　住所 　電話番号 　メールアドレス

個人情報取扱事務の対象となる個人の範囲 相談者

個人情報ファイルの種別 法第60条第2項第1号（電算処理ファイル） 法第60条第2項第2号（マニュアル処理ファイル）

個人情報取扱事務を所管する組織の名称 保健医療介護部 精神保健福祉センター

個人情報取扱事務の名称 ひきこもり支援事業に係る事務

様式第２号（第４条関係）

個　人　情　報　取　扱　事　務　登　録　簿

事務番号 保有開始（予定）年月日 平成22年6月1日 変更（予定）年月日

個人情報取扱事務の目的 18歳以上のひきこもり者に関する相談及び支援を行う
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　業務委託先経由 　ホームページ等による公表

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

備　　　　考

　本人の属する機関等

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他　[　　　　　　家族　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

提供

本人への提供 　本人以外への提供

　本人へ直接提供 　他の実施機関への提供

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等への提供

保有個人情報の収集先・提供先

収集

　本人から収集 　本人以外から収集

　本人から直接収集 　他の実施機関

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等

　業務委託先経由

条例要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

特定個人情報の有無 　含む 　含まない

　犯罪により害を被った
　事実

　心身の機能の障がい 健康診断等の結果
医師等による指導・診
療・調剤に関する情報

　刑事事件に関する
　手続の事実

　少年の保護事件に
　関する手続の事実

要配慮個人情報の記録項目

　人種 　信条 　社会的身分 　病歴 　犯罪の経歴

 その他　　　　　　　 [

要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

　源泉徴収票 　納税証明書等 　通帳
　資格・免許
　その他証書

　診断書等 　手帳・受給者証等

　その他　　　　　　　[ 身体の状況

　戸籍謄本 　住民票 　マイナンバーカード 　運転免許証 　パスポート 　健康保険証 証明写真　　

　本籍・国籍 　家族構成等 　勤務先・通学先等 　職歴・学歴 　役職（地位） 　資格

保有個人情報の記録項目等

　個人識別符号 　氏名 　性別 　生年月日・年齢 　住所 　電話番号 　メールアドレス

個人情報取扱事務の対象となる個人の範囲 参加者

個人情報ファイルの種別 法第60条第2項第1号（電算処理ファイル） 法第60条第2項第2号（マニュアル処理ファイル）

個人情報取扱事務を所管する組織の名称 保健医療介護部 精神保健福祉センター

個人情報取扱事務の名称 薬物依存回復プログラムに係る事務

様式第２号（第４条関係）

個　人　情　報　取　扱　事　務　登　録　簿

事務番号 保有開始（予定）年月日 平成27年10月21日 変更（予定）年月日

個人情報取扱事務の目的 薬物依存回復プログラムに対する治療プログラムを行う。
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□ ■

（本人に係る事項）

□ ■ ■ ■ ■ ■ □

□ ■ ■ ■ □ □

■ ]

（提出書類）

□ □ □ □ □ □ □

□ □ □ □ □ □

□ ]

■ □

□ □ □ ■ ■ □

■ □ ■ □ □

□ ■

□ ■

■ ■

■ □

□ □

□ ■

□ ■

■ □

■ □

□ □

□ □

□ □

　業務委託先経由 　ホームページ等による公表

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

備　　　　考

（継続）

　本人の属する機関等

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他　[家族　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

提供

本人への提供 　本人以外への提供

　本人へ直接提供 　他の実施機関への提供

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等への提供

保有個人情報の収集先・提供先

収集

　本人から収集 　本人以外から収集

　本人から直接収集 　他の実施機関

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等

　業務委託先経由

条例要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

特定個人情報の有無 　含む 　含まない

　犯罪により害を被った
　事実

　心身の機能の障がい 健康診断等の結果
医師等による指導・診
療・調剤に関する情報

　刑事事件に関する
　手続の事実

　少年の保護事件に
　関する手続の事実

要配慮個人情報の記録項目

　人種 　信条 　社会的身分 　病歴 　犯罪の経歴

 その他　　　　　　　 [

要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

　源泉徴収票 　納税証明書等 　通帳
　資格・免許
　その他証書

　診断書等 　手帳・受給者証等

　その他　　　　　　　[ 身体の状況

　戸籍謄本 　住民票 　マイナンバーカード 　運転免許証 　パスポート 　健康保険証 証明写真　　

　本籍・国籍 　家族構成等 　勤務先・通学先等 　職歴・学歴 　役職（地位） 　資格

保有個人情報の記録項目等

　個人識別符号 　氏名 　性別 　生年月日・年齢 　住所 　電話番号 　メールアドレス

個人情報取扱事務の対象となる個人の範囲 参加者

個人情報ファイルの種別 法第60条第2項第1号（電算処理ファイル） 法第60条第2項第2号（マニュアル処理ファイル）

個人情報取扱事務を所管する組織の名称 保健医療介護部 精神保健福祉センター

個人情報取扱事務の名称 薬物依存家族教室に係る事務

様式第２号（第４条関係）

個　人　情　報　取　扱　事　務　登　録　簿

事務番号 保有開始（予定）年月日 平成4年10月1日 変更（予定）年月日

個人情報取扱事務の目的 薬物依存症者の家族に対する教育プログラムを行う。
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■ □

（本人に係る事項）

■ ■ □ ■ ■ ■ □

□ ■ ■ ■ □ □

■ ]

（提出書類）

□ □ ■ □ □ ■ □

□ ■ □ □ ■ ■

□ ]

■ □

□ □ □ ■ □ □

■ □ ■ □ □

□ ■

■ □

□ ■

□ □

□ ■

□ □

□ ■

■ ■

■ ■

□ ■

□ □

□ □

様式第２号（第４条関係）

個　人　情　報　取　扱　事　務　登　録　簿

事務番号 保有開始（予定）年月日 平成14年1月10日 変更（予定）年月日 平成14年4月1日

個人情報取扱事務の目的
精神疾患を有する者で、通院による精神医療を継続的に要する病状にある者に対し、その通院医療に係る自立支援医療費の支給認定を行
う。

個人情報取扱事務の対象となる個人の範囲 申請者とその家族

個人情報ファイルの種別 法第60条第2項第1号（電算処理ファイル） 法第60条第2項第2号（マニュアル処理ファイル）

個人情報取扱事務を所管する組織の名称 保健医療介護部 精神保健福祉センター

個人情報取扱事務の名称 自立支援医療費（精神通院医療）の支給事務

保有個人情報の記録項目等

　個人識別符号 　氏名 　性別 　生年月日・年齢 　住所 　電話番号 　メールアドレス

　その他　　　　　　　[ 公的扶助

　戸籍謄本 　住民票 　マイナンバーカード 　運転免許証 　パスポート 　健康保険証 証明写真　　

　本籍・国籍 　家族構成等 　勤務先・通学先等 　職歴・学歴 　役職（地位） 　資格

 その他　　　　　　　 [

要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

　源泉徴収票 　納税証明書等 　通帳
　資格・免許
　その他証書

　診断書等 　手帳・受給者証等

条例要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

特定個人情報の有無 　含む 　含まない

　犯罪により害を被った
　事実

　心身の機能の障がい 健康診断等の結果
医師等による指導・診
療・調剤に関する情報

　刑事事件に関する
　手続の事実

　少年の保護事件に
　関する手続の事実

要配慮個人情報の記録項目

　人種 　信条 　社会的身分 　病歴 　犯罪の経歴

保有個人情報の収集先・提供先

収集

　本人から収集 　本人以外から収集

　本人から直接収集 　他の実施機関

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等

　業務委託先経由

　業務委託先経由 　ホームページ等による公表

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

備　　　　考

平成14年4月1日障がい福祉課から事務移管/

　本人の属する機関等

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他　[病院、診療所等　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

提供

本人への提供 　本人以外への提供

　本人へ直接提供 　他の実施機関への提供

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等への提供
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■ ■

（本人に係る事項）

□ ■ ■ ■ ■ ■ ■

□ □ ■ ■ □ ■

□ ]

（提出書類）

□ □ □ □ □ □ □

□ □ □ ■ □ □

□ ]

□ ■

□ □ □ □ □ □

□ □ □ □ □

□ ■

□ ■

■ ■

■ □

□ □

□ ■

□ □

■ □

■ □

□ □

□ □

□ □

　業務委託先経由 　ホームページ等による公表

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

備　　　　考

（継続）

　本人の属する機関等

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他　[　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

提供

本人への提供 　本人以外への提供

　本人へ直接提供 　他の実施機関への提供

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等への提供

保有個人情報の収集先・提供先

収集

　本人から収集 　本人以外から収集

　本人から直接収集 　他の実施機関

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等

　業務委託先経由

条例要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

特定個人情報の有無 　含む 　含まない

　犯罪により害を被った
　事実

　心身の機能の障がい 健康診断等の結果
医師等による指導・診
療・調剤に関する情報

　刑事事件に関する
　手続の事実

　少年の保護事件に
　関する手続の事実

要配慮個人情報の記録項目

　人種 　信条 　社会的身分 　病歴 　犯罪の経歴

 その他　　　　　　　 [

要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

　源泉徴収票 　納税証明書等 　通帳
　資格・免許
　その他証書

　診断書等 　手帳・受給者証等

　その他　　　　　　　[

　戸籍謄本 　住民票 　マイナンバーカード 　運転免許証 　パスポート 　健康保険証 証明写真　　

　本籍・国籍 　家族構成等 　勤務先・通学先等 　職歴・学歴 　役職（地位） 　資格

保有個人情報の記録項目等

　個人識別符号 　氏名 　性別 　生年月日・年齢 　住所 　電話番号 　メールアドレス

個人情報取扱事務の対象となる個人の範囲 審査会委員

個人情報ファイルの種別 法第60条第2項第1号（電算処理ファイル） 法第60条第2項第2号（マニュアル処理ファイル）

個人情報取扱事務を所管する組織の名称 保健医療介護部 精神保健福祉センター

個人情報取扱事務の名称 福岡県精神医療審査会事務

様式第２号（第４条関係）

個　人　情　報　取　扱　事　務　登　録　簿

事務番号 保有開始（予定）年月日 平成4年10月1日 変更（予定）年月日

個人情報取扱事務の目的 福岡県精神医療審査会の運営
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■ □

（本人に係る事項）

□ ■ ■ ■ ■ ■ □

□ ■ ■ ■ □ □

■ ]

（提出書類）

□ □ □ □ □ □ □

□ □ □ □ □ □

□ ]

■ □

□ □ □ ■ ■ □

■ □ ■ □ □

□ ■

□ ■

■ ■

■ □

□ □

□ ■

□ ■

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

　業務委託先経由 　ホームページ等による公表

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

備　　　　考

　本人の属する機関等

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他　[　　　　　　　　　　　　　　　家族　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

提供

本人への提供 　本人以外への提供

　本人へ直接提供 　他の実施機関への提供

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等への提供

個人情報の収集・提供の状況

収集

　本人から収集 　本人以外から収集

　本人から直接収集 　他の実施機関

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等

　業務委託先経由

条例要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

特定個人情報の有無 　含む 　含まない

　犯罪により害を被った
　事実

　心身の機能の障害 健康診断等の結果
　指導・診療・調剤等
　に関する情報

　刑事事件に関する
　手続の事実

　少年の保護事件に
　関する手続の事実

要配慮個人情報の項目

　人種 　信条 　社会的身分 　病歴 　犯罪の経歴

 その他　　　　　　　 [

要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

　源泉徴収票 　納税証明書等 　通帳
　資格・免許
　その他証書

　診断書等 　手帳・受給者証等

　その他　　　　　　　[　身体状況

　戸籍謄本 　住民票 　マイナンバーカード 　運転免許証 　パスポート 　健康保険証 証明写真　　

　本籍・国籍 　家族構成等 　勤務先・通学先等 　職歴・学歴 　役職（地位） 　資格

保有する個人情報の項目等

　個人識別符号 　氏名 　性別 　生年月日・年齢 　住所 　電話番号 　メールアドレス

個人情報取扱事務の対象となる個人の範囲 参加者

個人情報ファイルの種別 法第60条第2項第1号（電算処理ファイル） 法第60条第2項第2号（マニュアル処理ファイル）

個人情報取扱事務を所管する組織の名称 保健医療介護部 精神保健福祉センター

個人情報取扱事務の名称 ギャンブル等依存症回復支援プログラムに係る事務

様式第１号（第２条関係）

個　人　情　報　取　扱　事　務　登　録　簿

事務番号 保有開始（予定）年月日 令和3年1月18日 変更（予定）年月日

個人情報取扱事務の目的 ギャンブル等依存症に対する治療プログラムを行う
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■ □

（本人に係る事項）

□ ■ ■ ■ ■ ■ □

□ ■ ■ ■ □ □

■ ]

（提出書類）

□ □ □ □ □ □ □

□ □ □ □ □ □

□ ]

■ □

□ □ □ ■ ■ □

■ □ ■ □ □

□ ■

□ ■

■ ■

■ □

□ □

□ ■

□ ■

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

　業務委託先経由 　ホームページ等による公表

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

備　　　　考

　本人の属する機関等

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他　[　　　　　　　　　　　　　　　家族　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

提供

本人への提供 　本人以外への提供

　本人へ直接提供 　他の実施機関への提供

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等への提供

個人情報の収集・提供の状況

収集

　本人から収集 　本人以外から収集

　本人から直接収集 　他の実施機関

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等

　業務委託先経由

条例要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

特定個人情報の有無 　含む 　含まない

　犯罪により害を被った
　事実

　心身の機能の障害 健康診断等の結果
　指導・診療・調剤等
　に関する情報

　刑事事件に関する
　手続の事実

　少年の保護事件に
　関する手続の事実

要配慮個人情報の項目

　人種 　信条 　社会的身分 　病歴 　犯罪の経歴

 その他　　　　　　　 [

要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

　源泉徴収票 　納税証明書等 　通帳
　資格・免許
　その他証書

　診断書等 　手帳・受給者証等

　その他　　　　　　　[　身体状況

　戸籍謄本 　住民票 　マイナンバーカード 　運転免許証 　パスポート 　健康保険証 証明写真　　

　本籍・国籍 　家族構成等 　勤務先・通学先等 　職歴・学歴 　役職（地位） 　資格

保有する個人情報の項目等

　個人識別符号 　氏名 　性別 　生年月日・年齢 　住所 　電話番号 　メールアドレス

個人情報取扱事務の対象となる個人の範囲 参加者

個人情報ファイルの種別 法第60条第2項第1号（電算処理ファイル） 法第60条第2項第2号（マニュアル処理ファイル）

個人情報取扱事務を所管する組織の名称 保健医療介護部 精神保健福祉センター

個人情報取扱事務の名称 ギャンブル等依存症家族教室に係る事務

様式第１号（第２条関係）

個　人　情　報　取　扱　事　務　登　録　簿

事務番号 保有開始（予定）年月日 令和3年1月18日 変更（予定）年月日

個人情報取扱事務の目的 ギャンブル等依存症の家族に対する教育プログラムを行う
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■ □

（本人に係る事項）

□ ■ □ □ ■ ■ ■

□ □ ■ □ □ □

■ ]

（提出書類）

□ □ □ □ □ □ □

□ □ □ □ □ □

□ ]

□ ■

□ □ □ □ □ □

□ □ □ □ □

□ ■

□ ■

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

　業務委託先経由 　ホームページ等による公表

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

備　　　　考

　本人の属する機関等

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他　[　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

提供

本人への提供 　本人以外への提供

　本人へ直接提供 　他の実施機関への提供

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等への提供

個人情報の収集・提供の状況

収集

　本人から収集 　本人以外から収集

　本人から直接収集 　他の実施機関

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等

　業務委託先経由

条例要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

特定個人情報の有無 　含む 　含まない

　犯罪により害を被った
　事実

　心身の機能の障害 健康診断等の結果
　指導・診療・調剤等
　に関する情報

　刑事事件に関する
　手続の事実

　少年の保護事件に
　関する手続の事実

要配慮個人情報の項目

　人種 　信条 　社会的身分 　病歴 　犯罪の経歴

 その他　　　　　　　 [

要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

　源泉徴収票 　納税証明書等 　通帳
　資格・免許
　その他証書

　診断書等 　手帳・受給者証等

　その他　　　　　　　[ 職種

　戸籍謄本 　住民票 　マイナンバーカード 　運転免許証 　パスポート 　健康保険証 証明写真　　

　本籍・国籍 　家族構成等 　勤務先・通学先等 　職歴・学歴 　役職（地位） 　資格

保有する個人情報の項目等

　個人識別符号 　氏名 　性別 　生年月日・年齢 　住所 　電話番号 　メールアドレス

個人情報取扱事務の対象となる個人の範囲 研修を受講し、ゲートキーパーとして登録が認められた者

個人情報ファイルの種別 法第60条第2項第1号（電算処理ファイル） 法第60条第2項第2号（マニュアル処理ファイル）

個人情報取扱事務を所管する組織の名称 保健医療介護部 精神保健福祉センター

個人情報取扱事務の名称 ゲートキーパー（よりそい隊）養成研修に係る事務

様式第１号（第２条関係）

個　人　情　報　取　扱　事　務　登　録　簿

事務番号 保有開始（予定）年月日 令和3年11月12日 変更（予定）年月日

個人情報取扱事務の目的 ゲートキーパーの役割ができる人材を養成、登録し所属団体等の中で自殺対策の視点を持ち活動にできるための体制強化
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■ □

（本人に係る事項）

□ ■ □ □ ■ ■ ■

□ □ ■ □ □ □

■ ]

（提出書類）

□ □ □ □ □ □ □

□ □ □ □ □ □

□ ]

□ ■

□ □ □ □ □ □

□ □ □ □ □

□ ■

□ ■

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

　業務委託先経由 　ホームページ等による公表

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

備　　　　考

　本人の属する機関等

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他　[　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

提供

本人への提供 　本人以外への提供

　本人へ直接提供 　他の実施機関への提供

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等への提供

個人情報の収集・提供の状況

収集

　本人から収集 　本人以外から収集

　本人から直接収集 　他の実施機関

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等

　業務委託先経由

条例要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

特定個人情報の有無 　含む 　含まない

　犯罪により害を被った
　事実

　心身の機能の障害 健康診断等の結果
　指導・診療・調剤等
　に関する情報

　刑事事件に関する
　手続の事実

　少年の保護事件に
　関する手続の事実

要配慮個人情報の項目

　人種 　信条 　社会的身分 　病歴 　犯罪の経歴

 その他　　　　　　　 [

要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

　源泉徴収票 　納税証明書等 　通帳
　資格・免許
　その他証書

　診断書等 　手帳・受給者証等

　その他　　　　　　　[ 職種

　戸籍謄本 　住民票 　マイナンバーカード 　運転免許証 　パスポート 　健康保険証 証明写真　　

　本籍・国籍 　家族構成等 　勤務先・通学先等 　職歴・学歴 　役職（地位） 　資格

保有する個人情報の項目等

　個人識別符号 　氏名 　性別 　生年月日・年齢 　住所 　電話番号 　メールアドレス

個人情報取扱事務の対象となる個人の範囲 ゲートキーパーセミナー等に関わる指導者養成研修受講者のうち、登録が認められた者

個人情報ファイルの種別 法第60条第2項第1号（電算処理ファイル） 法第60条第2項第2号（マニュアル処理ファイル）

個人情報取扱事務を所管する組織の名称 保健医療介護部 精神保健福祉センター

個人情報取扱事務の名称 ゲートキーパーセミナー等に係る指導者養成研修の事務

様式第１号（第２条関係）

個　人　情　報　取　扱　事　務　登　録　簿

事務番号 保有開始（予定）年月日 令和3年10月11日 変更（予定）年月日

個人情報取扱事務の目的
各自治体のゲートキーパー養成の取り組みを推進するため、ゲートキーパーセミナー等の講師となる人材を養成及び登録し、地域でゲートキー
パーセミナー等を開催できるよう体制を強化する
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■ □

（本人に係る事項）

□ ■ □ ■ ■ ■ ■

□ □ ■ □ □ □

■ ]

（提出書類）

□ □ □ □ □ □ □

□ □ □ □ □ □

□ ]

□ ■

□ □ □ □ □ □

□ □ □ □ □

□ ■

□ ■

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

□ □

　業務委託先経由 　ホームページ等による公表

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

備　　　　考

　本人の属する機関等

　その他 [　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　] 　その他　[　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　]

提供

本人への提供 　本人以外への提供

　本人へ直接提供 　他の実施機関への提供

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等への提供

個人情報の収集・提供の状況

収集

　本人から収集 　本人以外から収集

　本人から直接収集 　他の実施機関

　所管課室・出先機関経由 　国、他の地方自治体等

　業務委託先経由

条例要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

特定個人情報の有無 　含む 　含まない

　犯罪により害を被った
　事実

　心身の機能の障害 健康診断等の結果
　指導・診療・調剤等
　に関する情報

　刑事事件に関する
　手続の事実

　少年の保護事件に
　関する手続の事実

要配慮個人情報の項目

　人種 　信条 　社会的身分 　病歴 　犯罪の経歴

 その他　　　　　　　 [

要配慮個人情報の有無 　含む 　含まない

　源泉徴収票 　納税証明書等 　通帳
　資格・免許
　その他証書

　診断書等 　手帳・受給者証等

　その他　　　　　　　[ 職種

　戸籍謄本 　住民票 　マイナンバーカード 　運転免許証 　パスポート 　健康保険証 証明写真　　

　本籍・国籍 　家族構成等 　勤務先・通学先等 　職歴・学歴 　役職（地位） 　資格

保有する個人情報の項目等

　個人識別符号 　氏名 　性別 　生年月日・年齢 　住所 　電話番号 　メールアドレス

個人情報取扱事務の対象となる個人の範囲 入院者訪問支援員養成研修を受講者し、終了証を発行した者

個人情報ファイルの種別 法第60条第2項第1号（電算処理ファイル） 法第60条第2項第2号（マニュアル処理ファイル）

個人情報取扱事務を所管する組織の名称 保健医療介護部 精神保健福祉センター

個人情報取扱事務の名称 入院者訪問支援事業に係る事務

様式第１号（第２条関係）

個　人　情　報　取　扱　事　務　登　録　簿

事務番号 保有開始（予定）年月日 令和6年6月30日 変更（予定）年月日

個人情報取扱事務の目的 入院者訪問支援員を養成し、精神科病院に支援員を派遣する


