
別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ １枚中 １枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

医薬品等製造、製造販売業に関する許可事務 

（根拠法令等：医薬品、医療機器等の品質、有効性及び安全性の確保等に関する法

律） 

保有個人情報の利用目的 

許可要件確認のため 

 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 申請者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     ■ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

■ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況      □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
医薬品製造業許可証等 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （1 枚中 1枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

薬局等医薬品販売業に関する許可事務 

（根拠法令等：医薬品医療機器等法第４条及び第２４条） 

保有個人情報の利用目的 
医薬品医療機器等法に基づき医薬品を販売するための許可に関する事務処理を行う

。 

個人情報保有事務の区分 ■ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成13年1月1日 

個人情報保有課室所名 各保健福祉事務所 変更年月日  平成29年4月1日 

保有個人情報の対象者の範囲 薬局等医薬品販売業に関する許可申請者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     ■その他（店舗等の構造設備の概要） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
薬事業務管理システム 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
薬事業務管理システム 

備  考  

 
 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

薬種商販売業認定試験に関する事務 

（根拠法令等：薬事法第２８条第２項） 

保有個人情報の利用目的 
薬事法に基づき薬種商販売業の業務を行うにつき必要な知識経験を有するかどうか

についての試験を行う。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成13年1月1日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日  平成18年4月1日 

保有個人情報の対象者の範囲 受験者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 ■ 家族状況     ■ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     ■その他（店舗等の構造設備の概要） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
許可申請書 受験願書 合格者名簿 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿         （1 枚中 1枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

薬事審議会に関する事務 

（根拠法令等：医薬品医療機器等法第３条及び群馬県薬事審議会条例） 

保有個人情報の利用目的 
群馬県薬事審議会条例に基づき委員及び専門員を選定し、薬事審議会を開催するた

めの事務処理を行う。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成13年1月1日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日  平成27年4月1日 

保有個人情報の対象者の範囲 薬事審議会委員及び専門員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（ ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況      □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
名簿 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

医療機器販売（貸与）業に関する届出受理事務 

（根拠法令等：医薬品医療機器等法第３９条の３） 

保有個人情報の利用目的 
医薬品医療機器等法に基づき医療機器を販売（貸与）する際に提出される届出の受

理事務。 

個人情報保有事務の区分 ■ 共通事務    □ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成13年1月1日 

個人情報保有課室所名 各保健福祉事務所 変更年月日  平成29年4月1日 

保有個人情報の対象者の範囲 届出者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他 
 □ 意見・要望     □ 相談内容     ■その他（営業所等の構造設備の概要

） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況      □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
薬事業務管理システム 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
薬事業務管理システム 

備  考  

 
 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

薬局医薬品製造業、製造販売業に関する許可事務 

（根拠法令等：医薬品医療機器等法第１２条及び第１３条） 

保有個人情報の利用目的 
医薬品医療機器等法に基づき薬局において医薬品を製造するための許可に関する事

務処理を行う。 

個人情報保有事務の区分 ■ 共通事務    □ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成13年1月1日 

個人情報保有課室所名 各保健福祉事務所 変更年月日  平成29年4月1日 

保有個人情報の対象者の範囲 薬局医薬品製造業に関する許可申請者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     ■ その他（店舗等の構造設備の概要） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況      □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
薬事業務管理システム 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
薬事業務管理システム 

備  考  

 
 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

群馬県医薬分業検討懇談会に関する事務 

（根拠法令等：地方自治法第2条第2項） 

保有個人情報の利用目的  群馬県における医薬分業の円滑な進展のため、関係者による協議を行う。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成13年1月1日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日  平成18年4月1日 

保有個人情報の対象者の範囲 懇談会委員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

□ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（ ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況       □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
群馬県医薬分業検討懇談会に関する綴 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

群馬県薬草アドバイザー設置に関する事務 

（根拠法令等：群馬県薬草アドバイザーに関する要領  ） 

保有個人情報の利用目的 
 県民に薬草や漢方薬に関する正しい知識の普及及び振興を図るため、群馬県薬草

アドバイザーを設置する。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成13年1月1日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日  平成18年4月1日 

保有個人情報の対象者の範囲 懇談会委員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（ ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況       □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
薬草アドバイザー関係綴 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
  



 
別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

薬事衛生功労表彰者等推薦事務 

（根拠法令等：地方自治法第2条第2項  ） 

保有個人情報の利用目的 
 薬事衛生において顕著な功績のあった者の中で、各種表彰規定に適合する者を推

薦する。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成13年1月1日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日  平成18年4月1日 

保有個人情報の対象者の範囲 厚生大臣表彰等受賞対象者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    ■ 栄典・表彰    ■ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（ ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況       □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
表彰関係綴 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 



 
別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （１枚中１枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

献血者登録制度推進員に関する委嘱事務 

（根拠法令等：群馬県献血者健康増進事業等実施要綱）             

保有個人情報の利用目的 

群馬県献血者健康増進事業等実施要綱に基づき、献血登録者を確保するための献血

者登録制度推進員の委嘱に関する事務処理を行う。 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 献血者登録制度推進員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     ■ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況       □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
推進員名簿 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （１枚中１枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

献血推進協議会幹事に関する委嘱事務 

（根拠法令等：群馬県献血推進協議会要綱）                           

保有個人情報の利用目的 
群馬県献血推進協議会要綱に基づき、献血制度推進に関する事業を行う献血推進協

議会委員を補佐するための幹事の委嘱に関する事務処理を行う。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 献血推進協議会幹事 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     ■ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況       □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
委員名簿 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （１枚中１枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

献血推進協議会委員に関する委嘱事務 

（根拠法令等：群馬県献血推進協議会要綱）                           

保有個人情報の利用目的 
群馬県献血推進協議会要綱に基づき、献血制度推進に関する事業を行う献血推進協

議会委員の委嘱に関する事務処理を行う。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 献血推進協議会委員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     ■ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況       □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
幹事名簿 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （１枚中１枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

血液製剤使用適正化委員会委員に関する委嘱事務 

（根拠法令等：群馬県血液製剤使用適正化普及事業実施要綱）             

保有個人情報の利用目的 
群馬県血液製剤使用適正化普及事業実施要綱に基づき、血液製剤使用適正化の推進

を図るための血液製剤使用適正化委員会委員の委嘱に関する事務処理を行う。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 血液製剤使用適正化委員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     ■ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況       □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
委員名簿 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 
 



 
別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （１枚中１枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

献血計画策定検討会委員に関する委嘱事務 

（根拠法令等：群馬県献血策定検討会設置要綱）                           

保有個人情報の利用目的 
群馬県献血策定検討会設置要綱に基づき、献血計画の策定と献血推進方策を検討す

る献血計画策定検討会委員の委嘱に関する事務処理を行う。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 献血計画策定検討委員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     ■ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況       □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
委員名簿 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （１枚中１枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

群馬県赤十字血液センター献血推進員設置費に関する補助事務 

（根拠法令等：群馬県補助金等に関する規則（昭和31年群馬県規則第68号））     

保有個人情報の利用目的 
群馬県補助金等に関する規則に基づき、献血源の確保と血液事業の推進を図るため

に活動を行う献血推進員設置の補助に関する事務処理を行う。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 群馬県赤十字血液センター献血推進員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     ■ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況       □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
推進員名簿 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 
  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （１枚中１枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

県庁舎職員献血に関する事務 

（根拠法令等：地方自治法第2条第2項 ）                           

保有個人情報の利用目的 県庁舎における職員等を対象にした採血に関する事務処理を行う。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 献血者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

□ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     ■ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況       □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
献血者予約者名簿 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （１枚中１枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

献血運動推進協力団体等厚生大臣表彰に関する推薦事務 

（根拠法令等：献血運動推進協力団体等厚生大臣表彰実施要綱）             

保有個人情報の利用目的 
献血運動推進協力団体等厚生大臣表彰実施要綱に基づき、厚生大臣表彰状及び感謝

状の贈呈候補者の推薦に関する事務処理を行う。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 表彰対象者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     ■ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況       □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
被推薦者名簿 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （１枚中１枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

献血推進特別功労者（団体）知事記念品に関する授与事務 

（根拠法令等：群馬県献血推進特別功労者（団体）知事記念品授与要綱）     

保有個人情報の利用目的 
群馬県献血推進特別功労者（団体）知事記念品授与要綱に基づき、献血推進県民大

会において、受賞者に対する知事記念品の授与に関する事務処理を行う 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 記念品授与対象者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     ■ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況       □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
受賞者名簿 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （１枚中１枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

群馬県献血推進協議会長感謝状を贈呈する献血推進協力団体等に関する選考事務 

（根拠法令等：群馬県「愛の血液助け合い運動」における群馬県献血推進協議会長

感謝状を贈呈する献血推進協力団体等の選考要領）                           

保有個人情報の利用目的 

群馬県｢愛の血液助け合い運動｣における群馬県献血推進協議会長感謝状を贈呈する

献血推進協力団体等の選考要領に基づき、同会長推薦された団体等の選考に関する

事務処理を行う。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 感謝状授与者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     ■ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況       □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

被推薦者名簿 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

配置販売業に関する許可事務 

（根拠法令等：医薬品医療機器等法第２４条  ） 

保有個人情報の利用目的 
 医薬品医療機器等法に基づき、配置販売業を行うための許可に関する事務処理を

行う。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成13年1月1日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日  平成29年1月1日 

保有個人情報の対象者の範囲 申請者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（ ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況       □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
薬事業務管理システム 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
薬事業務管理システム 

備  考  

 
 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

配置従事者の身分証明書に関する交付事務 

（根拠法令等：医薬品医療機器等法第３３条  ） 

保有個人情報の利用目的 
 医薬品医療機器等法に基づき、配置販売業に従事する際に必要な身分証明書を交

付するための事務処理を行う。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成13年1月1日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日  平成29年1月1日 

保有個人情報の対象者の範囲 申請者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（ ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況       □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
薬事業務管理システム 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
薬事業務管理システム 

備  考  

 
 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

医薬品医療機器等法違反者に対する措置及び不利益処分（薬局・医薬品販売業） 

（根拠法令等：医薬品医療機器等法第７０条、７１条、７２条、７２条の４、７２

条の５、７３条、７４条の２、７５条、７５条の２） 

保有個人情報の利用目的  医薬品医療機器等法違反者に対して行った行政措置や不利益処分に関する事務 

個人情報保有事務の区分 ■ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成13年1月1日 

個人情報保有課室所名 薬務課及び各保健福祉事務所 変更年月日  平成27年4月1日 

保有個人情報の対象者の範囲 医薬品医療機器等違反者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          ■ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（ ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況       □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

行政処分綴、医薬品医療機器等法違反綴 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 
  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ １枚中 １枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

医薬品医療機器等法違反者に対する措置及び不利益処分（医薬品等製造業・製造販

売業） 

（根拠法令等：医薬品、医療機器等の品質、有効性及び安全性の確保等に関する法

律） 

保有個人情報の利用目的 

措置対象者特定のため 

 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 措置対象者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況      □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
群馬県における不利益処分報告書等 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

  



 
別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

薬局・医薬品販売業者等の監視指導事務 

（根拠法令等：医薬品医療機器等法第６９条） 

保有個人情報の利用目的  薬局、医薬品販売業、医療機器販売業に対して行った監視指導事務 

個人情報保有事務の区分 ■ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成13年1月1日 

個人情報保有課室所名 薬務課及び各保健福祉事務所 変更年月日  平成27年4月1日 

保有個人情報の対象者の範囲 薬局、医薬品販売業、医療機器販売業の開設者、管理者、知識経験者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          ■ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（ ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況       □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

薬事監視報告綴 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ １枚中 １枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

医薬品等製造業、製造販売業の監視指導事務 

（根拠法令等：医薬品、医療機器等の品質、有効性及び安全性の確保等に関する法

律） 

保有個人情報の利用目的 

許可要件確認のため 

 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 医薬品製造業等許可等業者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     ■ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

■ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況      □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
医薬品製造業許可証等 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ １枚中 １枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

毒物及び劇物取締法違反者に対する措置及び不利益処分 

（根拠法令等：毒物及び劇物取締法） 

保有個人情報の利用目的 

措置対象者特定のため 

 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 毒物劇物製造業等登録等業者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況      □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
群馬県における不利益処分報告書等 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ １枚中 １枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

毒物劇物営業者等の監視指導事務 

（根拠法令等：毒物及び劇物取締法） 

保有個人情報の利用目的 

許可要件確認のため 

 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 毒物劇物製造業等登録等業者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     ■ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

■ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況      □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
医薬品製造業許可証等 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                        

 

                個人情報保有事務登録簿        （ １枚中 １枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

毒物劇物中速事故調査事務 

（根拠法令等：毒物及び劇物取締法） 

保有個人情報の利用目的 

許可要件確認のため 

 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 事故関係者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況      □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
報告書等 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ １枚中 １枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

毒物劇物関係登録事務 

（根拠法令等：毒物及び劇物取締法） 

保有個人情報の利用目的 

登録要件確認のため 

 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 毒物劇物製造業等登録等業者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     ■ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

■ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況      □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
毒物及び劇物製造業登録証等 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
  



 
別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 
毒物劇物取扱責任者試験事務 

（根拠法令等：毒物劇物取締法） 

保有個人情報の利用目的 毒物劇物取扱責任者の試験を行い、合格者台帳を整備するため 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 受験者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          ■ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
試験願書、合格者台帳、証明願 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

高度管理医療機器等の販売（貸与）業に関する許可事務 

（根拠法令等：医薬品医療機器等法第３９条第１項） 

保有個人情報の利用目的 
 医薬品医療機器等法に基づき、高度管理医療機器を販売（貸与）するための許可

に関する事務処理を行う 

個人情報保有事務の区分 ■ 共通事務    □ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成16年4月1日 

個人情報保有課室所名 薬務課及び各保健福祉事務所 変更年月日  平成29年4月1日 

保有個人情報の対象者の範囲 申請者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他 
 □ 意見・要望     □ 相談内容     ■その他（営業所の構造、取扱品目 

） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

薬事業務管理システム 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
薬事業務管理システム 

備  考  

 
 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （１枚中１枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

群馬県赤十字血液センター献血推進員設置費補助金交付事務 

（根拠法令等：地方自治法第2条第2項）                           

保有個人情報の利用目的 群馬県赤十字血液センター献血推進員設置費補助金の交付に関する事務を行う 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 群馬県赤十字血液センター献血推進員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

□ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     ■ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

補助金交付申請書 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 
 
  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

麻薬及び向精神薬取扱者の免許登録事務 

（根拠法令等：麻薬及び向精神薬取締法）                    

保有個人情報の利用目的 

 

麻薬及び向精神薬取扱者の免許登録等に関する事務を行うため。 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 申請者、届出者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
麻薬取扱者免許申請書 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

麻薬取扱者等立入検査事務 

（根拠法令等：麻薬及び向精神薬取締法）                     

保有個人情報の利用目的 

 

麻薬取扱者、向精神薬取扱者に対する立入検査のため。 

 

個人情報保有事務の区分 ■ 共通事務    □ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 薬務課、保健福祉事務所 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 検査対象者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考 立入検査綴 

 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

薬物乱用対策推進本部会に関する事務 

（根拠法令等：群馬県薬物乱用対策推進本部規程）                             

保有個人情報の利用目的 

 

薬物乱用対策推進本部会本部員の選任に関する事務のため。 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 本部員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
薬物乱用対策推進本部会綴 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

覚醒剤施用機関、覚醒剤原料取扱者指定事務 

（根拠法令等：覚醒剤取締法） 

保有個人情報の利用目的 

 

覚醒剤施用機関、覚醒剤原料取扱者等の指定及び届出に関する事務のため。 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 指定申請者、届出者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   ■ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
覚醒剤原料取扱者指定申請書 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

大麻取扱者免許事務 

（根拠法令等：大麻取締法） 

保有個人情報の利用目的 

 

大麻取扱者の免許等に関する事務のため。 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 申請者 届出者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
大麻取扱者名簿、大麻取扱者免許申請書 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

薬物乱用防止推進功労表彰事務 

（根拠法令等：地方自治法第２条第２項） 

保有個人情報の利用目的 

 

薬物乱用防止推進功労者に対し表彰するため。 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日      年 月 日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 被表彰者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    ■ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
表彰関係綴 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

表彰推薦事務 

（根拠法令等：地方自治法第２条第２項） 

保有個人情報の利用目的 

 

麻薬・覚醒剤乱用防止に功績のあった者に対する厚生労働大臣感謝状候補者及び医

薬・生活衛生局長表彰候補者の推薦事務のため。 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 表彰候補者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
表彰関係綴 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

薬物乱用防止指導員の委嘱事務 

（根拠法令等：群馬県薬物乱用防止指導員設置要綱） 

保有個人情報の利用目的 

 

薬物乱用防止指導員の委嘱等に関する事務のため。 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 薬物乱用防止指導員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
薬物乱用防止指導員委嘱綴、活動報告書 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

薬物相談事務 

（根拠法令等：地方自治法第２条第２項） 

保有個人情報の利用目的 

 

薬物相談に関する事務のため。 

 

個人情報保有事務の区分 ■ 共通事務    □ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 薬務課、保健福祉事務所 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 相談者 相談者の個人情報に含まれる第三者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 ■ 家族状況     ■ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
薬物相談窓口綴 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 
温泉掘削等許可事務 

（根拠法令等：温泉法） 

保有個人情報の利用目的 温泉法に基づく温泉の掘削・増掘・動力装置許可に係る事務処理を行うため 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 所管課及び所管保健福祉事務所 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 許可申請者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 ■ 家族状況     ■ 親族関係     ■ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 ■ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     ■ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    ■ その他（群馬県自然環境保全審議会） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

温泉掘削（増掘・動力装置）許可申請書、相続承継承認申請書、温泉掘削（増掘

・動力装置）許可台帳 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 
温泉利用許可事務 

（根拠法令等：温泉法） 

保有個人情報の利用目的 温泉法に基づく温泉の利用許可に係る事務処理を行うため 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 所管課及び所管保健福祉事務所 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 許可申請者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 ■ 家族状況     ■ 親族関係     ■ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 ■ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     ■ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

温泉利用許可申請書、相続承継承認申請書、温泉利用許可台帳、温泉利用許可等

業務報告 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 
温泉源泉台帳登載等事務 

（根拠法令等：群馬県温泉事務指導要綱） 

保有個人情報の利用目的 
温泉行政の基礎資料として、各源泉に関する情報を記載した温泉源泉台帳を整備す

るため 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 所管課及び所管保健福祉事務所 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 源泉の土地所有者、温泉権利者、温泉管理責任者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 ■ 家族状況     ■ 親族関係     ■ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 ■ 財産・収入    ■ 納税状況      □ 公的扶助     ■ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

■ 本人      □ 他の県の機関等   ■ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

温泉源泉台帳、温泉権利者等変更届、温泉源泉台帳登載願、温泉発見届、温泉廃

孔届 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 
（社）群馬県温泉協会事務局の運営に関する補助事務 

（根拠法令等：補助金交付要綱） 

保有個人情報の利用目的 （社）群馬県温泉協会事務局の運営に関して、補助を行うため 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 許可申請者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

□ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他 
 □ 意見・要望     □ 相談内容     ■その他（店舗の構造、取扱い品目等

） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
申請書 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 
社団法人群馬県温泉協会に係る公益法人関係事務 

（根拠法令等：公益法人の設立及び監督に関する規則） 

保有個人情報の利用目的 公益法人関係法令に基づく監督、指導事務のため 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 届出者、役員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    ■ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 ■ 財産・収入    ■ 納税状況      □ 公的扶助     ■ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
申請書、届出書、報告書、公益法人検査報告 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （１枚中１枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

薬事経済調査等事務 

（根拠法令等：地方自治法第2条第2項 ）                           

保有個人情報の利用目的 

医薬品等に関する毎月の生産等実態を明らかにする。 

・医薬品の市場価格を調査し、薬価基準に反映させる。 

上記を目的として、国から委託を受け調査を実施する。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 調査員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     ■ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
薬価調査並びに特定保険医療材料価格調査綴り、薬事工業生産動態統計調査票 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 



 
別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                        

 

                個人情報保有事務登録簿        （１枚中１枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

薬事工業生産動態統計調査員委嘱事務 

（根拠法令等：統計法及び薬事工業生産動態統計調査規則）             

保有個人情報の利用目的 統計調査員の委嘱 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 調査員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

□ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 ■ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     ■ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

薬事工業生産動態統計調査員任命綴り 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （１枚中１枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

骨髄提供希望者登録 

（根拠法令等：地方自治法第2条第2項 ）                           

保有個人情報の利用目的 
３か所の保健福祉事務所において骨髄提供希望者の受付と登録に必要な血液の採取

を行う 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 骨髄提供希望者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

登録申請書、進達文 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 
 



 
別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （１枚中１枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

薬局機能情報公表制度 

（根拠法令等：医薬品医療機器等法第８条）                           

保有個人情報の利用目的 
薬局機能に関する情報を薬局開設者は知事に報告することが義務付けられ、その情

報に基づいて県民は薬局の選択に資する事ができる 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 薬局管理者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

□ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

薬局機能情報簿 

 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （１枚中１枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

群馬県合同輸血療法委員会に関する事務 

（根拠法令等：群馬県合同輸血療法委員会要綱）                           

保有個人情報の利用目的 
県内の血液製剤適正使用の推進を図るため、群馬県合同輸血療法委員会に関する事

務処理を行う。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 群馬県合同輸血療法委員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     ■ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

群馬県合同輸血療法委員会世話人名簿 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 
 



 
別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （  枚中  枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

麻薬中毒審査会委嘱事務 

（根拠法令等：麻薬及び向精神薬取締法） 

保有個人情報の利用目的 

 

麻薬中毒審査会の委員を委嘱するため。 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 委員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          ■ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
麻薬中毒審査会綴 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

麻薬中毒者に関する調査事務 

（根拠法令等：麻薬及び向精神薬取締法、麻薬中毒者に対する観察指導要綱） 

保有個人情報の利用目的 

 

麻薬中毒者の観察指導及び調査のため。 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 麻薬中毒者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 ■ 家族状況     ■ 親族関係     ■ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

■ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 ■ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     ■ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 ■ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
麻薬中毒者実態調査綴、麻薬中毒者診断届・転帰届綴 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
  



 
別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 
温泉保護対策調査研究事業 

（根拠法令等：温泉法） 

保有個人情報の利用目的 温泉資源保護に基づく調査研究を行うため 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 調査者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
調査研究委託者経歴 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 
自然環境保全審議会温泉部会に関する事務 

（根拠法令等：温泉法、群馬県自然環境保全審議会条例） 

保有個人情報の利用目的 
群馬県自然環境保全審議会条例及び群馬県自然環境保全審議会部会設置運営要領に

基づき委員を選定し、審議会温泉部会を開催するための事務処理を行うため 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 委員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    ■ その他（群馬県自然環境保全審議会） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
審議会温泉部会員名簿 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 
自然環境保全審議会温泉部会に関する委嘱事務 

（根拠法令等：群馬県自然環境保全審議会条例） 

保有個人情報の利用目的 
群馬県自然環境保全審議会条例に基づき、自然環境保全審議会温泉部会員の委嘱に

関する事務処理を行うため 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 自然環境保全審議会温泉部会員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
審議会温泉部会委員名簿 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 
温泉関係功労者表彰候補者推薦に関する事務 

（根拠法令等：温泉関係功労者表彰実施要項（国要綱）） 

保有個人情報の利用目的 
温泉行政において顕著な功績のあった者の中で、各種表彰規定に適合する者を推薦

するため 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 環境大臣表彰等受賞対象者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          □ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    ■ 栄典・表彰    ■ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     ■その他（所属団体における役職） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
表彰関係綴、温泉関係功労者に係る個人功績調書 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 
群馬県温泉アドバイザーに関する事務 

（根拠法令等：地方自治法第2条第2項） 

保有個人情報の利用目的 
温泉に関する正しい知識の普及及び適切な情報提供の促進を図るため、温泉アドバ

イザーの育成に関する事務 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 温泉アドバイザー修了者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
温泉アドバイザー受講者名簿 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

登録販売者試験に関する事務 

（根拠法令等：医薬品医療機器等法第３６条の８第１項） 

保有個人情報の利用目的 
医薬品医療機器等法に基づき一般用医薬品の販売等に従事する者がそれに必要な

資質を有する事を確認する。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成20年4月1日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日  平成29年4月1日 

保有個人情報の対象者の範囲 申請者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     ■その他（顔写真） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

薬事業務管理システム 

受験願書 証明願 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
薬事業務管理システム 

備  考  

 
 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

販売従事登録に関する事務 

（根拠法令等：医薬品医療機器等法第３６条の８第２項） 

保有個人情報の利用目的 
医薬品医療機器等法に基づき登録販売者試験合格者が医薬品の販売等従事する際

に知事の登録を受ける。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成20年4月1日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日  平成29年4月1日 

保有個人情報の対象者の範囲 申請者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 ■ 家族状況     ■ 親族関係     ■ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（ ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 ■ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

薬事業務管理システム 

申請書 台帳 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
薬事業務管理システム 

備  考  

 
 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

登録販売者名簿 

（根拠法令等：医薬品医療機器等法第３６条の８第２項） 

保有個人情報の利用目的 医薬品医療機器等法に基づき販売従事登録を行うために備える。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成20年4月1日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日  平成29年4月1日 

保有個人情報の対象者の範囲 申請者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他 
 □ 意見・要望     □ 相談内容     ■その他（合格年月日、試験地都道府

県 ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

薬事業務管理システム 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
薬事業務管理システム 

備  考  

 
 
 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 
温泉採取等許可事務 

（根拠法令等：温泉法） 

保有個人情報の利用目的 
温泉法に基づく温泉の採取許可及び可燃性天然ガスの濃度確認に係る事務処理を行

うため 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 所管課及び所管保健福祉事務所 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 許可申請者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 ■ 家族状況     ■ 親族関係     ■ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

温泉採取許可申請書、可燃性天然ガスの濃度確認申請書、相続承継申請書・届出

書 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （１枚中１枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

群馬県後発医薬品適正使用協議会に関する事務 

（根拠法令等：群馬県後発医薬品適正使用協議会設置要綱）             

保有個人情報の利用目的 
群馬県後発医薬品適正使用協議会設置要綱に基づき委員を選任し、群馬県後発医薬

品適正使用協議を開催するための事務処理を行う。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 後発医薬品適正使用協議会委員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

委員名簿、委嘱に関する書類 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 

  



 

別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

群馬県登録販売者試験実施委員に関する事務 

（根拠法令等：群馬県登録販売者試験実施委員会設置要綱） 

保有個人情報の利用目的 
群馬県登録販売者試験実施委員会設置要綱に基づき委員を選任し、群馬県登録販

売者試験実施委員会を開催するための事務処理を行う。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成22年4月1日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日   

保有個人情報の対象者の範囲 群馬県登録販売者試験実施委員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（ ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

委員名簿、委嘱に関する書類 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 



 
別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

群馬県登録販売者試験問題作成委員会に関する事務 

（根拠法令等：群馬県登録販売者試験問題作成委員会設置要綱） 

保有個人情報の利用目的 
群馬県登録販売者試験問題作成委員会設置要綱に基づき委員を選任し、群馬県登

録販売者試験問題作成委員会を開催するための事務処理を行う。 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成22年4月1日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日   

保有個人情報の対象者の範囲 群馬県登録販売者試験問題作成委員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（ ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

委員名簿、委嘱に関する書類 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 



 
別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

薬剤師法に関する措置及び不利益処分 

（根拠法令等：薬剤師法第５条、薬剤師法第８条、薬剤師法第８条の２） 

保有個人情報の利用目的 薬剤師法に関する行政措置や不利益処分に関する事務 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成22年4月1日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日   

保有個人情報の対象者の範囲 薬剤師法違反者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          ■ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 ■ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（ ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

具申書 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 
 



 
別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

一般社団法人群馬県薬剤師会に係る公益法人関係事務 

（根拠法令等：地方自治法第2条第2項 ） 

保有個人情報の利用目的 公益法人関係法令に基づく監督、指導事務 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成22年4月1日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日   

保有個人情報の対象者の範囲 届出者、役員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（ ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

申請書、届出書、報告書 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 
 



 
別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

一般社団法人群馬県医薬品配置協会に係る公益法人関係事務 

（根拠法令等：地方自治法第2条第2項 ） 

保有個人情報の利用目的 公益法人関係法令に基づく監督、指導事務 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成22年4月1日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日   

保有個人情報の対象者の範囲 届出者、役員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（ ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

申請書、届出書、報告書 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 
 



 
別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

一般社団法人登録販売者協会に係る公益法人関係事務 

（根拠法令等：地方自治法第2条第2項 ） 

保有個人情報の利用目的 公益法人関係法令に基づく監督、指導事務 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成22年4月1日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日   

保有個人情報の対象者の範囲 届出者、役員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（ ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

申請書、届出書、報告書 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 
 



 
別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

薬剤師免許申請に関する事務 

（根拠法令等：薬剤師法第2条 ） 

保有個人情報の利用目的 薬剤師免許に係る各種申請事務の処理 

個人情報保有事務の区分 ■ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成22年4月1日 

個人情報保有課室所名 薬務課及び各保健福祉事務所 変更年月日   

保有個人情報の対象者の範囲 申請者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（ ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

申請書 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 
 



 
別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                        

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 
温泉源調査事務 

（根拠法令等：群馬県温泉事務指導要綱） 

保有個人情報の利用目的 県内源泉の状況を調査し、温泉行政の基礎資料を収集するため 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 薬務課、各保健福祉事務所 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 薬務課、各保健福祉事務所 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 温泉権利者、温泉管理責任者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他 
 □ 意見・要望     □ 相談内容     ■その他（源泉の泉温・湧出量・電気

伝導率の状況） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   ■ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    ■ その他（裁判所） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
温泉監視結果通知書(源泉)、温泉源泉台帳 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 
温泉訴訟関係事務 

（根拠法令等：地方自治法第2条第2項） 

保有個人情報の利用目的 裁判に係る証拠資料の作成・収集のため 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 訴訟当事者(原告)､影響評価調査受託者､証人､掘削許可等同意取得対象源泉所有者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 ■ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     ■その他（入込客の状況） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
□ 本人       ■ 県の機関内    □ 他の県の機関等 ■ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   ■ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    ■ その他（裁判所） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
温泉関係行政訴訟 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 
温泉に係る調査・照会及び相談事務 

（根拠法令等：地方自治法第2条第2項） 

保有個人情報の利用目的 各種の温泉に関する調査・照会に対する回答及び相談に係る対応・報告のため 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 薬務課、各保健福祉事務所 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 薬務課、各保健福祉事務所 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 相談者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     ■ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     ■ 相談内容     □その他（     ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

■ 本人      ■ 他の県の機関等   ■ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    ■ その他（裁判所） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
温泉一般、温泉問題、温泉に関する照会回答、温泉利用状況報告 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 
 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

再生医療等製品販売業に関する許可事務 

（根拠法令等：医薬品医療機器等法第４０条の５ ） 

保有個人情報の利用目的 
医薬品医療機器等法に基づき医薬品を販売するための許可に関する事務処理を行

う。 

個人情報保有事務の区分 ■ 共通事務    □ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日  平成27年4月1日 

個人情報保有課室所名 各保健福祉事務所 変更年月日  平成29年4月1日 

保有個人情報の対象者の範囲 再生医療等製品販売業に関する許可申請者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  ■ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    ■ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他 
 □ 意見・要望     □ 相談内容     ■その他（営業所等の構造設備の概要

） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 ■ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 

薬事業務管理システム 

 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
薬事業務管理システム 

備  考  

 
 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ １枚中 １枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

再生医療等製品製造販売業に関する許可事務 

（根拠法令等：医薬品、医療機器等の品質、有効性及び安全性の確保等に関する法

律） 

保有個人情報の利用目的 

許可要件確認のため 

 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 薬務課 登録年月日    令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 製造販売業許可業者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          □ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     ■ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    ■ 資格・免許  

■ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況      □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
再生医療等製品製造販売業許可証等 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
  



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                         

 

                個人情報保有事務登録簿        （ 1 枚中 1 枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

薬物指定審査会に関する事務 

（根拠法令等：群馬県薬物の濫用の防止に関する条例） 

保有個人情報の利用目的 

 

薬物指定審査会委員の委嘱に関する事務のため。 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 健康福祉部薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 健康福祉部薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 委員 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    □ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況     □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
麻薬例規 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                           

 

                個人情報保有事務登録簿        （ １枚中 １枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

ぐんまワクチン接種LINE予約システム 

 

（根拠法令等：予防接種法附則第７条第１項） 

保有個人情報の利用目的 

 

新型コロナウイルスワクチン予約システムの管理のため 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 同システム利用市町村の住民情報 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     ■その他（接種会場、日時） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況      □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 ■ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

■ 本人      □ 他の県の機関等   ■ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    ■ その他（ワクチン接種実施医療機関） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
ぐんまワクチン接種LINE予約システム 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                           

 

                個人情報保有事務登録簿        （ １枚中 １枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

予防接種後副反応報告  

 

（根拠法令等：予防接種法） 

保有個人情報の利用目的 

新型コロナワクチン接種後の副反応の状況を調査し、予防接種の副反応の実情を正

確に把握する 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 ワクチン接種を受け、一定条件の副反応が見られた者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     ■ メールアドレス 

家 庭 生 活 ■ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴     

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（             ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況      □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 ■ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

■ 本人      □ 他の県の機関等   ■ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    ■ その他（ワクチン接種実施医療機関） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
予防接種後副反応報告書 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                           

 

                個人情報保有事務登録簿        （ １枚中 １枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

新型コロナワクチン接種業務医療従事者報償費支払事務 

 

（根拠法令等：予防接種法） 

保有個人情報の利用目的 

 

新型コロナワクチン接種業務医療従事者報償費支払のため 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 薬務課 登録年月日     ５年４月１日 

個人情報保有課室所名 薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 県が実施する新型コロンワクチン接種業務に従事した医療従事者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       ■ 個人番号     □ 識別番号（個人番号を除く） 

□ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
■ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    ■ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 □ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況      □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       ■ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

■ 本人      □ 他の県の機関等   □ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
口座振替申込書 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                           

 

                個人情報保有事務登録簿        （ １枚中 １枚） 

個人情報保有事務の名称 

 

予防接種健康被害救済制度 

 

（根拠法令等：予防接種法） 

保有個人情報の利用目的 

新型コロナワクチン接種によって発生した健康被害について、その認定及び認定者

に対する各種手当等の支給を行うために必要な事務処理 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 健康被害の認定及び手当等の支給を申請する者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     ■ メールアドレス 

家 庭 生 活 ■ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴     

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（             ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況      □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 ■ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

■ 本人      □ 他の県の機関等   ■ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    ■ その他（ワクチン接種実施医療機関） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 



別記様式第２号（規格Ａ４）（第４条関係）                           

 

                個人情報保有事務登録簿        （ １枚中 １枚） 

個人情報保有事務の名称 

被接種者等の予診票管理 

 

（根拠法令等：予防接種法施行令第６条の２）                            

保有個人情報の利用目的 

県営ワクチン接種センターにおける被接種者等の予診票管理及び市町村等に対する

ワクチン接種費用請求事務 

 

個人情報保有事務の区分 □ 共通事務    ■ 固有事務 

登 録 所 管 課 室 所 名 薬務課 登録年月日   令和５年４月１日 

個人情報保有課室所名 薬務課 変更年月日      年 月 日 

保有個人情報の対象者の範囲 県営ワクチン接種センターでワクチンの接種を受けた者 

保

有

個

人

情

報

の 

記  

録

項

目 

基 本 的 事 項 

■ 氏名       □ 個人番号     ■ 識別番号（個人番号を除く） 

■ 性別          ■ 生年月日・年齢  □ 本籍・国籍    

■ 住所・居所    ■ 電話番号     □ メールアドレス 

家 庭 生 活 □ 家族状況     □ 親族関係     □ 婚姻歴 

社 会 生 活 
□ 職業・職歴    □ 学業・学歴    □ 資格・免許  

□ 成績・評価    □ 栄典・表彰    □ 所属団体 

資 産 ・ 収 入 □ 財産・収入    □ 納税状況      □ 公的扶助     □ 取引状況  

そ の 他  □ 意見・要望     □ 相談内容     □ その他（         ） 

要 配 慮 

個 人 情 報 

 □ 人種       □ 信条       □ 社会的身分 

 ■ 病歴、健康診断等の結果、医師等による指導・診療・調剤に係る全ての情報、 

身体障害、知的障害、精神障害（発達障害を含む。）その他心身の機能の障害 

等 

 □ 犯罪歴、刑事事件又は少年事件に関する手続の状況      □ 犯罪被害歴 

保有個人情報の取得先 
■ 本人       □ 県の機関内    □ 他の県の機関等 □ 他の官公庁 

□ 委託先      □ 指定管理者    □ その他（     ） 

保有個人情報の 

経常的提供先 

□ 本人      □ 他の県の機関等   ■ 他の官公庁   □ 委託先     

□ 指定管理者    □ その他（     ） 

個人情報が記録されてい

る主な公文書の名称 
新型コロナワクチン接種の予診票 

 
個人情報ファイル簿の名称 

（作成した場合) 
 

備  考  

 
 
 


