
健康管理手当申請時における診断書  

 

疾病が明らかに原子爆弾の傷害作用の影響によるものでない場合にの

み、記載してください（交通事故等による外傷、遺伝性疾病、先天性疾病、

伝染病、寄生虫病、薬物・毒物による中毒など原因が特定されている場合は

記載が必要です。）。 

不明な場合には、空欄にしてください。 

 


