
ピアッシング（ピアス穴開け）についての説明・同意書 

 

・ピアッシング当日は洗髪を避け、濡らさないようにして下さい。 

汗をかくような運動や飲酒もなるべくお控え下さい。 

・ピアッシング後 1 週間は毎日消毒をしてください。 

・ピアッシングから 1 カ月半の間はピアスを外さないでください。入浴の際はピアスをつ

けたまま耳たぶをきれいに洗ってください。 

・安全に使用できる医療用ステンレスのピアスを使用していますが、必ずしもアレルギーを

生じないわけではありません。 

・ピアス使用により、痒みや膿が出るなどの症状が出た場合、すぐに診察をお受けください。 

 

以上、ご説明しました。         

 

 西暦・令和      年   月   日  

 

                      赤羽橋皮ふ科クリニック 西田 真紀子 

 

------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 

上記の内容について、説明を受け、十分理解しましたので、治療を受けることに同意します。 

 

西暦・令和      年   月   日      

 

                    本人（署名）                

 

                    家族または代理人（署名）              

 

続柄                       
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