
神戸市中央区元町通 3丁目 4番 5号 4F     TEL 078-325-8016 

医療法人 健英会   神戸元町通クリニック 

ZO®SkinHealth(ゼオスキンヘルス)同意書 

 
ゼオスキンヘルスは、ゼイン・オバジ先生の指導のもとに、アメリカの ZO®Skin Health 社によって開発

された処方医薬品の基礎化粧品です。一部の製品には、高濃度のハイドロキノンやビタミン A が含まれて

います。また、医師の裁量下で高濃度のビタミン A 含有クリーム(トレチノイン)をあわせて使用する場合

もあります。 

 

以下の説明をよく確認し、内容を理解された上で使用するようにしてください。 

 

 

1. 私はゼオスキンヘルスの製品に関し、必要な説明を受けました。このシステムを用いたスキンケアが、オ

バジ先生の広範なスキンケアシステムの 1 つである事を了承しました。 

2. 他の医療分野と同様に、本製品にも期待される結果と副作用があり、結果には個人差があることを了承し

ました。 

3. ゼオスキンヘルスではビタミン A 含有クリーム(トレチノイン)などを付加的に用いることにより、皮膚が

赤くなったり落屑が生じたりすることがありますが、これらは副作用ではなく、スキンケアの過程である

との説明を受けています。 

4. 現在、妊娠・授乳中ではありません。(スキンプライセラム 0.25、スキンプライセラム 0.5、W テクスチャ

ーリペア、AR ナイトリペアは妊娠中、授乳中は使用できません) 

5. 他のハイドロキノン、ビタミン A 含有の製品を併用していません。 

6. ナッツ類に対して過敏性やアレルギーはありません。(AR ナイトリペア、スキンプライセラム 0.25、スキ

ンプライセラム 0.5、プライタライプはナッツアレルギーの方は使用できません) 

7. 現在、化学療法や放射線治療は受けていません。 

8. ヘルぺスなどの皮膚疾患はありません。 

9. ハイドロキノン、染毛剤、グリコール酸、サリチル酸、クエン酸、ビタミン A に対して過敏症やアレルギ

ーはありません。 

10. 過去 1 ヶ月以内、顔面の美容外科手術を受けていません。 

11. 万が一、アレルギー反応が現れた場合にはすぐに使用を中止します。 

12. ゼオスキンヘルスの使用に際しては医療従事者の指導のもと、スキンケアに専念するとともに必要に応じ

当院へ通院し、適切な処置を受ける事に同意します。 

13. いかなる場合でも、購入後の交換・返金は一切できないことを了承しました。 
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