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건강 위험 평가(HRA) 
 

날짜:  가입자 ID:  플랜 개시일:  
이름:  성:  생년월일:  
성별:  자택 전화번호:  다른 번호:  
섹션 1 개인적 특성 
1 히스패닉 또는 라틴계입니까? 

 예 
 아니요 
 이 질문에 답하고 싶지 않습니다. 

2 귀하는 어떤 인종입니까? 해당하는 항목을 모두 
체크하십시오. 

 아시아인  하와이 원주민 
 기타 태평양섬 

주민 
 흑인/아프리카계 미국인 

 백인  아메리칸 인디언/알래스카 
원주민 

 기타(작성해 주십시오): 
 이 질문에 답하고 싶지 않습니다. 

 

섹션 2 건강 관련 질문 
 

3 현재 어떤 의학적 질환을 앓고 있거나 과거에 앓았던 적이 있습니까? (해당 사항에 모두 표시해 
주십시오) 

 천식  당뇨병    뇌졸중 
 양극성  청력 문제   시력 문제     
 암  심장 마비   없음    
 COPD/ 폐기종  고혈압 

 

 관상동맥병 
  

 치매 
  

섹션 3 기타 건강 관련 질문 
4 귀하는 전반적으로 귀하의 건강을 어떻게 
평가합니까? 

 훌륭함  꽤 괜찮음 
 아주 좋음  나쁨 
 좋음 

5 (여성 전용) 현재 임신 중입니까? 
 예 
 아니요  

6 귀하의 시력은 어떻습니까? 
 훌륭함  꽤 괜찮음 
 아주 좋음  나쁨 

   좋음 

7 다음 중 올해 접종한 백신은 무엇입니까? 
독감 폐렴 코로나(제조업체: _______) 

 예  예  예 
 아니요   아니요   아니요  

 

8  담배 제품을 사용합니까? 
 예 
 아니요 

9 얼마나 많은 처방약을 복용하고 있습니까? 
   1-2개 처방약 
   2-3개 처방약 
   4개 이상 

10  통증이 있습니까? 
  아니요  
  예  
통증 위치: ___________  

11 입원한 경험이 있습니까?  
 없음  한 번  두 번 이상 ___ 

 
응급실 방문 경험이 있습니까?  예    아니요 
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12 귀하는 넘어집니까?  
 예  
 아니요 

13 필요할 때 기꺼이 도와줄 수 있는 가족이나 다른 사람이 있습니까?  
 예  
 아니요 

14 간병인이 귀하에게 필요한 모든 도움을 제공하는 데 어려움을 겪는다고 생각한 적이 있습니까?  
 예  
 아니요 

섹션 4 하우징   
15 현재 귀하의 주거 상황은 어떻습니까? 

 집이 없습니다(다른 사람들과 함께 머물고 
있음, 호텔, 대피소, 거리, 해변, 자동차, 
버려진 건물, 버스 또는 기차역 또는 
공원에서 살고 있음) 

 지금은 집이 있지만 앞으로 집을 잃을까 
봐 걱정입니다. 

 집이 있습니다. 

16 거주 지역: 
 단독 주택 아파트, 콘도 또는 이동식 주택 
 생활 보조 아파트 또는 하숙 및 케어홈 
 요양원  
 기타:________________________ 

섹션 5 음식 
17 

 
지난 12개월 동안, 귀하는 구입을 위한 돈이 생기기 전에 음식이 떨어질까 봐 걱정한 적이 있습니다. 
  자주 그렇다 
  가끔 그렇다 
  절대 그렇지 않다 

섹션 6 유틸리티  
18 지난 12개월 동안 전기, 가스, 석유 또는 수도 회사에서 귀하의 가정에 서비스를 중단하겠다고 한 적이 
있습니까? 

 예 
 아니요 
 이미 중단되어 있습니다. 

섹션 7 교통편 
19 지난 12개월 동안, 교통편이 없어서 진료 예약, 회의, 직장에 가지 못하거나 일상 생활에 필요한 물품을 
구하지 못한 적이 있습니까? (해당 항목을 모두 선택) 

 예, 진료 예약을 하거나 약을 받아오지 못했습니다                       
 예, 비 의료적 회의, 약속, 일 또는 필요한 일을 하지 못했습니다. 
 아니요 
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섹션 8 사회적, 정서적 건강 
20 현재 살고 있는 곳에서 신체적으로나 
정서적으로 안전하다고 느끼십니까? 

 예                       
 아니요 
 확실하지 않음 
 이 질문에 대답하지 않겠습니다 

21 귀하는 소중하고 친근하게 여기는 사람들과 얼마나 
자주 만나거나 이야기합니까? (예: 친구와 통화하기, 
친구나 가족 집에 방문하기, 교회나 클럽 모임에 
참석하기) 

 일주일에 한 번 미만 
 주 1-2회 
 주 3-5회 
 주 6회 이상 
 이 질문에 대답하지 않겠습니다 

22 지난 2주 동안 얼마나 자주 슬픔을 느꼈습니까? 
 전혀       
 때때로    
 며칠 동안 
 절반 이상 
 거의 매일 
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