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呉市医師会臨床検査センター呉市医師会臨床検査センター呉市医師会臨床検査センター呉市医師会臨床検査センター    

TELTELTELTEL：：：：0823082308230823----25252525----7755775577557755    

をををを

受けていますか？受けていますか？受けていますか？受けていますか？    

呉市内に居住地を有する呉市内に居住地を有する呉市内に居住地を有する呉市内に居住地を有する 40404040 歳以上の者歳以上の者歳以上の者歳以上の者で、職場等で受診の機会がない者。で、職場等で受診の機会がない者。で、職場等で受診の機会がない者。で、職場等で受診の機会がない者。    

ただし。ただし。ただし。ただし。上記対象者のうち、次の者は除く。上記対象者のうち、次の者は除く。上記対象者のうち、次の者は除く。上記対象者のうち、次の者は除く。    

（（（（1111））））    対象疾患で対象疾患で対象疾患で対象疾患で受診受診受診受診中の者中の者中の者中の者    

（（（（2222））））    入院中の者（その治療を優先するため）入院中の者（その治療を優先するため）入院中の者（その治療を優先するため）入院中の者（その治療を優先するため）    

対象者対象者対象者対象者    

実施実施実施実施    

回数回数回数回数    

同一人について年同一人について年同一人について年同一人について年 1111 回回回回    

検査検査検査検査    
免疫便潜血検査（便中ヘモグロビン）免疫便潜血検査（便中ヘモグロビン）免疫便潜血検査（便中ヘモグロビン）免疫便潜血検査（便中ヘモグロビン）2222 日法日法日法日法    

 

専用容器専用容器専用容器専用容器    

対象者対象者対象者対象者    

呉市内に居住地を有し、呉市内に居住地を有し、呉市内に居住地を有し、呉市内に居住地を有し、過去に当該検診に相当する検診を受けたこと過去に当該検診に相当する検診を受けたこと過去に当該検診に相当する検診を受けたこと過去に当該検診に相当する検診を受けたこと

がなくがなくがなくがなく、かつ本検診の受診を希望する者。、かつ本検診の受診を希望する者。、かつ本検診の受診を希望する者。、かつ本検診の受診を希望する者。    

なお、なお、なお、なお、当該年度の特定健康診査に相当する健康診断において肝機能検当該年度の特定健康診査に相当する健康診断において肝機能検当該年度の特定健康診査に相当する健康診断において肝機能検当該年度の特定健康診査に相当する健康診断において肝機能検

査の数値に異常が見られた者であり、かつ本検診の受診を希望する者査の数値に異常が見られた者であり、かつ本検診の受診を希望する者査の数値に異常が見られた者であり、かつ本検診の受診を希望する者査の数値に異常が見られた者であり、かつ本検診の受診を希望する者

については、過去に当該肝炎ウイルス検診に相当する検診を受けた者については、過去に当該肝炎ウイルス検診に相当する検診を受けた者については、過去に当該肝炎ウイルス検診に相当する検診を受けた者については、過去に当該肝炎ウイルス検診に相当する検診を受けた者

であっても受信することができるであっても受信することができるであっても受信することができるであっても受信することができる。。。。    

検査検査検査検査    BBBB 型肝炎ウイルス検査型肝炎ウイルス検査型肝炎ウイルス検査型肝炎ウイルス検査    ・・・・    CCCC 型肝炎ウイルス検査型肝炎ウイルス検査型肝炎ウイルス検査型肝炎ウイルス検査※※※※    

受診者費用：受診者費用：受診者費用：受診者費用：500500500500 円円円円    

受診者受診者受診者受診者費用費用費用費用：：：：無料無料無料無料    

生化学（茶色）生化学（茶色）生化学（茶色）生化学（茶色）                    TaqManPCRTaqManPCRTaqManPCRTaqManPCR 法法法法((((ピンクピンクピンクピンク))))

※※※※CCCC 型の検査は委託の為、ご報告まで日数がかかります型の検査は委託の為、ご報告まで日数がかかります型の検査は委託の為、ご報告まで日数がかかります型の検査は委託の為、ご報告まで日数がかかります    


