
医療機関様

診察後、医療機関にてご記入いただき、当健診センターへ返書をお願いします。

　 様の診療について以下の通り報告します。

1 精検日

2 受診医療機関名

報告いただいた情報は、京都済生会病院健診センターにて管理し、受診者様の健康管理に

役立てると共に、個人情報保護を遵守した上で、人間ドック学会への報告資料として活用します。

京都済生会病院　健診センター

〒617-8617　長岡京市下海印寺下内田101番地

TEL　075-955-0111（代）

精検受診報告書

　　　　　年　　     　　月　　 　　　　日

3 精検方法

4 精検結果

　　異常なし　      　　経過観察　　　      　要治療

　　血液検査　　　　　　　　　心電図　　　　　　　　超音波検査

※要治療　選択の場合、下記に簡単に治療内容を記入

　　レントゲン検査

　　その他検査（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）


