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器官別検診（レディース検診（巡回検診型））の追加募集について（通知） 

 

 

このことについて，次のとおり追加募集を実施します。 

ついては，組合員に周知してください。 

なお，申込方法等の詳細については平成 30 年 10 月５日付け通知のとおりです。 

 

１ 追加募集の検診日程及び検診種別 

 別記「（追加申込）レディース検診日程等一覧表」を御覧ください。 

ただし，受付枠の満了により一部申込みができない検診日程，検診種別があります。 

※ 検診種別によっては，受付システム上では申込みができても受診できない会場コ

ードもありますので，よく確認してから申し込んでください。 

 

２ 申込方法 

インターネットによる申込みとなります。 

インターネットで申込ページにアクセスして個人で申し込んでください。 

※ 詳細は平成 30年 10月５日に通知した「平成 30年度レディース検診（巡回検診型）

申込注意事項」，別紙操作マニュアルのとおり 

 

３ 申込期限 

平成 30 年 11 月 22 日（木） 

 

４ その他 

申込済みの組合員については，受診者決定通知を発送しています。 

・発 送 日：平成 30 年 11 月 12 日（月） 

・発 送 先：所属所 

・発送方法：郵送 

 

担当 健康管理係 

電話 (082)513-4956（ダイヤルイン） 

（担当者 槇岡，山田） 

大腸がん検診の申込期限とは異なります

ので，御注意ください。 


