
【別紙1】

人間ドック申込書ご提出時に【別紙2】の同意書も併せてご提出ください。

会社で実施する健康診断は受診免除となります。

後日、健保組合より会社へ検査結果が提供されます。

人間ドック申込書ご提出時に【別紙2】の同意書も併せてご提出ください。

会社で実施する健康診断は受診免除となります。

後日、ドック健診結果のコピーを健保組合に必ずご提出してください。

会社で実施する健康診断を必ず受診してください。

日程が合わず受診できなかった場合は健診施設へ受診に行っていただくことになります。

受診項目：一般健診+採血+心電図+腹囲

■人間ドックの結果(※１)を健康保険組合経由で会社へ提供することに同意される方は会社で実施する健康診断は受診免除。

※対象は被保険者の方です。

地区別契約健診施設以外で受診される
方。
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　同意される方は人間ドック申込書ご提出時に【別紙2】の同意書も併せてご提出ください。

　　　※１.全項目ではなく、その結果の中から法律で義務付けられている法定項目のみの提供

■人間ドックの結果を健康保険組合経由で会社へ提供することに同意されない方は会社で実施する健康診断を必ず受診。

　必須受診項目：一般健診+採血+心電図+腹囲　＊受診項目省略不可
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① 健保組合契約健診施設
　 でドックを受診

 地区別契約健診施設で受診される方。

② 健保組合契約健診施設
　 以外でドックを受診

（受診項目は必須のため、省略不可となります）

人間ドックを健康診断に代用します


