
提出前に下記の必要事項があるか確認しましょう。全てチェックできたら、健診結果のコピーと問診票をいっしょにご提出ください。
健康診断の検査項目に不足がある場合は、ご提出は不要です。

確認欄

中性脂肪（TG)
HDLコレステロール
LDLコレステロール
GOT(AST)
GPT(ALT)
γーGTP
空腹時血糖
ヘモグロビンA1c（HｂA1ｃ）
随時血糖
尿糖
尿蛋白

検査の結果の判定

空腹時血糖、ヘモグロビンA1c、随時血糖のいずれかの実
施でも可　随時血糖は食事開始時間3.5時間以上であるこ
と

診察での医師の判定
健診機関名
健診機関医師名
健診受診日

健診項目

血
液
検
査

尿検査

身長・体重
腹囲
BMI
血圧


