
　平成２６年　５月２３日　
　　医 療 機 関 各 位

一般社団法人　姫路市医師会　
　　　臨床検査センター

　　姫路市胃がんリスク判定(ABC検診)事業に関するお知らせ

　　時下　ますますご清祥のこととお喜び申し上げます。

　　平素は、本会事業にご支援ご協力を賜り、厚くお礼申し上げます。

　　姫路市が本年度から実施する胃がんリスク判定(ABC検診)事業に関し、下記のとおりお知らせ

　  致します。姫路市のホームページにも掲載されていますので、ご参照ください。

記

　１　検査の対象者
前年度20歳・30歳・40歳の姫路市民(無料クーポン券を持参されます。)

　２　検査の内容
(1)指定受診票(３枚綴り)による問診(ピロリ菌除菌の有無を含む。)
(2)血液検査 前年度20歳 ヘリコバクターピロリIgG抗体検査

前年度30・40歳 ヘリコバクターピロリIgG抗体検査とペプシノゲン検査

　３　検査の依頼方法
(1)検査依頼書
　総合検査依頼書の連絡事項･追加項目欄にABC検診(姫路)と記載しご提出ください。
ABC検診は自費診療ですので保険診療と同時に行わず単独で実施してください。
　なお、６月中旬配布予定の新しい総合検査依頼書には、医師会セット欄の最後に P101 
ABC検診(姫路) の欄を設けていますので、そちらにチェックしてご提出ください。
(2)血液検体

ア　容器・採血量 生化学容器　血液２ml
イ　保存方法 冷蔵

　４　検査結果
　検査センターから専用の胃がんリスク判定(ABC検診)報告書に姫路市が定める基準で判
定した結果をお返しいたします。所要日数は２日～３日です。

　５　結果説明
　「姫路市胃がんリスク判定(検査)受診票」に結果を記載し、各医療機関から直接受診者
にご説明ください。
　20歳のｂ判定、30･40歳のB･C･D判定の受診者には、内視鏡による精密検査をお勧めくだ
さい。

　６　請　求
　一か月分の受診票(医師会提出用)と無料クーポン券をまとめて医師会検診課へご請求く
ださい。医師会から姫路市へ報告し、その後各医療機関へ委託料が振り込まれます。

　７　検査料
　ABC検診の検査料1,370円(税抜き)をご請求させていただきます。ただし、20歳のヘリコ
バクターピロリのみの場合は、880円（税抜き)を請求いたします。いずれも通常の検査料
と同様、口座引き落としとさせていただきます。


