
 

CT 検査を受けられる方へ 

患者 ID               

患者氏名                  様 

検査日時 

平成  年  月  日 （  ）    時  分 からです 

 

□頭部 □胸部 □腹部 □その他（    ）の CT 検査を行います 

 

1.当日の食事制限について 

□ 食事などの制限はありません 

 

□ 午前中の検査（10：00～11：45）は朝食をとらないでください 

□ 午後からの検査（14：00～16：00）は昼食をとらないでください 

ただしお茶やお水は普通に飲んでいただいて結構です。 

 

2.検査当日について 

検査当日は再来受付機で受付後、予約時間の 15分前までに１階の画像診断センター受付にお越し

ください。進行状況により予定時間が前後する場合がありますので予めご了承ください。 

検査時間は 15 分程度です。 

 

3.女性の方へ 

妊娠中または妊娠の可能性がある方は担当医師または技師へ申し出て下さい。 

 

4．小児の検査について 

小児の場合、睡眠剤や安定剤を使用することがあります。 

担当科の指示に従って来院してください。 

 

5.服装について 

検査部位によっては、検査着に着替えていただきますので着替えやすい服装でご来院ください。 

 

6.体内に機械を埋め込んでいるかたについて 

心臓ペースメーカを装着されている方は、ペースメーカ手帳を持参してください。 

埋め込み型除細動器（ICD）を装着されている方は、ICD 手帳を持参してください。 

 

※予約日・予約時間に都合が悪くなった場合や問い合わせは下記へお願いします。 

 電話での検査日の変更はお受けできないことになっております。ご了承ください。 

 

【連絡先】 平日 8 時 30 分～17 時 15 分 電話 048-287-2525  

画像診断センタ－ CT 室  


