
（様式 4号） 

 

乳がん検診記録欄 

 

 

乳
が
ん
検
診 

受診年月日 年 月 日 年 月 日  年 月 日 年 月 日 年 月 日 

判   定 異常認めず 要精検 異常認めず 要精検 異常認めず 要精検 異常認めず 要精検 異常認めず 要精検 

実施機関名 
 

 
    

 

精
密
検
査 

受診年月日 年 月 日 年 月 日  年 月 日 年 月 日 年 月 日 

受診機関名 

 

 

 

    

 

 

 


