
  

  학부모님 가정에 건강과 행복이 가득하시기를 기원합니다.  

  학교보건법 제7조 및 학교건강검사규칙에 의거하여 매년 1학년을 대상으로 건강검진을 실시합니다.

  1학년 본교 학생들은 출장 방문 검진기관 통하여 6월 12일(목)실시합니다. 같이 보내드린 일반검진   

  및  구강검진 문진표와 개인정보수집 이용 제공 동의서를 작성하여 보내주시고, 결석하지 않도록 협조  

 바랍니다.

  1. 검진대상 : 1학년 학생 전체

 2. 검진비용 : 무료(학교예산에서 일괄지급 함)

 3. 검진항목 : 신체발달측정, 근∙골격 및 척추, 시력, 색각, 청력, 혈압, 소변검사, 흉부방사선, 문진,구강검사 등

 4. 검진기간 : 6월 12일(목) 

 5. 검진기관 : 인구보건협회 전북지부 

 6. 주의사항 

  가. 문진표 작성할 때 설문내용을 솔직하고 성실하게 답변합니다.(주민번호 13자리 꼭 기입)

   나. 경도비만 이상  예상되는 학생은 추가 혈액검사 대상이므로 검사전 8시간 금식 커피,껌 ,주스등도 먹지않습니다.

   다. 여학생인 경우 생리 중인 학생은 검진 시 사전에 말씀 해주세요.(재검 나올수 있습니다.)  

     소변검사 1시간 전부터 검사 시 까지 소변을 참도록 합니다

   라. 흉부 X선검사시 목걸이 등 금속제품 제거하고 여학생은 와이어,후크 없는 브라를 착용합니다  
     (와이어 후크있는 브라 착용시 탈의해야 함, 스포츠 브라 권장) 
     
   

2025년 5월 

세  인  고  등  학  교  장

  
   

가 정 통 신 문
2025학년도 1학년 학생 건강검진 안내


