
* * *
③Đau ngực liên tục

Chưa Rồi

 Hỏi liên quan tầm soát ung thư

dạ dày và đại tràng

Bệnh hiện tại và trước đây - tầm soát ung thư

dạ dày và đại tràng

Đã từng làm tầm soát ung thư phổi chưa?

* * * *

・Có　[Ngưng]

④Ăn không ngon miệng, không

  thèm ăn

⑥Ợ nóng, ợ hơi, buồn nôn và đôi khi

nôn mửa

・Muốn xét nghiệm đờm

・Không muốn xét

nghiệm đờm

Chỉ số hút thuốc (từ 600~)

* * * *

* * * * ④Ho/ có đờm

* * * *

*

BẢNG CÂU HỎI TẦM SOÁT UNG THƯ
〒 T

E

L

Ｉ

Ｄ

⑨Muốn đi đại tiện nhiều lần

Mã số

quản l

※Số tuổi tại thời điểm cuối niên độ năm nay

Mã sốNgày tháng

năm sinh cá nhân

※Chúng tôi có thể sẽ liên hệ với bạn trong trường hợp khẩn cấp, vì vậy, xin vui lòng cung cấp số điện thoại dễ liên lạc.

Nội

dung

kiểm

tra

Mã

số

tiếp

nhận

Ngày

khám

Người tầm soát ung thư vú và ung thư cổ tử cung, xin vui lòng điền vào cả mặt sau.

＊Xin vui lòng điền trả lời về bệnh đang mắc hiện tại, tiền sử bệnh và các câu hỏi hỏi về tình trạng sức khỏe y tế (chỗ có gắn dấu ★).

Lưu ý khi điền trả lời: những mục liên quan đến khảo sát tình hình sức khỏe xin vui lòng gạch      vào nội dung tương ứng với tình trạng cơ thể trong vòng 1 tháng gần đây.

* Xin vui lòng điền trước bảng câu hỏi bằng bút chì　　và mang theo vào ngày hôm đó. Ngoài ra, sau khi kiểm tra sức khỏe nhất định phải nộp lại cho nhân viên phụ trách.

*Vì sẽ xử lý bằng máy, xin vui lòng không để bảng câu hỏi bị bẩn hoặc bị uốn cong, gấp nếp.

ＮＯ

Đang điều

trị

Điều trị

dứt điểm
Bỏ lơ

Phẫu

thuật

Không có gì đặc biệt

Tầm soát ung thư

phổi

Tầm soát ung

thư dạ dày

Bệnh hiện tại và trước đây - tầm soát ung

thư phổi và lao
Hỏi về tầm soát lao và ung thư phổi

Không hút thuốc

Độ tuổi

* * * *

Xét nghiệm lao

Xét nghiệm đờm

* *

* * * *

* *

※Mong muốn có thê

m thuốc nhuận tràng

Tầm soát ung

thư đại tràng

Đã hút và bỏ thuốc (        ) năm trước
ＮＯ

Hiện đang hút thuốc

Chỉ số hút thuốc lá của bạn

nămđiếu／ngày

＝ chỉ số hút thuốc

×

・1 ống ・2 ống

①Không có gì đặc biệt

②Đang mang thai (hoặc có

khả năng đang mang thai)

・Cung cấp

　(từ 50 tuổi ~ trở lên)

Các bệnh đường hô hấp khác (                             ) ⑤Đờm có máu (trong vòng 6 tháng nay)

* * * * ⑥Người đã từng bị bụi phổi hoặc làm

việc môi trường có sợi amiăng

Hỏi liên quan tầm soát ung thư dạ dày

①Không có gì đặc biệt

②Đang mang thai (hoặc có

khả năng đang mang thai)

Lượng và thời gian

Phạm vi cắtCó giải phẫu cắt dạ dày chưa?

③Sụt cân ・Có

Độ tuổi

Viêm loét

tá tràng

Có ăn uống không?

・Có

Có phản ứng dị ứng với Barium không?

・Không

・Không

（　　　　　）

* * * *

Đang điều

trị

Điều trị

dứt điểm
Bỏ lơ

Phẫu

thuật

Viêm loét

dạ dày

Không có gì đặc biệt

（　　　　　）

Lần đầu

* *

* * * *

Bệnh não (　　　　　　　)

Có từng bị chẩn đoán bị cao huyết áp không?

Giải

thích

Có viêm túi thừa đại tràng không?

Lịch sử khám bệnh sau khi

khởi phát bệnh não
⑦Khó nuốt thức ăn

⑧Phân bất thường

* * * *
⑤Đầy nặng bụng, đau dạ dày

・Có　[Ngưng]

（　　　　　　）* * * *

・Có
* * * *

・Có

・Có

・Không

*

・Không
Huyết áp thông thường

⑩Bị trĩ

Ung thư

dạ dày

Polyp

đại tràng

Ung thư

đại tràng

Nhiễm HP
(Helicobacter

pylori)

*

・Có・Không

・Không

Huyết áp hôm nay (nhân viên điền)

Có đang điều trị cao

huyết áp không?

・Không

・Không

・Không

* * * *

Các bệnh đường tiêu hóa khác (                            ) ⑪Dị ứng với Barium

Polyp

dạ dày

Bụi phổi

Lao phổi

Viêm phế quản

mạn tính

Viêm phổi

Viêm màng

phổi

Hen suyễn

Ung thư

phổi

Hôm nay có uống thuốc

không?

・Có（　　　　　　／　　　　　　）

★

Nhận xét của nhân viên phụ trách (đóng dấu)

★ ■

■

★ ★

■

■

■
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CóKhông

Số lần sinh con Lần Số lần sẩy thai nhân tạo

Bà * * * 3)Về việc mang thai, sinh con (Nếu không có thì điền 0)

CóKhông

đều (chu kỳ     ngày)

tuổi

Hỏi liên quan tầm soát ung thư cổ tử cung

* *

Lạc nội mạc

trong cơ tử cung

Thai ngoài

tử cung

* * *

Polyp * * * *

* * * *

* *

Bệnh hiện tại và trước đây - tầm soát ung thư cổ tử cung

Hỏi liên quan tầm soát ung thư vú và cổ tử cung

③Ung thư nội

mạc tử cung

②Ung thư cổ tử

cung

①Ung thư

vú

１）Tuổi mãn kinh

２）Kỳ kinh gần nhất

Kinh nguyệt

Đau bụng kinh

Test1　（54）
IDID

Mã số

quản lý

Tầm soát ung thư vú

Lượng kinh

nguyệt

Bình

thường

Mẹ * * *

・　1-R ・　2-R

Chị em * * *

ＮＯ

Ít Nhiều

ＮＯ

１）Tiền sử gia đình

※Người đã mãn kinh không cần điền

Không có gì đặc biệt

Từ năm (　) tháng (　) ngày (　) trong (    ) ngày hết kinh

Không đều

Số lần mang thai

(bao gồm cả sẩy thai)

Lần Số lần sẩy thai tự nhiên

２）Đang mang thai (hoặc có khả năng đang mang thai)

③Ngứa bộ phận sinh dục

* * * *

Không Có　(      lần)Đang đ

iều trị

Điều trị

dứt điểm
Bỏ lơ

Phẫu

thuật
Độ tuổi

Không có gì

đặc biệt
※ Đã từng phẫu thuật chưa (ngoại trừ sinh mổ)

Viêm lộ

tuyến

４)Đã từng sinh mổ chưa

②Cảm giác căng, chướng bụng dưới

* * * *

* * * *

* *
Đã quan hệ tình dục chưa?

( Không ・ Cần )

Khác・Nhạt* *

Phản ánh kết quả

・Máu tươi ・Màu nâu

Không có gì đặc biệt ①Không có gì đặc biệt

Chưa Rồi

* * * *

Không Có

* * * *

Các bệnh phụ khoa khác (                               )

Chưa Rồi

Chưa Rồi* * * *

* * * *

Các bệnh liên quan tuyến vú khác (                               )
Không Có

Có đang cho con bú không?

Hiện có đang đặt máy tạo nhịp tim không?

⑩Có dịch tiết ra từ núm vú

Đã từng cho con bú chưa?

Có từng phẫu thuật nâng ngực không?

Có* *

Chưa Rồi ・CóĐã từng tầm soát ung thư vú chưa?

Tập đoàn y tế YAMANA-KAI

Bệnh viện Kinen Higashihiroshima  - Trung tâm kiểm tra sức khỏe ung thư và các bệnh liên quan đến lối sống sinh hoạt Higashihiroshima

739-0002            Hiroshima-ken, Higashihiroshima-shi, Saijo-cho Yoshiyuki 2214          Tel　082-423-6662

※Bao gồm cả trường hợp vừa cai sữa cho

con trong vòng 1 tháng nay

Viêm tuyến vú

(Phải・Trái)

→（　　　　　　　　）Phạm vi phẫu thuật cắt

Chứng biến đổi

lành tính tuyến vú

(Phải・Trái)

Ung xơ tuyến vú

(Phải・Trái)

U xơ tử cung

Viêm âm đạo

Ung thư vú

(Phải・Trái)

* * * *

Đang điều

trị

Điều trị

dứt điểm
Bỏ lơ

Phẫu

thuật
Độ tuổi

Giải thích

・U buồng trứng trái

・Viêm lộ tuyến cổ tử cung

Xác định

Xác định

④Tiết dịch âm đạo

①Không có gì đặc biệt

Nghi ngờ

Nghi ngờ

*

** * *

・Ít

・Nhiều

・Nhiều

⑤Xuất huyết bất thường

Ngày tiêm cuối cùng

Có đang dùng hormone không?

Không Có

(từ 20 tuổi trở lên)

Xác định

Xác định

Xác định

・Viêm âm đạo

・Polyp cổ tử cung

Xác định

・U xơ tử cung

・U buồng trứng phải

* * * * ④Trái

Viêm ống dẫn

 trứng

(Phải ・Trái)

Đã từng tầm soát ung thư cổ tử cung chưa?

 Bệnh hiện tại và trước đây - tầm soát ung thư vú

Có từng tiêm phòng HPV (vắc-xin ngừa ung thư cổ tử cung) không?

・Ít

・Màu trắng・Màu vàng

* * Không

Năm (      )   tháng (    )

Tiêm lần thứ (    )

⑥Có cục u ở ngực
⑦Phải ⑧Trái

（ ③Phải

⑨Cả hai）

⑤Cả hai）

Hỏi liên quan tầm soát ung thư vú

②Đau vú

Không có

bất thường

Có bất thường

U nang buồng

 trứng

(Phải ・Trái)

Nghi ngờ

Ung thư tử

 cung

Lạc nội mạc

tử cung

５）Những câu hỏi liên quan khác

Tầm soát ung thư cổ tử cung

Nghi ngờ

Nghi ngờ

Nghi ngờ

Theo dõi,

quan sát

Cần điều trị
(cần chữa trị y tế)

Không có

bất thường

Nhận xét của người phụ trách

Phần bác sĩ điền

Phán đoán

Bác sĩ số


