〇〇年〇〇月○○日

社員各位
庶務課長
健康診断の実施について
　下記のとおり春季の健康診断を実施しますので、もれなく受診してください。

　なお、業務の都合上、指定日時に受診できない方は、所属課長経由で〇〇月〇〇日までに、その旨をお申し出ください。

記
１　日　　時　
〇〇月〇〇日（〇曜日）男性
　　　9：30～11：30
　　　13：30～15：30
　〇〇月〇〇日（〇曜日）女性
　　　9：30～11：30
　　　13：30～15：30
２　場　　所　〇〇診療所
３　実施項目　聴診、打診、血圧・体身・視力測定、胸部Ｘ線間接撮影

以上

