
RI 検査について  

  

確認事項  

  

下記の事項をお読みいただいて、検査をご依頼ください。  

  

1. 検査申込  

RI 検査依頼書(診療情報提供書)の臨床診断、検査目的、症状および検査結果等はご紹

くださる主治医の先生方が必ずご記載ください。  

検査によっては事前に中止していただく薬剤もありますのでご確認をお願いします。  

薬剤供給の都合上、土曜に検査ができないことがあります。  

 

  

  

2. 検査当日  

着替え・検査説明等がありますので予約時間より余裕を持って来院をして頂くようお

伝えください。  

検査によって放射性医薬品が特定の臓器や組織に分布する時間が異なるため、投与か

ら撮影開始まで 3～4 時間待って頂くことがございます。撮影時間は 15 分～1 時間程

度です。  

  

  

  

3. 検査予約の変更・キャンセルについて  

予約の変更・キャンセルともに日祝を除く 2 日前の 14時までに必ずご連絡をお願いし

ます。それ以降のキャンセルは患者さまへ放射性医薬品の実費相当を請求させていた

だきます。 

  


