道歯「口腔がん検診」担当者　殿

岩見沢歯科医医師会　『口腔がん検診』に当たっての質問事項
1. 主催は何処になるか、道歯か岩歯あるいは共催。

2. 検診者対象区域は岩歯管内全域となるか

3. 募集定員はどの様に決めるか、道歯から指定があるか、岩歯で決めて良いか

4. 広報活動について、対行政とメディアに対する広報活動に、会員用のチラシを流用して良いか。

5. 検診担当医は何名必要か、

6. 過去の事例では検診担当医は当該歯会の口腔外外科認定（口腔外科専門医）とあるが、人数が揃わないときはどうするか。

7. 協力医については、当方で任意に募集して良いか。また、何か資格や事前の研修会の開催が必要か。

8. 検診当日、道歯役員と口腔外科専門医（大学関係者等）等は来岩するか。

9. 検診時に衛生士は必要か

10. 検診結果の分析は、どの組織が行うか。また、受検者に対する通知は何処が行うか。

　以上、道歯会通信より得た情報を基に現時点での質問事項を作成しました。ご回答頂ける範囲でよろしいので、よろしくお願いします。

岩歯広報部　　木村　悟

平成２５年６月１９日　作成

