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会　長　　大　亀　　孝　裕
（　公　印　省　略　）

愛媛県国体選手の貧血検査の実施について(お願い)

平素より本会の運営に御協力を賜り、厚くお礼申し上げます。
標記の件につきまして、国体選手を対象にした健康診断を関係者のご協力により実施いたしておりますが、この検査結果を診断しますと、全体の約25％の選手から貧血又は貧血気味であるという結果がでており深刻な状態にあります。
ご存知の通り、貧血は血液中で酸素を運ぶヘモグロビン濃度が低い状態をいい、パフォーマンスの低下に直結する病気です。
なお、本会では、貧血改善に向けた取組みを実施しておりますが、定期的な血液検査で状態を確認することが必要と考えております。
つきましては、新たに「国体選手貧血検査」を実施いたしますので、貧血又は貧血気味の選手などの希望する者は「愛媛県スポーツドクター協議会協力医療機関」で受診して頂きますようお願い申し上げます。
また、本会に提出された検査結果で再度異常があった場合は、継続的に貧血改善に取り組んでいただきますようお願いします。

記

１．国体選手貧血検査表　   別紙
２．検査項目		　 ヘモグロビン、フェリチン、血精鉄、総鉄結合能
３．検査料		　 １人2,000円
４．検査対象者　 　　　　　健康診断結果に異状があった者
５．協力医療機関　　　　　国体選手貧血検査協力医療機関一覧表・・・別紙１
６．その他　　　　　　　　（１）国体選手貧血検査表及び保険証を必ず持参してください
（２）この貧血検査については、愛媛県スポーツドクター協議会のご支援により、多くの医療機関にご協力頂いて実施いたします。
　　　　　　　　　　　　　（３）国体選手貧血検査表の結果を県体育協会へ提出してください。
（４）県費補助金の競技力向上対策事業費の経費として検査料(1人2,000円)が認められることになっておりますので、適切に実施してください。
