
胃エックス線  検査  指定医療機関名簿  

 

医 療 機 関 へ直 接 ご予 約 ください。  

 

医 療 機 関 名 簿  電 話 番 号  

おおたかの森 病 院  ０ ４ -７ １ ４ １ -１ １ ５ ０  

大 和 田 ファミリークリニック  ０ ４ -７ １ ４ １ -７ ５ ５ ５  

柏 市 立 柏 病 院  ０ ４ -７ １ ３ ４ -２ ０ ０ ０  

千 葉  柏 駅 前 胃 と 大 腸 肛 門 の 内 視 鏡 ・

日 帰 り手 術 クリニック 健 診 プラザ  
０ ４ -７ １ ４ ８ -３ ６ ６ ６  

名 戸 ヶ谷 病 院  ０ ４ -７ １ ６ ６ -６ １ ２ ２  

深 町 病 院  ０ ４ -７ １ ６ ４ -０ １ １ １  

 

※準 備 などについては各 医 療 機 関 にご確 認 ください。  


