
中華民國紅十字會辦理照顧服務員訓練體檢項目 
◎為必要項目○為自選項目 

 

必要/自選項目 血液常規及生化、尿液檢查。 

◎為必要項目 一般體格檢查。身高、體重、血壓、 

皮膚疥瘡之身體檢查及問診。 

◎為必要項目 糞便檢查(阿米巴痢疾、桿菌性痢 

疾、寄生蟲感染檢驗陰性) 

◎為必要項目 B型肝炎表面抗原、 B型肝炎表面抗 

體 

◎為必要項目 胸部 X 光。 

  

 

自選項目 

 

 

○自選項目 血液常規及生化、尿液檢查。 
備註：依行政院衛生署 99.11.22 衛署照字第 0990082334 號函規定辦理。 

 

⚫ 請於開訓日當日繳交，如有特殊原因無法如期繳交，務必於開訓日前與工作人員聯繫。 

限期補正，實習課第一天前仍未補齊者，不得參與實習課程。 

⚫ 錄訓者需繳交公立醫院或區域醫院開具之 1年內體檢表。 

⚫ 體檢報告一般醫院需至少 7~10 個以上的工作天，請錄訓者收到錄訓通知後，盡速辦理

體檢，以確認學員無急性傳染病之虞。 

⚫ 如因未交體檢表或體檢項目與結果不符者，而導致影響個人後續報名其他職業訓練權

益，不得提出異議。 

 


