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※生活保護受給者は無料です。

胃がん検診

バリウム検査
約5,200円

自費で受

けた場合

基本(特定)健診 約7,600円 無料

医療保険（全国健

康保健協会、健康保険組

合等）によって

異なります。

腹部超音波検査 約3,600円
無料

(800円)
800円

対象：35歳以上

肝臓、胆のう、すい臓、腎臓などをエコーで検査
800円

無料

1,000円

令和7年度集団健診日程
後期高齢

自己負担額（受診時の保険区分）

300円

500円

無料

700円

600円

500円

500円

検 査 内 容
※対象となる年齢は年度末年齢（令和8年3月31日時点の年齢）です

対象：40歳以上　※国保は20歳以上

身体測定、血液検査、尿検査、血圧測定など

★国保以外の扶養者は、「特定健診受診券」が必要です。ご加入の医療保険者に確認をお願いします。

社保本人は対象外です。

9月

六郷会場

六郷ふれあいセンター

市川会場

市川三郷町

生涯学習センター

（ｉｆセンター）

6

7

8

9

5月

町国保 社会保険

無料

（1,000円）
1,000円

対象：35歳以上

★妊娠中や授乳中、胃腸などの手術後、ポリープがある方、便秘がある方、飲み物でむせやすい

方、骨粗しょう症で骨折歴のある方、健診当日に血圧が高い方は受けられません。

★治療中の疾患がある方は、かかりつけ医に相談して胃がん検診を受けてください。

700円
対象：50歳以上で、喫煙指数(1日本数×年数)が600以上の希望者（過去の喫煙者も含む）

３日間痰を採取する肺がん検査（当日会場申込）

●超音波検査　…　対象：30～39歳、40歳以上で年度末年齢が奇数年齢の女性

マンモグラフィ

(レントゲン)

検査

約3,200円
無料

(500円)
500円

●マンモグラフィ（レントゲン）　…　対象：40歳以上で年度末年齢が偶数年齢の女性

★妊娠中、授乳中の方、豊胸術後の方はマンモグラフィ検査が受けられません。

対象：35歳以上

2日間便を採り、潜血反応を検査

肺がん検診(64歳以下)

レントゲン検査
約1,500円

無料

(300円)
300円

対象：35歳以上64歳以下

★妊娠中の方は受けられません。

大腸がん(便)検診 約2,000円
無料

(400円)
400円 400円

対象：65歳以上

★年に１回必ず受けてください。

喀痰検査 約3,000円

対象：40歳以上で今までに1度も肝炎ウイルス検査をしたことがない方

血液検査にて、B型・C型肝炎のウイルスを調べる検査（当日会場申込）
肝炎ウイルス検診 約2,600円

無料

(500円)
500円

対象：年度末年齢が40、45、50、55、60、65、70歳の女性

骨密度を調べる検査（腕の骨）　★妊娠中、骨祖しょう症治療中の方は受けられません。

前立腺がん検診

男性のみ
約1,700円

無料

(300円)
300円

対象：50歳以上の男性

血液検査にて、PSA値を測定　★前立腺がん治療中、経過観察中の方は受けられません。

骨粗しょう症検診

女性のみ
約1,700円 無料

(500円)
500円

肺がん結核検診(65歳以上)

レントゲン検査
約1,500円 無料 無料

超音波

(エコー)検査
約2,600円

無料

(600円)
600円

無料

(700円)

乳がん検診

女性のみ

いただきます。日時の変更は健診
パックが届いてから可能です。

市川会場：4月下旬頃

六郷会場：8月中旬頃

三珠会場：9月下旬頃

10

月

三珠会場

三珠健康管理センター

16

17

18

19

20

※12月の健診はありません。

お住いの地区以外の会場でも受診
できます。
健診を複数の日程で受診すること
はできません。
混雑回避のため日時を指定させて

令和７年度 市川三郷町 集団健診のご案内

基本健診を受診しない場合、（ ）内の料金がかかります！

申し込みの有無にかかわらず必ず提出をお願いいたします。

●申込書の希望する検診項目に○をつけてください。
●検診を希望しない方も「他で受ける」「受けない」に○をつけてください。

子宮がん検診・人間ドックは裏面参照

木

金

土

日

月

火

水

木

土

日

月

火

木

金

土

日

月

健診パック
発送時期



◆◆子宮がん検診について◆◆

対象者：令和7年度末年齢21歳以上の女性です。

申込書に子宮がん検診の項目が印字されている方は、令和7年度の助成対象者です。子宮がん検診をご希望の方は、「申込む」に○をつけてください。

※令和7年度に対象となる方は、令和6年度の子宮がん検診が未受診の方です。

お申込みされた方には、６月頃に受診票が届きます。受診票が届きましたら、事前に指定医療機関に連絡をして受診予約をしてください。

●検診期間：令和7年7月1日(火)～令和7年11月30日(日) ●自己負担額：1,800円（受診時に検診機関へ支払う金額）

●検診機関：県内指定医療機関 ●検査内容 ：問診・視診・内診・細胞診

◆◆人間ドックについて◆◆
対象者：令和7年度末年齢が35・40・45・50・55・60・65歳の国保の方、社会保険の被扶養者です。 ※35歳は社会保険本人も受診が可能です。

■受診期間：令和7年8月1日(金)～令和8年1月31日(土) ■補助額：上限30,000円（差額を受診時に医療機関へお支払いください）

■健診機関：峡南医療センター富士川病院・山梨県厚生連健康管理センター

※全額自費で受けた場合の目安：約35,000円～40,000円以上（検査方法、追加オプションによって金額が異なります）

〈注意事項〉

●お申し込みをされた方には、7月上旬に町から受診券を郵送します。受診券が届きましたら、各自で健診機関へ直接予約をしてください。

●人間ドックを受診される方は、集団健診は受けられません。（集団健診と人間ドック両方を受けることはできません）

ただし、骨粗しょう症検診は集団健診での受診が可能です。（40、45、50、55、60、65、70歳女性）

●健診当日までに医療保険*に変更があった場合は、人間ドック対象外となる可能性があります。必ず役場いきいき健康課までご連絡をください。

健診申し込み時と異なる医療保険*で受診をされた場合は、健診当日に人間ドックが受けられない・全額自己負担となる場合があります。ご注意ください。

〈社会保険に加入されている方〉

●被保険者（本人）は、人間ドックを受けることができません。※３5歳は除く

●被扶養者(家族)の方は、加入保険者で発行される「特定健診受診券」が必要です。受診時に必ずご持参ください。

●医療保険*ごとに自己負担額が異なりますので、事前に保険者へお問い合わせをお願いします。

*医療保険とは市川三郷町国保、後期高齢、社会保険等のことです

＜問い合わせ先＞ 市川三郷町役場 いきいき健康課 電話：０５５－２２４－９０１０ FAX：０５５－２７２－１１９８

＜問い合わせ先＞ 市川三郷町役場 町民課 電話：０５５－２７２－１１０５ FAX：０５５－２７２－１１９８


