
特定健診と同時に受けることができます！

禁無断転載ⓒ東京法規出版

がん集団検診の詳しい日程、医療機関等は
「健康だより」または「市ウェブサイト」でご確認ください

成人の健康

集団検（健）診のお申し込み・お問い合わせは健康増進課へ。
大腸がん個別検診は、中面の実施医療機関へ直接お申し込みください。
その他の検（健）診実施医療機関は、下段の二次元コード（成人の健康）から
ご覧ください。
羽曳野市健康増進課　　
直通☎072-947-3660（平日9：00～17：30）

胃がん検診

無料

○

○

○

○

○

○

○

無料

無料

1,000円

胃部レントゲン
（バリウム）検査

胸部レントゲン
検査

便潜血反応検査
（2日法）

マンモグラフィ
検査

子宮頸部細胞診

名　称 費　用
集団 個別
実施方法検査内容

大腸がん検診

乳がん検診

子宮がん検診

成人歯科健診

骨粗しょう症
検診

肺がん検診
（結核健診を含む）

骨量測定
（X線検査）

歯の状態と
歯周病の
チェック等

1984年生まれ
の方と生活保
護受給世帯の
方は無料

500円
生活保護

受給世帯の方
は無料

令和6年度の対象で年度中にがん検診を受診できなかった方は、経過措置として令和7年度に受診可能になる場合がありますので健康増進
課にお問い合わせください。
※1 胃がん・肺がんの個別実施医療機関は大阪がん循環器病予防センター（大阪市城東区）のみとなります。
※2 大阪がん循環器病予防センターでは月に2回程度土曜日にも検診を実施しています。日程は直接（06-6969-6711）お問い合わせください。
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○ ○

1986年3月31日以前生まれ（40歳以上）の市民
1年に1回

1984年以前の西暦偶数年生まれの女性
（オレンジ色もしくは黄色の受診券ハガキが必要）
2年に1回

2004年以前の西暦偶数年生まれの女性
（オレンジ色もしくは黄色の受診券ハガキが必要）
2年に1回

平成16、11、6、平成元年/昭和64、49～59、44、39、
34、29年生まれの市民

昭和59、54、49、44、39、34、29年
生まれの女性（水色の受診券ハガ
キが必要）

羽曳野市保険年金課 保健事業担当

☎072-947-3605（平日 9：00～17：30）
〠583‒8585 羽曳野市誉田4丁目1番1号

お
問
い
合
せ
先

羽曳野市 LINE 公式アカウント

お友達
募集中

胃・肺・大腸がん
検診申し込みフォーム

乳・子宮がん
検診申し込みフォーム

1784417

集団検診のお申込はこちら
（期間限定です）

各種検診・健診

羽曳野市内の実施医療機関で受けることが
できます。対象者は40歳以上で今までに肝
炎ウイルス検査を受けたことがない方です。
希望される方は、特定健診を受診される際
に医療機関へご確認ください（特定健診と
同時以外は実施できません）。

肝炎ウイルス
検査

大腸がん
個別検診

肝臓は「沈黙の臓器」といわれています。
早期発見のために検査を受けましょう。

羽曳野市内の実施医療機関で受け
ることができます。対象者は40
歳以上の方で、特定健診と同時以
外は実施できません。

早期の大腸がんでは、
ほとんど自覚症状はありません。

クリック

羽曳野市
ご当地キャラクター
つぶたん特定健診特定健診

令和
7年度

保存版羽曳野市国保被保険者の皆様へ
特定健康診査のご案内

40歳～74歳 の

受けなき
ゃ

損だよ！

脂質検査
肝機能検査
血糖検査
腎機能検査

血
液
検
査

身体診察

尿検査

問診／身体計測／腹囲測定／血圧測定
中性脂肪／HDLコレステロール／LDLコレステロール
AST（GOT）・ALT（GPT）／γ-GT
空腹時血糖／HbA1ｃ
血清クレアチニン／e-GFR／尿酸
糖及び蛋白の有無

円0 血
液
検
査

肝機能検査

尿検査
心電図検査

ALP

血清アミラーゼ／血清アルブミン／CRP定量
潜血の有無
心疾患の有無LP

羽曳野市・藤井寺市内の医療機関のみ（中面参照）

健診当日に羽曳野市国保被保険者の方が受診できます。
※社会保険・後期高齢者医療保険をお持ちの方は、羽曳野市国保の特定健診を受診できません。お持ちの健康保険証に記
載の健康保険組合等にお問い合わせください。もし資格がない方が受診した場合や遡って資格喪失した場合は、全額自
己負担となりますのでご注意ください。
※令和7年度内に75歳になられる方は、誕生日の前日までの受診となります。75歳の誕生日の翌月以降に「後期高齢者医
療健康診査券」が送付されます。
※事業所にお勤めの方へお願い
事業者健診（職場健診）を受ける機会のある方は、市にその結果を提出していただくと、
特定健診の受診に代えることができます。 詳細はこちら▶

9,000円相当の健診が

～個別健診か人間ドック どちらか選べます～ 特定健診の受診方法特定健診の受診方法
人間ドック人間ドック で受ける

対象者 申込時点で、下記すべてに当てはまる方
❶羽曳野市国保の加入届出日より6か月以上経過している方
❷74歳以下の方
❸令和7年度の特定健診を受診していない方
❹国民健康保険料を滞納していない方

11 人間ドック助成決定通知書の申請
電子申請もしくは保険年金課窓口（本庁1階3番）で申し込んで
ください。約2週間で助成決定通知書を発行します（郵送）。
※申請期間：令和8年3月6日まで

22 予約する
助成決定通知書が届いたら、下表人間ドック医療機関に予約してください。

●医療機関で結果をお受け取りください。
●市から結果通知と健康に役立つリーフレットを送付します。

33 受診する

●羽曳野市国保資格が確認できるもの
（マイナ保険証・羽曳野市国保被保険者証・資格確認書など）
●人間ドック助成決定通知書
●特定健診受診券（さくら色）
●医療機関からの送付物

44 結果を受け取る

実施医療機関 連絡先
柏原市
堺市

大阪市

実施医療機関 連絡先

羽曳野市

藤井寺市

富田林市

松原市

持ち物

●羽曳野市国保資格が確認できるもの
（マイナ保険証・羽曳野市国保被保険者証・資格確認書など）
●特定健診受診券（さくら色）

持ち物

個別健診個別健診 で受ける
11 医療機関を選ぶ

●特定健診は、大阪府内の実施医療機関で受診できます。
●羽曳野市民健診〈無料〉をご希望の方は、羽曳野市・藤井寺市の医療機関で受診してください
（中面　実施医療機関参照）。予約の有無については、医療機関へご確認ください。
●羽曳野市内の医療機関では大腸がん検診・肝炎ウイルス検査を同時に受診することができま
す。受診の際、医療機関へ申し出てください。

22 受診する
●健診当日は、食後10時間以上あけて受診してください。

33 結果を受け取る
●医療機関で結果をお受け取りください。
●市から結果通知と健康に役立つリーフレットを送付します。

約1万～2万5千円（医療機関により異なりますので、事前に医療機関にご確認ください）自己負担

特定健診の内容（基本項目） 

羽曳野市民健診の内容（基本項目に追加）

無料

無料

赤血球／血色素量（ヘモグロビン）／
ヘマトクリット／白血球／血小板／血清鉄

円0 脂質検査
肝機能検査
血糖検査
腎機能検査

血
液
検
査

身体診察

尿検査

問診／身体計測／腹囲測定／血圧測定
中性脂肪／HDLコレステロール／LDLコレステロール
AST（GOT）・ALT（GPT）／γ-GT
空腹時血糖／HbA1ｃ
血清クレアチニン／e-GFR／尿酸
糖及び蛋白の有無

9,000円相当の健診が

4,000円相当の健診が

特定健診の内容（基本項目） 無料

さらに追加で！

貧血検査

その他の検査

羽曳野市民健診羽曳野市民健診
市立柏原病院
ベルクリニック
多根クリニック
聖授会  OCAT予防医療センター
大野クリニック
大阪公立大学医学部附属病院  MedCity21

城山病院
天仁病院
しらとり病院（旧藤本病院）
青山病院
PL病院
大阪府済生会  富田林病院  健診センター
松原徳洲会病院
阪南中央病院

072-970-2300
072-224-1717
06-6577-1881
0120-728-797
06-6213-7230
06-6624-4011

072-958-1000
072-939-8561
072-958-5566
072-953-1211
0721-25-8234
0721-28-7060
072-334-3400
072-337-2525

人間ドック
詳細はこちら▶

受診期間 令和7年5月7日～令和8年3月31日

●健診当日は、食後10時間以上あけて受診してください。

オンライン申請
　　　はこちら▶


