
約7,000円の健康診査が無料！で受けることができます（個別健診、集団健診）

●お近くの病院やクリニックで受診する。（ 2ページへ）

→個別健診（指定医療機関一覧）を参照し直接病院へ予約する。

※人間ドックを受診予定の方は、

→国保保険証の受診券を利用すれば、検査料金が安くなる場合があります。

●集団健診で受診する。（ 3ページへ）

●保険証と受診券、検査料金（自己負担分）をお忘れなく。

（国保加入者は、保険証に受診券が付いています）

●健診結果は、市の保健師等が説明を行いなが

ら結果をお返しします。

人間ドックのときも同様です。

●生活習慣病は、小さい兆候のうちなら大丈夫！

保健師・管理栄養士がじっくり相談にのりま

す。

特定健診の結果は、健康推進課で保存し、保健指導等に活用します。取扱いや管理は、個人情報保護

の観点から適切な対応を行います。ご了承の上、受診してください。

※  健診結果は保健指導に利用するほか、健康づくり施策・疾病研究等のため個人が特定されない範囲で統計・分析に活用されます。

個人情報保護に関して
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健診から約１～2ヶ月後

毎年（婦人がん検診は2年に1度）、健診を受けて自分の健康状態をチェックしましょう。

健康診査は国が定めた年に1度の健康診断です。通院中の方も受けましょう。
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健診の日程表

はコチラから

「特定健診」は、お近くの病院やクリ

ニックでも受診できます。申込は直接、

病院まで。

集団健診で受ける方は、令和3年度版

健診ガイド【集団健診】P3をご覧くださ

い。

※予約が必要です。
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 個別健診を受診する方は、事前に下記の指定医療機関へご予約下さい。期間後半は予約が混み合いますので、早めの受診をお願いします。

特定健診は、下記の他に県内多数の医療機関で受診できますので、市役所（健康推進課）または受診希望の医療機関へお問合わせ下さい。

受診期間：特定健診（国保加入者）、人間ドック、がん検診、長寿健診、健康診査⇒令和4年(2022年）3月31日まで。

特定健診（国保以外の方）⇒加入している健康保険にお問合わせ下さい。

肺がん・ 大腸 子宮頸

レントゲン 胃カメラ 結核 がん がん マンモ（１方向） マンモ（２方向）

全額 1,400円1,300円2,500円3,000円3,000円

Fクリニック沖縄

☎850-5577

Joyレディースクリニックくもじ

宮良クリニック

☎878-3311

※１ 各がん検診の自己負担額は各医療機関の検診料金から市補助額が差し引かれています。検診料金が市補助額以下の場合は無料です。

※２ 市内２医療機関において、40歳以上の生活保護受給者は、健康診査、胃がん（レントゲンのみ）、肺がん・結核、大腸がん検診を

　　 無料で受診できます。受診の際は、生活保護受給証明書を必ずご持参下さい。

※３ ハートライフ病院でのがん検診については、特定健診等の基本健診とセットでの受診です。毎月第４土曜日はレティースデーとなっています。

―
☎851-0501

みんなのクリニック
○ ― ― ―

☎840-3733

市の補助額　（差し引いた額です） 6,000円

― ―
直接窓口にて予約

3,700円4,000円

― ―

豆の木クリニック
○

無料
☎997-3702

― ― ―

7,200円 1,020円 570円

― 4,700円 ― 750円

― ― ―

― ―

―

600円

―

1,570円1,450円

3,900円

8,564円

―

―

1,570円 570円

820円

主な指定医療機関
特定健診

長寿健診

健康診査

がん検診自己負担額（市補助額を差し引いた額）　※１

市

内

糸満協同診療所 ※2
○ 無料 ―

1,000円 450円 ― ― ―
※7月～８月健診不可　 　　　☎992-0089

西崎病院 ※2
○

無料 無料 ―

― ―
☎995-3030

ひめゆりクリニック
○

―

2,500円 ― ―
☎995-3511

無料 ― ― ―
☎851-3347

かみや母と子のクリニック
― ― ―

がじまる診療所
○ ― ― ―

―
☎995-3377

みなみしまクリニック
○ ― ―

かみやクリニック
○ ― ― ―

― ― ― ― ―
☎840-3730

☎992-4850

那覇市医師会  生活習慣病検診センター
○ 3,900円

600円

☎868-9331

小禄病院

― ―

―

豊見城中央病院
○ 5,000円7,200円 910円 570円 ― ―

☎852-2000

○
☎857-8713

とよみ生協病院
○

474円 126円 ―

豊見城中央病院附属健康管理センター
○ 人間ドックのみ

―

2,000円 ―

―
兼島医院

○

1,900円
超音波含む

850円

1方向
1,950円

2方向

人間ドックのみ
3,000円
超音波含む

3,050円

 1 方向

3,050円

2方向

4,120円

人間ドックのみ 人間ドックのみ

800円

―

2,500円
2方向

―― ―

570円
☎850-9003

1,900円
超音波含む

300円

1方向
2,500円

2方向☎889-6429

700円
1,900円
超音波含む

―
2,500円

2方向☎998-0309

沖縄県健康づくり財団
○ 3,020円9,400円

南部徳洲会病院
○ 6,000円8,000円1,600円

2,500円

 1 方向
2,500円

2方向☎836-7433

460円
800円
超音波含む

―
3,050円

2方向☎870-3730

沖縄赤十字病院
○ ― ―

ハートライフ病院 ※３
○ 5,000円人間ドックのみ 1,350円

2,500円
2方向

―
300円

1方向☎885-5131

琉生病院
○ 2,250円

乳がん胃がん

― ― ―
2,770円

2方向☎884-7824

那覇西クリニックまかび
― ― ― ―

― ― ― ―
2,770円

2方向☎858-5557

―
1,750円
超音波含む

― ―
☎998-0011

―

※人間ドック受診時に「特定健診受診券」と「がん検診受診券」の補助を使うことができます。

※国保加入者で人間ドックを受診した方の健診結果は、健康推進課から説明を行いながらお返しします。

― ― ― ― ― ―
2,500円

1方向

2,500円

2方向

市

外

那覇西クリニック
○ ― ―

空の森クリニック
― ― ―

☎943-2500
4,650円
超音波含む

― ― 1,900円

― ―

― ― ― ― ―
3,000円
超音波含む

― ―

○ ― ― ― ―
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5 月 25 日 火 　新屋敷区公民館 120名

5 月 26 日 水 　武富公民館 60名

5 月 28 日 金 　座波公民館 60名

6 月 1 日 火 　西川町公民館 60名

6 月 8 日 火 　農村環境改善ｾﾝﾀｰ 120名

6 月 15 日 火 　大川区公民館 60名

7 月 1 日 木 　南区公民館 60名

7 月 7 日 水 　農村環境改善ｾﾝﾀｰ 120名

8 月 13 日 金 　農村環境改善ｾﾝﾀｰ 120名

8 月 18 日 水 　真壁ｺﾐｭﾆﾃｨｾﾝﾀｰ 60名

8 月 25 日 水 　農村環境改善ｾﾝﾀｰ 120名

9 月 1 日 水 　社会福祉センター 120名

9 月 7 日 火 　西崎陸上競技場会議室 60名

9 月 8 日 水 　西崎陸上競技場会議室 60名

9 月 22 日 水 　西崎陸上競技場会議室 60名 7/15～8/1 8/4～8/5

10 月 14 日 木 　米須ｺﾐｭﾆﾃｨｾﾝﾀｰ 60名

10 月 22 日 金 　喜屋武ｺﾐｭﾆﾃｨｾﾝﾀｰ 60名

9 月 12 日 日 60名 7/15～8/1 8/4～8/5

10 月 24 日 日 120名 9/1～9/209/28～9/29

11 月 20 日 土 120名 10/1～10/1710/20～10/21

12 月 25 日 土 　農村環境改善ｾﾝﾀｰ 120名 11/1～11/1411/17～11/18

※９月１２日（日）は女性限定となります。ご注意ください。

健 診 日 健 診 会 場

9/1～9/2

平
　
　
日

土
　
日

4/14～4/15

4/19～4/20

4/26～4/27

5/19～5/20

7/7～7/8

7/12～7/13

7/12～7/257/28～7/29

8

時

30

分

10

時

30

分

健診
受付
時間

8
時
30
分

10
時

定員
　電　話
予 約 期 間

インターネット

予 約 期 間

4/1～4/11

4/1～4/14

4/10～4/22

4/30～5/14

6/18～7/4

8/13～8/29

6/25～7/7

～

～

ἧὟ ˎ

受付時間は、予約期間中の

　左の日程表から受診する日をお選

びください。

　平日、土日どちらの会場でも受診で

きます。

沖縄県健康づくり財団

☎　098-889-6492

8：30～16：00

　左の日程表の予約期間中に

　電話予約してください。

年内での健診・検診をお勧めし
ます。受診はお早めに

早く申し込みたい方は

ｲﾝﾀｰﾈｯﾄ予約がおすすめです

沖縄県健康づくり財団

（http://www.ganjuu.or.jp）

↓申込期限を過ぎてしまったときは↓

糸満市健康推進課　840-8126

　　　予約の受付は、6月15日（火）

　　　から開始します。

　婦人がん検診は、２年に1度の検診です。対象者

（4月1日時点で偶数年齢の女性）には５月頃

に受診券を発送します。

☎　098-840-8126

定員に達し次第、予約を終了します。

　左の日程表から受診する日をお選

びください。

　どちらの会場でも受診できます。

糸満市役所 健康推進課

（受付時間は、平日の 9時～17時）

7 月 13 日 火 先着４０名

7 月 14 日 水 先着４０名

7 月 19 日 月 先着４０名

7 月 20 日 火 先着４０名

7 月 21 日 水 先着４０名

7 月 26 日 月 先着４０名

7 月 27 日 火 先着４０名

7 月 28 日 水 先着４０名

7 月 29 日 木 先着４０名

8 月 2 日 月 先着４０名

8 月 3 日 火 先着４０名

8 月 4 日 水 先着４０名

9 月 12 日 日
9/12のみ予約方法が違います。

ご注意！
先着４０名 7/15～8/1 8/4～8/5

※子宮頸がん検診を受診される方は生理日を避けて受診してください。

※検診当日はゆったりとしたフレアスカートを着用するか、バスタオルをご持参ください。

子
宮
頸
が
ん
・
乳
が
ん
検
診

農村環境改善ｾﾝﾀｰ

検 診 日 検 診 会 場
乳がん検診
定　員

　社会福祉ｾﾝﾀｰ

電
話
の
み
受
付

8時30分

～10時30

分

検診
受付時間

30分

～

14時

13時

30分

乳がん検診
　電話予約期間

6/15～
（火）

ˎ ˔ ⱳ
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９月12日(日)のみ

予約先が別です。

↑上記の集団健診

をご覧ください。

９月12日（日）は

女 性 限 定 の

レディース健診です。

特定健診・胃・肺・大腸

・乳・子宮

 



健　康　診　査

自己負担額

20歳～39歳

40歳～74歳
75歳以上

1.身長、体重測定

2.尿検査

3.血液検査
4.血圧問診

5.腹囲測定

6.診察

健診の対象者

健診の内容

☆【女性の方へ】生理日に受診される方は、尿検査が実施で

きない場合があります。

☆【今年75歳になられる方へ】誕生日以降に健診を受ける

場合は「長寿健診受診券」が必要です。

☆【40歳以上で、社会保険加入の方】加入先の社会保険

より検診の案内があります。糸満市では受診券の発行ができ

ません。

☆【社会保険加入の方】加入されている保険により料金が発

生する可能性があります。詳しくは加入している医療保険者へ

お問い合わせください。

一般健診

特定健診

長寿健診

 約7,000円の健診が

　　　　無　料！！

　
※健診で糖尿病、動脈硬

化、脂質異常など、今後、

生活が不自由になるかもし

れない生活習慣病の兆候

を見つけます。

A：国保以外の保険に加入している40～74歳のかたは、加入

している健康保険（協会けんぽ等）へお問い合わせください。

Q　国保以外の保険に加入している人は、

　　特定健診を受けられないの？

Q　健診は毎年受けないといけないの？

A：毎年健診を受けることが大切です。

去年、健診を受けて大丈夫だった人も、自分の知らない間に体

は変化していきますので毎年の健診が重要になります。

Q　職場健診もあるけど、市民健診も受けるの？

A：職場などで健診を受けられる方は、国保に加入している方

でも職場健診を優先して受けてください。

　健診結果の写しを健康推進課へご提供をお願いします。

（無料で保健相談できます。）

胃・大腸・肺がん検診

集団健診 個別健診

胃がん バリウム 800円 ２ページ

肺がん

胸部レントゲン 500円 ２ページ

喀痰検査 500円 －

☆受診券について、国保の方は保険証に付いています。　国

保加入以外の方は、4月頃に受診券を送付します。届いてい

ない時は健康推進課（840-8126）までお問い合わせくだ

さい。

☆個別健診の自己負担額は、２ページの「個別健（検）

診（指定医療機関一覧）」を参照してください。

※注意事項

　　胃がん検診を受ける方は当日の朝、食べ物・飲み物・飴・

　　ガム・タバコなどは召し上がらないでください。

検診名 検査方法
自己負担額

大腸がん 便潜血検査 400円 ２ページ

婦人がん検診

２年に１度の補助です。
※婦人がん検診のみ年齢は４月１日時点です。

集団健診 個別健診

○20歳の方には「子宮頸がん検診クーポン券」　(Ｈ12.4.2～Ｈ13.4.1)

○40歳の方には「乳がん検診クーポン券」　(Ｓ55.4.2～Ｓ56.4.1)

☆乳がん、子宮がんの補助対象者は

　４月１日時点で偶数年齢の女性です。

☆対象者には ５月頃に 受診券を送付します。

　【4月1日時点の年齢が20歳、40歳の方】　無料で婦人が

ん検診が受けれられるクーポン券を5月頃に送付します。

子宮頸がん 頸部細胞診 1,000円 ２ページ

乳がん マンモグラフィ 1,000円 ２ページ

自己負担額
検診名 検査方法

歯周病検診

検診場所 検査方法

市内の指定

歯科医院
口腔内検査

☆歯周病検診の実施機関については、対象者にお送りする

受診券（ハガキ）をご覧ください。

☆対象者には 6月頃に 受診券を送付します。

1,000円

自己負担額
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