
町田市に住民票がある方は、ご加入の健康保険や勤務先、学校、人間ドックなどで受ける機会の

ない健診・検診を       受けられます。(対象年齢は2020年 3月 31日 時点の年齢です。)

自己負担金

肝炎ウイルス検診
自己負担金

胃
Q漁饒凩妙牌診

自己負担金    (※ )

已
・鍵裁

h=
内容 身体診察、血圧、尿検査など

対象 18歳 ～39歳の職場等で健診の機会がない方

期間 18歳～39歳の方は2019年 4月 1日 ～2020年 3月 31日

その他の方は受診券ごとに異なります。詳細は2ページをご覧ください

内容 血液検査 (B型・C型肝炎ウイルス検査 )

対象 40歳以上で過去に肝炎ウイルス検査を受けたことが無い方

期間 2019年 4月 1日 ～2020年 3月 31日

内容 血液検査 (ヘリコバクター・ピロリ抗体、血清ペプシノゲン)

対象 30歳以上で過去に胃がんリスク検診を受けたことが無い方

期間 2019年 5月 31日 ～2020年 2月 29日

内容 免疫便潜血検箆 日法

対象 40歳以上の方

期間 2019年 5月 31日 ～2020年 2月 29日

乳がん検診
自己負担金    (※ )

子宮頸がん検診
自己負担金 (※ )

内容 マンモグラフィ(手L房エックス線検査 )

対象 40歳以上で偶数年齢の女性

期間 2019年 4月 1日 ～2020年 3月 31日

内容 視診・内診・細胞診

対象 20歳以上で偶数年齢の女性

期間 2019年 4月 1日 ～2020年 3月 31日

※自己負担金が免除になる方については6ページをご覧ください。

②受診 ③結果説明
①予約

実施医療機関に

町田市代表電話 TEL042-722-3111 鳳『 ;罵奪
=ま

ダ
=孟
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問診、身体計測 (身長口体重口BMI口 腹囲)、 身体診察 (聴診など)、 血圧測定、尿検査 (尿糖口尿蛋白)

血 液 検 査 (HDLコ レステ ロー ル ロLDLコ レステ ロー ル・中 性 脂 肪
口血 糖 値

口HbAlc・ AST・ AL丁・ γ―GT)
>以下の検査項目は、医師の判断により実施される選択項目です。
腎機能検査、貧血検査、心電図検査、眼底検査、胸部エックス線検査 (65歳以上の方は、結核健診として
原則実施 )

年度末年齢が40歳 以上で、下記健診対象者以外の方は、町田市成人健康診査を受けることができません。
ご自身が加入している医療保険者にお問い合わせください。

◆ 健診結果を生活習慣の見直しや治療に役立てましょう

成人健康診査では、自分が気づいていない部分を含めた、ご自身の健康状態を確認することができます。
また、メタボリックシンドローム(内臓脂肪症候群)のリスク判定を行います。メタボリックシンドロームとは、
内臓脂肪がたまった状態に高血圧・高血糖・脂質代謝異常が組み合わさり、心臓病や脳卒中などの動
脈硬化性疾患をまねきやすい病態のことをいいます。
健診結果について、医師とよくご相談の上、今後の生活習慣の見直しや治療にお役立てください。
結果説明時に配布されるリーフレット「お役立ちガイド」も合わせてご活用ください。

・1警讐稽iふ握f響野電宣重橿曳亀ぁっても、経年の健診結果がどのように変化しているか確認するこ
とが大切です。小さな体の変化に気づき、早めに改善策を実行することで、生活習慣病を未然に防
ぐことも可能になります。健診は毎年受けましょう。

成人健康診査受診券
問診票

健康保険証

40歳～74歳

町田市国民健康保険
加入者

■4～ 9月 生まれの方
受診券送付日:5月 31日

受診期間 :受診券が届いた日
～2020年 1月 31日

■10～ 3月 生まれの方
受診券送付日:6月 28日

受診期間 :受診券が届いた日
～2020年 2月 29日

>2019年 度中に75歳になる方は、
受診券送付時期が異なる場合が
あります。

保険年金課

保険給付係
TEL042-724-2130
FAX 050-3101-5154

後期高齢者医療制度
加入者

40歳以上

生活保護受給者

中国残留邦人等
支援給付受給者

成人健康診査受診券
問診票

健康推進課
丁EL042-725-5178
FAX050-3101-4923

18歳～39歳
健診を受ける機会のない方

健康保険証、運転免許証
マイナンバーカード等の

身分証明書

受診期間 :2019年 4月 1日

～2020年 3月 31日
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※ 1

※ 2

町田市では、成人健康診査及びがん検診等の受診に際して、自己負担金を設定しておりますが、所得状況等に応じて、一

部自己負担金を免除しています。

対象となる方が免除を受けるためには、受診時に市が指定する証書 (下表参照)を提示する必要があります。

「2018年度住民税非課税世帯」とは、2017年中の所得に基づき、2018年 1月 1日 時点の住所または居所で課税される

住民税について、世帯全員(2018年 1月 1日 時点18歳以上)が非課税 (被扶養者を含む)であることをいいます。世帯の

うち一人でも課税されている方や、未申告の方がいる場合、免除とはなりません。また、自己負担金は2019年 4月 1日 を

基準日として判定します。以降の変更 (世帯の異動や申告等の結果)は反映しません。

健康保険証、運転免許証、マイナンバーカード等の身分証明書の提示により免除となります。

加入している健康保険、年齢等に応じて必要な証書が異なります。受診後の提示や下表にない証書の提示では免除とは

なりません。

【成人健康診査受診券について】
・成人健康診査受診券の記載には課税情報等を反映しています。無料の記載がない方は上記要件に該当しないため、自己

負担金免除申請をしても免除とはなりません。
・成人健康診査受診後に返却される成人健康診査受診券の下部(切 り取り線から下)のみの提示でも免除を受けることがで

きます。大切に保管ください。

・成人健康診査受診券が届く前にがん検診を受ける場合、または成人健康診査受診券の下部を紛失した場合(下部のみ

の再発行はできません。)は別途手続きが必要となるため、健康推進課へご連絡ください。

【自己負担金免除審査について】
【注意】申請手続きには、「自己負担金免除申請書」の提出から約2週間かかります。(受診後の申請は不可)

1.「 自己負担金免除申請書」に必要事項をご記入の上、健康推進課へ郵送またはご持参ください。

「自己負担金免除申請書」は町田市ホームページ(※ )からダウンロードするか、郵送をご希望される場合は健康推進

課へご連絡ください。

※ 町田市ホームページ 医療・福祉>医療・健康づくり>がん検診等>成人健康診査・がん検診等の自己負担金の免除について

【(2018年 1月 2日 以降)転入された方や世帯に転入された方がいる場合について】
2018年度1月 1日 時点の住所地で発行される2018年度非課税証明書 (原本)を全ての対象者分提出・提示していただく必要があります。詳細
は、「自己負担金免除申請書」の裏面または町田市ホームページをご確認いただくか、健康推進課へお問い合わせください。

2.市で申請内容を審査し、「自己負担金免除申請審査結果通知書」をご自宅に郵送します。

鰈
難

=

自己負担金免除申請
審査結果通知書

無料の記載がある

成人健康診査受診券(下部)

無料の記載がある

成人健康診査受診券

(下部)

保護受給証明書
無料の記載がある

成人健康診査受診券(下部)

中国残留邦人等支援給付
受給証明書

自己負担金免除申請

審査結果通知書
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― なかまち内科・外科医院

― 都南産婦人科

― 高倉胃腸科外科医院

_森・碁
‐ 吉良医院
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ー 飯田内科クリニック

ー 町田東ロクリニック

‐ 町田駅前内科クリニック

町田整形外科

― いしかわ内科クリニック

ー 旭 町

内山胃腸科

― 町田胃腸病院

― 町田クリニック
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‐  学園ノヽ―トクリコンク           725‐8468
-  71ヽ泉医院                  725-8411

たまがわ医院         720-3888
‐  カロ藤医院                  732-8566
-  野口整形外科              723-2203

1′ ‖クリニック                725-8207
‐  岩崎整形・形成外科クリニック    726-1505
- 三輸縁山

鶴が丘ガーデンホスピ初レ   044‐988-3121

-  鈴木内科医院           044-988-7057
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735-5777   ● e  ―  ―  ―  ―

737-7373 ● 00● ● ―

糟 原 町

― 青木医院

相原医院

‐ 武蔵岡診療所

― 上相原病院

770-4114  ● 0 0 ● ●  ―

773-6724  ● 0 0 ● ●  ―

782-6001  ● 0 0 ● ●  ―

7829311 ● ● 0● ● ―

736-7720 ● 00● ● ― ―

737-3860  ● e e ● ●  ―  ¨
■■■‐  |・ ■‐‐ ‐|  |■・■■| .||■ |■ |■

791‐ 1545 ● 00● ● ― ‐
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792-0033  0 0 0 ● ●  ―  ―

791-2088  ● 0 0 ● ●  ‐  ―

789‐ 0502  ● e o ● o  ―  ―

789-8100  ● ● ● ● ●  ―  ―

793-7776  ● e  ― ● ●  ―  ―

791-3465  ● 0 0 ● 0  ‐  ―

―町田市外 (乳がル由惨のみ)

」A麟 管理センターさがみはら   772‐ 3296  ‐

― 神奈川県相模原市緑区橋本

ヘルス・サイエンス・センター     740-6200  -
― 神奈川県相模原市南区相模大野

長津田厚生総合病院      045‐ 981-1205

神奈川県横浜市緑区長津田

新百合ヶ丘総合病院      0120-700-098

神奈川県川崎市麻生区古沢都古

※曜日・時間帯等、詳細は各医療機関へお問合せ

ください。
※複数の健診・検診を行つている医療機関では、

同時に受診することが可能ですが、乳がん 。子

宮頸がん検診など同時受診が難しい場合もあり

ます。事前に医療機関へご確認ください。

※町田市民病院では、成人健康診査及び
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各種検診を実施していません。



市が行うがん検診は、がん検診による利益 (がんによる死亡率減少効果)が不利益 (不必要な検査や治療を招く可能性
等)を上回ることが求められます。下記対象外となる方は、ご自身のためにも別途かかりつけ医等にご相談ください。

勤務先・人間ドックなどで受ける機会がある方は町田市の検診対象外となります。

胃がんリスク検診(ABC検診)

①過去に胃がんリスク検診(ABC検診)及び同等の検査を受け
たことがある方

②ピロリ菌除菌治療を過去に受けた方
③食道・胃・十二指腸に関する疾患で、経過観察中・治療中の方
④胃切除後の方
⑤胃がんの手術を受けた方(検診医とご相談ください。)

⑥プロトンポンプ阻害薬(胃酸の分泌を抑える薬)を2ヶ月以内に
月長用された方

⑦腎不全または腎機能障害のある方(血清クレアチニン30mg/引以上)

肝炎ウイルス検診
①過去に肝炎ウイルスの検査を受けたことがある方
②現在または過去に肝炎治療を受けている方
ただし、B型またはC型いずれか一方の検査・治療のみ受けて
いる場合は、検査・治療を受けていないもう片方の検診は受け
ることができます。

大腸がん検診
①大腸に関する疾患で、経過観察中・治療中の方
②大腸に関する自覚症状(便に血が混じる、黒色便が出るなど)

がある方

乳がん検診
①乳房に関する疾患で、経過観察中・治療中の方
②乳房に関する自覚症状(しこりがある、乳頭からの出血など)

がある方
③妊娠中または妊娠の可能性がある方
④授乳中または卒亭L後半年未満の方
⑤豊胸手術・水頭症シャント術を受けている方、ペースメーカー
を装着している方

⑥自力で立位を保てない方

手菫機が姦穣簸
①子宮に関する疾患で、経過観察中・治療中の方
②子宮に関する自覚症状(不正出血など)がある方

前立腺がん検診
①前立腺に関する疾患で、経過観察中・治療中の方
②前立腺に関する自覚症状(尿が出にくい、頻尿、残尿感な
ど)がある方

③男性型脱毛症治療薬フィナステリド(プロペシア錠)または
デュタステリド(ザガーロカプセル)を服用されている方
(服用されている方は泌尿器科へご相談ください。)

健康保険証、運転免許証、マイナンバーカード等の身分証明書

①胃がんリスク検診の対象年齢は「35歳以上」から「30歳以上」に拡大し、自己負担金免除の対象者が「30歳及び
40歳」(※ )に変わります

胃がんの発生に深く関わっているピロリ菌は、幼少期に
感染し、成人になつてからの感染は稀であるといわれて
います。そのため、若い世代への胃がん対策口受診勧奨
をおこなうために変更します。

②子宮頸がん検診の対象者が、「20歳以上の女性」から「20歳以上で個数年齢の女性」(※ )に変わります

子宮頸がん検診(細胞診等)は、死亡率減少効果があることが明らかになつており、厚生労働省の「がん予防重点
健康教育及びがん検診実施のための指針」においても、2年に 1度の子宮頸がん検診が推奨されています。
そのため、町田市でも子宮頸がん検診対象者を「20歳以上で偶数年齢の女性」に変更 します。

昨年度、乳がん検診または子宮頸がん検診を受けることができなかった奇数年齢の女性の方は、「町田市がん検診
特例措置」の申請により、受けることができます。

【注意】・申請手続きには、「町田市がん検診特例措置申請書Jの提出から約2週間かかります。 受診後の申請は不可。
口特例措置の手続きなく奇数年齢の方が乳がん検診または子宮頸がん検診を受けた場合、検診費用は全額自費
となる場合があります。

1.「町田市がん検診特例措置申請書」に必要事項をご記入の上、健康推進課へ郵送またはご持参ください。
「町田市がん検診特例措置申請書」は町田市ホームページ(※ )からダウンロードするか、郵送をご希望される場
合は健康推進課へご連絡ください。
※町田市ホームページ 医療・福祉>医療・健康づくり>がん検診等>町田市がん検診特例措置について

2.市で申請内容を審査し、結果をご自宅に郵送します。審査結果が「受診可」の方は、「受診可」の通知が手元に届い
てから実施医療機関へ予約を行つてください。予約の際に、「特例受診番号」を伝えていただく必要があります。

3.次年度以降は偶数年齢になる年度(4月 から翌年3月 までの1年間)ごとにお受けください。

※年度末(2020年3月 31日 )時点の年齢です
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