
（50～74歳）

6,300円

500円

1,000円

750円

6,300円（5,300円）

5,300円

腹部超音波検診（40歳以上）

子宮頸がん検診 子宮頸がん検診（20歳以上） 500円

大腸がん検診（35歳以上） 500円

肺がん（喀痰細胞診検査）検診（35歳以上） 500円

前立腺がん検診（50歳以上）

偶数年齢の方の検診
になります。乳がん検診

乳がん検診（40～49歳）マンモグラフィー2方向撮影 500円

乳がん検診（50歳以上）マンモグラフィー1方向撮影

500円

特定健診

基本健診（20～39歳） 2,000円

特定健診（40～74歳） 1,000円

基本健診（健診当日において75歳以上） 0円

胃がん検診（35歳以上） 500円

胃がんリスク評価（35歳以上） 750円

人間ドック
追加健診
（希望者）

肺がん（喀痰細胞診検査）検診（40歳以上） 500円

検診当日お申し込みく
ださい。

腹部超音波検診（40歳以上） 1,000円

前立腺がん検診（50歳以上） 500円

骨密度検診（35歳以上） 800円

胃がんリスク評価（35歳以上）

人間ドック

35～39歳 6,800円（6,300円）

社会保険本人加入者又は受診券の無い方
17,040円

（40～74歳）

（女性） 社会保険被扶養者
※12,200円程度

（40～74歳）

共済組合被扶養者
※8,500円程度

（40～74歳）

社会保険本人加入者又は受診券の無い方
16,040円

（40～74歳）

実際には 36,630円
かかります。個人負
担金以外は町で負
担します。
※社会保険被扶養
者の方、共済組合被
扶養者の方の自己
負担額はそれぞれ
の保険者より発行さ
れる受診券に記載さ
れている補助料金に
より負担金が変わり
ます。

国民健康保険加入者
5,300円（4,300円）

（40～49歳）

国民健康保険加入者

後期高齢者医療保険加入者
5,300円（4,300円）

（健診当日において75歳以上）

※（　）内金額は、奇数年齢の個人負担額になります。

社会保険被扶養者
※11,000円程度

（40～74歳）

市町村共済組合被扶養者
※7,500円程度

（40～74歳）

呼吸器検診 65歳以上 無料

人間ドック

35～39歳

実際には 25,080円
かかります。個人負
担金以外は町で負
担します。
※社会保険被扶養
者の方、共済組合被
扶養者の方の自己
負担額はそれぞれ
の保険者より発行さ
れる受診券に記載さ
れている補助料金に
より負担金が変わり
ます。

国民健康保険加入者
4,300円

（40～49歳）

国民健康保険加入者

（50～74歳）

後期高齢者医療保険加入者
4,300円

（健診当日において75歳以上）

（男性）

令和７年度舟形町健康診断料金表
検診項目 対象者 個人負担金 備　考

～節目がん検診（無料検診）の対象者について～
下記の方は人間ドックや地域健診でのがん検診（子宮・乳以外）が

無料となります。ぜひ、この機会に受けましょう!

41歳（昭和59年4月2日～60年4月1日生） 無料対象となる検診項目
51歳（昭和49年4月2日～50年4月1日生） ・胃がん検診 ・大腸がん検診
61歳（昭和39年4月2日～40年4月1日生） ・肺がん検診（喀痰細胞診検査）：希望者のみ

・胃がんリスク評価：希望者のみ

〇骨密度検診無料対象者：令和７年度中に40・45・50・55・60・65・70歳になる女性


