
協会けんぽ被扶養者のみなさまへ

札幌市が実施する集団(巡回)健診会場でも特定健診を受けられます

令和6年度札幌市住民集団健康診査日程(北区)

実施日

月

5月

5月

日

5月

10日

5月

曜

10日

5月

14日

受付時間

5月

16日

5月

16日

9:30~11:30

22日

5月

13:30~15:00

6月

22日

9:30~H:00

6月

30日

9:30~11:30

7月

21日

13:30~15:00

21日

7月

9:00~H:00

7月

16日

13:30~15:00

7月

18日

13:30~15:00

区民センター

北区民センター

7月

18日

篠路西部会館

9:00~11:00

28日

7月

13:30~15:00

屯田地区センター

8月

30日

9:30~11:00

屯田地区センター

8月

30日

実施会場

新川地区会館

9:30~H:00

8月

13:30~14:30

2日

新川地区会館

8月

2日

新琴似三和福祉会館

9:30~11:00

8月

9日

プラザ新琴似

9:00~11:00

8月

20日

13:30~15:00

プラザ新琴似

8月

22日

烈々布会館

9:00~11:00

8月

22日

13:30~15:00

第四太平会館

8月

28日

拓北会館

9:30~11:00

9月

29日

篠路コミュニティセンター

9:30~11:00

9月

29日

麻生地区会館

9:30~11:30

9月

Ⅱ日

13:30~15:00

麻生地区会館

9月

13日

協会けんぽの

加入者(ご家力知は

自己負担無料です。

十軒会館

9:30~11:00

9月

13日

篠路こまどり会館

9:30~11:30

10月

19日

13:30~15:00

札幌創成高等学校

10月

19日

屯田二番通東会館

9:30~11:00

10月

25木西6丁目 1-1

北25条西6丁目1-1

拓北あいの里地区センター

1日

9:30~11:00

10月

篠路3条2丁目1-68

13:30~15:00

拓北あいの里地区センター

1日

10月

屯田5条6丁目3-21

3日

新川地区会館

9:00~11:00

10月

会場住所

屯田5条6丁目3-21

13:30~15:00

3日

篠路駅前団地福祉会館

10月

新川1条4丁目4-26

5日

篠路駅前団地福祉会館

9:30~11:00

10月

新川1条4丁目4-26

21日

13:30~15:00

新琴似南会館

Ⅱ月

新琴似7条14丁目1-17

21日

拓北あいの里地区センター

9:30~11:00

Ⅱ月

新琴似7条4丁目1-3

31日

13:30~15:00

拓北あいの里地区センター

Ⅱ月

新琴似7条4丁目1-3

Ⅱ日

拓北ひまわり会館

9:30~11:00

Ⅱ月

百合が原11-194

19日

9:30~11:30

内外太平会館

Ⅱ月

太平9条7丁目5-フ

19日

13:30~15:00

新川公園会館

Ⅱ月

あいの里4条6丁目26

20日

新琴似西会館

9:30~11:00

Ⅱ月

篠路3条8丁目11-1

20日

13:30~15:00

新琴似双葉福祉会館

12月

25日

北39条西5丁目3-5

新陽会館

9:30~11:00

12月

25日

北39条西5丁目3-5

13:30~15:00

豊明高等支援学校

12月

篠路町上篠路312

2日

9:30~H:30

麻生地区会館

12月

篠路7条4丁目2-45

13:30~15:00

2日

麻生地区会館

12月

北29条西2丁目1-1

9日

プラザ新琴似

9:30~11:00

12月

屯田5条2丁目4

13:30~15:00

9日

12月

あいの里1条6丁目1-1

10日

新川会館

9:30~11:30

拓北あいの里地区センター

12月

あいの里1条6丁目1-1

13:30~15:00

Ⅱ日

屯田地区センター

12月

新川1条4丁目4-26

Ⅱ日

9:30~11:00

北区民センター

12月

篠路5条4丁目1-20

13:30~15:00

16日

北区民センター

篠路5条4丁目1-20

16日

1月

9:30~H:00

幌北会館

新琴似2条2丁目10

18日

1月

麻生地区会館

9:30~11:00

2月

あいの里1条6丁目1-1

24日

18:00~19:00

プラザ新琴似

2月

あいの里1条6丁目1-1

26日

プラザ新琴似

9:30~11:00

拓北7条3丁目1-18

13:30~15:00

拓北ひまわり会館

2日

■特定健診や同封の受診券(セット券)についてのお問い合わせ先:協会けんぽ北海道支部電話(011)726-0352

■巡回健診のお問い合わせ先:公益財団法人北海道結核予防会札幌複十字総合健診センター電話(011)252-5266

※上記の口程にっいては予約不要です。セット券と健康保険証をご持参のうえ、受付時間内にお越しください。

※北海道結核予防会が実施してぃる健診は、特定健康診査及び札幌市肺がん検診に加ます。
※午前と午後一日を通して実施する会場については、午後が比較的すいておりますので、午後もご利用ください。また午前に受診者が集中し

混み合う場合がありますが、その際には当日の会場等の状況により午後からの受診をお願いする場合がありますので、予めご了承ください。

太平10条4丁目8-17

2日

新琴似北会館

9:30~11:00

新川西3条6丁目4-12

18:00~19:00

新川西会館

新琴似3条8丁目1-45

鉄西会館

9:30~H:00

新琴似9条14丁目4-10

太平百合が原地区センター

9:30~11:30

北26条西15丁目4

13:30~15:00

篠路駅前団地福祉会館

西茨戸4条1丁目1-1

屯田団地会館

北39条西5丁目3-5

横新道会館

北39条西5丁目3-5

新琴似三和福祉会館

新琴似7条4丁目1-3

新琴似三和福祉会館

北25条西13丁目 1-18

北区民センター

あいの里1条6丁目1-1

北区民センター

屯田5条6丁目3-21
北25条西6丁目1-1
北25条西6丁目1-1
北17条西5丁目1-フ
北39条西5丁目3-5
新琴似7条4丁目1-3
新琴似7条4丁目1-3
拓北7条3丁目1-18
新琴似Ⅱ条5丁目1-14
新川3条16丁目2-フ
北10条西4丁目 1-12
太平12条2丁目1-17
篠路5条4丁目1-20
屯田3条4丁目Ⅱ-17
篠路2条6丁目1-13
新琴似7条14丁目1-17
新琴似7条14丁目1-17
北25条西6丁目1-1
北25条西6丁目1-1
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令和6年度札幌市がん検診のご案内

協会けんぽは札幌市と連携して市民の皆さまの健康増進に取り組んでいます!

このチラシは協会けんぽに加入している方の被扶養者向けのご案内です。
札幌市では、市内にお住まいで、職場等でがん検診を受ける機会のない方を対象にがん検診を実施しています。

◎各検診データにつきましては、札幌市力断テう健康増進事業に活用する場合があります。
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※札幌市がん検診と協会けんぽの特定健診とは別の検診です
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満50歳以上で
原則※偶数歳の方

(2年に 1回)
※直前の偶数歳時に札幌市胃

がん検診を受診していない奇

数歳の方は受診可能です。
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胃部エツクス線検査

問診

胃部エックス線検査

(バリウム検査)

内視鏡検査
問診

内視鏡検査

満40歳
以上の方

(1年に 1回)

満20歳以上で
原則※イ吊数歳の女性

(2年に 1回)
※直前の偶数歳時に札幌市子

宮がん検診を受診していない

奇数歳の女性は受診可能です。

1'

、瓢゛捷

問診

便潜血検査(2日法)

0地区会館等(町内会回覧板等で予約)

0各区保健センター等(予約制)

0北海道対がん協会札幌がん検診センター※1

0実施医療機関※3

0北海道対がん協会札幌がん検診センター※1

0実施医療機関※3

1

"゛冒

満40歳以上で
原則※偶数歳の女性

(2年に 1回)
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①問診・視診・子宮頸部の

細胞診・内診

②子宮体部の細胞診

(医師の判断により実施)

0北海道対がん協会札幌がん検診センター※1

0実施医療機関※3

※直前の偶数歳時に札幌市乳

がん検診を受診していない奇

数歳の女性は受診可能です。

1・ー-1

1,100円

1,700円

1,400円

2,100円
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0地区会館等(町内会回覧板等で予約)

0各区保健センター等(予約制)

0北海道対がん協会札幌がん検診センター※1

0実施医療機関※3

問診

乳房エックス線検査

(マンモグラフィ検査)

40歳代:2方向撮影

50歳以上:原則笑1方向撮影
X医師の判断により2方向撮影とする場合あり

超音波検査

※マンモグラフィ検査の受診時

に、超音波検査に同意した満40

歳~満49歳の女性が対象

翻札幌市がん検診のお問い合わせ先
一般的なお問い合わせ:札幌市コールセンター(年中無休8時~21時)
担当:札幌市保健福祉局ウエルネス推進部がん検診担当電話(011)
■特定健診や同封の受診券(セット券)についてのお問い合わせ先
協会けんぽ北海道支部電話(011) 726-0352

'、、

2方向撮影 1,300円

1方向撮影 1,100円

2方向撮影 1,800円

1方向撮影 1,400円

皇^

その他の検査

満40歳以上の方
a年に1回)
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0北海道対がん協会札幌がん検診センター※1
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、ミ海
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0実施医療機関※3

器症'
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0北海道対がん協会札幌がん検診センター※1

0実施医療機関※3

J ■■

0北海道対がん協会札幌がん検診センター※1

満40歳の方
(生涯に1回)

①問診・胸部エックス線検査

②曙疫細胞診

(問診の結果により実施)

800円

満50歳~満69歳で

原則叉偶数歳の男性

(2年に 1回)
※直前の偶数歳時に札幌市前

立ル泉力tん検査を受診していない

奇数歳の男性は受診可能です。

①

①+②

無料

400円

0実施医療機関※3

1,100円

2,200円

3,200円

3,500円

900円

1,000円

●実施医療機関の予約連絡先

※1 住所:東)北26条東14丁目各748-5522 (予約制)

※2 住所:北)北8条西3丁目札幌エルプラザ5F 台700-1331(予約制)
■予約は医療機関等へ直接お申込みください。

予約時に、「札幌市がん検診を受診したい」とお伝えください。

500円

問診

血液検査

・血清ぺプシノゲン検査

・へりコバクターピロリ抗体検査

0北海道対がん協会札幌がん検診センター※1

0実施医療機関※3

(011)
1-351

222-4894

4

亜検診に持参するもの氏名、年齢、住所を確認できるもの(健康保険証等)※胃がん検診(内視鏡検査)受診の場合は、健康保険証必須

詔札幌市がん検診対象者のうち、上記対象年齢で費用が免除される方【確認害類】

市・道民税非課税世帯の方【市・道民税課税証明書 a8歳以上の世帯員全員分)、または65歳以上で保険料段階が第1、2、3段階の介護保険料納入通亥口書等】1

生活保護世帯の方【生活保護受給証明書、生活保護世帯健康診査受診券】2

満65~69歳の方で、後期高齡者医療被保険者の方【後期高齢者医療被保険者証、後期高齢者健診受診券】3

満70歳以上の方【70歳以上であることが証明できるもの・一健康保険証等】4

中国残留邦人等支援給付世帯の方【本人確認証】5

0地区会館等(住民集団健診時に併せて実施、予約不要)

0地区会館等(町内会回覧板等でご案内の日程、予約不要)

0各区保健センター等(集団検診時、予約不要)

0北海道結核予防会札幌複十字総合健診センター※2

0北海道対がん協会札幌がん検診センター※1
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問診

血液検査(PSA検査)

."ー'?'寺

①

①+②

①

①+②

400円
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