
部舗年度砂川市各種健(樹診等の日程表

6月3日(火)~6日(金)・8日田)

実驚日

◆ 6月7日(土)
※詳細は下記をご覧ください

6月9日(月)

◆ 9月30日(火)
※詳細は下記をご覧d塾い

10月1日(水)~4日(土)

6月15日(日)

受付時間

10月5日(日)・6日(月)

フ:00~11:00

フ:00~11:00

子官が'^の曼村は830~

フ:00~11:00

10月30日(木)

健霊

詳細は、クーボ

爺 5月27日(火)

等 9月18日(木)

生年月日

4喰

8:30~14:30
子言が人慈珍の曼付は9.伽~

月曜午前、水曜午後、木曜午前午後

捗 10月31日(金)

平成元(1989)/4/2~平成 2(199のノ4/1

L

45歳

フ:00~11too

子官がん検診の受付は8・30~

フ:00~11:00

詔和59(19餌)/4/2~昭和60(1985)/4/1

孝'触珍

0

50歳

昭和59(1984)/4/2~昭和60(1飴5)/4/1

*ふれあいセンターで行うがん検診は、北海道対がん協会の検診車による検診です。

◆は特定健診と同時に乳がん、子宮類がん検診を受けることができる日にちです。ただし、
鯵は女性限定のバスツアー検診になります。詳細は右枠でご確認ください。

0

0

月~木曜日

フ:00~11:00

*記載の日程の他にもがん検診のみ実施する機会があります。詳細は、『広報すながわ 4月1日号』に折込みの日程表をご覧ください。

830~14:30

子宮がん稜診の受付は900~

各がん検診センターの開館日

月・火・木・金

0

0

0

0

0

装診

健(検)診の内客・料金鰯詳細

コエ

ツ

クノ
ス

0

0

昭和54(197g)/4/2~昭和55(198のノ4/1

フ:30~フ:45

0

0

60歳

9:00~ 9:15

13:00~13:15

0

特定健診

0

0

昭和49(1974)/4/2~昭和卵(1975)/4/1

健診項目

実箆場所

0

9:00~9:15

10:00~11:00

胃がん検診

0

0

0

昭和44(1969)/4/2~昭和45(197の/4/1

'ピロリ菌検査

0

0

0

0

0

筋がん検診

各対がん協会にご確認ください

0

0

'熔喪検査

0

0

0

大腸がん検診

0

対象年齢

0

0

子官類がん検診

昭和39(1964y4/2~昭和約(1965)/4/1

0

40歳~74歳

申込期閻

0

0

0

乳がん検診

0

0

40歳以上

0

ふれあいセンター

0

20歳以上

0

'3Dマンモグラフィ検査

0

身体計測・血液検査・血圧測定・医師診察・尿検査・心電図・眼底検
査

0

40歳以上

0

0

'骨検診

5月1日~

0

40歳以上

4月21日~5月15日

胃バリウム検査

40歳以上

0

0

前立腺がん検診

抗原検査(便)※40歳以上の方は胃がん検診のオプシヨン検査

0

20歳以上

申し込み先

4月24日~5月20日

胸部レントゲン検査(65歳以上の方は結核検診を兼ねています)

'はオプション検査

0

0

0

0

0

30歳以上

曙喪細胞診検査(3日法)※肺がん検診受診者で必要な方

札幌がん検紗センター

0

0

便潜血2日法

検査内容

30歳以上

子宮頚部細胞診

旭川がん検診センター

9月1日~

0

8月18日~9月12日

健(検)診について

マンモグラフィ検査

コ

20歳以上

0

9月16日~10月6日

◎いずやの検診も、申込期問は広網こ掲載いたしますので、ご確
認くださし、。"
◎各健マ検)診には定員があります。定員に達した場合は、キャン

セル待ち、シくはお断J才る考凱1湧はすの子、テ軍蓼くだ凱。

50歳~79歳

多方向から乳房を撮影し、乳腺の重なりが少ない断面画像を作成
※市立病院乳がん検診のオブション検査

砂川市立病院

0

*対象年齢は年度年齢です(2026年3月31日時点の与齢)。ただし前立腺がん検診は受診時年齢です。

4月10日~5月1日

8月1日~8月26日

対がん協会;X線による腕の骨量測定

0

砂川市立病院

健診センター

市立病院.超音波にてかかとの骨量測定

9月17日~10月6日

旭川・札幌

がん検診センター

血液検査(PSA検査)

'゛ぶ

ふれあいセンター
(0125-52-20Ⅸ))

受診を希望する

2週間前まで

女性のためのバスツアー検診

です。

◎は女性限定のびスγξ畢1諭こよjびす。ふれあしセンー

30~49歳

50歳以上

事業主へ確認
(受診券が必要)

料金

受診を希望する

2週間前まで

◎ご希望の方は、下記のオプション検査も受けることができます。
ただし、オプションのみの受診はできません。

く鯵バスツァー検診のオブションにつ{,、て >

1,540円子宮超音波検査(子宮頸がん検診受診者)

骨検診(X線にて腕の骨量測定 22釦円

12.650円蹄へりカルCT (胸部CT検査)

3,410円内臓脂肪(へその高さのCT検査)

6.270円腹部超音波検査
3,740円ビロリ菌検査(検便による抗原検査)

※如歳以上の方は胃がん検診受診者

2方向撮影

1方向撮影

2ρ00円

3740円

上記こ記載の検診は、rすながわ健康

ポイント』対象事業です。

600円

1,100円

旭川(0166-53-7111)

札幌(011-748-5511)

1.000円

2.000円

2,600円

2,200円

1.500円

<お問い合わせ先>

『特定健診』に関して

全国健康保険協会北海道支部
a(011)726-0352

『がん検診』に関して

砂川市ふれあいセンター

a(0125)52-2000
2200円

550円

1.000円

子宮頸がん・乳がん検診の

無料クーポンについて

鰯歳

◎対象者には5月まてヨこクーポン券を郵送します。
ン券と同封の書類をご参照ください。

対象年齢令和7年(?025年) 4月1日現在

対象

子官頚がん

年齢

2礁

部歳

3喰

平成16(2004)/4/2~平成17(2005)/4/1

舗歳

平成11(1999)/4/2~平恵2(20冊)/4/1

乳がん

4臓

平成 6(1994y4/2~平成 7(1995)/4/1
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