
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

お 問 合 せ 先 （ 差 出 人 ）  

九州
一般財

健康
団法人

総合センター 
健診事務チーム 

〒805-0062 北九州市八幡東区平野一丁目１１－１

TEL：093-672-6050（ガイダンス：１）

FAX：093-681-3495 

受付時間 8：30～17：00（土･日･祝日除く） 

http://www.kyuken.or.jp     

本ご案内は、過去に当センターで期間限定人間ドックや北九州市国民健康保険の特定健診を受診していただいた方等に 
お送りさせていただいております。今年度、既に受診された方やご予約済の方、その他、本ご案内の対象とならない方が 
おられましたら、何卒ご容赦ください。 

期間限定 

人間ドックのご案内 
2025 年          2026 年 

１１月 4 日（火） ～ ３月 27 日（金） 
申し込み締め切り 2026 年 2 月 28 日まで 

健康意識が高いお客様にご好評いただいております。 

人間ドックの目的は、自覚症状のない病気や将来の病気の兆候を

早期に発見し、早期治療や予防に繋げることです。また、お客様の

ニーズに応えるため、さまざまなオプション検査もご用意しており

ます。ぜひこの機会に皆さまの健康管理にお役立てください。 

スタッフ一同、皆さまのお申込みをお待ち申し上げております。 

人間ドックを特別料金でご受診いただけます！ 

大切なお客様へ 
 

九州健康総合センターから 

特別なご案内です 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 
期間限定料金 

※必ずご確認、ご了承の上お申し込みください※ 
健診結果は、ご本人様用のみ発行いたします。 

 健康保険組合や代行機関を利用しての健診のお申込みにはご利用いただけません。 

 また、料金の補助（還付を含む）がない個人のお客様向けのサービスとなりますので、補助があるお客様は、 

通常料金（健保契約料金）でのご案内となります。 

セット料金となっているため、金額の一部での領収書発行は、出来かねます。 

※1 お電話でのお申込み（ご予約）は、ご遠慮いただいております。 

※2 お申込み後、1 週間が経っても連絡がない場合は、お手数ですが、お問合せください。 

   お電話でご連絡がつかなかった場合、お葉書で受診決定日をお知らせする場合がございます。

※3 受診決定日の 2 週間前を目安に受診キットを送付いたします。 

□『令和 7年度北九州市国民健康保険特定健診受診券（無料）』をお持ちの方 

□受診日のご年齢が 74 歳までの方 

□昨年度（2024 年 4 月 1日～2025 年 3 月 31 日）に 

 北九州市の補助を用いて胃内視鏡（胃カメラ）検査を受けていない方 

 →受けた方は、別料金でのご案内となります。事前にお問合せください。 

□胃バリウム検査を必ずご受診される方 

 

全てにチェックが入った方は 

◆北九州市国⺠健康保険にご加⼊の⽅◆ 

※検査項目で 

 受診を希望されない項目があっても 

 料金は変わりません。ご了承ください。 

ステップ① 

申込書に必要事項を記入 

申込書は当センターの 

ホームページからもダウンロードできます 

ステップ② 
同封の返信用封筒で郵送 

もしくは FAX で提出 

or 

申込到着順に予約を 

確定してまいります。※１ 

受診決定日のご連絡 

当センターより 

お電話で決定日をお知らせします。※２

↓ 

受診キットの送付 ※3 

 
お申込みは簡単 2 ステップ 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

 2025 年 11 月 2025 年 12 月 
日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 

      1  1 2 3 4 5 6 

2 3 4 5 6 7 8 7 8 9 10 11 12 13 

9 10 11 12 13 14 15 14 15 16 17 18 19 20 

16 17 18 19 20 21 22 21 22 23 24 25 26 27 

23
30 24 25 26 27 28 29 28 29 30 31    

2026 年 1 月 2026 年 2 月 2026 年 3 月 
日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土 

    1 2 3 1 2 3 4 5 6 7 1 2 3 4 5 6 7 

4 5 6 7 8 9 10 8 9 10 11 12 13 14 8 9 10 11 12 13 14 

11 12 13 14 15 16 17 15 16 17 18 19 20 21 15 16 17 18 19 20 21 

18 19 20 21 22 23 24 22 23 24 25 26 27 28 22 23 24 25 26 27 28 

25 26 27 28 29 30 31        29 30 31     

 月 火 水 木 金 

AM PM AM PM AM PM AM PM AM PM 

婦人科（乳がん） × × ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 

婦人科（子宮がん） × × ○ × ○ × ○ × ○ × 

胃カメラ ○ × ○ × ○ × ○ × ○ × 

頭部 MRI ※1 × × × ○ × ○ × ○ × ○ 

 
申込書のご記入にあたって 

①受診希望日は第 3 希望までご記入ください。(実施日は上記『実施日カレンダー』をご参照ください) 

★例年 11 月はご予約が集中します。12 月、1月は比較的ご希望に添いやすくなっております。 
 

②オプション検査をご希望の方は、申込書のご希望項目に〇をご記入ください。 

検査の内容は当センターのホームページ（http://www.kyuken.or.jp/）でもご確認いただけます。 

■ 婦人科（乳がん・子宮がん）、胃カメラ、頭部 MRI の実施曜日は、下記の表にてご確認ください。

※1 午前人間ドックを受診いただき、同日午後北九州市立八幡病院にて検査します。 

も好評です!! 

実施曜日： 水曜日・金曜日 

予約時間： 13：00 ・ 13：30 

こんな方にぴったり ! 
・午前中は仕事や家事で忙しい方 

・朝早いのが苦手な方 

・混雑を避けて受診したい方 など ◎当日の７時までなら、軽いお食事はＯＫ 

※胃カメラ・子宮がん・頭部 MRI 希望の方は午前の受診となります。 

 
実施日カレンダー 

実施日カレンダー 

 

人間ドック実施日 

※レディースディ 

（女性専用日） 

実施不可日 

休診日 

× 

裏面もご覧ください ⇒ 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

検  査  項  目 人間ドック 
(参考)特定健診 

要「受診券」 

計  測 
身長・体重・標準体重・ＢＭＩ・肥満度・腹囲 ● ● 

体脂肪率 ●  

血
液
検
査 

血液一般 
白血球・ヘマトクリット・ＭＣＶ・ＭＣＨ・ＭＣＨＣ・血小板 ●   

赤血球・ヘモグロビン ● 医師の指示 

生化学 

一 般 

肝臓 

総蛋白・アルブミン・Ａ／Ｇ比・ＡＬＰ 
●   

総ビリルビン・直接ビリルビン 

ＡＳＴ(ＧＯＴ)・ＡＬＴ(ＧＰＴ)・γ-ＧＴＰ ● ● 

膵臓 アミラーゼ ●   

痛風 尿酸 ● ● 

腎臓 
クレアチニン・eGFR ● ● 

尿素窒素 ●   

脂  質 

総コレステロール ●   

 ＨＤＬコレステロール・ＬＤＬコレステロール・中性脂肪 ● ● 

 Ｎｏｎ-ＨＤＬコレステロール ●   

血  清 
 ＨＢｓ抗原 ●   

 ＣＲＰ ●   

糖尿病 
血糖  空腹時 ● ● 

 ヘモグロビンＡ１ｃ ● ● 

循 環 器 
 血圧 ● ● 

 心電図 ●(心拍数有) 医師の指示 

尿 検 査 
 蛋白・糖・潜血 ● ● 

 比重・沈渣・ｐＨ ●   

便  便潜血（免疫法，２日法） ●   

眼  科 

視力  遠方（裸眼，矯正） ●   

眼圧 ●   

 眼底検査（両眼） ● 医師の指示 

腹部超音波  胆道部・肝臓・脾臓・膵臓・腎臓 ●   

消 化 器  胃部Ｘ線（バリウム）（直接）※１ ●   

呼 吸 器 
 胸部Ｘ線（直接 2枚） ●   

 肺機能検査 ●   

耳 鼻 科  聴力検査（1000Hz/4000Hz） ●   

医師診察  診察・説明・指導・総合判定 ● ● 

 
人間ドックについて 

※１ 胃検査を「バリウム」から「胃カメラ」へ変更可能 
★胃カメラは経口内視鏡検査です。鎮静剤は使用せず、喉の部分麻酔で検査を行います。終了後すぐにお車の運転も可能です。 

 ◇所要時間◇ 午前：約 3時間～3時間半   午後：約 2時間 

 ◇来所時間◇ 午前：8：30 ※お日にちによっては 8：00・9：00・9：30 受付開始の日もございます。 

午後：13：00・13：30 

 ◇お支払い◇ 現金、クレジットカード（一括払いのみ）・交通系 IC カード など 

        ※モバイル決済はご利用いただけません。 

 ◇受診結果◇ 約 2 週間後に郵送いたします（検査項目の一部については当日診察時にご説明いたします）。

●お帰りの際に、当センター指定の店舗にてご利用いただける『お食事券』をお渡ししております。 

  （指定店舗は、同封のチラシをご覧ください） 


