
検診名 対象年齢 内　容 負担金 備　考

わたらせ検診 40歳以上
身体検査、血液検査、血圧測定、尿検査、医師の診察（医師
の判断で心電図が追加）

40～69歳の方は500円
70歳以上の方は無料

プレわたらせ検診 20～39歳 身体検査、血液検査、血圧測定、尿検査、医師の診察 500円

大腸がん検診 40歳以上 便潜血反応検査（採便2日間）
40～69歳の方は500円
70歳以上の方は無料

キノピー検診対象

前立腺がん検診 50歳以上男性 血液検査（PSA検査）
50～69歳の方は1000円
70歳以上の方は無料

胃がんリスク検診
40歳以上5歳刻み
（41・46・51・56・61・
66・71歳）

血液検査（ピロリ菌・ペプシノゲン検査） 500円

肝炎ウイルス検診
40歳以上　　（過去未
受診者）

血液検査（B型・C型肝炎ウイルス検査）
40～69歳の方は1000円
70歳以上の方は無料

45・50・55・60歳無料　キ
ノピー検診対象

※市民税非課税世帯・生活保護世帯の人は無料対象（受診時に申請が必要）

岩下病院で受けられる 市の検診一覧（受付期間　6/1～12/28）


