
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

～ 健康長寿と癒しの伊仙
ま ち

 ～ 

保健センターだより 

 

【お問合わせ】   
伊仙町保健センター（役場庁舎内） 

電話 (0997) 86-2124 

FAX   〃  86-2064 

お
友
だ
ち
追
加
は 

コ
チ
ラ
◀ 

 
LINE 

健康の維持・増進に関する 

さまざまな情報をお届けします！ 

対  象  いずれも伊仙町国民健康保険の被保険者 

伊仙町保健センター      ：0997-86-2124 

助成条件 ・今年度、特定健診（厚生連健診・島内で個別健診）を 

受ける予定がない方 

・各種税金等の滞納がない方（納税証明書の添付が必要） 

・過去（昨年度以前）、助成を受けていない方 

受診期間  R8年４月１日（水）～R9年２月２６日（金） 

申 込 先 

⭐がんドック ５名⭐ 
（１世帯から１名） （１世帯から１名） 

⭐大腸がんドック ３名⭐ 

【検査機関】 

【検査項目】 

1. 全身ＰＥＴ/ＣＴ検査 
2. ＣＴ検査（胸・腹部、内臓脂肪測定含む） 
3. 超音波検査（甲状腺・腹部） 
4. 血液検査（腫瘍マーカー・血糖・ピロリ菌・胃炎） 
5. 尿検査・便潜血検査 
6. 診察・検査結果説明 

【優先対象年齢】 

3０歳以上６４歳以下 ※基準日：Ｒ８年４月１日現在 

  ＰＥＴ画像診断センター（鹿児島市） 

📞：099-226-8871  FAX：099-226-8872 

医療法人慈風会 厚地記念クリニック 

※申請日以前に伊仙町国民健康保険に継続して１年以上加入しており、 

受診日まで引き続き被保険者であること。 

【検査項目】 

一般の人間ﾄﾞｯｸﾞ検査に大腸内視鏡検査

をセットで実施 

30 歳以上６４歳以下 

【優先対象年齢】 

※基準日：Ｒ８年４月１日現在 

【検査機関】 

●徳之島徳洲会病院  📞：0997-83-1100 

●鹿児島厚生連病院 健康管理センター 

           📞：099-256-1133 

下記のいずれかの機関にて受診してください 

町助成 

※差額分は自己 

負担になります。 

いずれも 

30,000 円 

がんﾄﾞｯｸ・大腸がんセットドック助成受付のお知らせ 

ご 注 意 

伊仙町保健センターにて予診票の差し替え
を行っていただきますよう、よろしくお願い
いたします。 

食生活を見直したい方、食を通じた健康づくりに興味のある方、 
料理・ボランティア活動に興味のある方、 

ぜひ一緒に活動しませんか？ 

動 活 日 毎月 19日 ※事情により変動することもあります 

動 活 内 容
❍フレイル予防の食事やバランスの取れた
食事などの調理実習 

❍8020運動推進員としての普及活動 等 

「具体的な活動内容を聞いてみたい」「自分にもできるかな」などありましたらお気軽に

お問合せ下さい。📞：0997-86-2124（伊仙町保健センター） 

男
性
も 

大
募
集
！ 

※例年、若干の空きが出ることがあります。ぜひこの機会にお申し込みください。 


