
 

 

令和８年度 健診事業実施要項 

 

 

１ 趣 旨 

  組合員（任意継続組合員を除く。以下同じ。）の生活習慣病、がん等の早期発見・早

期治療及び健康の保持増進に資する。 

 

２ 健診事業の種類及び受診対象者 

種 別 対 象 者 

宿泊ドック ４７歳・５４歳・６０歳 

一日ドック 
２７歳・３２歳・４４歳・４７歳・５２歳・５４歳 

５６歳・５８歳・６０歳・６２歳・６４歳 

一日ドック（強化年齢） ３７歳・４１歳・５０歳 

ヤングヘルスチェック 
２４歳・２７歳・３０歳・３２歳・３４歳・３７歳 

３９歳 

脳検診 ４０歳・４６歳・５１歳・５５歳・５９歳・６３歳 

乳がん検診 ４０歳以上で令和７年度当支部の検診未受診※の女性 

乳腺超音波検診 ３９歳以下の女性 

子宮がん検診  令和７年度当支部の検診未受診※の女性 

大腸がん検診 
４０歳以上 

ただし、定期健康診断で受診できる者は除く。 

※令和７年度に公立学校共済組合青森支部（以下「支部」という。）で実施した乳

がん検診、子宮がん検診の未受診者 

 

・ 年齢は、令和８年度末（令和９年３月３１日現在）の年齢とする。 

  ・ 支部が組合員データを抽出する令和８年５月２２日現在の組合員でかつ受診日に

おいて組合員である者とする。 

  ・ ４７歳、５４歳及び６０歳は、宿泊ドック又は一日ドックのどちらか一方を選択

して受診するものとする。 

  ・ ２７歳、３２歳及び３７歳は、一日ドック又はヤングヘルスチェックのどちらか

一方を選択して受診するものとする。 



 

 

 

３ 実施健（検）診機関 

 

４ 検査項目 

 

５ 受診期間 

  令和８年６月から令和９年３月まで 

種 別 実施健診機関 

宿泊ドック 公立学校共済組合東北中央病院 

一日ドック 

一日ドック（強化年齢） 

別紙「令和８年度一日ドック／一日ドック（強化年齢） 

健診機関一覧」のとおり 

ヤングヘルスチェック 
別紙「令和８年度ヤングヘルスチェック健診機関一覧」の

とおり 

脳検診 別紙「令和８年度脳検診 検診機関一覧」のとおり 

乳がん検診 

別紙「令和８年度乳がん検診・乳腺超音波検診・子宮がん

検診 検診機関一覧」のとおり 
乳腺超音波検診 

子宮がん検診 

大腸がん検診 別紙「令和８年度大腸がん検診 検診機関一覧」のとおり 

種 別 検 査 項 目 

宿泊ドック 
別紙「令和８年度宿泊ドック検査項目：大腸内視鏡コース又

はメンタルヘルス相談コース」のとおり 

一日ドック 

一日ドック（強化年齢） 

別紙「令和８年度一日ドック／一日ドック（強化年齢） 

健診機関一覧」のとおり 

ヤングヘルスチェック 
別紙「令和８年度ヤングヘルスチェック健診機関一覧」のと

おり 

脳検診 別紙「令和８年度脳検診 検診機関一覧」のとおり 

乳がん検診 

別紙「令和８年度乳がん検診・乳腺超音波検診・子宮がん検

診 検診機関一覧」のとおり 
乳腺超音波検診 

子宮がん検診 

大腸がん検診 免疫学的便潜血検査（２日法） 



 

 

 

６ 受診の申込み 

  受診対象者で受診を希望する者（以下「受診者」という。）は、別紙「各健（検）診 

の予約方法について」の記載に従って各自で受診の予約を行うものとする。 

 

７ 予約期間 

  令和８年６月８日（月）から令和８年９月３０日（水）までとする。 

 

８ 受診できる回数 

  各健（検）診は、受診期間中１回受診できるものとする。 

 

９ 各健（検）診の受診方法 

受診する健（検）診機関の案内にしたがって受診するものとする。 

 

10 受診の辞退、日程変更等について 

（１）各健（検）診の予約期限（受診券に記載）までに受診予約の手続きをしなかった場

合は、今年度の受診を辞退したとみなすこととする。 

（２）日程の変更及び予約後の辞退 

予約した日程の変更は、受診者が健（検）診機関と交渉することとする。 

また、予約後に受診を辞退する場合には、受診者が健（検）診機関に連絡するもの

とする。 

 

11 受診結果の通知 

  受診結果は健（検）診機関から受診者へ通知する。 

 

12 健（検）診料及び自己負担金等について 

 （１）健（検）診料 

    自己負担金控除後の健（検）診料については、支部が負担する。 

 

 （２）自己負担金及び旅費の支給 

受診者の自己負担金は下記のとおりとし、当日、健（検）診機関の窓口で支払う。 

種 別 自己負担金 旅費の支給 

宿泊ドック １５，０００円 

東北中央病院から往復交通費の９０％

を支給 

＊公共交通機関利用の場合は実費相当

分の９０％ 

＊自家用車利用の場合は別表１参照の

とおり 



 

 

種 別 自己負担金 旅費の支給 

一日ドック ８，０００円 

な し 

一日ドック（強化年齢） ３，５００円 

ヤングヘルスチェック ５００円 

脳検診 ５，０００円 

乳がん検診 ５００円 

乳腺超音波検診 ５００円 

子宮がん検診 ５００円 

大腸がん検診 な し 

  

（３）その他の経費 

受診者が希望するオプション検査費は受診者の負担とする。 

 

13 服務上の取扱い 

  受診者は所属する県又は市町村等の服務の取扱いに従うものとする。 

 

14 その他 

 （１）現在、治療中又は経過観察中の疾患等のあるものは、原則として受診できない。 

受診を希望する場合は、主治医と相談することとする。 

（２）宿泊ドック及び一日ドックの受診者については、「高齢者の医療の確保に関する法

律」に基づき、共済組合等の医療保険者に対し義務づけられる特定健康診査を実施し

たこととする。 

（３）脳検診は、心臓ペースメーカー使用者及び体内に磁性体を有する者は申込みできな

い。 

また、 閉所恐怖症の者及び腰痛等で３０分程度同一姿勢（仰向け）を保てない者は、

検査に支障をきたすため受診できない場合がある。 

（４）個人情報については、「公立学校共済組合個人情報保護方針」に基づき、厳重に保

護する。 


