
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

※年齢は、年度内に対象年齢となる方を含みます。 
※検診では、がんがあるのに見つけられない場合もあります。気になる症状がある場合には、早めに医療機関を受診してください。 
 

川崎市では、川崎市民を対象にがんの早期発見を目的とした検診を行っており、対象者は比較的安い費用で受

診できます。 

会社の健康診断や４０歳以上の特定健康診査とは別の制度で、年間を通じて実施しています。会社による健診

にがん検診（胃・肺・大腸・子宮・乳房の検査）が含まれていない場合や、被保険者のご家族でがん検診を受ける

機会のない方はぜひ市のがん検診を利用してください。 
 

★受診券はありません。 

次のいずれかに該当する方は無料です。 

①70歳以上の方（年度内に７０歳となる方を含む） 

②市・県民税非課税世帯の方、生活保護受給者の方、中国残留邦人等支援給付受給世帯の方 

※受診時に証明書の提示が必要となります。 

がん検診等のお知らせ 

受診までの流れ 

癌症筛查等的通知 

川崎市正以川崎市民为对象，为尽早发现癌症而实施身体检查，对象人员可以相对低廉的费用接受身体检查。 

该制度区别于公司的健康检查及针对 40岁以上人群的特定健康诊察，全年实施。公司的健康检查中不包括癌

症筛查（胃、肺、大肠、子宫、乳房检查）的情况，或被保险人家属没有机会接受癌症筛查的情况，请务必接

受市的癌症筛查。 

★不使用体检单。 

属于以下任何一项的人员可免费受检。 

1 70 岁以上的人员（包括当年内将满 70 岁的人员） 

②免除市、县民税的家庭、生活保障金受益人、日本遗华同胞等领取生活补助金的家庭 

※受检时须出示证明。 

受检前的流程 

1 选择医疗机构 

由注册医疗机构清单 

中选择受检的医疗机构。 

 

（查找注册的医疗机构时，请在市的主页上搜索

“癌症筛查”或使用上方的 QR 码。） 

2 预约、查询 

致电想要受检的医疗机构

进行预订、查询。 

在预订时，告知对方“我

想接受川崎市的●●癌症

筛查”。 

3 受检当天 

携带健康保险卡等可

确认您的年龄和地址

的证件前往医疗机构

受检。 

検診名 対 象 者 受診回数 内  容 費   用 

●肺がん 

４０歳以上の市民 

年度に１回 
（胃がん胃部エック

ス線検査は、前年

度に胃内視鏡検査

を受診していない

方） 

問診、胸部エックス線検査 

＊かく痰検査は必要な場合の

み実施 

９００円 

＊かく痰検査＋２００円 

●大腸がん 問診、免疫便潜血検査 ７００円 

●胃がん 

問診、胃部エックス線検査 ２，５００円 

５０歳以上の市民 

２年度に１回 

（前年度に受診し

ていない方） 

問診、胃内視鏡検査 ３，０００円 

●子宮がん 
２０歳以上の 

女性市民 
２年度に１回 

（前年度に受診し

ていない方） 

問診、視診、内診、頸部の

細胞診 

＊子宮体部の細胞診は必要な

場合のみ実施 

１，０００円 

＊体部の細胞診 

＋８００円 

●乳がん 
４０歳以上の 

女性市民 
問診、マンモグラフィ検査 

 
１，０００円 

 

●骨粗しょう

症 

満年齢４０・４５・ 

５０・５５・６０・６５・ 

７０歳の女性市民

(受診日に満年齢

であること) 

満年齢時に 1回 

問診、骨量測定 

（医療機関によって 

測定方法が異なります） 

超音波法６００円 

MD 法・SXA 法・ｐQCT 法等

７００円 

DXA 法による腰椎測定 

１，１００円 

 

诊察名称 对 象 人 员 受检次数 内  容 费   用 

●肺癌 

40 岁以上的市民 

一年一次 

(胃癌胃部X线检

查限前一年未接

受胃镜检查的人

员) 

问诊、胸部 X线检查 

*痰液检查仅在必要时实施 

900 日元 

*痰液检查 + 200 日元 

●大肠癌 采访、免疫性大便潜血检查 700 日元 

●胃癌 

问诊、胃部 X线检查 2,500 日元 

50 岁以上的市民 

每两年一次 

(限前一年未受

检的人员) 

问诊、胃内窥镜检查 3,000 日元 

●子宮癌 
20 岁以上の 

女性市民 
每两年一次 

(限前一年未受

检的人员) 

问诊、视诊、内诊、宫颈细

胞学检查 

*子宫体细胞学检查仅在必

要时实施 

1,000 日元 

*子宫体细胞学检查 

 + 800 日元 

●乳腺癌 
40 岁以上の 

女性市民 
问诊、乳房 X线检查 

 
1,000 日元 

●骨质疏松

症 

满 40、45、 

50、 55、 60、 65、  

70 岁的女性公民

(须在受检日满

龄) 

每满龄时一次 

问诊、骨量测量 

(测量方法因医疗机构而

异) 

超声波法 600 日元 

MD 法、SXA 法、pQCT 法等 

700 日元 

DXA 法腰椎测量 1,100 日元 

 
※年齢は、年度内に対象年齢となる方を含みます。 
※検診では、がんがあるのに見つけられない場合もあります。気になる症状がある場合には、早めに医療機関を受診してください。 

※年龄包括当年内满目标年龄的人员。 
※筛查中存在即使患有癌症也无法发现的情况。如出现任何症状，请尽快前往医疗机构接受诊疗。 

１ 医療機関を選ぶ 

登録医療機関名簿 

から受診する医療機関 

を選びます。 

（登録医療機関は市のホームページで「がん検診」と検

索するか、上のＱＲコードをご利用ください） 

２ 予約・問合せをする 

受診したい医療機関に電話

で予約・問合せをします。 

予約の時に「川崎市の●●

がん検診の受診を希望」と

伝えます。 

 

３ 受診当日 

健康保険証等の年齢

や住所が確認できるも

のを持って医療機関を

受診します。 


