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家計をたすける
「ジェネリック医薬品」について
　ジェネリック医薬品の品質を知ること
ができ、医薬品を扱っている医療機関・
薬局、価格などを知ることができます。

　生後1ヵ月～6歳までのこどもの病気につい
て、夜間や休日などの診療時間外に病院を受診
するかどうかの判断の目安の提供を知ることが
できます。

救急＆予防対策の
「こどもの救急」について

大阪自転車健康保険組合のホームページに掲載しています！！

ファミリー健康相談

★電話で相談
電話でいつでもどこからでも
健康相談が無料で受けられます
相談方法
当組合専用番号に電話し、音声ガ
イドに従って「ファミリー健康相談」
のサービス番号「１」をプッシュして
ください。

★Webで相談（電話では相談しにくい、急ぎではない相談など）
パソコンでいつでもどこからでも健康相談が受けられます

当組合専用番号

0120－922256

携帯電話
PHSからも
相談OK!

Web相談アドレス「ファミリー・ケア・ネットワーク」 https://familycare.sociohealth.co.jp

ご家庭にお持ち帰りになって　みなさんでお読みください。

届出・請求書のダウンロード
お手元のプリンターから必要な書類を取り出すことができ、書類申請が便利です。ぜひご活用ください！

http://www.cyclekenpo.or.jp    
ホームページをご活用ください！

通話料相談料
無　料

http://www.cyclekenpo.or.jp
おかあさんの
ための

（申込方法）
施設まで直接、お願いいたします。

（健保組合の補助）
被保険者・被扶養者とも、年間1人当たり2泊を限度として、1人1泊につき、健保組合
1,000円を補助いたします。

サイクリングターミナル

契 約 保 養 施 設 のご案内

関西サイクルスポーツセンター
関西サイクルスポーツセンターは
金剛生駒紀泉国定公園にある自転車の
テーマパーク

　豊かな自然の中を駆けめぐる全長約2.5kmの「サイクリング
コース」、街中では見たことのない自転車が1万㎡の敷地に800
台用意された「変わり種自転車」、ペダルをこぐと上空30mへ上
り、下りはパラシュートで軟着陸する「サイクルパラシュート」など
面白い自転車のアトラクションが約10種類楽しめます♪
　日頃の運動不足とストレス解消のためにもご家族とご一緒に
お楽しみいただけます。
「レッツ!! コギコギ!! エクササイズ!!」
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保険料（80.8％） 繰入金
（14.3％）

調整保険料（1.1％） その他（3.8％）

収入合計 358,132千円 支出合計 358,132千円
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予備費（2.8％）
その他（1.3％）

保健事業費（4.1％）
事務費（1.9％）

還付金100千円
雑支出100千円
予備費8,484千円

繰入金15,152千円
雑収入202千円
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保 険 料 2,877,416
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繰 越 金 0
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国 庫 補 助 金 収 入※ 21,835
特定健康診査等補助金 1
財政調整事業交付金※ 37,134
補 助金等追加収入※ 900
雑 収 入 74,499

合　　　　計 3,560,715

支出
（千円）

事 務 費 67,128
保 険 給 付 費 1,452,813
法 定 給 付 費 1,452 , 813
付 加 給 付 費 0

納 付 金 1,749,987
前期高齢者納付金 1,021 , 519
後期高齢者支援金 728 ,459
そ の 他 9

保 健 事 業 費 145,198
保 険 料 還 付 金 1,200
調整保険料還付金※ 20
営 繕 費※ 1,000
財政調整事業拠出金※ 37,978
連 合 会 費 1,870
積 立 金 1,820
補 助 金 等 返 還 金※ 1,000
雑 支 出 2,001
予 備 費※ 98,700

合　　　　計 3,560,715

経常収支差引額 ▲469,149千円経常収入合計 2,952,868千円 経常支出合計 3,422,017千円− ＝
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令
和
5
年
度
予
算
の
お
知
ら
せ

•予　算　総　額　　35 億 6,071万円
•経常収支差引額　▲4億 6,914万円

•被保険者数　4,531 人（男性3,809人、女性722人）
•平均年齢　 44.02 歳（男性43.98歳、女性44.22歳）
•平均標準報酬月額　404,000 円
•健康保険料率（調整保険料率を含む）　98／1,000

　（事業主 50／1,000、被保険者 48／1,000）

•介護保険料率　18／1,000
　（事業主 9／1,000、被保険者 9／1,000）

大
阪
自
転
車
健
康
保
険
組
合
の
令
和
５
年
度
の
予
算
案
が
、
去
る
２
月
１７
日
開
催
の
第
１
５
５
回
組
合
会
に
お
い
て

可
決
承
認
さ
れ
ま
し
た
の
で
、
そ
の
概
要
を
お
知
ら
せ
し
ま
す
。

収入支出予算額

65～74歳の人が対象の前期高齢者医療制度へ
の納付金と、75歳以上の人が対象の後期高齢者
医療制度への支援金などです。

毎月の給与とボーナスから納めていただく健保組合の主要財源で
す。「基本保険料」は皆さまの医療費などに使われ、「特定保険料」
は高齢者の医療費を支えるために使われます。

医療費の給付や出産、死亡時の手当金の
給付などをするための費用です。

介護保険分

令和5年度　収入支出予算概要

　
当
組
合
の
令
和
５
年
度
の
予
算
総
額
は
35
億
6
、
0
7
1
万

円
と
な
り
、
経
常
収
支
差
引
額
は
▲
4
億
6
、
9
1
4
万
円

の
赤
字
を
計
上
し
ま
し
た
。

　
新
型
コ
ロ
ナ
ウ
イ
ル
ス
感
染
症
の
影
響
に
よ
り
多
く
の
健
保

組
合
の
保
険
料
収
入
は
低
迷
す
る
中
、
幸
い
に
も
当
健
保
組

合
に
お
き
ま
し
て
は
、
平
均
標
準
報
酬
月
額
お
よ
び
平
均
賞

与
額
が
昨
年
度
よ
り
増
加
し
て
お
り
、
保
険
料
収
入
は
前
年

度
決
算
見
込
よ
り
増
加
を
見
込
ん
で
い
ま
す
。

　
し
か
し
な
が
ら
、
前
年
度
よ
り
団
塊
の
世
代
の
後
期
高
齢

者
へ
の
移
行
が
進
ん
で
お
り
、
健
保
組
合
が
拠
出
す
る
後
期

高
齢
者
医
療
へ
の
支
援
金
が
増
加
し
て
い
ま
す
。
医
療
費
に
つ

い
て
も
、
受
診
状
況
が
コ
ロ
ナ
禍
前
の
水
準
に
戻
っ
て
い
る
こ

と
か
ら
、
保
険
給
付
の
増
加
を
見
込
ん
で
い
ま
す
。
義
務
的

経
費（
保
険
給
付
費
と
高
齢
者
医
療
へ
の
拠
出
金
）の
伸
び
は
、

保
険
料
収
入
の
伸
び
を
上
回
る
ペ
ー
ス
で
上
昇
を
続
け
て
お

り
、
健
保
財
政
は
今
後
も
厳
し
い
状
況
が
続
く
と
考
え
ら
れ

ま
す
。

　
こ
の
よ
う
な
中
、
政
府
は
持
続
可
能
な
社
会
保
障
制
度
の

構
築
を
目
指
し
、「
全
世
代
型
社
会
保
障
構
築
会
議
」
で
議
論

を
重
ね
、
令
和
４
年
度
末
に
「
報
告
書
」
を
ま
と
め
ま
し
た
。

予算編成の基礎となった数字

市区町村に介護保険の財源
として配分するために健保
組合が負担する納付金です。

40～64歳の被保険者が負
担している介護保険の保険
料です。

収入と支出の割合

令
和
５
年
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か
ら
引
き
上
げ
が
決
ま
っ
て
い
る
出
産
育
児
一

時
金
に
つ
い
て
は
、
そ
の
財
源
も
一
部
を
段
階
的
に
後
期
高
齢

者
医
療
が
負
担
す
る
こ
と
が
盛
り
込
ま
れ
ま
し
た
。
さ
ら
に

負
担
能
力
の
あ
る
高
齢
者
に
応
分
の
保
険
料
負
担
を
求
め
る

提
案
な
ど
、
全
世
代
で
社
会
保
障
を
支
え
る
姿
勢
が
打
ち
出

さ
れ
て
い
ま
す
。

　
ま
た
、保
険
者
間
の
保
険
料
率
の
格
差
を
是
正
す
る
と
し
て
、

前
期
高
齢
者
納
付
金
に
つ
い
て
、
現
行
の
加
入
者
割
に
加
え
、

部
分
的
に
報
酬
水
準
に
応
じ
た
調
整
を
行
う
仕
組
み
の
導
入

が
提
案
さ
れ
ま
し
た
。
こ
れ
に
よ
り
負
担
増
と
な
る
健
保
組

合
に
は
、
負
担
増
を
抑
制
す
る
支
援
策
も
併
せ
て
示
さ
れ
て

い
ま
す
。
今
後
の
具
体
的
な
取
組
み
が
注
視
さ
れ
ま
す
。

　
当
健
保
組
合
は
、
デ
ー
タ
ヘ
ル
ス
計
画
に
基
づ
い
た
保
健
事

業
の
実
施
を
通
し
て
、
今
後
も
皆
さ
ま
の
健
康
の
維
持
・
増

進
に
向
け
た
取
り
組
み
を
積
極
的
に
進
め
て
ま
い
り
ま
す
。

皆
さ
ま
に
お
か
れ
ま
し
て
も
、
当
健
保
組
合
の
保
健
事
業
を

活
用
し
て
、
年
に
一
度
は
必
ず
健
診
を
受
診
い
た
だ
き
、
生
活

習
慣
を
見
直
し
疾
病
予
防
に
取
り
組
ん
で
い
た
だ
く
と
と
も

に
、
医
療
費
適
正
化
に
ご
協
力
い
た
だ
き
ま
す
よ
う
お
願
い
い

た
し
ま
す
。

増
加
す
る
高
齢
者
医
療
へ
の
拠
出
金
に
よ
り
厳
し
い
健
保
財
政

効
果
的
な
保
健
事
業
で
健
康
増
進
に
取
り
組
み
ま
す

健康保険分

• 経常収入合計は収入合計より※の科目を除いた額　•経常支出合計は支出合計より※の科目を除いた額

2



健康保険分 介護保険分

健康保険分 介護保険分

健康保険分 介護保険分

0 20 40 60 80 100

0 50000100000150000200000250000300000350000400000

介護保険料342,778千円 介護納付金349,448千円

保険給付費（40.8％） 納付金（49.1％）

保険料（80.8％） 繰入金
（14.3％）

調整保険料（1.1％） その他（3.8％）

収入合計 358,132千円 支出合計 358,132千円

収　入

支　出

予備費（2.8％）
その他（1.3％）

保健事業費（4.1％）
事務費（1.9％）

還付金100千円
雑支出100千円
予備費8,484千円

繰入金15,152千円
雑収入202千円

収入
（千円）

保 険 料 2,877,416
基 本 保 険 料 1,131 , 705
特 定 保 険 料 1,745 , 711

国 庫 負 担 金 952
調 整 保 険 料※ 37,978
繰 越 金 0
繰 入 金※ 510,000
国 庫 補 助 金 収 入※ 21,835
特定健康診査等補助金 1
財政調整事業交付金※ 37,134
補 助金等追加収入※ 900
雑 収 入 74,499

合　　　　計 3,560,715

支出
（千円）

事 務 費 67,128
保 険 給 付 費 1,452,813
法 定 給 付 費 1,452 , 813
付 加 給 付 費 0

納 付 金 1,749,987
前期高齢者納付金 1,021 , 519
後期高齢者支援金 728 ,459
そ の 他 9

保 健 事 業 費 145,198
保 険 料 還 付 金 1,200
調整保険料還付金※ 20
営 繕 費※ 1,000
財政調整事業拠出金※ 37,978
連 合 会 費 1,870
積 立 金 1,820
補 助 金 等 返 還 金※ 1,000
雑 支 出 2,001
予 備 費※ 98,700

合　　　　計 3,560,715

経常収支差引額 ▲469,149千円経常収入合計 2,952,868千円 経常支出合計 3,422,017千円− ＝

0 20 40 60 80 100

0 50000100000150000200000250000300000350000400000

介護保険料342,778千円 介護納付金349,448千円

保険給付費（40.8％） 納付金（49.1％）

保険料（80.8％） 繰入金
（14.3％）

調整保険料（1.1％） その他（3.8％）

収入合計 358,132千円 支出合計 358,132千円

収　入

支　出

予備費（2.8％）
その他（1.3％）

保健事業費（4.1％）
事務費（1.9％）

還付金100千円
雑支出100千円
予備費8,484千円

繰入金15,152千円
雑収入202千円

令
和
5
年
度
予
算
の
お
知
ら
せ

•予　算　総　額　　35 億 6,071万円
•経常収支差引額　▲4億 6,914万円

•被保険者数　4,531 人（男性3,809人、女性722人）
•平均年齢　 44.02 歳（男性43.98歳、女性44.22歳）
•平均標準報酬月額　404,000 円
•健康保険料率（調整保険料率を含む）　98／1,000

　（事業主 50／1,000、被保険者 48／1,000）

•介護保険料率　18／1,000
　（事業主 9／1,000、被保険者 9／1,000）

大
阪
自
転
車
健
康
保
険
組
合
の
令
和
５
年
度
の
予
算
案
が
、
去
る
２
月
１７
日
開
催
の
第
１
５
５
回
組
合
会
に
お
い
て

可
決
承
認
さ
れ
ま
し
た
の
で
、
そ
の
概
要
を
お
知
ら
せ
し
ま
す
。

収入支出予算額

65～74歳の人が対象の前期高齢者医療制度へ
の納付金と、75歳以上の人が対象の後期高齢者
医療制度への支援金などです。

毎月の給与とボーナスから納めていただく健保組合の主要財源で
す。「基本保険料」は皆さまの医療費などに使われ、「特定保険料」
は高齢者の医療費を支えるために使われます。

医療費の給付や出産、死亡時の手当金の
給付などをするための費用です。

介護保険分

令和5年度　収入支出予算概要

　
当
組
合
の
令
和
５
年
度
の
予
算
総
額
は
35
億
6
、
0
7
1
万

円
と
な
り
、
経
常
収
支
差
引
額
は
▲
4
億
6
、
9
1
4
万
円

の
赤
字
を
計
上
し
ま
し
た
。

　
新
型
コ
ロ
ナ
ウ
イ
ル
ス
感
染
症
の
影
響
に
よ
り
多
く
の
健
保

組
合
の
保
険
料
収
入
は
低
迷
す
る
中
、
幸
い
に
も
当
健
保
組

合
に
お
き
ま
し
て
は
、
平
均
標
準
報
酬
月
額
お
よ
び
平
均
賞

与
額
が
昨
年
度
よ
り
増
加
し
て
お
り
、
保
険
料
収
入
は
前
年

度
決
算
見
込
よ
り
増
加
を
見
込
ん
で
い
ま
す
。

　
し
か
し
な
が
ら
、
前
年
度
よ
り
団
塊
の
世
代
の
後
期
高
齢

者
へ
の
移
行
が
進
ん
で
お
り
、
健
保
組
合
が
拠
出
す
る
後
期

高
齢
者
医
療
へ
の
支
援
金
が
増
加
し
て
い
ま
す
。
医
療
費
に
つ

い
て
も
、
受
診
状
況
が
コ
ロ
ナ
禍
前
の
水
準
に
戻
っ
て
い
る
こ

と
か
ら
、
保
険
給
付
の
増
加
を
見
込
ん
で
い
ま
す
。
義
務
的

経
費（
保
険
給
付
費
と
高
齢
者
医
療
へ
の
拠
出
金
）の
伸
び
は
、

保
険
料
収
入
の
伸
び
を
上
回
る
ペ
ー
ス
で
上
昇
を
続
け
て
お

り
、
健
保
財
政
は
今
後
も
厳
し
い
状
況
が
続
く
と
考
え
ら
れ

ま
す
。

　
こ
の
よ
う
な
中
、
政
府
は
持
続
可
能
な
社
会
保
障
制
度
の

構
築
を
目
指
し
、「
全
世
代
型
社
会
保
障
構
築
会
議
」
で
議
論

を
重
ね
、
令
和
４
年
度
末
に
「
報
告
書
」
を
ま
と
め
ま
し
た
。

予算編成の基礎となった数字

市区町村に介護保険の財源
として配分するために健保
組合が負担する納付金です。

40～64歳の被保険者が負
担している介護保険の保険
料です。

収入と支出の割合

令
和
５
年
４
月
か
ら
引
き
上
げ
が
決
ま
っ
て
い
る
出
産
育
児
一

時
金
に
つ
い
て
は
、
そ
の
財
源
も
一
部
を
段
階
的
に
後
期
高
齢

者
医
療
が
負
担
す
る
こ
と
が
盛
り
込
ま
れ
ま
し
た
。
さ
ら
に

負
担
能
力
の
あ
る
高
齢
者
に
応
分
の
保
険
料
負
担
を
求
め
る

提
案
な
ど
、
全
世
代
で
社
会
保
障
を
支
え
る
姿
勢
が
打
ち
出

さ
れ
て
い
ま
す
。

　
ま
た
、保
険
者
間
の
保
険
料
率
の
格
差
を
是
正
す
る
と
し
て
、

前
期
高
齢
者
納
付
金
に
つ
い
て
、
現
行
の
加
入
者
割
に
加
え
、

部
分
的
に
報
酬
水
準
に
応
じ
た
調
整
を
行
う
仕
組
み
の
導
入

が
提
案
さ
れ
ま
し
た
。
こ
れ
に
よ
り
負
担
増
と
な
る
健
保
組

合
に
は
、
負
担
増
を
抑
制
す
る
支
援
策
も
併
せ
て
示
さ
れ
て

い
ま
す
。
今
後
の
具
体
的
な
取
組
み
が
注
視
さ
れ
ま
す
。

　
当
健
保
組
合
は
、
デ
ー
タ
ヘ
ル
ス
計
画
に
基
づ
い
た
保
健
事

業
の
実
施
を
通
し
て
、
今
後
も
皆
さ
ま
の
健
康
の
維
持
・
増

進
に
向
け
た
取
り
組
み
を
積
極
的
に
進
め
て
ま
い
り
ま
す
。

皆
さ
ま
に
お
か
れ
ま
し
て
も
、
当
健
保
組
合
の
保
健
事
業
を

活
用
し
て
、
年
に
一
度
は
必
ず
健
診
を
受
診
い
た
だ
き
、
生
活

習
慣
を
見
直
し
疾
病
予
防
に
取
り
組
ん
で
い
た
だ
く
と
と
も

に
、
医
療
費
適
正
化
に
ご
協
力
い
た
だ
き
ま
す
よ
う
お
願
い
い

た
し
ま
す
。

増
加
す
る
高
齢
者
医
療
へ
の
拠
出
金
に
よ
り
厳
し
い
健
保
財
政

効
果
的
な
保
健
事
業
で
健
康
増
進
に
取
り
組
み
ま
す

健康保険分

• 経常収入合計は収入合計より※の科目を除いた額　•経常支出合計は支出合計より※の科目を除いた額
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けんぽだよりを発行・被保険者全員に配付

ただし、４月号は35歳以上の被扶養者にも送付

ホームページにも掲載

健康保険事務担当者を対象に講習会を開催

組合会議員並びに健康管理委員に対し「すこやかファミリー」を配付

本人・家族の出産時に2年間、当初１年間は月刊誌「赤ちゃんと」、

2年目は季刊誌「ラシタス」を自宅へ直接配付

情報社会に即した、素早い情報の伝達及び個人情報保護法に基づく健

保組合の個人情報保護に関するポリシーの案内及び事業所・加入者へ

の健康保険に関する情報提供

24時間いつでも、どこからでも電話で無料健康相談及びメンタルヘル

スの相談やカウンセリングが無料で受けられます

新規取得者に対し健康保険のしおりを配付

過去1年、3年、5年間及び10年間以上健康

であった被保険者を表彰

1月から11月までの年間医療費をまとめて

2月に全受診者に対して通知

法改正や疾病予防のためのPRを行う

対象者にジェネリック医薬品に切り替えた場合に自己負担額がどれく

らい安くなるかを通知

レセプトデータ及び特定健診データ等を活用して特性に応じた保健事

業を策定し、PDCAサイクルで実施

健 康 管 理 ・ 健 康 増 進 事 業健 康 管 理 ・ 健 康 増 進 事 業
特定健診・特定保健指導事業特定健診・特定保健指導事業

●特定健康診査（集合契約）・・・・・・・・・・

●特定健康診査（巡回型）・・・・・・・・・・・・

●パンフレット等による情報提供・・・・

●特定保健指導・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

40歳以上の被扶養者の方を対象として、お住まい近くの集合契約医

療機関で国の定める基準に沿った健診を実施

40歳以上の被扶養者の方を対象として、近畿6府県にお住まいのみな

さまに特設の健診会場を設け、特定健康診査を実施

特定健康診査実施後に、その方に適した情報を提供

特定健康診査実施後に、国の定める基準に沿った保健指導を実施

５月～3月

５月～1２月

年　間

年　間

健康増進健康増進

＜健康体力づくり＞

＜契約施設＞

●スポーツ施設の利用・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●なし狩り・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

　※実施時期は改めてお知らせします

●サイクリングターミナルの利用・・・・・

●水泳プールの利用・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●アイススケート場の利用・・・・・・・・・・・・・

健康体力づくりのため関西サイクルスポーツセンターの入場券付1日

フリーパス利用補助券の交付

家族ぐるみの健康体力づくりのため、

利用券の交付

全国に所在するサイクリングターミナルの宿泊利用補助

健保連・大阪連合会が契約するプールの

割引券の斡旋

臨海スポーツセンター アイススケート場の割引利用券の斡旋

年　間

９月頃

年　間

夏　季

年　間
広　　報広　　報

●機関誌の発行・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●健康保険事務講習会・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●月刊誌の配付・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●育児書の配付・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●健保組合ホームページ・・・・・・・・・・・・・・・・

●ファミリー健康相談＆メンタルヘルス相談・・・

●健康保険のしおり配付・・・・・・・・・・・・・・・・

●健康優良者の表彰・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●医療費のお知らせ・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●パンフレットの配付・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●ジェネリック医薬品促進・・・・・・・・・・・・・・

●データヘルス計画・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

年 3 回

随　時

毎　月

年　間

年　間

年　間

年　間

12 月

年 １ 回

随　時

年　間

年 2 回

＜保健指導宣伝＞

●生活習慣病健診・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●定期総合健診・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●大腸がん健診（オプション）・・・・・・・・・・

●一泊人間ドック・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●半日ドック・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●婦人総合健診・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●ファミリ－歯科健診・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●インフルエンザワクチン接種補助事業・・・

●新型コロナウイルスワクチン接種補助事業 

　
　　　　

●健康管理委員会・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●健康管理事業推進委員会・・・・・・・・・・・・

●保健師による指導・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●移動健康教室の開催・・・・・・・・・・・・・・・・・・

満35歳以上の被保険者・被扶養者を対象に健診を実施

被保険者・満35歳以上の被扶養者に対し健診を実施

定期総合健診受診の被保険者・満35歳以上の被扶養者を対象に実施

満40歳以上の被保険者・被扶養者を対象に実施

満40歳以上の被保険者・被扶養者を対象に実施

満35歳以上の女性を対象に婦人科検査を主体とした簡易人間ドックの実施

全被保険者・被扶養者を対象に実施

（詳細は後日お知らせします）

冬季インフルエンザ流行期に先がけ予防を目的として、全被保険者・

被扶養者に対しインフルエンザワクチン接種費用の一部補助の実施

満60歳以上の被保険者・被扶養者を対象に実施（年度内1人1回限り）

（詳細が定まりましたら、改めてお知らせします）

健康管理事業の促進を図るため、健康教育、健康相談等を積極的に実

施するための委員会を開催

健康管理事業の企画・立案・実施計画の策定、分析、評価を行うための

委員会を開催

事業所にて有所見者に対する健康相談及び指導を個別に実施

保健師が事業所へ訪問し、食生活や生活習慣改善について講習会を開催

春～秋

春～秋

年　間

年　間

年　間

年　間

春～秋

10月～2月

前期 8月～9月
後期 1月～3月

春 ・ 秋

 秋

年　間

年　間

疾病予防疾病予防

＜健康診断＞

＜健康管理＞

令和5年度令和5年度

4



けんぽだよりを発行・被保険者全員に配付

ただし、４月号は35歳以上の被扶養者にも送付

ホームページにも掲載

健康保険事務担当者を対象に講習会を開催

組合会議員並びに健康管理委員に対し「すこやかファミリー」を配付

本人・家族の出産時に2年間、当初１年間は月刊誌「赤ちゃんと」、

2年目は季刊誌「ラシタス」を自宅へ直接配付

情報社会に即した、素早い情報の伝達及び個人情報保護法に基づく健

保組合の個人情報保護に関するポリシーの案内及び事業所・加入者へ

の健康保険に関する情報提供

24時間いつでも、どこからでも電話で無料健康相談及びメンタルヘル

スの相談やカウンセリングが無料で受けられます

新規取得者に対し健康保険のしおりを配付

過去1年、3年、5年間及び10年間以上健康

であった被保険者を表彰

1月から11月までの年間医療費をまとめて

2月に全受診者に対して通知

法改正や疾病予防のためのPRを行う

対象者にジェネリック医薬品に切り替えた場合に自己負担額がどれく

らい安くなるかを通知

レセプトデータ及び特定健診データ等を活用して特性に応じた保健事

業を策定し、PDCAサイクルで実施

健 康 管 理 ・ 健 康 増 進 事 業健 康 管 理 ・ 健 康 増 進 事 業
特定健診・特定保健指導事業特定健診・特定保健指導事業

●特定健康診査（集合契約）・・・・・・・・・・

●特定健康診査（巡回型）・・・・・・・・・・・・

●パンフレット等による情報提供・・・・

●特定保健指導・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

40歳以上の被扶養者の方を対象として、お住まい近くの集合契約医

療機関で国の定める基準に沿った健診を実施

40歳以上の被扶養者の方を対象として、近畿6府県にお住まいのみな

さまに特設の健診会場を設け、特定健康診査を実施

特定健康診査実施後に、その方に適した情報を提供
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家族ぐるみの健康体力づくりのため、

利用券の交付

全国に所在するサイクリングターミナルの宿泊利用補助

健保連・大阪連合会が契約するプールの

割引券の斡旋

臨海スポーツセンター アイススケート場の割引利用券の斡旋
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９月頃

年　間
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●機関誌の発行・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・
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●ファミリー健康相談＆メンタルヘルス相談・・・

●健康保険のしおり配付・・・・・・・・・・・・・・・・

●健康優良者の表彰・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●医療費のお知らせ・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●パンフレットの配付・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●ジェネリック医薬品促進・・・・・・・・・・・・・・

●データヘルス計画・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

年 3 回

随　時

毎　月

年　間

年　間

年　間

年　間

12 月

年 １ 回

随　時

年　間

年 2 回

＜保健指導宣伝＞

●生活習慣病健診・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●定期総合健診・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●大腸がん健診（オプション）・・・・・・・・・・

●一泊人間ドック・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・
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●ファミリ－歯科健診・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・
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●新型コロナウイルスワクチン接種補助事業 

　
　　　　

●健康管理委員会・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●健康管理事業推進委員会・・・・・・・・・・・・

●保健師による指導・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・

●移動健康教室の開催・・・・・・・・・・・・・・・・・・

満35歳以上の被保険者・被扶養者を対象に健診を実施

被保険者・満35歳以上の被扶養者に対し健診を実施

定期総合健診受診の被保険者・満35歳以上の被扶養者を対象に実施

満40歳以上の被保険者・被扶養者を対象に実施

満40歳以上の被保険者・被扶養者を対象に実施

満35歳以上の女性を対象に婦人科検査を主体とした簡易人間ドックの実施

全被保険者・被扶養者を対象に実施

（詳細は後日お知らせします）

冬季インフルエンザ流行期に先がけ予防を目的として、全被保険者・

被扶養者に対しインフルエンザワクチン接種費用の一部補助の実施

満60歳以上の被保険者・被扶養者を対象に実施（年度内1人1回限り）

（詳細が定まりましたら、改めてお知らせします）

健康管理事業の促進を図るため、健康教育、健康相談等を積極的に実

施するための委員会を開催

健康管理事業の企画・立案・実施計画の策定、分析、評価を行うための

委員会を開催

事業所にて有所見者に対する健康相談及び指導を個別に実施

保健師が事業所へ訪問し、食生活や生活習慣改善について講習会を開催

春～秋

春～秋

年　間

年　間

年　間

年　間

春～秋

10月～2月

前期 8月～9月
後期 1月～3月

春 ・ 秋

 秋

年　間

年　間

疾病予防疾病予防

＜健 康 診 断＞

＜健 康 管 理＞

令和5年度令和5年度
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健康管理疾病予防のご案内

※ 健診医療機関により一部負担金は異なります。

健 診 機 関 別 一 部 負 担 金 一 覧 表

所在地・電話番号
婦人総合（35歳以上） 半日人間ドック（40歳以上）

基本健診 （胃部Ｘ線）
（胃カメラ）

胃部Ｘ線・　
胸部Ｘ線

胃部Ｘ線・
胸部ＣＴ

（施設型）
－ －

（男性）
25,200円
（女性）
28,500円

－医療法人恵生会　恵生会病院
東大阪市鷹殿町２０－２９　℡０７２－９８２－５１０１

恵生会アプロ－ズタワ－クリニック
大阪市北区茶屋町19-19　℡０６－６３７７－５６２０ － － 28,500円 －

　（一財）大阪府結核予防会大阪総合健診センタ－
大阪市中央区道修町４－６－５　℡０６－６２０２－６６６６ 7,770円 （胃部Ｘ線）

8,000円
（男性）34,000円
（女性）36,200円

（男性）42,800円
（女性）45,000円

　（一財）大阪府結核予防会堺複十字診療所
堺市堺区三国ヶ丘御幸通 59 　℡０７２－２２１－５５１５ 7,770円 （胃部Ｘ線）

8,000円
（男性）34,000円
（女性）36,200円

（男性）42,800円
（女性）45,000円

  医療法人翔永会　飯島クリニック
大阪市中央区南船場３－５－１１　℡０６－６２４３－５４０１ 3,500円 （胃部Ｘ線）

2,000円 31,800円 －

　医療法人伯鳳会　大阪中央病院
大阪市北区梅田３-３-３０　℡０６－４７９５－５５５０

（乳房超音波）
6,067円

（マンモグラフィ）
7,651円

（胃部Ｘ線）
7,450円
（胃カメラ）
11,850円

30,352円 －

社会医療法人寿楽会　大野クリニック
大阪市中央区難波２－２－３ 　℡０６－６２１３－７２３０ － － 34,000円 41,700円

船員保険　大阪健康管理センタ－
大阪市港区築港１－８－２２　℡０６－６５７６－１０１１ － － 34,000円 －

社会医療法人生長会　ベルクリニック
堺市堺区戎島町４－４５－１　℡０７２－２２４－１７１７ 13,600円 （胃部Ｘ線）

8,000円 34,000円 38,400円

コ－ナンメディカル鳳総合センタ－
堺市西区鳳東町４－４０１－１　℡０７２－２６０－５５５５ 3,500円 （胃部Ｘ線）

2,000円 34,000円 36,200円

一般財団法人　みどり健康管理センタ－
吹田市垂水町３－２２－５　℡０６－６３８５－０２６５ － － 36,200円 41,700円

医療法人樫本会　樫本病院
大阪狭山市東くみの木４－１１５１　℡０７２－３６６－１８１８ 3,500円 （胃部Ｘ線）

6,900円 30,920円 －

大阪警察病院付属人間ドッククリニック
大阪市天王寺区石ヶ辻町１５番１５号　℡０６－６７７５－３１３１ － － 31,910円 －

府中クリニック（社会医療法人生長会）　　
和泉市肥子町 2丁目2番1号 イオン和泉府中店1階

　℡０７２５－４０－２１５４
13,600円 （胃部Ｘ線）

8,000円 34,000円 38,400円

医療法人  健人会 那須クリニック 関西検診協会
大阪市淀川区西中島 4丁目4-21
　℡０６－６３０８－３９０８

－ － 32,900円 －

医療法人社団新生会　大阪なんばクリニック
大阪市中央区難波5－1－ 60　℡０６－6648－8930 6,120円 （胃部Ｘ線）

8,000円 34,000円 39,500円

公立西知多総合病院
東海市中ノ池 3－1－1　℡０５６２－３３－９８００ － － 25,530円 －

特定医療法人紀典会　北川病院
岡山県和気郡和気町和気２７７　℡０８６９－９３－１１４１ － － 26,670円 －

一般社団法人　山口総合健診センタ－
山口市小郡下郷１７７３－１　℡０８３－９７２－４３２５ － － 31,800円 －

社会福祉法人恩賜財団済生会支部
山口県済生会下関総合病院

 下関市安岡町８－５－１　℡０８３－２６２－２３００
－ － 29,380円 －

独立行政法人国立病院機構 関門医療センタ－
下関市長府外浦町１－１　℡０８３－２４１－１１９９ 9,640円

（胃部Ｘ線）
2,230円
（胃カメラ）
9,540円

28,660円 －

独立行政法人地域医療機能推進機構
下関医療センタ－（旧社会保険下関厚生病院）
下関市上新地町３－３－８　℡０８３－２３１－７８８７

－ － 29,435円 －

医療法人　長府病院
下関市長府中之町２番４号　℡０８３－２４５－１１３１ 6,340円 （胃カメラ）

9,100円
（胃カメラも同額）
28,500円 －

地方独立行政法人　下関市立市民病院
下関市向洋町１－１３－１　℡０８３－２２４－３７３１

（乳房超音波）
7,704円

（マンモグラフィ）
10,036円

（胃部Ｘ線）
6,922円
（胃カメラ）
9,782円

29,600円 －

社会福祉法人恩賜財団  済生会熊本病院
熊本市南区近見５－３－１　℡０９６－３５１－１０１１ － － 41,700円 54,900円

医療法人春水会　山鹿中央病院
山鹿市山鹿１０００番地 　℡０９６８－４３－６６１１ 7,550円

（胃部Ｘ線）
8,880円
（胃カメラ）
12,400円

31,800円 45,000円

医療法人朝日野会　朝日野総合病院
熊本市北区室園町12-10　℡ 096－341－5075

マンモのみ
3,830円

（胃部Ｘ線）
5,800円
（胃カメラ）
8,000円

－ －

（消費税含む）巡回健診のご案内

実 施 時 期

個人負担

組合負担

受診対象者

利 用 方 法

実 施 時 期

個人負担

組合負担

備 考

春～秋（巡回）

4,300円～5,160円

12,970円～14,200円

35歳以上の被保険者
及び被扶養者

年間

4,300円～18,800円

11,000円～14,200円

健診機関により個人負担
が異なります。

基本［特定健診含む］

春～秋（巡回）

3,500円～3,795円

3,771円～6,000円

被保険者及び35歳以上の
被扶養者

事業所単位で健康保険組合へ申込。

費

　用

費

　用

生活習慣病健診
【健診機関で受診する場合】

生活習慣病健診
［特定健診含む］

巡回健診におけるオプション検査のご案内（消費税含む）

実 施 時 期

個人負担

組合負担

受診 対象者

利 用 方 法

大腸がん

便潜血反応検査

巡回健診と同日

500 円～1,000 円

490 円～1,200 円

定期総合健診受診の被保険者及び被扶養者

事業所単位で健康保険組合へ申込。

（巡回健診申込と同時に）

費

　用

実 施 時 期

検　査
項　目

個人負担
組合負担

備 考
受診対象者
実 施 機 関

利 用 方 法

年　間　随　時

35歳以上の被保険者及び被扶養者
左記の契約健診機関

健診の受診希望者は、契約健診機関に希望日を各人で予約し、その旨を健康保険組合までご連
絡ください。その後納付書を個人あてに送付します。

※生活習慣病健診における大腸がん検査については今年度より基本検査項目に組込みました。
※半日人間ドック・一泊人間ドックは、各契約健診機関において、健診費用及び検査内容が異なります。
※婦人総合健診の基本検査項目は、婦人科疾患を中心とした内容です。
　なお、婦人総合健診の基本検査に含む、乳がん検査は健診機関により、乳房超音波検査または、マンモグラフィー検査のいずれかとなります。
「注」任意継続被保険者、被扶養者の方で、健診を受けられる場合は、大阪自転車健康保険組合まで、ご連絡をお願いします。

費

　用

オ プ シ ョ ン 検 査
胃部レントゲン
直接撮影

2,000円～8,880円
2,400円～3,000円

基本検査

3,500円～13,600円
12,136円～15,000円

※胸部X線は基本検査に含みます。

婦人総合健診（婦人科を含んだ簡易人間ドック）

※ 血液検査内容については、契約医療機関により一部異なります。

《特定健康診査項目含む》検査項目

婦人総合健診の検査項目のご案内

脂 質

糖 尿 病
膵 機 能
尿 検 査
便 検 査
診 察 問 診
婦 人 科
検 査

総コレステロール・中性脂肪・HDL コレステロ
ール・LDL コレステロール
空腹時血糖値・HbA1c
アミラーゼ
糖・蛋白・潜血
潜血（免疫法）
調打診
乳房触診・乳房超音波またはマンモグラフィ
子宮細胞診・内診

基 本 検 査
質 問 票
身 体 計 測
視力・聴力
血 圧 測 定
心電図検査
胸 部 X 線

貧 血

肝 機 能
腎 機 能

特定健診質問票
身長・体重・腹囲・体脂肪率・BMI・肥満度

座　位
12 誘導（安静時）

白血球数・赤血球数・ヘマトクリット・血小板・
血色素量
GOT・GPT・γ-GTP・ALP・総蛋白
尿素窒素・クレアチニン・尿酸

オプション
検 査

① 胃部 X線
② 胃部カメラ検査

食道・胃・十二指腸
食道・胃・十二指腸
食道・胃・十二指腸
食道・胃・十二指腸

※

※

※

※

※

※

半日人間ドック・一泊人間ドックのご案内 （消費税含む）

実 施 時 期
個人負担
組合負担

受診対象者
実 施 機 関

年　間　随　時

40歳以上の被保険者及び被扶養者
左記の契約健診機関

半日人間ドック［特定健診含む］

25,200円～60,400円
10,000円

一泊人間ドック［特定健診含む］

54,900円～64,800円
10,000円

費
用

省　　略

春～秋（巡回）

1,400円～2,200円

1,240円～1,500円
35歳未満の被保険者であり、医
師が腹囲・血液検査・心電図検
査を必要でないと認めた場合

定期総合健診
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健康管理疾病予防のご案内

※ 健診医療機関により一部負担金は異なります。

健 診 機 関 別 一 部 負 担 金 一 覧 表

所在地・電話番号
婦人総合（35歳以上） 半日人間ドック（40歳以上）

基本健診 （胃部Ｘ線）
（胃カメラ）

胃部Ｘ線・　
胸部Ｘ線

胃部Ｘ線・
胸部ＣＴ

（施設型）
－ －

（男性）
25,200円
（女性）
28,500円

－医療法人恵生会　恵生会病院
東大阪市鷹殿町２０－２９　℡０７２－９８２－５１０１

恵生会アプロ－ズタワ－クリニック
大阪市北区茶屋町19-19　℡０６－６３７７－５６２０ － － 28,500円 －

　（一財）大阪府結核予防会大阪総合健診センタ－
大阪市中央区道修町４－６－５　℡０６－６２０２－６６６６ 7,770円 （胃部Ｘ線）

8,000円
（男性）34,000円
（女性）36,200円

（男性）42,800円
（女性）45,000円

　（一財）大阪府結核予防会堺複十字診療所
堺市堺区三国ヶ丘御幸通 59 　℡０７２－２２１－５５１５ 7,770円 （胃部Ｘ線）

8,000円
（男性）34,000円
（女性）36,200円

（男性）42,800円
（女性）45,000円

  医療法人翔永会　飯島クリニック
大阪市中央区南船場３－５－１１　℡０６－６２４３－５４０１ 3,500円 （胃部Ｘ線）

2,000円 31,800円 －

　医療法人伯鳳会　大阪中央病院
大阪市北区梅田３-３-３０　℡０６－４７９５－５５５０

（乳房超音波）
6,067円

（マンモグラフィ）
7,651円

（胃部Ｘ線）
7,450円
（胃カメラ）
11,850円

30,352円 －

社会医療法人寿楽会　大野クリニック
大阪市中央区難波２－２－３ 　℡０６－６２１３－７２３０ － － 34,000円 41,700円

船員保険　大阪健康管理センタ－
大阪市港区築港１－８－２２　℡０６－６５７６－１０１１ － － 34,000円 －

社会医療法人生長会　ベルクリニック
堺市堺区戎島町４－４５－１　℡０７２－２２４－１７１７ 13,600円 （胃部Ｘ線）

8,000円 34,000円 38,400円

コ－ナンメディカル鳳総合センタ－
堺市西区鳳東町４－４０１－１　℡０７２－２６０－５５５５ 3,500円 （胃部Ｘ線）

2,000円 34,000円 36,200円

一般財団法人　みどり健康管理センタ－
吹田市垂水町３－２２－５　℡０６－６３８５－０２６５ － － 36,200円 41,700円

医療法人樫本会　樫本病院
大阪狭山市東くみの木４－１１５１　℡０７２－３６６－１８１８ 3,500円 （胃部Ｘ線）

6,900円 30,920円 －

大阪警察病院付属人間ドッククリニック
大阪市天王寺区石ヶ辻町１５番１５号　℡０６－６７７５－３１３１ － － 31,910円 －

府中クリニック（社会医療法人生長会）　　
和泉市肥子町 2丁目2番1号 イオン和泉府中店1階

　℡０７２５－４０－２１５４
13,600円 （胃部Ｘ線）

8,000円 34,000円 38,400円

医療法人  健人会 那須クリニック 関西検診協会
大阪市淀川区西中島 4丁目4-21
　℡０６－６３０８－３９０８

－ － 32,900円 －

医療法人社団新生会　大阪なんばクリニック
大阪市中央区難波5－1－ 60　℡０６－6648－8930 6,120円 （胃部Ｘ線）

8,000円 34,000円 39,500円

公立西知多総合病院
東海市中ノ池 3－1－1　℡０５６２－３３－９８００ － － 25,530円 －

特定医療法人紀典会　北川病院
岡山県和気郡和気町和気２７７　℡０８６９－９３－１１４１ － － 26,670円 －

一般社団法人　山口総合健診センタ－
山口市小郡下郷１７７３－１　℡０８３－９７２－４３２５ － － 31,800円 －

社会福祉法人恩賜財団済生会支部
山口県済生会下関総合病院

 下関市安岡町８－５－１　℡０８３－２６２－２３００
－ － 29,380円 －

独立行政法人国立病院機構 関門医療センタ－
下関市長府外浦町１－１　℡０８３－２４１－１１９９ 9,640円

（胃部Ｘ線）
2,230円
（胃カメラ）
9,540円

28,660円 －

独立行政法人地域医療機能推進機構
下関医療センタ－（旧社会保険下関厚生病院）
下関市上新地町３－３－８　℡０８３－２３１－７８８７

－ － 29,435円 －

医療法人　長府病院
下関市長府中之町２番４号　℡０８３－２４５－１１３１ 6,340円 （胃カメラ）

9,100円
（胃カメラも同額）
28,500円 －

地方独立行政法人　下関市立市民病院
下関市向洋町１－１３－１　℡０８３－２２４－３７３１

（乳房超音波）
7,704円

（マンモグラフィ）
10,036円

（胃部Ｘ線）
6,922円
（胃カメラ）
9,782円

29,600円 －

社会福祉法人恩賜財団  済生会熊本病院
熊本市南区近見５－３－１　℡０９６－３５１－１０１１ － － 41,700円 54,900円

医療法人春水会　山鹿中央病院
山鹿市山鹿１０００番地 　℡０９６８－４３－６６１１ 7,550円

（胃部Ｘ線）
8,880円
（胃カメラ）
12,400円

31,800円 45,000円

医療法人朝日野会　朝日野総合病院
熊本市北区室園町12-10　℡ 096－341－5075

マンモのみ
3,830円

（胃部Ｘ線）
5,800円
（胃カメラ）
8,000円

－ －

（消費税含む）巡回健診のご案内

実 施 時 期

個人負担

組合負担

受診対象者

利 用 方 法

実 施 時 期

個人負担

組合負担

備 考

春～秋（巡回）

4,300円～5,160円

12,970円～14,200円

35歳以上の被保険者
及び被扶養者

年間

4,300円～18,800円

11,000円～14,200円

健診機関により個人負担
が異なります。

基本［特定健診含む］

春～秋（巡回）

3,500円～3,795円

3,771円～6,000円

被保険者及び35歳以上の
被扶養者

事業所単位で健康保険組合へ申込。

費

　用

費

　用

生活習慣病健診
【健診機関で受診する場合】

生活習慣病健診
［特定健診含む］

巡回健診におけるオプション検査のご案内（消費税含む）

実 施 時 期

個人負担

組合負担

受診 対象者

利 用 方 法

大腸がん

便潜血反応検査

巡回健診と同日

500 円～1,000 円

490 円～1,200 円

定期総合健診受診の被保険者及び被扶養者

事業所単位で健康保険組合へ申込。

（巡回健診申込と同時に）

費

　用

実 施 時 期

検　査
項　目

個人負担
組合負担

備 考
受診対象者
実 施 機 関

利 用 方 法

年　間　随　時

35歳以上の被保険者及び被扶養者
左記の契約健診機関

健診の受診希望者は、契約健診機関に希望日を各人で予約し、その旨を健康保険組合までご連
絡ください。その後納付書を個人あてに送付します。

※生活習慣病健診における大腸がん検査については今年度より基本検査項目に組込みました。
※半日人間ドック・一泊人間ドックは、各契約健診機関において、健診費用及び検査内容が異なります。
※婦人総合健診の基本検査項目は、婦人科疾患を中心とした内容です。
　なお、婦人総合健診の基本検査に含む、乳がん検査は健診機関により、乳房超音波検査または、マンモグラフィー検査のいずれかとなります。
「注」任意継続被保険者、被扶養者の方で、健診を受けられる場合は、大阪自転車健康保険組合まで、ご連絡をお願いします。

費

　用

オ プ シ ョ ン 検 査
胃部レントゲン
直接撮影

2,000円～8,880円
2,400円～3,000円

基本検査

3,500円～13,600円
12,136円～15,000円

※胸部X線は基本検査に含みます。

婦人総合健診（婦人科を含んだ簡易人間ドック）

※ 血液検査内容については、契約医療機関により一部異なります。

《特定健康診査項目含む》検査項目

婦人総合健診の検査項目のご案内

脂 質

糖 尿 病
膵 機 能
尿 検 査
便 検 査
診 察 問 診
婦 人 科
検 査

総コレステロール・中性脂肪・HDL コレステロ
ール・LDL コレステロール
空腹時血糖値・HbA1c
アミラーゼ
糖・蛋白・潜血
潜血（免疫法）
調打診
乳房触診・乳房超音波またはマンモグラフィ
子宮細胞診・内診

基 本 検 査
質 問 票
身 体 計 測
視力・聴力
血 圧 測 定
心電図検査
胸 部 X 線

貧 血

肝 機 能
腎 機 能

特定健診質問票
身長・体重・腹囲・体脂肪率・BMI・肥満度

座　位
12 誘導（安静時）

白血球数・赤血球数・ヘマトクリット・血小板・
血色素量
GOT・GPT・γ-GTP・ALP・総蛋白
尿素窒素・クレアチニン・尿酸

オプション
検 査

① 胃部 X線
② 胃部カメラ検査

食道・胃・十二指腸
食道・胃・十二指腸
食道・胃・十二指腸
食道・胃・十二指腸

※

※

※

※

※

※

半日人間ドック・一泊人間ドックのご案内 （消費税含む）

実 施 時 期
個人負担
組合負担

受診対象者
実 施 機 関

年　間　随　時

40歳以上の被保険者及び被扶養者
左記の契約健診機関

半日人間ドック［特定健診含む］

25,200円～60,400円
10,000円

一泊人間ドック［特定健診含む］

54,900円～64,800円
10,000円

費
用

省　　略

春～秋（巡回）

1,400円～2,200円

1,240円～1,500円
35歳未満の被保険者であり、医
師が腹囲・血液検査・心電図検
査を必要でないと認めた場合

定期総合健診
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特定健診の実施機関リストを検索したい場合

①「http://www.hoken.kenporen.or.jp/kensin/index.htm」へ
アクセスするか右記のQRコードを読みとる。
　または、当健保組合ホームページの「特定健診・保健指導実施
機関リスト」のボタンをクリックする。

②特定健診等実施施設検索システムに移動するので、ページ下の
「パスワード入力画面」をクリックする。

③ 健 康 保 険 組 合 名 に 「 大 阪 自 転 車 」 、 保 険 者 番 号 に
「06271902」を入力し、下の「検索画面に入る」をクリッ
クする。

受診方法

①お近くの特定健診の実施機関へ直接予約をして、受診日時を確認してください。
②受診日当日、受診券と一緒に健康保険被保険者証を医療機関の窓口に提出してください。
③有効期限内に受診しましょう！受診券は有効期限内でないと使うことができませんのでご注意ください。

※Bタイプは順次更新されます。
　ご不明な点があれば、当健保組合までお問い合わせください。

●特定健診（集合契約）の実施機関●
　1．Ａタイプ（健康保険組合連合会が契約している実施機関）
　2．Ｂタイプ（医療保険者と医師会等が契約している実施機関）

ご都合のよい実施機関をお選びください。

特定保健指導のご案内
実 施 時 期

受 診 対 象 者

 

利 用 方 法 
 

 

実 施 機 関

費 　 　 用

令和5年5月から令和6年3月までの間随時

特定健診受診後の検査結果に基きメタボリックシンドロ－ムに対する何等かのリスクを有する方。

全国の契約保健指導機関

全額組合負担

特定健診受診後に特定保健指導（積極的支援・動機付支援）に該当する方で、特定保健指導を
希望される方は健保組合にお申し出ください。        
指導をご希望の方には、利用券を送付します。ご希望の指導機関等でご予約のうえ利用券と健
康保険被保険者証を持参してご利用ください。

※ 契約健診機関等については、利用券送付時にご案内すると共に当健保組合のホ－ムペ－ジに掲載いたします。      

特定健診の検査項目

　　は特定保健指導対象者選定のための項目。
★はいずれかの項目の実施で可。
※は医師の判断に基づき選択的に実施。

【 】外の数値は特定保健指導対象者選定の際の判定基準。
【 】内の数値は特定健診でメタボリックシンドローム保健指導判定基準。

身長・体重・BMI
腹囲
収縮期/拡張期
中性脂肪
HDLコレステロール
LDLコレステロールまたはNon-HDLコレステロール
AST（GOT）
ALT（GPT）
γ-GT（γ-GTP）
空腹時血糖★
HbA1c★（NGSP値）
尿糖
尿たんぱく
ヘマトクリット値※
血色素量（ヘモグロビン値）※
赤血球数※
心電図※
眼底※

BMI 18.5以上25未満
男性 85cm未満 女性 90cm未満
収縮期　130mmHg未満　かつ拡張期 85mmHg未満
150mg/㎗未満
40mg/㎗以上
120mg/㎗未満
31IU/ℓ未満
31IU/ℓ未満
51IU/ℓ未満
100【110】mg/㎗未満
5.6％未満
－（陰性）
－（陰性）
男性　38.5～48.9％ 女性35.5～43.9％
男性　13.1～16.6g/㎗ 女性12.1～14.6g/㎗
男性　400～539 104/μℓ 女性360～489 104/μℓ
異常なし
Ho So

身 体 計 測

血 圧 測 定

脂 質 検 査

肝 機 能 検 査

血 糖 検 査

尿 検 査

貧 血 検 査

心 電 図 検 査
眼 底 検 査
血清クレアチニン検査※

検査項目 基 準 値

※ 健診医療機関により一部負担金は異なります。

健 診 機 関 別 一 部 負 担 金 一 覧 表

所在地・電話番号
婦人総合（35歳以上） 半日人間ドック（40歳以上）

基本健診 （胃部Ｘ線）
（胃カメラ）

胃部Ｘ線・　
胸部Ｘ線

胃部Ｘ線・
胸部ＣＴ

（施設型）
－ －

（男性）
25,200円
（女性）
28,500円

－医療法人恵生会　恵生会病院
東大阪市鷹殿町２０－２９　℡０７２－９８２－５１０１

恵生会アプロ－ズタワ－クリニック
大阪市北区茶屋町19-19　℡０６－６３７７－５６２０ － － 28,500円 －

　（一財）大阪府結核予防会大阪総合健診センタ－
大阪市中央区道修町４－６－５　℡０６－６２０２－６６６６ 7,770円 （胃部Ｘ線）

8,000円
（男性）34,000円
（女性）36,200円

（男性）42,800円
（女性）45,000円

　（一財）大阪府結核予防会堺複十字診療所
堺市堺区三国ヶ丘御幸通 59 　℡０７２－２２１－５５１５ 7,770円 （胃部Ｘ線）

8,000円
（男性）34,000円
（女性）36,200円

（男性）42,800円
（女性）45,000円

  医療法人翔永会　飯島クリニック
大阪市中央区南船場３－５－１１　℡０６－６２４３－５４０１ 3,500円 （胃部Ｘ線）

2,000円 31,800円 －

　医療法人伯鳳会　大阪中央病院
大阪市北区梅田３-３-３０　℡０６－４７９５－５５５０

（乳房超音波）
6,067円

（マンモグラフィ）
7,651円

（胃部Ｘ線）
7,450円
（胃カメラ）
11,850円

30,352円 －

社会医療法人寿楽会　大野クリニック
大阪市中央区難波２－２－３ 　℡０６－６２１３－７２３０ － － 34,000円 41,700円

船員保険　大阪健康管理センタ－
大阪市港区築港１－８－２２　℡０６－６５７６－１０１１ － － 34,000円 －

社会医療法人生長会　ベルクリニック
堺市堺区戎島町４－４５－１　℡０７２－２２４－１７１７ 13,600円 （胃部Ｘ線）

8,000円 34,000円 38,400円

コ－ナンメディカル鳳総合センタ－
堺市西区鳳東町４－４０１－１　℡０７２－２６０－５５５５ 3,500円 （胃部Ｘ線）

2,000円 34,000円 36,200円

一般財団法人　みどり健康管理センタ－
吹田市垂水町３－２２－５　℡０６－６３８５－０２６５ － － 36,200円 41,700円

医療法人樫本会　樫本病院
大阪狭山市東くみの木４－１１５１　℡０７２－３６６－１８１８ 3,500円 （胃部Ｘ線）

6,900円 30,920円 －

大阪警察病院付属人間ドッククリニック
大阪市天王寺区石ヶ辻町１５番１５号　℡０６－６７７５－３１３１ － － 31,910円 －

府中クリニック（社会医療法人生長会）　　
和泉市肥子町 2丁目2番1号 イオン和泉府中店1階

　℡０７２５－４０－２１５４
13,600円 （胃部Ｘ線）

8,000円 34,000円 38,400円

医療法人  健人会 那須クリニック 関西検診協会
大阪市淀川区西中島 4丁目4-21
　℡０６－６３０８－３９０８

－ － 32,900円 －

医療法人社団新生会　大阪なんばクリニック
大阪市中央区難波5－1－ 60　℡０６－6648－8930 6,120円 （胃部Ｘ線）

8,000円 34,000円 39,500円

公立西知多総合病院
東海市中ノ池 3－1－1　℡０５６２－３３－９８００ － － 25,530円 －

特定医療法人紀典会　北川病院
岡山県和気郡和気町和気２７７　℡０８６９－９３－１１４１ － － 26,670円 －

一般社団法人　山口総合健診センタ－
山口市小郡下郷１７７３－１　℡０８３－９７２－４３２５ － － 31,800円 －

社会福祉法人恩賜財団済生会支部
山口県済生会下関総合病院

 下関市安岡町８－５－１　℡０８３－２６２－２３００
－ － 29,380円 －

独立行政法人国立病院機構 関門医療センタ－
下関市長府外浦町１－１　℡０８３－２４１－１１９９ 9,640円

（胃部Ｘ線）
2,230円
（胃カメラ）
9,540円

28,660円 －

独立行政法人地域医療機能推進機構
下関医療センタ－（旧社会保険下関厚生病院）
下関市上新地町３－３－８　℡０８３－２３１－７８８７

－ － 29,435円 －

医療法人　長府病院
下関市長府中之町２番４号　℡０８３－２４５－１１３１ 6,340円 （胃カメラ）

9,100円
（胃カメラも同額）
28,500円 －

地方独立行政法人　下関市立市民病院
下関市向洋町１－１３－１　℡０８３－２２４－３７３１

（乳房超音波）
7,704円

（マンモグラフィ）
10,036円

（胃部Ｘ線）
6,922円
（胃カメラ）
9,782円

29,600円 －

社会福祉法人恩賜財団  済生会熊本病院
熊本市南区近見５－３－１　℡０９６－３５１－１０１１ － － 41,700円 54,900円

医療法人春水会　山鹿中央病院
山鹿市山鹿１０００番地 　℡０９６８－４３－６６１１ 7,550円

（胃部Ｘ線）
8,880円
（胃カメラ）
12,400円

31,800円 45,000円

医療法人朝日野会　朝日野総合病院
熊本市北区室園町12-10　℡ 096－341－5075

マンモのみ
3,830円

（胃部Ｘ線）
5,800円
（胃カメラ）
8,000円

－ －

健 診 機 関 別 一 部 負 担 金 一 覧 表

所在地・電話番号
婦人総合（35歳以上） 半日人間ドック（40歳以上）

基本健診 （胃部Ｘ線）
（胃カメラ）

胃部Ｘ線・　
胸部Ｘ線

胃部Ｘ線・
胸部ＣＴ

（施設型）
－ －

（男性）
25,200円
（女性）
28,500円

－医療法人恵生会　恵生会病院
東大阪市鷹殿町２０－２９　℡０７２－９８２－５１０１

恵生会アプロ－ズタワ－クリニック
大阪市北区茶屋町19-19　℡０６－６３７７－５６２０ － － 28,500円 －

　（一財）大阪府結核予防会大阪総合健診センタ－
大阪市中央区道修町４－６－５　℡０６－６２０２－６６６６ 7,770円 （胃部Ｘ線）

8,000円
（男性）34,000円
（女性）36,200円

（男性）42,800円
（女性）45,000円

　（一財）大阪府結核予防会堺複十字診療所
堺市堺区三国ヶ丘御幸通 59 　℡０７２－２２１－５５１５ 7,770円 （胃部Ｘ線）

8,000円
（男性）34,000円
（女性）36,200円

（男性）42,800円
（女性）45,000円

  医療法人翔永会　飯島クリニック
大阪市中央区南船場３－５－１１　℡０６－６２４３－５４０１ 3,500円 （胃部Ｘ線）

2,000円 31,800円 －

　医療法人伯鳳会　大阪中央病院
大阪市北区梅田３-３-３０　℡０６－４７９５－５５５０

（乳房超音波）
6,067円

（マンモグラフィ）
7,651円

（胃部Ｘ線）
7,450円
（胃カメラ）
11,850円

30,352円 －

社会医療法人寿楽会　大野クリニック
大阪市中央区難波２－２－３ 　℡０６－６２１３－７２３０ － － 34,000円 41,700円

船員保険　大阪健康管理センタ－
大阪市港区築港１－８－２２　℡０６－６５７６－１０１１ － － 34,000円 －

社会医療法人生長会　ベルクリニック
堺市堺区戎島町４－４５－１　℡０７２－２２４－１７１７ 13,600円 （胃部Ｘ線）

8,000円 34,000円 38,400円

コ－ナンメディカル鳳総合センタ－
堺市西区鳳東町４－４０１－１　℡０７２－２６０－５５５５ 3,500円 （胃部Ｘ線）

2,000円 34,000円 36,200円

一般財団法人　みどり健康管理センタ－
吹田市垂水町３－２２－５　℡０６－６３８５－０２６５ － － 36,200円 41,700円

医療法人樫本会　樫本病院
大阪狭山市東くみの木４－１１５１　℡０７２－３６６－１８１８ 3,500円 （胃部Ｘ線）

6,900円 30,920円 －

大阪警察病院付属人間ドッククリニック
大阪市天王寺区石ヶ辻町１５番１５号　℡０６－６７７５－３１３１ － － 31,910円 －

府中クリニック（社会医療法人生長会）　　
和泉市肥子町 2丁目2番1号 イオン和泉府中店1階

　℡０７２５－４０－２１５４
13,600円 （胃部Ｘ線）

8,000円 34,000円 38,400円

医療法人  健人会 那須クリニック 関西検診協会
大阪市淀川区西中島 4丁目4-21
　℡０６－６３０８－３９０８

－ － 32,900円 －

医療法人社団新生会　大阪なんばクリニック
大阪市中央区難波5－1－ 60　℡０６－6648－8930 6,120円 （胃部Ｘ線）

8,000円 34,000円 39,500円

公立西知多総合病院
東海市中ノ池 3－1－1　℡０５６２－３３－９８００ － － 25,530円 －

特定医療法人紀典会　北川病院
岡山県和気郡和気町和気２７７　℡０８６９－９３－１１４１ － － 26,670円 －

一般社団法人　山口総合健診センタ－
山口市小郡下郷１７７３－１　℡０８３－９７２－４３２５ － － 31,800円 －

社会福祉法人恩賜財団済生会支部
山口県済生会下関総合病院

 下関市安岡町８－５－１　℡０８３－２６２－２３００
－ － 29,380円 －

独立行政法人国立病院機構 関門医療センタ－
下関市長府外浦町１－１　℡０８３－２４１－１１９９ 9,640円

（胃部Ｘ線）
2,230円
（胃カメラ）
9,540円

28,660円 －

独立行政法人地域医療機能推進機構
下関医療センタ－（旧社会保険下関厚生病院）
下関市上新地町３－３－８　℡０８３－２３１－７８８７

－ － 29,435円 －

医療法人　長府病院
下関市長府中之町２番４号　℡０８３－２４５－１１３１ 6,340円 （胃カメラ）

9,100円
（胃カメラも同額）
28,500円 －

地方独立行政法人　下関市立市民病院
下関市向洋町１－１３－１　℡０８３－２２４－３７３１

（乳房超音波）
7,704円

（マンモグラフィ）
10,036円

（胃部Ｘ線）
6,922円
（胃カメラ）
9,782円

29,600円 －

社会福祉法人恩賜財団  済生会熊本病院
熊本市南区近見５－３－１　℡０９６－３５１－１０１１ － － 41,700円 54,900円

医療法人春水会　山鹿中央病院
山鹿市山鹿１０００番地 　℡０９６８－４３－６６１１ 7,550円

（胃部Ｘ線）
8,880円
（胃カメラ）
12,400円

31,800円 45,000円

医療法人朝日野会　朝日野総合病院
熊本市北区室園町12-10　℡ 096－341－5075

マンモのみ
3,830円

（胃部Ｘ線）
5,800円
（胃カメラ）
8,000円

－ －

特定健康診査《特定健診》のご案内
実 施 時 期

受 診 対 象 者

実 施 機 関

　 個 人 負 担

　 組 合 負 担

令和5年5月から令和6年3月までの間随時

40歳以上75歳未満の加入者（令和6年3月中に40歳に達する方を含む） 

全国の契約医療機関及び健診機関

無料

全額負担

被扶養者には、令和5年5月中旬より事業所を経由又は、自宅宛に順次受診券を送付いたしま
す。お近くの医療機関でご予約のうえ、受診券と健康保険被保険者証を持参して受診してくだ
さい。

受
診
方
法

費
用

集合契約
Ａ・Ｂタイプ

ファミリー歯科健診の実施について
この事業は近畿総合健康保険組合協議会の保健事業として当組合も
参画実施しており、多くの被保険者及び被扶養者の皆さまにご利用い
ただいています。
今年度におきましても実施する予定です。「実施時期」や「健診会場」
につきましては、改めてお知らせします。

8



特定健診の実施機関リストを検索したい場合

①「http://www.hoken.kenporen.or.jp/kensin/index.htm」へ
アクセスするか右記のQRコードを読みとる。
　または、当健保組合ホームページの「特定健診・保健指導実施
機関リスト」のボタンをクリックする。

②特定健診等実施施設検索システムに移動するので、ページ下の
「パスワード入力画面」をクリックする。

③ 健 康 保 険 組 合 名 に 「 大 阪 自 転 車 」 、 保 険 者 番 号 に
「06271902」を入力し、下の「検索画面に入る」をクリッ
クする。

受診方法

①お近くの特定健診の実施機関へ直接予約をして、受診日時を確認してください。
②受診日当日、受診券と一緒に健康保険被保険者証を医療機関の窓口に提出してください。
③有効期限内に受診しましょう！受診券は有効期限内でないと使うことができませんのでご注意ください。

※Bタイプは順次更新されます。
　ご不明な点があれば、当健保組合までお問い合わせください。

●特定健診（集合契約）の実施機関●
　1．Ａタイプ（健康保険組合連合会が契約している実施機関）
　2．Ｂタイプ（医療保険者と医師会等が契約している実施機関）

ご都合のよい実施機関をお選びください。

特定保健指導のご案内
実 施 時 期

受 診 対 象 者

 

利 用 方 法 
 

 

実 施 機 関

費 　 　 用

令和5年5月から令和6年3月までの間随時

特定健診受診後の検査結果に基きメタボリックシンドロ－ムに対する何等かのリスクを有する方。

全国の契約保健指導機関

全額組合負担

特定健診受診後に特定保健指導（積極的支援・動機付支援）に該当する方で、特定保健指導を
希望される方は健保組合にお申し出ください。        
指導をご希望の方には、利用券を送付します。ご希望の指導機関等でご予約のうえ利用券と健
康保険被保険者証を持参してご利用ください。

※ 契約健診機関等については、利用券送付時にご案内すると共に当健保組合のホ－ムペ－ジに掲載いたします。      

特定健診の検査項目

　　は特定保健指導対象者選定のための項目。
★はいずれかの項目の実施で可。
※は医師の判断に基づき選択的に実施。

【 】外の数値は特定保健指導対象者選定の際の判定基準。
【 】内の数値は特定健診でメタボリックシンドローム保健指導判定基準。

身長・体重・BMI
腹囲
収縮期/拡張期
中性脂肪
HDLコレステロール
LDLコレステロールまたはNon-HDLコレステロール
AST（GOT）
ALT（GPT）
γ-GT（γ-GTP）
空腹時血糖★
HbA1c★（NGSP値）
尿糖
尿たんぱく
ヘマトクリット値※
血色素量（ヘモグロビン値）※
赤血球数※
心電図※
眼底※

BMI 18.5以上25未満
男性 85cm未満 女性 90cm未満
収縮期　130mmHg未満　かつ拡張期 85mmHg未満
150mg/㎗未満
40mg/㎗以上
120mg/㎗未満
31IU/ℓ未満
31IU/ℓ未満
51IU/ℓ未満
100【110】mg/㎗未満
5.6％未満
－（陰性）
－（陰性）
男性　38.5～48.9％ 女性35.5～43.9％
男性　13.1～16.6g/㎗ 女性12.1～14.6g/㎗
男性　400～539 104/μℓ 女性360～489 104/μℓ
異常なし
Ho So

身 体 計 測

血 圧 測 定

脂 質 検 査

肝 機 能 検 査

血 糖 検 査

尿 検 査

貧 血 検 査

心 電 図 検 査
眼 底 検 査
血清クレアチニン検査※

検査項目 基 準 値

※ 健診医療機関により一部負担金は異なります。

健 診 機 関 別 一 部 負 担 金 一 覧 表

所在地・電話番号
婦人総合（35歳以上） 半日人間ドック（40歳以上）

基本健診 （胃部Ｘ線）
（胃カメラ）

胃部Ｘ線・　
胸部Ｘ線

胃部Ｘ線・
胸部ＣＴ

（施設型）
－ －

（男性）
25,200円
（女性）
28,500円

－医療法人恵生会　恵生会病院
東大阪市鷹殿町２０－２９　℡０７２－９８２－５１０１

恵生会アプロ－ズタワ－クリニック
大阪市北区茶屋町19-19　℡０６－６３７７－５６２０ － － 28,500円 －

　（一財）大阪府結核予防会大阪総合健診センタ－
大阪市中央区道修町４－６－５　℡０６－６２０２－６６６６ 7,770円 （胃部Ｘ線）

8,000円
（男性）34,000円
（女性）36,200円

（男性）42,800円
（女性）45,000円

　（一財）大阪府結核予防会堺複十字診療所
堺市堺区三国ヶ丘御幸通 59 　℡０７２－２２１－５５１５ 7,770円 （胃部Ｘ線）

8,000円
（男性）34,000円
（女性）36,200円

（男性）42,800円
（女性）45,000円

  医療法人翔永会　飯島クリニック
大阪市中央区南船場３－５－１１　℡０６－６２４３－５４０１ 3,500円 （胃部Ｘ線）

2,000円 31,800円 －

　医療法人伯鳳会　大阪中央病院
大阪市北区梅田３-３-３０　℡０６－４７９５－５５５０

（乳房超音波）
6,067円

（マンモグラフィ）
7,651円

（胃部Ｘ線）
7,450円
（胃カメラ）
11,850円

30,352円 －

社会医療法人寿楽会　大野クリニック
大阪市中央区難波２－２－３ 　℡０６－６２１３－７２３０ － － 34,000円 41,700円

船員保険　大阪健康管理センタ－
大阪市港区築港１－８－２２　℡０６－６５７６－１０１１ － － 34,000円 －

社会医療法人生長会　ベルクリニック
堺市堺区戎島町４－４５－１　℡０７２－２２４－１７１７ 13,600円 （胃部Ｘ線）

8,000円 34,000円 38,400円

コ－ナンメディカル鳳総合センタ－
堺市西区鳳東町４－４０１－１　℡０７２－２６０－５５５５ 3,500円 （胃部Ｘ線）

2,000円 34,000円 36,200円

一般財団法人　みどり健康管理センタ－
吹田市垂水町３－２２－５　℡０６－６３８５－０２６５ － － 36,200円 41,700円

医療法人樫本会　樫本病院
大阪狭山市東くみの木４－１１５１　℡０７２－３６６－１８１８ 3,500円 （胃部Ｘ線）

6,900円 30,920円 －

大阪警察病院付属人間ドッククリニック
大阪市天王寺区石ヶ辻町１５番１５号　℡０６－６７７５－３１３１ － － 31,910円 －

府中クリニック（社会医療法人生長会）　　
和泉市肥子町 2丁目2番1号 イオン和泉府中店1階

　℡０７２５－４０－２１５４
13,600円 （胃部Ｘ線）

8,000円 34,000円 38,400円

医療法人  健人会 那須クリニック 関西検診協会
大阪市淀川区西中島 4丁目4-21
　℡０６－６３０８－３９０８

－ － 32,900円 －

医療法人社団新生会　大阪なんばクリニック
大阪市中央区難波5－1－ 60　℡０６－6648－8930 6,120円 （胃部Ｘ線）

8,000円 34,000円 39,500円

公立西知多総合病院
東海市中ノ池 3－1－1　℡０５６２－３３－９８００ － － 25,530円 －

特定医療法人紀典会　北川病院
岡山県和気郡和気町和気２７７　℡０８６９－９３－１１４１ － － 26,670円 －

一般社団法人　山口総合健診センタ－
山口市小郡下郷１７７３－１　℡０８３－９７２－４３２５ － － 31,800円 －

社会福祉法人恩賜財団済生会支部
山口県済生会下関総合病院

 下関市安岡町８－５－１　℡０８３－２６２－２３００
－ － 29,380円 －

独立行政法人国立病院機構 関門医療センタ－
下関市長府外浦町１－１　℡０８３－２４１－１１９９ 9,640円

（胃部Ｘ線）
2,230円
（胃カメラ）
9,540円

28,660円 －

独立行政法人地域医療機能推進機構
下関医療センタ－（旧社会保険下関厚生病院）
下関市上新地町３－３－８　℡０８３－２３１－７８８７

－ － 29,435円 －

医療法人　長府病院
下関市長府中之町２番４号　℡０８３－２４５－１１３１ 6,340円 （胃カメラ）

9,100円
（胃カメラも同額）
28,500円 －

地方独立行政法人　下関市立市民病院
下関市向洋町１－１３－１　℡０８３－２２４－３７３１

（乳房超音波）
7,704円

（マンモグラフィ）
10,036円

（胃部Ｘ線）
6,922円
（胃カメラ）
9,782円

29,600円 －

社会福祉法人恩賜財団  済生会熊本病院
熊本市南区近見５－３－１　℡０９６－３５１－１０１１ － － 41,700円 54,900円

医療法人春水会　山鹿中央病院
山鹿市山鹿１０００番地 　℡０９６８－４３－６６１１ 7,550円

（胃部Ｘ線）
8,880円
（胃カメラ）
12,400円

31,800円 45,000円

医療法人朝日野会　朝日野総合病院
熊本市北区室園町12-10　℡ 096－341－5075

マンモのみ
3,830円

（胃部Ｘ線）
5,800円
（胃カメラ）
8,000円

－ －

健 診 機 関 別 一 部 負 担 金 一 覧 表

所在地・電話番号
婦人総合（35歳以上） 半日人間ドック（40歳以上）

基本健診 （胃部Ｘ線）
（胃カメラ）

胃部Ｘ線・　
胸部Ｘ線

胃部Ｘ線・
胸部ＣＴ

（施設型）
－ －

（男性）
25,200円
（女性）
28,500円

－医療法人恵生会　恵生会病院
東大阪市鷹殿町２０－２９　℡０７２－９８２－５１０１

恵生会アプロ－ズタワ－クリニック
大阪市北区茶屋町19-19　℡０６－６３７７－５６２０ － － 28,500円 －

　（一財）大阪府結核予防会大阪総合健診センタ－
大阪市中央区道修町４－６－５　℡０６－６２０２－６６６６ 7,770円 （胃部Ｘ線）

8,000円
（男性）34,000円
（女性）36,200円

（男性）42,800円
（女性）45,000円

　（一財）大阪府結核予防会堺複十字診療所
堺市堺区三国ヶ丘御幸通 59 　℡０７２－２２１－５５１５ 7,770円 （胃部Ｘ線）

8,000円
（男性）34,000円
（女性）36,200円

（男性）42,800円
（女性）45,000円

  医療法人翔永会　飯島クリニック
大阪市中央区南船場３－５－１１　℡０６－６２４３－５４０１ 3,500円 （胃部Ｘ線）

2,000円 31,800円 －

　医療法人伯鳳会　大阪中央病院
大阪市北区梅田３-３-３０　℡０６－４７９５－５５５０

（乳房超音波）
6,067円

（マンモグラフィ）
7,651円

（胃部Ｘ線）
7,450円
（胃カメラ）
11,850円

30,352円 －

社会医療法人寿楽会　大野クリニック
大阪市中央区難波２－２－３ 　℡０６－６２１３－７２３０ － － 34,000円 41,700円

船員保険　大阪健康管理センタ－
大阪市港区築港１－８－２２　℡０６－６５７６－１０１１ － － 34,000円 －

社会医療法人生長会　ベルクリニック
堺市堺区戎島町４－４５－１　℡０７２－２２４－１７１７ 13,600円 （胃部Ｘ線）

8,000円 34,000円 38,400円

コ－ナンメディカル鳳総合センタ－
堺市西区鳳東町４－４０１－１　℡０７２－２６０－５５５５ 3,500円 （胃部Ｘ線）

2,000円 34,000円 36,200円

一般財団法人　みどり健康管理センタ－
吹田市垂水町３－２２－５　℡０６－６３８５－０２６５ － － 36,200円 41,700円

医療法人樫本会　樫本病院
大阪狭山市東くみの木４－１１５１　℡０７２－３６６－１８１８ 3,500円 （胃部Ｘ線）

6,900円 30,920円 －

大阪警察病院付属人間ドッククリニック
大阪市天王寺区石ヶ辻町１５番１５号　℡０６－６７７５－３１３１ － － 31,910円 －

府中クリニック（社会医療法人生長会）　　
和泉市肥子町 2丁目2番1号 イオン和泉府中店1階

　℡０７２５－４０－２１５４
13,600円 （胃部Ｘ線）

8,000円 34,000円 38,400円

医療法人  健人会 那須クリニック 関西検診協会
大阪市淀川区西中島 4丁目4-21
　℡０６－６３０８－３９０８

－ － 32,900円 －

医療法人社団新生会　大阪なんばクリニック
大阪市中央区難波5－1－ 60　℡０６－6648－8930 6,120円 （胃部Ｘ線）

8,000円 34,000円 39,500円

公立西知多総合病院
東海市中ノ池 3－1－1　℡０５６２－３３－９８００ － － 25,530円 －

特定医療法人紀典会　北川病院
岡山県和気郡和気町和気２７７　℡０８６９－９３－１１４１ － － 26,670円 －

一般社団法人　山口総合健診センタ－
山口市小郡下郷１７７３－１　℡０８３－９７２－４３２５ － － 31,800円 －

社会福祉法人恩賜財団済生会支部
山口県済生会下関総合病院

 下関市安岡町８－５－１　℡０８３－２６２－２３００
－ － 29,380円 －

独立行政法人国立病院機構 関門医療センタ－
下関市長府外浦町１－１　℡０８３－２４１－１１９９ 9,640円

（胃部Ｘ線）
2,230円
（胃カメラ）
9,540円

28,660円 －

独立行政法人地域医療機能推進機構
下関医療センタ－（旧社会保険下関厚生病院）
下関市上新地町３－３－８　℡０８３－２３１－７８８７

－ － 29,435円 －

医療法人　長府病院
下関市長府中之町２番４号　℡０８３－２４５－１１３１ 6,340円 （胃カメラ）

9,100円
（胃カメラも同額）
28,500円 －

地方独立行政法人　下関市立市民病院
下関市向洋町１－１３－１　℡０８３－２２４－３７３１

（乳房超音波）
7,704円

（マンモグラフィ）
10,036円

（胃部Ｘ線）
6,922円
（胃カメラ）
9,782円

29,600円 －

社会福祉法人恩賜財団  済生会熊本病院
熊本市南区近見５－３－１　℡０９６－３５１－１０１１ － － 41,700円 54,900円

医療法人春水会　山鹿中央病院
山鹿市山鹿１０００番地 　℡０９６８－４３－６６１１ 7,550円

（胃部Ｘ線）
8,880円
（胃カメラ）
12,400円

31,800円 45,000円

医療法人朝日野会　朝日野総合病院
熊本市北区室園町12-10　℡ 096－341－5075

マンモのみ
3,830円

（胃部Ｘ線）
5,800円
（胃カメラ）
8,000円

－ －

特定健康診査《特定健診》のご案内
実 施 時 期

受 診 対 象 者

実 施 機 関

　 個 人 負 担

　 組 合 負 担

令和5年5月から令和6年3月までの間随時

40歳以上75歳未満の加入者（令和6年3月中に40歳に達する方を含む） 

全国の契約医療機関及び健診機関

無料

全額負担

被扶養者には、令和5年5月中旬より事業所を経由又は、自宅宛に順次受診券を送付いたしま
す。お近くの医療機関でご予約のうえ、受診券と健康保険被保険者証を持参して受診してくだ
さい。

受
診
方
法

費
用

集合契約
Ａ・Ｂタイプ

ファミリー歯科健診の実施について
この事業は近畿総合健康保険組合協議会の保健事業として当組合も
参画実施しており、多くの被保険者及び被扶養者の皆さまにご利用い
ただいています。
今年度におきましても実施する予定です。「実施時期」や「健診会場」
につきましては、改めてお知らせします。
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＊１　60歳以上または障害者の場合は180万円以上。
＊２　被保険者の直系尊属、配偶者、子、孫、兄弟姉妹以外の親族が被扶養者となるには、被保険者に生計を維持

されているほか、同居している必要があります。

ご家族が就職や引っ越し、収入の増加などで被扶養者の要件を満たさなくなったときは、
５日以内に「被扶養者（異動）届」の提出が必要です。

●就職して他の健康保険の被保険者になった

●パートやアルバイト先で健康保険の被保険者に
なった

●結婚して配偶者の被扶養者になった

●年収が130万円以上＊1（月収換算10万8,334 円
以上）になった

●年収が被保険者の2分の 1を超えた

●被保険者からの仕送り額より、別居している被扶
養者の収入が多くなった

●雇用保険の失業給付を受給し、基本手当日額が
3,612円以上（60歳以上または障害厚生年金の受
給者等は5,000円以上）になった

●同居が扶養の要件である人＊2が別居した

●亡くなった

●離婚した

●満75歳になった
　（後期高齢者医療の対象）

年収130万円未満
（60歳以上または
障害者の場合は
180万円未満）

被保険者と同居の場合…
収入が被保険者の収入の半分未満
被保険者と別居の場合…
収入が被保険者からの仕送り額未満

「被扶養者（異動）届」に、扶養から
外す被扶養者の保険証を添えて、会
社に提出します。届け出の期限は上
記に該当した日から５日以内です。

届け出が遅れ、その間に保険証を使
用して医療機関等を受診した場合は、
自己負担分を除く医療費等を返還し
ていただきますのでご注意ください。

３親等内の親族である
国内に居住している

収入が右記①②の両方を満たす

❶ ❷

ご注意くださいご注意ください

被扶養者になる要件

扶養から外す手続き扶養から外す手続き

こんなときは被扶養者ではなくなります

就職・引っ越しシーズン到来

●上記要件を基準に、健保組合が総合的に判断します。

ご家族が扶養から外れるときは

手続きが必要です

就職

収入の増加

75歳になった

引っ越し
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　任意継続被保険者の保険料や保険給付費などの算定の基礎となる標準報酬月額
（令和4年9月30日における全被保険者の平均額）は次のとおりです。

410,000円

任意継続被保険

者の令和5年度

標準報酬月額
※退職時の標準報酬が、この額を下回るときは、その月額とします。
（令和5年4月1日から令和6年3月31日まで適用）

出出産産育育児児一一時時金金がが
引引きき上上げげらられれままししたた

出産育児一時金とは

被保険者や被扶養者が出産したときに健康保険組合から支給される出産育児一時金の額が、
令和５年４月１日から50万円に引き上げられました。

出産育児一時金が
引き上げられました

出産育児一時金の受け取り手続き

　正常な妊娠・出産は病気ではないため、保険診
療が適用されません。しかし、全額を自分で払う
のは大きな負担となることから、健康保険では

出産育児一時金の引き上げ

　出産にかかる費用は年々上昇を続けており、この負担増を軽減する観点から、このたび、出産育児一時金の支給
額が引き上げられました。
　出産育児一時金の支給額は、令和５年３月３１日までは１児につき42万円（産科医療補償制度に未加入の医療機関
等で出産した場合は40.８万円）でした。これが、令和5年4月1日以降の出産から、１児につき50万円（同48.８万円）
となりました。

「直接支払制度」を利用するとき
（出産費用を健保組合から直接医療機関等
に支払うことで窓口負担を軽くしたいとき）

後から受け取るとき

　退院までの間に、医療機関等と直接支払制
度の利用について書面で取り交わしをします。

　直接支払制度を利用しない場合は、出
産後に医師などの証明を受けて、「出産育
児一時金支給申請書」を健保組合に提出
します。

令和５年４月1日から

令和5年3月31日までの出産

１児につき　42万円
産科医療補償制度の対象外の

医療機関等で出産した場合は40.8万円（ ）

令和5年4月１日以降の出産

１児につき　50万円
産科医療補償制度の対象外の

医療機関等で出産した場合は48.8万円（ ）

「出産育児一時金」の制度を設け、被保険者また
は被扶養者が出産したときに、出産にかかる費用
の補助を行っています。万一、流産・死産の場合
でも、妊娠４ヵ月（85日）以後ならば、支給対
象となります。
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大阪自転車

NO.194

発行／大阪自転車健康保険組合　大阪市天王寺区烏ヶ辻1丁目2番18号 FJK桃谷ビル3階　電話（０６）６777‐9872

家計をたすける
「ジェネリック医薬品」について
　ジェネリック医薬品の品質を知ること
ができ、医薬品を扱っている医療機関・
薬局、価格などを知ることができます。

　生後1ヵ月～6歳までのこどもの病気につい
て、夜間や休日などの診療時間外に病院を受診
するかどうかの判断の目安の提供を知ることが
できます。

救急＆予防対策の
「こどもの救急」について

大阪自転車健康保険組合のホームページに掲載しています！！

ファミリー健康相談

★電話で相談
電話でいつでもどこからでも
健康相談が無料で受けられます
相談方法
当組合専用番号に電話し、音声ガ
イドに従って「ファミリー健康相談」
のサービス番号「１」をプッシュして
ください。

★Webで相談（電話では相談しにくい、急ぎではない相談など）
パソコンでいつでもどこからでも健康相談が受けられます

当組合専用番号

0120－922256

携帯電話
PHSからも
相談OK!

Web相談アドレス「ファミリー・ケア・ネットワーク」 https://familycare.sociohealth.co.jp

ご家庭にお持ち帰りになって　みなさんでお読みください。

届出・請求書のダウンロード
お手元のプリンターから必要な書類を取り出すことができ、書類申請が便利です。ぜひご活用ください！

http://www.cyclekenpo.or.jp    
ホームページをご活用ください！

通話料相談料
無　料

http://www.cyclekenpo.or.jp
おかあさんの
ための

（申込方法）
施設まで直接、お願いいたします。

（健保組合の補助）
被保険者・被扶養者とも、年間1人当たり2泊を限度として、1人1泊につき、健保組合
1,000円を補助いたします。

サイクリングターミナル

契 約 保 養 施 設 のご案内

関西サイクルスポーツセンター
関西サイクルスポーツセンターは
金剛生駒紀泉国定公園にある自転車の
テーマパーク

　豊かな自然の中を駆けめぐる全長約2.5kmの「サイクリング
コース」、街中では見たことのない自転車が1万㎡の敷地に800
台用意された「変わり種自転車」、ペダルをこぐと上空30mへ上
り、下りはパラシュートで軟着陸する「サイクルパラシュート」など
面白い自転車のアトラクションが約10種類楽しめます♪
　日頃の運動不足とストレス解消のためにもご家族とご一緒に
お楽しみいただけます。
「レッツ!! コギコギ!! エクササイズ!!」


