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私学共済 指定機関一覧 で検索

令和6年度　特定健診指定機関一覧
東北ブロック

特定健診対象者や基本的な検査内容については …………………………………………… P.２へ

特典が付く健診会場で受診したい
+待ち時間が少ない

会場型①…………………………………………………P.4へ

会場型②…………………………………………………P.9へ

会場型③…………………………………………………P.13へ

個別型…………………………………P.19～及び裏表紙へ

特典：オプション検査の追加＋郵送検診無料！

ホテルや公共施設などの健診会場が多数あります。

女性限定の健診会場です。オプション検査や特典があります。

お近くのクリニック等をご確認の上、直接ご予約ください。

◆会場型①～③については、全会場で詳細健診項目を受診することができます。

◆本冊子には契約している個別型医療機関の一部のみ掲載しています。
　また、ブロック内の医療機関にかかわらず、全国の契約医療機関で受診できます。
◆私学共済ホームページに、他ブロックの冊子や指定機関の一覧を掲載しておりますので、
　そちらもあわせてご確認ください。

●受診の際は、医療機関へ「特定健康診査受診券（セット券）」と「加入者被扶養者証」（任意継続加入者の
　方は、「任意継続加入者証」または、「任意継続加入者被扶養者証」）を持参してください。
●医療機関の事情により、予約受付ができない場合や、昨年度受診できていた機関であっても今年度は受診
　できないという場合もあります。ご了承ください。

自宅近くの健診会場で受診したい

女性専用会場で受診したい

最寄りのクリニック等で受診したい

令和 6年 5月 1日現在

健診受診で
Pepポイント
最大500ポイント
付与されます！

特定健診は、無料で受診できる健診制度です。
この冊子には、特定健診を受診できる施設が
たくさん掲載されています。
年に一回受診して、ご自身の健康を守りましょう。

〈パート先で定期健診を受ける方や
　　　　　　  人間ドックを受診する方へ〉
同封の返信用封筒（私学事業団宛て）にて健診結果を送付してください。
（詳しい手順は同封の「特定健診元気ガイド」P7を参照）
別途、「特定健診」を受診する必要はありません。
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【受診券整理番号について】
受診券整理番号とは、左図の丸で囲った箇所に記載され
ている 11 桁の数字のことです。会場型特定健診の申込
書に記載する箇所がありますので、忘れずに記入してく
ださい。

①加入者被扶養者証・任意継続加入者証・任意継続加入者
　被扶養者証のいずれか
②特定健康診査受診券（セット券）　
　※同封の私学事業団が発行しているもの（見本参照）

受診券を
お忘れなく！！

特定健診対象者

基本検査項目

詳細検査項目

申込方法

受診時にお持ちいただくもの

40歳～75歳（誕生日前日まで）の被扶養者と任意継続加入者・任意継続加入者被扶養者
注１）加入者本人は対象外です（任意継続加入者は除く）。学校等の定期健診を受診してください。
注２）�パート先で定期健診を受ける人や人間ドックを受診する人は、同封の返信用封筒（私学事業団宛）にて健診結果 

を送付してください（詳しい手順は「特定健診元気ガイド」P7 を参照）。�
別途、「特定健診」を受診する必要はありません。

詳細項目は、医師が一定の基準により、必要と判断した場合に実施します。
会場型では、特典として医師の判断によらず、無料で検査を受けることができます。

ご自身の希望に合わせて、各案内ページを参考に申込書の提出、または直接電話予約等を行います。
●会場型（ホテルや公共施設等での集団健診または巡回健診）⇒申込書の提出
●個別型（最寄りのクリニック等）⇒各施設へ直接電話予約

特定健康診査では次の検査を行います。また、「標準的な質問票」に回答いただくことにより服薬、喫煙の有無や病歴等を確認します。

検査項目 検査目的 費用

身体計測 身長・体重・腹囲・BMI 肥満度や内臓脂肪型肥満かどうかを調べます 
BMI：「体重（kg）/（身長（ｍ））２」

無料

血圧測定 収縮期血圧（最高血圧）・拡張期血圧（最
低血圧） 高血圧かどうかを調べます

血
液
検
査

血中脂質検査
空腹時中性脂肪（TG）/ 随時中性脂肪 
LDL コレステロール /non ｰ HDL コレ
ステロール 
HDL コレステロール

脂質異常かどうか調べます

肝機能検査 AST（GOT）・ALT（GPT）・γｰ GT（γｰ
GTP） 肝臓機能を調べます

血糖検査 空腹時血糖 / 随時血糖・HbA1c 糖尿病の検査です
尿検査 尿糖・尿蛋白 糖尿病、腎臓機能を調べます
問診 自覚症状及び他覚症状の検査 症状があるかどうか確認します

検査項目 貧血検査・心電図・眼底検査・腎機能検査（血清クレアチニン /eGFR） 無料

見本

特定健診を受診される⽅へ 

この券は、特定健診を受ける際に必要となるものです。 
また、特定健診の結果、特定保健指導の対象となった場合は、 
この券を⽤いて健診当⽇に特定保健指導(初回⾯談)をご利⽤ 
いただくことができます。なお、健診当⽇の特定保健指導は、 
実施している健診機関のみのご利⽤となりますのでご注意く 
ださい。 
・受診券に印字されている⽒名、⽣年⽉⽇が加⼊者被保険者証 
と相違ないかをご確認ください。 
・健診結果に基づく情報通知及び特定保健指導が必要な⽅へ 
の利⽤券の送付先に使⽤しますので、必ず受診券の＜住所＞ 
欄を確認し、訂正が必要な場合には、ご⾃宅の住所を⾃書した 
上で、受診券を使⽤してください。 
・資格喪失された⽅は、受診券の有効期限にかかわらず、資格 
喪失⽇以降の使⽤はできません。年度途中に７５歳になる⽅は、 
７５歳の誕⽣⽇前⽇まで受診券が使⽤できます。 

医療機関の⽅へ 

加⼊者資格の有無を確認するため、以下を必ず確認してください。 
加⼊者の被扶養者の場合     → 加⼊者被扶養者証 
任意継続加⼊者の場合      → 任意継続加⼊者証 
任意継続加⼊者の被扶養者の場合 → 任意継続加⼊者被扶養者証
【請求データ作成時のお願い】 
1. 記号・番号の「０（ゼロ）」は省略せずに⼊⼒してください。 
2. 右記＜住所＞欄に記載の住所は、番地等まですべて⼊⼒してください。

（⼊⼒がない場合、対象者に書類が送付できず、受診者に不利益が⽣じます。） 
 
 
 

特定健康診査受診券（セット券）                      

2024 年05 ⽉01 ⽇交付 
 
受診券整理番号 12345678910 
加⼊者証 記号  13A9999  番号 00001   
    フリガナ シガク ハナコ 
受診者  ⽒  名 私学  花⼦ 

性  別  ⼥ 
⽣年⽉⽇  昭和 99 年 01 ⽉ 01 ⽇ 

有効期限        2025 年 3 ⽉ 31 ⽇ 
健診内容        ・特定健康診査 
        ・その他（当⽇保健指導） 
 
窓⼝での⾃⼰負担 
   
 
 
 
保険者所在地
  東京都⽂京区湯島 1 丁⽬ 7 番 5 号 
保険者電話番号  03（3813）5321 
保険者番号・名称  
 

⽇本私⽴学校振興・共済事業団 
共済事業本部 

 
契約とりまとめ機関名 ⽇本私⽴学校振興・共済事業団 

「集合Ａ①」「集合Ａ②」「集合Ｂ①」「集合Ｂ②」 
⽀払代⾏機関番号  ９４８９９０１０ 
⽀払代⾏機関名   社会保険診療報酬⽀払基⾦ 
 
 

 注意事項                      
1. 本券の交付を受けたときには、すぐに下記の住所欄を確認してく

ださい。（特定健康診査受診結果情報通知等の送付に⽤います。） 
 

2. 特定健康診査を受診するときには、本券と加⼊者証（被扶養者の
⽅は加⼊者被扶養者証）を窓⼝に提出してください。どちらか⼀
⽅だけでは受診できません。 
 

3. 特定健康診査は本券に記載してある有効期限内に受診してくだ
さい。ただし、資格喪失後は、有効期限にかかわらず使⽤できま
せんのでご注意ください。 
 

4. 特定健康診査受診結果は、受診者本⼈に対して通知するとともに、
当事業団において保存し、必要に応じ、保健指導等に活⽤します
ので、ご了承の上、受診願います。 
 

5. 健診結果 ・保険指導結果のデータファイルは、決済代⾏機関で点
検されることがある他、国への実施結果報告として匿名化され、
部分的に提出されますので、ご了承の上、受診願います。 
 

6. 加⼊者・被扶養者の資格を喪失した際は、10 ⽇以内に本券を私学
事業団に返送してください。 
 

7. 不正に本券を使⽤した者は、刑法により詐欺罪として懲役の処分
を受けることもあります。 
 

8. 本券の記載事項に変更があった場合には、すぐに私学事業団に申
し出て訂正を受けてください。 
 

9. 本券は⼈間ドック受診時の⼀部充当として使⽤できません。 
 

※特定健康診査の結果、特定保健指導の対象となった場合であって、 
本券を⽤いて健診当⽇から1 週間以内に特定保健指導を利⽤する 
時は、以下をご注意ください。 

 
10. 医療機関に受診中の場合、主治医に特定保健指導を受けてもよい

かどうかを確認してください。 
 

11. 特定保健指導の実施結果は保険者において保存し、必要に応じ、
次年度以降の保健指導等に活⽤しますので、ご了承の上、受診願
います。 

 
〈住所〉 
 

 
訂正がある場合にはご⾃宅の住所を⾃書してください。 

〈住所〉 
 
 

 
※住所は都道府県から正確に記⼊してください。 

特定健診（基本部分） ⾃⼰負担額 0 円 
特定健診（詳細部分） 0 円 
その他（追加事項） 負担額⼜は負担率  

その他（保健指導） 負担額⼜は負担率 0 円 
保険者負担上限額 無 

3 4 1 3 0 0 2 1 

〒113―8441    
東京都⽂京区〇○２−○−○ 
 
 

〒     ―     



− 3 −

INDEX

■特典が付く健診会場で受診したい
　+待ち時間が少ない

会場型①
P.4へ

会場型②
P.9へ

会場型③
P.13へ

個別型
P.19～
及び
裏表紙へ

特典：オプション検査の追加＋郵送検診無料！

■ 自宅近くの健診会場で受診したい

■ 女性専用会場で受診したい

■ 最寄りのクリニックで受診したい

公民館や公共施設などの健診会場が多数あります。

女性限定の健診会場です。オプション検査の追加もできます。

お近くのクリニックをご確認の上、
直接ご予約ください。

※会場型①〜③については、新型コロナウイルス感染拡大防止の観点から、
　中止または延期する場合があります。

まずは、受診したい
健診会場を選びましょう。
日程や申込方法等詳しくは

該当のページヘ！
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型

会場型①

【宮城県】

【山形県】

予約制・特典ありオプション検査の追加＋郵送検診無料

対　象　者 令和6年度中に40〜75歳になる被扶養者及び任意継続加入者（75歳になる人は誕生日前日まで）

参　加　費 無料（当日は受診券（セット券）と加入者証又は加入者被扶養者証を持参してください。）

受診時間
・30分ほどで終了します。
・健診の時間はこちらで指定させていただきます。
・申し込み締め切り後に自宅宛てにご案内書をお送りします。

特　　典

・�基本的な検査項目（2ページ参照）に加えて、詳細健診項目「貧血検査」「心電図検査」「眼底検査」�
「腎機能検査」も無料で受診できます。

・�オプション検査として「腹部超音波」※を追加できます（私学事業団から2,000円の補助あり）。�
希望する人は、申込書の該当箇所に○をつけてください。山形会場で申し込まれる方は、お申 
し込み時に直接電話でお申し込みください。（山形会場の「腹部超音波」は2,400円（補助後）にて�
追加できます。）

・�郵送検診（大腸がん､肺がん､胃がん､前立腺がん、子宮頸がんのうち､いずれか1検査）を無料で
ご利用いただけます。

・郵送検診とは

私学事業団直営の東京臨海病院が実施しています。自分で検体を採取して行う簡易的ながん
検診です。特定健診受診後に、検査用キットをご自宅宛てにお届けします。

※�仙台ガーデンパレスでの腹部超音波検査は各日60名（先着順）までとなります。ご了承くだ
さい。

会　　場
仙台ガーデンパレス　　仙台市宮城野区榴岡4-1-5（JR「仙台」駅から徒歩3分）
※会場には、駐車場（有料）がございますが、台数に限りがあるため、なるべく公共交通機関をご
　利用ください。

日　　時
令和6年�8月20日（火）8：00～11：30�

8月21日（水）8：00～11：30�
8月22日（木）8：00～11：30

申込締切 令和6年7月12日（金）
各日　100名（先着順）

申込方法
及び

問い合わせ先

【申込方法】
本冊子5ページ掲載の申込書に必要事項を記入のうえ、下記申込先までFAX又は7ページの返信用
封筒にてお申し込みください。

【申込先／問い合わせ先】
（一財）宮城県予防医学協会事業部
〒981-3203　仙台市泉区高森2-1-39
☎：022（343）7001自動音声でご案内いたします。「1番」をご選択ください。
FAX：022（343）7032

会　　場 （一財）全日本労働福祉協会東北支部　山形市西崎49-6（JR「山形」駅から車で10分）

日　　時 令和6年8月1日（木）～10月31日（木） 申込締切 受診希望日の3週間前
開催期間中100名（先着順）

申込方法
及び問い合わせ先

完全予約制です。以下の申込先に直接電話でお申し込みください。
（一財）　全日本労働福祉協会東北支部
予約窓口☎：023（643）6778（自動音声でご案内いたします。「2番」をご選択ください。）

上記の会場では、特定健診と同日に特定保健指導（初回面談）を受けることができます。当日の健診結果に応じて、特定保健指導
対象者にお声がけいたしますので、ぜひご利用ください。
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会
　
場
　
型
　
③
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別
　
型

令和6年度　特定健診（仙台ガーデンパレス会場）　申込書

受診希望日（いずれか1つに○をつけてください）

いずれかに○をつけてください。
希望　：　有　・　無

1〜5いずれか1つに○をつけてください。

オプション検査

＊申込書は下記へFAX又は郵送してください。

一般財団法人宮城県予防医学協会事業部
〒981-3203　仙台市泉区高森2-1-39

<TEL>022（343）7001　<FAX>022（343）7032

郵送検診【無料】

こちらもご記入ください。

仙台ガーデンパレス会場

キ
リ
ト
リ
線

加入者証の記号・番号 記号 番号

受診券整理番号（11桁）
*受診券（セット券）をご確認ください。

受
診
者

フリガナ 性別

氏　　名
*加入者証又は被扶養者証に記載されている氏名どおりにご記入ください。

□　男
□　女

生年月日 昭和　　　　年　　　　月　　　　日 続柄（資格） □被扶養者　　□任意継続

住　　所

〒　　　-　
都　道
府　県

市　郡
町

連 絡 先
自宅電話 　（　　　　　　　　）　　　　　　　　　－　

携帯電話 　（　　　　　　　　）　　　　　　　　　－　

加
入
者

フリガナ

氏　　名

（　　）８月２０日（火） （　　）８月２１日（水） （　　）８月２２日（木）

検査項目 料金

腹部超音波検査 2,400円（補助後）

1.　大腸がん 2.　肺がん

3.　胃がん 4.　前立腺がん

5.　子宮頸がん 5.　郵送検診は希望しない

※健診時間については、事前に宮城県予防医学協会で調整してご案内いたします。

※料金は当日、会場でお支払いください。 郵送検診は、ご自身で検体を採取していただく簡易的ながん
検診です（4ページ「特典」欄もご参照ください）。
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住所

会場型①仙台ガーデンパレス会場

申込書在中

〒

［差出人］

おそれいりますが
切手をお貼りください

⑦のりしろ

①山折り ①山
折り

⑤
の
り
し
ろ

⑤
↓
の
り
づ
け

⑧
の
り
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ろ

最
後
に
中
身
を
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れ
て
⑦
⑧
⑨
の
り
づ
け

⑥ ↓のりづけ

⑨
←のりづけ

③山折り

④
折
っ
て
開
く

②
山
折
り

③山折り

⑨
の
り
し
ろ

⑥のりしろ
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対　象　者 令和6年度中に40〜75歳になる被扶養者及び任意継続加入者（75歳になる人は誕生日前日まで）

参　加　費 無料（当日は受診券（セット券）と加入者証又は加入者被扶養者証を持参してください。）

特　　　典
・�基本的な検査項目（2ページ参照）に加えて、詳細健診項目「貧血検査」「心電図検査」「眼底検査」�
「腎機能検査」も無料で受診できます。（宮城県は、予防医学協会、結核予防会、成人病予防協会実施�
の健診会場に限る。）

健診日 健診会場 受付時間 実施団体（予約以外の問い合わせ先）

6月6日（木） 吉成市民センター
9：30～11：00

宮城県予防医学協会
022-343-7001

13：30～15：00

6月7日（金） 水の森市民センター 9：30～11：00

6月15日（土） 福沢市民センター 9：30～11：00

6月21日（金） 落合市民センター
9：30～11：00

13：30～15：00

6月27日（木） 柏木市民センター 9：30～11：00

7月2日（火） 台原コミュニティセンター 9：30～11：00

7月6日（土） 広瀬市民センター
9：30～11：30

13：30～15：00

7月20日（土） 中山市民センター 9：30～11：00

7月26日（金） 広瀬市民センター 9：30～11：00

健診日 健診会場 受付時間 実施団体（予約以外の問い合わせ先）

6月7日（金） 将監市民センター 13：30～15：00 宮城県予防医学協会（022-343-7001）

6月25日（火） 高森市民センター 9：30～11：15 宮城県結核予防会（022-719-5163）

7月2日（火） 加茂市民センター 13：30～15：00 宮城県予防医学協会（022-343-7001）

7月19日（金） 桂市民センター 9：30～11：00
宮城県結核予防会（022-719-5163）

7月19日（金） 寺岡市民センター 13：30～14：30

7月19日（金） 黒松市民センター 9：30～11：30
宮城県成人病予防協会（022-375-7112）

7月25日（木） 泉中央市民センター 9：30～11：30

7月27日（土） 長命ヶ丘市民センター 9：30～11：00 宮城県予防医学協会（022-343-7001）

7月30日（火） 泉中央市民センター 9：30～11：30
宮城県成人病予防協会（022-375-7112）

7月31日（水） 黒松市民センター 9：30～11：30

宮城県

日程等の詳細については協会けんぽや各市区町村のホームページをご覧ください。
【仙台市】
受付期間：5月7日（火）〜7月31日（水）※平日のみ
予 約 先：仙台市被扶養者健診共通予約センター☎022-341-8583（9時～12時、13時～17時）

※加入者証又は被扶養者証と受診券（セット券）を準備してご連絡ください。
予約締切日：受診希望の2週間前まで
【仙台市以外の市区町村】
健診の日程等は、お住まいの市区町村の広報誌又は、ホームページをご確認ください。

会場型②

仙 台 市 青 葉 区

仙 台 市 泉 区
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健診日 健診会場 受付時間 実施団体（予約以外の問い合わせ先）

6月27日（木） 岩切市民センター 9：30～11：15

宮城県結核予防会
（022-719-5163）

6月29日（土） 高砂市民センター①
9：30～11：15

13：00～14：00

7月3日（水） 田子市民センター 9：30～11：15

7月4日（木） 宮城野区中央市民センター
9：30～11：15

13：00～14：00

7月5日（金） 幸町市民センター
9：30～11：15

13：00～14：00

7月11日（木） 福室市民センター 9：30～11：15

7月12日（金） 鶴ケ谷市民センター 9：30～11：15

7月24日（水） 高砂市民センター②
9：30～11：15

13：00～14：00

健診日 健診会場 受付時間 実施団体（予約以外の問い合わせ先）

6月11日（火） 若林市民センター 9：30～11：15

宮城県結核予防会
（022-719-5163）

6月21日（金） 六郷市民センター 9：30～11：15

7月9日（火） 若林市民センター 9：30～11：15

7月10日（水） 沖野市民センター 9：30～11：15

7月18日（木） 七郷市民センター
9：30～11：15

13：00～14：00

7月23日（火） 若林市民センター 9：30～11：15

健診の日程等は、お住まいの市区町村のホームページや広報誌などをご確認ください。

仙 台 市 宮 城 野 区

仙 台 市 若 林 区

そ の 他 の 市 区 町 村

健診日 健診会場 受付時間 実施団体（予約以外の問い合わせ先）

6月3日（月） 西中田コミュニティセンター 10：00～12：00

宮城県成人病予防協会
（022-375-7112）

7月5日（金） 西多賀市民センター 9：30～11：30

7月19日（金） 東中田市民センター 9：30～11：30

7月22日（月） 西中田コミュニティセンター 10：00～12：00

7月26日（金） 太白区文化センター 10：00～12：00

7月29日（月） 太白区文化センター 10：00～12：00

7月30日（火） 西多賀市民センター 9：30～11：30

仙 台 市 太 白 区
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青　森　県 （公財）青森県総合健診センター　　　017-741-2336

備考 健診会場等詳細につきましては、市区町村の窓口に直接問い合わせください。

市町村名（地区・施設名等） 日程

青森市
当施設

4/25　5/9・18・24・27　6/1・5・16・19・24・27　7/6・9・21・24・26　8/7・9・15・25・28　9/3・5・11・20・28・30

10/3・8・9・19・22・25・27・31　11/9・13・20・23・25・28　12/2・4・8・9・17・23

1/9・15・18・22・27・30　2/1・3・9・10・14・19・27　3/3・8・10・12

市民センター等 5/1・2　9/7・17・24　10/25　11/6・14・18・19・27　12/11

青森市 浪岡地区 6/8・22　7/27　8/24　12/7　3/1

平内町 7/31

今別町 7/8・14　8/23・24　9/20・28　

蓬田村 7/12・13・14

外ヶ浜町 6/23　8/1・6・19・31　9/29　10/6　11/17

平川市
5/10・12・13・14・15・16・17・19・20・30　6/3・4・16・30　7/1・2・28

8/8・9・16・18・21・23・25・26・27・28　9/9・10・12・13・17・18・24・25・26・27　11/17　12/1・2

西目屋村 6/25・26・27・28　

藤崎町 7/15・16・22　8/16・18　12/17

大鰐町 6/5・6・7・9・10・11・12・13　7/8・9・10・11・12　11/26・27・28

田舎館村 5/15・16・17・21・22　6/13・15・28・30　7/1・19・22・23・25　12/1

板柳町 6/4・5・6・7・9・10・11・12・13・14・16・21・23・24・25　11/26・27

黒石市
5/27　6/14・17・18・19　7/2・3・16・17・18・19・30・31　8/21・22・29・30

9/27・28・29・30　10/1・10・11・12　11/9・10　12/5・6・7・22

おいらせ町 9/11・12・13　10/20・22・23　11/19・20・21　

五戸町 9/30　10/3・9・17

三戸町 7/17・18・26　10/2・4・24・28　11/12・13　12/20

田子町 9/24・25・26　10/8・15・16・29・30　11/8・14・15・17・18・28・29

南部町 8/19・20・21　9/6・20　10/27

五所川原市
6/22・29・30　7/1・10・11・17・29　8/16・17・18・19・22　9/2・4・5・6・12・13・15・19・20・21・25・26

10/10・11・23・24・28・31　11/1・2・3・6・7・8・11・18・21・22・30　12/2・3

つがる市
5/23・24・26・27・28・29・30・31　6/2・3　7/4・5・7・8・9・18・19・21・22・23・24　8/4・5・6・7・8・9

10/6・7・8・9・17・18・20・21　11/7・8・10・11　12/13

鰺ヶ沢町 9/7・8・9・10・11・12・13・14　10/4・5・6・7・8

深浦町 6/19・20・21・24・25・26・27・28・29　7/10・11・12・13
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市町村名（地区・施設名等） 日程

野辺地町 7/1・13　9/1・29

鶴田町 8/19・20・21・22・23・26・27・28・29・30　9/1・2・3・4・5・6　11/24・25・26

中泊町 6/17・18　7/4・5・6　8/28・29・30　9/29・30　10/1・13

十和田市
5/23・24・25・26・27・28・29　6/12・13・14・15・16・17・18・25・26・27　7/3・4・9・10・11・17・23・24・25・26・31

8/1・2・6・7・8・22・23・24　9/14・15・17・18・19　10/24・25・26・27・28・29・30　11/23・24・25・26・27・28・29

三沢市 6/26・27・28・29　7/1・2・21・22・23・29　8/1・2・27・28・29　10/1　11/15・16・18・29　12/1・2・3・4　2/4

七戸町 8/4・5・25・26・27　9/10・11　10/20・21・22　11/4・5・6

六戸町

横浜町 6/24・25　9/8・9

東北町 5/19・20・21・22　　6/19・20・23・24　　9/8・9・17・18　11/21・22・24　1/21・22

六ヶ所村 5/27・28　10/4・5・7・31　11/1・2

むつ市 6/5・28　7/2・21　8/8・24　9/3・19・27　10/17・27　11/10・11・22

大間町 5/16・21　6/6・11　7/12　8/23　9/28

東通村 6/7・14・15・27・29　9/4・5・20　10/3・4・5　1/31　2/1・2

風間浦村 6/19　7/5・6　10/18

佐井村 5/14・22　6/12・18・26　11/9

秋　田　県

（公財）秋田県総合保健事業団
　県北健診センター　　0186-63-1837
　中央健診センター　　018-823-1520
　県南健診センター　　0187-73-6200

備考 健診の日程等は、お住まいの市町村の広報誌又はホームページをご確認ください。

岩　手　県 （公財）岩手県予防医学協会　　019-638-7185

備考 健診の日程等は、お住まいの市町村の広報誌又はホームページをご確認ください。

山　形　県 （一財）全日本労働福祉協会東北支部山形健診センター　（予約窓口）　023-643-6778

備考 完全予約制です。上記電話番号にご連絡いただき予約してください。
＊自動音声でご案内いたします。「2番」をご選択ください。

福　島　県 （公財）福島県保健衛生協会　　024-546-0395

備考 健診の日程等は、お住まいの市町村の広報誌又はホームページをご確認ください。
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会場型③

女性限定

メリット1

メリット2

メリット3

巡回型特定健診等のご案内

女性専用の会場です
女性限定の健診ですので、安心してご受診いただけます。

選べる複数のオプション等検査項目
乳がん検査や婦人科項目など、ご希望により複数の検査を同日に受診できます。

お安く受診できます
オプション検査費用は私学事業団から2,000円の補助があります（詳細は下欄をご覧ください）。

申込方法

申込書送付先・問い合わせ先

選択検査の項目・費用（オプション検査・自己負担で受診可能な検査）

申込締切

通常よりお安く受診できるオプション検査も複数ご用意しております。会場は先着順ですので、お申し込み
はどうぞお早目に。

15ページの申込書に記入の上、17ページの返信用封筒にて「株式会社あまの創健」までお申し込みください。健診日1週間前に、株式会社あ
まの創健からご案内書をお送りします。
※「特定健康診査受診券（セット券）」は健診会場で当日回収します。

株式会社あまの創健 全国巡回健診企画室　〒461-0001 愛知県名古屋市東区泉二丁目20番20号
☎052（930）8071　日祝を除く9:00~16:00　※お電話での申し込みは受け付けておりません。

○オプション検査（複数選択可）
★特典として私学事業団より2,000円の補助があります。（複数の検査を選択された場合でも、補助額は2,000円までとなります。）
ご希望のオプション検査の合計金額から補助額2,000円を差し引いた金額を健診結果に同封された振込用紙にてお支払いください。

希望する会場の健診日の１か月前。

検 査 内 容 料 金

①腹部超音波検査 腎臓・泌尿器疾患や糖尿病・肝臓疾患などを調べます。 4,180円

②乳がん検査（超音波） 乳がんの他に乳腺症やのう胞などの有無を調べます。 4,180円

③胃部レントゲン検査（デジタル）※ バリウムを飲んで食道から胃・十二指腸までの上部消化管を造影し、
粘膜の変化や異常を調べます。 6,380円

④卵巣がんリスク検査
　（CA125+HE4）

HE4 と CA125 の組み合わせ測定に加え両マーカーの値から算出す
る卵巣悪性腫瘍推定値（ROMA 値）を求めることで、卵巣腫瘍に
おける良性と悪性の鑑別制度がさらに向上します。

4,400円

検 査 金 額 検 査 金 額
骨密度測定 2,200円 甲状腺検査（FT4+TSH） 2,178円

自己採取型HPV検査（子宮） 4,278円 ピロリ菌抗体検査 2,200円

肝炎検査（B・C型肝炎） 2,096円 NT-proBNP測定
（心疾患スクリーニング） 2,200円

ペプシノーゲン検査 2,096円

大腸がん（便潜血2回法） 1,540円 関節リウマチ（MMP-3） 1,650円

アレルギー検査（イヌ・ネコ・動物） 2,970円 乳がん検査（マンモグラフィ）※ 6,050円

シスタチンC検査 1,980円 子宮頸部がん検査（医師採取）※ 6,050円
腫 瘍 マ ー カ ー 検 査 金 額

扁平上皮がん（SCC） 1,650円 膵臓・胆道（CA19-9） 2,200円

消化器（CEA） 1,650円 肝臓（AFP） 1,650円

○自己負担で受診可能な検査【全額自己負担となります。】

※胃部レントゲン検査（デジタル）、乳がん検査（マンモグラフィ）及び子宮頸部がん検査（医師採取）を受けられる会場については、次ページの健診会場の
　表をご確認ください。
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健診会場（先着順となりますのでご注意ください。）

受診時に注意が必要な検査項目（申込前に確認してください）　★健診バスでの検査

※お申し込み状況により、受診いただけない場合がございます。ご了承ください。

新型コロナウイルス感染症予防対策のため、状況次第では開催中止もしくは延期とさせていただく場合がございますのであらかじめご了承ください。

※「胃」は胃部レントゲン検査、「マ」は乳がん検査（マンモグラフィ）、「子」は子宮頸部がん検査（医師採取）を表しています。検査可能な会場に〇印を付けています。

皆様の健診（検診）結果は組合にも報告されますことをご了承ください。組合は、その結果をプライバシー情報として責任を持って管理し、健康保健事業の企画や運営のための資料
として使用させていただきます。

県名 会場No. 日程 胃 マ 子 地区 健診会場名 住所

秋田
118 10月1日（火） 〇 秋田市 秋田テルサ 秋田市御所野地蔵田３丁目１－１
121 10月2日（水） 大館市 ほくしか鹿鳴ホール 大館市字桜町南45-1

岩手
204 11月20日（水） 〇 北上市 北上市文化交流センター　さくらホール 北上市さくら通り二丁目１番１号
260 12月19日（木） 〇 奥州市 奥州市文化会館　Z ホール 奥州市水沢区佐倉河字石橋41 番地

宮城

90 9月16日（月） 〇 大崎市 大崎生涯学習センター（パレットおおさき）大崎市古川穂波 3 丁目 4-20
92 9月17日（火） 〇

仙台市
アズテックミュージアム仙台産業展示館 仙台市太白区中田町杉の下 18

94 9月18日（水） 〇
仙台サンプラザ 仙台市宮城野区榴岡 5-11-1

124 10月3日（木） 〇
127 10月4日（金） 〇 石巻市 石巻市総合体育館 石巻市泉町3 丁目1 番63 号
137 10月9日（水） 〇

仙台市

イズミティ 21 仙台市泉区泉中央2 丁目18 番地1
139 10月10日（木） 〇 〇 宮城県婦人会館（みやぎ婦人会館） 仙台市宮城野区榴ケ岡5 番地
207 11月21日（木） 〇 〇 〇 アズテックミュージアム仙台産業展示館 仙台市太白区中田町杉の下18
209 11月22日（金） 〇 イズミティ 21 仙台市泉区泉中央 2 丁目 18 番地 1
222 11月29日（金） 〇 仙台サンプラザ 仙台市宮城野区榴岡 5-11-1
258 12月18日（水） 〇 〇 〇 名取市 名取市文化会館 名取市増田字柳田 520 番地
292 1月24日（金） 〇 仙台市 仙台サンプラザ 仙台市宮城野区榴岡 5-11-1

福島 224 11月30日（土） 〇 東白川郡 ルネサンス棚倉 東白川郡棚倉町大字関口字一本松 43-1 

検査項目 内容 妊娠中 授乳中 月経中 食事制限

尿検査 腎臓・泌尿器疾患や糖尿病・肝臓疾患などを調べます。 ⃝ ⃝ ⃝ 無

便潜血検査 大腸からの出血の有無を調べます。
ご自宅で採取いただいた検体を回収します。 ⃝ ⃝ × 無

腹部超音波検査 超音波により肝臓、胆嚢、腎臓、すい臓、脾臓などの状態を調べます。
※下腹部の検査は実施しておりません。 × ⃝ ⃝ 有

胃部レントゲン
検査★

バリウムを飲んで食道から胃・十二指腸までの上部消化管を造影し、
粘膜の変化や異常を調べます。
※一部会場で実施します。

× × ⃝ 有

乳がん検査★

巡回健診のすべての会場で
女性技師が対応します。

乳がんの他に乳腺症やのう胞などの有無を調べます。
※断乳後1年以内の方、豊胸手術を受けられている方は受診不可です。
※一部会場・一部地区ではマンモグラフィ検査を実施します。（対象40歳以上）

× × ⃝ 無

HPV検査
（ヒト・パピローマウイルス）

子宮頸部がんの主な原因とされるハイリスクHPVの感染を調べます。
ご自宅で採取いただいた検体を受付で回収いたします。
※出産後、1年以内の方は受診不可です。

× ⃝ × 無

子宮頸部がん
検査★

医師が直接、子宮頸部の細胞を採取します。子宮頸部がんの他に、子宮
頸管ポリープ、膣疾患、外陰部の疾患などがわかることもあります。
※出産後、1年以内の方は受診不可です。
※一部会場・一部地区で実施します。

× ⃝ × 無

株式会社あまの創健　全国巡回健診企画室　〒461-0001 愛知県名古屋市東区泉二丁目20番20号
申込書送付先・問い合わせ先

<問い合わせ先電話番号>052（930）8071 日祝を除く 9：00〜16：00
・お電話でのお申し込みは不可となっておりますのでご了承ください。
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女性限定巡回健診の申込書
日本私立学校振興・共済事業団（東北ブロック）

加入者証の記号・番号 記 号 番 号

受
診
者

フリガナ 性 別

氏　　名
*加入者証又は被扶養者証に記載されている氏名どおりにご記入ください

女

生年月日 昭和　　　　年　　　　月　　　　日 続柄（資格） □被扶養者　　□任意継続

住　　所
〒　　　-　 都　道

府　県
市　郡
町

連 絡 先 自宅電話 （　　　）　　 　 －  携帯電話 （　　　）　　 　 －  

加
入
者

フリガナ

氏　　名

選択検査項目（選択検査のみの受診はできません。必ず基本検査項目（2ページ参照）も受診していただきます。）

希望する会場（健診会場は前ページにて紹介しております。）

希望する検査に○をつけ、①〜③及び合計金額に金額を記入ください。

〈オプション検査〉（複数選択可）

オプション検査については合計で2,000円を補助します。

※「胃部レントゲン検査」、「乳がん検査（マンモグラフィ）」及び「子宮頸
部がん検査（医師採取）」を受けられる会場については、前ページの健診会場の表
をご覧ください。

−2,000円 =

〈全額自己負担で受診可能な検査項目〉（複数選択可）

検査 金額 希望

腹部超音波検査 4,180円

乳がん検査（超音波） 4,180円

※胃部レントゲン検査（デジタル） 6,380円

卵巣がんリスク検査
（CA125+HE4:卵巣がん） 4,400円

合計金額 ①　　　　　 　円

検査 金額 希望

骨密度測定 2,200円
自己採取型HPV検査（子宮） 4,278円
肝炎検査（B・C型肝炎） 2,096円
ペプシノーゲン検査 2,096円
大腸がん（便潜血2回法） 1,540円
アレルギー検査（イヌ・ネコ・動物） 2,970円
シスタチンC検査 1,980円
甲状腺検査（FT4+TSH） 2,178円
ピロリ菌抗体検査 2,200円
NT-proBNP測定（心疾患スクリーニング） 2,200円
関節リウマチ（MMP-3） 1,650円
※乳がん検査（マンモグラフィ） 6,050円
※子宮頸部がん検査（医師採取） 6,050円
腫瘍マーカー検査扁平上皮がん

（SCC） 1,650円

腫瘍マーカー検査消化器（CEA） 1,650円
腫瘍マーカー検査肝臓（AFP） 1,650円
腫瘍マーカー検査

（CA19-9：膵臓・胆道） 2,200円

合計金額 ③　　　　　 　円

①　　 　 　円

②＋③　の合計金額 円

②　　 　 　　円

キ
リ
ト
リ
線

会場No. 健診日 会　場　名

第一希望 No. 月　　　 日

第二希望 No. 月　　　 日

第三希望 No. 月　　　 日
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（
受
取
人
）

愛
知
県
名
古
屋
市
東
区
泉
二
丁
目
20
番
20
号

【
返
信
用
封
筒
の
作
り
方
】

1
．山
折
り
線
を
①
↓
②
↓
③
↓
④
の
順
に
山
折
り
し
ま
す
。

2
．一
度
開
き
、⑤
の
り
し
ろ
、⑥
の
り
し
ろ
部
分
を
の
り
づ
け
し
ま
す
。

3
．送
付
す
る
も
の
を
中
に
入
れ
ま
す
。

4
．⑦
の
り
し
ろ
、⑧
の
り
し
ろ
、⑨
の
り
し
ろ
部
分
を
の
り
づ
け
し
ま
す
。

5
．き
ち
ん
と
封
緘
さ
れ
て
い
る
か
ご
確
認
く
だ
さ
い
。

【
ご
注
意
い
た
だ
き
た
い
点
】

・
同
封
書
類
は
、封
筒
と
一
緒
に
折
ら
ず
、三
つ
折
り
等
の
状
態
で

   

同
封
を
お
願
い
し
ま
す
。

・
封
筒
作
成
の
際
、同
封
書
類
に
糊
が
付
着
し
な
い
様
、

   

お
願
い
い
た
し
ま
す
。 ④

山
折
り

②
山
折
り

株
式
会
社
あ
ま
の
創
健

　全
国
巡
回
健
診
企
画
室

　行

4 6 1 0 0 0 1

氏名
住所

〒

［差出人］

おそれいりますが
切手をお貼りください

⑦のりしろ

①山折り ①山
折り

⑤
の
り
し
ろ

⑤
↓
の
り
づ
け

⑧
の
り
し
ろ

最
後
に
中
身
を
入
れ
て
⑦
⑧
⑨
の
り
づ
け

⑥ ↓のりづけ

⑨
←のりづけ

③山折り

④
折
っ
て
開
く

②
山
折
り

③山折り

⑨
の
り
し
ろ

⑥のりしろ





− 19 −

私学共済 指定機関一覧 で検索

個別型
特定健診指定機関一覧

個別型健診

個別型特定健診の流れ

■詳細検査項目

　最寄りの病院でも、特定健診を受診することができます。受診可能な実施機関は本冊子P.20～のほか、私学共済
ホームページで検索できます。

下記検査は、医師の判断により、基本検査項目のほかに受診していただく検査項目です。
　（追加で料金が発生することはありません。）

検 査 項 目

貧血検査 心電図 眼底検査 腎機能検査

①受診先の
　決定

特定健診指定機関一覧（個別型）（P.20～）もしくは私学共済ホームページ
（https://www.pmac.shigaku.go.jp/annai/fukushi/shidou/
shidou_02/index.html）をご覧ください。

②申込方法 ご希望の実施機関に直接ご予約ください。

③受診日当日 「特定健診受診券（セット券）」及び「加入者証」等を持参のうえ、実施
機関で受診してください。

④健診結果
受診日より約1ヶ月後に、実施機関より健診結果をご自宅に送付します。
※健診により知り得た情報は、あなたの健康管理に役立てることを目的に利用し、第三者に漏
　えいすることのないように厳重に保管します。

健診受診当日にそのまま特定保健指導（初回面接）が受けられます。
健診結果から特定保健指導の対象となり、希望した方は、健診受診当日にそのまま特定保健指導（初回面接）が受け
られるようになりました。
※特定保健指導の対象とならなかった場合は、特定保健指導は受けられません。また、対象となっても当日の初回面接を希望しなかった方は、
　後日送付する情報提供通知に同封される「特定保健指導利用券」で、日を改めて特定保健指導を受けることも可能です。

●活用できる施設
健診受診当日に特定保健指導（初回面接）も実施可能な機関は、個別型実施機関一覧表の特定保健指導当日初回
面接欄に○印がある機関です。
※これまで通り特定健診のみの受診も可能です。
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令和6年度　特定健診指定機関一覧　東北ブロック

※所在地（市町村名）の50音順掲載しています。

都道
府県

実施機関名 電話番号 所在地 特定健康診査 特定保健指導
当日初回面接

青
森
県

村上新町病院 017-723-1111 青森県青森市新町 2-1-13 ○

一般財団法人双仁会　青森厚生病院 017-788-3121 青森県青森市大字新城字山田 488-1 ○

公益財団法人　青森県総合健診センター 017-741-2336 青森県青森市佃 2-19-12 ○ ○

一般財団法人全日本労働福祉協会　青森県支部 017-736-8955 青森県青森市原別 1-2-35 ○ ○

青森保健生活協同組合　あおもり協立病院 017-729-3261 青森県青森市東大野 2-1-10 ○

一般社団法人慈恵会　疾病予防施設　慈恵クリニック 017-782-8711 青森県青森市安田字近野 160-3 ○

公立　七戸病院 017-662-2105 青森県上北郡七戸町字影津内 98-1 ○

一般財団法人双仁会　黒石厚生病院 017-252-4121 青森県黒石市大字黒石字建石 9-1 ○

医療法人済生堂　増田病院 017-335-2726 青森県五所川原市字新町 41 ○

つがる西北五広域連合　つがる総合病院 017-335-3111 青森県五所川原市字岩木町 12-3 ○

三戸町国民健康保険三　戸中央病院 017-920-1131 青森県三戸郡三戸町大字川守田字元木平 9-1 ○

社会医療法人博進会　南部病院 017-934-3131 青森県三戸郡南部町沖田面字千刈 52-2 ○

医療法人赤心会　十和田東病院 017-622-5252 青森県十和田市大字三本木字里の沢 1-247 ○

八戸城北病院 017-820-2222 青森県八戸市石堂 1-14-14 ○
公益財団法人シルバーリハビリテーション協会
メディカルコート八戸西病院付属八戸西健診プラザ 017-821-1717 青森県八戸市長苗代中坪 74-1 ○ ○

公益財団法人　八戸市総合健診センター 017-870-5563 青森県八戸市田向 3-6-15 ○ ○

独立行政法人国立病院機構　八戸病院 017-845-6111 青森県八戸市吹上 3-13-1 ○

津軽保健生活協同組合　健生病院 017-255-7717 青森県弘前市扇町 2-2-2 ○ ○
一般財団法人　医療と育成のための研究所清明会
鳴海病院　健康管理センター 017-237-2550 青森県弘前市品川町 19 ○ ○

一般財団法人仁和会　三沢中央病院 017-657-1111 青森県三沢市中央町 3-11-2 ○

岩
手
県

社団医療法人康生会　鶯宿温泉病院 019-695-2321 岩手県岩手郡雫石町南畑 32 地割字南桝沢 265 ○

社団医療法人啓愛会　健診センター 019-751-6817 岩手県奥州市水沢羽田町久保 5（井筒医院内） ○

公益財団法人岩手県対がん協会　すこや館 019-6180151 岩手県紫波郡矢巾町医大通 2-1-6 ○ ○

公益財団法人　岩手県予防医学協会 057-000-7185 岩手県盛岡市北飯岡 4-8-50 ○ ○

医療法人　遠山病院 019-651-2118 岩手県盛岡市下ノ橋町 6-14 ○ ○

医療法人社団愛和会　盛岡南病院 019-632-2311 岩手県盛岡市津志田 13-18-4 ○

盛岡医療生活協同組合　川久保病院 019-635-1489 岩手県盛岡市津志田 26-30-1 ○ ○

特定医療法人　盛岡つなぎ温泉病院 019-689-2101 岩手県盛岡市繋字尾入野 64-9 ○

医療法人友愛会　盛岡友愛病院 019-638-2222 岩手県盛岡市永井 12 ｰ 10 ○

社団医療法人啓愛会　孝仁病院 019-656-2888 岩手県盛岡市中太田泉田 28 ○
公益財団法人岩手県対がん協会　 
いわて健康管理センター 019-618-0151 岩手県盛岡市西仙北 1-17-18 ○ ○

宮
城
県

医療法人金上仁友会　金上病院 022-463-1032   宮城県角田市角田字田町 123 ○

塩竈市立病院 022-364-5521 宮城県塩竈市香津町 7-1 ○ ○

公益財団法人宮城厚生協会　坂総合病院 022-367-9053 宮城県塩釜市錦町 16-5 ○

医療法人社団赤石会　赤石病院 022-367-7477 宮城県塩釜市花立町 22-42 ○

2024年5月1日現在
　日本私立学校振興・共済事業団
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宮
城
県

医療法人浄仁会　大泉記念病院 022-422-2111 宮城県白石市福岡深谷一本松 5-1 ○

医療法人社団進興会　せんだい総合健診クリニック 022-221-0066 宮城県仙台市青葉区一丁町 1-9-1 
仙台ﾄﾗｽﾄﾀﾜｰ 4 階 ○ ○

一般財団法人杜の都産業保健会　 
一番町健診クリニック 022-217-6678 宮城県仙台市青葉区一丁町 4-9-18  

TIC ﾋﾞﾙ 4･5 階 ○ ○
一般財団法人宮城県予防医学協会附属 
勾当台診療所 057-001-0955 宮城県仙台市青葉区上杉 1-6-6    

ｲｰｽﾀﾝﾋﾞﾙ 5 階        ○

公益財団法人宮城厚生協会　仙台錦町診療所 022-222-7997 宮城県仙台市青葉区上杉 3-2-28  
ｱｸｽ上杉ﾋﾞﾙ 3 階 ○

公益財団法人　宮城県対がん協会附属診療所 022-263-1528 宮城県仙台市青葉区上杉 5-7-30 ○

厚生仙台クリニック 022-727-8020 宮城県仙台市青葉区柏木 1-5-45 ○

仙台星陵クリニック 022-273-3533 宮城県仙台市青葉区木町通 2-4-45 ○

独立行政法人労働者健康安全機構　東北労災病院 022-275-1534 宮城県仙台市青葉区台原 4-3-21 ○

一般財団法人　宮城県成人病予防協会中央診療所 022-375-7113 宮城県仙台市青葉区中央 1-3-1  
AER12 階 ○

公益財団法人宮城県結核予防会　 
複十字健診センター 022-719-5161 宮城県仙台市青葉区中山吉成 2-3-1 ○ ○
公益財団法人宮城県結核予防会　 
健康相談所　興生館 022-221-4461 宮城県仙台市青葉区宮町 1-1-5 ○ ○
一般財団法人　宮城県成人病予防協会　 
附属仙台循環器病センター 022-375-7113 宮城県仙台市泉区泉中央 1-6-12 ○

医療法人松田会　松田病院 022-378-5666 宮城県仙台市泉区実沢字立田屋敷 17-1 ○

医療法人徳洲会　仙台徳洲会病院 022-771-5117 宮城県仙台市泉区高玉町 9-8 ○ ○

公益財団法人宮城厚生協会　泉病院 022-378-5361 宮城県仙台市泉区長命ヶ丘 2-1-1 ○

独立行政法人地域医療機能推進機構　仙台病院 022-378-9119 宮城県仙台市泉区紫山 2-1-1 ○ ○

公益財団法人宮城厚生協会　長町病院 022-746-5161 宮城県仙台市太白区長町 3-7-26 ○
一般財団法人杜の都産業保健会 
付属仙台健診センター 022-217-7261 宮城県仙台市宮城野区小鶴 1-21-8 ○ ○

社会医療法人康陽会　中嶋病院 022-292-2234 宮城県仙台市宮城野区大梶 15-27 ○

ＩＭＳＭｅ－Ｌｉｆｅクリニック仙台 022-792-5000 宮城県仙台市宮城野区榴岡 1-1-1 
JR 仙台ｲｰｽﾄｹﾞｰﾄﾋﾞﾙ 4 階 ○

葵会仙台病院 022-380-1177 宮城県仙台市若林区荒井東 1-6-8 ○

医療法人仁泉会　みやぎ健診プラザ 022-231-3655 宮城県仙台市若林区卸町 1-6-9 ○ ○

一般社団法人喜清会　サンピア仙台健診クリニック 022-282-7511 宮城県仙台市若林区蒲町東 4-2 ○ ○

東北医科薬科大学　若林病院 022-236-5881 宮城県仙台市若林区大和町 2-29-1 ○

医療法人友仁会　松島病院 022-354-5811 宮城県宮城郡松島町高城字浜 1-26 ○

宮城利府掖済会病院 022-767-2151 宮城県宮城郡利府町森郷字新太子堂 51 ○

南三陸病院 022-646-3646 宮城県本吉郡南三陸町志津川字沼田 14-3 ○

秋
田
県

秋田厚生医療センター 018-880-3013 秋田県秋田市飯島西袋 1-1-1 ○

秋田赤十字病院 018-829-5220 秋田県秋田市上北手猿田字苗代沢 222-1 ○ ○

地方独立行政法人　市立秋田総合病院 018-823-4171 秋田県秋田市川元松丘町 4-30 ○

白根医院 018-8621330 秋田県秋田市旭北栄町 5-29 ○

社会医療法人正和会　五十嵐記念病院 018-8450251 秋田県秋田市土崎港中央 1-17-23 ○

医療法人運忠会　土崎病院 018-045-4121 秋田県秋田市土崎港中央 4-4-26 ○

秋田赤十字病院附属あきた健康管理センター 018-832-1601 秋田県秋田市中通 3-4-23 ○
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秋
田
県

社会医療法人明和会　中通総合病院 018-833-1122 秋田県秋田市南通みその町 3-15 ○

医療法人健永会　大館記念病院 018-642-2305 秋田県大館市御成町 3-2-3 ○

秋田労災病院 018-652-3131 秋田県大館市軽井沢字下岱 30 ○

北秋田市民病院 018-662-7010 秋田県北秋田市下杉字上清水沢 16-29 ○

社会医療法人青嵐会　本荘第一病院 018-427-1116 秋田県由利本荘市岩渕下 110 ○ ○

由利組合総合病院 018-427-1220 秋田県由利本荘市川口字家後 38 ○

医療法人　佐藤病院 018-474-7617 秋田県由利本荘市小人町 117-3 ○

市立大森病院 018-226-2170 秋田県横手市大森町字菅生田 245-205 ○

市立横手病院 018-233-9724 秋田県横手市根岸町 5-31 ○

山
形
県

健生ふれあいクリニック 023-433-6333 山形県酒田市泉町 1-16 ○ ○

医療法人徳洲会　新庄徳洲会病院 023-323-3434 山形県新庄市大字鳥越字駒場 4623 ○

医療法人徳洲会　庄内余目病院 023-443-2424 山形県東田川郡庄内町松陽 1-1-1 ○

社会福祉法人恩賜財団済生会　山形済生病院 023-682-1111 山形県山形市沖町 79-1 ○ ○

医療法人徳洲会　山形徳洲会病院 023-647-3418 山形県山形市清住町 2-3-51 ○

医療法人篠田好生会　篠田総合病院 023-623-1711 山形県山形市桜町 2-68 ○

矢吹病院 023-682-8566 山形県山形市嶋北 4-5-5 ○

一般財団法人全日本労働福祉協会　東北支部 023-673-0707 山形県山形市西崎 49-6 ○
一般財団法人　日本健康管理協会　 
山形健康管理センター 023-681-7760 山形県山形市桧町 4-8-30 ○

医療法人　舟山病院 023-823-4435 山形県米沢市駅前 2-4-8 ○

一般財団法人　三友堂病院 023-824-3710 山形県米沢市福田町 2-1-55 ○ ○

福
島
県

公立大学法人福島県立医科大学 
会津医療センター付属病院 024-275-2100 福島県会津若松市河東町谷沢字前田 21-2 ○

医療法人明精会　会津西病院 024-256-2233 福島県会津若松市北会津町東小松 2335 ○

会津中央病院 024-225-2082 福島県会津若松市鶴賀町 1-1 ○

一般財団法人竹田健康財団　竹田綜合病院 024-229-9877 福島県会津若松市山鹿町 3-27 ○ ○

浜通り医療生活協同組合　小名浜生協病院 024-684-6225 福島県いわき市小名浜岡小名字山ノ神 32 ○

独立行政法人国立病院機構　いわき病院 024-688-7101 福島県いわき市小名浜野田字八合 88-1 ○

公益財団法人ときわ会　磐城中央病院 057-020-0280 福島県いわき市小名浜南富岡字富士前 41 ○ ○

社団医療法人養生会　かしま病院 024-658-8090 福島県いわき市鹿島町下蔵持字中沢目 22-1 ○

いわき湯本病院 024-642-3188 福島県いわき市常磐湯本町台山 6 ○

社団医療法人呉羽会　呉羽総合病院 024-662-3075 福島県いわき市錦町落合 1-1 ○ ○

公益財団法人磐城済世会　松村健診センター 024-622-9915 福島県いわき市平字小太郎町 1-8 ○

医療法人爽陽会　鳴瀬病院 024-124-3333 福島県喜多方市字稲荷宮 7307-1 ○

医療法人昨雲会　飯塚病院附属有隣病院 024-124-5021 福島県喜多方市松山町村松字北原 3643-1 ○

医療法人慈繁会付属　土屋病院 024-932-5435 福島県郡山市字山崎 76-1 ○

一般財団法人太田綜合病院附属　太田熱海病院 024-984-3307 福島県郡山市熱海町熱海 5-240 ○
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福
島
県

一般財団法人慈山会医学研究所付属　坪井病院 024-946-0808 福島県郡山市安積町長久保 1-10-13 ○ ○

公益財団法人湯浅報恩会　寿泉堂クリニック 024-939-4616 福島県郡山市駅前 1-5-7 ○

佐藤胃腸科外科病院 024-922-3800 福島県郡山市図景 1-4-6 ○
一般財団法人　脳神経疾患研究所附属 
総合南東北病院 0120-39-5611 福島県郡山市八山田 7-115 ○

公益財団法人　星総合病院 024-983-5511 福島県郡山市向河原町 159-1 ○ ○

白河厚生総合病院 024-822-2211 福島県白河市豊地上弥次郎 2-1 ○ ○

公立岩瀬病院 024-875-3111 福島県須賀川市北町 20 ○

医療法人平心会　須賀川病院 024-875-2211 福島県須賀川市丸田町 17 ○

南東北春日リハビリテーション病院 024-863-7106 福島県須賀川市南上町 123-1 ○

医療法人伸裕会　渡辺病院 024-463-2205 福島県相馬郡新地町駒ヶ嶺字原 92 ○

医療法人社団茶畑会　相馬中央病院 024-436-6611 福島県相馬市沖ノ内 3-5-18 ○

済生会春日診療所 024-566-2707 福島県伊達郡川俣町字五百田 20-1 ○

済生会川俣病院 024-566-2323 福島県伊達郡川俣町大字鶴沢字川端 2-4 ○ ○

公立藤田総合病院 024-585-2121 福島県伊達郡国見町大字塚野目字三本木 14 ○ ○

公益財団法人仁泉会　北福島医療センター 024-551-0109 福島県伊達市箱崎字東 23-1 ○ ○

公益財団法人　会田病院 024-842-3592 福島県西白河郡矢吹町本町 216 ○ ○

独立行政法人地域医療機能推進機構　二本松病院 024-323-9889 福島県二本松市成田町 1-553 ○ ○

医療法人辰星会　枡病院 024-322-2828 福島県二本松市本町 1-103 ○

福島県厚生農業協同組合連合会　塙厚生病院 024-743-1145 福島県東白川郡塙町大字塙字大町 1-5 ○ ○
一般財団法人脳神経疾患研究所附属 
南東北福島病院 024-593-6257 福島県福島市荒井北 3-1-13 ○

一般財団法人大原記念財団　大原綜合病院 024-523-1120 福島県福島市上町 6-1 ○ ○

社会福祉法人恩賜財団済生会　福島総合病院 024-544-5171 福島県福島市大森字下原田 25 ○ ○

公益財団法人　福島県労働保健センター 024-554-1133 福島県福島市沖高字北貴船 1-2 ○ ○

社会医療法人福島厚生会　福島第一病院 024-557-5127 福島県福島市北沢又字成出 16-2 ○ ○

きらり健康生活協同組合　上松川診療所 024-558-1111 福島県福島市北沢又字番匠田 5 ○ ○

きらり健康生活協同組合　せのうえ健康クリニック 024-554-5757 福島県福島市瀬上町字四斗蒔 1-6 ○

きらり健康生活協同組合　とやのクリニック 024-544-1122 福島県福島市鳥谷野字宮畑 64-1 ○

医療法人創仁会東日本診療所 024-545-5801 福島県福島市成川字台 28-1 ○ ○

須川診療所 024-531-6311 福島県福島市野田町 1-12-72 ○ ○

医療法人社団敬愛会　福島西部病院 024-533-2121 福島県福島市東中央 3-15 ○

福島赤十字病院 024-534-6101 福島県福島市八島町 7-7 ○

医療法人相雲会　小野田病院 024-424-1111 福島県南相馬市原町区旭町 3-21 ○

医療法人慈久会　谷病院 024-333-2721 福島県本宮市本宮字南町裡 149 ○

令和6年度　特定健診指定機関一覧　東北ブロック

2024年5月1日現在
　日本私立学校振興・共済事業団



− 24 −

この印刷物は、印刷用の紙へ 
リサイクルできます。 

この印刷物は、板紙へ 
リサイクルできます。 

この印刷物は、印刷用の紙へ 
リサイクルできます。 

この印刷物は、板紙へ 
リサイクルできます。 

私学共済 指定機関一覧 で検索

Q.この冊子以外の実施機関はないの？

A.あります！
私学共済ホームページをご覧ください。

● 特定健診は本冊子掲載の実施機関以外にも受診できるところがあります。

● 受診券を使用できる実施機関は全国に多数あるため、掲載しきれない部分は私学共済ホームページでご確認ください。

＜照会先＞日本私立学校振興・共済事業団　福祉部　保健課　健康管理係　03（3813）5321（代表）

機関一覧ページへ
アクセス！

あなたの
最寄りの実施機関が

探せます

https://www.pmac.shigaku.
go.jp/annai/fukushi/shidou/
shidou_02/index.html




