
令和３年度（２０２１年度）市町村がん検診実施予定一覧表（集団検診） 

 

市町 

村名 

がん検診・

集団健診等

実施時期

（予定） 

がん検診・集

団健診につい

てのご案内

（広報誌等）

の名称 

ご案内（広報誌等）の

配布時期 

問い合わ

せ先 
電話番号 

特定健診の同時受診 

備考 

市
町
村
国
保 

協
会
け
ん
ぽ 

健
保
組
合 

共
済 

そ
の
他 

熊本市 
 

熊本市健康づ

くり推進課 
096-361-2145 △ △ △ △ △ 健診機関が契約を行っている

保険者のみ可能。 

※熊本市のがん検診につきましては、通年実施しております。検診場所、日時、方法、内容等は多岐に渡りますので、熊本市からの広報等でご確認願います。 

八代市 
4 月～6 月 
8 月～9 月 
10 月～11 月 

①市報折り込み
チラシ 
②広報やつしろ 
③八代市 HP 
④エフエムやつ

しろ 
⑤デタポン

（RKK） 
⑥協会けんぽ被

扶養家族へ健診

ご案内 

①2月 
②4月、7 月 
③実施時期 
④1月,２月,4 月、5 月、6
月 
⑤実施時期 
⑥3月 

八代市健康

推進課 
（八代市保健

センター） 
0965-32-7200 ○ △ 

   

事前申込及び受託健診機関が

契約を行っている保険者である

協会けんぽの被扶養者のみ受

診可能。 

人吉市 5 月 

①申込書郵送 
②広報ひとよし 
③人吉市ＨＰ 
④デタポン

（RKK） 

①2月 
②1月号より数回 
掲載 
③1月～ 
④随時 

人吉市保健セ

ンター 0966-24-8010 ○ ○ ○ 

  
健診機関が契約を行っ 
ている保険者のみ可能。 

荒尾市 5 月～6 月 
10 月 

①申込書の配布

(世 
帯） 
②広報あらお 
③荒尾市ＨＰ 
④愛情ねっと 
⑤FM たんと（ラ

ジオ） 

①2月 
②広報は 3月、随時 
③ＨＰは 4 月 
④随時 
⑤2月、随時 

荒尾市すこや

か未来課（荒

尾市保健セン

ター） 
0968-63-1133 △ △ △ △ △ 

がん検診は 2月配布の申込書
による事前申込みが必要。 
特定健診の同時受診は、国保

はがん検診と同時に事前申込

み。国保以外は健診機関が契

約を行っている保険者のみ可

能。荒尾市すこやか未来課へ

の事前電話連絡が必要。 

水俣市 9 月～10 月 
追加健診１月 

①「水俣市保健
事業のご案内」
（全世帯配布） 
②申込書郵送 
③「広報みなま

た」 
④水俣市 HP 

①4月 ②6 月下旬～7月

上旬 

③④6～10 月、12～1 月 

水俣市いきい

き健康課(保

健センター） 
0966-63-3202 ○ ○ ○ ○ ○ 

＊水俣市は総合保健センター

に集団健診を委託。総合保健

センターが保険者協議会との

間で集合契約Ｂを締結している

事業所のみ可能。 

玉名市 7 月～８月 

①広報たまな 
②希望調査の郵

送 
③玉名市ＨＰ 

①4月、7 月 
②4月 
③4～8 月 

玉名市保健

予防課 0968-72-4188 ○ ○ 

   

※協会けんぽは被扶養者のみ

受診可能。 

天草市 7 月～11 月 

①天草市健康診
査のお知らせ郵
送 
②市政だより天
草 
③天草市 HP 
④ケーブル TV、
みつばちラジオ 
⑤健康ポイント
事業 e メール 
⑥個別通知 

①3月末 

②～⑥6～11 月頃 

 

天草市健康

増進課 0969-24-0620 △ ○ ○ ○ ○ 

○について受診の可否等は事
前にそれぞれの保険者に要確
認。 
各種がん検診は事前に申込み

が必要。 



令和３年度（２０２１年度）市町村がん検診実施予定一覧表（集団検診） 

市 町

村名 

がん検診・

集団健診等

実施時期

（予定） 

がん検診・集

団健診につい

てのご案内

（広報 

誌等）の名称 

ご案内（広報誌等）の

配布時期 

問い合わ

せ先 
電話番号 

特定健診の同時受診 

備考 
市
町
村
国
保 

協
会
け
ん
ぽ 

健
保
組
合 

共
済 

そ
の
他 

山鹿市 6 月～8 月 

①希望調査の郵

送 
(全世帯） 
②広報やまが 
③山鹿市 ＨＰ、
やまがメイト 
④個別通知 

①2月 ②③④5 月・6 月頃 

山鹿市健康

増進課（山鹿

健康福祉セン

ター） 

0968-43- 
0050 ○ △    

各種がん検診は事前に申し込
みが必要 
※協会けんぽは被扶養者のみ

受診可能 

菊池市 8 月～10 月 2

月（一部） 

「複合健診」 
①申込書郵送 
②広報きくち 
③菊池市ＨＰ 
④防災ナビ 
⑤個別通知 

①5月 
②③7月頃 
④8月頃 
⑤7月頃 
※2月については 
②1月頃 

菊池市健康

推進課 0968-25-7219 ○ ○ ○ ○ 

 

各種がん検診は原則事前申込

みが必要 

宇土市 4～10 月 
広報うと 
宇土市 HP 申込

書郵送 

１月申込書発送３月広報

に日程を掲載 

宇土市健康づ

くり課 
0964-22-2300 

○ ○ ○ ○ ○ 
各種がん検診は事前申込みが

必要 

上天草

市 

住民健診 

6 月・7 月・9 月 

12 月（二次） 

個別乳、子宮

頚がん 

6 月～2 月 

結核・肺がん

検診巡回 

6 月 

11 月（二次） 

①区長便全戸配
付（意向調査廃
止、住民健診及
び各種個別健診
指定医療機関の
お知らせ。がん
検診勧奨チラシ） 

②広報上天草 
③上天草市 HP 

①3月 15 日区長便 
②3月号・5 月号・8 月号・

10 月号・11 月号掲載（予

定） 

③4 月～3 月（予定） 
上天草市健

康づくり推進

課 
0969-28-3356 ○ △ △ △ △ 

市国保以外の特定健診 
は、上天草総合病院健康管理

センター 
（TEL0969-62-0983）へ事前に

問合せのうえ、被扶養者のみ

受診可能。 

宇城市 4 月～5 月 

予備検診９月 

①申込書世帯通

知 

②広報うき 

③宇城市ＨＰ 

１月申込書発送３・４月広

報に日程を掲載 

宇城市健康づ

くり推進課 0964-32-7100 ○ ○ ○ ○ ○ 

各種がん検診は原則申込が

必要。 

市国保以外の特定健診 

は、健診機関へ事前に問い

合わせのうえ、被扶養者の

み受診可能。 

阿蘇市 

6 月 
7 月～8 月 
10 月～11 月 

①あそ広報 
②お知らせ端末 
 （テレビ電話） 
③チラシ配布（世

帯） 
④阿蘇市ＨＰ 
⑤新聞折込みチ

ラシ 

①7、10 月 ②7～8、10～
11 
月 
③6、10 月 
④6～11 月 
⑤未定 

阿蘇市ほけん

課 
0967-22-5088 ○ △ △ △ △ 初めて受診する場合、事前申

込みが必要。社保の特定健診

は、市の委託先と契約があれ

ば、受診券持参にて同時実施

可能。 

合志市 がん複合検診 
9 月～10 月 

①世帯通知（が
ん検診申込票） 
②広報こうし 
③合志市ＨＰ 
④転入者へのお

知らせ 

①１月発送 
②２月号及び５月号 
③２月と５月に 
アップ 
④随時 

合志市健康づ

くり推進課 096-248-1173 ○ ○ ○ ○ ○ 

申込み期限までに「がん検診
申込票」の提出が必要。 
がん複合検診時の特定検診
は、市の委託先と契約があれ
ば受診可 
（同時実施は７日間）。 

美里町 5 月 
①世帯通知（申

込） 
②広報みさと 

①１月申込書発送 
②４月号に日程を掲載 美里町健康保

険課 0964-46-2113 ○ ○ ○ ○ ○ 社保の特定健診は、社保発行の

受診券が必要。 

玉東町 4 月、9 月 

①広報ぎょくとう 
②個別通知 
③玉東町 HP 
（Gyokuto 

Town） 

3 月、8 月 玉東町保健セ

ンター 0968-85-6557 △ ○ ○ ○ ○ 社保の特定健診は、社保発行の

受診券が必要。 

和水町 5 月～6 月 

①広報なごみ 
②町ホームペー

ジ 
③個別通知（世

帯配付） 

①2月 ②2 月 ③2

月 
和水町健康福

祉課 0968-86-5724 ○ ○ ○ ○ ○ 社保被扶養者の特定健診は、社

保発行の受診券が必要。 



令和３年度（２０２１年度）市町村がん検診実施予定一覧表（集団検診） 

南関町 7 月、10～11

月 

①検診申し込み
(個別通知) 
②各種検診につ

い 
て（世帯配布） 
③広報なんかん 

①5月 
②9～10 月 
③５月、７月、１０月 

福祉課（南関

町保健センタ

ー） 
0968-53-3298 ○ ○ ○ ○ ○ 社保の特定健診は、社保発行の

受診券が必要。 

市町 

村名 

がん検診・

集団健診等

実施時期

（予定） 

がん検診・集

団健診につい

てのご案内

（広報誌等）

の名称 

ご案内（広報誌等）の

配布時期 

問い合わ

せ先 
電話番号 

特定健診の同時受診 

備考 市
町
村
国
保 

協
会
け
ん
ぽ 

健
保
組
合 

共
済 

そ
の
他 

長洲町 6 月、12 月 

①申込書世帯通

知 
②広報ながす 
③愛情ねっと 

④LINE 
⑤ポスター 

⑥ホームページ 

①2月下旬 
②3月、5 月、11 月 
③2月、5 月、11 月 

④2 月、5 月、11 月 

⑤4 月 
⑥3月、5 月、11 月 

福祉保健介護

課（保健セン

ター） 

0968-78-7171 ○ ○ ○ ○ ○ 社保の特定健診は、社 
保発行の受診券が必要。 

大津町 6 月、9～10 月 
①広報おおづ 
②チラシ・個別通

知 
③ホームページ 

①8月、1 月 
②4月、8 月、12 月 
③4月 

大津町健康保

険課 096-294-1075 △ △ △ △ △ 

がん検診受診希望者で、町の

委託先健診機関と契約があり、

受診券持参すれば受診可能。

がん検診は事前申込みが必

要。 

菊 陽

町 
5 月～6 月 
9 月～10 月 

①「健康カレンダ

ー」 
②個別通知 
③広報きくよう、

HP 

①3月 
②3月、7 月 
③3月、7 月 

菊陽町健康・

保険課 096-232-4912 △ △ △ △ △ 

被扶養者は、がん検診受診希

望者で、町が委託する健診機

関と契約を行っている場合であ

り、受診券の持参が必要。 

南小国

町 

4 月、7 月、9

月、11 月 

①希望調査票
（世帯配布） 
②追加申込書配

布 
（広報） 
広報きよら 

①4 月 
②8月 

南小国町町民

課 
0967-42-1113 ○ △ △ △ △ 

町委託先との契約があれば、

受診券持参にて同時実施可

能。原則、事前申込みが必要。 

小 国

町 
7 月、8 月、11

月 

①個別通知（世

帯） 

②広報おぐに 

③ケーブルテレ

ビ、ホームページ 

3 月に希望調査票送付 
9 月上旬広報等で再度周

知 小国町町民課 0967-46-2116 ○ △ △ △ 

 町の委託先との契約があれば

受診券持参にて同時受診可能 

産 山

村 8 月～9 月 

①個別通知（世

帯） 
②広報 

①４～５月希望調査配布
予定 
②７月広報掲載 

産山村健康福

祉課 0967-25-2212 ○ ○ ○ ○ ○ 
村委託先と契約があれば、受

診券持参にて同時実施可能。 

高 森

町 
6 月、7 月 
10 月（追加） 

①個別通知(世

帯) 
②広報たかもり 
③折り込みチラ

シ 
④たかもりポイン

トチャンネル（ケ

ーブルテレビ） 

①6月配布予定 
②～⑤5～7 月実施 

高森町健康推

進課 0967-62-2910 ○ ○ ○ ○ ○ 社保被扶養者は特定健診受診

時受診券必要 

南阿蘇

村 8 月～9 月 個別通知 5 月 南阿蘇村健康

推進課 0967-67-2704 ○ ○    

協会けんぽの被扶養者は、特

定健診受診の際、受診券が必

要。 

西原村 
6 月 24 日～7

月 1 日 10 月

31 日（追加） 

①個別通知（世

帯） 
②広報 

①3月希望調査 
 6 月健診セット配布 

西原村保健衛

生課 096-279-4397 ○ ○ ○ ○ 
 村の委託先健診機関と契約が

あり、受診券持参すれば受診

可能。事前に申し込みして頂く

と尿容器を渡している。 

御船町 7 月、11 月 
①広報みふね 
②個別通知 
③町ホームペー

ジ 
3 月、9 月 健康づくり保

険課 
096-282-1602 △ ○ ○ ○ ○ 

社保の特定健診は、社保発行の

受診券が必要。 

嘉島町 
8 月 31 日～9

月 5 日 
11 月 10 日～

11 月 12 日 

⓵広報かしま 
②個別通知（世
帯） 
③ホームページ 

1） 4 月、7 月 

2）及び 3） 4 月 
嘉島町町民保

険課 096-237-2574 ○ ○ ○ ○ ○ 
町委託検診機関と契約のある
保険者の受け入 
れは受診券持参で可能。 
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益城町 7 月～12 月 

①広報ましき 
②申込書世帯通

知 
③ホームページ 

①2月～4 月 

②3 月上旬 

③3 月 
健康保険推進

課 
096-234-6123 △ △ △ △ △ 社保被扶養者は特定健診受診

時受診券必要 

市町 

村名 

がん検診・

集団健診等

実施時期

（予定） 

がん検診・集

団健診につい

てのご案内

（広報誌等）

の名称 

ご案内（広報誌等）の

配布時期 

問い合わ

せ先 
電話番号 

特定健診の同時受診 

備考 市
町
村
国
保 

協
会
け
ん
ぽ 

健
保
組
合 

共
済 

そ
の
他 

甲佐町 7 月、8 月、12

月 

①甲佐町健診の
お知らせ 
②健康診査申込

書 
（調査票） 
③広報こうさ 

４月 
甲佐町 健康

推進課 

（総合保健福

祉センター） 
096-235-8711 △ △ △ △ △ 

・7・8 月は特定健診と同時受診
可能。12 月はがん検診のみ。 
※町国保以外の特定健診は、

町委託機関と契約のある保険

者のみ可能。受診券必要。 

山都町 
6 月～7 月 
10 月～11 月 

お知らせ版、防

災無線 広報や

まと等 

2 月後半～5月健診前 山都町健康ほ

けん課 
 

0967-72-1295 ○ ○ ○ ○ ○  

氷川町 6 月、8 月 ①広報ひかわ 
②個別通知 5 月、8 月 氷川町町民課 0965-52-7154 ○ ○ ○ ○ ○ 

協会けんぽ等国保以外の被扶

養者は、特定健診受診の際、

受診券・保険証が必要 

芦北町 10～11 月 
①申込書世帯通
知 ②芦北町各
種健診のご案内 
③まちだより 

①、②4 月 
③9月 

芦北町健康増

進課 0966-82-2511 △ △ △ △ △ 

町国保以外の特定健診は、町

の委託機関と契約がある保険

者のみ可能。受診券、保険証

が必要。 

津奈木

町 11 月 
①健診申込書 
②10 月の広報・

有線放送 
7 月、10 月 津奈木町ほけ

ん福祉課 0966-78-5555 ○ ○ ○ ○ ○ 
町国保以外の特定健診は、町

委託機関と契約のある保険者

のみ可能。受診券必要。 

錦町 
①7月 
②11 月(集団ﾌ

ｫﾛｰ) 

①健診案内・健
診申込書 
②広報にしき 

①3月 

②8 月 

健 康増進課

(保健センタ

ー) 

0966-38-2048 ○ ○ ○ ○ ○ 
協会けんぽの被扶養者は、特

定健診受診の際、受診券必要 

あさぎり

町 
9 月 

11 月末～12

月初旬 

①各戸配布にて
健診希望調査票
世帯配布 
②受診希望者に
個別通知 
③広報あさぎり 

①前年度 11 月 
②7月初旬 
③4月中旬（当初の 5～6

月の予定が 9月・11～12

月に変更になったことにつ

いて掲載）および７月中旬 

あさぎり町 

健康推進課 0966-45-7216 ○ ○ ○ ○ ○ 人間ドック型検診は事前申し込

みのあった人。 

多良木

町 4 月・10 月 
①個別通知 

②防災無線 
③広報たらぎ) 

①②4月、10 月 

③9 月 、3 月 
 

多良木町住民

ほけん課 0966-42-1100 △ △ △ △ △ 
委託機関と契約がある保険者

のみ可能。特定・がん検診とも

に事前申込が必要。 

受診券必要。 

湯前町 5 月 
①個別通知 
②世帯配付 
③旬報湯前 

①１月 
②2月 ③4 月 湯前町保健福

祉課 0966-43-4112 ○ ○ ○ ○ ○ 総合健診は事前申込のあった

方のみ。 

水上村 8 月・12 月 
①健診申込書世
帯配布 
②広報みずかみ 
③個別通知 

①4月 
②・③４月・7 月・12 月 

水上村保健福

祉課 0966-44-0313 ○ ○ ○ ○ ○ 社保の特定健診は、社 
保発行の受診券が必要。 

相良村 ６月 

①住民健康診査
受診申込書 
②チラシ 
③広報さがら 
④告知端末によ

る案内 

①1月 

②、③4～5 月月 

④6 月 
相良村保健福

祉課 0966-35-1032 ○ ○ ○ ○ ○ がんドックは申込み必要 

五木村 8 月 

①住民健診申込

書 
②事業説明会 
③広報いつき 
④個別通知 

①6月末（区長会で配布） 
②③7月上旬 
④8月上旬 五木村保健福

祉課 0966-37-2214 ○ ○ ○ ○ ○ がんドックは申込み必要 
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山江村 10 月 
①健診申込書世
帯配布 
②回覧・ＣＡＴＶ 
③広報 やまえ 

①1月 
②1月・10 月 
③9月下旬 

山江村健康福

祉課 0966-24-1700 △ ○ ○ ○ ○ 各種がん検診は原則事前に申

し込みが必要 

球磨村 未定 
①広報球磨村 
②郵送にて健診

希望調査票世帯

配布 

①6月 

②6月 
保健医療課 

0966-32-1139 
○ ○ ○ ○ ○ 

委託健診機関が同じならどの

保険でも可。 

苓北町 6 月初旬 
①検診申込書世
帯配布 
②広報れいほく 
③個別通知 

①1月 
②2月・4 月 
③5月 

苓北町福祉保

健課 0969-35-1111 ○ △ △ △ △ 

△は被扶養者のみで、町委託

健診機関と契約がある保険者

のみ可能。受診券・保険証が必

要。 

 


