
令和 6年度 検診無料対象者 

 

 

 

 

 

★大腸がん検診 

★乳がん検診 ※指定医療機関での受診可能 

★肝炎ウイルス検診（過去に町の助成で受診した方は対象外） 

 

★子宮頸がん検診 ※指定医療機関での受診可能 

HPV検査（３０歳以上）を希望する方は、集団検診を選択してください。 

 

★歯周病予防検診（下記の方は歯の表面クリーニングを含みます） 

 

年齢基準日：令和 7年 4月 1日 

生年月日 

41歳 S58年 4月 2日 ～ S59年 4月 1日 

46歳 S53年 4月 2日 ～ S54年 4月 1日 

51歳 S48年 4月 2日 ～ S49年 4月 1日 

56歳 S43年 4月 2日 ～ S44年 4月 1日 

61歳 S38年 4月 2日 ～ S39年 4月 1日 

生年月日 

21歳 H15年 4月 2日 ～ H16年 4月 1日 

26歳 H10年 4月 2日 ～ H11年 4月 1日 

31歳 Ｈ 5年 4月 2日 ～ Ｈ 6年 4月 1日 

36歳 S63年 4月 2日 ～ H元 年 4月 1日 

41歳 S58年 4月 2日 ～ S59年 4月 1日 

46歳 S53年 4月 2日 ～ S54年 4月 1日 

51歳 S48年 4月 2日 ～ S49年 4月 1日 

生年月日 

 21歳 H15年 4月 2日 ～ H16年 4月 1日 

 31歳 Ｈ 5年 4月 2日 ～ Ｈ 6年 4月 1日 

 41歳 S58年 4月 2日 ～ S59年 4月 1日 

 51歳 S48年 4月 2日 ～ S49年 4月 1日 

 61歳 S38年 4月 2日 ～ S39年 4月 1日 

 71歳 S28年 4月 2日 ～ S29年 4月 1日 

乳がん検診・子宮頸がん検診の無料対象者は、集団検診か指定医療機関

での検診のどちらかを選択して受診することができます。 

対象の方には、2月にお送りした申込書に無料の表示をしています。 
 

New！ 

New！ 

集団検診は 

HPV検査も無料！ 


