
 ２０２６年度

＊　年齢基準日　2027年3月31日

＊胃がん検診は バリウム検査 または 内視鏡検査 どちらかになります

＊土曜日・日曜日・祝日・年末年始・創立記念日（3/1）は休診です

一般財団法人大阪府結核予防会　大阪複十字病院

〒572-0850　寝屋川市打上高塚町３－１０

ＴＥＬ：　072-821-3888　(健康診断担当　直通)

ＴＥＬ：　072-821-4781　(代表)

前年度、寝屋川市の胃がん検診を受診していない人

前年度、寝屋川市の胃がん検診を受診していない人

乳がん検診
（マンモグラフィ）

対象者 検診内容

４０歳以上の女性 乳房エックス線検査(マンモグラフィ)
前年度、寝屋川市の乳がん検診を受診していない人 ４０歳代 : ２方向　　５０歳以上 : １方向

実施日 費用

月曜日～金曜日 ７００円

子宮がん検診

対象者 検診内容

２０歳以上の女性
視診・内診と子宮頸部の細胞診検査前年度、寝屋川市の子宮がん検診を受診していない人

実施日 費用

金曜日
金曜日以外の曜日は不定期で実施しています

お問い合わせください（生理中は検査できません） ７００円

内
視
鏡
検
査

対象者 検診内容

肺がん検診

対象者 検診内容

４０歳以上の市民 胸部エックス線検査

実施日 費用

月曜日～金曜日 ２００円

バ
リ
ウ
ム
検
査

対象者 検診内容

デジタル撮影（エックス線検査）

1，５００円

実施日 費用

月曜日～金曜日 （要予約）
当日、空きがある場合もあります ２，０００円
検診当日は絶食でお越しください

５０歳以上の市民

胃
が
ん
検
診

５０歳以上の市民

内視鏡検査（胃カメラ）

実施日

大腸がん検診

提出期限

2027年3月31日

対象者 検診内容

４０歳以上の市民 免疫学的便潜血反応検査(２日法)

備考 費用

月曜日～金曜日(10：00～16：00）健診受付にて採便容器をお渡しします
３００円

後日、健診受付へ提出をお願いします( 休診日を除く )

費用

月曜日 午後　（要予約）  ・  火曜日 午後　（要予約）

(2026.4.1)
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