
新型コロナウイルス感染予防に伴い「密集」を避ける為、ご予約の受付時間の厳守をお願いしております。
※ご案内時間・問診票・検査キットをご自宅にご郵送致します。※ご案内時間・問診票・検査キットをご自宅にご郵送致します。

※（予定）会場については、新型コロナウイルス感染症のワクチン接種会場になる可能性があります。
状況により急遽、中止となる場合があります。中止の場合、お葉書等でお知らせ致します。

長建国保加入者の方へ

令和５年度

日曜日
健診

令和5年4月1日時点40歳以上（長建国保加入者）の方
下記の基本検査項目を無料で受診可能

令和5年4月1日時点40歳未満及び受診券をお持ちでない方
事前に自己負担2,000円で受診可能

❶組合へ申込：所属している支部へ提出。
❷郵送で申込：返信用封筒（切手不要）にてご返送。
    〒852-8021 長崎市城山町29-26 長建国保宛
    ※長建国保に届くまで２～3日かかる場合がございます。
❸FAXで申込：095-861-0048
    ※番号のお間違いにご注意下さい。
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当日のお支払いは出来ません。実施日までに必ず所属事務所にお支払い下さい。
実施日までにお支払いが無理な方は後日、所属事務所にお支払い下さい。

健診に必要なもの

検査項目

巡回健診実施日程（予定）

巡回健康診断申込書（バス健診）に
ご記入の上、下記のいずれかの
方法でお申込下さい。

健診日の

2週間前
必着

❶特定健康診査受診券（令和5年5月中旬頃にお送りします。）
    受診予定日1週間前後にヘルスポートクリニック様からご案内時間・問診票・検査キットがご自宅に届きます。
❷実費（有料検査をご希望の方）

・痛風検査 　・腎機能検査　 ・胸部レントゲン検査
・貧血検査 　・心電図検査 　・尿検査（尿糖・尿蛋白）
・血圧測定 　・視力・聴力 　・身体計測（身長・体重・BMI・腹囲） 
・医師問診 　・血液検査（脂質検査・肝機能検査・血糖検査）
希望者のみで事前申込要 有料検査をご希望の方は、下記受診料金を健診当日に係員に現金にてお支払下さい。

実施日令和5年 必着日申込書
健診会場は左記の中からお選び下さい。
健診時刻は混雑解消のため個別に指定
させていただきます。
健診会場については、地元の行事、健診車
の駐車環境等、または利用予約の受付
開始時期によっては日時、会場を変更する
場合があります。
申込者数が実施必須人員（30名）に満た
ない場合は中止とさせていただきます。

※ご注意：巡回診断申込書が長建国保に届く
まで２～３日かかる場合がありますので
お早めにお申込み下さい。
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●
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【お申込みのお願い】
実施日の２週間前必着

受診券をお持ちの方は基本検査項目無料


