２０１８年５月

40歳以上の任意継続被保険者
および任意継続被扶養者　の皆様へ

日本通運健康保険組合

　　　

２０１８年度特定健康診査等のご案内
平素は当健保組合の運営にご協力いただき、ありがとうございます。

２０１８年度特定健康診査・特定保健指導の受診方法等について、対象となる40歳から74歳の任意継続被保険者及び任意継続被扶養者の皆様にお知らせします。

下記の内容をご一読の上、お間違いのないように特定健康診査をお受けください。

ご自身の健康状態を認識する機会として、また日頃の生活習慣状態を確認する上からも積極的に受診してください。なお、２０１８年度の特定保健指導につきましては、特定健康診査をお受けになった結果に基づき、対象となる方へ別途ご案内いたします。
　尚、がん検診につきましては、お住まいの市区町村にて実施しておりますので、各市区町村に直接お問い合わせ頂き受診下さい。
記

１．申し込み方法

年末及び年度末など時期によっては混み合う場合もございますので、受診希望日の約1か月前までに、健診機関契約先一覧表から病院等を選択して、直接電話にて予約をお取りください。
２．特定健康診査をお受けになる際の注意点

1 「特定健康診査受診券」の次の内容をご確認ください。

・受診者の氏名（カタカナ表記）にお間違いはありませんか。

・受診券に必ずお住まいの郵便番号・住所をご記入ください。
（住所は被保険者が当健保組合に届けている住所です。）
· 受診券の「有効期限は2019年3月31日」です、有効期限以降は受けられません。
2 お配りしている、当健保組合が指定する「健診機関契約先一覧表」をご確認ください。
· 原則として、健診機関契約先一覧表に記載の診療所や病院での特定健康診査費用は全額健保組合が負担しますが、それ以外で受診された場合は全額本人負担となります。
· お住まいの近くに一覧表の健診機関がない場合は、最寄りの診療所、病院が、健保連「集合契約Ｂ」契約健診機関であれば、自己負担なしで受診出来ますので、直接お問い合わせ下さい。

3 2019年3月までに75歳となる方は、75歳になる誕生日前日までに必ずお受けください。　　　（誕生日以降は日通健保から後期高齢者医療制度に切り替わるため、受診できません。）
３．受診に際しての費用

特定健康診査（基本検査項目・詳細検査項目）に関する受診費用は全額当健保組合が負担します。
本人負担はありません。それ以外の検査を希望される場合は、健診機関へお問合せ願います。但しその部分の検査費用は、全額本人負担となります。
基本検査項目
質問表（服薬歴・喫煙歴等）、身体計測（身長・体重・BMI・腹囲）、理学的検査（身体診察）、血圧測定、血液検査（中性脂肪・HDLコレステロール・LDLコレステロール）、肝機能検査［ＡＳＴ（ＧＯＴ）・ＡＬＴ（ＧＰＴ）・γ-ＧＴＰ〕、血糖検査〔空腹時血糖またはHｂＡ1ｃ〕、尿検査（糖・尿蛋白）

　　詳細検査項目
心電図検査、眼底検査、貧血検査、血清クレアチニン検査は健診結果に基づき、医師が必要と認めた場合選択的に実施する項目です。

４．特定健康診査の受診前日・当日の注意点

1 受診の前日は夜8時までに飲食を済ませ、また当日は何も食べずに受診してください。

2 当日お持ちいただくもの

・「特定健康診査受診券」
・「健康保険証」（任意継続者やエルダーになり、健康保険証記号や番号が変わった場合は送付の特定健康診査受診券では受診できません。日本通運健康保険組合の保健グループにご連絡ください。）
５．その他
1 年度の途中で資格を喪失された場合は受診できません、「特定健康診査受診券」を当健保組合へご返却ください。
2 「海外居住者」「妊娠中の方」は特定健康診査の対象外となります。

２０１８年度の途中で資格を取得した方、妊娠した方、又海外から帰国した方は、次年度から受診していただきます。　　　
3 皆様の特定健康診査結果及び特定保健指導情報等の個人情報については、当健保組合の個人情報保護に関する基本方針（プライバシーポリシー）に基づき、本事業の目的以外には使用しません。
4 特定健康診査等の「問合せ先」、「特定健康診査受診券返却先」
　　　　　日本通運健康保険組合　保健グループ

　　　　　　住所　〒１０５－８３２２　東京都港区東新橋１－９－３　日通本社ビル９階
ＴＥＬ　０３－６２５１－６４８４　ＦＡＸ　０３－６２５１－６４９８　　　　　　以上
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