
乳がん検診の流れ

Step1. 実施医療機関に直接予約

問診
マンモグラフィ
視触診

受　診Step2.

自覚症状等についてお聞きします
乳房のレントゲンを撮ります
目視や直接触れて確認します

医療機関で、保険証を提示。
受診費用を支払い受診。

下記リストの中から
ご都合にあった医療機関に直接ご予約ください。
受診曜日や時間帯など、
詳細は各医療機関にお問い合わせください。

受診した医療機関で結果説明を受けます（郵送の場合もあります）※2
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プラスチックの板と撮影台に

乳房を挟んで上からレントゲン

を撮ります。

このはがきは、がん検診受診率向上＜希望の虹プロジェクト＞が作成しました。
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とみさわ甲状腺・乳腺と日帰り手術のクリニック盛岡
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実施医療機関一覧実施医療機関一覧

持ち物　①このハガキまたは受診券（オレンジ色）　②検診の料金（有料の方）
　　　　③健康保険証　④検診手帳、お薬手帳（お持ちの方）

盛岡市保健所 企画総務課
令和６年９月末日時点で盛岡市の検診未受診者の
方にお送りしています。行き違いの場合は、ご容赦ください。
なお、氏名・住所・区分は５月末時点の情報でお送りして
います。
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【見本　乳がん検診（表）】

f00081456
テキストボックス
〒 000-0000（郵便番号）
盛岡市・・・・（住所）

○○  ○○○　様（名前）
||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||（カスタマバーコード）
整理番号　0000-0000
区分　       ①
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（水色）
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③マイナ保険証または資格確認書
④検診手帳、お薬手帳（お持ちの方）
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※
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※実施医療機関一覧は、令和６年度のものを掲載しております。
 　令和７年度医療機関は、契約後別途指示します。
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