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よかドック問診票（記入方法）変更の 

お知らせ 
 
 
 
 

謹啓 時下ますますご清栄のこととお慶び申し上げます。 

平素は格別のご高配を賜り厚くお礼申し上げます。 

このたび、福岡市より福岡市国民健康保険では、これまで9桁で管理してきた被保険

者番号を、令和5年1月１日以降は８桁で管理する旨案内がありました。 

この変更に伴い、令和５年１月以降のよかドック（福岡市国保の特定健診）の各種様

式への記載について、下記のとおりご対応いただきますようお願い申し上げます。 

                                                                                      謹白  

 
記 

 

■ 運用開始日 

令和５年１月1日以降ご依頼分より 

※令和４年１２月末までは９桁での記載をお願いいたします。 

 
■ 対象  

よかドック 

よかドック特定保健指導 

 
■ 内容  

裏面をご参照ください 
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（被保険者証イメージ） 

よかドック（福岡市国保の特定健診）の各種様式への記載について 

現在、申込書兼問診表（OCR）や特定保健指導実施報告書等は、9桁で記載する様式となっ

ています。被保険者証の8桁管理に合わせて、令和5年1月からは、8桁の様式に変更とす

る予定としておりますが、下記のイメージのとおり、経過的な取り扱いとして、現行の様式を

使用する場合、被保険者番号の記載欄について、左詰めで8 桁の番号を記載して作成してく

ださい。 

 

9桁（問診表イメージ）（現）該当部分抜粋 

 

貴院にある現行の申込書兼問診表（OCR）が無くなり次第、順次配布します。 

８桁（問診表イメージ）（新）該当部分抜粋 

 

１ ２ ３ ４      

    

５ ６ ７ ８    

１ ２ ３ ４    ５ ６ ７ ８    

※9桁目は空白   


