
■健康診断

お申込みの際は、必要な検査項目をご自身でご確認のうえ、それらが含まれるコースをお選びください。

料金(税込)

11,550円

11,550円

11,990円

7,920円

6,710円

10,450円

5,280円

料金(税込)

2,200円～

350円

◆ コース料金について

　健康診断はコース料金制となっております。

　ご本人のご都合、または医師の判断により一部の検査を実施しない場合があっても、料金の変更や返金はございません。

　あらかじめご了承ください。

◆ 胸部X線検査を含むコースの結果について

　検査項目に胸部X線が含まれる場合、健診結果のお渡しは健診の2営業日以降となります。

健康診断３

健康診断4

雇入時健康診断

定期健康診断

定期健康診断α

健康診断1

健康診断２

当センタでは、複数の健康診断コースをご用意しております。

項目

文書料 指定の結果票への記入を希望される場合

郵送料

郵送には、2週間程日数を要します。

郵送をキャンセルされた場合でも郵送料金の返金はできません、

ご了承のうえお申し込みください

既往歴・自覚症状・他覚症状の調査、身長、体重、BMI、腹囲、視力、聴力（1,000ヘルツ

および4,000ヘルツの音に係る聴力）、胸部X線検査(直接撮影)、血圧測定、尿検査（糖・蛋

白・潜血・ｳﾛﾋﾞﾘﾉｰｹﾞﾝ）

既往歴・自覚症状・他覚症状の調査、身長、体重、BMI、腹囲、視力、聴力（1,000ヘルツ

および4,000ヘルツの音に係る聴力）、血圧測定、貧血検査（血色素量、赤血球数）、肝機

能検査（AST、ALT、γ-GT）、血中脂質検査（LDL-コレステロール、HDL-コレステロー

ル、血清トリグリセライド）、血糖検査（空腹または随時、HbA1c） 、尿検査（糖・蛋白・

潜血・ｳﾛﾋﾞﾘﾉｰｹﾞﾝ）、心電図検査（安静時12誘導）

既往歴・自覚症状・他覚症状の調査、身長、体重、BMI、腹囲、視力、聴力（1,000ヘルツ

および4,000ヘルツの音に係る聴力）、血圧測定、尿検査（糖・蛋白・潜血・ｳﾛﾋﾞﾘﾉｰｹﾞﾝ）

検 査 項 目

既往歴・自覚症状・他覚症状の調査、身長、体重、BMI、腹囲、視力、聴力（1,000ヘルツ

および4,000ヘルツの音に係る聴力）、胸部X線検査(直接撮影)、血圧測定、貧血検査（血色

素量、赤血球数）、肝機能検査（AST、ALT、γ-GT）、血中脂質検査（LDL-コレステロー

ル、HDL-コレステロール、血清トリグリセライド）、血糖検査（空腹または随時、

HbA1c） 、尿検査（糖および蛋白）、心電図検査（安静時12誘導）

既往歴・自覚症状・他覚症状の調査、身長、体重、BMI、腹囲、視力、聴力（1,000ヘルツ

および4,000ヘルツの音に係る聴力）、胸部X線検査(直接撮影)、血圧測定、貧血検査（血色

素量、赤血球数）、肝機能検査（AST、ALT、γ-GT）、血中脂質検査（LDL-コレステロー

ル、HDL-コレステロール、血清トリグリセライド）、血糖検査（空腹または随時、

HbA1c） 、尿検査（糖および蛋白）、心電図検査（安静時12誘導）

既往歴・自覚症状・他覚症状の調査、身長、体重、BMI、腹囲、視力、聴力（1,000ヘルツ

および4,000ヘルツの音に係る聴力）、胸部X線検査(直接撮影)、血圧測定、貧血検査（血色

素量、赤血球数）、肝機能検査（AST、ALT、γ-GT）、血中脂質検査（LDL-コレステロー

ル、HDL-コレステロール、血清トリグリセライド）、血糖検査（空腹または随時、

HbA1c） 、尿検査（糖および蛋白）、心電図検査（安静時12誘導）

＊上記法定健診項目に、尿検査（潜血・ｳﾛﾋﾞﾘﾉｰｹﾞﾝ）、血液検査（総ｺﾚｽﾃﾛｰﾙ・non-HDL

　コレステロール・白血球数・血小板・ﾍﾏﾄｸﾘｯﾄ・MCV・MCH・MCHC・総蛋白・ｱﾙﾌﾞﾐﾝ・

　尿素窒素・ｸﾚｱﾁﾆﾝ・eGFR・  ALP・尿酸　を追加したもの

既往歴・自覚症状・他覚症状の調査、身長、体重、BMI、腹囲、視力、聴力（1,000ヘルツ

および4,000ヘルツの音に係る聴力）、胸部X線検査(直接撮影)、血圧測定、尿検査（糖・蛋

白・潜血・ｳﾛﾋﾞﾘﾉｰｹﾞﾝ）、心電図検査（安静時12誘導）

コース名


