
20歳・25歳・30歳 一般健診35歳以上 節目健診(旧付加健診)

（健診料） Gコース（8,921） Dコース（19,635） Eコース（29,546）

問 診 既往歴・自覚症状・他覚症状 ● ● ●

診 察 胸部聴診・医師の判断で腹部聴診 ● ● ●

身 体 計 測 身長・体重・腹囲 ● ● ●

BMI ● ● ●

標準体重 ● ● ●

肥満度

血 圧 測 定 最高血圧・最低血圧 ● ● ●

視 力 検 査 裸眼・矯正 ● ● ●

聴 力 検 査 オ－ジオメ－タ（1000Ｈｚ・4000Ｈｚ） ● ● ●

血 液 検 査 白血球（WBC） ● ● ●

赤血球（ＲＢＣ）※ ● ● ●

血小板数（Pｔ） ●

血色素量（Hｂ）※ ● ● ●

ヘマトクリット値（Ht） ● ● ●

赤血球恒数（ＭＣＶ・ＭＣＨ・ＭＣＨＣ）

糖化ヘモグロビン（HbA1c）※

血液像 ●

ＡＳＴ（ＧＯＴ）※ ● ● ●

ＡＬＴ（ＧＰＴ）※ ● ● ●

γ-GP（γ-ＧＴＰ）※ ● ● ●

中性脂肪（ＴＧ）※ ● ● ●

HDLコレステロール（ＨＤＬ）※ ● ● ●

LDLコレステロール（LＤＬ）※ ● ● ●

空腹時または随時血糖（Ｇｌｕ）※ ● ● ●

総コレステロール（ＴC） ● ● ●

アルカリフォスファターゼ（ＡＬＰ） ● ● ●

血清尿酸（ＵＡ） ● ● ●

血清クレアチニン（ＣＲＥ）※ ● ● ●

LDH（LD） ●

総ビリルビン（T-Bil） ●

総蛋白（ＴＰ） ●

アミラーゼ（ＡＭＹ） ●

尿素窒素（ＢＵＮ）

アルブミン（ＡＬＢ） ●

コリンエステラーゼ（ＣＨＥ）

ナトリウム・クローム（Ｎａ・Ｃｌ）

カリウム（Ｋ）

カルシウム（Ca）

non-HDLコレスレロール

e-GFR ● ● ●

血清鉄（Fe）

Ａ／Ｇ比

蛋白分画（ＰＦ）

尿 検 査 尿糖 ※ ● ● ●

尿蛋白 ※ ● ● ●

尿潜血 ● ● ●

尿沈渣 ●

胸 部 Ｘ 線 検 査 直接撮影１方向 ● ● ●

胃 部 検 査 バリウム検査 ― ● ●

内視鏡検査（鎮静剤使用または喉局所麻酔） オプション オプション 3,000円

心 電 図 検 査 安静時12誘導 ※ ● ● ●

腹 部 超 音 波 検 査 肝臓・胆嚢・膵臓・腎臓・脾蔵 ●

肺 機 能 検 査 努力肺活量・1秒量・1秒率 ●

眼 底 検 査 眼底カメラ撮影（2枚）※ ◎ ● ◎　80円

便 検 査 便潜血反応検査（２回法） ― ● ●

肝 炎 ウ イ ル ス 検 査 HCV抗体検査・HBｓ抗原検査 検査申込書有（事前申込） 検査申込書有（事前申込） 検査申込書有（事前申込） 540円

HCV核酸像幅検査 該当者 該当者 該当者

乳 が ん 検 査 40歳～74歳の偶数年齢の女性

乳房Ｘ線撮影２方向（40歳以上50歳未満） ― 対象者 対象者 1,700円

乳房Ｘ線撮影１方向（50歳以上） ― 対象者 対象者 980円

子 宮 が ん 検 査 36歳～74歳の偶数年齢の女性 （20～38歳単独Fｺｰｽ） 　（990円）

子宮頚部細胞診 ― 対象者 対象者 990円

骨 粗 し ょ う 症 検 査 ４０歳以上の偶数の年齢に達する女性

DXA法による腰椎・大腿骨撮影 対象者 対象者 1,390円

喀 痰 検 査 50歳以上かつ喫煙指数が600以上の者

喀痰細胞診（1日分） ◎ ◎ ◎590円

2,500 円 5,500 円 8,280 円

　　年齢は全て年度内年齢です。（R9.3.31時点の年齢）

※ 特定健診に該当する検査項目 （被保険者）

◎ 眼底検査は医師が必要と認めたとき、喀痰検査は喫煙指数により実施 

＜ 健診料から負担額を差引いた額を協会けんぽが補助します。＞

令和８年度　全国健康保険協会生活習慣病予防健診（協会けんぽ）

検査項目 検査内容

生活習慣病予防健診
追加負担額

（税込）

◎事業所または本人負担額（税率10％込）

◆健診の種類、検査の対象者については、協会けんぽから事業所宛に届いた

『生活習慣病予防健診対象者一覧』でご確認ください。

◆お申し込みの際は、『生活習慣病予防健診対象者一覧』の写しを提出してい

ただきます。先ずは、お電話ください。（0982）21-1313 平日9：00～16：30

社会保険加入者


