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日帰り
Aコース Bコース Cコース
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※1 ○ ○
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※3 ○ ○

― 〇 〇

○ ○ ○

36,400円

3,640円

40,040円

※１ = 尿蛋白、潜血反応が陰性であれば省略可
※２ = 初回のみ　本人の希望があれば初回以降でも実施可
※３ = 本人の申し出により省略可

○ ○ ○
クレアチニン  eGFR

省略項目が未実施の場合でも料金の変更はありません。

※2 ○ ○

●

○ ○ ○

●

※１泊　大腸CTへの変更可（加算なし）

免疫法（2回法）

蛋白、糖、ｐH、潜血、比重

尿沈査

赤血球、白血球、血色素

総蛋白、ｱﾙﾌﾞﾐﾝ、総ﾋﾞﾘﾙﾋﾞﾝ

GOT(AST)、GPT(ALT)、ALP

ヘマトクリット、血小板

MCV、MCH、MCHC

血清鉄

○ ○ ○

72,000円

7,200円

79,200円

白血球分類

○ ○ ○

○ ○ ○

γ-GTP(γ-GT)

中性脂肪、総ｺﾚｽﾃﾛｰﾙ、LDLｺﾚｽﾃﾛｰﾙ
○ ○ ○

HDLｺﾚｽﾃﾛｰﾙ、non‐HDLｺﾚｽﾃﾛｰﾙ

空腹時血糖

HbA1c

2024年度人間ドック　検査項目

検査項目 内　　容
１泊２日

診
察
等

身長・体重・肥満度・BMI・体脂肪率・腹囲

○

　 呼吸器機能検査 1秒率・％肺活量

　 問診

　 診察

眼科
　 眼底検査

　 眼圧検査

呼
吸
機
 

能
検
査

正面、側面2方向

　 胸部ＣＴ検査

○ ○

○ ○ ○

　 身体計測

　 血圧測定 2回測定値と平均

　 視力・聴力測定 聴力はオージオメーターにて実施

合　　　計

● = 選択項目

　尿検査

　貧血検査

　肝臓機能検査

　脂質検査

　糖検査

　痛風

血
清
学

75ｇブドウ糖負荷試験

尿酸

　腎機能検査

　CRP

　血液型（ABO)

　血液型（Rh)

　HBｓ抗原

　骨密度検査

　結果説明および保健指導

小　　　計

消費税

　動脈硬化 血圧脈波

　胃部Ｘ線検査（MDL)

　胃部内視鏡検査（GIF）

　腹部超音波検査

　大腸内視鏡検査（CF)

　便潜血

　 胸部X線検査

　 喀痰細胞診

循
環
器

検
査

　心電図

　心拍数

　心臓超音波検査 

消
化
器
検
査
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