
オプション検査料金表

　　　TEL：042-397-8811　月～土(祝日を除く)9：00～16：00

　超音波検査 ＊要予約

腹部超音波

高感度PSA 頚動脈超音波

HbA1c

B型肝炎ウイルス(HBs抗原) 　レントゲン･CT検査 ＊要予約

C型肝炎ウイルス検査(HCV抗体) 胸部X線

甲状腺機能(FT3･FT4･TSH) 胃部X線

血液型 骨密度

H.ピロリ菌抗体 頭部ＣＴ

低線量胸部ＣＴ

NT-proBNP 腹部ＣＴ

腫瘍マーカー《消化器･肝臓系》

　CEA･…消化器系がん・肺がん

　CA19-9…膵臓･胆のう･胆管がん

　AFP…肝細胞がん･肝疾患 　婦人科検査 ＊要予約

腫瘍マーカー《婦人科系》 子宮頚部細胞診・内診

　CA15-3･…乳がん 経腟超音波

　SCC抗原･…子宮がん

　CA125…卵巣がん

アレルゲンセット①

　乳房検査 ＊要予約

マンモグラフィー(X線)2方向

乳腺超音波

　眼科検査

眼底

眼圧

　便検査 ＊要予約　(★)

アレルゲンセット② 便潜血2回法

H.ピロリ菌抗原

　胃部内視鏡検査 ＊要予約 　その他 ＊要予約　(★)

コースに胃部検査のない方 喀痰細胞診

胃部Ｘ線からの変更料

　　　　　　・協会けんぽ加入者　　　 (★) 検体容器送付の都合上、健診当日の

　　　　　　・その他健康保険組合　 　　10日前までにお申し込みください。

5,520円 9,680円

2026年4月1日現在　

　血液検査 

　検査名 　料金(税込) 7,700円

3,300円 4,400円

1,100円

2,550円

2,770円 2,100円

1,500円
※心疾患が気になる方へおすすめです。 内臓脂肪測定(ＣＴ)

＋栄養相談(希望者のみ)
3,300円

5,380円

16,170円

690円 4,950円

3,200円
16,170円

※ピロリ菌除菌歴のない方が適用です。 12,100円

3,630円
5,380円

3,740円

子宮頚部細胞診・内診
+経腟超音波

7,370円

3,740円

《吸入系》
コナヒョウヒダニ・ハウスダストⅠ・

ネコ皮屑・イヌ皮屑・スギ・ヒノキ・
ハンノキ・シラカンバ・カモガヤ・

オオアワガエリ・ブタクサ混合物Ⅰ・

ヨモギ・カンジダ・アルテルナリア・
アスペルギルス・ラテックス

《食物系》

小麦・大豆・米・マグロ・サケ・エビ・

カニ・ミルク・牛肉・豚肉・鶏肉・
卵白・オボムコイド・ソバ・

ピーナッツ・ゴマ・キウイ・バナナ・
モモ・トマト

6,800円

6,600円

1,100円

990円

1,980円

16,800円

13,600円

4,900円

《吸入系》
ヤケヒョウヒダニ・ハウスダストⅠ・

スギ・カモガヤ・ブタクサ・ヨモギ・
ハンノキ・シラカンバ・カンジダ・

アルテルナリア

※ピロリ菌除菌歴のある方はこ
　ちらの検便でのピロリ菌検査
　を推奨します。

3,300円

3,652円

13,200円

オプション検査の追加はお早めにお電話でお申し込みください。

※検査の項目によっては当日のお申込みでお受けできない場合がございます。


