
生活習慣病予防健診

健診の種類と主な検査項目 費用負担額受診条件

●問診・触診・身体計測●視力・
聴力測定●血圧測定●尿検査●便
潜血反応検査●血液一般検査●血
糖検査●尿酸検査●血液脂質検査
●肝機能検査●胸部レントゲン検
査●心電図検査●胃内視鏡検査又
は胃部レントゲン検査

一般健診

①40歳以上75歳未満の被保険者の方
　S11.4.2～Ｓ47.4.1に生まれた方
　※75歳の誕生日の前日までに受診する必要があります。

②35～39歳で生活習慣の改善指導を
　受けることを希望する被保険者の方
　Ｓ47.4.2～Ｓ52.4.1に生まれた方

健診費用総額の

　　　38％を負担

６，８４０円

（費用総額18,000円）

付加健診
●尿沈渣顕微鏡検査●血液学検査
（血小板数・抹消血液像）●生化
学的検査（総蛋白・アルブミン・
総ビリルビン・アミラーゼ・LDH）
●眼底検査●肺機能検査●腹部超
音波検査

一般健診を受診する方で
①40歳の被保険者の方
   Ｓ46.4.2～Ｓ47.4.1に生まれた方

②50歳の被保険者の方
   Ｓ36.4.2～Ｓ37.4.1に生まれた方

一般健診と併せての受診となります。

健診費用総額の

　　　50％を負担

４，５８０円

（費用総額9,160円）

一般健診と併せての受診となります。

乳がん・子宮がん健診
乳がん健診
●問診・視診・触診
●乳房エックス線検査
子宮がん健診
（当院提携のｿﾌｨｱﾚﾃﾞｨｰｽｸﾘﾆｯｸ水道町
での受診となります）
●問診●細胞診

一般健診を受診する
40歳以上の偶数年齢の女性の方で
受診を希望する方

40～48歳の方と50歳以上の方で
費用負担が異なります。

健診費用総額の

　　　30％を負担

50歳以上の方

１，６６５円

48歳以下の方

２，２４０円
（費用総額5,365円）

（費用総額3,450円）

子宮がん健診
●問診●細胞診
（当院提携のｿﾌｨｱﾚﾃﾞｨｰｽｸﾘﾆｯｸ水道町
での受診となります）

20歳～38歳の偶数年齢の女性の
被保険者で受診を希望される方

健診費用総額の

　　　30％を負担

６３０円
（費用総額2,100円）

協会管掌健康保険

花畑クリニック

肝炎ウィルス検査

●HCV抗体検査●HBｓ抗原検査

次の①・②のいずれかに該当する方
①一般健診を受診する方
②一般健診においてＧＰＴ値が36以上
　であった方

（但し、過去にC型肝炎ウイルス検査を
受けたことがある方を除く。）

健診費用総額の

　　　30％を負担

５９０円
（費用総額1,980円）


