
検　　査　　項　　目 一般健診 一般健診(若年) 節目健診 法定Ａ

問診・診察 自他覚所見等の確認 ● ● ● ●

医療面接

結果説明

保健指導

特定健診用標準的な質問項目 ● ● ●

身長・体重・ＢＭＩ・標準体重・肥満度 ●

身長・体重・ＢＭＩ・標準体重 ● ● ●

腹囲 ● ● ● ●

血圧 高血圧 ● ● ● ●

視力 視力（裸眼、矯正) ● ● ● ●

聴力（1000Hz,4000Hz） 聴力 ● ● ● ●

尿糖半定量 糖尿病 ● ● ● ●

尿蛋白半定量 腎疾患 ● ● ● ●

尿潜血 結石・腫瘍 ● ● ●

尿沈渣 泌尿器系疾患等 ●

免疫便潜血反応検査（２日法) 大腸がん ● ●

血球容積値 ● ● ●

血色素量 ● ● ● ●

赤血球数 ● ● ● ●

ＭＣＶ、ＭＣＨ、ＭＣＨＣ 貧血

白血球数 炎症性疾患・血液疾患 ● ● ●

血小板数 血液疾患 ●

末梢血液像 炎症性疾患・血液疾患 ●

空腹時血糖 ● ● ● ●

ＨｂＡ１ｃ

総コレステロール ● ● ●

中性脂肪 ● ● ● ●

ＨＤＬコレステロ－ル ● ● ● ●

ＬＤＬコレステロール ● ● ● ●

ｎｏｎ－ＨＤＬコレステロール ● ● ●

総蛋白 肝硬変・ネフローゼ・骨髄腫 ●

アルブミン 肝硬変・ネフローゼ ●

総ビリルビン 黄疸・肝炎・胆嚢結石 ●

ＡＳＴ(ＧＯＴ) 心臓、肝臓疾患 ● ● ● ●

ＡＬＴ(ＧＰＴ) 肝臓疾患 ● ● ● ●

γ－ＧＴＰ 肝臓、胆道疾患 ● ● ● ●

ＡＬＰ 肝臓、胆道、骨疾患 ● ● ●

ＬＤＨ 心、肝、血液、筋疾患 ●

血清アミラーゼ 膵疾患 ●

クレアチニン ● ● ●

ｅＧＦＲ ● ● ●

ＣＲＰ 炎症反応・感染症

血液型（ＡＢＯ　Ｒｈ） 血液型

ＨＢｓ抗原 Ｂ型肝炎ウイルス感染の確認

尿酸 痛風・高尿酸血症 ● ● ●

眼底カメラ(両眼) 動脈硬化・眼疾患 ●

眼圧 緑内障など眼疾患

呼吸機能(フローボリュームカーブ) 肺機能・肺疾患 ●

標準１２誘導心電図（安静時） 心疾患 ● ● ● ●

心拍数 心疾患

腹部エコー 胆、肝、膵、脾、腎疾患 ●

胸部Ｘ線（直接．正面） 肺がん、肺結核等の心肺疾患 ● ● ● ●

喀痰細胞診※50歳以上・喫煙指数が600以上の希望者のみ 肺がん ● ●

胃部Ｘ線（直接） ● ●

胃カメラ　※1 ※1(予約制) ※1(予約制)

¥19,635 ¥8,921 ¥29,546

¥19,635 ¥2,500 ¥29,546

¥15,411

¥8,280

※　 協会けんぽの加入者であっても、扶養の方は対象外です。

※1 胃の検査は胃部X線(バリウム)から胃カメラ(経口・経鼻)へ変更が可能です。料金は別途6,600円(税込)がかかります。

　　  なお、予約の状況によってはご希望に添えない場合がございますのでご了承ください。

糖尿病

2026年度 生活習慣病健診等検査項目表(協会けんぽ加入者事業所様用)
2026年4月1日

　目　的

肥満度

貧血

高脂血症、動脈硬化

腎機能

胃がん・胃疾患

自費検査料金（未加入の従業員・年齢対象外の方）

税込
10％

ご本人で２０・２５・３０歳の方の一部負担金

ご本人で３５歳～７４歳の方の一部負担金
¥5,500

ご本人で４０・４５・５０・５５・６０・６５・７０歳の方の一部負担金

¥9,900


