
人間ドック検査項目一覧表 （一日コース）

説           明 市立伊勢総合病院

40,150円

問診・打診・聴診等 ○

肥満度計算 ○

○

高血圧症、低血圧症 ○

不整脈､冠状動脈硬化、心筋梗塞 ○

動脈硬化、脳卒中、糖尿病等 ○

緑内障 ○

近視、遠視、乱視、白内障 ○

難聴 ○

気管支・肺の疾患等 ○

気管支・肺の疾患、心臓肥大等 ○

胃癌、胃十二指腸潰瘍等 ○（3,960円）※

肝硬変、胆のう癌、胆石等 ○

血液一般 白血球（WBC) 感染症、炎症等 ○

赤血球（RBC) 貧血症 ○

ヘマトクリット(Ht) 貧血症 ○

ＭＣＶ 貧血の種類や性質 ○

ＭＣＨ 貧血の種類や性質 ○

ＭＣＨＣ 貧血の種類や性質 ○

血小板数(Th)ｏｒ（ＰＬ） 止血能力 ○

血清鉄（Ｆｅ） 鉄欠乏性貧血

血液像 白血球の詳しい検査、白血病等

血色素量(Hb) 低色素性貧血 ○

血沈 炎症、貧血等

肝機能 総蛋白　（ＴＰ） 栄養状態、肝臓腎臓障害、ネフローゼ ○

アルブミン（ALB) 肝硬変、ネフローゼ（肝炎） ○

Ａ／Ｇ 肝硬変、ネフローゼ（肝炎） ○

総ビリルビン　（Ｔ－Ｂｉｌ） 黄疸の有無 ○

ＧＯＴ　（ＡＳＴ） 心臓、肝臓の疾患 ○

ＧＰＴ　（ＡＬＴ） 心臓、肝臓の疾患 ○

ＬＤＨ　（乳酸脱水素酵素） 肝、腎、心筋、骨の異常

ＡＬ－Ｐ（ｱﾙｶﾘﾌｫｽﾌｧﾀｰｾﾞ） 肝、胆管、骨、腎、腸の異常 ○

γ－ＧＴＰ 飲酒による肝障害 ○

ＬＡＰ（ﾛｲｼﾝｱﾐﾉﾍﾟﾌﾟﾁﾀｰｾﾞ） 肝臓病

コリンエステラーゼ（ＣｈＥ） 脂肪肝、慢性肝炎、薬物中毒

ＨＢｓ抗原 ウイルス性Ｂ型肝炎 ○

ＨＣＶ抗体 ウイルス性Ｃ型肝炎 ○

膵臓 アミラーゼ(Amy) 膵臓病等

腎機能 尿素窒素　（ＢＵＮ） 腎機能障害

クレアチニン（CRE) 腎機能障害、筋ジス ○

尿酸　（ＵＡ） 痛風、高尿酸血症、腎障害 ○

Ｎａ・Ｋ・Ｃｌ・Ｐ

Ｃａ

ｅＧＦＲ ○

脂質 総コレステロール（TーCH) 動脈硬化、高脂血症 ○

中性脂肪(TG) 高脂血症、糖尿病 ○

ＨＤＬ－ｺﾚｽﾃﾛｰﾙ 動脈硬化、高脂血症、運動不足 ○

ＬＤＬ－ｺﾚｽﾃﾛｰﾙ ○

Ｎｏｎ－ＨＤＬｺﾚｽﾃﾛｰﾙ ○

ＴＣ／ＨＤＬ－Ｃ

炎症 ＣＲＰ定量 リウマチ疾患、細菌感染症、炎症 ○

ＲＡ リウマチ疾患

梅毒 ＴＰＨＡ 梅毒検査

ガラス板法 梅毒検査

ＲＰＲ 梅毒検査・免疫疾患

血清 ＡＳＯ　（ＡＳＬＯ）

血液型（ＡＢＯ） 血液型判定 ○
血液型（Ｒｈ） 血液型判定 ○

   腹囲

   血圧測定

   心電図

   眼底検査

検査項目

総費用

   医師診察

   計測（身長･体重・肥満度・ＢＭＩ等）

   眼圧検査

   視力検査

   聴力検査

   肺機能検査

   胸部Ｘ線（正面1方向）
   胃Ｘ線　(）内は胃カメラ変更可能な場合の追加料金

   腹部超音波

   喀痰検査



人間ドック検査項目一覧表 （一日コース）

説           明 市立伊勢総合病院検査項目

糖尿病 空腹時血糖値 ○

血糖（ＧＬＵ）

ヘモグロビンＡ１ｃ ○

尿検査 尿ＰＨ 腎炎、膀胱炎等 ○

尿糖 糖尿病、腎性糖尿 ○

尿蛋白 腎臓病、尿道炎等、腎症、糖尿病性腎症 ○

尿潜血 腎臓、膀胱の炎症や結石等 ○

尿ウロビリノーゲン 肝疾患 ○

尿ビリルビン 胆石・胆道がん ○

ケトン体 ○

尿比重 ○

尿沈渣 腎臓病、尿道炎等、腎症、糖尿病性腎症 ○

便検査 便潜血 大腸がん ○（２日法）

便虫卵 回虫、鞭虫等

便ヘモグロビン 大腸がん、大腸ポリープ

心機能 ＣＫ（ＣＰＫ） 筋疾患・心筋梗塞・甲状腺機能低下症
子宮細胞診 子宮頚部がん(子宮超音波含む) 6,930円

肺がん検診 喀痰細胞診
その他 肺がん検診 ヘリカルＣＴ 19,190円

乳がん検診（触診） 触診

乳がん検診（超音波） 乳がん超音波（触診 希望制） 5,500円

乳がん検診（マンモグラフィ） 乳がんマンモグラフィ（触診 希望制） 6,950円

直腸検診 直腸がん

骨量測定 骨粗鬆症 2,530円

超音波骨密度検査

頭部ＣＴ 脳腫瘍、脳血管疾患

腫瘍マーカー 腫瘍

前立腺検診（ＰＳＡ） 前立腺腫瘍や肥大 4,010円

ＨＩＶ抗体 エイズ検査

肝炎検査

動脈硬化 ＡＢＩ・ＰＷＶ・頚動脈エコー等

糖尿病 インスリン定量

甲状腺超音波 ○

頚部超音波

ＨＣＶ－ＲＮＡ

睡眠時無呼吸症候群検診

負荷心電図

ＰＥＴ－ＣＴ

頭部ＭＲＩ・ＭＲＡ

卵巣がん検査

免疫学的検査

肝がん検査（AFP)

すい臓がん検査（CA19-9）

腫瘍関連検査　男性用 CEA・CA19-9・PSA・AFP 5,810円

腫瘍関連検査　女性用 CEA・CA19-9・CA125・AFP 5,810円

甲状腺・頚動脈検査

歯科検診

甲状腺検査

内臓脂肪検査 腹部CTなど

ピロリ菌検査 ヘリコバクターピロリ抗体（血液検査）

心機能検査（ＮＴ-proBNP） 心不全 3,080円

ＯＣＴ検査 眼底疾患 2,090円

ペプシノゲン検査 胃粘膜の萎縮

胃がんリスク検診（ABC検診） ピロリ菌検査+ペプシノゲン検査 3,940円

心臓超音波 心筋梗塞・心不全・弁膜疾患等 9,680円

Ｌox-index検査 脳梗塞・心筋梗塞の発症ﾘｽｸを血液検査で判定 13,130円

腸内フローラ検査 12,100円
体組成測定(任意） ○

※胃部検査を当日キャンセルされた場合、個人負担からの減額はありません。（ただし、健診センター医師の判断により

胃部検査が未実施となる場合を除く。）

病理


