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（検査内容）

・血圧脈派検査

・血液検査

・心臓超音波検査

・胸部X線検査

・心電図検査

・診察

＜次のような方にお勧めします＞

□ 動悸や労作時の息切れ、胸が苦しい、足のむくみなど
心臓病が疑われる症状をお持ちの方

□ 心筋梗塞、不整脈、弁膜症、動脈硬化が心配な方

□ 喫煙者・喫煙歴のある方

□ 糖尿病・高血圧の方

□ コレステロール・中性脂肪の高い方

□ 親族に心筋梗塞、突然死などの心臓病の病歴のある方

□ 肥満・睡眠時無呼吸がある方

検査料金 ： 22,000円（消費税込）

約2時間所要時間 ：

水曜日午前8：30～実施日 ：

脳ドック33,000円（消費税込）と

セットで受診すると49,500円（消費税込）

追加できるオプション検査
■ アレルギー検査



■協会けんぽ 生活習慣病予防健診

一般健診

5,282円（消費税込）
（協会けんぽの補助額13,583円）

一般+付加健診

7,971円（消費税込）
（協会けんぽの補助額20,497円）

■職員定期健診

※内容応相談

砂川市立病院では、事業所の方に向けた以下の健診を
取り扱っています。

付属できるオプションは健診内容によって異なりますの
で、健診センターまでお問い合わせください。

ご家族（被扶養者）の方

■特定健診

■特定健診プラス
※乳がん検診・子宮がん検診を付属する場合当院規定の料金となります
協会けんぽ以外の方でも特定健診プラスを受けられます。詳しくはお問

合せください。

詳しくは健診センタｰまでお問い合わせください。

事業所向け検診



（検査内容）

・マンモグラフィ

※女性のみ

＜乳がん健診追加オプションについて＞
990円（消費税込）の追加で３Ｄマンモグラフィへ変更することができます。
3Ｄマンモグラフィでは、多方向から撮影することで隠れた病変をより
正確に発見しやすくなります。

検査料金 ： 50歳以上6,050円 50歳未満7,150円 （消費税込）

※年齢により撮影枚数が異なります

所要時間 ：

月・木・金曜日 午前8時45分実施日 ：

約１時間

＜子宮頸がん健診追加オプションについて＞
3,000円（消費税別）の追加で子宮体がん検診を追加することができます。

（検査内容）

・子宮頸部がん検診

※女性のみ

検査料金 ： 5,500円 （消費税込）

所要時間 ：
約１～2時間

※体がんオプションを追加すると約2～3時間

実施日 ： 月・火・木・金曜日 午前8時45分

追加できるオプション検査
■ 子宮体部がん健診

追加できるオプション検査
■ ３Dマンモグラフィ



（検査内容）

・頭部MRI、頭部、頚部MRA

・頚動脈超音波検査

・心電図検査

・血液検査

・血圧脈波検査（ABI)

＜次のような方にお勧めします＞

□ 脳卒中が心配な方

□ ご家族に脳卒中の病歴がある方

□ 高血圧・糖尿病などのある方

□ コレステロール・中性脂肪の高い方

□ 喫煙をされる方、中性脂肪の高い方

□ ご自分の脳の健康状態を確かめたい方

検査料金 ： 33,000円（消費税込）

約2時間所要時間 ：

水・金曜日午後2時～実施日 ：

●人間ドック33,000円（消費税込）と

セットで受診すると61,600円（消費税込）

●心臓ドック22,000円（消費税込）と

セットで受診すると49,500円（消費税込）

追加できるオプション検査
■ 胃ＡＢＣ検査 ■ 前立腺がん検診（男性のみ） ■アレルギー検査



（検査内容）

・視力・聴力検査

・糞便検査

・眼底検査

・肺機能検査

・心電図検査

＜次のような方にお勧めします＞

□ 定期的に健康診断を受けていない方

□ 定期的に通院されていない方

□ 生活習慣が不規則な方

□ ご自分の健康状態を確かめたい方

検査料金 ： 33,000円（消費税込）

約3時間所要時間 ：

月・火・木・金曜日午前8：30実施日 ：

脳ドック33,000円（消費税込）と

セットで受診すると61,600円（消費税込）

・腹部超音波検査

・胸部X線検査

・胃バリウム検査

・尿検査

・診察

追加できるオプション検査
■骨密度測定 ■胃ＡＢＣ検査 ■前立腺がん検診（男性のみ）
■アレルギー検査



（検査内容）

・ＰＥＴ－ＣＴ検査

・血液検査

・尿検査

＜次のような方にお勧めします＞
□ ご自身の健康状態を確かめたい方

□ ご家族にがんの病歴がある方

検査料金 ： １００，０００円（消費税込）

約３時間所要時間 ：

平日午前１０時実施日 ：

・胃ＡＢＣ検査 2,530円（消費税込）
血液検査でピロリ菌感染の有無と、胃粘膜萎縮の程度を測定し胃がんのリ
スクを調べます。

オプション検査単独での
実施はできません

・前立腺がん検診 1,540円（消費税込）
血液を採取し、前立腺から分泌されるたんぱく質の一種ＰＳＡの値を調べま
す。※男性のみ。

・骨密度測定 550円（消費税込）
かかとに超音波をあて、骨密度を測定します。
骨密度が低下していると骨粗しょう症の疑いがあります。

・アレルギー検査 15,730円（消費税込）
少量の血液で39種類※のアレルギーの原因がわかります。
※一部、ミックス項目を含みます

追加できるオプション検査
■ 胃ＡＢＣ検査 ■前立腺がん検診（男性のみ） ■アレルギー検査
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