
日帰り人間ドック基本料金：42,900円（税込）
※2018年4月１日より利用開始

野村病院予防医学センター
医療法人財団慈生会

〒181-8503
東京都三鷹市下連雀8-3-6
事務局：予防医学センター内　
ＴＥＬ：0422-47-8811
ＦＡＸ：0422-42-8325

検査項目一覧表
身　体　計　測1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

10)

11)

12)

13)

14)

15)

16)

循  環  器  検  査

消  化  器  検  査

超  音  波  検  査

肝  機  能  検  査

膵  機  能  検  査

腎  機  能  検  査

尿 酸 代 謝 検 査

脂 質 代 謝 検 査

糖  代  謝  検  査

性別による検査

総　合　判　定

一 般 血 液 検 査

血清反応・その他

尿　　検　　査

聴　力　検　査

眼　科　検　査

内　科　診　察

17)

18)

19)

身長、体重、標準体重、BMI、体脂肪率、腹囲

問診(既往歴/自覚症状等)、甲状腺触診、胸部診察

赤血球数、白血球数、血色素量、ヘマトクリット、MCV、MCH、MCHC、

前立腺腫瘍マーカーＰＳＡ（男性）、骨密度測定(女性)

RF定量(リウマチ反応)

胸部単純X線直接撮影、呼吸機能検査

血圧測定、安静時心電図

上部消化管(食道/胃/十二指腸)X線直接撮影　

上腹部(肝臓、胆嚢、腎臓、脾臓、膵臓)

TP、A/G、ALB、ChE、ALP、LDH、T-Bil、GOT、GPT、γ-GTP、HBs抗原

血清アミラーゼ

尿素窒素、クレアチニン、e-GFR

血清尿酸

総コレステロール、LDLコレステロール、HDLコレステロール、中性脂肪、動脈硬化指数

医師による結果説明と保健生活指導

呼  吸  器  検  査

比重、ph、蛋白、糖、ウロビリノーゲン、潜血、沈渣

オージオメーター(500/1000/2000/4000Hz、総合聴力)

視力測定(裸眼/矯正)、眼底検査(両眼)

※尿沈渣は蛋白または潜血陽性時に実施

血液像、血小板数

または　内視鏡検査

空腹時血糖、HbA1c

(+5,500円（税込）) 、便潜血反応ヒトヘモグロビン2回法


