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日帰り付加ドック
［40･50歳］

健診費用38,500円のうち

自己負担額 　22,003円
● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ●
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● ● ☆ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● * * ● ●

日帰り希望ドック
［35～74歳］

健診費用38,500円のうち

自己負担額　 26,804円
● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ●
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● ● ☆ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● * * ● ●

令和4年度内(R4.4.2～R5.4.1)に35歳以上になられる方が対象です。

☆胃部Ｘ線検査を内視鏡検査へ変更される場合は別途 5,500 円(税込)が必要になります。

34歳以下の方もしくは協会けんぽ未加入の方の健康診断(労働安全衛生法に定められた項目)

被扶養者(40～74歳)の健康診断　＜特定健診受診券が必要です＞

被扶養者の方でも、特定健診の補助を利用し、上記一般健診、希望付加健診、日帰り希望ドックがご利用できます。

＊乳がん検診は一般健診等を受診する40歳以上の偶数年齢の方、

　子宮頸がん検診は20歳以上の偶数年齢の方が協会けんぽの補助対象となります。

 乳がん検診  2方向(40～48歳)

 (マンモグラフィ)  1方向(50歳以上)

 子宮頚がん検診  20歳以上
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令和4年度　協会けんぽ(全国健康保険協会)生活習慣病予防健診項目･料金一覧表
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一般健診
[35～74歳]

健診費用18,865円のうち

自己負担額　7,169円
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*

付加健診
[40･50歳]

健診費用28,468円のうち

自己負担額 　11,971円
● ● ● ● ● ● ●

*● ●

☆ ● ● ● ●● ● ● ● ● ● ● ●● ● ● ● ● ● ● ● ● ●● ● ● ● * *● ● ● ●

● ● ● ● ● ●
希望付加健診
[35～74歳]

健診費用28,468円のうち

自己負担額 　16,772円
● ● ● ● ● ● ☆ ● ●● ● ● ● ● ● ●● ● ● ● ● ● ● ●● ● ● ● ● ● *

 法定健診コｰス 8,580 円 ● ● ● ● ●

● *● ● ● ● ● ●●

● ●● ● ● ● ● ●

● ●

●

特定健診
健診費用7,150円のうち

自己負担額　0円
● ● ● ●

● ● ●● ● ● ● ● ●

● ●

公益財団法人　熊本県総合保健センター

〒862-0901 熊本市東区東町4丁目11番1号 

補助金対象者負担額 本人(被保険者)のみ 補助対象外の方 施設健診部　施設企画課　健診推進班

● ● ● ● ● ●● ● ●

1,039 円(税込) 4,180 円(税込) TEL受付時間 9:00～12:00／13:00～16:00

1,686 円(税込) 6,050 円(税込) 健診のご予約・お問合せ 

1,086 円(税込) 4,070 円(税込) TEL 096-365-2323／FAX 096-365-2616
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 生活習慣病

 予防健診コース

☆胃部Ｘ線検査を内視鏡検査へ変更される場合は別途 5,500 円(税込)が必要になります。

オプション検査

　　　　　　 　　

　　　　　　　

すべて事前予約制です。当日のお申込はできません。

令和4年度　健康診断項目･料金一覧表【施設】

検査項目
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 通院2日ドック 72,600円 ● ● ● ● ● ● ●
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 日帰りドック 38,500円 ● ● ●
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 レディースコース 48,950円 ● ● ● ● ●

● ● ● ●● ●
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●

 消化器コース 45,100円 ● ● ● ● ● ● ●

●
●

2R
 ●  ● 

● ● ● ● ●● ●● ● ● ●

26,180円 ● ● ● ● ●

● ● ● ● ●

● ● ● ● ● ●

●● ● ● ●● ● ●● ●

● ● ●● ● ● ● ●● ● ● ●● ● ● ● ● ●● ● ● ● ● ● ●

● ● ● ● ● ● 法定健診コース 8,580円 ● ● ● ● ● ● ● ● ●● ●● ● ● ● ●

公益財団法人　熊本県総合保健センター
ホームページ 項　目 料金(税込) 項　目 料金(税込) 項　　　目 料金(税込)

●

http://www.souho.or.jp/  頭部CT検査 9,680 円  乳がん検査 　　ﾏﾝﾓｸﾞﾗﾌｨ1方向 4,070 円  PSA検査(前立腺腫瘍ﾏｰｶｰ) 1,760 円

健康診断申込書がﾀﾞｳﾝﾛｰﾄﾞ出来ます  胸部CT検査 8,800 円  子宮頸がん検査 4,180 円  血圧脈波検査

施設健診部　施設企画課　健診推進班

 腹部CT検査 11,550 円 ﾏﾝﾓｸﾞﾗﾌｨ2方向 6,050 円  骨粗鬆症検査 2,420 円 健診のご予約・お問合せ 

2,200 円 〒862-0901 熊本市東区東町4丁目11番1号 

TEL 096-365-2323／FAX 096-365-2616

TEL受付時間 9:00～12:00／13:00～16:00

 内臓脂肪CT検査 3,300 円 乳房超音波 4,070 円 全大腸内視鏡(検査食含) 16,830 円


