
各コース　料金表（2024年4月～）

コース 料金(税込み)

Aコース （採血なし） ¥5,500

Bコース/夜勤健診 (胸部レントゲンなし) ¥7,700

Cコース （法定健診） ¥9,900

Dコース ¥11,000

人間ドック（胃バリウム含む）　※胃カメラ変更は追加4,400円 ¥33,000

 オプション検査 （ 別途料金がかかります ）

検　査　項　目 料金(税込み) 料金(税込み)

大腸カメラ ¥17,600 前立腺がん（PSA） ¥2,200

胃バリウム検査 
※胃カメラ変更は追加4,400円

脳ドック
※頸動脈エコー、血圧脈波ABI含む

肺がんCT検査 ¥13,200 膵臓がん・胆管がん（CA19-9） ¥2,200

心臓エコー ¥8,800 婦人科系疾患（CA125） ¥2,200

腹部エコー ¥5,500 甲状腺関連検査（TSH・FT3・FT4） ¥3,300

甲状腺エコー ¥2,200 ピロリ菌検査 ¥3,300

頚動脈エコー ¥3,850 ビタミンD ¥2,200

血圧脈波ABI（動脈硬化） ¥2,200

骨密度検査 ¥3,620

婦 人 科 系 検 診 料金(税込み)

乳腺エコー ¥4,400

マンモグラフィー ¥5,500

子宮頸がん検診 ¥4,400

※特定健診等の各種補助券、契約団体によって料金が異なる場合があります。

金額についての詳細は保険証をご準備のうえ、窓口またはお電話にてお問合せください。

南部徳洲会病院

総合健診センター

　検　査　項　目( 血 液 検 査 ）

2024年1月23日

¥12,000 肝臓がん（αーFP） ¥2,200

¥31,500 大腸がん（CEA） ¥2,200


