
11,000円 26,400円 49,500円

● ● ●

● ● ●

● ● ●

● ● ●

● ● ●

● ● ●

●

● ● ●

● ●

● ● ●

●

膵機能検査 ●

腎機能検査 ●

● ● ●

● ● ●

痛風検査 ● ●

● ● ●

● ● ●

●
※派遣前のみ

●
※派遣前のみ

●

● ● ●

● ● ●

● ● ●

● ●

●

●

●

●

●

● ●

● ●

●

●

●

●
※帰国時のみ

●
※帰国時のみ

●

※胃部レントゲン（バリウム）から胃内視鏡（経口/経鼻）に変更される場合は、3,300円（税込）追加で頂戴いたします。

　なお、事前の予約が必要となりますので、お早めにお申し込みください。

診察 理学的所見

日比谷公園健診クリニック 海外派遣労働者 健康診断

検査項目
※赤字は労働安全衛生法に基づく定期健康診断の項目です

※青字は労働安全衛生法に基づき医師が必要と判断した場合に実施する項目です

クイックコース レギュラーコース スペシャルコース

身体計測

身長・体重・腹囲・BMI

視力：裸眼または矯正視力

聴力：オージオメータ　1,000Hz・4,000Hz

血圧測定 収縮期（最高）・拡張期（最低）

尿検査
尿糖・尿蛋白

ウロビリノーゲン・尿潜血・PH・尿沈渣・尿比重

血液検査

脂質検査
ＬＤＬｺﾚｽﾃﾛｰﾙ・ＨＤＬｺﾚｽﾃﾛｰﾙ・中性脂肪

総コレステロール

肝機能検査
ＡＳＴ(GOT)・ＡＬＴ(GPT)・γ－ＧＴＰ

LDH・ALP・総ビリルビン・総蛋白・アルブミン・A/G比

心電図検査 12誘導

アミラーゼ

BUN・クレアチニン・Na・K・Cｌ・Ｃａ・eGFR

糖尿病検査
空腹時血糖

HbA1c

尿酸

貧血検査

血色素量・赤血球

白血球・ヘマトクリット・血小板数

血液型（ABO式・RH式）

MCV・MCH・MCHC

呼吸器検査
胸部レントゲン検査（直接撮影）

喀痰細胞診

消化器検査

胃部レントゲン検査（直接撮影）※

便潜血検査（2日法）

ピロリ菌抗体検査

眼圧検査 眼圧

眼底検査 眼底カメラ（両眼）

肺機能検査 肺活量・１秒率・１秒量・%肺活量

腹部超音波検査 肝臓・胆嚢・腎臓・膵臓・脾臓

B型肝炎検査 HBｓ抗体検査

梅毒検査 TPHA・RPR

腫瘍マーカー検査 男性：前立腺（PSA）、女性：CA125（卵巣）

炎症性反応検査 CRP・RF

免疫血清検査 HA抗体、HBｓ抗原、ＨＣＶ抗体

便検査 糞便塗沫検査（虫卵検査）


