
後期 後期 後期 後期 所沢 所沢 所沢 所沢 社会 社会 社会 社会

① ② ③ ④ ① ② ③ ④ ① ② ③ ④

1 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

2 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

脂質 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

肝機能 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

尿酸 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

ｸﾚｱﾁﾆﾝ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ● ● ● ●

糖尿 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

● ● ● ● - ● ● ● ● ● ● ●

6 ● × ● ● - ● × ● ● × ● ●

7 ● ● × ● ●（￥200） ●（￥200） ●（￥200） ●（￥200） ● ● × ●

8 ● ● ● × - ● ● × ● ● ● ×

¥4,191
\1､000 ¥4,146 ¥2,650 ¥3,200

¥4,191

所沢市のがん検診、お勧め中！
自己負担

\500
例外あり

¥500

\1､000
例外あり

　　　　※１…特定健診・後期高齢健診の受診券が入った封筒に同封されています。

　　　　※２…保健センターより取り寄せていただく

医療生協さいたま生活協同組合　埼玉西協同病院

Ｔｅｌ　04-2942-6363（予約） 2020.05.22版

所沢市国保特定健診

又は　後期高齢健診を

受診する場合は、

同時受診も可能です。

大腸がん検診

～２月末

●

5 尿検査

セット価格総額

（税込・組合員価格）

¥3,146 ¥3,146

● ● ● ● ●● ● ● - ●

3

4 貧血

白血球数、赤血球数、

血色素量、ﾍﾏﾄｸﾘｯﾄ、

血小板数

●

前立腺がん検診
国保又は後期高齢加入者で、本年度中に

50・55・60・65・70・75・80歳になる男性

健診申込書兼

検診票

＊健康診断のお申し込みはお済みですか？　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　当院

では、特定健診に追加してご自身の身体のチェックを行っていただくことをお勧めしています。

年に１度はご自身の全身状態を把握して、病気の早期発見・早期治療の他、健康づくりにも役立てましょう。

　　　　オプション検査（裏面参照）の申し込みもお待ちしています。            ※価格はすべて税込み(10%)です。

セット名

フル

セット

胸・眼

追加

心電図

・眼

追加

セット

心電図

・胸

追加

セット

所沢

胸部

追加

　

所沢

ﾌﾙｾｯﾄ

所沢

眼・胸

追加

ｾｯﾄ

所沢

心電図

胸

追加

ｾｯﾄ

フル

セット

胸・眼

追加

心電図

・眼

追加

セット

確認書類 実施期間

所沢市国保又は後期高齢加入者　40歳以上 希望カード　※１

所沢市在住　40歳以上 受診カード　※２

胸部Ｘ線　　　　　　

眼底検査

検診名 対象者

ｸﾚｱﾁﾆﾝ

血糖、HbA1C

尿蛋白・尿糖

尿潜血・ｳﾛﾋﾞﾘﾉｰｹﾞﾝ

心電図　　　

医師診察　　

問診票・血圧・身長・体重・ＢＭＩ体脂肪

中性脂肪・HDL・LDL

AST(GOT)・ALT(Ｇ

ＰＴ)・γＧTＰ

尿酸(ＵＡ)

　 　　　所沢市国保特定健診・後期高齢健診等

　　　健診及びお勧めセットのご案内

対象者 後期高齢者 所沢市国保加入者 社会保険加入者

心電図

・胸

追加

セット注意：　○：基本の特定健診項目、

●：セットの追加項目

度

所沢市肺がん検診（¥200）を
含むセット金額

各健保組合の

自己負担分が

加算されます。


