
 （  R6.3.31時点）

人間ドック ピロリ菌検査 （女性のみ）

東海中央病院 男性 月・火・木 430 10,500 650 1.08

（058）382-3101 女性 水・金 395 11,900 650 B 1.25

【特指】 男性 480 9,800 1,200 1.09

（052）821-0090 女性 1,050 12,600 1,200 C 1.06

【特指】 男性 350 9,800 1,200 1.59

（052）821-0090 女性 900 12,600 1,200 C 1.52

【特指】 男性 110 9,800 1,200 -

（052）821-0090 女性 210 12,600 1,200 C -

【特指】 男性 100 11,600 2,630 0.86

（052）551-6663 女性 210 14,700 2,630 C 1.21

【特指】 男性 450 10,500 1,200 1.07

（052）741-5181 女性 630 13,150 1,200 C 0.95

【特指】 男性 170 10,200 2,360 1.00

（052）951-3919 女性 200 13,401 2,360 C 0.99

【特指】 男性 400 11,050 650 1.07

（052）611-8680 女性 520 13,700 650 C 1.15

中日病院 【特指】 男性 月～土 80 11,200 1,640 1.01

（052）961-2496 女性 （第2・４土曜除く） 70 14,000 1,640 C 1.89

【特指】 男性 140 9,500 650 1.06

（052）752-1125 女性 140 12,300 650 C 1.26

【特指】 男性 120 10,620 実施不可 1.03

（0567）55-7629 女性 160 13,020 実施不可 B 1.13

【特指】 男性 月～土 210 9,500 1,200 1.15

（0586）46-1520 女性 月・火・金・土 150 13,420 1,200 A・D 1.11

【特指】 男性 120 9,500 100 1.11

（0561）76-2300 女性 120 12,440 100 C 1.27

【特指】 男性 200 9,800 1,200 1.19

（0562）93-8222 女性 330 12,300 1,200 C 1.07

【特指】 男性 160 10,308 1,354 1.16

（0562）33-9800 女性 200 12,837 1,354 C 0.97

【特指】 男性 335 10,200 650 1.16

（0569）27-7887 女性 390 11,600 650 C 1.11

【特指】 男性 月～土 25 9,350 100 0.83

（0569）87-5000 女性 第2・4水曜 15 11,740 100 C 0.60

【特指】 男性 730 11,663 100 1.07

（0120）489-545 女性 950 13,193 100 C 1.33

【特指】 男性 月～土 50 9,800 100 0.73

（0564）24-2217 女性 月・水・金 40 12,850 100 B 0.37

【特指】 男性 400 10,500 100 1.12

（0565）34-3003 女性 490 13,000 100 C 1.10

男性 70 9,800 650 1.01

（0563）57-1451 女性 70 11,600 650 D 0.97

【特指】 男性 月～金 230 11,880 2,080 1.25

（0566）25-8182 女性 第１土曜 310 14,680 2,080 C 1.24

男性 350 11,200 1,200 1.14

（0566）75-7515 女性 445 13,000 1,200 B 0.99

【特指】 男性 月～土 70 9,755 100 1.09

（0533）95-0233 女性 月・水・土 70 11,030 100 B 0.99

【特指】 男性 120 11,750 1,546 1.35

（0533）73-3784 女性 120 14,253 1,546 C 1.63

【特指】 男性 425 9,380 1,200 1.17

（0532）61-3000 女性 470 11,471 1,200 B 1.27

注意②その他のオプション検査は、全額自己負担となります。希望者は人間ドック受診決定後、事前に健診機関へ申込みをしてください。
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　　　　　　コース番号に下線がある健診機関は、胃がん検査方法をX線検査から内視鏡検査（オプション検査）に変更可能です。（P19も同様）
※乳がん検査方法　Ａ：視触診　Ｂ：マンモグラフィー　Ｃ：マンモグラフィー又は乳腺超音波検査を選択可能　D：４０歳以上マンモグラフィー３９歳以下乳腺超音波検査（選択不可）

【特指】４０歳以上の受診者のうち、人間ドック当日に特定保健指導の対象となった場合は、特定保健指導の初回面接を受けてください。

人間ドックコース表（１日） 対象者：全組合員
ピロリ菌検査は希望者のみ（過去決定者は除く）実施

区

分
コース
番号

所在地 性別 実施曜日
（祝日を除く）

募集
人員

健診機関名
（電話番号）

（参考）

前年度
応募倍率

１
　
　
　
　
　
日

04 岐阜県
各務原市

※乳がん
検査

自己負担額（税込・円）

注意①上記健診料については、受診しない検査項目があった場合でも一律負担していただきます。(一部の検査中止も含む）

07 
名古屋栄セントラルクリニック 名古屋市

中区
月～土

29 豊橋市 月～土

総合青山病院

光生会病院

21 岡崎市 月～土

23 豊田市 月～土

22 岡崎市

岡崎市医師会はるさき健診センター

宇野病院

豊田地域医療センター

24 

安城市 火～土

27 蒲郡市

三河安城クリニック

蒲郡市医師会健診センター

西尾市医師会健康管理センター

28 豊川市 月～土

知多郡
美浜町

半田市医師会健康管理センター

渡辺病院健診センター

16 瀬戸市 月～土

刈谷豊田総合病院

西尾市 月～土

25 刈谷市

19 半田市 月～土

井上病院

26 

20 

【直営病院・特指】

国際セントラルクリニック

大名古屋ビルセントラルクリニック

名古屋ステーションクリニック

オリエンタルクリニック

17 豊明市 月～土

18 東海市 月～金

中京サテライトクリニック

公立西知多総合病院

月～金

12 名古屋市
中区

14 弥富市 月～金

15 一宮市

海南病院

山下病院
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 （  R6.3.31時点）

人間ドック ピロリ菌検査 （女性のみ）

東海中央病院 男性 月・火・木 130 24,700 650 0.69

（058）382-3101 女性 水・金 120 26,100 650 B 0.58

【特指】 男性 110 32,800 1,200 1.02

（052）821-0090 女性 180 35,600 1,200 C 1.38

【特指】 男性 90 20,850 650 0.82

（052）611-8680 女性 110 23,500 650 C 0.82

【特指】 男性 月～土 25 30,900 1,640 0.96

（052）961-2496 女性 （第2・４土曜除く） 45 33,700 1,640 C 0.73

【特指】 男性 20 32,500 650 1.05

（052）752-1125 女性 35 35,300 650 C 0.60

海南病院 【特指】 男性 30 22,620 実施不可 0.90

（0567）55-7629 女性 40 25,020 実施不可 B 0.73

【特指】 男性 45 29,500 1,200 0.69

（0562）93-8222 女性 60 32,000 1,200 C 0.53

【特指】 男性 30 22,308 1,354 1.03

（0562）33-9800 女性 30 24,837 1,354 C 1.33

【特指】 男性 40 33,200 650 0.60

（0569）27-7887 女性 50 34,600 650 C 0.74

【特指】 男性 115 28,064 100 0.63

（0120）489-545 女性 175 29,594 100 C 0.49

男性 60 32,000 1,200 0.67

（0566）75-7515 女性 70 33,800 1,200 B 0.74

【特指】 男性 75 32,380 1,200 0.64

（0532）61-3000 女性 75 34,471 1,200 B 1.01

人間ドック ピロリ菌検査 （女性のみ）

◎東海中央病院 男性 月・水 180 43,500 650 0.86

（058）382-3101 女性 火・木 125 47,100 650 Ｂ・Ｅ 0.80

【特指】 男性 30 45,000 1,200 0.50

（052）821-0090 女性 25 47,800 1,200 C 0.84

【特指】 男性 60 36,080 2,080 0.65

（0566）25-8182 女性 40 38,880 2,080 C 0.63

　　　E：乳腺超音波検査

　宿泊先は民間ホテルになります。健診後、ホテルに移動（送迎あり）し、個室でゆったりと過ごすことが可能です。

　詳細は受診決定後に東海中央病院から案内される予定です。

 男性：検査項目に前立腺検査及び腫瘍マーカーセットが含まれております。

 女性：乳がん検診について、マンモグラフィ－・乳腺超音波検査の両方を受けることができます。

また、検査項目に骨密度検査及び動脈硬化検査が含まれております。

人間ドックコース表（脳検査付１日）

区

分
コース
番号

所在地 性別 実施曜日
（祝日を除く）

◎東海中央病院の１泊２日ドックについて

対象者：４０歳以上 （令和6年４月1日時点）
　　　（ただし、過去３年間に決定した者を除く）
ピロリ菌検査は希望者のみ（過去決定者は除く）実施

対象者：全組合員
ピロリ菌検査は希望者のみ（過去決定者は除く）実施

健診機関名
（電話番号）

※２乳がん
検査

自己負担額（税込・円） ※1
脳検査

募集
人員

34 名古屋市
中区

（参考）
前年度

応募倍率

1
 

日
 

脳
 

検
 

査
 

付

31 岐阜県
各務原市

ア・イ・エ

32 名古屋市
中村区

月～日 ア・イ・エ

33 名古屋市
南区

月～土 ア・イ

ア・イ・ウ

35 名古屋市
昭和区

月～土 ア・イ・ウ

36 弥富市 月～金 ア・イ

37 豊明市 月～土 ア・イ・ウ

38 東海市 月～金 ア・イ・ウ

※乳がん検査方法　Ａ：視触診　Ｂ：マンモグラフィー　Ｃ：マンモグラフィー又は乳腺超音波検査を選択可能　D：４０歳以上マンモグラフィー３９歳以下乳腺超音波検査（選択不可）

39 半田市 月～土 ア・イ・エ

42 豊橋市 月～金 ア・イ・ウ

人間ドックコース表（１泊２日）

【特指】受診者のうち、人間ドック当日に特定保健指導の対象となった場合は、特定保健指導の初回面接を受けてください。

※1脳検査方法　　ア：頭部ＭＲＩ検査　　　イ：頭部ＭＲＡ検査　　ウ：頸部超音波検査　　エ：頸部ＭＲＡ検査
※2乳がん検査方法　Ａ：視触診　Ｂ：マンモグラフィー　Ｃ：マンモグラフィー又は乳腺超音波検査を選択可能　D：４０歳以上マンモグラフィー３９歳以下乳腺超音波検査（選択不可）

注意①上記健診料については、受診しない検査項目があった場合でも一律負担していただきます。(一部の検査中止も含む）
注意②その他のオプション検査は、全額自己負担となります。希望者は人間ドック受診決定後、事前に健診機関へ申込みをしてください。

注意③Ｐ20重要①について、必ず確認してください。

40 岡崎市 月～土 ア・イ

41 安城市 火～土 ア・イ・ウ

【特指】４０歳以上の受診者のうち、人間ドック当日に特定保健指導の対象となった場合は、特定保健指導の初回面接を受けてください。

注意①１泊２日人間ドックはブドウ糖負荷検査を実施するため、糖尿病で治療中の方は受けられません。（Ｐ20重要②参照）

注意②上記健診料については、受診しない検査項目があった場合でも一律負担していただきます。(一部の検査中止も含む）

注意③その他のオプション検査は、全額自己負担となります。希望者は人間ドック受診決定後、事前に健診機関へ申込みをしてください。

（参考）
前年度

応募倍率

１

泊
２
日

01 岐阜県
各務原市

02 

区

分
コース
番号

所在地 性別 実施曜日
（祝日を除く）

募集
人員

健診機関名
（電話番号）

名古屋市
中村区

月～金

03 刈谷市 月～木

自己負担額（税込・円） ※乳がん
検査

【直営病院・特指】

【直営病院・特指】

国際セントラルクリニック

刈谷豊田総合病院

大名古屋ビルセントラルクリニック

だいどうクリニック

メドック健康クリニック

中日病院

中京サテライトクリニック

公立西知多総合病院

半田市医師会健康管理センター

岡崎市医師会はるさき健診センター

三河安城クリニック

光生会病院
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