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健康管理センターオプション申込用紙

１

６

７

４

３

２

腫瘍マーカー検査

CA125

前立腺がん（血液）

甲状腺検査

首の腫れ・体重減少・動悸・発汗

倦怠感・輸血経験・飲酒の習慣

胃検査（血液）ペプシノゲン・ピロリ菌

食欲不振・胃の痛み・もたれ・黒色便

4,000円

5,500円

5,000円

2,000円

2,400円

5

アレルギー検査（血液）３９項目

がんの進行とともに増加する特異的なたんぱく質を調べる検査です。

しかし肝障害・腎障害・飲酒・喫煙などの生活習慣や、がん以外にか

かっている病気や薬の影響で、高い値になる場合があるため、あくまで

も診断の判断材料の１つです。

経年的な変化が重要です。継続的な受診をお勧めします

〈こんな方にお勧めです〉

・健康に関心がある

・家族にがんにかかった方がいる

・継続的に数値の変化を知りたい

高感度PSA

CEA 

CA19-9

AFP

CA125

CA15-3

CEA

CA19-9 

男性セット（血液）

女性セット（血液）

5,500円

6,000円

（血液）

腸内フローラ（便）自己採取 14,000円

23,000円

9

10

8

（血液） 14,000円

花粉症・じんましん・鼻炎・喘息

お腹の調子が気になる・免疫機能を高めたい

アルツハイマー型認知症の前段階である軽度認知障害のリスク検査

喫煙や飲酒の習慣がある・動脈硬化が気になる

卵巣がん

乳がん

乳がん・大腸がん・肺がん・胃がん

卵巣がん・すい臓がん

前立腺がん

大腸がん・肺がん・胃がん

すい臓がん

肝臓がん

11

（血液）FT3・FT4・TSH

（血液）HBs抗原・HCV抗体

卵巣がん（血液）

胃検査

アレルギー検査

肝炎検査

MCIスクリーニング検査

腸内フローラ

脳梗塞・心筋梗塞のリスク検査

高感度PSA

14,000円

こんな症状

ありませんか？

¥

料金はすべて税込み価格となります

ご記入後 この用紙はご担当へお渡しください

必ずご本人がご記入をお願いします
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