
令和 5 年９月 1 日 

会 員 各 位 

 

蒲 郡 商 工 会 議 所 

蒲 郡 市 医 師 会 

生活習慣病予防健診のご案内 

 

平素は、本所事業運営に関し、格別のご協力を賜り厚くお礼申しあげます。 

さて、食習慣や運動習慣、休養の取り方、嗜好などの生活習慣が、がんや脳卒中、心臓病、

糖尿病、高血圧症など、多くの病気の発症、進行に深く関わっていることが明らかになって

います。日頃から、自分の健康状態を把握するとともに、定期的に健診を受け、生活習慣病

の予防に努めることが大切です。 

 つきましては、本年度も引き続き疾病予防の一環として、脳卒中・心臓発作・糖尿病・腎

臓病・肝臓病・動脈硬化・高血圧症・貧血などの予防健診を実施いたします。 

この機会に是非とも受診され健康管理にお役立て下さいますようご案内申し上げます。 

 

※健診当日、37.5℃以上の発熱・息苦しさや強いだるさ・咳などのかぜ症状が続く方は 

別日に受けていただくことになりますのでご了承下さい。 

 

記 

１．健 診 日 時  令和 5 年 11 月 29 日（水） 10:00～16:30 

11 月 30 日（木）  8:30～16:00 

２．健 診 会 場  蒲郡商工会議所 コンベンションホールＢ   

３．健 診 内 容  

◇Ａコース…生活習慣病健診セット 

一般健診 1.問診 2.身長体重 3.血圧 4.視力 5.聴力 6.尿 7.胸部 X 線 8.腹囲 

貧血検査 1.赤血球 2.白血球 3.血色素量 4.ﾍﾏﾄｸﾘｯﾄ 5.血小板 

肝･膵機能検査 1.AST 2.ALT 3.γGT 4.ALP 5.LDH 6.AMY 7.総蛋白 

脂質検査 1.血清総ｺﾚｽﾃﾛｰﾙ 2.中性脂肪 3.HDL ｺﾚｽﾃﾛｰﾙ 4.LDL ｺﾚｽﾃﾛｰﾙ 

腎機能検査 1.尿素窒素 2.ｸﾚｱﾁﾆﾝ 3.尿酸 

糖尿病検査 1.ﾍﾓｸﾞﾛﾋﾞﾝ A1c 2.随時血糖 

循環器検査 1.心電図 

 

◇Ｂコース…動脈硬化健診セット（上記Ａコース及び下記の動脈硬化検査） 

動脈硬化検査 1.大動脈硬化（ABI）2.眼底（両眼） 



◇Ｃコース…生活習慣病健診セット＋大腸がん検査（便潜血反応 2 日法） 

 

◇Ｄコース…生活習慣病健診セット＋動脈硬化健診セット＋大腸がん検査 

 

◇オプション（別紙申込書参照） 

 

４．健 診 料 金   Ａコース  １名   9,100 円（消費税込） 

Ｂコース  １名  13,300 円（  〃  ） 

Ｃコース  １名  10,200 円（  〃  ） 

Ｄコース  １名  14,400 円（  〃  ） 

オプション  別紙申込書参照 

５．申 込 方 法  別紙生活習慣予防健診申込書をご記入の上、健診料金を添えて、蒲郡商

工会議所事務局までお申し込み下さい。 

６．申 込 締 切  令和５年１０月２４日(火) 

７．健診実施機関  蒲郡市医師会健診センター 

８．そ  の  他  １）受診時間は、１人約 30 分～40 分かかります。 

２）１時間に約 25 人ずつ先着順に申込受付をしますので、希望の日時に

受診できない場合がありますのでご承知おき下さい。 

３）健診日の約３週間後に、健診実施機関より各受診者に「検査結果報

告書」を送付します。 

４）各コースともに労働安全衛生法に定めている定期健康診断・特定健

診の項目を含んでいます。 

５）申込用紙は、生活習慣病予防健診の目的以外には使用しません。 

６）お問い合わせ先 

・健診申込について･････蒲郡商工会議所      TEL：68-7171 

・健診内容について･････蒲郡市医師会健診センター TEL：68-3857 

 

 

生活習慣病予防健診助成金制度について 

 

生活習慣病予防健診申込時に蒲郡 NEW マリン共済にご加入の方並びに加入申込をさ

れた方を対象に 1,000 円の生活習慣病予防健診助成金が支給されます。 

尚、生活習慣病予防健診助成金は、本所で共済への加入の有無を確認し、健診終了後

に毎月共済保険料を振替している口座にお振り込みいたします。 

 

※オプション検査項目のみ申込の方には適用されませんのでご了承下さい。 


