
医療法人正清会 金剛病院 

大阪府 富田林市寿町１－６－１０ 

ＨＰ http：//www.kongoubyouin .com 

お申し込み・お問い合わせ・ご相談 

電話：０７２１－２５－３１１３～６ 

午前９時から午後５時 

Mail：kongoubyouin@yahoo.co.jp  

 

担当 岸・池田 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 拝啓、初夏の候、貴社ますますご盛栄のこととお喜び申し上げます。 

さて、この度は是非当院の健康診断をご存知頂きたく、ご案内を送付させて頂きま

した。 

貴社では法律に則り、毎年社員様に健康診断をされているかと存じますが、その

内容や金額に疑問や不満、「この検査項目があれば良いのに・・・」等、要望を持た

れたりされたことはございませんか？ 

当院では各々の企業様に対し、その希望・要望に沿った対応をさせて頂きます。 

まずは一度このご案内をご覧頂き、ご検討下さいますようお願い申し上げます。 

敬具 

 

早割５０ 
検査当日の５０日前までにご予約頂

きますと各お一人様に付き５００円

割引致します！ 

 

 

団体割引 
５名様以上で割引プランが 

利用できます 

 
 安心のアフターフォロー 

検診の結果通知後、要検査の

場合は健康保険にてフォロー 

致します。 

 

結果 
検査結果は 1～２週間程度で

郵送にてお送りいたします。 



一般健康診断について 

雇い入れ時の健康診断（安衛則第４３条）○常時使用する労働者を雇い入れる際に実施するものです。 

定期健康診断（案衛則４４条）     ○一年以内ごとに１回実施するものです。 

特定業務従事者の健康診断(案衛則４５条)○６ヶ月以内ごとに１回実施するものです。 

海外派遣労働者の健康診断       ○６ヶ月以上海外に派遣する労働者に対し、派遣前及び帰国後に実施するものです。 

パート・アルバイトに対する健康診断 

 パート・アルバイトにおいても次の１～３までのいずれかで一週間の所定労働時間が同種の業務に従事する通常の労働者の  ４分の３以上

である時、健健康康診診断断をを実実施施すするる必必要要ががあありりまますす 

① 雇用期間の定めのない者。 

② 雇用期間の定めはあるが、契約の更新により１年以上使用される予定のもの。 

③ 雇用期間の定めはあるが、契約の更新により１年以上引き続き使用されている者。 

＊①、②の特定業務従事者にあたっては６ヶ月。 

 

 

 

 

 

 

 

                       

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

オプション検査 
検査項目 金額（税別） 

ＣＴ検査 １２，０００円（一部位につ

き） 

胃カメラ １１，０００円 

腫瘍マーカー  ２，０００円（一項目） 

心臓超音波 １０，０００円 

腹部超音波 ５，０００円 

骨密度（DEXA法） ４，５００円 

脈波図（動脈硬化検査） ４，０００円 

便検査 

（ラテックス疑集法） 
３，０００円 

感染症検査 

（Hbs抗原・HCV抗体・HB

ｓ抗体） 

３，０００円 

簡易健診 
５，０００円（税別） 

問診 （既往歴・喫煙歴・服薬歴・業務歴・自覚症状・

他覚症状） 

身長・体重・BMI 

腹囲 

血圧 

視力・聴力（オージオ） 

尿検査  （糖・蛋白・潜血） 

胸部 X線写真 

 

基本健診 
１０，０００円（税別） 

問診 （既往歴・喫煙歴・服薬歴・業務歴・自覚症状・他

覚症状） 

身長・体重・BMI 

腹囲 

血圧 

視力・聴力 

尿検査  （糖・蛋白・潜血） 

胸部 X線写真 

心電図検査 

血液 

検査 

貧血検査 

(白血球・赤血球・血色素数・Ht・血小板) 

肝機能検査(AST・ALT・γ―GTP) 

脂質検査 

(中性脂肪・LDL コレステロール・HDL コレステロ

ール) 

血糖 

 


