
 

FWD富士生命保険健康保険組合 検査項目表 

 

検査区分 検査項目 定期健康診断 特定健診 成人病健診 人間ドック 

問診/診察 

医師による問診、診察、 
○ ○ ○ ○ 

自覚・他覚症状、既往歴 

特定健診問診 22項目 

○ 

被保険者：全年齢 

被扶養配偶者：40歳

以上 

○ 

被保険者：全年齢 

被扶養配偶者：40歳

以上 

○ 

被保険者：全年齢 

被扶養配偶者：40歳

以上 

○ 

被保険者：全年齢 

被扶養配偶者：40歳

以上 

身体計測 

身長 ○ ○ ○ ○ 

体重 ○ ○ ○ ○ 

体脂肪率 ― ― ○ ○ 

BMI ○ ○ ○ ○ 

腹囲 ○ ○ ○ ○ 

血圧測定 収縮・拡張 ○ ○ ○ ○ 

聴力検査 オージオ（1000Hz、4000Hz） ○ ― ○ ○ 

眼科検査 

視力 ○ ― ○ ○ 

眼底検査（両眼） ― ○ ― ○ 

眼圧測定 ― ― ― ○ 

肺機能検査 スパイロメーター ― ― ― ○ 

心電図検査 安静時 12誘導 ○ ○ ○ ○ 

胸部Ｘ線検査 直接撮影 ○ ― ○ ○ 

上部消化管 
胃部Ｘ線検査（直接撮影） ― ― 

○（選択制） ○（選択制） 
胃内視鏡検査（経口・経鼻） ― ― 

腹部超音波検査 肝臓・胆嚢・腎臓・脾臓・膵臓 ― ― ― ○ 

尿検査 

蛋白 ○ ○ ○ ○ 

糖 ○ ○ ○ ○ 

潜血 ― ― ○ ○ 

沈渣 ― ― ― ○ 

血
液
検
査 

血液学検査 

白血球（WBC） ○ ― ○ ○ 

赤血球（RBC） ○ ○ ○ ○ 

血色素量（ヘモグロビン） ○ ○ ○ ○ 

ヘマトクリット（Ht） ○ ○ ○ ○ 

血小板数 ― ― ― ○ 

MCV ― ― ― ○ 

MCH ― ― ― ○ 

MCHC ― ― ― ○ 

生
化
学
検
査 

肝機能検査 

総蛋白（TP） ― ― ― ○ 

アルブミン ― ― ― ○ 

ＧＯＴ ○ ○ ○ ○ 

ＧＰＴ ○ ○ ○ ○ 

γ－ＧＴＰ ○ ○ ○ ○ 

ALP ― ― ○ ○ 

膵機能検査 血清アミラーゼ（Amy） ― ― ― ○ 

脂質検査 

総コレステロール（T-cho） ○ ― ○ ○ 

中性脂肪（TG） ○ ○ ○ ○ 

ＨＤＬコレステロール ○ ○ ○ ○ 

ＬＤＬコレステロール ○ ○ ○ ○ 

腎機能検査  

尿素窒素（BUN） ― ― ― ○ 

クレアチニン（Cr） ○ ○ ○ ○ 

eGFR ― ○ ○ ○ 

尿酸（UA） ― ― ○ ○ 

糖代謝 
空腹時血糖 ○ ○ ○ ○ 

ＨｂＡ１ｃ ○ ○ ○ ○ 

血清検査 

ＣＲＰ ― ― ― ○ 

ＨＢｓ抗原 ― ― ― ○ 

ＨＣV抗体 ― ― ― ○ 

便潜血検査 免疫学（２回法） ― ― ○ ○ 

腫瘍マーカー（男性のみ） PSA（前立腺） ― ― 
○（50歳以上 

男性のみ）必須 

○（50歳以上 

男性のみ）必須 

乳がん検査（女性のみ） 
マンモグラフィー（2方向） ● ― ● ● 

乳房超音波検査 ● ― ● ● 

子宮がん検査（女性のみ） 
子宮頸部細胞診 

（医師採取・内診含む） 
● ― ● ● 

年齢有資格者 

検査 

肺がん検査

（40歳以上） 
CT（マルチ orヘリカル） ― ― 

●被保険者（任継含

む）のみ対象 

●被保険者（任継含

む）のみ対象 

脳検査 

（50歳以上） 
MRI/MRA ― ― 

●被保険者（任継含

む）のみ対象 

●被保険者（任継含

む）のみ対象 

頸動脈超音波

（50歳以上） 
  ― ― 

●被保険者（任継含

む）のみ対象 

●被保険者（任継含

む）のみ対象 

○:必須項目  ―:未実施  ●:オプション選択  

 

 


