
住友商事健康保険組合

人間ドック契約先一覧人間ドック契約先一覧
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健診機関 所在地・連絡先 契約コース受診料（消費税10％込）

関
東
エ
リ
ア

ヘルス・サイエンス・センター
神奈川県相模原市南区相模大野3－3－2－401
ボーノ相模大野サウスモール4階
TEL 042－740－6200

日帰りＣコース
Ａコース
Ｂコース

45,100円
86,900円
63,250円

アムスランドマーククリニック
神奈川県横浜市西区みなとみらい2－2－1－1 ランドマークタワー7階
TEL 045－222－5588
泫1泊コースで契約外のホテルに宿泊する場合、料金加算
　（補助対象外。窓口負担してください）

1泊2日コース（子）
1日コース

67,100円
46,750円

みなとみらいメディカルスクエア 神奈川県横浜市西区みなとみらい3－6－3 ＭＭパークビル2階
TEL 045－228－2000

1泊ドック
日帰りドック

68,200円
46,200円

花輪クリニック 千葉県船橋市本町1－3－1 船橋フェイスビル8階
TEL 047－422－2202 日帰りドック 45,100円

石和温泉病院 山梨県笛吹市石和町八田330－5
TEL 055－263－7071

宿泊ドック
日帰りドック

63,800円
42,900円

関
西
エ
リ
ア

住友病院 大阪府大阪市北区中之島5－3－20
TEL 06－6447－3013

宿泊Ａコース
宿泊Ｂコース
日帰りドック

104,500円
67,100円
52,800円

住友生命総合健診システム 大阪府大阪市淀川区西中島5－5－15 新大阪セントラルタワー
TEL 06－6379－3334

1泊コース（子）
半日コース

64,900円
45,650円

関西労働保健協会
アクティ健診センター

大阪府大阪市北区梅田3－1－1 サウスゲートビル17階
TEL 06－6345－2210

2日ドック
1日ドック

67,100円
42,900円

関西労働保健協会
千里ＬＣ健診センター

大阪府豊中市新千里東町1－4－2 千里ＬＣビル4階
TEL 06－6873－2210

2日ドック
1日ドック

67,100円
42,900円

アムスニューオータニクリニック 大阪府大阪市中央区城見1－4－1 ホテルニューオータニ大阪4階
TEL 06－6949－0305

1泊2日コース（子）
1日コース

67,100円
45,100円

帝国ホテルクリニック 大阪府大阪市北区天満橋1－8－50 帝国ホテル3階
TEL 06－6881－4000

1泊Ｂコース
1日Ｃコース

68,200円
45,100円

社会医療法人きつこう会
多根クリニック

大阪府大阪市港区弁天1－2 大阪ベイタワーベイタワーイースト6階
TEL 06－6577－1881

1泊コース（子）
半日コース

68,200円
44,000円

大阪府結核予防会 大阪府大阪市中央区道修町4－6－5
TEL 06－6202－6666

ドックＭ（男性）コース
ドックＬ（女性）コース（乳・子）

44,000円
46,200円

大阪警察病院付属
人間ドッククリニック

大阪府大阪市天王寺区石ヶ辻町15－15 上六メディカルビル
TEL 06－6775－3131

1泊2日コース（子）
日帰りコース
大腸がんドック

67,100円
44,000円
70,370円

中之島クリニック 大阪府大阪市福島区福島2－1－2
TEL 0120－489－401

日帰りドック（オリジナルコース）
日帰りドック（プレミアムコース）（乳・子）

60,000円
90,000円

株式会社互恵会
大阪回生病院検診センター

大阪府大阪市淀川区宮原1－6－10
TEL 06－6393－8069

日帰りドック（バリウム）
日帰りドック（内視鏡）

46,920円
51,320円

一翠会
千里中央健診センター

大阪府豊中市新千里東町1－5－3 千里朝日阪急ビル3階
TEL 06－6872－5516 1日コース 41,800円

医療法人社団清和会
笹生病院

兵庫県西宮市弓場町5番37号
TEL 0798－34－0807

日帰り標準ドック
日帰りドック（がん検診男性）
日帰りドック（がん検診女性）（乳・子）

41,250円
62,700円
70,400円

そ
の
他
エ
リ
ア

北海道労働保健管理協会
札幌総合健診センター

北海道札幌市中央区南2条西2－18－1 ＮＢＦ札幌南2条ビル7階
TEL 011－222－0710 日帰りドック 40,700円

札幌フィットネスセンター
札幌フジクリニック

北海道札幌市中央区北4条西5丁目 アスティ45ビル5階
TEL 011－261－6845 日帰りドック 40,700円

せんだい総合健診クリニック 宮城県仙台市青葉区一番町1－9－1 仙台トラストタワー4階
TEL 022－221－0066 日帰りドック 47,300円

オリエンタルクリニック 愛知県名古屋市千種区今池1－8－5
TEL 052－741－5181 ドックＡコース 41,800円

メドック健康クリニック 愛知県名古屋市昭和区安田通4－3
TEL 052－752－1125

1泊2日ドック
半日ドック

66,000円
36,300円

医療法人輝山会
名古屋東栄クリニック

愛知県名古屋市中区栄2－11－25
TEL 0120－1082－59

宿泊（大腸内視鏡コース）
日帰りコース

70,400円
38,500円

一般財団法人日本予防医学協会
ウェルビーイング栄

愛知県名古屋市中区新栄町1－3 日丸名古屋ビル地下1階
TEL 052－950－3707 日帰りコース 37,400円

毎日ドクター 愛知県名古屋市中村区名駅1－1－3 ＪＲゲートタワー26階
TEL 052－581－0752 ドックＡコース 38,500円

広島中央健診所 広島県広島市中区八丁堀10－10
TEL 082－228－1177 半日ドック 39,600円

中電病院検診センター 広島県広島市中区大手町3－4－27
TEL 0120－101－773 日帰りコース 37,400円

医療法人社団ヤマナ会
広島生活習慣病・がん健診センター

広島県広島市中区幟町13－4 広島マツダビル4階
TEL 082－224－6661 1日コース 38,500円

医療法人親愛天神クリニック 福岡県福岡市中央区天神2－12－1 天神ビル3階
TEL 092－721－3583 日帰りドック 41,800円

医療法人福岡桜十字
桜十字福岡病院

福岡県福岡市中央区渡辺通3－5－11
TEL 092－791－1120 日帰りコース 44,000円

医療法人財団博愛会
人間ドックセンターウェルネス

福岡県福岡市中央区天神1－14－4 天神平和ビル4階
TEL 0120－489－379

1日人間ドックＯコース（乳・子）
1日人間ドックＡコース（乳・子）

55,000円
55,000円



健診当日の窓口支払いは不要ですが、補助上限額（8万円）を超えた場合、後日、その超過分を、当健保組合から請求させていただきます。

◆契約機関の料金変更が発生している可能性があります。予約の際に確認のうえ、受診してください。
◆（子）は、子宮頸部細胞診検査または、経膣超音波検査を含むコースです。
◆（乳・子）は、マンモグラフィ・乳腺エコー・子宮細胞診検査・経膣超音波検査等を含むコースです。
◆太字の医療機関は、人間ドック学会が定める様々な審査項目をクリアした優良な「機能評価認定施設」です。

人間ドック契約医療機関一覧表

健診機関 所在地・連絡先 契約コース受診料（消費税10％込）

関
東
エ
リ
ア

三井記念病院総合健診センター 東京都千代田区神田和泉町1番地 住友商事神田和泉町ビル2階
TEL 0120－331－210

日帰りコース（バリウム）
日帰りコース（内視鏡）

60,500円
70,400円

内幸町診療所
東京都千代田区内幸町1－1－1 帝国ホテルタワー7階
TEL 03－3501－5567
泫1泊コースで1室1名希望⇒14,850円加算（補助対象外。
　窓口負担してください）

1泊2日ドック
日帰りドック

71,500円
47,300円

東京都教職員互助会
三楽病院

東京都千代田区神田駿河台2－5 御茶ノ水ファーストビル7階
TEL 03－3292－3981 日帰りドック 46,200円

医療法人社団
こころとからだの元氣プラザ

東京都千代田区神田神保町1丁目105番地
神保町三井ビルディング2階
TEL 03－5210－6622

日帰りコース 49,500円

アムス丸の内
パレスビルクリニック

東京都千代田区丸の内1－1－1 パレスビル4Ｆ
TEL 03－3211－1171
泫1泊コースで契約外のホテルに宿泊する場合、料金加算
（補助対象外。窓口負担してください）

1泊2日コース（子）
1日コース

99,000円
46,750円

日本健康開発財団
東京・八重洲総合健診センター

東京都中央区八重洲1－5－20 東京建物八重洲さくら通りビル7階
TEL 03－3274－2861 日帰りコース 52,800円

慈恵医大晴海トリトンクリニック
東京都中央区晴海1－8－8
晴海アイランドトリトンスクエアオフィスタワーＷ棟3階
TEL 03－3531－3211

日帰りＧコース 51,700円

聖路加国際病院 東京都中央区明石町8－1
TEL 03－5550－2400

胃Ｘ線バリウムコース（子）
胃内視鏡コース（子）

63,800円
73,700円

一般財団法人平和協会
駒沢診療所駒沢健康管理センター

東京都世田谷区上馬4－5－8
TEL 03－3424－8562 日帰りドック 45,210円

芝パーククリニック 東京都港区芝公園2－4－1 芝パークビルＡ館2階
TEL 03－3434－4485

1泊コース
日帰りコース

62,700円
42,900円

新赤坂クリニック
日本橋室町・横浜北幸

東京都港区六本木5－5－1 六本木ロアビル11階
TEL 03－5770－1250 日帰りドック 44,000円

河北総合病院健診センター 東京都杉並区高円寺南4－27－12 三井住友銀行高円寺ビル5階
TEL 03－5377－2511 日帰りドック 46,200円

がん研有明病院健診センター 東京都江東区有明3－8－31
TEL 03－3570－0503

がん基本コース
女性プレミアムコース（乳・子）

63,800円
105,900円

医療法人社団同友会
春日クリニック

東京都文京区小石川1－12－16 小石川ＴＧビル
TEL 03－3816－5840 日帰りコース 47,300円

3Sメディカルクリニック 東京都墨田区江東橋2－19－7 富士ソフトビル2階
TEL 03－5624－5325 日帰りドック 44,000円

ＰＬ東京健康管理センター 東京都渋谷区神山町17－8
TEL 03－3469－1163 日帰りドック（乳） 55,000円

アルコクリニック 東京都目黒区下目黒1－8－1 アルコタワー12階
TEL 03－5434－8181

宿泊ドック
日帰りドック

66,000円
49,500円

楠樹記念クリニック 東京都新宿区西新宿2－6－1 新宿住友ビル3階
TEL 03－3344－6666

1日ドック
脳ドック総合コース

45,100円
60,500円

国立研究開発法人
国立国際医療研究センター病院
人間ドックセンター

東京都新宿区戸山1－21－1 TEL 03－3202－8007
泫予約の際、必ず「住友商事健康保険組合」の加入者である
　ことをお伝えください。

男性日帰りドック
女性日帰りドック（子）

57,200円
63,800円

東京都予防医学協会 東京都新宿区市谷砂土原町1－2（保健会館）
TEL 03－3269－1141 日帰りドック 46,200円

慈友クリニック 東京都新宿区高田馬場4－3－11
TEL 0120－60－3195 半日コース 50,600円

金内メディカルクリニック 東京都新宿区西新宿7－5－25 西新宿プライムスクエア2階
TEL 03－3365－5521

1泊ドック
日帰りドック

70,400円
47,300円

ＪＣＨＯ
東京新宿メディカルセンター

東京都新宿区津久戸町5－1
TEL 03－3269－8118 日帰りドック 48,939円

ゲートシティ
大崎メディカルクリニック

東京都品川区大崎1－11－1 ゲートシティ大崎ウェストタワー4階
TEL 03－5437－5874 半日ドック 45,100円

アルファメディッククリニック 神奈川県川崎市幸区堀川町580－16 川崎テックセンター8階
TEL 044－511－6116 日帰りドック 47,300円

労働者健康安全機構
関東労災病院

神奈川県川崎市中原区木月住吉町1番1号
TEL 044－434－6333

基本コース
脳ドック併用コース

51,700円
101,200円

令 和 ４ 年 度



人 間 ド ッ ク 受 診 の ご 案 内

補助対象者 当年度３月31日時点で35歳以上の、被保険者と被扶養配偶者

補助限度額 ８万円（消費税込、オプション検査料も含む）

補助回数 年度（４月～翌３月）内の補助は、１回のみ　（次年度以降の繰越は受け付けません）
（基本コースとは別日程で受診したオプション検査も、同年度内のみが補助対象です）

申し込み
各自で医療機関に予約してください。
必ず、健診機関に健診費の明細を確認してください。補助上限額の超過分は、本人
負担です。

受
診
料
支
払
い
・
申
請
手
続
き

契約先で受診

原則、窓口での支払いは不要です。※
・予約の際は「住友商事健康保険組合の被保険者（被扶養配偶者）」であることを
　伝えてください。
・受診券等は不要です。受診日当日に健康保険被保険者証を持参してください。
・健診費と補助限度額との差額については、自己負担となります。
　受診後、約３～５カ月後に、
　A. 被保険者が在職中の場合  給与より控除されます。
　B. 特退・任継被保険者　　  当健保組合から送付される請求書に基づき、金融
　　　　　　　　　　　　　　　機関の指定口座にお振り込みください。
※オプション検査を異なる機関で受診する場合は、契約機関に申し出て、当日窓口
で全額自己負担してください。後日、基本コースおよびオプション検査について
併せて、当健保組合に申請してください。
　（下記「契約先以外で受診」と同様に事後申請）

契約先以外で受診

受診日当日、窓口で全額お支払いください。
「人間ドック利用料補助請求書」（ホームページに掲載）に、
①領収証（原本）②検査結果表のコピー
③特定健診質問票を添付の上、当健保組合に補助申請してください。
　申請期限：受診日より６カ月以内（ 留意事項 ４もご確認ください）

留意事項

１．国内の健診・医療機関での受診が補助の対象となります。
２．被保険者・被扶養配偶者が婦人科検診をオプションで受診する場合、乳がん検診5,000円まで、子宮がん検診

5,000円までを限度に、8万円に上乗せして補助します。（婦人科腫瘍マーカー血液検査は婦人科検診の補助
対象外です）

３．契約健診・医療機関の契約コース受診料と各機関のオプション料金は、年度ごとに変更することがあります。 
予約の際に各機関に確認の上、受診してください。

４．令和4年（2022年）より導入された「健康マイレージ制度」では、人間ドックの健診がポイント付与の対象です。
対象は前年度実績ベースで、毎年5月末までに当健保組合が人間ドック費用補助請求書を受付した分です。

　　当年度12月以降に契約先以外で受診される場合、ポイント付与を受けるためには申請期限よりも早めにご提
出いただく必要があります。

補助対象外

１．再検査・二次検査の費用。 
２．補助上限額の超過分、同年度内の2回目の受診または、次年度に受診するオプション検査料。
３．保険診療（健康保険被保険者証を提示して3割を自己負担する通常の診療）での受診。  
　　医師の判断で行う生検や健診後の精密検査や検診などは、保険診療の扱いとなります。
４．補助申請が受診日より6カ月以上遅れた場合 。
５．配偶者以外の被扶養者は、一般健診の補助対象（補助限度額1万円）となります。
　　→窓口で全額自己負担でお支払いの上、後日、一般健診の補助申請をしてください。
　　　（詳細はホームページをご参照ください）




