
 

 

2021 年度 人間ドック・レディスドック 随時募集（概要） 
 

一斉募集期間中に申込みし忘れた方や、新たに受診を希望される方を対象に、下記の通り随時募集を行います。 

この機会にぜひお申込みください。 
 

申 込 期 間 ：2021 年 4 月 1 日 ～ 2022 年 2 月 28 日 

受 診 期 間 ：2021 年 4 月 19 日 ～ 2022 年 3 月 31 日 

受 診 対 象 者 ：ドック受診日時点で当健保組合加入の方 
 

※受診日に健保の非加入者は、健保の費用補助はうけられません。（受診費用は全額自己負担となります） 

受 診 場 所 
 

居住区域 １．人間ドック ２．レディスドック 

愛知県・岐阜県内 井之口診療所のみ 
全契約健診機関 

愛知県・岐阜県以外 全契約健診機関 
 

※随時募集の人間ドック愛知・岐阜地区は、井之口診療所のみ申込みできます。それ以外の契約健診機関は、 

申込みできませんのでご了承ください。 

受 診 費 用 ：4,400 円～8,800 円（消費税込、オプション検査除く） 
 

<節目年齢の特典> 

2021 年度、下記年齢に達する方は、『無料』で受診できます。（追加検査費用は除く） 
 

 

節目年齢 

30 才 1991 年 4 月 1 日～1992 年 3 月 31 日生まれ 50 才 1971 年 4 月 1 日～1972 年 3 月 31 日生まれ 

35 才 1986 年 4 月 1 日～1987 年 3 月 31 日生まれ 55 才 1966 年 4 月 1 日～1967 年 3 月 31 日生まれ 

40 才 1981 年 4 月 1 日～1982 年 3 月 31 日生まれ 59 才 1962 年 4 月 1 日～1963 年 3 月 31 日生まれ 

45 才 1976 年 4 月 1 日～1977 年 3 月 31 日生まれ 63 才 1958 年 4 月 1 日～1959 年 3 月 31 日生まれ 

 

※豊田合成（保険証記号 10）の方は、節目年齢受診時に特別休暇（100%）が利用できます。 

詳細は、人事部 労政室へお問い合わせください。 

申 込 方 法 

 

 

：＜人間ドック＞  ＊①②以外の健診機関での申し込みはできません。 

 ①井之口診療所 で受診 でする場合 

パソコンまたはスマホで健保ホームページ（ESPRIT）（https://goseikenpo.e-sprit.jp/） 

から申込をする 
    

＊ホームページから申込できない場合は、 

[随時募集]2021 年度人間ドック申込書（本概要 P5）に必要事項を記入して健康保険組合へ送付する 
 

②森町病院、聖隷健康診断センター、中東遠総合医療センター、ｳｪﾙﾈｽ三重健診ｸﾘﾆｯｸ、 

九州健康総合センター、西日本産業衛生会、新武雄病院、 武雄杵島地区医師会で 

受診 する場合 

[随時募集]2021 年度人間ドック申込書（本概要 P5）に必要事項を記入して 

健康保険組合へ送付する 
 

＜レディスドック＞ 

パソコンまたはスマホで健保ホームページ（ESPRIT）（https://goseikenpo.e-sprit.jp/） 

から申込をする 
  

＊ホームページから申込できない場合は、 

[随時募集]2021 年度人間ドック申込書（本概要 P5）に必要事項を記入して健康保険組合へ送付する 

 
（１） 

募 集 要 項 



①人間ドック  
 

（１）申込できる人 

       30 才以上の当健保加入者 
 

（２）申込方法・自己負担額（健診機関別） 

健診機関名（所在地） 申込方法 受診費用 

愛知 井之口診療所 （稲沢市）   ＊ マイページからお申込みください。 

8,800 円 

静岡 

森町病院 （周智郡森町） 

申込書を健保組合へご提出ください。 
 

※申込書は本概要 P5 を印刷してご利用 

ください 

聖隷健康診断センター （浜松市） 

中東遠総合医療センター（掛川市） 

三重 ウエルネス三重 健診クリニック （津市） 

九州 

九州健康総合センター （福岡県北九州市） 

西日本産業衛生会  （福岡県北九州市） 

新武雄病院 （佐賀県武雄市） 

武雄杵島地区医師会 （佐賀県武雄市） 
 

＊井之口診療所：胃部検査は X 線(バリウム)のみのご案内となります。(愛知地区で胃部検査カメラは、一斉募集時のみ受付となります） 
 

②レディスドック （Ｌ１：一般コース）（Ｌ２：特化コース） 
 

（１）コース内容・申込みできる人 
 

   Ｌ１：一般コース （一般的な人間ドックの検査項目＋女性特有のがんである「乳がん」「子宮頸がん」検査） 
 

30 才以上の当健保加入者（女性） 
 

   Ｌ２：特化コース （特定健診の検査項目＋女性特有のがんである「乳がん」「子宮頸がん」検査、（注）L1 より検査項目が少ない） 
 

20 才以上の当健保加入者（女性） 
 

（２）申込方法・自己負担額（健診機関別） 

形
態 

健診機関名（所在地） 
コース 乳がん 

検査方法 

申込方法 

（健診実施日） 
受診費用 

L1 L2 

施
設
健
診 

（
健
診
セ
ン
タ
ー
等
） 

愛

知 

大雄会ﾙｰｾﾝﾄｸﾘﾆｯｸ（名古屋市西区） ○ ○ 

エコー 又は 

マンモグラフィ 

 
 

※申込時にどちらか

を選択 

マイページから 

お申込みくださ

い（通年） 

L1 一般ｺｰｽ 

8,800 円 

 

L2 特化ｺｰｽ 

4,400 円 

名古屋東栄ｸﾘﾆｯｸ（名古屋市中区） ○ ○ 

ｴﾙｽﾞﾒﾃﾞｨｹｱ名古屋（名古屋市中区） ○ ○ 

ｳｪﾙﾈｽ名古屋健診ｸﾘﾆｯｸ(名古屋市中区） ○ ○ 

守山健康管理センター（名古屋市守山区） ○ ○ 

メディカルパーク今池（名古屋市千種区） ○ ○ 

稲沢市民病院（稲沢市） ○ × 

津島市民病院（津島市） ○ ○ 

一宮西病院（一宮市） ○ ○ 

大雄会第一病院（一宮市） ○ ○ 

山下病院 （一宮市） ○ ○ 
 

 

（2） 



形
態 

健診機関名（所在地） 
コース 乳がん 

検査方法 

申込方法 

（健診実施日） 
受診費用 

L1 L2 

施
設
健
診 

（
健
診
セ
ン
タ
ー
等
） 

愛

知 

伊藤整形・内科健診センター（扶桑町） ○ ○ 

エコー 又は 

マンモグラフィ 

 
 

※申込時にどちらか

を選択 

 

三河安城クリッ

ク、豊橋医療セ

ンター、森町病

院、朝日大学

病院院、武雄

杵島地区医師

会はマンモグラフ

ィのみの取り扱い

です 
 

マイページから 

お申込みくださ

い（通年） 

L1 一般ｺｰｽ 

8,800 円 

 

L2 特化ｺｰｽ 

4,400 円 

 

トヨタ記念病院（豊田市） ○ × 

三九朗病院（豊田市） ○ ○ 

三河安城クリニック（安城市） ○ ○ 

刈谷豊田総合病院（刈谷市） ○ ○ 

渥美病院（田原市） ○ × 

豊橋医療センター （豊橋市） ○ × 

静

岡 

森町病院（周智郡森町） ○ ○ 

聖隷健康診断ｾﾝﾀｰ（浜松市） ○ ○ 

中東遠総合医療センター（掛川市） ○ ○ 

岐

阜 
朝日大学病院（岐阜市） ○ ○ 

三

重 
ｳｴﾙﾈｽ三重健診ｸﾘﾆｯｸ（津市） ○ ○ 

九

州 

九州健康総合センター （福岡県北九州市） ○ ○ 

西日本産業衛生会 （福岡県北九州市） ○ × 

新武雄病院 （佐賀県武雄市） ○ × 

武雄杵島地区医師会 （佐賀県武雄市） ○ × 

巡
回
バ
ス
健
診
（
最
寄
り
の
公
共
施
設
等
） 

愛

知 

サンコートイースト  

（稲沢市・豊田合成健康管理センター） 

開催日：7/3(土) 

○ ○ 

エコー 又は 

マンモグラフィ 

 
 

※申込時にどちらか

を選択。 

マイページから 

お申込みくださ

い（通年） 

 

各施設とも 

健診日が指定と

なります 
 

L1 一般ｺｰｽ 

8,800 円 

 

 

L2 特化ｺｰｽ 

4,400 円 

一宮ファッションデザインセンター（一宮市） 

開催日：7/31(土)、10/9(土) 
○ ○ 

尾西グリーンプラザ（一宮市） 

 開催日：5/16(日)、8/7(土) 
○ ○ 

津島市文化会館（津島市）  

開催日：5/22(土) 
○ ○ 

岐

阜 

ワークプラザ岐阜（岐阜市）  

開催日：6/5(土) 
○ ○ 

静

岡 

森町総合体育館（周智郡森町） 

開催日：5/15(土) 
○ ○ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（３） 



【参考１．人間ドック と レディスドックの違い】 

    

 人間ドック レディスドック 

受診対象者 30 才上の男女 
L1：一般コース  30 才以上の女性

L2：特化コース  20 才以上の女性 

検査項目 （※） 婦人科検査なし 婦人科検査あり   

受診費用 

（基本検査のみ） 
8,800 円 

L1：一般コース 8,800 円 

L2：特化コース 4,400 円 

※検査項目は健診機関によって異なります 

 

【参考 2：主な検査内容】 ※健診施設によって異なりますのでご注意ください  

ドックの種類 

人間ドック 

（井之口診療所） 

レディスドック 

健診施設 
施設健診 巡回バス健診 

L1：一般コース L2：特化コース L1：一般コース L2：特化コース 

基
本
検
査 

身体測定 ● ● ● ● ● 

尿検査 ● ● ● ● ● 

血圧 ● ● ● ● ● 

血液検査 ● ● ★ ● ★ 

心電図 ● ● × ● × 

胸部レントゲン ● ● × ● × 

胃部レントゲン ● ● × ● × 

便検査 ● ● × ● × 

腹部エコー ● ● × ● × 

肺機能 ● ● × ● × 

眼底検査 ● ● × ● × 

眼圧検査 ● ● × × × 

聴力検査 ● ● × ● × 

視力検査 ● ● × ● × 

婦
人
科 

乳がん検査 × ● ● ● ● 

子宮頸がん検査 × ● ● ● ● 

追
加
検
査 

希
望
者
の
み 

歯科健診（無料） ● × × ● ● 

肺がん検査（1,100 円） ● △ × × × 

胃カメラ 

(費用:健診機関により異なる) 
×（※） 

△ 
※医師の指示がある方 

× × × 

    ※記号の説明 ・・・ ●：受診可   △：一部施設では受診可 （有料の場合あり）  ×：受診不可 

★：肝機能の一部、痛風、腎機能、膵機能検査を除く 

※：井之口診療所の胃部検査は、2021 年度より X 線（バリウム）のみの取り扱いになりました。 

 

 

 

 

 

 

（４） 



（井之口）豊田合成健康保険組合 ２グループ 人間ドック係 行 

 2021 年度 人間ドック・レディスドック  申込書（随時募集）   

申込される方は、希望月の 2 ヵ月前までに下記太枠内を記入の上、健康保険組合へ提出ください。 

[提出先]郵送の場合→〒492-8153 愛知県稲沢市井之口町中四反畑 4500 番地  FAX の場合→0587-23-3319 

記入方法については、Ｐ6 を参照ください。                  ※□の部分は、希望（該当）するものに点をつけてください。 

①保険証記号―番号 

記号 

－ 

番号 

②被保険者名         
    

③受診者名 

（フリガナ ：                ） 

 
④性別 □男 □女 ⑤被保険者との続柄 □本人 □家族 

⑥生年月日 西暦       年      月      日 

⑦問診票送付先住所 

〒      ― 

 

 

⑧電話番号      －        －          ←③の受診者本人と日中連絡可能な電話番号を記入ください。携帯可。 

⑨受診コース 

□ Ｎコース 

□ Ｌ１コース 

□ Ｌ２コース 

⑩健診機関 

□井之口診療所    

□契約病院 （健診機関名記入→                  ） 

□巡回バス健診 

⑪乳がん検査 
[⑨受診コース：L１コース・L２コースの方は何れか 1 つを選択] 

  □マンモグラフィ    □エコー 

→未記入または両方選択の場合、 

「40 才以上はマンモグラフィ」、「39 才以下はエコー」とします。 

但し、健診機関にて指定がある場合は除きます。 

⑫受診希望月 

□ 井之口診療所 または 

契約病院  の方 

□6 月 □7 月 □8 月 □9 月 □10 月  

□11 月 □12 月 □1 月 □2 月 □3 月 

→受診日は、予約手続完了後に

連絡します。 

□ 巡回バス健診 の方 

第 1 希望 会場（              ） 日程（  月   日） 

第 2 希望 会場（              ） 日程（  月   日） 

第 3 希望 会場（              ） 日程（  月   日） 

⑬女性の方のみ回答 受診日当日時点で □ 妊娠している （    ヵ月）   □ 妊娠していない 

⑭受診結果の代用  [⑤被保険者との続柄 本人 のみ回答] 

 会社の定期健康診断に代用するため、受診結果が会社(豊田合 

成の場合は健康推進室)へ提供されることに同意しますか。    

□ 同意する    □ 同意しない 

→未記入の場合は「同意しない」とします。また代用ができない会社の方は記入いただ

いても代用することができません。 

→豊田合成の場合、誕生月により 人間ドック・レディスドックの受診月が指定されます

(P６参照)。指定月以外での受診は代用できませんのでご注意ください。 

⑮通信欄 

（上記項目以外で連絡事項等記入ください） 

 

 

 

 

 

 

 

【本書記載の個人情報の利用目的について】 

人間ドック・レディスドック健診のための名簿作成、受診料の給与控除、結果表の送付等の事務作業ならびに健診機関へ提供の目的で使用いたします。 
 

【健保記入欄】 

受付 医療機関予約 受診日 申込書 FAX システム入力 受診日連絡 備考 

／ ／ ／ ／ ／ 

M・T・P 
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（５） 



記入方法 

①保険証記

号―番号 

健康保険証で“保険証記号 - 番号” を確認して記入ください。 

保険証記号は事業所毎に以下の通りとなっています。 

・豊田合成（１０） ・豊田合成健康保険組合（１１） ・一榮工業（１２）・TG ウェルフェア（１３） ・TG メンテナンス（１４）   

・TG ロジスティクス（１５） ・テクノアートリサーチ（１６） ・豊田合成インテリア・マニュファクチュアリング(１７)  ・TG SPORT（１８） 

・ＴＧテクノ（３０） ・ＴＧＡＰ（３１) ・ティージーオプシード（３２） ・豊田合成東日本（３４） ・豊田合成九州（３５）  

・豊田合成日乃出（４０） ・海洋ゴム（４１）  ・豊信合成（５０）  ・任意継続（９０） 
 

⑧電話番号 ③の受診者本人と、日中連絡可能な番号を記入ください。携帯電話可。未記入の場合は申込手続きできません。 

⑨受診コース [Ｎコース]人間ドック、 [Ｌ１コース]レディスドック(一般ｺｰｽ）、[Ｌ２コース]レディスドック（特化ｺｰｽ）→ 一般ｺｰｽより検査項目少い 

⑩健診機関 

健診機関名 （所在地） N L１ L2 

井之口診療所  （愛知県稲沢市） ○ × × 

稲沢市民病院   （愛知県稲沢市） × ○ × 

津島市民病院   （愛知県津島市） × ○ ○ 

一宮西病院               （愛知県一宮市） × ○ ○ 

大雄会第一病院 （愛知県一宮市） × ○ ○ 

山下病院 （愛知県一宮市） × ○ ○ 

伊藤整形・内科健診センター     （愛知県丹羽郡扶桑町） × ○ ○ 

大雄会ルーセントクリニック   （愛知県名古屋市西区） × ○ ○ 

名古屋東栄クリニック   （愛知県名古屋市中区） × ○ 〇 

ＫＫＣウェルネス名古屋健診クリニック  （愛知県名古屋市中区） × ○ ○ 

エルズメディケア名古屋   （愛知県名古屋市中区） × ○ ○ 

守山健康管理センター  （愛知県名古屋市守山区） × ○ ○ 

メディカルパーク今池            （愛知県名古屋市千種区） × ○ ○ 

トヨタ記念病院   （愛知県豊田市） × ○ × 

三九朗病院   （愛知県豊田市） × ○ ○ 

刈谷豊田総合病院  （愛知県刈谷市） × ○ ○ 

三河安城クリニック   （愛知県安城市） × ○ ○ 

西尾市医師会健康管理センター   （愛知県西尾市） × 〇 × 

渥美病院                  （愛知県田原市） × 〇 × 

豊橋医療センター （愛知県豊橋市） × 〇 × 

朝日大学病院（旧村上記念病院）   （岐阜県岐阜市） × ○ ○ 

森町病院  （静岡県周智郡森町） ○ ○ ○ 

聖隷健康診断センター  （静岡県浜松市中区） ○ ○ ○ 

中東遠総合医療センター  （静岡県掛川市） ○ ○ ○ 

ウェルネス三重健診クリニック  （三重県津市） ○ ○ ○ 

九州健康総合センター  （福岡県北九州市八幡東区） ○ ○ ○ 

西日本産業衛生会 （福岡県北九州市八幡東区） ○ ○ × 

新武雄病院   （佐賀県武雄市） ○ ○ × 

武雄杵島地区医師会検診センター  （佐賀県武雄市） ○ ○ × 

巡回健診(サンコートイースト他公共施設等) 

稲沢市 サンコートイースト 7/3(土) 津島市 津島市文化会館 5/22(土) 

一宮市 
一宮ﾌｧｯｼｮﾝﾃﾞｻﾞｲﾝｾﾝﾀｰ 7/31(土)、10/9(土) 岐阜市 ワークプラザ岐阜 6/5(土) 

尾西ｸﾞﾘｰﾝﾌﾟﾗｻﾞ 5/16（日)、8/7(土) 周智郡森町 森町総合体育館 5/15（土) 

＊各施設とも、乳がん検査は、エコーかマンモグラフィのいずれかを選択してください。 

× ○ ○ 

⑫受診希望月 

 

⑭受診結果

代用 

(1) 豊田合成・テクノアートリサーチ・任意継続の方は受診者の誕生月となります。（本人のみ） 

   【豊田合成の方で人間ドック・レディスドックの受診結果を定期健康診断に代用する場合は、下記の通り受診月が指定されますので注意ください】 

誕生月 4～6 月 7～9 月 10～12 月 1～3 月 受診結果の定期健康診断代用については、安全推進部 健康推進室へ

お問い合わせください(611-5152) 代理可能な受診月 4～6 月 7～9 月 10～12 月 1～3 月 

(2) (1)以外の事業所は、以下の各社健診月が受診月(受診結果代用月)となります。（本人のみ） 

・TGAP（4～6 月）・TGIM（7～9 月）・一榮工業（8～11 月） ・TG ウェルフェア（12～3 月）・ティ-ジーオプシード（1～2 月） 

・豊田合成日乃出、海洋ゴム（8～10 月） ・TG ロジスティクス(4～6 月、10～1 月)  ・TG メンテナンス、TG テクノ（10～1 月）   

その他 

(1)各健診機関における健診結果データは健保組合にも提供されます。 

(2)⑭の受診結果の代用に同意された方の健診結果は健保組合より会社へ提供されます。 

(3)人間ドック・レディスドック自己負担金は、受診月の 2 か月後に給与控除となります。（但し、3 月受診者のみ翌月の給与控除となります） 

 

 

 （6） 


