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ＳＡＳスクリーニング検査指定検査・医療機関（第３条関係） 

 

 指定検査・医療機関 所在地 連絡先 

全ト協 

指定 

ＮＰＯ法人健康睡眠研究所 

検査費用 5,500円（税込）※送料無料 
東京都 ０３－５３５５－９９４１ 

ＮＰＯ法人ヘルスケアネットワーク 

検査費用 5,500円（税込）※返却時送料負担 
大阪府 ０６－６９６５－３６６６ 

一般財団法人運輸・交通ＳＡＳ対策支援センター 

検査費用 5,240円（税込）※返却時送料負担 
東京都 ０３－３３５９－９０１０ 

※沖ト協指定検査・医療機関の「一般財団法人中部地区医師会検診センター」、「一般財団

法人琉球生命済生会 琉生病院」は 2025 年度より対象外となります。 

 

ＳＡＳスクリーニング検査助成額及び受診上限人数（第４条関係） 
○会員事業者 

 全ト協 沖ト協 

受診上限人数 

※注１ 

１事業者あたり 

２５人まで 

１事業者あたり 

２５人まで 

助 

成 

額 

第１次検査 
検査費用の半額 

（上限：500円） 

検査費用の１／２ 

（上限：500円） 

第２次検査 
検査費用の半額 

（上限：2,000円） 

検査費用の１／２ 

（上限：2,000円） 

 

○非会員事業者 

 全ト協 沖ト協 

受診上限人数 

※注１ 
－ 

１事業者あたり 

５人まで 

助 

成 

額 

第１次検査 － 
検査費用の１／５ 

（上限：100円） 

第2次検査 － 
検査費用の１／５ 

（上限：400円） 

※注１常時使用される運転者のみ対象。 


