
Basic Plan CPT DX code 
Comprehensive Physical Exam New Pt.:99384(Age 12-17) 99385(Age 18-39) 99386(Age40-64)  

99387(Age 65+), Established Pt.: 99394(Age 12-17) 99395(Age 18-39) 
99396(Age40-64)  99397(Age 65+) 

Z00.00 or Z00.01 

Height/Weight/Abdominal Girth/ 
Body fat% 

Blood Pressure 

Urinalysis, Dip Stick Only 81003 Z00.00 or Z00.01 

Hemoccult Test 82270 Z12.11 

Blood Test 
 Venipuncture 
 CBC(DIF/PLT) 
 Comp Metab Pnl 
 Lipid Panel 
 TSH 
 Free T4 
                    Free T3 
 Hemoglobin A1C 
 GGPT 
 Uric Acid 
 LDH 

 
36415 
85025 
80053 
80061 
84443 
84439 
84481 
83036 
82977 
84550 
83615 

Z00.00 or Z00.01 

 

Test Option CPT DX code 

Chest X-ray 71046 Z00.00 or Z00.01 

EKG 93000 Z00.00 or Z00.01 

Gynecological Examination/Pap Smear 88142 or 88175 - depends on lab 
 

Z12.4 
 

Gynecological Examination/Pap Smear + 
HPV Testing 

87621, 87624 Z12.4 
 

Abdominal Ultrasound 76700 Z00.00 or Z00.01 

Carotid Ultrasound 93880 Z00.00 or Z00.01 

H. Pylori Breath Test 83013, 83014 Z00.00 or Z00.01 

Pulmonary Function Test 94010 Z00.00 or Z00.01 

Eye Exam 99173 Z01.00 

Audio Exam 92551 Z01.10 

Chlamydia 87491 Z11.3 

Gonorrhea 87591 Z11.3 
 

Test Option Outside Facility CPT DX code 

Mammogram  77063 or 77067 Z12.31 

Dexa Scan 77080 Z13.820 
 

Blood Test Option CPT DX code 

Hepatitis B antigen  87340  Z00.00 or Z00.01 

Hepatitis C antibody 86803 Z00.00 or Z00.01 

PSA 84153 Z12.5 

CA125 86304 Z12.73 

ABO, Rh 86900, 86901 Z00.00 or Z00.01 

HIV 86703 Z00.00 or Z00.01 

Syphilis 86592 Z11.3 

Herpes 86696 Z11.3 

Vitamin D 82306 Z13.21 
 

*患者様の保険会社や又はそのプランによっては Z00.00 または Z00.01(健康診断)として認められない検査もございますので、必ず事前にご自身の保険会

社に問い合わせてください。ただし、医師の問診にて何か気になる症状がありそれについて診察を受けた場合は Sick Visit(病気扱い)となり DX コードも

変わりますことをご了承ください。 

 


