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■未受診者健診のお知らせ　
　　　　　　～平成19年度健診未受診者の方へ～
　年に１回は健診を受け自分の身体のチェックをし、健康増進に努めていきましょう。

＜対象者＞
　18歳以上の方。

　ただし、次の方は対象外となります。

　①平成19年度に総合健診および基本健診を受診された方

　②平成19年度に職場などの健診を受診された方、これから受診予定の方

　③平成19年度に人間ドックを受診された方

　　　※受診券について

　　　　・平成18年度に市の健診を受診し、平成19年度未受診の方には２月上旬に受診券を郵送します。

　　　　・受診希望の方で、受診券が郵送されない場合はご連絡ください。

＜実施日程・会場＞

実　施　日
午前　受付時間 午後　受付時間

午前９時30分～ 11時 午後１時30分～３時

２月17日㈰ 会場：谷和原保健福祉センター

２月23日㈯ 　　　　　　　　　　　　　会場：伊奈保健センター

＜健診項目・対象者・負担額＞
健　診　項　目 対　　象　　者 負　担　額

基本健康診査 18歳以上 1,000円

結核検診 18歳以上 無　料

肺がん検診 40歳以上 無　料

大腸がん検診　　※１ 18歳以上 300円

前立腺がん検診　　※３            50歳以上男性で基本健康診査を受診される方 400円

肝炎ウイルス検診※２            40 ～ 74歳の方で今まで受けたことのない方 1,000円

介護予防スクリーニング検診※２※３            65歳以上の方で基本健康診査を受診される方 無　料

喀痰細胞診　　※１※３            40歳以上で肺がん検診を受診される方 600円
※１　健診当日容器を配布し、後日回収します。
　　　回収日時：2月17日分→２月21日午前９時～ 10時30分、２月23日分→２月28日午前９時～ 10時30分
※２　健診会場で「生活機能評価問診票」を記入していただきます。メガネの必要な方はご持参ください。
※３　前立腺がん検診、介護予防スクリーニング検診、喀痰細胞診は、単独では受けられません。

保健だより　健康増進課

■献血のお知らせ
　冬季は輸血用血液が不足しがちです。皆様のご協力をお願いします。

　期日＝２月１日㈮

〈午前の部〉時間：午前９時～正午

　　　　　　場所：伊奈保健センター

〈午後の部〉時間：午後１時30分～３時30分

　　　　　　場所：山野井精機株式会社（豊体）

◆問い合わせ先
　健康増進課
（谷和原保健福祉センター内）
　☎ 25 - 2100


