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ている方は除く）。平成27年3月末ま
でに40歳を迎える方は、ご加入の健
康保険組合などが実施する健康診査
をご利用ください時▷健康診査=6月
27日㈮・28日㈯▷結果説明=8月1日
㈮・2日㈯。時間は個別に通知します
場健康会館費500円（生活保護・住民
税非課税世帯には免除制度あり）定
各日130人（申込順）保健康診査日は
あり申6月13日㈮〔必着〕までに、はが
き・封書または電子申請で「39歳以
下の健康診査希望」、住所、氏名（ふり
がな）、生年月日、電話番号、受診希望
日、保育の有無（有りの場合は人数と
年齢も）を書いて健康推進課へ。受診
のくわしい案内は健診日の1週間前ご
ろにお届けします。

高齢者肺炎球菌ワクチン接種
の助成を実施します

平成27年3月31日までに肺炎球菌ワ
クチンを接種する場合の接種費用を
助成します。自己負担5,000円（生活
保護受給者等免除あり）で接種が受
けられます。なお、肺炎球菌ワクチン
は任意の予防接種です。接種の効果
とリスクをお考えの上、接種を受けて
ください。再接種を行う場合は、医師
と相談の上、5年以上の間隔を空けて
ください対次のすべてに当てはまる
市民の方▷65歳以上（または60歳以
上65歳未満で、心臓、腎臓、呼吸器機
能障害1級程度か、ヒト免疫不全ウイ
ルスによる免疫の機能障害1級程度
の障害がある）▷過去5年以内に肺炎
球菌ワクチンの接種を受けていない
▷これまでに肺炎球菌ワクチンの助
成を受けたことがない申はがき、また
は電子申請で住所、氏名、生年月日、
電話番号、過去の肺炎球菌ワクチン
接種の有無（有りの場合は接種年月
日も）を書いて、健康推進課へ。申込
後約1週間で予診票を送付します。助

市・都民税の還付加算金の不足
額を還付します

本市の市・都民税の還付事務につい
て確認したところ、一部の方の還付加
算金の算定期間が誤っていたものが
あることが判明しました。このことに
ついてお詫び申し上げますとともに、
加算金が未払いの対象者の方々には
順次、不足額の還付手続きについて
お知らせします。なお、この件につい
て市職員が訪問したり、金融機関の

健康

●第1体育室(卓球・バドミントン・ミニテニス)＝3日・7日・11
日・14日・17日・21日・28日　●第2体育室▶卓球＝5日・19日・
25日(5日・19日は夜間を除く)▶バドミントン＝12日・25日・26
日(12日・26日は夜間を除く)▶バスケットボール＝5日・12日・
19日・26日(いずれも夜間)

泉市民体育館 ☎（536）6711

柴崎市民体育館 ☎（523）5770

5
月
の
個
人
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用
日 ○5月5日（第1月曜日）は、個人無料開放日となります。

●第1体育室（バドミントン・ミニテニス）　●第2体育室（卓球・ボ
ルダリング）＝いずれも2日・5日・9日・10日・16日・18日・23日・
24日・30日

休日急患診療所（内科・小児科）	 ☎（526）2004
健康会館1階▷日曜日・祝日=午前9時〜午後9時

歯科休日応急診療所	 ☎（527）1900
健康会館2階▷日曜日・祝日=午前9時〜午後5時

医療機関案内テレホンサービス	 ☎（526）2004
▷月曜〜金曜日=午後5時〜9時▷土曜日=午後1時〜9時（祝日を除く）

24時間電話案内 医療機関案内「ひまわり」	 ☎03（5272）0303

救急相談センター	 ☎（521）2323
※携帯電話・プッシュ回線からは☎#7119も利用できます。
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成を受けずに接種した後の償還払い
は行いませんので、必ず事前に申し込
みの上、指定医療機関で接種してくだ
さい。

麻しん風しん（MR）混合第2期
予防接種
対平成20年4月2日〜平成21年4月1
日生まれの方（平成26年度に小学校
就学の前年度を迎える方）
公費で接種できる期間は平成27年3
月31日までです。お手元に問診票が
ない方は健康推進課母子保健係まで
ご連絡ください。

二種混合（ジフテリア・破傷風）
予防接種
対平成14年4月2日〜平成15年4月1
日生まれ（小学6年生相当）の方
公費で接種できる期間は平成27年3
月31日までです。対象者には4月上旬
に問診票を郵送しましたが、お手元に
問診票がない方は健康推進課母子保
健係までご連絡ください。

「大腸がん検診無料クーポン
券」をご利用ください

市は右上表の生年月日の方を対象に、
「大腸がん検診無料クーポン券」を5
月初旬に郵送します。クーポン券を利
用して検診を希望する方は健康日程
表（右表）にある検診日のいずれかに
お申し込みください（特定健康診査と

同時使用も可能。医療機関にお問い
合わせください）。
申電話または電子申請か封書、はが
きに「大腸がん検診受診希望」と受診
希望日、住所、氏名、生年月日、電話番
号を書いて健康推進課へ

39歳以下の健康診査（前期）
内科診察、血液・尿検査、胸部レント
ゲン検査など対18歳〜39歳の市民
の方（勤務先などで健康診査を受け

　健診は該当月齢の翌月です。対象者には、個別に通知します。届いていない方
は、健康推進課へお問い合わせください。集団健診のため、発熱や体調不良、感
染症にかかっている場合はご遠慮ください。次回日程についてはご相談を。

乳児（３～４か月児）・１歳６か月児・２歳児歯科・３歳児健康診査

健康相談（個別予約制・電話で健康推進課へ）
●健康会館=５月15日㈭午後１時30分〜３時
医師・保健師・看護師・栄養士が相談に応じます。
●健康会館=６月３日㈫午前９時30分〜11時
運動指導者・栄養士が相談に応じます。

親と子の健康相談（午前９時３０分～１0時3０分・直接会場へ）
●砂川学習館=☆５月７日㈬	 ●健康会館=５月28日㈬
●西砂学習館=６月４日㈬	 ●健康会館=６月25日㈬
保健師・助産師・成長相談員・栄養士・歯科衛生士が相談に応じます。
☆印の日は「子育てひろば」と合わせて開催します。

胃がん・大腸がん・肺がん・結核検診 《午前中の指定した時間》
●幸福祉会館＝７月25日㈮	 ●市役所＝＊７月26日㈯
●子ども未来センター＝７月27日㈰	 ●健康会館＝７月28日㈪
＊印の日は、肺がん・結核検診は行いません。
▶胃がん検診=900円▶大腸がん検診=300円▶肺がん検診=X線のみ800円、X
線+喀痰=1,000円（いずれの検診も35歳以上の市民の方）▶結核検診=無料
（15歳〜34歳の市民の方）申電話、または電子申請で健康推進課へ
※７月の検診申し込みは６月13日㈮までです。締め切り日前でも定員になり次
第申込終了となりますので、お早めにお申し込みください。

申・問健康推進課〔〒190−0011
高松町3− 2 2 − 9健康会館内〕
☎（527）3272 Fax（521）0422
へ。電子申請はHPhttps://www.
e-tetsuzuki99.com/tokyo/

子ども未来センターのコミュニティプログラム

施団体はひげじいさ〜ん。直接会場
へ対小学生時4月27日㈰午後2時〜
4時定15人（先着順）問吉田さん☎
090（9829）5481
●子どもの遊んでる姿をプロカメラ
マンに撮ってもらっちゃおう!　芝生
広場で自然に遊んでいる姿を撮影し
ます（1家族当たり15分）。実施団体
はスマイル・ママ対学齢前の子ども
と保護者時5月19日㈪・23日㈮、午
前10時〜正午（雨天中止）費1,500
円（撮影代、画像データCD、L判プリ
ント1枚付き）定各回10組（抽選）申5
月10日㈯〔必着〕までに往復はがきに
住所、子どもを含む参加者全員の氏
名・年齢、電話番号、希望日、返信用
宛先を書いて、子ども未来センター
協働事務室〔〒190−0022錦町3−2
−26	2階協働事務室内私書箱005〕
へ問鈴木さん☎090（6653）6565

　子ども未来センターの協働事務室
では登録団体がホスト役となり、多
種多様なコミュニティプログラムを
展開しています。
場子ども未来センター☎（529）8682
●理想の未来を手に入れるために

「自分年金」の作り方　未来や老後
に向けた自分年金づくりのヒントを
学びます。実施団体はほっと♡ハー
ト時4月26日㈯午後1時30分〜4時
30分師ファイナンシャルプランナー・
井上和美さん費500円（お茶・お菓
子代ほか）定30人（申込順）申4月25
日㈮までに電話か、名前、連絡先（電
話番号）、参加人数を書いてEメール
で、松井さん☎070（6668）2327 e

my-peko@wm.pdx.ne.jpへ
●いっしょにつくろう「ひげじいさ〜
ん」とこうさくひろば　不思議な「ぱ
たぱた絵がわり」を作りましょう。実

お知らせ 機械（ATM）を操作するよう要求する
こと、手数料をいただくことは一切あ
りません。ご注意ください問納税課庶
務係・内線1241

動物死体の収集
市は飼い犬・飼い猫などのペットの
死体は有料で、路上などで死んでい
る飼い主不明の動物死体は無料で
収集しています。また、ペットについ
てはご自身で直接、清掃工場（若葉町
4−11−19）に持ち込むこともできま
す▷処理手数料=自分で持ち込む場
合は3,000円、収集を依頼する場合

は4,000円、収集の依頼は電話で松
浦商事㈱へ▷月曜〜金曜日（祝日を
除く）の午前8時30分〜午後6時=☎
(535)6001▷月曜〜金曜日（祝日を

除く）の午後6時〜9時と土曜・日曜
日、祝日の午前8時30分〜午後9時=
☎090(4618)4808問ごみ対策課☎
(531)5517

対象者生年月日

昭和28年4月2日〜昭和29年4月1日
昭和33年4月2日〜昭和34年4月1日
昭和38年4月2日〜昭和39年4月1日
昭和43年4月2日〜昭和44年4月1日
昭和48年4月2日〜昭和49年4月1日


