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●�接種期間
　平成24年４月～ 25年３月
●�接種費用　無料
●�申込　医療機関に事前申込が必
要です。（実施医療機関は健康カ
レンダー等でご確認ください）
●�持参する物　母子健康手帳、予
診票（記入の上持参）
●�麻しん風しん予防接種について
　 ３期（中学１年生相当）、４期
（高校３年生相当）の場合、保
護者が同伴できないときは保護
者の同意書が必要です。
※ 市外の医療機関で接種を受ける
場合は、接種依頼書が必要です。
事前に保健センターまでご連絡
ください。

ポリオを除く子どもの予防接種
１年を通じて無料で受けることができます

　子宮頸がん・乳がん検診を無料で
受診できるクーポン券を右表の特定
の年齢の人に配布します。（配布予
定日は未定です）
　無料クーポン券は市が実施する子
宮頸がん検診、乳がん検診のみ使用
可能です。（勤務先で受診する検診、
人間ドックなどには使用できませ
ん）

女性がん検診無料クーポン券を配布
◆子宮頸がん検診

生　年　月　日
平成３年４月２日～４年４月１日
昭和61年４月２日～62年４月１日
昭和56年４月２日～57年４月１日
昭和51年４月２日～52年４月１日
昭和46年４月２日～47年４月１日

◆乳がん検診
生　年　月　日

昭和46年４月２日～47年４月１日
昭和41年４月２日～42年４月１日
昭和36年４月２日～37年４月１日
昭和31年４月２日～32年４月１日
昭和26年４月２日～27年４月１日
昭和20年４月２日～23年４月１日

　自覚症状の有無に関わらず、歯の
健康づくりのため、年に１度は歯科
健診を受けましょう。
●�対象　40歳以上の人　
●�健診内容　歯科医師による問診・
口腔内診査　

●�健診料　無料　
●�事前に各医療機関へ申し込みのう
え受診してください。

年に１度は成人歯科健診を！
◆成人歯科健診実施医療機関

医療機関名 電　話 医療機関名 電　話

赤 井 歯 科 医 院 42・2213 シ オ ヤ 赤 井 歯 科 医 院 45・0234

あ き た 歯 科 46・0177 谷 野 歯 科 医 院 42・2131

赤 穂 は く ほ う 会 病 院 45・1111 田 原 歯 科 医 院 42・1388

内 田 歯 科 医 院 42・0578 茶 谷 歯 科 医 院 45・2570

内田デンタルクリニック 43・8245 と ね 歯 科 ク リ ニ ッ ク 46・3800

加 藤 歯 科 医 院 48・8118 中 田 第 二 歯 科 医 院 45・1201

亀 井 第 二 歯 科 医 院 45・1181 深 澤 歯 科 ク リ ニ ッ ク 45・1880

川 西 歯 科 医 院 42・2180 前 田 歯 科 医 院 43・6300

木 南 歯 科 医 院 42・0558 三 宅 第 二 歯 科 医 院 43・8799

米 谷 歯 科 医 院 43・1260 山 根 歯 科 医 院 42・0777

　５月から行う生活習慣病健診の申
し込み締め切りは４月10日まででし
たが、引き続き受診希望の申し込み
を受け付けています。
　広報あこう３月号と一緒に配布
の、生活習慣病健診のご案内の「申
込はがき」で至急申し込みをしてく
ださい。申込者には受診票を送付し
ます。
　なお、「生活習慣病健診のご案内」
は保健センター、市役所市民対話課、
各地区公民館でも配布しています。

生活習慣病健診の
申込は済みましたか？
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●�対象　生後３ヵ月～７歳６ヵ月
に至るまで。 

●�接種回数　２回（ただし、接種
の間隔を41日以上あけること）
●�接種費用　無料

ポリオ（小児まひ）
無料予防接種

●�対象　今までにこの助成を受け
たことがない65歳以上の人。
※ 過去に肺炎球菌予防接種を受け
たことがある人は５年以上の接
種間隔が必要です。
●�助成金額　4,100円
①�申請　保健センターまたは各地
区公民館で行う地区別健康相談
会場で助成券の交付申請をして
ください。（印鑑が必要です）
②�接種　助成券を医療機関に提示
して接種を受けてください。（実
施医療機関は保健センターへお
問い合わせください）
③�支払　接種後、医療機関の窓口
で接種費用から助成金額を差し
引いた額をお支払いください。
※ 市外の医療機関で接種する場合
は、接種費用を支払ってから別
に請求手続きが必要です。

●�対象　中学１年生（13歳相当）
～高校２年生（17歳相当）の
女子
●�高校２年生（17歳相当）の人
は、平成23年度中に接種を開
始している場合のみ助成対象と
なります。
●�接種回数　３回
●�接種間隔　ワクチンの種類（２
種類あります）により異なりま
すが、３回の接種が終了するま
でに６ヵ月必要です。
●�接種は助成期間内に！　３回目
の接種が、助成の期間（平成
25年３月31日）内に終了する
ようにしましょう。終了しない
場合は、助成の対象とはなりま
せん。

肺炎球菌
予防接種助成

子宮頸がん予防
ワクチン接種

◆予防接種日程・会場

５月10日（木）

14時～ 14時30分
　高雄公民館
15時～ 15時30分
　有年公民館

11日（金）

13時～ 14時
　御崎公民館
14時30分～ 15時30分
　尾崎公民館

14日（月）

13時30分～ 14時30分
　塩屋公民館
15時～ 15時30分
　赤穂西公民館

15日（火）13時30分～ 14時30分
　坂越公民館

17日（木）

13時～ 14時
　城西公民館
14時30分～ 15時30分
　総合福祉会館

◆予防接種の種類と接種対象年齢
予防接種名 接種可能な年齢

▽ＢＣＧ 生後３ヵ月～６ヵ月に至るまで

▽２種・３種混合
１期初回 生後３ヵ月～７歳６ヵ月に至るまで

１期追加 生後３ヵ月～７歳６ヵ月に至るまでで、初回接
種完了後、１年後～１年６ヵ月後に達するまで

▽麻しん風しん混合

▽麻しん

▽風しん

１　　期 １歳～２歳に至るまで

２　　期 ５歳以上７歳未満で、小学校入学前の１年間（平
成 18 年４月２日～平成 19 年４月１日生まれ）

３　　期 中学１年生に相当する年齢の人（平成 11 年４月
２日～平成 12 年４月１日生まれ）

４　　期 高校３年生に相当する年齢の人（平成６年４月
２日～平成７年４月１日生まれ）

▽ジフテリア２期 小学６年生

▽インフルエンザ菌ｂ型（ヒブ）生後２ヵ月以上５歳未満

▽小児用肺炎球菌 生後２ヵ月以上５歳未満
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