
​P​​ress​​R​​elease​
​報​​道​​関​​係​​者​​各​​位​ ​令​​和​​８​​年​​４​​月​​１​​５​​日​

​人​​間​​ドッ​​ク・​​総​​合​​ドッ​​ク​​の​​受​​診​​費​​用​​を​​助​​成​

​・​​病​​気​​の​​早​​期​​発​​見​​や​​健​​康​​増​​進​​に​​役​​立​​て​​て​​い​​た​​だ​​く​​た​​め​​に、​​人​​間​​ドッ​​ク​​及​​び​​総​​合​​(人​​間​​+​​脳)​​ドッ​
​ク​​の​​受​​診​​費​​用​​の​​一​​部​​を​​助​​成​​し​​ま​​す。​

​　​​１​​　​​内​​容​​　​​　​​病​​気​​の​​早​​期​​発​​見​​や​​健​​康​​増​​進​​に​​役​​立​​て​​て​​い​​た​​だ​​く​​た​​め​​に、​​人​​間​​ドッ​​ク​​及​​び​​総​​合​
​(人​​間​​+​​脳)​​ドッ​​ク​​の​​受​​診​​費​​用​​の​​一​​部​​を​​助​​成​​し​​ま​​す。​

​　​​　​​　​​　​​　​​　​​　​​受​​診​​費​​用​​等​​は​​医​​療​​機​​関​​ご​​と​​に​​異​​な​​る​​た​​め​​申​​込​​み​​の​​際​​に​​窓​​口​​で​​お​​尋​​ね​​く​​だ​​さ​​い。​

​　​​２​​　​​受​​付​​期​​間​ ​令​​和​​8​​年​​5​​月​​15​​日​​(金)​​か​​ら​​令​​和​​8​​年​​7​​月​​31​​日​​(金)​​ま​​で​

​　​​３​​　​​受​​診​​期​​間​​　​​　​​　​​申​​込​​受​​付​​日​​か​​ら​​令​​和​​9​​年​​3​​月​​31​​日​​ま​​で​

​　​​４​​　​​対​​象​​者​​　・​​市​​内​​在​​住​​の​​後​​期​​高​​齢​​者​​医​​療​​制​​度​​の​​加​​入​​者​​で​​市​​が​​実​​施​​す​​る​​健​​康​​診​​査​​（無​​料）​
​肺​​が​​ん​​検​​診・​​大​​腸​​が​​ん​​検​​診・​​胃​​が​​ん​​検​​診​​を​​受​​診​​し​​な​​い​​又​​は、​​受​​診​​予​​定​​が​​な​​い​​人​

​　​​　​​　​​　​ ​　​​　​​・​​舞​​鶴​​市​​の​​国​​民​​健​​康​​保​​険​​の​​加​​入​​者​​で​​次​​の​​全​​て​​に​​該​​当​​す​​る​​人​
​　​ ​　​​　​​　​ ​　​​Δ​​市​​が​​実​​施​​す​​る​​特​​定​​健​​康​​診​​査​​（無​​料）・​​肺​​が​​ん​​検​​診・​​大​​腸​​が​​ん​​検​​診・​​胃​​が​​ん​​検​​診​

​を​​受​​診​​し​​な​​い​​又​​は、​​受​​診​​予​​定​​が​​な​​い​​人​​で、​​受​​診​​日​​に​​国​​保​​資​​格​​が​​あ​​る​​こ​​と​
​　​​　​​　​​　​​　​​　​ ​Δ30​​歳​​以​​上​​で​​入​​院・​​妊​​娠​​し​​て​​い​​な​​い​​こ​​と​
​　​ ​　​​　​​　​​　​ ​Δ​​保​​険​​料​​を​​滞​​納​​し​​て​​い​​な​​い​​こ​​と​
​　​​　​​　​​　​​　​​　​​・​​総​​合​​(人​​間​​+​​脳)​​ドッ​​ク​​は、​​国​​民​​健​​康​​保​​険​​の​​加​​入​​者​​で​​令​​和​​9​​年​​3​​月​​31​​日​​時​​点​​で​

​40​​・​​45​​・​​50​​・​​55​​・​​60​​・​​65​​・​​70​​・​​74​​歳​​の​​各​​年​​齢​​に​​該​​当​​す​​る​​人​

​５​​　​​そ​​の​​他​​　​​　​​手​​続​​き​​は、​​本​​人​​確​​認​​書​​類​​（マ​​イ​​ナ​​ン​​バー​​カー​​ド、​​運​​転​​免​​許​​証​​等）​​を​​持​​参​​し、​​保​​険​
​医​​療​​課​​ま​​た​​は​​西​​支​​所​​で​

​　​​　​​　​​　​​　​​　​​　​​　​​舞​​鶴​​市​​　​​保​​険​​医​​療​​課​​（担​​当​​：​​濵​​上）​
​　​​　​​　​​〒​​625-8555​​舞​​鶴​​市​​字​​北​​吸​​1044​

​　​​　​​　​​　​​　​​　​​　​​　​​TEL:0773-66-1003​​　​​0773-66-1075​​、​​FAX​​：​​0773-62-7957​
​　​ ​　​​　​​　​​　​​　​​E-mail:hoken-iryou@city.maizuru.lg.jp​

tel:0773-66-0000%E3%80%81FAX%EF%BC%9A0773-66-0000


​P​​ress​​R​​elease​
​【国​​民​​健​​康​​保​​険​​の​​被​​保​​険​​者​​の​​方】​

​区​​分​
​医​​療​​機​​関​​費​​用​​総​​額​

​（税​​込）​
​市​​補​​助​​額​
​（税​​込）​

​人​​間​​ドッ​​ク​
​４​​２​​，​​９​​０​​０​​円​​未​​満​ ​２​​５​​，​​３​​０​​０​​円​

​４​​２​​，​​９​​０​​０​​円​​以​​上​ ​３​​０​​，​​８​​０​​０​​円​

​総​​合​​（人​​間​​+​​脳）​
​ドッ​​ク​

​７​​７​​，​​０​​０​​０​​円​​未​​満​ ​３​​９​​，​​６​​０​​０​​円​

​７​​７​​，​​０​​０​​０​​円​​以​​上​ ​５​​０​​，​​６​​０​​０​​円​

​【後​​期​​高​​齢​​者​​医​​療​​保​​険​​の​​被​​保​​険​​者​​の​​方】​

​区​​分​
​医​​療​​機​​関​​費​​用​​総​​額​

​（税​​込）​
​市​​補​​助​​額​
​（税​​込）​

​人​​間​​ドッ​​ク​
​４​​２​​，​​９​​０​​０​​円​​未​​満​ ​６​​，​​０​​０​​０​​円​

​４​​２​​，​​９​​０​​０​​円​​以​​上​ ​６​​，​​０​​０​​０​​円​

​【実​​施​​医​​療​​機​​関】​

​医​​　​​　​​療​​　​​　​​機​​　​​　​ ​関​​　​​　​​名​ ​人​​間​​ドッ​​ク​
​総​​合​​（人​​間​​＋​​脳）​
​ドッ​​ク​

​外​​松​​医​​院​​　​
​〇​

​鳥​​井​​医​​院、​​舞​​鶴​​共​​済​​病​​院、​​舞​​鶴​​赤​​十​​字​​病​​院​
​御​​池​​ク​​リ​​ニッ​​ク​​（京​​都​​市）、​​御​​池​​ク​​リ​​ニッ​​ク​​レ​​ディー​​ス​​プ​​ラ​​ザ​
​（京​​都​​市）、​​四​​条​​烏​​丸​​ク​​リ​​ニッ​​ク​​（京​​都​​市）、​​京​​都​​予​​防​​医​​学​​セ​​ン​
​ター​​(京​​都​​市)、​​京​​都​​ル​​ネ​​ス​​病​​院​​（福​​知​​山​​市）、​​明​​治​​国​​際​​医​​療​​大​​学​​附​
​属​​病​​院​​（南​​丹​​市）、​​丹​​後​​中​​央​​病​​院​​（京​​丹​​後​​市）​

​〇​ ​〇​

​　​​　​​　​​　​​　​​　​​　​​　​​舞​​鶴​​市​​　​​保​​険​​医​​療​​課​​（担​​当​​：​​濵​​上）​
​　​​　​​　​​〒​​625-8555​​舞​​鶴​​市​​字​​北​​吸​​1044​

​　​​　​​　​​　​​　​​　​​　​​　​​TEL:0773-66-1003​​　​​0773-66-1075​​、​​FAX​​：​​0773-62-7957​
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