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【助成内容】

コース 本人負担額 契約検診機関
A １泊２日 ２１，３５０円 佐野厚生総合病院

佐野医師会病院
佐野市民病院

B 日帰り １３，６５０円
C 脳 １２，２５０円
D １泊２日＋脳 ２８，３５０円 佐野医師会病院

佐野市民病院E 日帰り＋脳 ２０，６５０円
F 歯科 １，１５５円 佐野歯科医師会

・事前の申し込みが必要です。

・委託検診機関での検診費用の３分の２を助成

・Ａ～Ｅコースのうち、１年度につき１回のみ助成

・歯科検診（Ｆ）は他のコースと重複して受診可

※検診機関によっては、検診予定人数を超えた場合、

　ご希望に添えない場合もあります

▼
注
意
点

・
申
請
は
本
人
、
ま
た
は
同
世
帯
の
方
が
行
っ

　

て
く
だ
さ
い
（
違
う
世
帯
の
場
合
は
、
委
任

　

状
が
必
要
と
な
り
ま
す)

・
佐
野
厚
生
総
合
病
院
の
胃
の
検
査
は
、
基
本

　

的
に
バ
リ
ウ
ム
と
な
り
ま
す
。
胃
カ
メ
ラ
を

　

希
望
さ
れ
る
場
合
、
人
数
制
限
に
よ
り
希
望

　

に
添
え
な
い
場
合
が
あ
り
ま
す

・
佐
野
市
民
病
院
の
日
帰
り
コ
ー
ス
は
子
宮
が

　

ん
検
査
の
み
後
日
の
来
院
と
な
り
ま
す
。
ま

　

た
、
日
帰
り
＋
脳
コ
ー
ス
は
子
宮
が
ん
検
査

　

脳
外
科
診
察
に
つ
い
て
後
日
の
来
院
と
な
り

　

ま
す

▼
申
込　

４
月
19
日

（金）
以
降
、平
日
の
午
前
８

　

時
30
分
～
午
後
５
時
15
分
の
間
に
、国
保
の

　

保
険
証
、印
か
ん（
朱
肉
を
使
う
も
の
）を
お

　

持
ち
の
う
え
、直
接
、医
療
保
険
課（
東
仮
庁

　

舎
事
務
棟
２
階
）、ま
た
は
田
沼
・
葛
生
の
各

　

総
合
窓
口
課
へ
お
申
し
込
み
く
だ
さ
い

■
問
合
せ　

医
療
保
険
課
☎

（２０）
３
０
２
４

　

後
期
高
齢
者
医
療
被
保
険
者
の
健
康

保
持
増
進
の
た
め
、人
間
ド
ッ
ク
検
診
費

の
助
成
を
実
施
し
ま
す
。

▼
助
成
対
象
者

・
平
成
24
年
度
以
前
の
後
期
高
齢
者
医
療

　

保
険
料
を
完
納
し
て
い
る
方

・
平
成
25
年
度
の
後
期
高
齢
者
医
療
健
康

　

診
査
を
受
診
し
な
い
方

・
平
成
25
年
度
に
他
の
制
度
に
よ
る
人
間

　

ド
ッ
ク
を
受
診
し
て
い
な
い
方

・
健
康
診
査
に
相
当
す
る
検
査
結
果
を
市

　

に
提
供
す
る
こ
と
に
同
意
す
る
方

▲

注意点　

・市民病院の日帰りコースは子宮がん検査のみ後日の来院となります

・市民病院の日帰り＋脳コースは、子宮がん検査、脳外科診察について後日の来院となります

▲

申込　４月１９日（金）以降、平日の午前８時30分～午後５時15分の間に、後期高齢者医療の保険証、

　　　　印かん（朱肉を使うもの）をお持ちのうえ、直接いきいき高齢課（東仮庁舎事務棟１階）、また

　　　　は田沼・葛生の各総合窓口課へお申し込みください

■問合せ　いきいき高齢課☎（２０）３０２１

国
民
健
康
保
険
人
間
ド
ッ
ク
・
歯
科
検
診

　

生
活
習
慣
病
の
ほ
と
ん
ど
は
、
進
行
す
る
ま

で
自
覚
症
状
が
あ
り
ま
せ
ん
。

　

疾
病
の
早
期
発
見
に
人
間
ド
ッ
ク
を
ご
利
用

く
だ
さ
い
。

【助成内容】

コース 本人負担額 契約検診機関
A １泊２日※ ２１，３５０円

佐野医師会病院
佐野市民病院

B 日帰り １３，６５０円
C 脳 １２，２５０円
D １泊２日＋脳※ ２８，３５０円
E 日帰り＋脳 ２０，６５０円

・事前の申し込みが必要です

・委託検診機関での検診費用の３分の２を助成

・Ａ～Ｅコースのうち、１年度につき１回のみ助成

・検診機関によっては、検診予定人数を超えた場合、

　ご希望に添えない場合もあります

※市民病院は宿泊なしの２日間コースになります

後
期
高
齢
者
人
間
ド
ッ
ク

▼
助
成
対
象
者

・
平
成
24
年
度
以
前
の
国
保
税
を
完
納
し
て
い

　

る
世
帯
の
方

・
平
成
25
年
度
の
国
保
の
特
定
健
診
を
受
診
し

　

な
い
方
（
歯
科
検
診
［
Ｆ
コ
ー
ス
］
は
除
く
）

・
人
間
ド
ッ
ク
な
ど
の
検
診
を
受
け
る
と
き
に

　

満
30
歳
か
ら
満
74
歳
ま
で
の
方

・
特
定
健
診
に
相
当
す
る
検
査
結
果
を
市
に
提

　

供
す
る
こ
と
に
同
意
す
る
方
（
満
40
歳
以
上

　

の
方
）

佐野厚生総合病院のコース

のみ、４月１８日（木）午前９

時～午後３時の間に勤労者

会館で受け付けします
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田沼北土地区画整理事業地内市有地を売却します

第
２
期
佐
野
市
国
民
健
康
保
険
特
定
健

康
診
査
等
実
施
計
画
を
策
定
し
ま
し
た

　

平
成
20
年
４
月
よ
り
、市
で
は
「
特
定
健
康
診
査
」、「
特
定

保
健
指
導
」を
実
施
し
て
お
り
、本
計
画
は
第
２
期
（
平
成
25

年
度
～
29
年
度
）の
計
画
と
し
て
、特
定
健
康
診
査
お
よ
び
特

定
保
健
指
導
の
目
標
、実
施
方
法
を
策
定
し
ま
し
た
。

　

メ
タ
ボ
リ
ッ
ク
シ
ン
ド
ロ
ー
ム
な
ど
を
判
定
す
る
特
定
健

康
診
査
は
現
在
の
健
康
状
態
を
知
る
絶
好
の
チ
ャ
ン
ス
で
す
。

健
康
で
過
ご
す
た
め
、年
に
１
度
健
康
チ
ェ
ッ
ク
を
し
ま
し
ょ

う
。

　田沼北土地区画整理事業地内市有地について価格の見直しに伴い、次のとおり、一般競争入札による売却

を行います。

　入札に参加される方は、土地に関する情報および入札方法を説明しますので、現地説明会にご参加くださ

い。ご都合のつかない場合は、都市整備課へご連絡ください。　

【売却スケジュール】

▲

現地説明会　４月１８日（木）午前１０時～午後３時（物件番号５番の市有地で受け付けします）

▲

申込期間　４月１日（月）午前９時～５月１０日（金）午後５時

▲

申込方法　所定の様式により、郵送（簡易書留で申込締切日の消印有効）、もしくは直接、

　　　　　　都市整備課へご持参ください

　　　　　　〒３２７－０３９８　佐野市田沼町９７４番地１（田沼庁舎新館２階）　

　　　　　　　　　　　　　　　　都市整備課市街地整備係宛

▲

入札日　　５月１７日（金）午後３時～　（受付は午後２時～２時５０分）

▲

入札会場　アリーナたぬま２階会議室

▲
入札予定の物件
　（所在はすべて「佐野市田沼町」、地目はすべて宅地）

物件

番号
地番

面積 物件

番号
地番

面積

（㎡） （㎡）

1 1804-1 294.36 16 1810-4 280.49 
2 1804-2 293.44 17 1811-2 403.68 

3 1806-6 231.24 18 1816-9 371.55 

4 1806-7 230.39 19 1816-10 372.00 
5 1815-3 360.71 20 1817-4 171.80 
6 1805-10 361.09 21 1825-13 240.43 
7 1816-6 270.25 22 1833-2 253.41 
8 1816-8 371.74 23 1835-1 383.26 
9 1816-7 269.79 24 1835-2 319.64 
10 1816-13 284.53 25 1836-1 211.95 
11 1816-14 284.66 26 1826-4 261.74 
12 1802-1 288.50 27 1826-5 254.82 
13 1803-5 190.25 28 1836-5 254.88 
14 1809-5 202.52 29 1836-6 228.56 
15 1810-3 281.60 

※各画地の価格は市ホームページをご覧いただくか

　都市整備課までお問い合わせください

▲

位置図

■問合せ　都市整備課☎（６１）１１１９

平成 23 年度

（実績・速報値）

平成 29 年度

（目標）
実施率 実施者数 目標実施率 目標実施者数

特定健康診査 19.6% 4,766 人 60% 14,729 人
特定保健指導 23.2% 154 人 60% 1,323 人

【特定健康診査】　

　４０～７４歳の国保加入者が対象となります。受診券を５月中に

郵送しますので、当該年度の１月末日までに受診してください。市

内の契約医療機関、保健センター、公民館で受診できます。

【特定保健指導】

　特定健康診査の結果、リスクが高いと判定された方が対象となり

ます。該当者にご案内を送付し、保健センターなどで行います。

ストップ！メタボ　ゴー！特定健診

■問合せ　医療保険課☎（２０）３０２４


