
☆検査費用自己負担額 ： 5,000 円 

 
☆募集人数 ： ５ 人（応募多数の場合は抽選） 

◇脳血管疾患等で通院・治療されたことのある方はご遠慮ください。 

◇今まで、脳ドックを受検された方も応募いただけますが、応募多数の場合は、今までに脳ドックを受検 

されたことのない方を優先しますので、予めご了承ください。また、応募者が少ない場合は、平成21 

～2９年度受検された方のうち、受検後年数が経過している方を優先しますのでご了承ください。 

 

☆受 付 ： 役場住民福祉課に後期高齢者医療保険証・印鑑をご持参ください 
※電話でのお申し込みは、一切受け付けしておりません 

 

☆受付期間 ： 平成３０年１２月５日（水）～平成３０年１２月１９日（水） 
 
☆検査機関 ： 新 宮 市 立 医 療 セ ン タ ー 

 
☆受 検 日 ： 受検日はこちらで指定させていただきます 

 

☆検査項目 ： ＭＲＩ（頭部断層撮影） 
ＭＲＡ（脳血管撮影） 
頸部動脈エコー 
 

※所要時間は、約 1 時間 20 分です 

 

 

平成３０年１１月３０日 

太地町役場 住民福祉課 

後期高齢者医療保険係 

 

  

 

  

 

 

  

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

太地町では、75歳以上の方の                

保健事業「脳ドック助成事業」                      

を実施します。 

☆対象者 ： 太地町在住の和歌山県後期高齢者医療保険加入の方 

      （但し後期高齢者医療保険料を滞納している方は対象外となります）  

 

【お問い合わせ】 

 太地町役場 住民福祉課 
 ☎ ５ ９ － ２ ３ ３ ５ 
 

「脳ドック」を受検ご希望の方は、役場住民福祉課にお申し込みください  

回 覧 


