
お知らせ

上ノ国町脳ドック検診推進事業について ～脳血管疾患等の早期発見・治療、重症化予防を目的とし、
　平成25年度から、脳ドック検診の助成を開始します～

○対象者：昭和14年4月2日から平成6年4月1日までに生まれた方（受診年度に20歳～74歳の方）
　ただし、下記にあげる方は除きます。
　　①受診年度に75歳に達する方　　②妊娠中又は妊娠の可能性がある方　　③ペースメーカーを使用している方
　　④現在、脳疾患等で治療中の方、もしくは長期療養中の方、または頭痛等自覚症状がある方
　　⑤医師が不適当と認める方
○実施医療機関及び脳ドック検診費用：

○検診内容：

医療機関 検診費用 助成額 受診者自己負担額
江差脳神経外科クリニック ３１，５００円 ２２，５００円 　９，０００円

函館脳神経外科病院 ３６，７５０円 ２６，７５０円 １０，０００円
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①問診　②頭部MRI（脳の断層撮影：2パターン）　③頭部MRA（脳の血管撮影）　④頚部MRA（頚部の血管撮影）
⑤血液検査・尿検査
　（１）血液一般検査：白血球、赤血球、ヘモグロビン、ヘマトクリット、血小板
　（２）脂質検査：総コレステロール、中性脂肪、HDL、LDL
　（３）肝機能検査：GOT、GPT、γ -GTP　（４）腎機能検査：尿素窒素、クレアチニン、尿酸
　（５）尿一般検査：尿蛋白、尿糖　（６）血糖検査
⑥診察・判定
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①問診　　②身体測定：身長・体重　　③血圧測定　　
④MRI 検査：脳の断層撮影（16画像×３枚）　
⑤MRA検査（頭部）：脳の血管撮影（12画像×６枚）　
⑥MRA検査（頸部）：頸部の血管撮影（12画像×１枚）
⑦生活・栄養指導：管理栄養士による食生活を中心とした指導
⑧総合判定：検査当日医師より診断結果説明（同時にフイルムコピー又はCD-R提供）
※血液検査のデータがある方はご持参ください。

○定員・受診時期：江差脳神経外科クリニック・・・50名、12月
　　　　　　　　　函館脳神経外科・・・・・・・・10名、主に４，５月
○申込開始：４月1日（定員となり次第締切とさせていただきます）
○申込方法：希望の医療機関を選択し、健康づくりセンター保健師までお申し込みください。
　　　　　　※申し込み後、手続きが必要となります。

緊急雇用創出推進事業（起業支援型雇用創造事業）を募集します！

ＴＥＬ：５５－４４６０

産業振興と雇用対策を目的に、失業者を雇用する民間企業等に、事業を委託します。

対象となる企業：町内に住所を有する企業等で、起業後１０年以内であること。

対象事業要件
　①新規雇用者が失業者であること　　②新規雇用者の人件費割合が事業費全体の１／２以上であること

　③第５次上ノ国町総合計画等に沿った事業であること　　④建設・土木事業でないこと

　⑤事業期間は、１年以内とする（平成２６年３月３１日まで）。

　※事業終了以降においても、継続雇用が見込まれる事業であること。

■申 請 方 法：応募する企業等は、事業計画書等の提出が必要となります。
■お問合せ先：水産商工課商工観光グループ

■公 募 期 間：平成２５年４月１日から４月１０日まで
■事業者の選定：対象要件を満たした応募企業の中から選定します。
■そ　の　他：対象要件を満たした事業であっても、事業採択されない可能性がありますのでご了承　
　　　　　　　　のうえ応募してください。

1212２０１３年４月号


