
は
り
・
き
ゅ
う
・
マ
ッ
サ
ー
ジ

施
術
券
を
ご
利
用
く
だ
さ
い

満
65
歳
以
上
の
か
た
を
対
象
に
、
は
り
・
き

ゅ
う
・
マ
ッ
サ
ー
ジ
の
費
用
の
一
部
を
助
成
し

ま
す
。
施
術
券
は「
大
館
市
は
り
・
き
ゅ
う
・

マ
ッ
サ
ー
ジ
師
会
」会
員
の
施
術
所
で
、
１
回

に
付
き
１
枚
利
用
出
来
ま
す
。

助
成
額

年
間
６
千
円(

４
〜
３
月)

１
枚
千
円
の
施
術
券
を
６
枚

持
ち
物

健
康
保
険
証
、
印
鑑

※
比
内
・
田
代
両
総
合
支
所
市
民
生
活
課
で
も

申
請
出
来
ま
す
。

保
険
課
医
療
給
付
係
1
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―
７
０
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６
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広報おおだて 2010.4

脳
ド
ッ
ク

対
　
象

40
歳
か
ら
74
歳
ま
で
の
大
館
市
国
民
健
康
保

険
加
入
者(

国
民
健
康
保
険
税
完
納
者
に
限

る)

受
診
者
の
決
定

過
去
２
年
間
、
脳
ド
ッ
ク
検
診
の
助
成
を
受

け
て
い
な
い
か
た
で
、
さ
ら
に
そ
の
中
か
ら
、

40
・
45
・
50
・
55
・
60
・
65
・
70
歳
の
か
た
を
優

先
し
ま
す(

４
月
１
日
現
在)

。
ま
た
、
申
し

込
み
多
数
の
と
き
は
抽
選
し
、結
果
は
応
募
者

全
員
に
返
信
用
は
が
き
で
お
知
ら
せ
し
ま
す
。

検
診
の
時
期

５
月
７
日(

金)

〜
平
成
23
年
１
月
28
日(

金)

助
成
金
額

２
万
円

申
し
込
み
方
法

往
復
は
が
き
で
お
申
し
込
み
く
だ
さ
い(

１
人

１
枚)

。

※
往
信
用
は
が
き
の
裏
に
①
郵
便
番
号
②
住
所

③
氏
名
④
生
年
月
日
⑤
電
話
番
号
⑥
検
診
を

希
望
す
る
医
療
機
関
名
を
記
入
し
て
く
だ
さ

い
。
返
信
用
は
が
き
の
表
に
は
①
郵
便
番
号

②
住
所
③
氏
名
を
記
入
し
て
く
だ
さ
い
。

※
外
出
が
困
難
な
ど
、
特
別
な
事
情
が
あ
る
か

た
は
電
話
で
受
け
付
け
ま
す
。

申
込
先

大
館
市
字
中
城
20
番
地

大
館
市
役
所
保
険
課「
脳
ド
ッ
ク
検
診
」係

締
め
切
り

４
月
30
日(

金)

必
着

※
石
田
脳
神
経
外
科
ク
リ
ニ
ッ
ク
の
定
員
は
60

人
で
す
が
、
Ａ
コ
ー
ス
、
Ｂ
コ
ー
ス
の
選
択

は
自
由
で
す
。

保
険
課
国
保
係
1
43
―
７
０
４
７
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■ 脳ドックの実施機関一覧表 （円） 

 
 
石田脳神経外科 
ク リ ニ ッ ク  
 
 
秋田労災病院 
 
 
市立扇田病院 

60人

60人 

 
40人

45,000

 
35,000

 
39,900

 
29,000

20,000

 
20,000

 
20,000

 
20,000

25,000

 
15,000

 
19,900

 
9,000

頭部ＭＲＩ、頸部ＭＲＡ、Ｘ線撮影(頭部３・頸

椎４方向）、血液検査、尿検査、心電図 

頭部ＭＲＩ・ＭＲＡ、Ｘ線撮影 
(頭部３・頸椎４方向)

診察、身体計測、ＭＲＩ、ＭＲＡ、頭部単純撮影、頸部
超音波、その他各検査(高次脳機能、循環器系、代謝系、
血液学系、腎機能）
診察、身体計測、血圧測定、ＭＲＩ、ＭＲＡ、動脈硬化
測定検査(ＡＢＩ／ＰＷＶ）、血液検査(血液一般、糖代謝、
脂質、肝機能、腎機能）、尿検査

Ａ 
コース 

Ｂ 
コース 

けい  ぶ 

つい 

けい 

昨
年
の
小
畑
市
長
と
吉
田
副
市
長
に
次
い

で
、４
月
か
ら『
プ
ロ
ジ
ェ
ク
ト
モ
デ
ル
』に
な

っ
て
く
れ
る
市
民
モ
ニ
タ
ー
を
募
集
し
ま
す
。

お
腹
周
り
の
サ
イ
ズ
ダ
ウ
ン
と
体
重
の
コ

ン
ト
ロ
ー
ル
を
目
指
し
て
、
一
緒
に
チ
ャ
レ

ン
ジ
し
て
み
ま
せ
ん
か
？

モ
ニ
タ
ー
期
間

４
月
〜
10
月

『
は
ち
メ
ン
ズ
』応
募
資
格(

八
つ
の
条
件)

①
大
館
市
民
　
②
男
性

③
ズ
ボ
ン
の
ウ
エ
ス
ト
サ
イ
ズ
が
88
㎝
以

上
の
か
た

④
４
月
１
日
現
在
、
30
〜
64
歳
の
か
た

⑤
生
活
習
慣
の
見
直
し
と
体
重
コ
ン
ト
ロ

ー
ル
を
始
め
る
気
持
ち
が
あ
る
か
た

⑥
心
臓
、
脳
血
管
疾
患
、
糖
尿
病
、
血
中

脂
質
異
常
、
高
血
圧
な
ど
の
疾
患
が
無

い
か
た

⑦
参
加
中
の
経
過
、
体
重
、
体
脂
肪
率
、

腹
囲
な
ど
の
デ
ー
タ
を
、
市
広
報
や
新

聞
な
ど
に
掲
載
し
て
も
良
い
か
た(

顔
・

氏
名
は
公
開
し
ま
せ
ん)

⑧『
は
ち
メ
ン
ズ
定
例
会
』(

月
１
回
程
度
で

開
催
は
18
時
以
降)

に
参
加
可
能
な
か
た

〔
第
１
回
目
は
４
月
22
日(

木)

を
予
定
〕。

募
集
人
数

８
人

※
応
募
者
多
数
の
と
き
は
、
年
齢
・
健
康
状

態
を
考
慮
し
て
選
考
し
ま
す
。

◆『
は
ち
メ
ン
ズ
』の
メ
ン
バ
ー
に
な
る
と
、

内
臓
型
肥
満
ド
ッ
ク
な
ど
の
さ
ま
ざ
ま
な

特
典
が
あ
り
ま
す
。

応
募
方
法

①
氏
名
②
住
所
③
生
年
月
日
④
電
話
番
号

⑤
職
業
⑥
ズ
ボ
ン
の
ウ
エ
ス
ト
サ
イ
ズ
⑦

身
長
、
体
重
⑧
治
療
中
の
疾
患
の
有
無(

有

の
場
合
は
内
容
も)

を
記
入
し
、
郵
送
ま

た
は
健
康
推
進
課
に
持
参
し
て
く
だ
さ
い
。

※
参
加
可
否
の
結
果
は
、
応
募
者
全
員
に
通

知
し
ま
す
。

締
め
切
り

４
月
９
日(

金)

当
日
消
印
有
効

〒
０
１
７
―
０
８
９
７

大
館
市
字
三
ノ
丸
55
番
地

大
館
市
保
健
セ
ン
タ
ー「
始
め
る
プ
ロ

ジ
ェ
ク
ト
担
当
」1
42
―
９
０
５
５

申
・
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