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　肺炎球菌は肺炎の発症・重症化の予防が期待でき
ます。
　今年度の対象者は下記の表のとおりです。対象者
には４月中にハガキを送付します。

○町外医療機関で接種を希望される場合は事前にお
問い合わせください。

問・申　スポーツ健康課　☎内線 308

高齢者肺炎球菌の
予防接種を受けましょう！

対 象 者

平成28年3月末日までに以下の年齢になる方
65歳（昭和25年４月２日～昭和26年４月１日生）
70歳（昭和20年４月２日～昭和21年４月１日生）
75歳（昭和15年４月２日～昭和16年４月１日生）
80歳（昭和10年４月２日～昭和11年４月１日生）
85歳（昭和５年４月２日～昭和６年４月１日生）
90歳（大正14年４月２日～大正15年４月１日生）
95歳（大正９年４月２日～大正10年４月１日生）
100歳（大正４年４月２日～大正５年４月１日生）

60歳～65歳未満で、心臓、腎臓、呼吸器の機能又は
ヒト免疫不全ウイルスによる免疫の機能に障害（身体
障害者手帳１級相当を有する方

接種回数 １回

自己負担 3,000円（生活保護世帯の方は無料）

接種期間 平成27年4月１日～平成28年3月31日

持ち物

対象者宛のハガキと健康保険証、自己負担金、（生活
保護世帯の方は証明書）
○生活保護世帯の方は接種前にスポーツ健康課までお
越しください。

対 象 外 既に肺炎球菌ワクチンの接種を受けたことがある方

接種できる
町内の
医療機関

大磯ハートクリニック、大谷クリニック、月京クリ
ニック、國谷整形外科、グリーン内科クリニック、相
良内科クリニック、湘南大磯クリニック、東海大学大
磯病院、ひよこクリニック、簑島医院、森田内科医
院、山田医院、脇医院

その他 必ず医療機関に予約してから来院してください。

　平成 27 年４月から、国民年金第１号被保険者及び任意加
入被保険者の１か月当たりの保険料は 15,590 円です。
　通常の口座振替の方は５月末から、早割の口座振替の方は
４月末から引落し金額が変わりますのでご注意ください。

学生の納付特例申請は4月から

　前年所得が 118 万円以下の学生の場合、学生納付特例の承
認を受けることにより４月から翌年３月までの国民年金保険
料の納付が猶予されます。承認期間は４月から翌年３月まで
です。
　必要な書類等をお持ちの上、役場本庁舎又は国府支所でお
手続きください。

▶必要な書類等
①申請書（窓口にもご用意しています。）②年金手帳または基
礎年金番号が分かるもの③学生証または在学証明書の写し
（平成 27 年度有効のもの）④印鑑（本人が署名する場合には不
要）

問　・町民課　☎内線 247
　　・平塚年金事務所国民年金課　☎（22）1515

国民年金保険料が
変わります

月額 月額
１５，２５０円 １５，５９０円
旧 新

予防接種の種類 対象となる年齢

日本脳炎

第１期　６か月～７歳６か月になる
　　　　前日まで
第２期　９歳～ 13 歳になる前日まで
※特例として平成７年４月２日以降に生
まれた方は接種ができます。特に平成
９年４月２日～平成 10 年４月１日ま
でに生まれた方は接種しているか確認
してください。

麻しん風しん 第１期　１歳～２歳になる前日まで
第２期　年長児

水　　痘 １歳～３歳になる前日までに２回

二種混合 11 歳～ 13 歳になる前日まで

医療機関　月京クリニック、東海大学大磯病院、ひよこクリニック
（小学校高学年以上の対応可能：大谷クリニック、簑島医院、森田内科医院）
※子宮頸がんワクチンについては、現在積極的勧奨はしてお
りません。
※町外医療機関で接種を希望される場合は事前にご連絡く
ださい。
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予防接種を受けましょう！！

大人の風しん等
  予防接種費用の
　　　一部を助成
　妊娠初期で感染すると「先天性風しん症候群」を
発症する恐れがあるため、対象者の皆さんに予防接
種をお勧めします。
▶対象者　町に住民登録があり、妊娠を予定 ･希望
している女性、妊娠している女性のパートナー（風
しんの予防接種歴、罹患歴のある方は対象外とな
ります。）
▶接種助成額
　・麻しん風しん混合ワクチン　5,000 円
　・風しん単体ワクチン　　　　3,000 円
　接種費用は、医療機関により異なります。助成金
額を引いた差額を医療機関にお支払いください。
▶医療機関　大磯ハートクリニック、大谷クリニッ
ク、月京クリニック、グリーン内科クリニック、
相良内科クリニック、東海大学大磯病院、ひよこ
クリニック、簑島医院、森田内科医院
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