
柏市民健康づくり推進員の任期満了に伴う
推薦依頼について

柏市健康増進課
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内容

1. 柏市民健康づくり推進員とは

2. 令和９年度の委嘱内容

3. 委嘱に向けた推薦依頼及びスケジュール



2活動人数

活動内容

全体目標

１．柏市民健康づくり推進員とは

つなげよう広げよう健康づくりの輪

●地域に必要な健康づくり活動

・ウォーキングや各種健康講座，講演会の開催

・かしわ健康アプリ(ワニFit)や検診受診勧奨等の啓発

・地域文化祭で健康啓発の実施等

●地域ぐるみの子育て支援活動

・赤ちゃんのつどい

●身近な地域での支え合い活動

・地区社協，ふるさと協議会等への参加 ・・・等

２３０名（令和８年４月１日現在） １５０町会より推薦

昭和５７年
発足
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２．令和９年度の委嘱内容①

任 期

身 分

報 酬

条 件

３年（令和９年４月１日から令和１２年３月３１日まで）

柏市非常勤特別職（柏市長より委嘱されます）

月額２，６５０円

・初回委嘱時７５歳未満のかた，

再任時７８歳未満のかた（令和９年４月１日現在）

・秘密（個人情報）を厳守し，責任感のあるかた

・月１回の定例会，地域活動や研修会等に参加できるかた

変更１ 年齢の引き上げ
（前回は初回７０歳未満，再任時
７５歳未満のかた）

※前回の委嘱から変更点が３つあります
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２．令和９年度の委嘱内容②

定 数 コミュニティエリアごとに設定 変更３ 定数範囲の拡大
（前回は町会ごとに設定）

エリア
変更２ 柏の葉を増設２１コミュニティエリアで活動

地域 定数
田中 22
柏の葉 10
西原 12
富勢 18
松葉 11
高田・松ヶ崎 15
豊四季台 20
柏中央 17
新富 15
旭町 10
新田原 14

地域 定数
富里 13
永楽台 10
増尾 18
光ヶ丘 20
南部 18
藤心 11
酒井根 9
手賀 9
風早北部 18
風早南部 16
合計 306
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Ａ町会 １名 ⇒ １名

Ｂ町会 ２名 ⇒ ２名

Ｃ町会 １名 ⇒ １名

Ｄ町会 ２名 ⇒ ２名

【参考】推薦のイメージ（例：〇〇地域）

現行 案

Ａ町会 １名 ⇒ １名 ⇒ １名

Ｂ町会 ２名 ⇒ ２名 ⇒ ２名

Ｃ町会 ２名 ⇒ １名 ⇒ １名

Ｄ町会 １名 ⇒ ２名 ⇒ １名

定数 候補者 推薦者 定数６名 候補者 推薦者

５名委嘱 ６名委嘱

候補者は２名いるが，
定数が１名なので，
推薦は１名のみとなる

地域でみると定数も候
補者も６名だが，町会
ごとの定数のため，推
薦者は５名となる

町会に定数がな
いので，候補者
全員推薦できる

地域定数６名のた
め，候補者全員を
推薦できる
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３．委嘱に向けた推薦依頼及びスケジュール

日 程 内 容

令和8年

7～9月頃

【推薦依頼】健康増進課職員と各地域のブロック長(各地域の推進員

リーダー)が，各地域のふるさと協議会定例会等にて依頼

【適任者の選出と書類（推薦書・受諾書）の作成】

※候補者のかたに，推進員活動を見学していただくことも可能

【推薦書類の提出】推薦書と受諾書を当課まで提出

【推薦締め切り：令和8年12月21日（月）】

【受諾者への連絡】書類が届き次第，随時担当職員より受諾者へ連絡

令和9年

4月1日より

【活動開始】４月１日付けで市長より委嘱，各地域の定例会から活動

開始
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【問い合わせ先】

柏市健康医療部健康増進課 総務係

（柏市民健康づくり推進員連絡協議会事務局）

住所：柏市柏下６５－１ ウェルネス柏３階

電話：０４－７１６７－１２５６


