
令和７年６月９日現在
（五十音順）

№ 医療機関名 所在地 電話番号

1 伊佐沼クリニック耳鼻咽喉科 古谷上２７－１ 235-0100

2 江原耳鼻咽喉科 天沼新田２７６－１ 233-7743

3 おおひら耳鼻咽喉科
並木２４６－１
リウ゛ォ－レ中田１０１

236-0323

4 片岡耳鼻咽喉科医院 的場北１－３－９ 231-3941

5 加藤耳鼻咽喉科医院 笠幡３０２５－１１ 234-6177

6 川越耳科学クリニック
脇田町１０３
川越マイン・メディカルセンタ－
川越２階

226-3387

7 川越耳鼻咽喉科医院
脇田本町１１－２
М・ＴＥＣビル６階

243-8600

8 けんゆうクリニック 小室２８３－１ 050-5536-6498

9 埼玉医科大学総合医療センター 鴨田１９８１ 228-3683

10 しんがし耳鼻咽喉科クリニック 砂新田２－１１－２４ 241-1699

11 はつかり耳鼻咽喉科クリニック 連雀町１１－８ 227-3756

12 武蔵野総合病院 大袋新田９７７－９ 244-6340

13 森田耳鼻咽喉科医院 新富町２－２１－８ 222-1535

川越市高齢者補聴器購入費補助事業　協力医療機関一覧

※難聴の程度によっては、身体障害者手帳交付の対象になる場合がございます。
　障害者手帳の取得に係るご相談は、川越市　障害者福祉課　管理担当　TEL：049-224-5785（直通）
　へお問い合わせください。

川越市高齢者補聴器購入費補助事業に関するお問い合わせ先
         川越市　高齢者いきがい課　TEL：049-224-5809（直通）

※休診日や診療時間については、各医療機関へご確認ください。

※「医師の意見欄」や診察・検査等に掛かる費用は自己負担となります。
　一覧掲載の医療機関は、本事業の概要を説明のうえ、対応をお願いしております。
　「医師の意見欄」の記入料は1,100円（税込）の統一料金となります。
　その他の医療機関を受診される場合は、事前に「医師の意見欄」の記入等についてご確認ください。


