
鰊ただし、各協力医療機関が肺炎球菌予防接種を行う日に限る。

過去に肺炎球菌23価ワクチンを接種したことがない方のうち、次の①又は
②の要件に該当し、接種を希望する方(法的接種義務はありません。)

①令和元年度に次の各年齢となる岡山市民
r  _                                                            _

165歳 (S29.4.2生～S30.4.2生 )70歳 (S24.4.2生～S25.4.1生 )75歳 (S19.4.2生～S20.4.1生 )l

180歳 (S14.4.2生～S15.4.1生 )85歳 (S9.4.2生～S10.4.1生 )9o歳 (S4.4.2生～S5。4.1生) |
L95歳 (T13.4.2生～T14.4.1生 )loo歳以上 (T9.4』 以前生)              」

②満60歳以上満65歳未満の岡山市民で、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(いずれか単独で身体障害者手帳1級程度)を有する人
(詳細は保健所保健課 TEL(086)803-1262ま でお問い合わせください。)

市内の各協力医療機関 1回
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3,610円
※市民税非課税世帯の方は1,800円 (助成券必要)

※生活保護受給世帯

中国残留邦人等支援給付受給世帯の方は無料

(無料券必要)

交付申請場所

※助成券・無料券ともに、電話による申請も保健所
保健課では受け付けています。

交付 申請場所

助成券

各区役所
市民保険年金課

各支所
各地域センター

ー宮・津高 。高松・吉備
足守・富山 。上道・妹尾

福田・興除・藤田・児島
福浜

※保健所保健課

`:'(086)803-1262各保健センター

北区中央・北区北
北区北御津・建部分室
中区 。東区

南区西・南区南

無料券 各福祉事務所
※保健所保健課

`:〕

(086)803-1262

★岡山県内の他市町村の医療機関でも市内と同様に予防接種を受けられる場合があります。
こ希望の医療機関にお問い合わせの上、こ利用ください。

令和元年度の対象者の接種期間は

令im21年_3月 S矩□審で
い 、

ご注意ください。

対 象 者

接種場所 接種回数

接種時年齢 必要な書類

対象① 令和元年度 (令和2年 3月 31日 まで)中に
65'70。 75。 80・ 85。 90・ 95。 100歳になる方

健康保険被保険者証等の「住所」、「氏名」、「生年月日」
がわかる公的身分証明書

対象② 満60歳以上満65歳未満の方で、心臓、腎臓
もしくは呼吸器の機能又は、ヒト免疫不全
ウィルスによる免疫の機能に障害を有する方

上記に加えて、 身体障害手帳 (1級)の写し、
又は診断書をお持ちください。

必要な物

問い合わせ先 岡山市保健所保健課 謳議(086)803…1262 FAX(086)803-1337
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となる制度ではありません。
65歳から5歳刻みの年齢を対象者としている経過措置は、令和5年度で終了します。
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自己負担額


