
令和４年度 インフルエンザ定期予防接種のお知らせ 

  

インフルエンザの予防接種を、接種期間中に受けることができます。接種を希望される方は、下記の接種実施

医療機関で接種ください。 

※町外の医療機関で接種を希望される方は、事前に「保健福祉センター鮎緑」での手続きが必要となります。 

 

１ 接種にあたっての注意事項  

次の点をご理解いただき、個人の判断により接種を受けていただきますようお願いします。 

○インフルエンザワクチンは、重症化などの防止にとって有効な手段のひとつですが、接種すれば必ずかか

らないわけではありません。 

○また、ワクチン接種は多くの方々に重症化予防というメリットをもたらしますが、接種後、腫れたり、熱

が出るなどの症状が出る場合もあり、まれではありますが、重篤な症状を引き起こす可能性もあります。 

 〇接種の際、他のワクチンとの間隔を空ける必要はありません。 

  接種後数日は、上記のような症状が出ることもありますので、接種間隔についてかかりつけ医とご相談の

上、接種してください。 

○接種回数は一人1回 ・接種料金は町内1,800円、町外契約医療機関2,000円です。 

 

２ 接種期間  

令和 4年 10月 1日（土）から 12月 28日（水）まで  

 

３ 接種対象者  

甲佐町の住民の方で 

① 満65歳以上の方（接種日に65歳以上になっている方） 

※接種者自身が接種を希望される方で、本人の接種希望が確認できる方 

② 満 60 歳から 65 歳未満の方で心臓・腎臓・呼吸器の機能及びヒト免疫不全ウイルスにより免疫機能に

障害を有する身体障害者手帳１級相当の方 

（詳しくは、かかりつけ医師にご相談ください） 

※①、②以外の方は任意接種のため全額自己負担となります。 

 

４ 町内の接種実施医療機関  

医療機関名 連絡先 接種の際のお問い合わせ等について

荒瀬病院 234-1161

小屋迫医院 234-0165

桃崎整形外科 235-8111    事前予約が必要です。

谷田病院 234-1248   【月～金　14：00～17：00】に、事前に必ずお問い合わせください。

・事前予約は不要です。
・当日の接種人数に到達した場合、お断りする可能性があるため、
　接種当日にお問い合わせください。

 

 ※接種の際は、「コロナ予防接種済証」・「予防接種手帳（過去の予防接種歴が分かるもの）」を 

必ずご持参ください。 

【お問い合わせ先】 

甲佐町役場 健康推進課 

（甲佐町総合保健福祉センター「鮎緑」） 

TEL 096-235-8711 


