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※この予防接種は義務で1ま ありません。本人が希望する場合のみ接種 してください。

和 5年 10月 1日 (日 )～令和 6年 1月 31日 (水 )
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|`繰種離 1者 >壺咽饉整壺製轟轟があり、次の①また1ま②に該当する方
対象者① 量菫旦二適15虚以上の方

対象者② 接種日に満60歳以上65歳未満の方で、心臓、腎臓、もしくは呼吸器の機能またはヒト免疫機能不

全ウイルスによる免疫の機能の障害を有し、その障害φ程度が身体障害者手帳1級相当の方

く接種場所>静岡市と契約している医療機関
・予約が必要な場合がありますので、実施医療機関に直壁お問い合わせください。
,実施医療機関リストは各区役所総合案内、長田支所、蒲原支所にあります。

また、静岡市のホームページにも掲載してあり水す。

(URL i httpsi//wwL city.shizuoka.lg巧 p/388_000008.html)二 次元バーコー ド→

・立量運週藝艶題鉦二壁菫整』饉艶彙:塾:塁食二2塑壁超菫重二静岡市保健所保健予防課にお聞い合わせください。

県内の医療機関では費用補助が受けられる場合があります。

○持ち物…身分証明書 (保険証など)、 予防接種の記録 (お持ちの方のみ)、

身体障害者手帳 (対象者②でお持ちの方のみ)

○自己負担額・…1,650円

※対象者①、②の方のうち、以下の「対象区分」|こ該当する場合、接種費用が無料になります。該当の場合、以

下の持ち物もあわせてご持参ください。

新型コロナワクチンの前後にインフルエンザワクチンを機種する場合、接種間隔に関する規制はありません。

接種間隔については、事前に医師と十分相談して ください。

対象区分 持ち物

生活保護受給世帯の方 そのことを証明できる書類

中国残留邦人等支援法による支援

給付を受給している世帯の方
本人確認証

市民税非課税世帯 (世帯員全員が

非課税)の方

介護保険料納入通知書、介護保険料特潟1徴収開始通知書 (令和 5年度の介

護保険料段階区分が、第 1～ 第 3段階であることがわかるもの)又は世帯

で一番収入が多い方の令和 5年度課税証明書

※介護保険料に関する通知は再発行ができません。紛失された場合は課税

証明書の交付を申請してください。

静岡市保健所保健予防課 電話 054-249-3173

(土 日祝日、年末年始の開庁口を除く、平日午前 8時 30分～午後 5時 )

静岡市新型コロナワクチンコールセンター 電話 0120-113-394

(目 ・祝 日を除く、月～土曜日の午前 9時～午後 6時 )


