
 

★接種場所 予防接種指定医療機関（弥富市内）一覧

・定期接種については市外の指定医療機関（津島市、愛西市、あま市、大治町、蟹江町、飛島村）でも接種可能です。 
・市外の指定医療機関の一覧は、P４に掲載されています。指定医療機関は都合により変更になることがあります。 

★持ち物 

・母子健康手帳    ・予診票（こんにちは赤ちゃん訪問連絡票を提出時に配布） 

・マイナ保険証等    ・子ども医療費受給者証 

★予約方法 

・指定医療機関に直接予約をしてください。 

※予約日に体調不良等で接種できない場合は、予約先に連絡し予約日を変更してください。 

★予防接種を受ける際の注意事項 
１． 予診票の「診察前の体温」欄は、接種会場で測定した体温を記入してください。 

２． 対象年齢や接種間隔をよく確認し、お子さんの体調のよい時に予防接種を受けましょう。 

３． 麻しん、風しん、流行性耳下腺炎、水痘、突発性発疹等の感染症にかかった場合や感染している人と

接触した場合は、一定期間接種を受けることができません。 

４． 「予防接種の手引き」と「予防接種と子どもの健康」をよく読んでから接種を受けてください。 

５． 転入された方は、母子健康手帳を持参の上、保健センターにご相談ください。 
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あいち診療所おふくろ 67-7202 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 

おおはしクリニック 64-1888      〇  〇 〇  

小笠原クリニック 56-5533 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 

小林医院 65-6655 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 

篠田医院 64-2111 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇  

杉本クリニック 68-5656 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 

すずきこどもクリニック 52-1000 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 

そぶえ整形外科弥富 67-5010      〇  〇 〇  

日比クリニック 65-6666 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 

村瀬医院 67-0022      〇 〇 〇 〇  

〈問い合わせ先〉弥富市保健センター（弥富市役所３階 健康推進課） ０５６７-６５-１１１１ 平日 9：00～16：00 

【別の予防接種を受ける場合の間隔】 

 

 

 

-1- 



 

種類 対象者・接種回数 

ロタウイルス 

※どちらかを 

経口投与 

 

経口生ワクチン 

※経口弱毒生ヒト 

ロタウイルスワクチン 

（ロタリックス） 

【対象者】出生６週０日後から 24 週０日後まで 

（初回接種は生後８週から 15 週未満を推奨） 

２７日以上の間隔をおいて２回経口投与 

※5 価経口弱毒生 

ロタウイルスワクチン 

（ロタテック） 

【対象者】出生６週０日後から３２週０日後まで 

（初回接種は生後８週から 15 週未満を推奨） 

２７日以上の間隔をおいて３回経口投与 

5 種混合 
Hib 

ジフテリア 

百日せき 

破傷風 

ポリオ 
不活化ワクチン 

【対象者】生後２か月～90 か月に至るまでの間にあるお子さん 

１期初回 
(３回接種) 

【標準的な接種：初回接種開始は、生後２か月～７か月に至るまで】 
20 日以上の間隔【標準的には 20～56日】をあけて 3回接種 

１期追加 
(１回接種) 

【標準的な接種：初回接種終了後（3回目）6か月から18か月までの間隔をおく】 
初回接種終了（3回目の接種）後から6か月以上の間隔をおいて1回接種 

小児の 
肺炎球菌 

 
不活化ワクチン 

【対象者】生後２か月～60か月に至るまでの間にあるお子さん 
※標準的な:初回接種開始：生後２か月～７か月に至るまで 

生後２か月～ 
７か月に至るまで 

初回 3 回 
追加 1 回 

初回 27 日以上の間隔をおく  
【標準的には生後 12 か月まで】 

※生後 24 か月に至るまでに行い、それを超えた場合は行 
わない。２回目の接種が生後 12 か月を超えた場合は、 
３回目の接種は行わない。 
（いずれも追加接種は可能） 

追加 初回接種終了後 60 日以上の間隔をおき、生後 12 か
月に至った日以降 

【標準的には生後 12～15 か月】 

生後７か月に至った日の 
翌日～12 か月に至るまで 

初回 ２回 
追加 １回 

初回 27 日以上の間隔をおく  
【標準的には生後 1２か月まで】 

※生後 24 か月に至るまでに行い、それを超えた場合は行 

わない。(追加接種は可能) 

追加 初回接種終了後 60 日以上の間隔をおき、生後 12 か
月に至った日以降 

生後 12 か月に至った日の
翌日～24 か月に至るまで 

２回 60 日以上の間隔をおく 

生後 24 か月に至った日の
翌日～60 か月に至るまで 

１回  

B型肝炎 

不活化ワクチン 

【対象者】生後１歳に至るまでの間にあるお子さん 

 ※標準的な接種期間：生後２月に至った時から生後９月に至るまでの期間 

 ※母子感染予防のため、抗HBS人免疫グロブリンと併用してB型肝炎ワクチンの接種を受けた場合

は、健康保険が適応されるため、対象外となります。 

２回目 １回目から２７日以上の間隔をおく 

３回目 １回目から１３９日以上の間隔をおく 

ＢＣＧ 1 回接種 
【対象者】生後1歳に至るまでの間にあるお子さん 

標準的な接種期間：生後５か月から８か月に至るまでの間 

水痘 

注射生ワクチン 

【対象者】生後12か月～36か月に至るまでの間にあるお子さん 

１回目 １回接種（標準的な接種期間は生後12か月～15か月に達するまでの間に接種） 

２回目 
１回目接種終了後から３か月以上あけて１回接種 

（標準的な接種期間は１回目接種終了後６か月から 12か月までの間隔をおいて生後 36か月に至るまで） 
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【愛知県広域予防接種事業】 

指定医療機関（海部津島地区）以外で定期予防接種を希望される場合は、接種する前に手続きが必要

となります。ご利用の際は、保健センターへご連絡ください。 

【愛知県外の医療機関で定期予防接種を希望する場合】 

愛知県外および、広域予防接種に参加していない医療機関で定期予防接種を希望する場合は、 

接種する前に手続きが必要になります。ご利用の際は、保健センターへご連絡ください。 

【弥富市任意接種事業について】 

〇 接種を希望される場合は、対象時期になりましたら指定医療機関へ直接ご予約ください。 

指定医療機関については市ホームページをご確認ください。 

〇 医療機関によって任意接種の予防接種費用は異なります。予防接種費用から助成額を差し引いた金額を 

医療機関へお支払いください。 

指定医療機関以外での接種は、助成を受けられません。 

指定医療機関を確認した上、接種してください。 

※詳しくは弥富市ホームページをご覧ください。 

種類 対象者・接種回数 

ＭＲ混合 
（麻しん・風しん） 

注射生ワクチン 

2 期のみ個別通知あり 

1期 【対象者】生後12か月～24か月に至るまでの間にあるお子さん 1回接種 

2期 

【対象者】年長児の方（令和２年４月２日～令和３年４月1日生まれのお子さん）１回接種 

（年長児とは、５歳以上７歳未満であって、小学校就学の始期に達する日の１年前の日から当該始期に 

達する前日までの間にあるお子さんをいいます。） 

日本脳炎 
不活化ワクチン 

 

個別通知あり 

（特例は除く） 

 

３歳児健診の案内

に予診票を同封し

ます。 

１期初回 【対象者】 
生後 6 か月～90 か月
に至るまでの間にある
お子さん 

6 日以上の間隔をおいて 2 回接種 

【標準的には 6～28 日間隔】 

（標準的な接種期間は３歳に達した時から４歳に達するまでの期間） 

１期追加 
１期初回接種（2 回）終了後６か月以上をおいて１回接種 

【標準的にはおおむね 1 年の間隔】 

（標準的な接種期間は４歳に達した時から５歳に達するまでの期間） 

２期 
【対象者】９歳以上13歳未満のお子さん  1回接種 
（標準的な接種期間は９歳に達した時から１０歳に達するまでの期間） 

★日本脳炎予防接種の特例措置★ （接種勧奨の差し控えにより、接種が済んでいない方へ） 

○平成１8 年 4 月２日から平成 19 年４月１日生まれの方は、20 歳の誕生日の前日までに接種 

2種混合 
不活化ワクチン 

個別通知あり 

【対象者】11歳以上13歳未満のお子さん   １回接種 

（標準的な接種期間は１１歳に達した時から１２歳に達するまでの期間） 

子宮頸がん 
(ヒトパピローマ 

ウイルス感染症) 

不活化ワクチン 

【対象者】小学校6年生(12歳となる日の属する年度の初日)～高校１年生(16歳となる日の属する年度の末日)女子 

（標準的な接種期間は１３歳となる日の属する年度の初日から当該年度の末日までの間） 

種類 対象者・接種回数 

おたふくかぜ予防接種費用 

一部助成(任意接種) 

① 満1歳～2歳未満の方   

② 年長児の方（令和２年４月２日～令和３年４月1日生まれ まで） 

各対象年齢1回上限2,000円を助成します。指定医療機関での接種に限ります。 

インフルエンザ予防接種費用 

一部助成(任意接種) 

接種期間 

令和８年10月1日～令和9年1月31日 

〇接種日において生後６か月から 12 歳まで 

 皮下注射２回または経鼻ワクチン１回 

〇接種日に13歳から中学校３年生まで   １回 

１回につき1,000円を助成します。※経鼻ワクチンは2,000円の補助となります。 
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※医療機関の都合により変更することがあります。
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愛西市国民健康保険八開診療所 37-0351 〇 〇 〇

かがクリニック 31-0036 〇 〇 〇

加藤クリニック 22-3000 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 飯田ファミリークリニック 94-4891 〇 〇 〇 〇 〇 〇 ○ 〇 〇 〇

谷本医院 28-9888 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 回生堂クリニック 96-5707 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

角鹿医院 28-0135 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 かとうクリニック 96-2233 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

とみよしこどもクリニック 33-0015 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 かにえ診療所 94-1611 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

まえだこどもクリニック
22-1211
（予約専用）
22-1233

〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 久保田内科クリニック 96-2600 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

前田ホームクリニック 23-2414 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 耳鼻咽喉科たけうちクリニック 94-5505 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

レディスケア和田クリニック 33-1177 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 循環器科・内科すずきクリニック 96-5155 〇 〇 〇

浅井外科クリニック 441-8002 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 すぎうらクリニック 97-0700 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

安藤クリニック 444-1508 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 成山ひだまりクリニック 94-7680 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

伊東医院 444-1033 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 はらた耳鼻咽喉科・呼吸器内科 31-6510 〇

伊藤医院 441-2408 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 ふなとクリニック 95-0088 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

岩間クリニック 442-7030 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 前田内科 95-8434 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

栄生堂医院 444-2008 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 増田医院 95-1615 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

駅前ふじたクリニック 462-0222 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 やまだクリニック 96-5600 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

小野クリニック 445-2221 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 山本医院 95-9311 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

加藤医院 441-5557 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 AISANクリニック 31-6177 〇 〇

後藤医院 444-2133 〇 〇 〇 〇 井田医院 26-2676 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

小林クリニック 444-4500 〇 〇 〇 大橋産婦人科クリニック 26-7111 〇

近藤内科クリニック 444-0016 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 奥村クリニック 22-2600 〇 〇

近藤療院六町クリニック 443-7145 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 かたおかクリニック 25-6331 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

しげやす内科クリニック 449-5550 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 加藤医院 24-1515 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

杉村医院 443-1331 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 神守診療所 28-3650 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

角田内科医院 444-0970 〇 〇 〇 〇 くろかわ内科クリニック 22-2288 〇 〇 〇 〇 〇

たかぎクリニック 444-3214 〇 〇 〇 〇 すぎの大人こどもクリニック 25-8122 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

富田レディースクリニック 441-5811 〇 〇 〇 〇 〇 杉山クリニック 26-2006 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

原クリニック 441-1117 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 貴子ウィメンズクリニック 23-5786 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

フジノ内科 441-2713 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 田中こどもクリニック 26-2409 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

マスブン医院 445-3037 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 つしまこどもアレルギークリニック 55-8718 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

宮地クリニック 444-1064 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 つしまセントラルクリニック 55-9111 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

村上医院 443-7771 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 坪内医院 28-6300 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

もちづき内科＆はるかこどもクリニック 443-3320 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 なぎさクリニック 55-7360 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

吉岡内科クリニック 441-5211 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 はせ川外科 24-3370 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

よつ葉ファミリークリニック 526-6767 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 ひだかファミリークリニック 26-2220 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

安藤医院 444-2301 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 平井クリニック 33-0888 〇 〇 〇 〇 〇 〇

こうのう内科 443-3631 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 平野医院 26-7584 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

たかだこどもクリニック 443-3350 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 松永医院 26-2022 〇 〇 〇 〇 〇

中原クリニック 449-1313 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 真野産婦人科 26-4556 〇

はら医院 443-6662 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 ワシノ医院 26-2851 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

みきクリニック 444-7005 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

みずのホームクリニック 444-2270 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

むらかみファミリークリニック 445-1222 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇 〇

※市外局番は弥富市・津島市・愛西市・蟹江町・飛島村は「0567」、あま市・大治町は「052」です。　令和８年４月1日現在

令和８年度予防接種参加医療機関一覧
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