
帯状疱疹ワクチンの定期接種が開始されました 
 

１． 実施期間 

令和 7 年 4 月 1 日（火） ～ 令和８年３月３１日（月） 

 

２．定期接種対象者 

①令和７年度に６５歳・７０歳・７５歳・８０歳・８５歳・９０歳・９５歳・１００歳になる方及び１００歳以上の方 

②接種日において満６０歳以上６５歳未満であり、ヒト免疫不全ウイルスによる免疫機能に著しく障害が

ある方（身体障碍者手帳１級相当） 

※①②いずれも接種時において東かがわ市内に住所のある方 

 

３．自己負担額 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

４．申込み 

帯状疱疹ワクチン予防接種を希望される方は、事前に予約してください。 市から届いている書類をよ

く読んでお申し込みください。 

電話予約：0879-25-267３ （受付時間 9：00～１７：３０） 

窓口予約：病院受付にて 

 

 

 

 

 

 

 

 

必ず事前に、市各窓口センターで申請の上、下記書類を接種当日持参してください。 

 

・住民税非課税世帯の方…住民税非課税世帯確認通知書（6 月以降なら 2 枚発行） 

…令和６年度介護保険料納入通知書（7 年度が届くまでに限る） 

…令和 7 年度介護保険料納入通知書（7 月下旬に送付される） 

…介護保険負担限度額認定証（有効期限内のもの） 

 

・生活保護を受給されている方…生活保護受給証明書 

ワクチンの種類 乾燥弱毒生水痘ワクチン 

「ビケン」 

生ワクチン 

乾燥組換え帯状疱疹ワクチン 

「シングリックス」 

不活化ワクチン 

接種回数 1回 2 回（2 か月空けて） 

自己負担額 

（東かがわ市の予診票必要 ） 

２，６００円 6，6００円/回 

（合計１３，２００円） 

住民税非課税世帯の方 ０円 ４，０００円/回 

（合計８，０００円） 

生活保護世帯の方 ０円 ０円 

定期接種対象外の方 ７，０００円 ２１，０００円 

（合計４２，０００円） 

 

太田病院 


