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インフルエンザの予防接種が始まります

令和６年度新型コロナウイルス感染症ワクチン接種のお知らせ

インフルエンザの予防接種が始まります

令和６年度新型コロナウイルス感染症ワクチン接種のお知らせ

　インフルエンザは秋から冬にかけて流行し、感染すると持病の悪化や合併症を引き起こす危険性が
あります。流行前に、早めに予防接種を受けましょう。

◆実施医療機関
　・高齢者／県内の協力医療機関
　・小児／町内の指定医療機関および水戸市内等
　　の協力医療機関
◆助成額
　・中学生・高齢者／2,000円（１回のみ）
　・生後６か月から小学校６年生までのお子さん
　　／１回につき2,000円（２回まで）
　※接種料金は、医療機関により異なります
◆受診方法
　予診票が届いたら、各自で医療機関に予約をし
て予防接種を受けてください。
※保護者ではなく代理人が同伴して
　受診する場合は、委任状を町ホー
　ムページからダウンロードし、必
　要事項を記入して持参ください。

　令和６年度秋から開始する「新型コロナウイルス感染症定期予防接種」について下記のとおりお知ら
せします。

◆実施医療機関
　県内の協力医療機関
◆助成額
　・10,300円（１回のみ）
　※接種料金は、医療機関により異なります。
◆受診方法
　予診票が届いたら、各自で医療機関に予約をし
て予防接種を受けてください。
※集団接種の予定はありません。

問合せ　健康福祉課 健康増進グループ　☎029－240－6550

◆公費助成の対象者
　①65歳以上の方
　②60歳から64歳で心臓・腎臓・呼吸器の機能
　　または、ヒト免疫不全ウイルスによる免疫機
　　能に障害を有する者（日常生活が極度に制限
　　される方、身体障害者手帳１級程度）
◆接種期間　
　10月１日（火）～令和７年３月31日（月）

◆公費助成の対象者
　①65歳以上の方
　②60歳から64歳で心臓・腎臓・呼吸器の機能
　　または、ヒト免疫不全ウイルスによる免疫機
　　能に障害を有する者（日常生活が極度に制限
　　される方、身体障害者手帳１級程度）
　③生後６か月から中学校３年生までのお子さん
※対象者には予診票を送付していますが、次に該
　当する方は、申し出により予診票を発行します
　ので問合せ先までお問合わせください。
　④生後６か月から１歳未満の乳児（小児科医に
　　確認してからお申し込みください）
◆接種期間　
　10月１日（火）～令和７年１月31日（金）

インフルエンザの予防接種が始まります
　インフルエンザは秋から冬にかけて流行し、感染すると持病の悪化や合併症を引き起こす危険性が
あります。流行前に、早めに予防接種を受けましょう。

◆公費助成の対象者
　①65歳以上の方
　②60歳から64歳で心臓・腎臓・呼吸器の機能
　　または、ヒト免疫不全ウイルスによる免疫機
　　能に障害を有する者（日常生活が極度に制限
　　される方、身体障害者手帳１級程度）
　③生後６か月から中学校３年生までのお子さん
※対象者には予診票を送付していますが、次に該
　当する方は、申し出により予診票を発行します
　ので問合せ先までお問合わせください。
　④生後６か月から１歳未満の乳児（小児科医に
　　確認してからお申し込みください）
◆接種期間　
　10月１日（火）～令和７年１月31日（金）

◆実施医療機関
　・高齢者／県内の協力医療機関
　・小児／町内の指定医療機関および水戸市内等
　　の協力医療機関
◆助成額
　・中学生・高齢者／2,000円（１回のみ）
　・生後６か月から小学校６年生までのお子さん
　　／１回につき2,000円（２回まで）
　※接種料金は、医療機関により異なります
◆受診方法
　予診票が届いたら、各自で医療機関に予約をし
て予防接種を受けてください。
※保護者ではなく代理人が同伴して
　受診する場合は、委任状を町ホー
　ムページからダウンロードし、必
　要事項を記入して持参ください。

令和６年度新型コロナウイルス感染症ワクチン接種のお知らせ
　令和６年度秋から開始する「新型コロナウイルス感染症定期予防接種」について下記のとおりお知ら
せします。

問合せ　健康福祉課 健康増進グループ　☎029－240－6550

問合せ　教育委員会事務局　☎029－288－3135

▲詳細はこちら

　青少年育成城里町民会議では、家族みんなが温かく心の触れ合う機会を持ち、明るく楽しい家庭づくりを推進す
るために、毎月第３日曜日を「家庭の日」としています。
　皆さんもこの日を中心に、家族揃って食事や買い物をしたり、スポーツやレクリエーションを楽しんだり、家族
で過ごす時間をできるだけ増やしてみましょう。

　子どもにとって「家庭」は安らぎのある楽しい居場所であり、家族のふれあいを通して、子どもが基本的な生活習
慣や生きる力、社会的なマナーを身につけていく上で重要な役割を果たしています。
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