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定期予防接種の種類 対象 標準的な接種年齢 接種回数

ヒブ 生後２カ月～
５歳未満 生後２～７カ月未満に接種開始 接種開始時期

により異なる小児用肺炎球菌

四種混合
（百日咳、破傷風、ジフ
テリア、不活化ポリオ） １期初回・追加＝

生後３カ月～７歳
半未満

▽１期初回＝生後３カ月から
１歳になるまで

▽１期追加＝１期初回（３回）
終了後１～１年半
＊ただし、初回終了後６カ月
以上空ける

20～56日の
間隔で３回

不活化ポリオ

三種混合
（百日咳、破傷風、ジフ
テリア）

１回

ＢＣＧ  １歳未満  生後５～８カ月未満 １回

麻しん風しん混合（ＭＲ）
麻しん（単独）
風しん（単独）

▽１期＝１～２歳未満
▽２期＝小学校就学前１年間 ２回

日本脳炎

１期初回・追加＝
生後６カ月～７歳
半未満

▽１期初回＝３歳に達した日
から４歳に達する日まで

６～28日までの
間隔で２回

▽１期追加＝４歳に達した日
から５歳に達する日まで １回

２期＝９～13歳
未満

９歳に達した日から
10歳に達する日まで １回

特例＝平成７年４
月２日～同19年
４月１日生まれ

20歳になる前日まで １期・２期の
計４回

二種混合
（破傷風、ジフテリア） 11～13歳未満 11歳に到達した日から

12歳に達する日まで １回

子宮頸がん 小学６年～
高校１年生 中学１年生

６カ月の間に３回
（間隔はワクチン

で異なる）

【任意接種】
　予防接種法で定められていない予防接種で、接種するかしないかの判断は、接種対象者の保
護者の希望と医師の判断となります。
＊市では、おたふくかぜ、みずぼうそう、成人用肺炎球菌予防接種の費用を一部助成しています

任意予防接種の種類 対象者 助成回数 接種費用

みずぼうそう
１～５歳未満

１回 4,300円

おたふくかぜ １回 3,000円

成人用肺炎球菌

▽接種日現在75歳以上の人で、過去５年間に
同ワクチンの接種をしていない人

▽接種日現在65～75歳未満の人で、心臓、
じん臓、呼吸器、ぼうこうか直腸、小腸、
免疫、肝臓の機能障害で、身体障がい者１
級に相当する人

５年に
１回 5,000円
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　定期予防接種とは、予防接種法で定められている予防接種です。発病すると重症化する恐れ

のある病気の予防接種で、ワクチンの有効性や安全性を踏まえ、接種年齢と回数が決められて

います。

＊接種費用は無料ですが、接種間隔を外れた場合は原則、自己負担となりますので注意してく

ださい

■問い合わせ先　子ども家庭課　☎（36）１３６５

ヒブ・小児用肺炎球菌・
子宮頸（けい）がん予防ワクチンが
定期予防接種になりました
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