
高齢者肺炎球菌予防接種
についてのお願い

今年度の当院の高齢者肺炎球菌予防接種は、より必要と
されている方に確実に肺炎球菌ワクチンが行き届くよう、下記
の対象年齢の方にのみ実施することと致します。
ご協力をお願い致します。

対象年齢 出生年月日

65歳 昭和30年4月2日～昭和31年4月1日

70歳 昭和25年4月2日～昭和26年4月1日

75歳 昭和20年4月2日～昭和21年4月1日

80歳 昭和15年4月2日～昭和16年4月1日

85歳 昭和10年4月2日～昭和11年4月1日

90歳 昭和 5年4月2日～昭和 6年4月1日

95歳 大正14年4月2日～大正15年4月1日

100歳 大正 9年4月2日～大正10年4月1日

上記の他、接種日に60歳から64歳未の方で、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の機能のいずれか単独
で、身体障害者手帳1級相当の障害を有する方

皆様へのお願い
・身体的距離の確保、マスクの着用、手洗いの徹底も
お願い致します。
・接種に当たっては、お電話での予約をお願い致します。

西堀病院 0138-52-1531

院 長

実施期間：令和2年8月1日～令和3年3月31日


