
成人用インフルエンザ予防接種のお知らせ 
（３価混合ワクチン…新型インフルエンザ＋Ａ香港＋Ｂ型） 

 

 

予約開始：平成２３年１０月５日（水）～ 

予 約：内科外来 受付カウンター 

電話申込  06-6552-0091(代) 

料  金：３，６００円（税込） 
種 日：平成２３年１１月以降 

毎週木曜日です。 

日程は予約時にご相談ください。 
 

 

大阪市からの助成により、下記に該当する方は、平成 23 年 10 月 1 日～ 

平成 24 年 1 月 31 日の間、1回に限り負担が軽減されます。 

 

① ６５歳以上の大阪市民の方   ……………………  《１，０００円》 

② ６０歳以上６５歳未満の大阪市民で、身体障害１級（但し、心臓・腎臓・

呼吸器・ヒト免疫不全ウィルスによる免疫障害に限る）の方 

…………………… 《１，０００円》 

※ 「身体障害者手帳」の提示が必要です。 

 

上記①，②に該当する方のうち 

③ 大阪市公害認定者 …………………………………… 《 無     料 》 

※ 「公害医療手帳」と「自己負担費用免除届出書」の提示が必要です。 

④ 大阪市民で生活保護世帯の方 ……………………… 《 無     料 》 

※ 「生活保護決定通知書」の提示が必要です。 

⑤ 大阪市民で市民税非課税世帯の方…………………… 《 無     料 》 

※「保険料決定通知書」又は「市民税非課税証明書」の提示が必要です。 

⑥ 大阪市内にお住まいの東日本大震災被災者の方……  《 無     料 》 

※ 「予防接種実施願」の提示が必要です。 

 

平成 23 年度は、大阪市での原則 65 歳未満の方の負担軽減措置はありません。 

ご不明な点がございましたら、医事課・内科外来までお問い合わせください。 

大阪府済生会泉尾病院



 

《小児用》インフルエンザ予防接種のお知らせ 
（３価混合ワクチン…新型インフルエンザ＋Ａ香港＋Ｂ型） 

 

対象年齢：中学生以下 
 

予約開始：平成２３年１０月５日（水）～ 
 

予 約：小児科外来 受付カウンター 

電話申込    06-6552-0091(代) 
 

料  金：13 歳以上 ２，５００円（税込）× １回 

13 歳未満 ２，５００円（税込）× ２回 
 

接 種 日：日程は予約時にご相談ください。 
 

 

 
※ 平成 23 年度は、大阪市での負担軽減措置はありません。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ご不明な点がございましたら、医事課・

小児科外来までお問い合わせください。

大阪府済生会泉尾病院 


