
帯状疱疹ワクチン予防接種 
「定期接種」を下記のとおり実施いたします。 

【予約制】 
ご希望の方は、①番「外来受付」にお申し出いただくか、お電話にてご予約

願います。なお、接種日等（日時）については、ご希望に添えない場合があり
ます。また、お申し出（ご予約受付）当日の接種はできませんので予めご了承
ください。 

 
１．実施期間 

令和 8 年 4 月 1 日から 
【予約方法】① ①番「外来受付」への申し出 

② 電話での予約：（018）829-3295 
２．対象者 

郵送された案内はがきを持参ください 
・令和 8 年度内に 65 歳を迎える方 
・60～64 歳で、ヒト免疫不全ウイルスによる免疫の機能の障がいがあり 
日常生活がほとんど不可能な方 

３．対象者の経過措置 
郵送された案内はがきを持参ください 

  ・令和 7年度から 5 年間の経過措置として、その年度に 70、75、80 
85、90、95、100 歳になる方 

４．ワクチンの種類 
  ①乾燥弱毒生水痘ワクチン（製品名：ビケン）※以下：生ワクチンと表記 
  ・接種回数：皮下に 1 回 

・予防効果持続期間：5 年程度 
  ②乾燥組換え帯状疱疹ワクチン（製品名：シングリックス）※以下：組換 

えワクチンと表記 
  ・接種回数：筋肉内に 2 回、50 歳以上の方で通常 2 ヵ月間隔 

・予防効果持続期間：11 年程度 

５．料  金 

接種料金 
生ワクチン 組換えワクチン 

接種回数：１回 接種回数：２回（カッコ内２回接種料金） 

課税世帯の方 ５，０５０円 １２，９７０円（２５，９４０円） 

非課税世帯の方 ３，９５０円 １１，８７０円（２３，７４０円） 

生活保護世帯の方 無料 無料 

※上記「2.」および「3.」に記載された対象者以外（案内はがきをお持ちで 

ない方）の接種は行っておりません。 


