
 

 

 

亘理町・山元町では、風しん予防接種(任意)の助成をっています。妊婦が妊娠初期に「風しん」に

かかると胎児に感染し、「耳が聞こえにくい」「目が見えにくい」などの障害を持って生まれてくる

可能性があります（先天性風しん症候群）。風しんの流行拡大と風しん症候群の予防を目的に風しん

予防接種(任意)費用を助成します。 

 

【対象者】 亘理町・山元町に住所があり、次のいずれかに該当する方 

      ①妊娠を希望する１９歳～４９歳以下の女性のうち、風しん抗体価検査を受け、HI 抗 

体価が１６倍以下の方（ＥＩＡ法でＩｇＧ抗体価が７．９以下の方） 

      ②風しん抗体価が低いことが判明している妊婦と同居している方で、風しん抗体価が 

低い方 

※平成２７年度～令和４年度に予防接種費用の助成を受けた方は、助成の対象にはなりません。 

※麻しん風しん予防接種は、接種対象者の方が希望により接種を受けるもの（任意）です。また、 

 接種後約 2 ヵ月は、避妊が必要です。 
 

【助成額】 風しんワクチン ６，５００円 / 麻しん・風しん混合ワクチン １０，０００円 

※上記の金額をこえる分は、自己負担となります。 
 

【費用助成期間】 令和５年４月１日  ～  令和６年３月３１日 

 
【予防接種の受け方】 医療機関に直接電話で予約をしてください。 
 

 亘理郡内実施医療機関 

 医療機関名 電話番号 医療機関名 電話番号 

亘理町 

板橋胃腸科肛門科 ３４－８９１１ 氏家医院 ３４－１３２０ 

大友医院 ３４－３２０４ 熊谷内科医院 ３４－５１４０ 

三浦クリニック ３３－１８１１ 三上医院 ３４－３７１１ 

山形外科医院 ３４－３１７１ やまだクリニック ２３－１１０７ 

山元町 
浅生原クリニック ２３－０３４５ 菊地内科医院 ３７－３３００ 

ひらたクリニック ３７－４０５５ 松村クリニック ３８－０００５ 
 

接種時の持ち物  健康保険証・風しん抗体価検査結果票 

※予診票は医療機関でお渡しします。 

 

【助成について】 

◆亘理郡内実施医療機関（上記参照）で接種する場合 

医療機関の窓口で接種料金から助成額を差し引いた料金が請求されます。 
 

◆亘理郡内実施医療機関以外で接種する場合 

助成の申請手続きが必要ですので、接種後６か月以内に保健福祉課窓口にお越しください。 

持ち物：風しん抗体価検査結果票、予防接種領収証・明細書（原本）、母子健康手帳、 

通帳口座番号が書いてあるページの写し（申請者名義のもの）、印鑑 

 

お問い合わせ 山元町保健福祉課 健康推進班 電話 ３７－１１１３ 


