
 
★定期予防接種 

種別 対象年齢 標準的な接種年齢 回数 接種間隔 その他 

ロタウイル

ス感染症 

ロタリックス 

【1価】 

出生 6 週から生後

24週まで 

初回接種について

は、生後 2 月に至っ

た日から出生 14 週

6日後までの間 

2回 27日以上 接種方法⇒経口 

※２種類のうち、

どちらか選んで

接種 

ロタテック 

【5価】 

出生 6 週から生後

32週まで 

3回 

B型肝炎 1歳に至るまで 生後 2 月に至った時

から生後 9 月に至る

までの期間 

初回 2回 27日以上 母子感染予防対

象者は除く 追加 1回 第 1 回目の注射から

139日以上 

小児の肺

炎球菌感

染症 

PCV20 

（R6.10 月よ

り接種開始） 

 

生後 2 月から生後

60 月（5 歳）に至る

まで 

【初回接種】 

生後 2月から生後 7

月に至るまでの間 

【追加接種】 

生後 12 月から生後

15 月に至るまでの

間に初回接種終了後

から 60 日以上の間

隔をおいて 1回 

初回 3回 

 

 

 

生後 24 月に至るまで

の間に、27 日以上の

期間をおいて3回接種 

※使用するワク

チンについては、

PCV20を基本と

します。 

（ 当 面 の 間 は

PCV15も使用で

きます。接種を希

望する病院にお

問い合わせくだ

さい。） 

 

PCV15 

（R6.4 月より

接種開始） 

 

追加 1回 

 

初回接種終了後 60日

以上の間隔をおいて、

生後 12 月に至った日

以降に 1回接種 

ジフテリア 

百日せき 

破傷風 

ポリオ 

Hib感染症 

 

五種混合 

（R6.4 月より

接種開始） 

生後 2 月～生後 90

月に至るまで 

【第 1期初回】 

生後 2月から生後 7

月に至るまでに開始

し、20 日から 56 日

までの間隔をおいて 

3回 

 

 

 

 

20 日以上の間隔をお

いて 

 

 

 

 

【第 1期追加】 

初回接種終了後から

6 月から 18 月まで

の間隔をおいて 

1回 第 1 期初回接種（3

回）終了後、6 月以上

の間隔をおいて 

ジフテリア 

百日せき 

破傷風 

ポリオ 

 

四種混合 生後 2 月～生後 90

月に至るまで 

【第 1期初回】 

生後 2 月に達した時

から生後 12 月に達

するまでの期間 

3回 20日以上 四種混合ワクチ

ンを接種する場

合はヒブワクチ

ンも同時に接種

しましょう。 

 

 

 

 

 

【第 1期追加】 

第 1 期初回接種（3

回）終了後12月から

18 月までの間隔を

おいて 

1回 第 1 期初回接種（3

回）終了後、6月以上 

坂 町  予 防 接 種 
 

R6.12 月現在 



 
種別 対象年齢 標準的な接種年齢 回数 接種間隔 その他 

ジフテリ

ア 

破傷風 

二種混合 【第 2期】 

11 歳以上 13 歳未

満 

11 歳に達した時か

ら 12 歳に達するま

での期間 

1回  ★通知します 

Hib 

感染症 

ヒブ 生後 2 月から生後

60月に至るまで 

【初回接種】 

生後 2月から生後 7

月に至るまで 

【追加接種】 

初回接種終了後7月

から 13 月までの間

隔をおく 

初回 3回 

 

 

 

 

27 日以上（医師が必

要と認めた場合には

20 日）以上、標準的に

は 27 日から 56 日ま

での間隔をおいて 

 

追加 1回 初回接種終了後 7 月

以上、標準的には 7 月

から 13 月までの間隔

をおいて 

麻しん 

風しん 

MR 【第 1期】 

生後 12 月から生後

24月に至るまで 

 1回   

【第 2期】 

5歳以上 7歳未満で

小学校就学前 1 年

（年長児の3月31日

まで） 

保育園・幼稚園 

（年長児） 

1回   

水痘 生後 12 月から生後

36月に至るまで 

（3歳未満） 

【1回目】 

生後 12 月から生後

15月に達するまで 

【2回目】 

1回目終了後 6月か

ら 12 月までの間隔

をおく 

2回 3月以上 

（標準的は 6 月～12

月まで） 

※水痘に罹った

場合は対象外 

日本脳炎 【第 1期初回】 

生後 6 月から生後

90 月（7 歳 6 か月）

に至るまで 

3 歳に達した時から

4 歳に達するまでの

期間 

2回 6 日以上（標準的には

6日から 28日まで） 

 

【第 1期追加】 

生後 6 月から生後

90 月（7 歳 6 か月）

に至るまで 

4 歳に達した時から

5 歳に達するまでの

期間 

1回 初回接種終了後 6 月

以上（標準的にはおお

むね1年を経過した時

期） 

 

【第 2期】 

9歳以上 13歳未満 

9 歳に達した時から

10 歳に達するまで

の期間（小学校4年） 

1回  ★通知します 

 

 



 

◎接種料金は無料ですが、決められた年齢、接種間隔を過ぎた場合は自己負担（有料）となります。 

 

★任意予防接種 

種別 対象年齢 接種時期 回数 

おたふくかぜ 1歳～7歳未満 

（年長児の 3月 31日まで） 

（1回目）1歳～2歳未満 

（2回目）保育園・幼稚園(年長児) 

計 2回 

↑接種を希望される方は、母子健康手帳をご持参のうえ、役場保険健康課にお越しください。 

 

 

 

種別 対象年齢 標準的な接種年齢 回数 接種間隔 その他 

結核 BCG 1歳に至るまでの間 生後 5 月に達した時

から生後 8 月に達す

るまでの期間 

1回  

 

 

子宮頸が

ん 

2 価 HPV ワ

クチン 

（サーバリッ

クス） 

小学校 6年生から 

高校1年生相当の女

子 

中学 1年生 3回 1 月の間隔をおいて 2

回、1 回目の注射から

6 月の間隔をおいて 1

回 

 

4 価 HPV ワ

クチン 

（ガーダシル） 

中学 1年生 3回 2 月の間隔をおいて 2

回、1 回目の注射から

6 月の間隔をおいて 1

回 

 

9 価 HPV ワ

クチン 

（シルガード

9） 

中学 1年生 2回 

または 

3回 

【接種回数が 2回】 

※第 1 回目の接種が

15 歳になるまでに受

ける 

⇒6 月の間隔をおいて

2回接種 

【接種回数が 3回】 

※第 1 回目の接種が

15 歳になってから受

ける 

⇒2 月の間隔をおいて

2 回、1 回目の注射か

ら 6月の間隔をおいて

1回 

★キャッチアップ

接種（経過措置）

対象者：平成 9年

度～平成 20 年

度生まれの方 

※詳しくは、保険

健康課または保

健センターへお

問い合わせくだ

さい。 

 

予防接種を受ける際は、事前に医療機関へお問い合わせください♪ 

坂町へ転入された方、予防接種券を紛失された方はお手続きが必要です。 

母子健康手帳をご持参のうえ、役場保険健康課へお越しください。 

お問い合わせ 

坂町役場 保険健康課 TEL：082-820-1504 


