
国　見　町

医療機関名 住　　　　所 電話番号

公立藤田総合病院 国見町大字塚野目字三本木１４ ５８５－２１２１

村上医院 国見町大字藤田字北１１－１ ５８５－２１５２

井上内科クリニック 桑折町大字谷地字石塚１５ ５８１－２２０２

まつもとクリニック 桑折町大字南半田字六角１５－１ ５８２－４８００

（医）かしの木内科クリニック 伊達市岡前２０－６ ５５１－１４１１

大山クリニック 伊達市北後１３－１ ５８３－２１３６

（医）くまだ小児クリニック 伊達市上台２－１ ５８３－５６５６

（医）桑名医院 伊達市片町４１ ５８３－３０２４

（医）石川小児科内科クリニック 伊達市保原町字半道１８－１ ５７５－５５２３

さとうファミリークリニック 伊達市保原町上保原字中島８－５ ５７４－２８１１

（医）武田小児科 伊達市保原町字栄町５１ ５７５－２４３９

大木内科医院 伊達市保原町字元町４ ５７５－３３４３

（医）厚良会　伊達セントラルクリニック 伊達市保原町字西町１８９－１ ５７５－３２１５

保原中央クリニック 伊達市保原町字城ノ内７３－１ ５７５－３２３１

こばやし子ども・内科クリニック 伊達市梁川町字内町４７ ５７７－０６６３

（医）もり医院 伊達市梁川町希望ケ丘２４ ５７７－７７８０

伊達市立梁川病院 伊達市梁川町字東土橋８ ５７７－２１５５

（医）神岡クリニック 伊達市霊山町掛田字中町１１－１ ５８６－１３１８

高橋内科クリニック 川俣町大字鶴沢字西ノ内２８ ５６６－５６００

（医）白鷺会　十二社クリニック 川俣町大字羽田字十二社５－１ ５６５－５２３０

むとうこどもクリニック 川俣町字瓦町３１ ５６５－２４３５

　　

○ 接  種  料  金　 ：無   料
                              ※接種対象年齢を過ぎた場合や国見町以外に転出した場合は有料となります。

※実施曜日・時間は各医療機関にお問い合わせください。

○ そ    の    他　 ：直接医療機関に予約してください。

ヒブ・小児用肺炎球菌ワクチン接種実施医療機関

予防接種の受け方について

○ 実施医療機関　：下記個別予防接種実施医療機関で接種ください。

  　　　　　　　　　 ※下記以外の県内の医療機関でも（一部医療機関を除く）予防接種が受けられます。
　　　　　                なお、ご希望の方は事前に実施医療機関該当の有無等について保健福祉課 保健係まで
　　　　　　　　　　 お問い合わせ下さい。

○ 持参するもの　 ：母子健康手帳、保険証


