
中川町帯状疱疹ワクチン対象者

R7年度 R8年度 R9年度 R10年度 R11年度

65歳 S35年度生 S36年度生 S37年度生 S38年度生 S39年度生

70歳 S30年度生 S31年度生 S32年度生 S33年度生 S34年度生

75歳 S25年度生 S26年度生 S27年度生 S28年度生 S29年度生

80歳 S20年度生 S21年度生 S22年度生 S23年度生 S24年度生

85歳 S15年度生 S16年度生 S17年度生 S18年度生 S19年度生

90歳 S10年度生 S11年度生 S12年度生 S13年度生 S14年度生

95歳 S5年度生 S6年度生 S7年度生 S8年度生 S9年度生

100歳 大正14年度生 大正15年・昭和元年度生 S2年度生 S3年度生 S4年度生

※年度とは、4月2日～翌年4月1日になります。

※接種当日年齢が64歳・68歳・・・の方も対象です。

※令和7年度のみ100歳以上も対象になります。
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