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接種を開始した時期で回数が変わります
詳しくは医師にご相談ください

１期初回：６日から２８日までの間隔で２回
１期追加：１期初回終了後おおむね１年おいて１回

１期初回：２０日から５６日までの間隔で３回
１期追加：１期初回終了後１２か月に達した時から１８か月に達するまでの期間に１回

４１日以上の間隔で２回

１回接種
※できるだけ３～４か月児健診の前までに済ませてください

生後３か月～７歳６か月未満

生後３か月～６か月未満

１期：生後３か月～７歳６か月未満

１回接種

２期：１１歳～１３歳未満

１期：３歳～７歳６か月未満 ２期：９歳～１３歳未満

助成対象：生後２か月～５歳未満

助成対象：中学校１年生～高校１年生相当の女子

１歳以上

助成対象：生後２か月～５歳未満

１歳以上（生後２４～６０か月の間に接種することが望ましい）

生後６か月～

１回接種

１回接種 １回接種

１期：１歳～２歳未満 ２期：小学校就学前年度の１年間

毎年接種　　※１３歳未満：１～４週間の間隔で２回
毎年接種　　※１３歳以上：１回または２回

１回接種

１回接種

３回接種

※ＢＣＧは特別な事情によりやむをえないと認められる場合には１歳未満まで接種できます。
　事前に保健センターにお問い合わせください。事前に手続きが必要です。
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