
風しん ＭＲ
(麻しん風しん混合)

岡原内科皮ふ科クリニック ⼤須⼀丁目１９−１９ 561-0303 ○

小山田内科医院 ⿅籠⼆丁目１３−６ 281-0807 ○ ○

こさか内科 ⻘崎東２０−２ 281-4482 ○

しみずハート内科クリニック ⼤須三丁目８−５６ 283-8010 ○ ○

すくすくキッズクリニック ⼤通⼆丁目８−２１ ４階 286-8686 ○

鈴川内科クリニック 山田⼀丁目２−７ 286-0050 ○ ○

瀬⼾ハイム内科 瀬⼾ハイム⼀丁目２−２４ 285-0816 ○ ○

ちくいえクリニック 本町五丁目１−６ 286-7788 ○ ○

なんば内科クリニック 本町⼆丁目５−１３ 282-4511 ○ ○

⻄村内科医院 桃山⼀丁目１−２４ 281-6001 ○ ○

藤東クリニック(※女性のみ) 茂陰⼀丁目１−１ 284-2410 ○

府中水野皮ふ科クリニック(※男性のみ) 本町⼀丁目１３−７ 284-4112 ○ ○

細田小児科医院 浜田⼀丁目１−２８ 284-1020 ○

前野医院 ⽯井城⼆丁目１０−２０ 281-2334 ○ ○

府中町 先天性風しん症候群予防のための成人風しん予防接種契約医療機関リスト

（令和8年4月現在）

ワクチン確保等のため、接種前に予約が必要です。

医療機関名 住所 電話番号

先天性風しん症候群予防のための
成人風しん


