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1.

　※接種費用無料の事業については報道健保にて費用を負担しています
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平成30年度より新規実施

10/15(月)～2/28(木)
10/22(月)～26(金)、11/12(月)～16(金)
歯科検診同時受診可

10/22(月)～26(金)、11/12(月)～16(金)
歯科検診同時受診可

(1)報道健保築地健診プラザ

(2)報道健保診療所

結核予防会
総合健診推進センター

10/1(月)～3/31(日)

※費用は医療機関により異なります

被保険者・被扶養者 会場による
東振協の設ける各地会場

（全国約200ヵ所）

東振協契約医療機関にて実施
（全国約3,000ヵ所）

自己負担額

期　間実 施 方 法

健診受診者
(予防接種のみ不可)

10/15(月)～1/31(木)

被保険者・被扶養者
(16才以上)

無料

10/16(火)～2/28(木)

実 施 種 別 対　象　者

　接種費用 健保補助金

健診時同時接種

出張先事業所被保険
者

健診日(男女別)に実施
8：30～12：30

接 種 費 用
(一人当)

開設日(火・木・金)に実施
13：00～16：30 無料

事業所出張接種
　2,700円 － 1,500円 ＝

自己負担額

無料

2.

2,390円
被保険者

健保補助金

事業所出張接種

　  接種費用

3,890円－1,500円 ＝

被保険者・被扶養者

11/20(火)～22(木)に実施

10/15(月)～1/31(木)

1,200円

※費用は医療機関により異なります

11/20(火)～22(木)

(平均)4,000円－1,500円 ＝ 2,500円 各医療機関による

上記中の事業所申込日

11/1(木)～2/28(木)

自己負担額

被保険者・被扶養者
(16才以上)

平成30年度より新規実施
歯科検診は11/20(火)～21(水)の2日間
（別途申込）

4.

5.

(1)新赤坂クリニック

(2)日本橋室町クリニック

(3)横浜北幸クリニック

大阪地区歯科検診会場におけ
る同時接種

インフルエンザ予防接種
補助金支給

人間ドック受診者
(予防接種のみ不可)

無料

被保険者・被扶養者

無料人間ドック受診時に同時接種

近隣の医療機関にて
随時接種

　  接種費用 健保補助金

6.
東振協の契約医療機関
実施予防接種

3.

頁

医療機関・会場一覧は東振協HPをご覧ください
事業所出張接種は医療機関により実施対象人数
が異なります

Ｐ2～Ｐ4

Ｐ7

Ｐ8

Ｐ9

Ｐ9

備　考

全額自己負担後、健保へ補助金請求書提出
接種費用は医療機関により異なります

平成30年度より新規実施
接種者予定100人以上目途（応相談）

平成29年度より実施

Ｐ5

Ｐ6

Ⅰ．平成30年度インフルエンザ予防接種事業の概要 



(1) 対象者

被保険者及び被扶養者（16歳以上）

　但し、以下の方は予防接種を受けられません

　①妊産婦・授乳中・妊娠の可能性のある方　②喘息・体調不良の方　③卵アレルギーの方　④ワクチン接種で具合の悪くなった経験のある方
　⑤定期的に通院し、主治医から予防接種受診の了承をとっていない方　⑥医師の予診により、予防接種を受けることが不適当と判断された方
　　※喘息の方について、昨年までは、過去にワクチン接種して発作を起こさなかった方及び過去数ヶ月間内に発作を起こしていない方は接種
　　　しておりましたが、今年度は「喘息既往」のある方は接種できません

(2) 接種費用
無料

(3) 予約
不要　予防接種を希望される方は、直接報道健保築地健診プラザ・報道健保診療所へ直接お越しください
　

(4) 持参するもの

① 健康保険被保険者証

② ｢予診票｣（報道健保のＨＰ｢届出・請求書ダウンロード｣よりダウンロードし、予めご記入のうえお持ちください）
　※未成年者（16才以上20才未満）が1人で来所する際は｢保護者同意書｣が必要になります。報道健保のホームページをご覧ください
　 　（同意書の無い方は接種が受けられませんのでご注意ください）

(5) 接種期間・接種場所（詳細は｢報道健保会館　インフルエンザ予防接種日程カレンダー｣をご参照ください）

　　男性　平成30年10月15日（月）～平成31年2月28日（木）

　　女性　平成30年10月16日（火）～平成31年2月28日（木）

　「築地健診プラザ」・・・報道健保会館6階　　　「報道健保診療所」・・・報道健保会館5階 ※土曜開設日は月により異なります
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木曜日 金曜日 第1・2・4土曜日

8：30～12：30 築地健診プラザ 築地健診プラザ 築地健診プラザ 築地健診プラザ

月曜日 火曜日 水曜日

13：00～16：30 報道健保診療所 報道健保診療所 報道健保診療所
※土曜開設日は月により異なります

第1・3・4土曜日

8：30～12：30 築地健診プラザ 築地健診プラザ 築地健診プラザ

月曜日 火曜日 水曜日 木曜日 金曜日

13：00～16：30 報道健保診療所 報道健保診療所 報道健保診療所

1．報道健保築地健診プラザ・報道健保診療所での実施について 

曜日 受付時間 

曜日 受付時間 

Ⅱ．実 施 要 領 

 歯科検診とインフルエンザ予防接種が同時に受けられます 

 歯科検診実施日：［10/22(月)～26(金)、11/12(月)～16(金)］ ご希望の方は、健保ＨＰ「Ｎｅｗｓ」欄をご確認のうえ、お申込ください。 



105日間実施 …予防接種専用日

平成30年10月　15日間実施（男8 女7 ） 平成30年11月　24日間（男13 女10 男女1）実施 平成30年12月  23日間（男12 女9 男女2）実施

平成31年1月  22日間（男12 女9 男女1）実施 平成31年2月  21日間（男12 女9 ）実施
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月 火 水 木 金 土日 月 火 水 木 金 土 日日 月 火 水 木 金 土

11 2 3 4 5 6 1 2 3

男女女性 男性

3 4 5 6 7 87 8 9 10 11 12 13 26 7 8 9 104 5

男性 女性 男性 女性 男性 男性女性 男性 女性 男性 男性

10 11 12 13 14 1514 15 16 17 18 19 20 913 14 15 16 1711 12

男性 女性 男性 女性 男性 女性男性 女性 男性 女性 男性 女性 女性 男性 女性 男性 女性

17 18 19 20 21 2221 22 23 24 25 26 27 1620 21 22 23 24

30

男性 女性 男性 女性 男性 男女男性 女性 男性 女性 男性 女性 女性 男性 女性 男女

30 31

女性 男性 女性 男性

1 2

金 土日

1 2 3 4 5

月 火 水 木 金

男性

男性

男性

18 19

男性

男性

24 25 26 27 28 2928 29 30 31 25 26

男性 女性

2327 28 29

6

男性 男女

13

男性 女性 男性 女性 男性 男性

7 8 9 10 11 12

14 15 16 17 18 19

21 22 23 24 25 2620

女性 男性 女性 男性 女性

男性 女性 男性 女性 男性

男性 女性男性 女性

17 18 19 20 21

日 月 火 水 木土

28 29 30 31

男性 女性 男性 女性

27

3 4 5 6 7 8 9

男性

男性

10 11 12 13 14 15 16

男性 女性 男性 女性 男性

22 23

女性 男性 女性 男性

★今年度は、接種期間を例年より延長し、2月28日（木）まで実施いたします！

★報道健保築地プラザで健診のない土曜日に｢インフルエンザ予防接種専用日｣を開設します。男女の別なくお受けいただけますのでぜひご利用ください。

≪11月24日・12月1日・12月22日・1月5日　受付8：30～12：30≫

男性 女性 男性 女性

24 25 26 28 28

男性 女性 男性 女性 男性

女性

報道健保築地健診プラザ 

受付 8:30～12:30 

報道健保会館 インフルエンザ予防接種日程カレンダー 



56日間実施

平成30年10月　7日間実施 平成30年11月  13日間実施 平成30年12月  12日間実施

平成31年1月  12日間実施 平成31年2月  12日間実施

○11月上旬～12月中旬は特に混雑が予想され、長くお待ちいただく場合があります。

○10時～11時30分頃と午後は混雑が予想されます。受付開始(8時30分)直後の早い時間が比較的空いています。

健康管理課 -4-

水 木 金 土日 月 火 水 木 金 土 日 土

1 2 3 4 5 6

日 月 火 水 木 金月 火

11

7 8 9

男女

2 3

7 8 9 10 11 12 13

男女

男女 男女 男女

7 810 2 3 4 5 64 5 6

1513 14 15 16 17 914 15 16 17 18 19 20 11 12

男女 男女 男女

男女 男女 男女

10 11 12 13 14

男女 男女

21 22 23 24 25 26 27

男女 男女男女 男女

21 22

男女 男女 男女

24 16 17 18 19 2018 19 20 21 22 23

28 29 30 31 25 26

男女 男女 男女男女 男女

27 28 2927 28 29 30 23

男女

24 25 26

男女 男女男女 男女 男女 男女

30 31

日 月 火 水 木 金 土 日 月 火 水 木 金 土

1 2 3 1 2

男女

4 5

6 7 8 9 10 11 12 3 4

男女

5 6 7 8 9

男女 男女 男女 男女

13 14 15 16 17 18 19

男女 男女

1610 11

男女 男女 男女

12 13 14 15

男女 男女 男女

20 21 22 23 24 21 22 23

男女 男女 男女

25 26 17 18 19 20

27 28 29 30 31 24 25

男女 男女 男女

26 27 28

男女 男女 男女男女

報道健保診療所 

受付 13:00～16:30 

混雑状況について 



直接契約医療機関である「結核予防会総合健診推進センター」でも健診と同時にインフルエンザ予防接種が受けられます。

(1) 対象者

結核予防会総合健診推進センターで生活習慣病予防健診を受診される方（予防接種のみの実施はおこないませんのでご注意ください）

［被保険者及び被扶養者（配偶者・父・母および40才以上の方）］

(2) 接種費用

無料

(3) 予約

不要　健診日当日にお申出ください。

(4) 持参するもの

① 健康保険被保険者証

② ｢予診票｣（報道健保のＨＰ｢届出・請求書ダウンロード｣よりダウンロードし、予めご記入のうえお持ちください）

(5) 実施期間

平成30年10月15日（月）～平成31年1月31日（木）

(6) 場所・健診予約方法等

結核予防会総合健診推進センター

　千代田区神田三崎町1-3-12　水道橋ビル2階・3階

　　※生活習慣病予防健診の予約について
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健診予約電話番号

03（3292）9244

受付時間

8：30～9：45月曜～金曜、土曜(第1,3)

健診実施日 健診受診料金

無料

2．結核予防会総合健診推進センターでの実施について 

健 診 時 同 時 接 種 



「出張接種」のお申込みをいただいた事業所に、結核予防会総合健診推進センターのスタッフが出張して行ないます。

ご希望の際は下記事項をご確認いただき、事業所にてとりまとめのうえお申し込みください。

(1) 対象者

出張接種を申込された事業所の被保険者（申込者の名簿を予めご提出いただきます）

(2) 接種費用

1人につき1,200円　（接種費用から当組合の補助金1,500円を差し引いた額です）

(3) 申込方法

報道健保ＨＰにある「インフルエンザ出張接種申込書」「申込者名簿」をダウンロードし下記アドレスへメールでお申込みください

〔 送信先アドレス　　houdou-influ@ichiken.org 〕

なお、申込は出張接種希望日の1ヵ月前までにお願いします

※事業所出張接種に関する電話問い合わせ先 ： 03（3292）9308

(4) 申込条件

① 会議室等の独立した会場の確保および予防接種用の机、椅子の用意が可能であること（設営は出張スタッフで行います）

② 接種者数100名以上目途［人数は報道健保の被保険者以外の方（接種費用一人4,000円）を含めても結構です］

(5) 持参するもの

① 健康保険被保険者証

②  ｢予診票｣（報道健保のＨＰ｢届出・請求書ダウンロード｣よりダウンロードし、予めご記入のうえお持ちください）

(6) 実施期間・時間

平成30年10月15日（月）～平成31年1月31日（木）　　

9：00～17：00　申込人数等により実施時間をご相談させていただきます

(7) 支払い方法

後日、結核予防会総合健診推進センターからお送りする請求書により、一括払いとなります（個人の領収証は発行されません）
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事 業 所 出 張 接 種 



　

新赤坂クリニック系列の3施設にて人間ドックを受診する際、インフルエンザ予防接種がお受けいただけます。

(1) 対象者

「新赤坂クリニック」・「日本橋室町クリニック」・「横浜北幸クリニック」で人間ドックを受診される方（35才以上の被保険者・配偶者）

(2) 接種費用

無料

(3) 予約

人間ドック予約時もしくは健診日当日にお申出ください。

(4) 持参するもの

① 健康保険被保険者証

② 『平成30年度版「人間ドック」・「脳ドック」利用案内書』（報道健保のＨＰよりダウンロードし、記入のうえお持ちください）

(5) 実施期間

平成30年11月1日（木）～平成31年2月28日（木）

(6) 場所・ドック予約方法等

※詳細は新赤坂クリニックのＨＰをご確認ください
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港区六本木5-5-1
六本木ロアビル11階

[午前]　午前８：３０～午後１：００

[午後]　午後２：００～午後５：００

実施時間 人間ドック受診料金

　電 話：03-5770-1250

人間ドック予約先

46,980円

（内、組合補助額25,000円）

日本橋室町クリニック

横浜北幸クリニック

ドック施設名称 実施日

月曜日

～
中央区日本橋1-5-6
第10中央ビル1階

横浜市神奈川区鶴屋町3-32-13
第2安田ビル9階

住所

新赤坂クリニック

土曜日 午前中

日曜・祝日・年末年始休診

[午前]　午前８：４０～午後１：００

[午後]　午後２：００～午後５：００

[午前]　午前８：４０～午後１：００

[午後]　午後２：００～午後５：００

　FAX：03-5770-1255 

　他、新赤坂クリニックＨＰより

　お申込いただけます

45,360円

45,360円

（内、組合補助額25,000円）

（内、組合補助額25,000円）

3．新赤坂クリニックでの人間ドック受診時の同時実施について 



 今年度から、大阪地区歯科検診会場である｢ＵＨＡ味覚糖館｣においてインフルエンザ予防接種を無料実施いたします。

　　　 予約不要の予防接種です。歯科検診でお越しの方から予防接種のみご希望の方まで、ぜひご利用ください。

(1) 対象者

被保険者及び被扶養者（16歳以上）

　但し、以下の方は予防接種を受けられません

　①妊産婦・授乳中・妊娠の可能性のある方　②喘息・体調不良の方　③卵アレルギーの方　④ワクチン接種で具合の悪くなった経験のある方

　⑤定期的に通院し、主治医から予防接種受診の了承をとっていない方　⑥医師の予診により、予防接種を受けることが不適当と判断された方

(2) 接種費用

無料

(3) 予約

不要　予防接種ご希望の方は直接会場までお越しください

(4) 持参するもの

① 健康保険被保険者証

② ｢予診票｣（報道健保のＨＰ｢届出・請求書ダウンロード｣よりダウンロードし、予めご記入のうえお持ちください）

　※未成年者（16才以上20才未満）が1人で来所する際は｢保護者同意書｣が必要になります。報道健保のホームページをご覧ください

　 （同意書の無い方は接種が受けられません）

(5) 実施期間

　　※大阪地区歯科検診ご希望の方は、健保ＨＰ「ＮＥＷＳ」欄にて空き状況、詳細等ご確認のうえ、お申込みください。

(6) 会場

ＵＨＡ味覚糖館　9階　エメラルドルーム　(大阪市中央区神崎町4-12　「松屋町」駅 徒歩5分)
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午前
9：00～12：00

午後
1：30～3：30

11月20日（火）

　・健康、栄養相談

　・骨健康度測定　も受けられます

　・健康、栄養相談
　・骨健康度測定　も受けられます

　・骨健康度測定　も受けられます

11月21日（水） 11月22日（木）

4．大阪地区歯科検診会場における同時接種の実施について 

実施日 
受付時間 

インフルエンザ予防接種 

歯科検診 同時実施日 

インフルエンザ予防接種 

歯科検診 同時実施日 

インフルエンザ予防接種 

専用日 



最寄りの医療機関等でインフルエンザ予防接種を受けた方へ、償還払いにより補助金を支給いたします。実施要領は以下のとおりです。

(1) 対象者

被保険者及び被扶養者

(2) 補助金支給額

1人につき1,500円　　なお、1,500円を下回る場合は実費支給とし、2回接種法の場合は初回１回分のみを対象とします。

(3) 接種方法および補助金請求方法

①最寄りの医療機関で予防接種を受ける → ②「インフルエンザ予防接種補助金請求書」を記入し、医療機関の領収書原本を添付、事業所経由で

健保組合へ提出 →③健保組合から事業主口座へ補助金額振込み → ④事業主から被保険者に補助金支払

※事業所にてとりまとめのうえ一括請求される場合は、「インフルエンザ予防接種補助金請求書（法人用）」をご利用ください

東京都総合組合保健施設振興協会（東振協）が契約する医療機関で行なう、補助金請求手続き不要の予防接種です。詳細は東振協ＨＰをご覧ください。

〔東振協ＨＰ　　http://www.toshinkyo.or.jp/influenza.html　〕

(1) 対象者

被保険者及び被扶養者

(2) 接種費用

健保補助金1,500円を差し引いた費用をお支払いください。医療機関により接種費用が異なります。東振協ＨＰの一覧表をご確認ください。

－ ＝

(3) 接種方法

① 院内予防接種 ～ 被保険者・被扶養者が各契約医療機関において接種を受ける

② 出張予防接種 ～ 出張接種希望事業所に契約医療機関スタッフが出向き、予防接種を実施

③ 集合予防接種 ～ 各契約医療機関が設定する予防接種会場にて接種を受ける

※①、③については、「東振協予防接種利用券」（東振協ＨＰにて入力発行）と「健康保険被保険者証」を当日持参
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※参考 接種費用最多価格帯

3,890円
健保補助金

1,500円

窓口負担額

2,390円

5. インフルエンザ予防接種補助金支給制度について 

6．東振協によるインフルエンザ予防接種事業について 


