
 

 妊娠した女性(特に妊娠初期)が風しんにかかると、先天性風しん症候群(難聴、白内障、心疾患等)の子どもが生まれる
可能性があります。先天性風しん症候群を防ぐため、岡崎市では風しんの抗体検査・予防接種の補助を実施しています。 
 

 対象者  

＜抗体検査＞ 
岡崎市に住民登録があり、過去に風しん抗体検査・予防接種を受けたことがない①、②、③に該当するかた 

※出産経験のあるかたは、ほとんどのかたが妊婦健診の際に風しんの抗体検査をしています。 
＜予防接種＞ 
岡崎市に住民登録があり、過去に受けた抗体検査で免疫が十分でないと判断する抗体価で①、②、③に該当するかた 

  
①妊娠を予定又は希望する女性（妊婦は除く） 
②妊娠を予定又は希望する女性（妊婦は除く）の同居者 
③風しんに対する免疫が十分でない妊婦の同居者 
ただし、過去に検査で確定診断を受けた風しんの既往歴のあるかたは除く。 

 

 補助制度の流れ  

(A) 抗体検査から受ける場合 
⑴ 保健所に「風しん抗体検査及び予防接種補助券交付申請書」を提出し、抗体検査と予防接種の補助券を受け取る。 
⑵ 裏面の医療機関一覧に掲載の医療機関に予約のうえ、抗体検査を受ける。 

持ち物︓抗体検査補助券・マイナ保険証（又は資格確認書） 
⑷ 後日、抗体検査の結果について医療機関から説明を受ける。  
＜「風しんに対する免疫が十分でないと判断する抗体価(※１)」のかたのみ予防接種を受けます＞ 
⑸ 医療機関に予防接種補助券を提出し、ワクチン接種を受ける。 

※原則、抗体検査と同じ医療機関でワクチン接種を受けてください。 
(B) 予防接種から受ける場合 

⑴ 保健所に「風しん抗体検査及び予防接種補助券交付申請書」と抗体価が低いことがわかる検査結果(※１)を提出し、 
予防接種補助券を受け取る 

⑵ 裏面の医療機関一覧に掲載の医療機関に予約のうえ、ワクチン接種を受ける。 
持ち物︓予防接種補助券・マイナ保険証（又は資格確認書） 

【申請に必要なもの】 
 ⑴ 「風しん抗体検査及び予防接種補助券交付申請書」（保健所で直接記入できますが、ホームページからダウンロードも可） 
＜風しんに対する免疫が十分でない妊婦の同居者＞ 
 ⑵ 妊婦の風しんに対する免疫が十分でないと判断する抗体価がわかる検査結果 
＜予防接種から受ける場合＞ 
 ⑶ 風しんに対する免疫が十分でないと判断する抗体価がわかる検査結果 
※郵送での手続きの場合は、⑵、⑶は写しを添付してください。  
 自己負担額（費用）について  

<抗体検査＞ 自己負担額・・・無料  助成回数・・・１回 
<予防接種＞ 
 
 
 
 
 
※１・・・別表「風しんに対する免疫が十分でないと判断する抗体価」で基準を確認すること 
※２・・・令和７年 1 月 1 日以降に岡崎市へ転入された非課税世帯のかたは、世帯全員の住民票及び課税（所得）証明書が必要になる場合があります。 

 

MR ワクチンを選ぶと、 

麻しんも同時に対策できます！ 

ワクチンの種類 麻しん風しん混合（MR）ワクチン （又は 風しんワクチン） 
自己負担額 麻しん風しん混合（MR）ワクチン 5,100 円  （風しんワクチン 3,400 円） 

ただし、市民税非課税世帯(※２) ・ 生活保護世帯のかたは無料 
助成回数 いずれかのワクチン１回のみ 
注意事項 女性の方は、接種前約１ヶ月、接種後約２カ月間は避妊してください。 

 

ご自身の母子健康手帳

にてご確認ください 



 

岡崎市・風しん妊娠を希望する女性等を対象とした風しん抗体検査・予防接種補助制度 
協力医療機関一覧（令和８年度） 

 

 

 
抗体検査は、上記一覧のすべての医療機関で対応可能です。 
予防接種は、上記一覧のＭＲ（麻しん風しん混合）、風しんに「○」の掲載のある種類で対応可能です。 
事前に電話などで確認した上で受診ください。 
 

問合せ先 岡崎市保健部 感染症予防課 予防接種係 TEL 23-6714 FAX 23-6621

医療機関名 町名 電話番号 MR 風しん 医療機関名 町名 電話番号 MR 風しん

さんじファミリークリニック 伝馬通 65-3330 ○ × みなとクリニック 蓑川新町 59-3737 ○ ○
りゅう市役所北内科・リハビリ科 伝馬通 21-0013 ○ ○ 冨田病院 本宿町 48-2431 ○ ×
てんま糖尿病・甲状腺内科 久右ヱ門町 77-5873 ○ × 別府外科 鴨田町 22-4139 ○ ○
三嶋内科病院 六供町 22-3232 ○ ○ せきやクリニック 鴨田町 26-0303 ○ ○
潤クリニック 稲熊町 65-8341 ○ × 須田クリニック 鴨田本町18 23-8011 ○ ○
クリニック大倉 稲熊町 65-7240 ○ × あさい糖尿病内科クリニック 百々町 26-5555 ○ ○
岡崎たかはらクリニック 欠町 26-1313 ○ × おの医院 百々西町 28-8888 ○ ○
ごとう内科 中町 25-4650 ○ ○ きしもと整形外科・リウマチクリニック 薮田1 25-2501 ○ ×
杉浦内科・小児科 中町 25-5400 ○ × ところ内科 薮田2 28-2880 ○ ○
山中産婦人科 中町 21-8014 ○ ○ おかざき糖尿病内科クリニック 大門5 26-3311 ○ ○
菅整形外科・内科クリニック 石神町 24-2828 ○ × 犬塚耳鼻咽喉科 上里1 26-3314 × ○
花田こどもクリニック 真伝町 28-2400 ○ ○ 高村医院 細川町 45-2677 ○ ○
長谷川医院 伊賀新町 23-1871 ○ × 愛知医科大学メディカルセンター 仁木町 66-2811 ○ ×
大浜医院 松本町 21-0743 ○ ○ にいのみ小児科 矢作町 31-5230 ○ ○
エンジェルベルホスピタル 錦町 66-0050 ○ ○ カミヤ医院 矢作町 31-3376 ○ ○
日名南おおはまクリニック 日名南町 65-8222 ○ × 中田医院 矢作町 31-2728 ○ ×
若山内科 連尺通 23-2102 ○ × やはぎ医院 暮戸町 31-3170 ○ ○
たなむらクリニック 康生通南 65-1456 ○ ○ 水上眼科耳鼻咽喉科 暮戸町 33-2111 ○ ○
田那村産婦人科 康生通南 23-8161 ○ ○ こじまファミリークリニック 舳越町 32-8852 ○ ○
サイトウ正クリニック 久後崎町 58-8511 ○ ○ 東大友内科 東大友町 32-4333 ○ ○
上六名こどもクリニック 上六名3 72-6278 ○ ○ 矢田内科循環器科 北野町 32-3739 ○ ○
志貴医院 上六名4 53-1485 ○ ○ 大堀クリニック 宇頭町 31-3688 ○ ○
六名クリニック 六名3 55-6711 ○ ○ 吉田医院 宇頭町 31-5110 ○ ○
内科・消化器科ゆうクリニック 六名南1 58-5311 ○ ○ おにづか内科クリニック 筒針町 34-1383 ○ ○
船川医院 明大寺町 51-1897 ○ ○ 葵クリニック西岡崎 昭和町 33-3400 ○ ×
松下内科 明大寺町 58-2615 ○ ○ にしおかざきクリニック 富永町 33-7575 ○ ○
柴田胃腸科・内科 明大寺町 51-1938 ○ ○ おくやしきクリニック 下青野町 57-5353 ○ ×
小森内科クリニック 竜美台1 55-1514 ○ ○ 小出クリニック 牧御堂町 54-5601 ○ ×
三浦内科クリニック 竜美南3 57-8500 ○ ○ じんぐうじクリニック 下和田町 58-7778 ○ ○
光ヶ丘クリニック 戸崎町 54-5500 ○ × ともファミリークリニック 野畑町 83-8869 ○ ○
ふるた耳鼻咽喉科 戸崎町 55-6688 ○ × 金山医院 野畑町 51-9106 ○ ○
岡崎南病院 羽根東町 51-5434 ○ × いしかわ内科クリニック 宮地町 54-8887 ○ ×
小林医院 羽根西新町 51-4076 ○ × フェアリーベルクリニック 中島町 57-7001 ○ ○
永坂内科医院 羽根町 51-1511 ○ ○ 志賀医院 中島町 43-2015 ○ ×
岡崎駅前クリニック 羽根町 83-6667 ○ ○ 村山医院 中島中町 43-2027 ○ ×
しきファミリークリニック 柱曙 58-1361 ○ ○ 伊藤医院 定国町 43-2678 ○ ○
（柱）宮地医院 柱町 51-3366 ○ ○ 岡崎市額田北部診療所 桜形町 84-2026 ○ ○
玉木内科 江口2 55-8882 ○ × 岡崎市額田宮崎診療所 宮崎町 83-2320 ○ ○
ももの木みんなのクリニック 針崎西2 73-1830 ○ ○ いしだ内科ファミリークリニック 幸田町 62-8400 ○ ×
岩瀬医院 福岡町 51-9036 ○ ○ こうた内科クリニック 幸田町 62-2200 ○ ○
細井医院 福岡町 51-1325 ○ ○ こうた皮フ科クリニック 幸田町 56-1311 ○ ○
緑の森こどもクリニック 上地2 57-2710 ○ ○ こん野ファミリークリニック 幸田町 56-1505 ○ ×
若松町内科クリニック 若松町 64-5800 ○ ○ 三ケ根クリニック 幸田町 62-2055 ○ ○
おおはらマタニティクリニック 洞町 21-1585 ○ ○ 糖尿病・甲状腺・内科 幸田中央クリニック 幸田町 56-8200 ○ ○
松下クリニック 美合町 53-0770 ○ ○ 野々村クリニック 幸田町 56-6500 ○ ○
うちだクリニック 美合町 54-2255 ○ ○ 牧原整形外科クリニック 幸田町 63-5678 ○ ○
ゆかりこどもアレルギークリニック 美合町 73-8867 ○ ○ むらかみ整形外科 幸田町 63-2366 ○ ○
うちぼり医院 岡町 57-8131 ○ ○

（令和８年４月１日現在） 



別表 風しんに対する免疫が十分でないと判断する抗体価 

 

測定キット名（製造販売元） 検査方法 抗体価（単位等） 

風疹ウイルスＨＩ試薬「生研」 

（デンカ生研株式会社） 

赤血球凝集抑制法 

（ＨＩ法） 

１６倍以下 

（希釈倍率） 

Ｒ－ＨＩ「生研」 

（デンカ生研株式会社） 

赤血球凝集抑制法 

（ＨＩ法） 

１６倍以下 

（希釈倍率） 

ウイルス抗体EIA「生研」ルベラIgG 

（デンカ生研株式会社） 

酵素免疫法 

（ＥＩＡ法） 

８．０未満 

（EIA 価） 

エンザイグノスト B 風疹/IgG 

（シーメンスヘルスケア・ダイアグノスティク

ス株式会社） 

酵素免疫法 

（ＥＩＡ法） 

３０未満 

（国際単位（IU）

/mL） 

バイダス アッセイキット RUB IgG 

（シスメックス・ビオメリュー株式会社） 

蛍光酵素免疫法 

（ＥＬＦＡ法） 

４５未満 

（国際単位（IU）

/mL） 

ランピア ラテックス RUBELLA 

（極東製薬工業株式会社） 

ラテックス免疫比濁法 

（ＬＴＩ法） 

３０未満 

（国際単位（IU）

/mL） 

アクセス ルベラIgG 

（ベックマン・コールター株式会社） 

化学発光酵素免疫法 

（ＣＬＥＩＡ法） 

４５未満 

（国際単位（IU）

/mL） 

i-アッセイCL 風疹IgG 

（株式会社保健科学西日本） 

化学発光酵素免疫法 

（ＣＬＥＩＡ法） 

１４未満 

（抗体価） 

BioPlex MMRV IgG 

（バイオ・ラッド ラボラトリーズ株式会社） 

蛍光免疫測定法 

（ＦＩＡ法） 

３．０未満 

（抗体価AI＊） 

BioPlex ToRC IgG 

（バイオ・ラッド ラボラトリーズ株式会社） 

蛍光免疫測定法 

（ＦＩＡ法） 

３０未満 

（国際単位（IU）

/mL） 

Rubella-Gアボット 

（アボットジャパン株式会社） 

化学発光免疫測定法 

（ＣＬＩＡ法） 

２５未満 

（国際単位（IU）

/mL） 

＊ 製造企業が独自に調整した抗体価単位 


