
令和７年度　高山市 風しんワクチン（任意）予防接種実施医療機関

風しんの任意予防接種を希望される方は、下記医療機関に電話等で必ず予約をしてください。

〇市内医療機関
医療機関名 電話番号 住    所 医療機関名 電話番号 住    所

あ アルプスベルクリニック 35-1777 山田町310 さ さもりファミリークリニック 36-6711 新宮町683-1

いしうらクリニック 62-9646 石浦町2-190 清水医院 34-3600 千島町650

岩塚クリニック 37-3007 下岡本町3048-1 た 高桑内科クリニック 36-1911 石浦町6-220

岩堤医院 34-5188 森下町2-128-2 高山赤十字病院
0120-214-

489
天満町3-11

えんやクリニック 36-3353 上岡本町2-353-3 な なかしまクリニック 62-8820 昭和町3-180-1

大沼内科消化器科クリニック 36-7720 桐生町5-187-1 長瀬内科 57-9911 森下町1-227

おがわクリニック 37-7117 昭和町2-120-1 西之一色内科クリニック 32-0568
西之一色町
　　　3-1189-4

折茂医院 34-5025 昭和町2-85-1 は ひさかね医院 35-4788
西之一色町
　　　1-45-11

か垣内医院 72-4561
国府町広瀬町
　　　1160-1

ま 水口医院 32-0591 天満町2-117

加藤医院 32-0070 有楽町2 毛利内科クリニック 37-7625 桐生町5-338

河野ファミリークリニック 32-1207 初田町1-28 や 山下医院 34-0017 天満町3-70

久美愛厚生病院 32-1115 中切町1-1

〇国保診療所
医療機関名 電話番号 住    所 医療機関名 電話番号 住    所

丹生川診療所 78-1016 丹生川町町方88 朝日診療所 55-3008 朝日町万石333-1

清見診療所 68-2201
清見町三日町
        417-1 高根診療所 59-2014 高根町上ヶ洞481

荘川診療所
05769-
2-2009

荘川町新渕546-1 栃尾診療所
　0578-
  89-2053

奥飛騨温泉郷栃尾
1009

久々野診療所 52-2074
久々野町無数河
        350

※接種当日持参する物

　(1)高山市風しんワクチン予防接種費助成券

　(2)有効期限内の保険証またはマイナンバーカードまたは資格確認書

　　（体調が悪く接種できない場合は、診察料が必要になることがあります）

　(3)接種費用：市の助成額を上回る場合は自己負担が必要になります

　　問い合わせ先
　　　　高山市健康推進課　　
　　　　電話番号　３５－３１６０


