
別紙_お申込みについて

下記に記載しております、費用等をご確認のうえ、お申込のほどお願い致します

人数やお時間帯等、ご相談を受けておりますのでお気軽にクリニックまで

ご連絡下さいませ

●インフルエンザ接種費用：おひとり様3,850円（消費税込）　※消費税10％で計算した金額となります

※65歳以上の方の接種について

・福岡市に住民票（外国人登録を含む）がある方は市区町村の補助を利用することが可能です。

・当院は、福岡県定期予防接種広域化実施医療機関です。

・東振協の補助を利用しての接種が可能です。

●別途費用（出張費用）

下記に該当する企業様へは1回あたり5,000円の出張費用を頂戴しております

・福岡市外の場所への出張接種

※複数の事業所への出張をご希望で、上記に該当する場合は、別途ご相談くださいませ

●出張時の接種場所について

ご指定頂いた場所へお伺い致します。

御社所在地以外の場所をご希望の場合は、別途会場手配をお願い致します。

ある程度の人数の方が受付→順番待ちができるような広さの接種場所を

ご用意下さいますよう、お願い致します。

●出張時の駐車場について

駐車場をお持ちで利用可能な場合は、使わせて頂けると大変助かります。

【出張インフルエンザ接種費用等について】

連絡先：kenshin@aoki-yumi-clinic.or.jpまで

【その他、出張インフルエンザ接種について】
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別紙_お申込みについて

◆◆出張時の接種人数と所要時間について◆◆

少しでも多くの皆様へワクチンをご提供できるよう、人数と所要時間の目安を設けさせて頂きました。

下表を参考にご予約時のお時間枠をご検討下さい

※基本、３0名様未満の場合、来院接種のご協力をお願いしております

所要時間（ご予約時間） 備考

1時間 出張回数1回のご協力をお願い致します。

50 ～ 60 1時間

60 ～ 100 1時間

100 ～ 150 1時間～1時間30分

150 ～ 200 1時間30分～2時間

200 ～ 250 2時間～2時間30分

250 ～ 300 2時間30分～3時間

300 ～ 350 3時間

350 ～ 400 3時間

複数回の出張をご希望の場合は、出張回数に応じてお時間枠

を調整させて頂くきます

所要時間の長さによって延長費用が発生する場合がありますこ

と、ご了承下さいませ

人数

３0名

極力、出張回数1回のご協力をお願い致します

複数回をご希望された場合、別途費用が発生する場合がありま

すこと、ご了承下さいませ
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別紙_お申込みについて

申込書等フォーマットをクリニックホームページよりダウンロードして下さい

またはkenshin@aoki-yumi-clinic.or.jpまでメールを頂ければお送り致します

①お申込み→予約受付（ご希望日を伺い、スケジュール調整をいたします）

出張インフルエンザ予防接種申込書に必要事項をご入力の上、メール添付にてご送付ください。

所要時間は2ページ目【接種人数とお時間について】をご参照ください。

②日程連絡（ご予約の仮確定となります）

当院より接種日/接種時間のご連絡をメール返信させて頂きます。

※接種日が第1希望日以外になる場合もございます。

ご理解ご了承のほど、お願い申し上げます。

他の日をご希望の場合は、再度調整致しますのでメールにてご希望日をお知らせください。

③接種者名簿のご提出（ご予約が確定となります）

別紙_インフルエンザ予防接種者名簿に接種される方々の情報を入力し、

接種予定日1週間前までにメール添付にてご送付ください。

※東振協にご加入の企業様

東振協専用の申込書および接種者名簿を健保ホームページよりダウンロードしてご提出下さい。

当クリニックの接種者名簿は不要です。

④問診票のご準備

ご記入の上、接種日にお持ちください。

※事前記入が難しい場合は、当日、接種前にご記入頂くことも可能です。

当日ご記入の場合、他の方々よりも待ち時間が長くなる可能性がございますこと、ご了承下さいませ。

⑤接種日当日

加入健保組合様の補助をお受けになる企業様は、加入健保およびご本人確認のため、

必ずマイナンバーカード又は資格確認書をご持参下さい

問診票（+補助を受ける方はマイナンバーカード）を受付にご提出ください

⑥お支払い

現金でのお支払い→予防接種時に受付にてご精算となります

会社請求でのお支払い→予防接種後に会社様宛に請求書をお送り致しますのでお振込下さいませ

【お申込み～接種～お支払いまでの流れ】

https://aoki-yumi-clinic.or.jp/

送付先メールアドレス：kenshin@aoki-yumi-clinic.or.jp
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