令和　年度市県民税非課税証明申請書
　令和　　年　　月　　日

日 田 市 長　様
	申請者
（同一世帯人）
	住所
	日田市

	
	氏名
	　　　　　　　　　　　　　　　


下記の世帯について、市県民税非課税世帯であることの証明をお願いします。
・世帯員全員が非課税の場合のみ対象となります。
・原則、医療機関には証明書原本の提出が必要ですが、下記用途に記載している複数
の予防接種を受ける場合などは、必要に応じてこの証明書はコピーが可能です。
	続　柄
	氏　　　　名
	生　年　月　日

	世帯主
	
	明・大・昭・平　　年　　月　　日

	
	
	明・大・昭・平　　年　　月　　日

	
	
	明・大・昭・平　　年　　月　　日

	
	
	明・大・昭・平　　年　　月　　日

	
	
	明・大・昭・平　　年　　月　　日

	
	
	明・大・昭・平　　年　　月　　日

	用　途
	高齢者の予防接種（肺炎球菌感染症、帯状疱疹、インフルエンザ、新型コロナウイルス感染症）の個人負担金に係る世帯要件判定のため。
※高齢者インフルエンザ予防接種と新型コロナウイルス感染症予防接種の対象者の接種期間は、10月1日から翌年の3月31日です。


	※有効期限内の介護保険負担限度額認定証もしくは有効期限内の後期高齢者医療資格確認書（限度区分に区Ⅰ・区Ⅱ）と記載があるものをお持ちの方は、そちらを医療機関にご持参いただくことで、本証明の代用が可能です。


　　税証第　　　　　号

　　

上記の世帯員は全て市県民税非課税であることを証明します。

　　　令和　　年　　月　　日
　　　　　　　　　　　　　　　　　　日田市長　椋　野　美　智　子　㊞
令和８年度　高齢者肺炎球菌・帯状疱疹予防接種協力医療機関

	　
	医療機関名
	所在地
	電話
	高齢者肺炎球菌
	帯状疱疹

	大
分県内
	秋吉病院
	豆田町
	23-0808
	○
	○

	
	麻生小児科医院
	淡窓２丁目
	24-2323
	○
	○

	
	池田医院
	丸の内町
	22-3432
	○
	○

	
	石井産婦人科
	豆田町
	23-4153
	○
	○

	
	一ノ宮脳神経外科病院
	竹田新町
	24-6270
	
	○

	
	井上鶴川堂
	大鶴本町
	28-2202
	○
	○

	
	井上内科
	田島本町
	22-4700
	○
	○

	
	岩尾整形外科病院
	玉川町
	22-7131
	○
	○

	
	岩尾病院
	淡窓２丁目
	22-6161
	○
	○

	
	上野公園病院
	高瀬
	22-7723
	
	○

	
	大分県済生会日田病院
	清水町
	24-1100
	○
	○

	
	大河原病院
	隈２丁目
	22-3131
	○
	○

	
	奥平医院
	中津江
	54-3021
	○
	○

	
	亀山皮膚科医院
	中央2丁目
	24-0369
	○
	○

	
	隈診療所
	隈１丁目
	22-0033
	○
	○

	
	桂林病院
	城町１丁目
	22-1231
	○
	○

	
	五反田病院
	大字竹田
	23-8386
	○
	○

	
	下飛田小児科
	中央１丁目
	24-1148
	○
	○

	
	城谷病院
	元町
	23-6115
	○
	

	
	聖陵岩里病院
	日ノ隈町
	22-1600
	○
	○

	
	聖陵花月クリニック
	大字三和
	27-5050
	○
	○

	
	膳所医院
	本町
	22-3292
	○
	○

	
	新関内科医院
	田島２丁目
	24-3355
	○
	○

	
	原病院
	三本松２丁目
	22-7151
	○
	○

	
	原整形外科医院
	上城内町
	24-5578
	
	○

	
	日田石井町クリニック
	大字石井
	23-8123
	○
	○

	
	日田市立上津江診療所
	上津江町川原
	54-3001
	○
	○

	
	日田市立東渓診療所
	天瀬町合田
	57-2500
	○
	○

	
	日田中央病院
	淡窓２丁目
	23-3181
	○
	○

	
	日田リハビリテーション病院
	大字西有田
	23-8889
	○
	○

	
	日野内科
	大字三和
	23-6009
	○
	○

	
	福田医院
	清岸寺町
	22-1648
	○
	○

	
	福田内科クリニック
	大字高瀬
	25-5188
	○
	○

	
	堀田クリニック
	新治町
	22-2662
	○
	○

	
	松浦クリニック
	中央１丁目
	24-4155
	○
	○

	
	宮原レディースクリニック
	玉川町
	24-3584
	
	○

	
	みよしクリニック
	三芳小渕町
	24-1515
	○
	○

	
	若宮病院
	南元町
	22-7171
	○
	○

	
	渡辺医院
	大山町
	52-2017
	○
	○

	
	和田皮膚科医院
	淡窓2丁目
	22-3909
	
	○

	大分県外
	田辺医院
	福岡県朝倉市杷木
	0946-62-0061
	○
	○

	
	森山内科
	〃
	0946-62-0111
	○
	○

	
	山鹿医院
	〃
	0946-62-0501
	○
	○

	
	和田外科医院
	〃
	0946-62-0676
	○
	○

	
	上田内科胃腸科医院
	福岡県うきは市浮羽町
	0943-77-3588
	○
	○


· 上記以外の県外医療機関で受けたい人は、個別の手続きが必要になります。

接種前に、健康保険課保健医療係（電話0973-22-8370）にその旨お知らせください
