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 糸魚川市　定期肺炎球菌
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【接種費用】
　予防接種に係る費用の一部を助成します。
　自己負担額は次の通りです。
・生活保護世帯の方　　  無料
・上記以外の方　　　4,720円
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【問合先】
　糸魚川市市民部健康増進課
　　℡　025-552-1511(代)




