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第３回新型コロナワクチン職域接種のご案内 

令和 ４ 年 ３ 月２５日 

                          学校法人ワタナベ学園 

 

＜第３回職域接種のご案内＞ 

■ 接種対象者等 

（１） ２回目接種を完了した日から、６か月以上を経過した方で、住所地に関わり

なく、接種券が届いてなくても、ワクチン接種の対象とします。 

（２）１８歳以上の方 

（注）オミクロン株については、感染拡大の速度が速いことから、同居する家族等

も接種対象とします 

 

■  接種券の有無 

「職域接種」の特長は、接種日現在「接種券」が届いてなくても、ワクチン接種

が可能です（予診票と接種券をお持ちの方は必ずご持参のこと）。 

ただし、接種を希望する方は、後日自治体から配付される「接種券」を受領次第、

学園本部総務室まで、必ず提出してください。 

 

■ 接種ワクチン                             

接種ワクチンは、武田／モデルナ社製です。                

なお、追加接種では、初回接種の半量を接種します。  

■ 接種日程 

（１）令和４年４月１１日（月） １８：００～２０：００ ２００名 

（２）令和４年４月１３日（水） １８：００～２０：００ ２００名 

（３）令和４年４月１５日（金） １８：００～２０：００ １００名 

（４）令和４年４月１９日（火） １８：００～２０：００ ２００名 

（５）令和４年４月２１日（木） １８：００～２０：００ ２００名 

（注）希望する日程が沿えない場合、調整します。 

 

■ 集合場所（当日の予備的受付） 

学園本部ホール（吉川市保１－２１－７） 

 

■ 接種会場及び接種後の待機場所 

  学園本部ホール隣接の保育所型認定こども園吉川さくらの森「体育館」にて、問

診、ワクチン接種、接種後の待機場所となります。 

 

■ 接種費用 

無料です。ただし、職域接種会場までの交通費は自己負担です（駐車場は、本学

園施設を利用可能） 
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■ 申込みの手順 

（１）接種申込み方法 

接種を希望する方は、所定の「職域接種希望本調査」にお名前（ご家族も含め

て）、接種希望日と連絡先を下記方法にてお知らせください。 

  ① Ｅメール：jinji＠watanabe.ac.jp 

② ファックス：０４８－９８１－３１３３ 

  ③ 直接申込み：学園本部（吉川市保１－２１－７）（職域接種希望本調査をお

渡しします） 

（２）ご家族が、別々の接種希望日でも構いません。 

（３）提出物等 

① 職域接種希望本調査 

  ② 提出期限：４ 月 ４ 日（月）１７：００ ※遅れる場合、ご連絡ください。 

（４）このお知らせと行き違いで既にお申込み済みの際はご容赦願います。 

 

＜接種当日のご案内＞ 

■ 集合時間 ： １７時３０分から受付を開始し、１９時２０分まで（時間厳守） 

 

■ 当日の持ち物 

（１）予診票 １回目・２回目とは別に、今回も予診票が必要です。 

 （黒のボールペンでご記入の上、ご持参ください。体温も記入ください。） 

（満１８歳以上の未成年者の場合、保護者が自署してください。） 

（２）本人確認書類 （マイナンバーカード、運転免許証、健康保険者証、学生証、

パスポートのいずれか） 

（３）接種券 （自治体から届いている方。「接種券」が必要です。シールは剥さず 

に、台紙ごとご持参ください。） 

（４）健康保険証（本人確認書類と兼ねることができます。） 

（５）お持ちの方は お薬手帳 

 

■ 注意事項 

※ 原則、接種のキャンセルはできません。予めご承知おきください。 

※ 駐車場は、係員の誘導にしたがい、臨時駐車場をご利用ください。 

※ 肩を出しやすい服装でお越しください。荷物は最小限でお願いします。 

※ マスク着用，手指消毒，密集，密接の防止などにご協力ください。 

※ 発熱や体調が悪い場合などは，接種を控え，総務室にご連絡ください。 

※ 医師が接種を見合わせると判断した場合は接種できません。 

以 上 

≪問い合わせ先・提出先≫  

学園本部総務室 稲田恭子（課長） 

電 話：０４８－９８１－０６１１ 

メール：k_inada@watanabe.ac.jp 

mailto:k_inada@watanabe.ac.jp

