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大和外科内科クリニック 下鶴間７０４－６ ０４６－２７４－１７６７ ②

会沢産婦人科医院 中央林間９－７－２２ ０４６－２７５－６１６１ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

今西内科　 下鶴間１９００－１４　　 ０４６－２７５－８５８５ ○ ○ ○

ピースこどもクリニック 中央林間４－４－３小田急マルシェ中央林間３F ０４６－２４０－８４６６ ○ ○ ○ ○ ④ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

あお小児科クリニック 中央林間４－１６－２０中央林間メディカルモール２F ０４６－２７８－００５０ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

高田消化器・内科クリニック 中央林間６－１１－１５ ０４６－２７８－２２１１ ● ○

つばめこどもクリニック つきみ野１－６－２９－２F ０４６－２７７－７７００ ○ ○ ○ ○ ④ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

愛育こどもクリニック 南林間２－１４－１３ ０４６－２７８－３２２１ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

和田クリニック 南林間５－１１－２５ ０４６－２７４－５２５１ ○ ○ ○ ○ ④ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

小児科玉井クリニック 林間１－８－１１ブルームヒル林間1F ０４６－２７７－３０３０ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

うえだこどもクリニック 林間２－１７－６ ０４６－２７４－６２４０ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

前川内科クリニック 下鶴間２７７７－５－６コンフォール鶴間1F ０４６－２７８－３７７７ ②

泉の森クリニック 西鶴間１－１９－８ ０４６－２７１－７０７０ ②

小林国際クリニック　  西鶴間３－５－６－１１０　 ０４６－２６３－１３８０ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

桜クリニック 鶴間１－２２－７ ０４６－２０８－８５１１ ○ ○ ○ ○ ④ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

なかむら小児科アレルギー科 鶴間２－１１－２９第2大和クリニックモール１F ０４６－２１９－２２２３ ○ ○ ○ ○ ④ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

岡林クリニック 中央１－１－２ 第２近藤ビル２Ｆ ０４６－２６２－４８８５ ○ ○ ○ ○

長田クリニック   中央２－２－1ワイフロント２Ｆ ０４６－２６２－２５００ ②

やまと内科・小児科クリニック　　　　 中央２－１４－９ ０４６－２６５－３３３５ ○ ○ ○ ○ ④ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

大和徳洲会病院 中央４－４－１２ ０４６－２６４－１１１１ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

深見台中央医院　     深見台３－５－２８　 ０４６－２６３－６６６１ ○ ○ ○

関水整形外科クリニック 深見西２－３－２８ ０４６－２００－２２１１ ②

大和東クリニック 大和東１－４－２大和ヘルスケアモール２Ｆ ０４６－２４４－０８１０ ②

大和いきいきクリニック 大和東２－５－１２ ０４６－２６１－１８４０ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

大和こどもクリニック 大和東３－４－１８ ０４６－２６１－０１００ ○ ○ ○ ○ ④ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

もみの木医院 大和南２－６－５ ０４６－２６１－０２１４ ○ ○ ○ ○ ④ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

代官アイクリニック 代官１－１５－７代官クリニックビル４F ０４６－２０１－０７５５ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

桜ヶ丘中央病院　          福田１－7－１　 ０４６－２６９－４１１１ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

高座渋谷つばさクリニック 渋谷５－２２　ＩＫＯＺＡ２Ｆ ０４６－２７９－５１１１ ○ ○ ○ ○ ④ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

本多産婦人科・内科医院         渋谷５－３９－２ ０４６－２６７－７２２２ ○ ○ ○ ○ ④ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

とものこどもクリニック 渋谷７－２８－３ ０４６－２０４－７１４１ ○ ○ ○ ○ ④ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

高座渋谷内科・内視鏡クリニック 渋谷８－３－２－B ０４６－２０１－０３７０ ②

予防接種・健康診査　協力医療機関名簿

【市内】

医療機関名 住所 電話番号

予防接種 健診
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炎
球
菌

5
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合

※ロタウイルスのワクチンの種類については、各医療機関にお問合せください。

※４種混合の〇は、３種混合・４種混合いずれも実施。④は、４種混合のみ実施。
※ＭＲ（麻しん風しん）の●は、ＭＲ2期のみ実施。

※日本脳炎1期・２期の○は、1期・2期いずれも実施。①は1期のみ、②は２期のみ実施。


