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①委託料等を間接請求する場合（医療機関→郡市地区医師会→市町村）
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②委託料を直接請求する場合（直接請求支払医療機関→市町村）
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※ 市町村からの依頼書は不要とし、接種希望者は希望する医療機関へ直接予約し、接
種を受ける。

※ 予診票は接種医療機関の所在地のものを使用する。


