
○ 市ホームページから申請様式をダウンロード
・ダウンロードができない場合は、市にお問い合わせください。

○ 申請書類の作成、提出
・申請書類を作成の上、下記へ郵送または直接提出してください。
【提出先】
〒329-0492 下野市笹原26 下野市 健康増進課 感染症対策グループ 宛て

【申請受付期間】
第12・13期分︓令和５年10月２日（月）〜 11月17日（金） 受付終了
第14期分︓令和５年11月６日（月）〜 12月15日（金） 受付終了
第15期分︓令和６年 １月４日（木）〜 ２月 ９日（金）
第16期分︓令和６年３月４日（月）〜３月19日（火）

○ 申請書類の受領、内容確認、審査
・ 申請内容について、内容確認や追加資料の提出をお願いすることがあります。

○ 協力金支給・不支給の決定
・ 協力金の支給決定（または不支給決定）通知書を送付します。
・ 支給が決定した場合は、申請いただいた口座へ協力金の振り込みを行います。

○ 協力金の受領
・協力金に関する書類は、事業年度終了後５年間保管をお願いいたします。

TEL ０２８５－３２－８９０５（平日の午前8時30分〜午後5時15分）
URL https://www.city.shimotsuke.lg.jp/0348/info-0000008587-3.html

お問い合わせ先

◆ 支給対象期間（個別接種を行った期間）
【第12期】令和５年５月１日（月曜日）から ７月２日（日曜日）まで 受付終了
【第13期】令和５年７月３日（月曜日）から ９月３日（日曜日）まで 受付終了
【第14期】令和５年９月４日（月曜日）から11月５日（日曜日）まで 受付終了
【第15期】令和５年11月６日（月曜日）から12月31日（日曜日）まで
【第16期】令和６年１月１日（月曜日）から３月３日（日曜日）まで

◆ 支給要件及び支給額
市内に所在する診療所が次の支給要件に該当する場合に、その支給額欄に記載する額を

支給します。

令和6年1月更新新型コロナウイルスワクチン個別接種を
実施している医療機関の皆様へ

新型コロナウイルスワクチンの効果的・効率的な接種を進めるため、個別接種促進にご協
力いただいた診療所（※病院は対象になりません。）に対して「新型コロナウイルスワ
クチン個別接種促進協力金」を支給します。

区分 支給要件 支給額

診
療
所

週100回以上の個別接種を
支給対象期間内に４週間以上行った場合

※「時間外、夜間または休日に接種体制を
用意していること」

※「月曜日〜日曜日」を１週間とします

週100回以上の接種をした週における
接種回数に対して回数当たり2,000円

協力金の申請から受領までの流れ

下野市 健康増進課 感染症対策グループ

https://www.city.shimotsuke.lg.jp/0348/info-0000008587-3.html

