
접종약품 : ■ 인플루엔자 가4

대상별 접종 기간 및 장소 ■ 

■ 필요서류 
   어린이: 신분증 및 아기수첩
   임신부 : 확인서류 산모수첩 임신확인서 임신진단서 의사소견서 등 ( , , , ) 

■ 예방접종 금기 및 주의사항
   생후 개월 미만 영아 6
   과거 인플루엔자 백신 접종 후 중증 알레르기 반응이 있었던 경우
   인플루엔자 백신 성분에 중증 알레르기 반응이 있었던 경우 
   계란 알레르기 있는 경우 의사와 상담 후 결정 

   인플루엔자 백신 접종 후 주 이내에 길랭 바레 증후군의 과거력이 있는 사람6 -

   중증 급성질환자는 증상이 호전될 때까지 접종 연기 

■ 옥천 관내 어린이 인플루엔자 예방접종 지정 의료기관 현황 현재(2021. 9. )

번호 지정 의료기관 전화번호 번호 주   소 전화번호

1 송내과의원 043-731-7171 5 정소아청소년과의원 043-731-7533

2 열린가정의학과의원 043-733-5375 6 중앙의원 043-732-1877

3 예인의원 043-733-4384 7 옥천성모병원 043-730-7000

4 장내과의원 043-732-1488 8 드림이비인후과의원 043-733-5800
  

예방접종도우미사이트 (※ http://nip.kdca.go.kr 전국 지정 병의원 검색 가능하며) 
   접종자의 주소지 관계없이 무료 접종 가능    

어르신 인플루엔자 접종 일정 병의원 추후 공지 예정 , ※ 

구분 대상 접종기간 접종기관 비고

어린이
개월 만 세(6 ~ 13 )

회접종2
생애최초( ) 화 토9.14.( )~2022.4.30.( )

지정 병의원
보건 지 소( ) 무료회접종1 목 월10.14.( )~2022.2.28.( )

임신부 화 토9.14.( )~2022.4.30.( )


