
　令和８年度 風しん抗体検査　日程表

お問い合わせ先：０８３－２３１－１５３０

月 第２・４火曜 月 第２・４火曜

14 13

28 27

12 10

26 24

9 8

23 22

14 12

28 26

11 9

25 23

8 9

22 23

下関保健所　保健医療政策課

第２・４火曜日　　９時～９時３０分

4 10

5 11

6 12

7 1

8 2

9 3


