
厚生労働大臣の定める掲示事項等 

 

１ 当診療所は、厚生労働大臣が定める基準に基づいて診療を行っている保険医療機関です。 

２ 入院基本料 

  「診療所における看護職員の数が、７以上であること」及び「患者さんに対して必要な医療 

 を提供するために適切な機能を担っていること」の施設基準を届出しています。 

 

３ 明細書発行体制について 

  医療の透明化や患者さんへの情報提供を推進していく観点から、領収証の発行と併せて個

別の診療報酬の算定項目を記載した明細書を発行しております。 

  明細書には検査内容等が記載されるため、明細書の発行を希望されない方は、会計窓口にて 

その旨をお申し出ください。 

 

４ 施設基準の届出事項 

項    目 届出受理番号 算定開始年月日 

有床診療所入院基本料１ 

・医師配置加算Ⅰ 

・看護配置加算Ⅰ 

・夜間看護加算Ⅰ 

・看護補助配置加算Ⅰ 

・夜間緊急体制確保加算 

・看取り加算 

・有床診療所在宅患者支援病床初期加算 

・有床診療所急性期患者支援病床初期加算 

第１５７６号 令和６年３月１日 

・入院時食事療養／生活療養（Ⅱ） － 令和６年３月１日 

・がん性疼痛緩和指導管理料 第１０７号 令和５年１０月１日 

・ＣＴ撮影およびＭＲＩ撮影 第４０１号 令和５年１０月１日 

・脳血管疾患等リハビリテーション料(Ⅲ) 第１４０号 令和５年１０月１日 

・運動器リハビリテーション料(Ⅲ) 第９６号 令和５年１０月１日 

・検体検査委管理官Ⅰ 第１４８号 令和５年１０月１日 

・酸素の購入単価 第１４８０２７号 令和６年４月１日 

・医療ＤＸ推進体制整備加算* 第２７３号 令和６年７月１日 

*オンライン資格確認システムにより取得した医療情報等を活用して質の高い診療を行います。 



５ 保険外負担に関する事項 

 当診療所では、個室使用料、病衣貸与料、紙おむつ代、各種診断書料などにつきましては、そ

の利用日数等に応じた実費のご負担をお願いしております。 

 

紙 お む つ 等 

紙おむつ    1 枚  160 円 

リハビリパンツ 1 枚  160 円 

尿とりパッド  1 枚    60 円 

※緊急で使用した場合のみの料金です。 

クリーニング代 

タオルケット       1 枚  200 円 

バスタオル        1 枚     60 円 

パジャマ（上・下）      各 1 枚   60 円 

シャツ・パンツなどの下着 1 枚     50 円 

※諸事情により患者様本人や家族の方が洗濯を行えない状況に 

限ります。詳しくは病棟の職員にお尋ねください。 

レントゲンコピー代 

（CD-R） 

CD データ 1 枚 1,100 円 

※裁判や保険会社に提出するものとして利用する場合 

在宅医療に係る     

交    通    費 
大鰐・蔵館地区 210 円、その他の地区 310 円 

診 断 書 料 

証 明 書 料 

1 通  2,200 円～6,600 円 

※書類により料金が異なります。 

詳しい料金は、医事係受付にお尋ねください。 

入院室差額料 

（特別室） 
1 室 1 日 2,200 円 ※入院時に申し込みが必要です。 

処 置 料 2,200 円（死亡時等）  
 

６ 予防接種料金表 

ワ ク チ ン 名 料金（税込） ワ ク チ ン 名 料金（税込） 

インフルエンザ 3,000 円 日本脳炎 6,620 円 

三種混合 5,600 円 ロタウィルスワクチン 

（3 回接種うち 1 回分） 
9,170 円 

二種混合 5,100 円 

ヒブワクチン 7,500 円 B 型肝炎ウィルスワクチン 6,620 円 

小児用肺炎球菌ワクチン 9,500 円 内科肺炎球菌ワクチン 6,420 円 

おたふくかぜ 6,620 円 帯状疱疹ワクチン 25,000 円 

麻しん・風しん混合 9,500 円 新型コロナワクチン 15,300 円 

水痘 8,150 円   

 


