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Ⅰ 入院基本料に関する事項 Ⅳ　特別の療養環境にかかわる基準に関する事項
当院は、有床診療所入院基本料１を算定しており、看護職員が10名以上勤務しています。

Ⅱ 中国四国厚生局への届出事項に関する事項 Ⅴ　保険外負担に関する事項
当院は、次の施設基準に適合している旨、中国四国厚生局に届出を行っています。 当院では、以下の項目について、その使用量、利用回数に応じた実費負担をお願いしています。

下記にないものについては、随時お問い合わせください。

（1） 基本診療料の施設基準等

診断書 ３,０００円

診断書（治癒証明） ５００円

診断書（入院・通院証明書） ３,０００円

診断書（交通事故：警察用） ３,０００円

死亡診断書 ５,０００円

死亡診断書　（追加一通毎） １,０００円

おむつ使用証明書 １,０００円

弾性着衣等装具指示書 ５００円

身体障害者等課税免除に係る通院証明書 ５００円

ほっとパーキング医師の意見書 １,０００円

※医療情報取得加算・医療DX推進体制整備加算 支払証明書 １,０００円

当院は、オンライン資格確認を行う体制を有しています。 運動療法処方せん（スポーツクラブ等） ２,０００円

マイナ保険証の利用促進、オンライン資格確認等による診療情報の取得・活用により 運動療法実施証明書 ２,０００円

質の高い医療の提供に努めています。 就労可能証明書（様式３） ２,０００円

臨床調査個人票（更新） ４,０００円

（2） 特掲診療料の施設基準等 障害状態に関する診断書（年金通知用式） ４,０００円

自動車損害賠償責任保険後遺障害診断書 ８,０００円

国民年金厚生年金診断書（肢体の障害用） ８,０００円

身障診断書・意見書（肢体不自由障害用） ８,０００円

保険会社（面談料） １０,０００円

保険会社（回答書） ５,０００円

カルテ開示事務手数料 ５,０００円

※一般名処方加算 カルテ開示診療録の写し（コピー）代 ２０円

当院では、後発医薬品の使用促進を図るとともに、医薬品の安定供給に向けた取り組みなどを カルテ開示放射線画像CDR代 ２,０００円

実施しています。

その一環として、後発医薬品のある医薬品については、特定の医薬品名を指定するのではなく、

薬剤の成分に基づいた一般名処方を行う場合があります。

８,０００円 院長

（3）入院時食事療養について ４,３００円

当院は、入院時食事療養（Ⅰ）の届出を行っております。療養のための食事は ７,０００円
管理栄養士の管理の下に、適時（夕食については午後６時以降）、適温で提供しています。 ５,０００円 担当者

２０,０００円

Ⅲ　「個別の診療報酬の算定項目の分かる明細書」の発行について ７,０００円

当院では、医療の透明化や患者様への情報提供を積極的に推進していく観点から、領収書発行の際に、 ６,１００円  医療法人　弘友会　泉クリニック
個別の診療報酬の算定項目の分かる明細書を無料で発行しています。公費負担医療等の受給者で ８,６００円

自己負担のない方についても、明細書を無料で発行しています。明細書には、使用した薬剤の名称や ５,９００円 院　 長 　 岡　保夫
行われた検査の名称が記載されますので、その点ご理解いただき、ご家族の方が代理で会計を行う場合、 １２,４００円

その代理の方への発行も含めて、明細書の発行を希望されない方は、会計窓口にてその旨お申し出ください。

皆様のご理解とご協力をお願いいたします。

医療安全管理責任者

病気に関する質問並びに生活上及び入院上の不安などの相談窓口

地域医療連携室

予防接種（消費税込）

ＭＲ

風疹

水痘
おたふくかぜ

医療安全についての相談窓口

部屋代（消費税別、全て個室、全２室）

２０１号室・２０７号室 ３，５００円／日

文書料・面談料（消費税別）

有床診療所入院基本料１ 介護障害連携加算1

看護配置加算１ 機能強化加算

夜間看護配置加算２ 明細書発行体制等加算

夜間緊急体制確保加算

医師配置加算１

有床診療所在宅復帰機能強化加算

時間外対応加算１

有床診療所急性期患者支援病床初期加算 発熱患者等対応加算

有床診療所在宅患者支援病床初期加算 医療情報取得加算※

看護補助配置加算１ 看取り加算

栄養管理実施加算 外来感染対策向上加算

がん治療連携指導料 ＣＴ撮影及びＭＲＩ撮影

有床診療所緩和ケア診療加算 医療DX推進体制整備加算※

在宅時医学総合管理料及び施設入居時等医学総合管理料 呼吸器リハビリテーション料（Ⅰ）

二次性骨折予防継続管理料3 一般名処方加算※

地域連携診療計画加算 運動器リハビリテーション料（Ⅰ）

在宅療養支援診療所（有床診療所） 脳血管疾患等リハビリテーション料（Ⅱ）

外来・在宅ベースアップ評価料（Ⅰ） 入院ベースアップ評価料

狂犬病

帯状疱疹

肺炎球菌

Ｂ型肝炎

Ａ型肝炎

破傷風

厚生労働大臣が定める掲示事項当院は下記の施設基準を届け出た保険医療機関です。


