
厚生労働大臣の定める掲示事項 
 

Ⅰ 入院基本料について 

  当院では、（日勤、夜勤あわせて）入院患者１０人に対して１人以上の看護職員（看護師・准看護師）

を配置しております。また入院患者２５人に対して１人以上の看護補助者を配置しております。 
 

Ⅱ 当院は四国厚生支局長に下記の届出をおこなっております。 

 １）入院時食事療養（Ⅰ）を算定すべき食事療養の基準に係る届出を行っております。 

   当院は、入院時食事療養費に関する特別管理により食事の提供を行っており、療養のための食事は 

  管理栄養士の管理の下に、適時（夕食は午後６時以降）適温で提供しております。 

 ２）施設基準等に係る届出は下記のとおりです。 

  ◆医療ＤＸ推進体制整備加算６  ◆一般病棟入院基本料急性期一般入院料６ 

◆診療録管理体制加算３  ◆医師事務作業補助体制加算１ 

  ◆２５対１急性期看護補助体制加算（看護補助体制充実加算２）  ◆療養環境加算 

  ◆医療安全対策加算２（医療安全対策地域連携加算２） 

◆感染対策向上加算３（連携強化加算・サーベイランス強化加算）  ◆病棟薬剤業務実施加算１ 

◆データ提出加算２  ◆入退院支援加算１（入院時支援加算２）  ◆認知症ケア加算３ 

◆せん妄ハイリスク患者ケア加算  ◆排尿自立支援加算 

◆地域包括ケア入院医療管理料１（看護職員配置加算（地域包括ケア病棟入院料の注３）・ 

看護補助者配置加算（地域包括ケア病棟入院料の注4）・ 

看護補助体制充実加算３（地域包括ケア病棟入院料の注５）） 

◆入院時食事療養（Ⅰ）  ◆がん性疼痛緩和指導管理料  ◆がん患者指導管理料二 

◆外来腫瘍化学療法診療料２  ◆がん治療連携指導料  ◆外来排尿自立指導料 

◆薬剤管理指導料  ◆医療機器安全管理料１ 

◆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 

◆遺伝学的検査の「注１」に規定する施設基準  ◆ＢＲＣＡ１／２遺伝子検査 

◆検体検査管理加算Ⅰ  ◆検体検査管理加算Ⅱ   

◆時間内歩行試験及びシャトルウォーキングテスト  ◆ヘッドアップティルト試験 

◆画像診断管理加算２  ◆遠隔画像診断  ◆ＣＴ撮影及びＭＲＩ撮影 

◆冠動脈ＣＴ撮影加算  ◆心臓ＭＲＩ撮影加算  ◆外来化学療法加算２   

◆無菌製剤処理料  ◆脳血管疾患等リハビリテーション料Ⅰ 

◆運動器リハビリテーション料Ⅰ  ◆呼吸器リハビリテーション料Ⅰ   

◆人工腎臓１  ◆導入期加算２及び腎代替療法実績加算   

◆透析液水質確保加算及び慢性維持透析濾過加算  ◆下肢末梢動脈疾患指導管理加算 

◆ペースメーカー移植術及びペースメーカー交換術 

◆胃瘻造設術（医科点数表第２章第１０部手術の通則の１６に掲げる手術） 

◆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（４９） 

 



Ⅲ 保険外負担に関する事項 

  当院では、診断書・おむつなどにつきまして、その利用に応じた実費のご負担をお願いして 

 おります。 

 

 １）診断書・証明書発行料 ※税込み 

 生命保険証明書（※１）  一通 ５，５００円（基本） 

※記載内容によっては、金額に変動がある場合があります。 

 特定疾患病状調査個人票  一通 ３，３００円 

 一般診断書  一通 ２，２００円 

 身体障害者用診断書（運動・呼吸器等）  一通 ５，５００円 

 身体障害者用診断書（腎機能障害）  一通 ３，３００円 

 身体障害者用診断書（年金用） 一通 ５，５００円 

 オムツ使用証明書  一通 １，１００円 

 領収証明書  一通   ５５０円 

 死亡診断書  一通 ５，５００円 

       ※  ご不明な点はお尋ねください。   

 

 ２）入院期間が１８０日を超える場合の費用の徴収 

    同じ症状による通算のご入院が１８０日を超えますと、患者さんの状態によっては健康保険から

の入院基本料１５％が病院に支払われません。１８０日を超えた日からの入院が選定療養対象とな

り、１日につき２，１００円（税込み）は保険外併用療養費として患者さんの負担となります。 

（ただし、特別入院基本料算定の場合は１日につき900円（税込み）になります。） 
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３）その他保険外負担に係る費用 ※税込み 

 室料  １日     別途表示 

※室料は、午前0時を区切りに１日とし、使用時間に関わらず入室した日 

から退室した日までとしております。 

テレビ・冷蔵庫使用料  １日     ２２０円 

付き添い寝具  １日     ２２０円 

寝衣  １着   １，８５０円 

エンゼルケア  一式   ５，５００円 

 テープ式オムツ（バラ）  １枚     ２００円 

 紙オムツ（バラ）  １枚      ３０円 

 リハビリパンツ（バラ）  １枚     １５０円 

尿とりパット（バラ）  １枚      ５０円 

軟膏容器代（５０ｇまでの容器）  １個      ５０円 

軟膏容器代（１００ｇ容器）  １個     １００円 

画像記録用CD  １枚     ５５０円 

帯状疱疹ワクチン（組換えワクチン） 

〈６５歳以上で接種券が送付された方〉 
 １回  １６，５００円 

帯状疱疹ワクチン（生ワクチン） 

〈６５歳以上で接種券が送付された方〉 
 １回   ４，５００円 

肺炎球菌ワクチン 

〈６５歳で記録カード持参〉 
 １回   ４，０００円 

インフルエンザワクチン 

※冬期のみ実施※ 

１回  １，５００円（65歳以上の方） 

１回  ５，５００円（一般の方） 

新型コロナウイルスワクチン 

 ※冬期のみ実施※ 

１回  ４，５００円（65歳以上の方） 

１回 １６，５００円（一般の方） 

吸入補助器具（成人用） １個   ４，１８０円 

吸入補助器具（小児用） １個   ３，６３０円成人 

車代（５００m～２㎞未満） １回     １００円  

車代（２㎞～５㎞未満） １回     ３００円 

車代（５㎞～１０㎞未満） １回     ６００円 

車代（１０㎞以上） １回   １，０００円 

間歇スキャン式持続血糖測定器（センサー） 
１枚 （１４日分） 

６，６００円（自費購入時）      

       ※ ワクチンに関しては予約が必要です。お問い合わせください。 

※ その他ご不明な点があれば、お問い合わせください。   
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