
保険外負担関する事項

(2)文書料及び保険外負担にに係る費用 2024年10月1日改定

書類名 金額（消費税込み）

090000　診断書証明書（当院所定様式） ¥2,200

090001　診断書証明書（その他所定様式） ¥2,200

090002　診断書証明書（生命保険等） ¥5,500

090003　死亡診断書 ¥3,300

090004　死亡検案書 ¥3,300

090005　死亡診断書(生命保険用） ¥5,500

090124　労災治療経過診断書（県外） ¥5,500

090184　支払い証明書 ¥1,650

090023　自賠責保険用治療経過診断書 ¥6,600

090024　労災治療経過診断書 ¥5,500

090025　労災年金健康診断結果証明書 ¥3,300

090029　小児特定疾患医療給付継続申請書 ¥1,650

090030　小児特定疾患医療給付申請用診断書 ¥3,300

090031　年金用診断書 ¥5,500

090010　身体障害者診断書 ¥5,500

090011　介護費用保険用診断書 ¥3,300

090012　外国語診断書証明書 ¥11,000

090013　入所用診断書（老人ホーム･老健） ¥2,200

090014　保育所入所措置証明書 ¥2,200

090015　おむつ・ストーマ等証明書 ¥1,650

090016　県団体健保互助会診療費証明書 ¥1,100

090017　校医証明書 ¥1,100

090018　校医証明書（校医外） ¥1,650

090020　自賠責保険用診断書 ¥6,600

090021　自賠責保険用明細書 ¥6,600

090022　自賠責保険用後遺障害診断書 ¥6,600

090080　休業補償 ¥2,200

090081　療養の給付請求書取扱料 ¥2,200

090082　労災診断書 ¥4,400

090269　精神障害保健福祉手帳用診断書 ¥3,300

090270　自立支援医療（精神通院）診断書 ¥3,300

090225　アフターケア継続 ¥1,650

090210　B・C型肝炎医療給付に係る診断書 ¥3,300

090148　治療経過等証明書含検査証 ¥2,200

090149　手当金認定申請診断書 ¥3,300

090150　車椅子支給用審査票 ¥3,300

090152　外国語による診断書内容明細 ¥6,600

090248　手術放射線診療報酬点数確認書 ¥1,650

090494　医療照会回答書（保険会社依頼） ¥11,000

090367　簡単な診断証明書 ¥2,200

090368　診断証明書（生命保険以外） ¥3,300

090027　指定難病　臨床調査個人票 ¥3,300

090364　特定疾患医療（重症患者認定用） ¥3,300

090428　補装具費支給についての意見書 ¥3,300

090595　自立支援医療（更正医療）新規 ¥3,300

090538　B型肝炎訴訟弁護団照会書（母子感染） ¥11,000

090538　B型肝炎訴訟弁護団照会書（本人） ¥11,000

◎文章料については、お持ち頂いた書式により費用が異なりますので、

　事前に職員にお問い合わせ下さい。


