
保険外負担についてのお知らせ
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普通診断書 2,200n

死体検案書 11,000 H

死亡診断書(普通) 5,500H

死亡診断書(病院書式) 2,200n

生命保険診断書 5,500H

年金関係診断書 7,700f,

年金関係診断書(精神 ) 11,000 E

厚生年金保険 0障害厚生年金診断書に係る紹介事項 1,100 H

自賠責保険診断書 3,3008

自賠責保険診断書(警察用 ) 3,300H

自賠責保険診療明細書 3′300円

自賠責保険後遺症診断書 7,700H

後遺障害証明書・障害診断書 7,700n

免許申請健康保険診断書 3,300H

学校用診断書 550円

高松市在宅障害者介護見舞金診断書 1,100 H

身体障害者用診断書 7J00n
診療費領収額証明書料(確定申告) 1,100 H

医療費支給申請書(点数証明) 110円

障害診断書(保険会社宛) 5,500H

成年後見人診断書料 11,000 H

アルコール・麻薬等診断書 3,300H

自立支援医療診断書(精神通院) 3,3008

診断書(精神障害者保健福祉手帳用 ) 5,500H

特別障害者手当認定診断書 3,300H



項、日 金額

=二
¬
~

=::l―
口上L

明
三韮≧
Fヨ
日 日

1美」

係

雇用保険受給申請証明書 1,1008

医師の意見書 3,3008-5,500H

治療経過に関する主治医意見書 3,3008

入院期間、通院期間の証明書 1,100H
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治療証明書 3,300H

通院証明書 3,3008

特定疾患申請書(証明書)新規 5,500H

特定疾患申請書(証明書)更新 2,750n

入院加療証明願い 1,100H

受診状況証明書 3,3008

室料差額発生事由証明書 L,1-00E

葬祭費請求書 1,100H

照会 0回答書 1,1008

照会・回答書・神経学的所見 3,300H

運動器損傷証明書 3,300H

就労可能証明書 550円

入院見舞金請求書 3,300H

精神障害 0症状等に係る所見 3,300H

病歴・就労状況等申立書 1,1008

日常生活動作検査表(1枚 ) 3,3008

日常生活動作検査表(2枚 ) 5,500H

おむつ証明書 550円

悪性確定診断証明書 3,3008

車椅子支給審査表 5,5008

自動車税免税 550円

ス トーマ利用証明書 550円

入院・手術証明書(診断書 ) 5,5008

被保険者症状調査表 3,3008

香川県職員の事後検診について(二次検診} 1,100E

検査結果表 1,100H

2,200n
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付,`恭寝具 250円

紙オムツ(パンツ式) 250円

紙オムツ 200円

尿取リパッド 50円

画像データCD(保険会社・カルテ開示) 2,200n

画像データCD(個人 ) 1,100 H

面談料(内容によって変動有 ) 3,300H -
診察券再発行 110円

診療明細再発行 110円

せんじ(1日 分 ) 150円

セーフティネット(死亡処置後 ) 5,5008

寝まき(死亡処置用 ) 3,500H

4 >7 )vtzJf'(-flq) 4,5008

プレベナー(肺炎球菌) 14,0008

ニューモバックス(肺炎球菌) L0,000 H

帯状疱疹(シ ングリックス} 19,500 H
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二人部屋(小 ) 7,700H

二人部屋(大 ) 1,100 H

個室 手洗いのみ 110円

個室  トイレ付 5,500H

個室 風呂・ トイレ付 11,000 H

特別室 3,3008

キナシ大林病院 病院長


