
保険外負担一覧表 

2024 年 6 月 

 

当院では、以下の項目について保険外の請求として、患者様にご負担いただいております。 

 

 個室利用料 （個室利用申込書でお申し込みください）               （税込） 

個室 

 

5,500 円 
トイレ・テレビ・冷蔵庫 

・洗面所 

304～308号室・320～326 号室 

403～407号室・416～422 号室 
1 日につき 

6,600 円 
311～314 号室 

327～329号室 
1 日につき 

11,000 円 
シャワー・トイレ・テレビ 

・冷蔵庫・洗面所 
317～319号室・415 号室 1 日につき 

特別室 

22,000円 

浴室・トイレ・キッチン 

・応接セット・テレビ 

・冷蔵庫・洗面所・朝刊 

特別室 1 1 日につき 

25,300円 特別室 2 1 日につき 

28,600円 特別室 3・5・6 1 日につき 

＊病衣については、外部業者に委託しておりますので、別請求となります。 

 

 文書料                                      （税込） 

健康診断書 2,200 円 《生命保険》  

診断書（各種） 2,200 円 診断書（各種） 5,500 円 

診断書（英文） 5,500 円 死亡証明（診断）書 5,500 円 

証明書（各種） 2,200 円 入退院証明書 2,200 円 

死亡診断書 3,300 円 病状調査書 5,500 円 

受診状況等証明書 1,100 円 通院証明書 2,200 円 

就労可否証明書 1,100 円 診療報酬点数確認書 1,100 円 

おむつ使用証明書 1,100 円 共済会療養費請求書 1,650 円 

医療費支払証明書 1,100 円   

身体障害者手帳交付申請書 3,300 円   

特定疾患診断書 2,200 円 《診療録開示》  

日常生活用具についての医学的意見書 1,100 円 コピー料金（1枚につき） 22円 

自立支援（更正医療）意見書 2,750 円 画像用ＣＤ（1枚につき） 550 円 

年金診断書 4,400 円 開示手数料 5,500 円 

学校伝染病診断書 550 円   

＊上記以外の文書料につきましては、外来窓口までお問い合わせください。  

                                  

 セカンドオピニオン面談料（60 分まで） 11,000円（税込）                                       

  60 分以後、ご相談時間が 30 分を超えるごとに 5,500 円（税込）の加算となります。 


