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厚生労働大臣が定める掲示事項                      （令和 8 年 6 月 1 日現在） 

Ⅰ 当院は健康保険に基づく省令「保険医療機関及び保険医療養担当規則」を遵守しております。 

Ⅱ 入院基本料について 

   当院では、特定入院料を算定しており看護職員の常時配置数等は適正に行っております。 

Ⅲ 入院診療計画、院内感染防止対策、医療安全管理体制等について 

   当院では、入院の際に医師をはじめとする関係職員が共同して、患者さんに関する診療計画 

  を策定し、7 日以内に文書によりお渡ししております。また厚生労働大臣が定める院内感染 

防止対策、医療安全管理体制、褥瘡対策、栄養管理体制、意思決定支援及び身体的拘束最小 

化の基準を満たしております。 

Ⅳ 明細書発行体制について 

   医療の透明化や患者さんへの情報提供を推進していく観点から、領収書の発行の際に、個別 

に診療報酬の算定項目の分かる明細書を無料で発行しております。 

Ⅴ 当院は関東信越厚生局長に下記の届出を行っております。 

 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、適時適温で提供しております。 

 

 2)基本診療料の施設基準等に係る届出 

・精神科救急急性期医療入院料 1（看護職員夜間配置加算、精神科救急医療体制加算 1）  

               〔看護配置基準 10:1 以上、看護師比率 100％〕 

・精神科急性期治療病棟入院料１〔看護配置基準 13:1、看護師比率 40％以上〕 

・精神科急性期医師配置加算１ 

・精神療養病棟入院料（重症者加算 1）〔看護配置基準 30:1、看護師比率 20％以上〕 

・認知症治療病棟入院料 1（認知症夜間対応加算）〔看護配置基準 20:1、看護師比率 20％以上〕 

・医療安全対策加算 1  

・患者サポート体制充実加算 

・感染症対策加算３（連携強化加算） 

・データ提出加算１・３  

・診療録管理体制加算 2 

・精神科入退院支援加算  

・精神科応急入院施設管理加算 

・精神病棟入院時医学管理加算  

・精神科身体合併症管理加算 

・精神科慢性身体合併症管理加算 

・精神科救急搬送患者地域連携紹介加算 

・継続的な賃上げに係る取組の実施基準 
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３）特掲診療料の施設基準等に係る届出 

・医療保護入院料等診療料 

・抗精神病特定薬剤治療指導管理料 (治療抵抗性統合失調症治療指導管理料)  

・精神科作業療法  

・精神科デイケア（大規模） ・精神科ショートケア（大規模） 

・重度認知症患者デイケア  

・経頭蓋磁気刺激療法 ・認知療法・認知行動療法１ ・認知症専門診断管理料  

・こころの連携指導料Ⅱ 

・薬剤管理指導料  ・検体検査管理加算（Ⅰ） ・CT 撮影及び MRI 撮影 

・療養生活継続支援加算 

・外来．在宅ベースアップ評価料 1  

・入院ベースアップ評価料 37 

・通院・在宅精神療法 心理支援加算 

・    〃      注 13 

・精神科退院時共同指導料 2  ・酸素加算 

・先進医療実施（先進医療 B：既評価技術） 

・医療観察抗精神病特定薬剤治療指導管理料、通院対象者通院医学管理料、医療観察精神科デイケア、 

医療観察精神科ショートケア（大規模） 

★地域支援・医薬品供給対応体制加算 1、一般名処方加算 

後発医薬品がある薬剤につきましては、医薬品の供給状況を考慮し、ご説明の上一般名（有効 

成分名）で処方することを推進しています。 

★電子的診療情報連携体制加算 2（新設） 

当院では、オンライン資格確認を実施しております。 

受診歴、薬剤情報、特定健診確認、その他必要な診療情報を取得かつ活用し、質の高い・安全 

 な医療の提供に努めます。 

★医療 DX 推進体制整備関連／診療情報活用 

当院では、オンライン請求を実施しております。 

マイナンバーカードによる健康保険証（マイナ保険証）利用について、お声がけや院内掲示等 

で周知しております。 

質の高い・安全な医療を提供するため、十分な情報取得及び活用をしていきます。 

電子処方箋の発行が可能です。 

 

Ⅵ保険外併用療養費に係る届出 

  当院では、個室使用料につきまして、その利用日数に応じた実費のご負担をお願いして 

おります。 
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1)特別の療養環境の提供 

区分 病床数 使用料(1 日) 

個室  86  2,200 円 

個室 13  1,100 円 

2 人室 12  1,100 円 

3 人室 9  1,100 円 

4 人室 76  1,100 円 

※当院の事情及び治療上の理由により病室を指定させていただく場合は室料をいただきません。 

Ⅶ保険外負担に関する事項 

  当院では、以下の事柄についてその回数などに応じて実費のご負担をお願いしております。 

1)医療行為外の付き添い又は代行  

患者さんの依頼により、買い物や各種申請手続き等で職員が付き添い又は代行した場合 

1 回 1000 円以上(1 時間を超えた場合、1 時間又は端数を増すごとに 1000 円加算) 

2)入院中の理髪代(業者委託) 

  1 回につき 1500 円以上(税込み) 

3)洗濯代(業者委託)   

・1～5 枚      550 円   ・31～40 枚 3850 円 

    ・6～10 枚   1100 円   ・41～50 枚 4400 円 

・11～15 枚 1650 円    ・51～60 枚 4950 円 

・16～20 枚 2200 円    ・61～70 枚 5500 円 

・21～25 枚 2750 円    ・71 枚以上  6050 円 

・26～30 枚 3300 円              (金額は税込み) 

4)預金口座管理料 

  日額 50 円 

5)紙おむつセット・入院セットについて（業者との契約） 

 紙おむつ・タオル・衣類・日用品等のレンタルを導入しております。 

セット内容や利用方法、料金等の詳細は病棟職員にお問い合わせください。 

6)文書料  

  ・各種証明書  3,300 円以上 ・診断書 4,400 円以上 ・障害年金診断書 11000 円 

 ・死亡診断書 11000 円  ・オムツ証明書 1,100 円以上  他 

 ※各種文書の作成については、受付窓口にお尋ねください 

7)国内旅行障害保険  

  保険料  300 円以上 

  行事によりバス等で市外に外出する場合、国内旅行障害保険に加入していただきます。 

  ※保険料改定により金額が変更となる場合があります。 

8)交通費  実費 

  病院車使用:1 ㎞あたり 22 円で計算 

  公共交通機関使用:実費(電車運賃、道路通行料、駐車料金等) 

９)その他 当院は、生活保護、自立支援医療、労災保険の指定医療機関です。 


