
保険外負担について 【２０２６年９月１日現在】

当診療所では、以下の項目について、その使用料等に

応じた実費の負担をお願いしております。

【文書料】

【ワクチン】

種類 金額 種類 金額

証明書（医療費領収証明書、
おむつ証明書等）

1,100 円 文書料１（健康診断、死亡診
断書、病院所定等）

1,650 円

文書料（交通災害共済等） 1,100 円 文書料２（交通事故、入院証
明書等）

2,750 円

死体検案書 5,000 円 文書料３（傷害保険、回答書
等）

3,300 円

種類（乳幼児） 金額 種類（高齢者ほか） 金額

ヒブ 9,100 円 肺炎球菌ワクチン
（プレベナー20）助成あり

6,000 円

二種混合 5,000 円

五種混合 20,500 円 肺炎球菌ワクチン
（プレベナー20）助成なし

12,000 円

麻疹風疹（MR） 11,000 円

日本脳炎
（Ⅰ期初回２回追加）

7,900 円 肺炎球菌ワクチン
（キャップバックス）

14,000 円

日本脳炎（Ⅱ期） 7,000 円 帯状疱疹ワクチン
（水痘）助成あり

4,400 円

おたふく（助成あり） 3,000 円

おたふく（助成なし） 6,000 円 帯状疱疹ワクチン
（水痘）助成なし

8,800 円

Ｂ型肝炎 7,100 円

水痘 9,300 円 帯状疱疹ワクチン
（シングリックス）助成あり

11,000 円

小児肺炎球菌 12,300 円

帯状疱疹ワクチン
（シングリックス）助成なし

22,000 円



【その他】

尾花沢市中央診療所

種類 金額 種類 金額

シーツ代：入院付添分（１日） 300 円 イヤホン（１個） 150 円
シーツ代：死亡時用（１枚） 500 円 エンゼルセット 780 円

防水シーツ（１ｍ） 300 円 ファイン（１個） 1,600 円
車使用料（２km）
※以降２kmごとに 100 円追加

100 円 紙おむつ：フラットタイプ
（１枚）

90円

電気料：冷蔵庫・テレビ（１日） 300 円 病衣（1日） 70円
電気料：センサー等（１日） 100 円 尿取パット（１枚） 70円
パンパース：M・L 200 円 プラスチック手袋（１枚） 95円
診察券再発行（１枚） 100 円 プラスチック手袋（１箱） 950 円
診察券カバー（１枚） 10円 リハビリパンツ（１枚） 190 円
洗濯代（１回） 300 円 ねまき：M・L・LL（１着） 3,300 円
メドラインスポンジブラシ
（２０本入）

1,000 円 死後処理：エンゼルセット込み
（１回）

6,000 円

遺体処置用品（１セット） 2,300 円


