
 

－  180 日を超える入院に係る特別料金  －  
 

入院医療の必要性が低いが患者様の事情により１８０日を

超えて入院（難病患者等入院診療加算を算定する患者等の一部

を除く。）する患者様については、１８０日を超えた日以後の

入院料及びその療養に伴う世話その他の看護に係る料金とし

て、下記の金額を徴収させて頂きます。  
 

1 日当り  ：  1,816 円  （税込）  
 

 

－  医科点数表に規定する回数を超えて受けた  

    リハビリテーションに関する特別料金  －  
 

患者様の希望により医科点数表に定められた算定上限を超えて 

疾患別リハビリテーションの個別療法を行う場合は、下記の料金を 

徴収させて頂きます。 

                  ※下記金額は全て税込  

○脳血管疾患等リハビリテーション料（Ⅰ）  

1 単位当たり  ：  2,646 円  
 

○運動器リハビリテーション料（Ⅰ）  

1 単位当たり  ：  1,944 円  
 

○廃用症候群リハビリテーション料（Ⅰ）  

1 単位当たり  ：  1,944 円  
 

○呼吸器リハビリテーション料（Ⅰ）  

1 単位当たり  ：  1,890 円     
 

※上記内容にご不明な点がありましたら、ご遠慮なく受付まで

お尋ねください。  

≪ 保険外併用療養費について ≫ 



【　個室料金　】　※すべて1日あたりの料金です。

◇　特床室 7,700円     (トイレ付大部屋)　

3階病棟 312号室 ※3階病棟のみになります。

◇  1床室 4,400円 ※各階にございます。

◇  2床室 2,200円 ※各階にございます。

【　オムツ類料金　】　※すべて1枚あたりの料金です。

◇　おむつ（ｽｰﾊﾟｰﾌｨｯﾄﾃｰﾌﾟ）Ｍ～Ｌ 199円

◇　おむつ（さらさらﾊﾟﾝﾂ）Ｍ～ＬＬ 223円

◇　おむつ（ﾃｰﾌﾟ止めﾀｲﾌﾟ）ＬＬ 230円

◇　尿取りパッド 44円

◇　軟便安心パッド 274円

【　業者依頼のクリーニング料金　】　※1ネットあたりの料金です。

◇　クリーニング代 726円

2025年4月1日～

五条川リハビリテーション病院

　　当院の個室料金及びオムツ類料金 、業者によるクリーニング料金は

　　以下の通りです。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　※すべて税込（10％）表示

≪ 保険外費用について ≫
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医療補助金請求書

自賠責明細書

退院状況申請書

特別障害者手当認定診断書

年金診断書

普通証明書

児童扶養手当障害認定診断書

父(母)の労働等に関する調書

生命保険会社提出用書類

軽度者への福祉用具貸与意見書

就労可能診断書

5,500 円

生命保険入院証明書

2,200 円

3,300 円

1,100 円

5,500 円

4,400 円

介護老人福祉施設入所に関する診断書

健康診断書

死亡診断書

事務手数料

身障手帳診断書

特別障害者手当認定診断書

難病申請臨床調査個人票（更新）

オムツ使用証明書

デイサービス通所診断書

普通診断書

老人ホーム入所診断書

老人保健施設診断書

成年後見人制度申立診断書

　　当院の各種書類作成に係る費用は以下の通りです。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　※すべて税込（10％）表示

自賠責診断書 3,300 円

2,200 円

1,100 円

1,100 円

5,500 円

1,100 円

≪ 保険外費用について ≫


