
������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

�������������

�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�

�������������

�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
� 健

康
課
（
〒
１９４
―
０
０
１

３
、
原
町
田
５
―
８
―
２１
、

健
康
福
祉
会
館
内
、
�
７
２

５
・
５
１
７
８
）

����������

�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�

����������

�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
� 〒

１９４
―
０
０
２
１
、
中
町
２

―
１３
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（３）２００１．１．１

胃
が
ん
・
肺
が
ん

検

診

【
胃
が
ん
検
診
】

○
対
象

市
内
在
住
で
１
年
以
内

に
胃
が
ん
検
診
を
受
け
た
こ
と
の

な
い
３５
歳
以
上
の
方

※
�１
胃
の
手
術
を
受
け
た
方
�２
胃

及
び
十
二
指
腸
の
病
気
で
現
在
治

療
中
ま
た
は
経
過
観
察
中
の
方
�３

妊
娠
し
て
い
る
方
及
び
疑
い
の
あ

る
方
―
は
受
診
出
来
ま
せ
ん
。

○
期
日
・
会
場

２
月
２０
日（
火
）

�
木
曽
山
崎
セ
ン
タ
ー
、
２１
日

（
水
）
�
健
康
福
祉
会
館
、
２２
日

（
木
）
�
鶴
川
市
民
セ
ン
タ
ー
、

２６
日
（
月
）
�
健
康
福
祉
会
館
、

２７
日
（
火
）
�
堺
市
民
セ
ン
タ
ー

○
時
間

午
前
９
時
〜
正
午

○
検
診
内
容

問
診
、
レ
ン
ト
ゲ

ン
間
接
撮
影
（
バ
リ
ウ
ム
を
飲
み

ま
す
）

○
定
員

各
日
４５
人
（
抽
選
。
受

診
で
き
る
方
に
は
、
２
月
上
旬
ま

で
に
案
内
状
を
送
付
し
ま
す
）

※
受
診
者
人
数
等
に
よ
り
日
程
の

変
更
も
あ
り
ま
す
。

○
費
用

８
０
０
円

【
肺
が
ん
検
診
】

○
対
象

市
内
在
住
で
１
年
以
内

に
肺
が
ん
検
診
を
受
け
た
こ
と
の

な
い
４０
歳
以
上
の
方

※
妊
娠
し
て
い
る
方
及
び
疑
い
の

あ
る
方
は
受
診
で
き
ま
せ
ん
。

○
日
時
・
会
場

２
月
１６
日（
金
）

午
前
９
時
〜
正
午
…
健
康
福
祉
会

館○
検
診
内
容

問
診
、
胸
部
レ
ン

ト
ゲ
ン
撮
影
、
か
く
た
ん
検
査

○
定
員

８０
人
（
抽
選
。
受
診
で

き
る
方
に
は
、
２
月
上
旬
ま
で
に

案
内
状
を
送
付
し
ま
す
）

○
費
用

１
２
０
０
円

◇

申
し
込
み
は
、
胃
が
ん
・
肺
が

ん
検
診
と
も
共
通
で
す
。

○
申
し
込
み

ハ
ガ
キ
（
１
人
１

枚
）に
、
希
望
の
検
診
名
を
書
き
、

住
所
・
氏
名（
ふ
り
が
な
）・
生
年
月

日
・
性
別
・
電
話
番
号
・
健
康
手
帳

の
有
無
、胃
が
ん
検
診
は
、受
診
希

望
日
、会
場
を
明
記
し
、１
月
８
日

ま
で（
消
印
有
効
）に
健
康
課
へ
。

【
非
負
担
者
に
つ
い
て
】

次
の
方
は
無
料
と
な
り
ま
す
。

○
�福
医
療
証
を
お
持
ち
の
方

○
�老
老
人
医
療
受
給
者
証
を
お
持

ち
の
方

○
２
０
０
０
年
度
の
市
民
税
非
課

税
世
帯
の
方

○
生
活
保
護
受
給
世
帯
の
方

※
受
診
出
来
る
方
に
郵
送
さ
れ
る

受
診
票
で
当
日
負
担
・
非
負
担
の

届
け
出
を
し
て
下
さ
い
。

栄

養

教

室

（
調
理
実
習
）

【
バ
ラ
ン
ス
良
い
朝
食
か
ら
健
康

づ
く
り
】

健
康
課
	
７
２
５
・
５
４
２
２

簡
単
で
バ
ラ
ン
ス
良
い
朝
食
を

と
っ
て
健
康
増
進
、
生
活
習
慣
病

予
防
を
し
ま
し
ょ
う
。

○
日
時

１
月
２４
日
（
水
）
午
前

９
時
３０
分
〜
１２
時
３０
分

○
会
場

健
康
福
祉
会
館

○
内
容

「
過
不
足
な
い
栄
養
」

�
栄
養
士
、
調
理
実
習
、
会
食

○
定
員

２４
人
（
申
し
込
み
順
）

○
持
ち
物

エ
プ
ロ
ン
、三
角
巾
、

味
噌
汁
１
５
０
㏄（
塩
分
測
定
用
）

○
費
用

５
０
０
円（
当
日
微
収
）

○
申
し
込
み

電
話
で
１
月
１６
日

ま
で
に
健
康
課
へ
。

成
人
歯
科
健
康
診
査

成
人
歯
科
健
康
診
査
は
３
月
末

日
で
終
了
し
ま
す
。

○
対
象

検
診
日
に
４０
・
４５
・
５０

・
５５
・
６０
歳
の
方

○
検
診
内
容

問
診
、
歯
周
疾
患

等
の
診
査
、
予
防
指
導

○
費
用

４
０
０
円
（
一
部
の
方

に
免
除
制
度
が
あ
り
ま
す
）

○
申
し
込
み

協
力
歯
科
医
院
に

直
接
お
申
し
込
み
下
さ
い
。

※
健
康
手
帳
を
お
持
ち
の
方
は
ご

持
参
下
さ
い
。

イ
ヌ
の
し
つ
け
方
教
室

南
多
摩
・
八
王
子
・
町
田
保

健
所
の
合
同
事
業
で
す
。

○
日
時

１
月
２５
日
（
木
）
午
後

１
時
３０
分
〜
３
時
３０
分

○
内
容

講
演
と
訓
練
犬
に
よ
る

実
演

○
会
場

東
京
都
南
多
摩
保
健
所

講
堂

○
定
員

５０
人

○
申
し
込
み

往
復
ハ
ガ
キ
に

「
イ
ヌ
の
し
つ
け
」と
書
き
、住
所
・

氏
名
・
電
話
番
号
・
参
加
人
数
、返

信
用
に
あ
て
名
を
明
記
し
、１
月

１０
日
ま
で（
消
印
有
効
）に
、南
多

摩
保
健
所
（
〒
２０６
―
０
０
２
５
、

多
摩
市
永
山
２
―
１
―
５
、�
０

４
２
・
３
７
１
・
７
６
６
１
）へ
。

健
康
保
険
法
の
改
正
に
よ
り
、

医
療
保
険
の
一
部
が
変
わ
り
ま

す
。

国
民
健
康
保
険
証
を
お
持
ち
の
方

【
高
額
療
養
費
の
自
己
負
担
限
度

額
が
変
わ
り
ま
す
】

所
得
の
高
い
人
や
医
療
を
受
け

る
こ
と
が
多
い
人
に
相
応
の
負
担

を
し
て
い
た
だ
く
た
め
、
自
己
負

担
の
限
度
額
が
見
直
さ
れ
ま
し
た

（
�
左
表
）。

【
入
院
時
の
食
事
代
の
自
己
負
担

額
が
変
わ
り
ま
す
】

入
院
時
の
食
事
代
が
日
額
７
８

０
円
の
自
己
負
担
額
に
変
わ
り
ま

す
。

【
海
外
療
養
費
が
創
設
さ
れ
ま
し

た
】海

外
渡
航
中
に
病
気
や
け
が
の

治
療
を
受
け
た
場
合
も
保
険
給
付

の
対
象
と
な
り
、
申
請
に
よ
り
後

日
、
払
い
戻
さ
れ
ま
す
。

※
国
民
健
康
保
険
以
外
の
保
険
に

加
入
し
て
い
る
方
は
、
加
入
し
て

い
る
保
険
証
の
発
行
元
に
お
問
い

合
わ
せ
下
さ
い
。

�問
国
民
健
康
保
険
課
�
７
２
４
・

２
１
３
０

老
人
保
健
法

医
療
受
給
者
証
、

福

医
療
証
、

親
受
給
者
証
、

障
受
給

者
証
を
お
持
ち
の
方

１
月
１
日
か
ら
老
人
保
健
法
が

改
正
さ
れ
、
老
人
保
健
法

の
医
療

証
の
方
が
医
療
機
関
に
か
か
っ
た

と
き
の
自
己
負
担
は
左
表
の
よ
う

に
な
り
ま
す
。

ま
た
、
老
人
保
健
法
に
準
じ
て

い
る
東
京
都
の
各
種
医
療
制
度
受

給
者
の
自
己
負
担
額
も
変
わ
り
ま

す
。

【
老
人
保
健
法

医
療
受
給
者
証
を

お
持
ち
の
方
】

高
齢
者
福
祉
課
へ
お
問
い
合
わ

せ
下
さ
い
。

【

福
医
療
証
を
お
持
ち
の
方
】

○
自
己
負
担
額

老
人
保
健
法
と

同
じ
に
な
り
ま
す（
左
表
参
照
）。

な
お
、
入
院
し
た
時
の
減
額
制
度

と
し
て
�１
が
創
設
さ
れ
ま
し
た
。

あ
ら
か
じ
め
認
定
証
が
必
要
で
す

の
で
、
必
要
な
方
は
ご
連
絡
下
さ

い
。
説
明
書
と
申
請
書
を
お
送
り

し
ま
す
。

○
高
額
医
療
費

老
人
保
健
法
に

準
じ
て
�福
医
療
証
の
入
院
費
に
つ

い
て
も
創
設
さ
れ
ま
し
た

�問
高
齢
者
福
祉
課
�
７
２
４
・
２

１
４
４

【

親
及
び

障
受
給
者
証
を
お
持
ち

の
方
】

〈
受
給
者
証

一
部


食
の
方
〉

○
自
己
負
担
額

老
人
保
健
法
と

同
様
の
一
部
負
担
金
に
な
り
ま
す

（
左
表
参
照
）。
た
だ
し
、
入
院

時
の
減
額
制
度
の
適
用
は
あ
り
ま

せ
ん

○
高
額
医
療
費

老
人
保
健
法
に

準
じ
て
�親
と
�障
医
療
証
の
入
院
費

に
つ
い
て
も
創
設
さ
れ
ま
し
た

〈
受
給
者
証

食
の
方
〉

入
院
時
の
食
事
療
養
費
標
準
負

担
額
を
お
支
払
い
下
さ
い
。
外
来

の
一
部
負
担
金
は
あ
り
ま
せ
ん
。

�問
�親
は
児
童
福
祉
課
�
７
２
４
・

２
１
４
３
、
�障
は
障
害
福
祉
課
�

７
２
４
・
２
１
４
８

医療機関で３０００円まで
大病院（ベッド数が２００床以上ある病院）で受診された方は５０００円まで

医療機関で
院外処方箋を
交付されなかった方

医療機関で１５００円まで・薬局で１５００円まで
大病院（ベッド数が２００床以上ある病院）で受診された方はそれぞれ２５００円まで

医療機関で
院外処方箋を
交付された方

健康保険法などの改正により

１１１１１１１１１１１１１１１１１１月月月月月月月月月月月月月月月月月月１１１１１１１１１１１１１１１１１１日日日日日日日日日日日日日日日日日日かかかかかかかかかかかかかかかかかからららららららららららららららららら医医医医医医医医医医医医医医医医医医療療療療療療療療療療療療療療療療療療保保保保保保保保保保保保保保保保保保険険険険険険険険険険険険険険険険険険のののののののののののののののののの
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高額療養費の自己負担限度額

自 己 負 担 限 度 額

３５，４００円

２４，６００円

６３，６００円＋（医療費総額―３１８，０００円）×１％

３７，２００円

１２１，８００円＋（医療費総額―６０９，０００円）×１％

７０，８００円

※低所得者とは市民税非課税世帯に属する方、上位所得者とは基
礎控除後の所得が６７０万円を超える世帯に属する方。

高額療
養費該
当回数
３ 回
ま で
４回目
以 上
３ 回
ま で
４回目
以 上
３ 回
ま で
４回目
以 上

区 分

低 所

得 者

一 般

上 位

所得者

老人保健法の自己負担額
医療費の１割
ただし、同一の医療機関での負担額が１か月に

に達したときは、その後は自己負担はありません。
定額制の診療所（注）での負担額は１日につき８００円となり、１か月に５日以上通院した場合は、その月の５日目以降の通院
については負担はありません。
（注）一部負担金を定額で徴収することを都道府県知事に届け出た診療所

医療費の１割・食事代１日７８０円
ただし、同一の医療機関での医療費負担額が１か月に３７２００円に達したときはその後は自己負担はありません。
〔減額制度〕次の�１および�２の場合には、負担額が１か月にそれぞれ以下の額に達した時は、その後は自己負担はありません。
また、食事の負担額も減額されます。入院時にあらかじめ認定証が必要です。必要な方はご連絡下さい。説明書と申請書を
お送りします。
�１市民税非課税世帯（注）の方 ２４６００円
�２市民税非課税世帯（注）の方で老齢福祉年金受給者

（明治４４年４月１日以前生まれの方） １５０００円
（注）「市民税非課税世帯」は次のどちらにも該当する方です。
・受給者の世帯全員が市民税非課税
・受給者の加入している健康保険の被保険者（組合員・世帯主）が市民税非課税

※特定疾病の認定を受けている方の一部負担金の限度額は、従来どおり１００００円です。

高額医療費支給制度が創設されました。
１か月に同一の医療機関において３００００円以上の一部負担金を支払った高齢者の方が、同一世帯に複数いるときなどは、合算
して３７２００円を超える額が払い戻されます（市民税非課税世帯（注）の方の場合は、２１０００円以上の一部負担金を合算して２４６０
０円を超える額が払い戻されます）。２００１年１月１日以降の入院分から対象となり、申請には領収書が必要になります。
（注）「市民税非課税世帯」は次のどちらにも該当する方です。
・受給者の世帯全員が市民税非課税
・受給者の加入している健康保険の被保険者（組合員・世帯主）が市民税非課税

訪問看護に要する費用の１割
ただし、同一の訪問看護ステーションの基本利用料が１か月に３０００円に達したときは、その後は基本利用料の負担はありません。
定額制の訪問看護ステーション（注）の場合の基本利用料は１日につき６００円となり、１か月に６日以上訪問看護を受けた場
合は、その月の６日目以降の訪問看護については基本利用料の負担はありません。
（注）訪問看護に要した費用を定額で徴収することを都道府県知事に届け出た訪問看護ステーション

外
来
の
と
き

入
院
の
と
き

高
額
医
療
費
支
給
制
度

訪
問
看
護
を
受
け
た
と
き


