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                        （公 印 省 略） 

 

 

国民健康保険診療報酬審査に係る症状詳記の添付について（お願い） 

 

 

本会の事業運営につきましては、日頃からご理解ご協力をいただきお礼申し上げます。 

さて、１０万点以上のレセプトの請求については、症状詳記を添付していただいている

ところでございますが、診療内容の複雑化に伴い審査判断に苦慮しております。 

つきましては、下記のとおり８万点以上のレセプトについても症状詳記の添付について

ご理解ご協力をお願い申し上げます。 

 

 

記 

 

１．対象レセプト ・・・８万点以上のレセプト 

２．実施開始月  ・・・平成２５年７月診療分から 

３．添付資料の内容・・・患者の主たる疾患（合併症を含む。）の診断根拠となった臨床 

症状、その診察・検査所見及び実施された主な治療行為（手 

術、処置、薬物治療等）の必要性並びにこれらの経過につい 

て、担当医が記載したもの。 

 

 

 

＜問い合せ先＞ 

                   審査管理課 審査管理係 

                    ＴＥＬ：０９９－２０６－１０３７ 

                    ＦＡＸ：０９９－２０６－１０８５ 

                    担 当：松川・畦地 

 


