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ひとり親家庭等医療費自己負担額支払明細個票提出時の注意事項 

 

１ 受付締切 

・ひとり親家庭等医療費自己負担額支払明細個票（以下「明細個票」）の受付締切日は毎 

月１０日です。 

・郵便・宅配便等の送付につきましても同様に締切は１０日到着分までとなります。 

 

２ ひとり親家庭等医療費自己負担額支払明細送付書の提出について 

 ・明細個票を提出される場合は、媒体（ＣＤ-Ｒ、ＦＤ、紙）と併せてひとり親家庭等医 

療費自己負担額支払明細送付書の提出をお願いします。 

 

３ 電子記録媒体（ＣＤ－Ｒ、ＦＤ）の提出について 

 ・電子記録媒体の保護ケース 

  電子記録媒体が破損する場合がありますので、プラスチックケースに入れて提出して 

ください。 

 

・控用データの作成 

提出された電子記録媒体は返却いたしませんので、作成データについては、正副各１ 

枚作成し、正の電子記録媒体を提出してください。 

 

 ・電子記録媒体への記載 

①ＣＤ－Ｒ 

以下の記載例を参考にＣＤ－Ｒのレーベル面に直接油性マジック等で記載してくださ

い。ラベルシールは使用しないでください。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ひとり親家庭等医療費自己負担額支払明細 

診療年月  年   月診療分 件数  件  

提出年月日  年  月  日 

医療機関番号             

医療機関名称             

電話番号               

記載例 
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  ②ＦＤ（フロッピーディスク） 

   フロッピーディスクの場合は、ラベルシールに記載し、貼付してください。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ※注意事項 

  医療機関番号、件数の記入漏れが多く見られます。提出の際は、記載漏れがないか 

再度ご確認下さい。 

 

 ※ＦＤ（フロッピーディスク）での提出について 

  フロッピーディスクは生産が終了しております。フロッピーディスクの在庫がなく 

  なった場合は、ＣＤ－Ｒでの提出をお願いいたします。  

ひとり親家庭等医療費自己負担額支払明細 

診療年月  年   月診療分 件数  件  

提出年月日  年  月  日 

医療機関番号             

医療機関名称             

電話番号               

記載例 



3 

 

４ 紙媒体の提出について 

 

ひとり親家庭等医療費自己負担額支払明細送付票（以下「送付票」）とひとり親家庭等医療費 

自己負担額支払明細個票（以下「明細個票」）を一緒に綴じて提出してください。 

※注意事項 

 送付票の添付漏れが多く見られます。提出の際は、送付票も併せて提出してください。 

 

 （１）記載方法 

 送付票…別紙１を参照ください。 

明細個票…別紙２を参照ください。 

 

（２）綴じ方 

綴じる順番 

①送付票 １枚 

②明細個票（月遅れ提出分（提出する月の前月より前の診療分）も含めます）。 

③厚紙等の台紙 

 

①～③をまとめてコヨリ等で綴じます（枚数が少ない場合はホチキス留めでも可）。 

なお、クリップ留めは不可とします。 

 

 

       

 

 

 

 

 

 

 

①送付票 
②明細個票 

③台紙 

コヨリ等で 

綴じる 

②明細個票 
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※注意事項 

当月分（提出する月の前月診療分）と月遅れ分（提出する月の前月以前の診療分）を一

緒に提出する際は、送付票一枚を添付して一冊に綴じてください。 

送付票に月遅れ分を含めた件数を記入し、診療年月欄は提出する月の前月を記入してく

ださい。 

 

 

（例：５月診療分と６月診療分を一緒に提出する場合） 

 

 

   

５ 「ひとり親家庭等医療費自己負担額差額発生報告書」「ひとり親家庭等医療費報告内容 

変更報告書」の提出について 

 

提出後に自己負担額に変更等があった場合は、「ひとり親家庭等医療費自己負担額差額 

発生報告書」を作成し、該当市町村へ送付してください。（別紙３を参照ください。） 

また、提出後に資格等の誤りにより取消しなどが発生した場合は、「ひとり親家庭等医 

療費報告内容変更報告書」を該当市町村へ送付してください。（別紙４を参照ください。） 

５月診療分 ６月診療分 ６月診療分 

１冊にまとめる。 

送付票には６月診療

分と記載する。 










