
保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日      1

01,1021,9 大分下郡病院 〒870-0926    384入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医21 大分市大字下郡１４１０番地       （入療養提供）第  1043号                徴収開始年月日：平成24年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       4      7,000        
          01:個室                      24      2,000        
          01:個室                      32                   
          04:４人室                   324                   
          全許可病床数      384床  費用徴収病床数       28床  割合  7.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1104,3 今村病院 〒870-0022     60入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医104 大分市大手町３丁目２番２９号       （入療養提供）第  1238号                徴収開始年月日：平成20年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2     10,800        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                     8      2,160        
          02:２人室                     8                   
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                    16                   
          05:５人室以上                22                   
          全許可病床数       60床  費用徴収病床数       10床  割合 16.7％
医科点数表等に規定する回数を超えて受けた診療
      （規定回数超）第    34号                徴収開始年月日：平成30年 4月 1日
          診療の名称　　　　　　　　     　　　　　　  　　　　　　 徴収額
          01:検査                                                       1,070         
          01:検査                                                       1,050         
          02:リハビリテーション                                         1,850         
          02:リハビリテーション                                         1,800         
          02:リハビリテーション                                         2,450         
          02:リハビリテーション                                           850         
          01:検査                                                       1,300         
          01:検査                                                       1,300         
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第    99号                  徴収開始年月日：平成20年 9月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          41:（一般入院）１３対１          2          8      1,500      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1105,0 城東病院 〒870-0924    104入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医105 大分市牧２丁目１６－１６       （入療養提供）第   612号                徴収開始年月日：平成16年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      1,000        
          01:個室                       2      1,500        
          01:個室                       4                   
          05:５人室以上                96                   
          全許可病床数      104床  費用徴収病床数        4床  割合  3.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日      2

01,1271,0 医療法人社団親和会　〒870-1111    232入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医271 衛藤病院 大分市大字上判田３４３３番地       （入療養提供）第  1122号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,780        
          01:個室                      34                   
          02:２人室                    20                   
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                   132                   
          05:５人室以上                42                   
          全許可病床数      232床  費用徴収病床数        1床  割合  0.4％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1272,8 オアシス第二病院 〒870-0103    108入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医272 大分市東鶴崎２丁目３番３０号       （入療養提供）第  1438号                徴収開始年月日：平成29年12月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       4      1,365        
          01:個室                       2      1,000        
          01:個室                       2                   
          02:２人室                     2        500        
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                    96                   
          全許可病床数      108床  費用徴収病床数        8床  割合  7.4％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1309,8 社会医療法人恵愛会　〒870-0022    260入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医309 大分中村病院 大分市大手町３丁目２番４３号       （入療養提供）第  1458号                徴収開始年月日：平成30年 5月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       7      4,320        
          01:個室                       4      4,860        
          01:個室                       3      5,400        
          01:個室                       6      7,560        
          01:個室                       1      8,640        
          01:個室                       2     10,800        
          01:個室                       3          0        
          02:２人室                    46          0        
          03:３人室                    63          0        
          04:４人室                    36          0        
          05:５人室以上                75          0        
          全許可病床数      246床  費用徴収病床数       23床  割合  9.3％
２００床以上の病院の初診
      （病院初診）第    52号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          徴収額    初診患者数 徴収患者数
              2,160                              
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   215号                  徴収開始年月日：平成28年 3月 5日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          38:（一般入院）７対１入                            2,581      
          11:（一般入院）特別入院                              950      



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日      3

01,1436,9 明野中央病院 〒870-0161     75入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医436 大分市明野東２丁目７番３３号       （入療養提供）第  1349号                徴収開始年月日：平成28年 7月 2日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1     10,800        
          01:個室                      16      5,400        
          01:個室                       2                   
          02:２人室                     8                   
          04:４人室                    48                   
          全許可病床数       75床  費用徴収病床数       17床  割合 22.7％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   226号                  徴収開始年月日：平成30年 1月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          38:（一般入院）７対１入                            2,160      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1453,4 正内科医院 〒870-0848     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医453 大分市賀来北３丁目１番３号       （入療養提供）第   878号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      2,000        
          02:２人室                     8        500        
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        9床  割合 47.4％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1476,5 大分泌尿器科病院 〒870-0023     60入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医476 大分市長浜町２丁目１番３２号       （入療養提供）第  1232号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       8      4,320        
          01:個室                       2      5,400        
          01:個室                       1      8,640        
          02:２人室                     8      3,240        
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                    16                   
          05:５人室以上                22                   
          全許可病床数       60床  費用徴収病床数       19床  割合 31.7％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   198号                  徴収開始年月日：平成21年 8月 6日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            2,160      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日      4

01,1481,5 リバーサイド病院 〒870-1133    234入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医481 大分市大字宮崎６番地の３       （入療養提供）第  1333号                徴収開始年月日：平成27年 2月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      2,500        
          01:個室                       7      1,500        
          01:個室                       7      1,000        
          02:２人室                     8        750        
          02:２人室                    48        500        
          01:個室                       8                   
          02:２人室                     4                   
          03:３人室                     9                   
          04:４人室                   136                   
          05:５人室以上                 5                   
          全許可病床数      234床  費用徴収病床数       72床  割合 30.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1512,7 医療法人社団愛育会　〒870-0883     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医512 曽根崎産婦人科医院 大分市大字永興１４９番地の３       （入療養提供）第  1257号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      3,000        
          01:個室                       3      4,000        
          01:個室                       1      6,000        
          01:個室                      11                   
          02:２人室                     2      3,000        
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        8床  割合 42.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1513,5 大分記念病院 〒870-0854    118入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医513 大分市大字羽屋字中須賀３８７－       （入療養提供）第  1324号                徴収開始年月日：平成28年 2月 1日

１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                      11      5,400        
          01:個室                       8      3,240        
          01:個室                       5                   
          02:２人室                     4                   
          03:３人室                     6                   
          04:４人室                    84                   
          全許可病床数      118床  費用徴収病床数       19床  割合 16.1％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   169号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            2,000      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日      5

01,1531,7 医療法人社団三杏会　〒870-0844     60入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医531 仁医会病院 大分市大字古国府字中新田７８１       （入療養提供）第  1418号                徴収開始年月日：平成29年 7月 1日

番地の３           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1     10,000        
          01:個室                       1      8,000        
          01:個室                       3      7,000        
          01:個室                       2      5,000        
          01:個室                      11      3,000        
          02:２人室                     2          0        
          04:４人室                    40          0        
          05:５人室以上                                     
          05:５人室以上                                     
          全許可病床数       60床  費用徴収病床数       18床  割合 30.0％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   207号                  徴収開始年月日：平成24年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          42:（一般入院）１５対１                            1,440      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1545,7 大分共立病院 〒870-0857     73入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医545 大分市大字奥田３０       （入療養提供）第  1166号                徴収開始年月日：平成26年 9月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      3,000        
          01:個室                       1      4,000        
          02:２人室                     6                   
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                    60                   
          全許可病床数       73床  費用徴収病床数        4床  割合  5.5％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1553,1 医療法人社団親和会　〒870-1113     58入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医553 えとう内科病院 大分市大字中判田１４２８番地の       （入療養提供）第  1453号                徴収開始年月日：平成30年 4月 1日

１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       4      3,780        
          01:個室                       3          0        
          02:２人室                    14          0        
          04:４人室                    12          0        
          05:５人室以上                25          0        
          全許可病床数       58床  費用徴収病床数        4床  割合  6.9％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1556,4 大分県勤労者医療生活〒870-1133     40入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医556 協同組合　大分協和病大分市大字宮崎９５３番地の１       （入療養提供）第  1014号                徴収開始年月日：平成21年 8月 1日

院           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,100        
          01:個室                       6      1,300        
          02:２人室                    10                   
          03:３人室                    15                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       40床  費用徴収病床数        7床  割合 17.5％



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日      6

01,1560,6 医療法人八宏会　有田〒870-0924     94医薬品の治験に係る診療
大医560 胃腸病院 大分市牧１丁目２番６号       （治験診療）第    67号                  徴収開始年月日：平成19年 2月21日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          ＳＣＨ５４０３１                2:注射薬  3:第Ⅲ相          4               
          ラベプラゾールナトリウム        1:内服薬  2:第Ⅱ相          9               
          アダリムマブ                    2:注射薬  2:第Ⅱ相          4               
          ラベプラゾールナトリウム        1:内服薬  2:第Ⅱ相          8               
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1439号                徴収開始年月日：平成29年11月16日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      2,160        
          01:個室                       3      3,240        
          01:個室                      11      5,400        
          01:個室                       1     10,800        
          01:個室                       3                   
          02:２人室                    24                   
          03:３人室                    51                   
          全許可病床数       94床  費用徴収病床数       16床  割合 17.0％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   212号                  徴収開始年月日：平成28年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            2,000      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日      7

01,1561,4 内科阿部医院 〒870-0039 医薬品の治験に係る診療
大医561 大分市中春日町１６番１３号       （治験診療）第    69号                  徴収開始年月日：平成19年12月19日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          エクセナチド                    2:注射薬  3:第Ⅲ相         19               
          ＬＹ２４８６８６                1:内服薬  3:第Ⅲ相          1               
          ＢＩ１３５６                    1:内服薬  3:第Ⅲ相         14               
          ＳＰＰ１００                    1:内服薬  3:第Ⅲ相          8               
          ＳＹＲ－３２２                  1:内服薬  2:第Ⅱ相         13               
          ＡＶＥ００１０                  2:注射薬  3:第Ⅲ相          6               
          ＳＹＲ－３２２                  1:内服薬  2:第Ⅱ相         14               
          ＡＶＥ００１０                  2:注射薬  3:第Ⅲ相          6               
          ＴＳ０７１                      1:内服薬  2:第Ⅱ相          6               
          ＩＴＭ－０７７／ＲＯ５０７３０  1:内服薬  2:第Ⅱ相          2               
          ＳＫ－０４０３                  1:内服薬  3:第Ⅲ相         18               
          エキセナチド                    2:注射薬  3:第Ⅲ相          8               
          エキセナチド                    2:注射薬  3:第Ⅲ相         10               
          ＭＰ－５１３                    1:内服薬  3:第Ⅲ相          8               
          ＭＰ－５１３                    1:内服薬  3:第Ⅲ相          8               
          ＮＮ１２５０（ＳＩＢＡ）        2:注射薬  3:第Ⅲ相         15               
          ＮＮ５４０１（ＳＩＡＣ）        2:注射薬  3:第Ⅲ相         12               
          ＳＫ－０４０３                  1:内服薬  2:第Ⅱ相         20               
          ＴＡＫ－８７５                  1:内服薬  2:第Ⅱ相         16               
          ＮＮ１２５０（ＳＩＢＡ）        2:注射薬  3:第Ⅲ相         10               
          ＦＹＸ－０５１                  1:内服薬  3:第Ⅲ相         12               
          ＡＳＰ１９４１                  1:内服薬  3:第Ⅲ相          6               

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1562,2 永冨脳神経外科病院 〒870-0820    153医薬品の治験に係る診療
大医562 大分市西大道２丁目１番２０号       （治験診療）第     4号                  徴収開始年月日：平成12年12月17日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1337号                徴収開始年月日：平成28年 6月 1日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      8,640        
          01:個室                       5      6,480        
          01:個室                       4      2,160        
          02:２人室                    36      2,160        
          02:２人室                     8                   
          03:３人室                     6                   
          04:４人室                    32                   
          05:５人室以上                60                   
          全許可病床数      153床  費用徴収病床数       47床  割合 30.7％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第     6号                  徴収開始年月日：平成14年10月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１          1          0          0      
          21:（療養入院）１                                             
          81:老（療養入院）老１                                         



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日      8

01,1575,4 医療法人慈善会　膳所〒870-0026     48入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医575 病院 大分市金池町１丁目１１番３号       （入療養提供）第   631号                徴収開始年月日：平成16年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      6,000        
          01:個室                       2      3,500        
          01:個室                       4      3,000        
          02:２人室                     2      2,000        
          03:３人室                     9                   
          04:４人室                    20                   
          05:５人室以上                10                   
          全許可病床数       48床  費用徴収病床数        9床  割合 18.8％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   211号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            2,160      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日      9

01,1578,8 大分岡病院 〒870-0105    224医薬品の治験に係る診療
(01,3561,8) 大分市西鶴崎３丁目７番１１号       （治験診療）第    70号                  徴収開始年月日：平成18年12月20日
大医578           治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額

          ＴＡ－４７０８                  1:内服薬  3:第Ⅲ相          6               
          ＴＣＶ－１１６－４８３３        1:内服薬  3:第Ⅲ相          6               
          ＡＺＤ６１４０                  1:内服薬  2:第Ⅱ相         12               
          ｅｓｏｍｅｐｒａｚｏｌｅ        1:内服薬  3:第Ⅲ相          4               
          Ｓ－４７４４７４                1:内服薬  3:第Ⅲ相         10               
          ｐｒｅｇａｂａｌｉｎ            1:内服薬  3:第Ⅲ相          5               
          ＸＲＰ００３８／ＮＶ１ＦＧＦ    2:注射薬  3:第Ⅲ相          4               
          アリスキレン                    1:内服薬  3:第Ⅲ相          6               
          ＢＡＹ５９－７９３９            1:内服薬  3:第Ⅲ相          6               
          Ｖ－７１０                      2:注射薬  2:第Ⅱ相         84               
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1385号                徴収開始年月日：平成28年12月 1日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       9      1,620        
          01:個室                       2      2,160        
          01:個室                       9      2,700        
          01:個室                       4      3,240        
          01:個室                      13      3,780        
          01:個室                       5      4,320        
          01:個室                       5      5,400        
          01:個室                       1     10,800        
          01:個室                       2                   
          02:２人室                    50      1,080        
          02:２人室                    10                   
          04:４人室                   108                   
          05:５人室以上                 6                   
          全許可病床数      224床  費用徴収病床数       98床  割合 43.8％
予約に基づく診察
      （予約診察）第     2号                  徴収開始年月日：平成16年 4月 1日
          診療科      予約料     予約料     予約料     予約料     予約料
          12:整外        840                                              
２００床以上の病院の初診
      （病院初診）第    53号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          徴収額    初診患者数 徴収患者数
              3,780                              
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第     7号                  徴収開始年月日：平成20年 7月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          38:（一般入院）７対１入          0          0          0      
          96:（老入管）                                                 
金属床による総義歯の提供
      （金属総義歯）第   232号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          金属　　　　           その他金属  　　　　　　　　　　　上顎       下顎
          02:金                                                 756,000    756,000    



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     10

          03:コバルト                                           432,000    432,000    
          04:チタン                                             540,000    540,000    
う蝕に罹患している患者の指導管理
      （う蝕管理）第   105号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          継続管理種類  　      価格
          01:フッ化物局所      3,240          
          02:小窩裂溝填塞      2,160          

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1581,2 阿部循環器クリニック〒870-0921     18入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医581 大分市萩原３丁目２２番２８号       （入療養提供）第  1312号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      2,000        
          02:２人室                     4      1,000        
          02:２人室                     2                   
          05:５人室以上                 5                   
          全許可病床数       12床  費用徴収病床数        5床  割合 41.7％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1605,9 安達産婦人科 〒870-1133     14入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医605 大分市大字宮崎９３７番地の４       （入療養提供）第  1264号                徴収開始年月日：平成25年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1     10,800        
          01:個室                       4      7,560        
          01:個室                       2      5,940        
          01:個室                       2                   
          02:２人室                     2                   
          03:３人室                     3                   
          全許可病床数       14床  費用徴収病床数        7床  割合 50.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1608,3 三好医院 〒870-0127     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医608 大分市大字森町５３４番地の１０       （入療養提供）第  1252号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      1,080        
          01:個室                       2      2,160        
          02:２人室                     2      1,080        
          02:２人室                     6                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        5床  割合 26.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     11

01,1613,3 仲宗根病院 〒870-1153    144入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医613 大分市大字小野鶴１３５３番地       （入療養提供）第  1454号                徴収開始年月日：平成29年 8月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      1,300        
          01:個室                       4      1,000        
          01:個室                      30          0        
          02:２人室                    10          0        
          03:３人室                     9          0        
          04:４人室                    76          0        
          05:５人室以上                12          0        
          全許可病床数      144床  費用徴収病床数        7床  割合  4.9％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1616,6 阿部眼科医院 〒870-0007     12医薬品の治験に係る診療
大医616 大分市王子南町２－３４       （治験診療）第    56号                  徴収開始年月日：平成21年 5月28日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          ＤＥ－１０９                    2:注射薬  1:第Ⅰ相          4               

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1618,2 嶋田循環器科内科 〒870-0251     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医618 大分市大在中央１丁目１０番１７       （入療養提供）第   436号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

号           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      3,000        
          02:２人室                     4      1,000        
          02:２人室                     2                   
          03:３人室                     6                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        7床  割合 36.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1622,4 玄同内科医院 〒870-1173     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医622 大分市大字横瀬４９３番地の１       （入療養提供）第  1274号                徴収開始年月日：平成21年 1月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      4,120        
          01:個室                       2      3,090        
          02:２人室                     6      1,550        
          02:２人室                    10                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        9床  割合 47.4％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     12

01,1623,2 織部内科クリニック 〒870-0022 医薬品の治験に係る診療
大医623 大分市大手町２丁目１番１５号       （治験診療）第    49号                  徴収開始年月日：平成20年 7月 1日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          CNTO148（Golimum                2:注射薬  3:第Ⅲ相          9               
          CNTO148（Golimum                2:注射薬  3:第Ⅲ相         12               
          CDP870                          2:注射薬  2:第Ⅱ相          8               
          CDP870                          2:注射薬  3:第Ⅲ相         11               
          CDP870                          2:注射薬  3:第Ⅲ相          8               
          CDP870                          2:注射薬  3:第Ⅲ相          8               
          CP-690，550                     1:内服薬  3:第Ⅲ相         14               
          CP-690，550                     1:内服薬  3:第Ⅲ相         15               
          プレガバリン                    1:内服薬  3:第Ⅲ相         15               
          プレガバリン                    1:内服薬  3:第Ⅲ相          6               
          T-614                           1:内服薬  3:第Ⅲ相          3               
          MP-435                          1:内服薬  2:第Ⅱ相          9               

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1626,5 国東循環器クリニック〒870-1152     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医626 大分市大字上宗方４１７番地の６       （入療養提供）第   950号                徴収開始年月日：平成18年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1        500        
          01:個室                       1        300        
          02:２人室                     2        300        
          03:３人室                     9                   
          05:５人室以上                 6                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        4床  割合 21.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1627,3 牧野皮膚科形成外科内〒870-0161 予約に基づく診察
大医627 科医院 大分市明野東２丁目３２番２７号       （予約診察）第     5号                  徴収開始年月日：平成29年11月13日

          診療科      予約料     予約料     予約料     予約料     予約料
          13:形外      1,620      1,620                                   
          14:美外      1,620      1,620                                   
          59:他        1,620      1,620                                   

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1638,0 近藤整形外科 〒870-0137     16入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医638 大分市寺崎町１丁目１番６号       （入療養提供）第  1278号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      1,500        
          02:２人室                     2      1,000        
          04:４人室                     4                   
          05:５人室以上                10                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        5床  割合 26.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     13

01,1639,8 医療法人松栄会　松坂〒870-0822     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医639 さとう消化器内科 大分市大道町１丁目２番１号       （入療養提供）第  1364号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      4,320        
          01:個室                       1      5,400        
          04:４人室                    16                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        3床  割合 15.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1646,3 辛島内科・消化器内科〒870-0877     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医646 大分市大字賀来１２６１番地       （入療養提供）第  1273号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      1,500        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                     4        800        
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       13床  費用徴収病床数        6床  割合 46.2％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1648,9 大分整形外科病院 〒870-0936     76入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医648 大分市岩田町１丁目１番４１号       （入療養提供）第  1202号                徴収開始年月日：平成27年 1月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2     10,800        
          01:個室                       3      8,640        
          01:個室                       2                   
          02:２人室                    10      3,240        
          02:２人室                    10                   
          03:３人室                    33                   
          04:４人室                    16                   
          全許可病床数       76床  費用徴収病床数       15床  割合 19.7％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1652,1 織部病院 〒870-0852     36入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医652 大分市大字奥田７３６番地の５       （入療養提供）第   999号                徴収開始年月日：平成23年 8月11日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1     10,000        
          01:個室                       1      8,000        
          01:個室                       2      4,000        
          01:個室                       8      3,500        
          04:４人室                    24                   
          全許可病床数       36床  費用徴収病床数       12床  割合 33.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     14

01,1663,8 大分丘の上病院 〒879-7501    140医薬品の治験に係る診療
大医663 大分市大字竹中１４０３番地       （治験診療）第    46号                  徴収開始年月日：平成19年 2月27日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          ＢＷ４３０Ｃ                    1:内服薬  3:第Ⅲ相          6               
          ＢＷ４３０Ｃ                    1:内服薬  3:第Ⅲ相          4               
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1417号                徴収開始年月日：平成29年 6月 1日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                      26          0        
          01:個室                       1      5,400        
          01:個室                       1      4,320        
          01:個室                       2      1,080        
          02:２人室                    42          0        
          04:４人室                    68          0        
          全許可病床数      140床  費用徴収病床数        4床  割合  2.9％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1666,1 梶本医院 〒870-1123     13入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医666 大分市大字寒田２３５番地の１６       （入療養提供）第  1156号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,000        
          01:個室                       4      2,500        
          02:２人室                     8                   
          全許可病床数       13床  費用徴収病床数        5床  割合 38.5％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1668,7 織部消化器科 〒870-0128     19医薬品の治験に係る診療
大医668 大分市大字森３８６番地       （治験診療）第    66号                  徴収開始年月日：平成20年11月28日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          Ｚ－３３８                      1:内服薬  3:第Ⅲ相          9               
          ＴＡＫ－４３８                  1:内服薬  2:第Ⅱ相         15               
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1361号                徴収開始年月日：平成28年 4月 1日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,780        
          01:個室                       1      6,480        
          01:個室                       1      9,720        
          02:２人室                     6                   
          05:５人室以上                10                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        3床  割合 15.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     15

01,1694,3 大嶋医院 〒879-7501     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医694 大分市大字竹中２６６６番地       （入療養提供）第   449号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      5,000        
          01:個室                       1      3,000        
          01:個室                       1      2,000        
          02:２人室                     4      1,000        
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       15床  費用徴収病床数        7床  割合 46.7％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1695,0 おおつかクリニック 〒870-0032     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医695 大分市住吉町１丁目２番１６号       （入療養提供）第  1331号                徴収開始年月日：平成28年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       5      2,700        
          01:個室                       1      3,240        
          01:個室                       1      4,320        
          01:個室                       1      5,400        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                     6                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        8床  割合 42.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1697,6 ハートクリニック 〒870-1132     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医697 大分市大字光吉１４３０番地の２       （入療養提供）第  1398号                徴収開始年月日：平成29年 3月 1日

７           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       5      3,500        
          02:２人室                     6                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        5床  割合 26.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1700,8 蔭山眼科 〒870-0104      5入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医700 大分市南鶴崎２丁目２番２４号       （入療養提供）第   451号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      4,000        
          01:個室                       2                   
          02:２人室                     2                   
          全許可病床数        5床  費用徴収病床数        1床  割合 20.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1719,8 くまがい産婦人科 〒870-0254     15入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医719 大分市横塚２丁目４番５号       （入療養提供）第  1242号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       4      5,400        
          01:個室                      11                   
          全許可病床数       15床  費用徴収病床数        4床  割合 26.7％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     16

01,1734,7 ソフィアクリニック 〒870-0924     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医734 大分市牧３丁目１５０番地       （入療養提供）第  1419号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1     16,200        
          01:個室                       2     10,800        
          01:個室                       6      5,400        
          01:個室                       7                   
          03:３人室                     3                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        9床  割合 47.4％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1748,7 小深田消化器病院 〒870-0849     40入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医748 大分市賀来南１丁目１５番３１号       （入療養提供）第  1203号                徴収開始年月日：平成26年11月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      6,480        
          01:個室                       2                   
          02:２人室                    16      2,700        
          02:２人室                     4                   
          05:５人室以上                15                   
          全許可病床数       40床  費用徴収病床数       19床  割合 47.5％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1756,0 アンジェリッククリニ〒870-0933     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医756 ック浦田 大分市花津留２丁目１０番２号       （入療養提供）第   875号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       6      2,000        
          01:個室                       5                   
          02:２人室                     4                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        6床  割合 31.6％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1792,5 社会医療法人財団天心〒879-7761    188入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医792 堂へつぎ病院 大分市大字中戸次字二本木５９５       （入療養提供）第  1379号                徴収開始年月日：平成28年10月 1日

６番地           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1     10,800        
          01:個室                       1      8,100        
          01:個室                       5      5,400        
          01:個室                       5      3,240        
          01:個室                       6      2,160        
          01:個室                      14                   
          02:２人室                    34      1,080        
          02:２人室                    12                   
          03:３人室                     6                   
          04:４人室                   104                   
          全許可病床数      188床  費用徴収病床数       52床  割合 27.7％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   202号                  徴収開始年月日：平成20年 7月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          38:（一般入院）７対１入                            2,466      



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     17

01,1802,2 辛島内科クリニック 〒870-0033     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医802 大分市千代町２丁目１－１       （入療養提供）第   463号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1        500        
          02:２人室                     8        250        
          02:２人室                     2                   
          03:３人室                     3                   
          05:５人室以上                 5                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        9床  割合 47.4％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1806,3 河野泌尿器科医院 〒870-0848      5入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医806 大分市賀来北三丁目４番１２号       （入療養提供）第  1253号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      2,160        
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数        5床  費用徴収病床数        1床  割合 20.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1810,5 織部泌尿器科 〒870-0128     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医810 大分市大字森字嶋ノ下５５０番地       （入療養提供）第  1430号                徴収開始年月日：平成29年10月 1日

の１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      6,480        
          01:個室                       2      3,240        
          03:３人室                     3          0        
          05:５人室以上                12          0        
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        4床  割合 21.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1812,1 心葉消化器外科 〒870-0954     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医812 大分市下郡中央３丁目１０番１４       （入療養提供）第   466号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

号           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1     10,000        
          01:個室                       2      5,000        
          02:２人室                     4      1,000        
          04:４人室                    12                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        7床  割合 36.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1826,1 堀永産婦人科医院 〒870-0021     17入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医826 大分市府内町２丁目５番１３号       （入療養提供）第   468号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       7      2,000        
          01:個室                      10                   
          全許可病床数       17床  費用徴収病床数        7床  割合 41.2％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     18

01,1830,3 松岡メディカルクリニ〒870-0125     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医830 ック 大分市大字松岡１８２４番地の１       （入療養提供）第  1283号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      8,640        
          02:２人室                    10                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        1床  割合  5.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1844,4 米満内科医院 〒870-0163     19医薬品の治験に係る診療
大医844 大分市明野南１丁目２７－１０       （治験診療）第    60号                  徴収開始年月日：平成22年 3月19日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          ＦＹＸ－０５１                  1:内服薬  3:第Ⅲ相         12               
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1256号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,780        
          01:個室                       2      3,240        
          02:２人室                     8                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        3床  割合 15.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1861,8 わさだかかりつけ医院〒870-1162     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医861 泌尿器科クリニック 大分市大字口戸５９番地       （入療養提供）第  1288号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       5      5,400        
          04:４人室                     8                   
          05:５人室以上                 6                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        5床  割合 26.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1866,7 諏訪の杜病院 〒870-0945     45入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医866 大分市大字津守８８８番地の６       （入療養提供）第  1160号                徴収開始年月日：平成22年10月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          02:２人室                     2     15,000        
          02:２人室                     2      2,160        
          02:２人室                     2                   
          03:３人室                    27                   
          04:４人室                    12                   
          全許可病床数       45床  費用徴収病床数        4床  割合  8.9％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第     9号                  徴収開始年月日：平成14年10月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          41:（一般入院）１３対１          4         98      1,500      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     19

01,1867,5 府内耳鼻咽喉科 〒870-0021 医薬品の治験に係る診療
大医867 大分市府内町２丁目３番３０号       （治験診療）第    64号                  徴収開始年月日：平成18年12月20日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          Ｔ７０５ａ－３１２              1:内服薬  3:第Ⅲ相         32               
          Ｔ７０５ａＪＰ３１３            1:内服薬  3:第Ⅲ相          4               
          ｓ－５５５７３９                1:内服薬  2:第Ⅱ相         46               
          ｐｒｅｇａｂａｌｉｎ（長期）    1:内服薬  3:第Ⅲ相          7               
          モメタゾンフランカルボン酸エス  3:外用薬  3:第Ⅲ相         10               
          ＴＣＶ－１１６－４８３３        1:内服薬  3:第Ⅲ相         24               
          シクレソニド                    1:内服薬  3:第Ⅲ相         36               
          シクレソニド（長期）            1:内服薬  3:第Ⅲ相         24               
          ＳＴ                            1:内服薬  3:第Ⅲ相         16               
          モメタゾンフランカルボン酸エス  3:外用薬  3:第Ⅲ相         48               

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1873,3 伊東レディースクリニ〒870-0128     12入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医873 ック 大分市大字森６６０番地の１       （入療養提供）第  1155号                徴収開始年月日：平成26年 7月30日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       6      6,000        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                     2                   
          03:３人室                     3                   
          全許可病床数       12床  費用徴収病床数        6床  割合 50.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1874,1 宇都宮整形外科医院 〒870-1132     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医874 大分市大字光吉１２０７番地の１       （入療養提供）第   475号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      4,000        
          01:個室                       1      3,500        
          03:３人室                    12                   
          05:５人室以上                 5                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        2床  割合 10.5％
医科点数表等に規定する回数を超えて受けた診療
      （規定回数超）第     3号                徴収開始年月日：平成20年 4月 1日
          診療の名称　　　　　　　　     　　　　　　  　　　　　　 徴収額
          02:リハビリテーション                                         1,700         

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1877,4 ふじさお内科クリニッ〒870-0023 医薬品の治験に係る診療
大医877 ク 大分市長浜町１丁目４番３号       （治験診療）第    57号                  徴収開始年月日：平成21年12月14日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          Ｔ７０５ａ－３１２              1:内服薬  3:第Ⅲ相          8               

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     20

01,1879,0 井野辺府内クリニック〒870-0021     12医薬品の治験に係る診療
大医879 大分市府内町１丁目３番２３号       （治験診療）第    50号                  徴収開始年月日：平成18年12月20日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          ＴＣＶ－１１６－４８３３        1:内服薬  3:第Ⅲ相          9               
          ＣＩ－１００８                  1:内服薬  3:第Ⅲ相          6               
          Ｔ７０５ａ－３１２              1:内服薬  3:第Ⅲ相         16               
          Ｔ－７０５ａ－３１３            1:内服薬  3:第Ⅲ相          4               
          ＢＩ１３５６                    1:内服薬  3:第Ⅲ相         14               
          ＴＡＫ４３８／ＣＣＴ－００１    1:内服薬  2:第Ⅱ相         15               
          ＭＫ－０８２２                  1:内服薬  3:第Ⅲ相         15               
          ＭＫ－０８５９                  1:内服薬  2:第Ⅱ相         10               
          ＡＴＬ－９６２                  1:内服薬  3:第Ⅲ相          5               
          ＳＴ                            1:内服薬  3:第Ⅲ相         14               
          ＢＡＹ５９－７９３９            1:内服薬  3:第Ⅲ相          6               
          Ｓ－４７４４７４                1:内服薬  3:第Ⅲ相         30               
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1421号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      1,080        
          01:個室                       3      2,160        
          01:個室                       2      3,240        
          02:２人室                     6          0        
          全許可病床数       12床  費用徴収病床数        6床  割合 50.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1881,6 井野辺病院 〒870-0862    112入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医881 大分市大字中尾字平２５５番地       （入療養提供）第  1234号                徴収開始年月日：平成16年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2     10,800        
          01:個室                       5      5,400        
          01:個室                       7      3,240        
          02:２人室                     2      2,700        
          04:４人室                    96                   
          全許可病床数      112床  費用徴収病床数       16床  割合 14.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     21

01,1883,2 医療法人ライフサポー〒870-0165    120入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医883 ト　明和記念病院 大分市明野北１丁目２番１７号       （入療養提供）第  1101号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                      12      2,160        
          01:個室                       2      3,240        
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                   104                   
          全許可病床数      120床  費用徴収病床数       14床  割合 11.7％
医科点数表等に規定する回数を超えて受けた診療
      （規定回数超）第    15号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          診療の名称　　　　　　　　     　　　　　　  　　　　　　 徴収額
          02:リハビリテーション                                         2,160         
          02:リハビリテーション                                         2,160         
          02:リハビリテーション                                         2,160         

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1895,6 大塚内科リウマチ科ク〒870-1155 医薬品の治験に係る診療
大医895 リニック 大分市大字玉沢７０３番地の１       （治験診療）第    48号                  徴収開始年月日：平成21年 7月 7日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          CDP870                          2:注射薬  3:第Ⅲ相          3               
          CDP870                          2:注射薬  3:第Ⅲ相          4               
          アダリムマブ（Ｄ２Ｅ７）        2:注射薬  3:第Ⅲ相          2               

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1918,6 たかはし泌尿器科 〒870-1123     10入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医918 大分市大字寒田１１１６番地の１       （入療養提供）第  1415号                徴収開始年月日：平成28年 9月 1日

０           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      2,000        
          01:個室                       1      1,000        
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       10床  費用徴収病床数        2床  割合 20.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1922,8 大分ゆふみ病院 〒870-0879     24入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医922 大分市金谷迫３１３番地の１       （入療養提供）第  1291号                徴収開始年月日：平成18年11月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                      11      5,400        
          01:個室                       1     10,800        
          01:個室                      12                   
          全許可病床数       24床  費用徴収病床数       12床  割合 50.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     22

01,1931,9 大分こども病院 〒870-0943     40入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医931 大分市大字片島８３番地の７       （入療養提供）第  1412号                徴収開始年月日：平成29年 8月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       4      4,320        
          01:個室                       8      5,400        
          01:個室                       3      5,940        
          01:個室                       2      8,640        
          01:個室                       5                   
          02:２人室                     2                   
          03:３人室                    12                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       40床  費用徴収病床数       17床  割合 42.5％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1936,8 三好内科・循環器科医〒870-0317     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医936 院 大分市大字丹川字水ヶ本３７２番       （入療養提供）第  1342号                徴収開始年月日：平成28年 2月 1日

地の１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      2,000        
          01:個室                       3      4,000        
          02:２人室                     4        300        
          03:３人室                     6                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        9床  割合 47.4％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1940,0 河野脳神経外科病院 〒870-0127     40入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医940 大分市大字森町字無田々通２５０       （入療養提供）第  1416号                徴収開始年月日：平成29年 7月 1日

番７           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       5      3,240        
          01:個室                       2      5,400        
          01:個室                       1          0        
          02:２人室                     2          0        
          03:３人室                    30          0        
          全許可病床数       40床  費用徴収病床数        7床  割合 17.5％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1945,9 大分こども療育センタ〒870-0943 う蝕に罹患している患者の指導管理
(01,3528,7) ー 大分市大字片島字長三郎２９９６       （う蝕管理）第   108号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
大医945 番地１           継続管理種類  　      価格

          01:フッ化物局所        750          
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1949,1 多田胃腸科医院 〒870-1155     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医949 大分市大字玉沢字深町９６４番地       （入療養提供）第   486号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      8,000        
          01:個室                       2      5,000        
          02:２人室                     4      2,000        
          04:４人室                    12                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        7床  割合 36.8％



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     23

01,1955,8 かやしま内科 〒870-0935     15入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医955 大分市古ケ鶴２丁目１番１号       （入療養提供）第   487号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      2,000        
          03:３人室                    12                   
          全許可病床数       15床  費用徴収病床数        3床  割合 20.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1961,6 東九州泌尿器科 〒870-0126     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医961 大分市大字横尾４４５１－２２       （入療養提供）第  1150号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1     10,800        
          02:２人室                     6      5,400        
          04:４人室                    12                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        7床  割合 36.8％
医科点数表等に規定する回数を超えて受けた診療
      （規定回数超）第    29号                徴収開始年月日：平成29年 5月24日
          診療の名称　　　　　　　　     　　　　　　  　　　　　　 徴収額
          01:検査                                                       3,500         

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1966,5 近藤医院 〒870-0839     10入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医966 大分市金池南２－１１－２８       （入療養提供）第   853号                徴収開始年月日：平成21年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      5,000        
          01:個室                       3      1,000        
          01:個室                       6                   
          全許可病床数       10床  費用徴収病床数        4床  割合 40.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1978,0 国東整形外科医院 〒870-1152     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医978 大分市大字上宗方５５９番地の３       （入療養提供）第  1251号                徴収開始年月日：平成21年11月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      2,160        
          01:個室                       1      2,700        
          01:個室                       1      3,780        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                     4                   
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        3床  割合 15.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1981,4 むねむら大腸肛門クリ〒870-0844     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医981 ニック 大分市大字古国府４１０番地１       （入療養提供）第  1247号                徴収開始年月日：平成18年 2月27日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       5      4,320        
          02:２人室                     4      2,160        
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        9床  割合 47.4％



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     24

01,1982,2 整形外科　八木病院 〒870-0026     25入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医982 大分市金池町３丁目１番７７号       （入療養提供）第  1186号                徴収開始年月日：平成26年10月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      3,500        
          01:個室                      10      2,500        
          01:個室                       2          0        
          02:２人室                     4          0        
          03:３人室                     3          0        
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       25床  費用徴収病床数       12床  割合 48.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1988,9 渡辺内科医院 〒870-0003     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医988 大分市生石２丁目１番５号       （入療養提供）第  1055号                徴収開始年月日：平成16年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      2,000        
          01:個室                       1      1,000        
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       10床  費用徴収病床数        2床  割合 20.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1996,2 市ケ谷整形外科 〒870-0844     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医996 大分市古国府１２０３番１       （入療養提供）第  1295号                徴収開始年月日：平成16年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      2,000        
          01:個室                       1      3,000        
          01:個室                       1      5,000        
          02:２人室                     6      1,500        
          05:５人室以上                10                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        9床  割合 47.4％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,1998,8 谷村胃腸科・小児科医〒870-0265 医薬品の治験に係る診療
大医998 院 大分市竹下１丁目９番２２号       （治験診療）第    10号                  徴収開始年月日：平成18年 7月26日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          Ｚ－３３８                      1:内服薬  2:第Ⅱ相          8               

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2010,1 かく医院 〒870-1203 入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1010 大分市大字野津原８６９       （入療養提供）第   587号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1     10,000        
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       11床  費用徴収病床数        1床  割合  9.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     25

01,2011,9 のつはる診療所 〒870-1203     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1011 大分市大字野津原９０６番地の１       （入療養提供）第  1431号                徴収開始年月日：平成16年 1月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,240        
          01:個室                       2      1,080        
          02:２人室                     4                   
          04:４人室                    12                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        3床  割合 15.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2012,7 医療法人仁真会真央ク〒870-0147 医科点数表等に規定する回数を超えて受けた診療
大医1012 リニック 大分市大字小池原字宮ノ下１１６       （規定回数超）第    32号                徴収開始年月日：平成29年 7月 1日

７番地１           診療の名称　　　　　　　　     　　　　　　  　　　　　　 徴収額
          01:検査                                                       1,190         
          01:検査                                                       1,520         
          01:検査                                                       2,780         

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2016,8 堀耳鼻咽喉科クリニッ〒870-0942     10入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1016 ク 大分市大字羽田１１２番地１       （入療養提供）第  1268号                徴収開始年月日：平成27年 7月31日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      5,400        
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       10床  費用徴収病床数        3床  割合 30.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2018,4 塚川第一病院 〒870-0037     60入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1018 大分市東春日町５番２５号       （入療養提供）第  1450号                徴収開始年月日：平成30年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1     10,800        
          01:個室                       1      8,640        
          01:個室                       1      5,400        
          01:個室                       2      3,240        
          01:個室                       7          0        
          02:２人室                     6      1,620        
          02:２人室                     6                   
          04:４人室                    36                   
          全許可病床数       60床  費用徴収病床数       11床  割合 18.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2019,2 にのみや内科 〒870-0035     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1019 大分市中央町２丁目１－１１       （入療養提供）第  1015号                徴収開始年月日：平成23年 9月20日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      2,000        
          01:個室                       4      3,000        
          02:２人室                     4                   
          03:３人室                     3                   
          全許可病床数       13床  費用徴収病床数        6床  割合 46.2％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     26

01,2032,5 うえお乳腺外科 〒870-0854     19医薬品の治験に係る診療
大医1032 大分市大字羽屋字鋤崎１８８番地       （治験診療）第    63号                  徴収開始年月日：平成18年10月23日

２           治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          フルベストラント                2:注射薬  2:第Ⅱ相          4               
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1049号                徴収開始年月日：平成20年 7月 1日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      9,500        
          01:個室                       1      8,500        
          01:個室                       2      7,500        
          01:個室                       2      6,000        
          01:個室                       2      5,500        
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        8床  割合 42.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2044,0 社会医療法人　関愛会〒879-2201     90入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1044 　佐賀関病院 大分市大字佐賀関７５０番地の８       （入療養提供）第  1456号                徴収開始年月日：平成30年 4月 1日

８           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       4      1,080        
          01:個室                      10      3,240        
          01:個室                       1      6,480        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                     6                   
          04:４人室                    68                   
          全許可病床数       90床  費用徴収病床数       15床  割合 16.7％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   201号                  徴収開始年月日：平成25年 3月 7日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            2,000      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2045,7 平岡外科医院 〒870-1133     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1045 大分市大字宮崎字延命１３８９番       （入療養提供）第   806号                徴収開始年月日：平成19年 9月 1日

１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      1,500        
          02:２人室                     4          0        
          02:２人室                     2      1,000        
          02:２人室                     6        500        
          05:５人室以上                 6          0        
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        9床  割合 47.4％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     27

01,2055,6 大分リハビリテーショ〒870-0261     99入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1055 ン病院 大分市大字志村字谷ヶ迫７６５番       （入療養提供）第  1389号                徴収開始年月日：平成28年10月 1日

地           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2     10,800        
          01:個室                      15      5,400        
          01:個室                       2      2,160        
          02:２人室                     4      1,080        
          04:４人室                    76                   
          全許可病床数       99床  費用徴収病床数       23床  割合 23.2％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   213号                  徴収開始年月日：平成28年 7月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          12:（一般入院）特定入院                              950      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2062,2 大分三愛メディカルセ〒870-1151    179医薬品の治験に係る診療
大医1062 ンター 大分市大字市１２１３番地       （治験診療）第    51号                  徴収開始年月日：平成22年 2月 1日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          ＡＦ３７７０２／ＣＣＴ－００１  2:注射薬  3:第Ⅲ相          4               
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1313号                徴収開始年月日：平成27年11月 1日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      2,160        
          01:個室                      19      3,240        
          01:個室                       3     10,800        
          01:個室                       2                   
          02:２人室                    10        756        
          02:２人室                    32      1,080        
          02:２人室                    16                   
          03:３人室                     6                   
          04:４人室                    84                   
          05:５人室以上                 6                   
          全許可病床数      179床  費用徴収病床数       65床  割合 36.3％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   186号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          38:（一般入院）７対１入                            2,581      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2075,4 井上循環器科内科クリ〒870-0917 医薬品の治験に係る診療
大医1075 ニック 大分市高松２丁目４番２５号       （治験診療）第    54号                  徴収開始年月日：平成19年10月22日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          ＢＡＹ５９－７９３９            1:内服薬  3:第Ⅲ相          3               

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     28

01,2085,3 宇野内科医院 〒870-0921     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1085 大分市萩原１丁目１７番４号       （入療養提供）第  1170号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      1,500        
          01:個室                       2      1,000        
          01:個室                       2        700        
          02:２人室                    12                   
          全許可病床数       18床  費用徴収病床数        6床  割合 33.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2086,1 織部リウマチ科内科ク〒870-0823 医薬品の治験に係る診療
大医1086 リニック 大分市東大道１丁目８番１５号       （治験診療）第    35号                  徴収開始年月日：平成20年 7月 1日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          ＣＮＴ０１４８（Ｇｏｌｉｍｕｍ  2:注射薬  3:第Ⅲ相          9               
          ＣＮＴ０１４８（Ｇｏｌｉｍｕｍ  2:注射薬  3:第Ⅲ相          9               
          ＣＤＰ８７０                    2:注射薬  2:第Ⅱ相          8               
          ＣＤＰ８７０                    2:注射薬  2:第Ⅱ相          8               
          ＣＤＰ８７０                    2:注射薬  3:第Ⅲ相          4               
          ＣＤＰ８７０                    2:注射薬  3:第Ⅲ相          4               
          ＣＩ－１００８                  1:内服薬  3:第Ⅲ相         10               
          ＣＩ－１００８                  1:内服薬  3:第Ⅲ相          2               
          ＣＰ－６９０，５５０－１０      1:内服薬  2:第Ⅱ相         10               

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2089,5 かさぎ泌尿器科医院 〒879-7761     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1089 大分市中戸次４８４０番地３       （入療養提供）第  1258号                徴収開始年月日：平成19年 5月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       4      3,000        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                     2      1,000        
          04:４人室                    12                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        6床  割合 31.6％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2091,1 松山医院大分腎臓内科〒870-1143     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1091 大分市大字田尻４５７番地の１       （入療養提供）第  1218号                徴収開始年月日：平成27年 1月26日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      3,240        
          01:個室                       1      8,640        
          01:個室                       1     10,800        
          02:２人室                     4      1,080        
          02:２人室                    10                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        9床  割合 47.4％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2094,5 みやむらレディースク〒870-1143      8入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1094 リニック 大分市大字田尻４２７番地２       （入療養提供）第  1243号                徴収開始年月日：平成19年 6月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       4      3,240        
          01:個室                       4                   
          全許可病床数        8床  費用徴収病床数        4床  割合 50.0％



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     29

01,2095,2 藤本整形外科医院 〒870-0848     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1095 大分市賀来北２丁目１０番１８号       （入療養提供）第  1263号                徴収開始年月日：平成20年11月26日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       4      1,850        
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                    13                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        4床  割合 21.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2105,9 大場整形外科 〒870-0165     11入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1105 大分市明野北一丁目２２２６番１       （入療養提供）第  1435号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1     10,800        
          02:２人室                     2      5,400        
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       11床  費用徴収病床数        3床  割合 27.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2106,7 日野医院 〒870-1133     14入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1106 大分市大字宮崎８３２番地の４       （入療養提供）第   998号                徴収開始年月日：平成22年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      1,200        
          02:２人室                     4        800        
          02:２人室                     4                   
          05:５人室以上                 5                   
          全許可病床数       14床  費用徴収病床数        5床  割合 35.7％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     30

01,2109,1 大分市医師会立アルメ〒870-1133    406医薬品の治験に係る診療
大医1109 イダ病院 大分市大字宮崎１５０９－２       （治験診療）第    43号                  徴収開始年月日：平成20年 3月19日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          Ｄａｒａｐｌａｄｉｂ（ＩＮＮ）  1:内服薬  3:第Ⅲ相         12               
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1320号                徴収開始年月日：平成28年 1月 1日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                      56                   
          01:個室                       9     16,200        
          01:個室                      93      5,400        
          01:個室                       4      3,240        
          02:２人室                     4      2,160        
          02:２人室                     4                   
          04:４人室                   236                   
          全許可病床数      406床  費用徴収病床数      110床  割合 27.1％
時間外診察
      （時間外診察）第    27号                徴収開始年月日：平成26年 6月 1日
          徴収額    
              5,400            
特定機能病院及び許可病床数400床以上の地域医療支援病院の初診
      （大病院初診）第     3号                徴収開始年月日：平成30年 4月 1日
          徴収額    初診患者数 徴収患者数
              5,400                              
特定機能病院及び許可病床数400床以上の地域医療支援病院の再診
      （大病院再診）第     3号                徴収開始年月日：平成30年 4月 1日
          徴収額    再診患者数 徴収患者数
              2,700                              
医科点数表等に規定する回数を超えて受けた診療
      （規定回数超）第    33号                徴収開始年月日：平成30年 4月 1日
          診療の名称　　　　　　　　     　　　　　　  　　　　　　 徴収額
          01:検査                                                       1,156         
          01:検査                                                       1,134         
          02:リハビリテーション                                         2,214         
          02:リハビリテーション                                         2,646         
          02:リハビリテーション                                         1,944         
          02:リハビリテーション                                         1,998         
          02:リハビリテーション                                         1,890         
          01:検査                                                       1,400         
          01:検査                                                       1,400         
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   173号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          38:（一般入院）７対１入                            2,581      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     31

01,2115,8 オアシス第一病院 〒870-0103     99入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1115 大分市東鶴崎３丁目３番１９号       （入療養提供）第  1392号                徴収開始年月日：平成29年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      2,500        
          01:個室                       3      2,700        
          01:個室                       2      3,200        
          01:個室                       2      3,500        
          01:個室                       1      4,800        
          01:個室                       1      5,800        
          01:個室                       5                   
          02:２人室                     6                   
          04:４人室                    76                   
          全許可病床数       99床  費用徴収病床数       12床  割合 12.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2122,4 上野醫院 〒870-0852     19時間外診察
大医1122 大分市大字奥田６７３－１       （時間外診察）第    24号                徴収開始年月日：平成24年 6月 1日

          徴収額    
                800            

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2125,7 シーサイドクリニック〒870-0003     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1125 オオイタ 大分市大字生石字川向３７－７       （入療養提供）第   854号                徴収開始年月日：平成21年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1     15,000        
          01:個室                       3      4,000        
          01:個室                       2      3,000        
          02:２人室                     2      1,500        
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        8床  割合 42.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2128,1 大塚眼科医院 〒870-0852      7入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1128 大分市大字奥田４２０番地の１       （入療養提供）第   937号                徴収開始年月日：平成21年 5月 3日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      5,000        
          01:個室                       6          0        
          全許可病床数        7床  費用徴収病床数        1床  割合 14.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2133,1 木村医院 〒870-0037     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1133 大分市東春日町３番２２号       （入療養提供）第  1310号                徴収開始年月日：平成23年 1月 6日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      2,160        
          02:２人室                     2                   
          03:３人室                     3      1,620        
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                     4      1,404        
          05:５人室以上                 5                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        9床  割合 47.4％



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     32

01,2141,4 垣迫胃腸クリニック 〒870-0839 医薬品の治験に係る診療
大医1141 大分市金池南２丁目３番３号       （治験診療）第    55号                  徴収開始年月日：平成22年 3月 1日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          ＴＡＫ－４３８                  1:内服薬  2:第Ⅱ相         10               

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2159,6 セント・ルカ産婦人科〒870-0823     13入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1159 大分市東大道１丁目４番５号       （入療養提供）第  1300号                徴収開始年月日：平成23年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       6      4,500        
          01:個室                       7                   
          全許可病床数       13床  費用徴収病床数        6床  割合 46.2％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2180,2 医療法人　いつわ会　〒870-1106     43入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1180 藤島病院 大分市敷戸台一丁目１番３３号       （入療養提供）第  1330号                徴収開始年月日：平成28年 1月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      2,160        
          01:個室                       2      1,080        
          02:２人室                     8        540        
          05:５人室以上                31                   
          全許可病床数       43床  費用徴収病床数       12床  割合 27.9％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   178号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          42:（一般入院）１５対１                            1,500      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2185,1 ハートドアクリニック〒870-0100 予約に基づく診察
大医1185 大分市大字神崎字見内４０４番２       （予約診察）第     3号                  徴収開始年月日：平成25年 1月 1日

１           診療科      予約料     予約料     予約料     予約料     予約料
          02:精        2,000                                              
          02:精        2,000                                              
時間外診察
      （時間外診察）第    25号                徴収開始年月日：平成25年 1月 1日
          徴収額    
              1,340            

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2187,7 おおいたメディカルク〒870-0854     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1187 リニック 大分市大字羽屋字小甲斐田５５番       （入療養提供）第  1423号                徴収開始年月日：平成28年10月 1日

地           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       7      3,200        
          02:２人室                     8          0        
          04:４人室                     4          0        
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        7床  割合 36.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     33

01,2204,0 うちのう整形外科 〒870-0007     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1204 大分市王子南町５９８番１       （入療養提供）第  1153号                徴収開始年月日：平成26年 6月10日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      6,000        
          01:個室                       2      4,000        
          02:２人室                     4      2,500        
          04:４人室                    12                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        7床  割合 36.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2210,7 椎迫泌尿器科クリニッ〒870-0030     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1210 ク 大分市大字三芳１０５５番地の２       （入療養提供）第  1222号                徴収開始年月日：平成26年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      3,240        
          01:個室                       3                   
          02:２人室                     4      1,080        
          02:２人室                     2      2,160        
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        8床  割合 42.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2224,8 帆秋病院 〒870-0843    446入院医療に係る特別の療養環境の提供
(01,3658,2) 大分市大字大分４７７２番地２       （入療養提供）第  1382号                徴収開始年月日：平成28年 9月 1日
大医1224           区分　　　　             病床数   徴収金額

          01:個室                      41                   
          01:個室                       1     10,000        
          01:個室                      26      1,000        
          02:２人室                   106                   
          03:３人室                    12                   
          04:４人室                   260                   
          全許可病床数      446床  費用徴収病床数       27床  割合  6.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2225,5 大分循環器病院 〒870-0837     99入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1225 大分市大字三芳３２０番３       （入療養提供）第  1287号                徴収開始年月日：平成27年 5月 7日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2     16,200        
          01:個室                       4      6,480        
          01:個室                      14      5,400        
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                    76                   
          全許可病床数       99床  費用徴収病床数       20床  割合 20.2％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   205号                  徴収開始年月日：平成27年 5月 7日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          38:（一般入院）７対１入                            2,581      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     34

01,2233,9 永冨記念病院 〒870-1155     48入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1233 大分市大字玉沢字四月田７８番地       （入療養提供）第  1329号                徴収開始年月日：平成28年 2月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      6,000        
          01:個室                       2      8,000        
          04:４人室                    44                   
          全許可病床数       48床  費用徴収病床数        4床  割合  8.3％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   221号                  徴収開始年月日：平成29年 3月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          41:（一般入院）１３対１                            1,680      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
01,2237,0 うちのうリハビリテー〒870-0024     18入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医1237 ションクリニック 大分市錦町２丁目１３番１４号       （入療養提供）第  1338号                徴収開始年月日：平成28年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      5,000        
          02:２人室                     4      3,000        
          04:４人室                    12                   
          全許可病床数       18床  費用徴収病床数        6床  割合 33.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1008,4 国家公務員共済組合連〒874-0833    269入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医8 合会新別府病院 別府市大字鶴見３８９８番地       （入療養提供）第  1420号                徴収開始年月日：平成29年 8月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      2,160        
          01:個室                       6      2,970        
          01:個室                       2      3,780        
          01:個室                      20      5,940        
          01:個室                       6      7,560        
          01:個室                       2      8,640        
          01:個室                       4     12,960        
          01:個室                      14          0        
          04:４人室                   192          0        
          05:５人室以上                16          0        
          全許可病床数      263床  費用徴収病床数       41床  割合 15.6％
２００床以上の病院の初診
      （病院初診）第    66号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          徴収額    初診患者数 徴収患者数
              2,700                              

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     35

02,1065,4 中村病院 〒874-0937    153医薬品の治験に係る診療
別医65 別府市秋葉町８番２４号       （治験診療）第    13号                  徴収開始年月日：平成18年 7月20日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          ＯＮＯ－５９２０                1:内服薬  3:第Ⅲ相         20               
          ＧＩ１９８７４５                1:内服薬  3:第Ⅲ相         10               
          ＡＰＴＡ－２２１７              1:内服薬  3:第Ⅲ相         12               
          ＹＭ６１７                      1:内服薬  3:第Ⅲ相          6               
          ＳＴ                            1:内服薬  3:第Ⅲ相         16               
          ＯＮＯ５９２０                  1:内服薬  3:第Ⅲ相         14               
          ＭＫ４７６Ｅ                    1:内服薬  3:第Ⅲ相         16               
          ＧＩ１９８７４５                1:内服薬  3:第Ⅲ相         24               
          ＭＫ４７６Ｅ                    2:注射薬  2:第Ⅱ相          6               
          ＳＴ                            1:内服薬  3:第Ⅲ相         10               
          ＳＰＰ１００                    1:内服薬  3:第Ⅲ相         10               
          ＭＰ５１３                      1:内服薬  2:第Ⅱ相          8               
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1409号                徴収開始年月日：平成29年 1月30日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1     12,960        
          01:個室                       3     10,800        
          01:個室                       3      8,640        
          01:個室                       2      5,400        
          01:個室                       4      4,320        
          01:個室                       6          0        
          02:２人室                    20          0        
          03:３人室                    63          0        
          04:４人室                    24          0        
          05:５人室以上                15                   
          05:５人室以上                12                   
          全許可病床数      153床  費用徴収病床数       13床  割合  8.5％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   206号                  徴収開始年月日：平成20年 7月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            2,160      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     36

02,1125,6 大分県厚生連鶴見病院〒874-0833    230入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医125 別府市大字鶴見４３３３番地       （入療養提供）第  1187号                徴収開始年月日：平成26年10月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                      27                   
          01:個室                       1     12,960        
          01:個室                       1     10,800        
          01:個室                       7      8,640        
          01:個室                      13      5,400        
          01:個室                      24      4,320        
          01:個室                      17      3,240        
          03:３人室                    48                   
          04:４人室                    92                   
          全許可病床数      230床  費用徴収病床数       63床  割合 27.4％
時間外診察
      （時間外診察）第    26号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          徴収額    
              4,320            
              2,160            
２００床以上の病院の初診
      （病院初診）第    58号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          徴収額    初診患者数 徴収患者数
              2,160                              
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   181号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          38:（一般入院）７対１入                            2,380      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1130,6 別府中央病院 〒874-0928    199医薬品の治験に係る診療
別医130 別府市北的ケ浜町５番１９号       （治験診療）第    65号                  徴収開始年月日：平成22年 3月19日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          ＦＹＸ－０５１                  1:内服薬  3:第Ⅲ相         12               
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1383号                徴収開始年月日：平成28年10月 1日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      5,400        
          01:個室                       2      3,240        
          01:個室                       6      1,940        
          01:個室                       9      1,620        
          01:個室                       3                   
          02:２人室                    14                   
          03:３人室                    51                   
          04:４人室                    60                   
          全許可病床数      146床  費用徴収病床数       18床  割合 12.3％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   196号                  徴収開始年月日：平成18年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            1,640      



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     37

02,1147,0 別府温泉病院 〒874-0016     36入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医147 別府市大字野田２２―１       （入療養提供）第  1135号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      4,536        
          02:２人室                    12      2,538        
          02:２人室                     4      1,458        
          02:２人室                     4          0        
          04:４人室                     8          0        
          05:５人室以上                 6          0        
          全許可病床数       36床  費用徴収病床数       18床  割合 50.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1149,6 向井病院 〒874-0831    188入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医149 別府市大字南立石２４１番地の１       （入療養提供）第   945号                徴収開始年月日：平成16年 7月 1日

５           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      1,500        
          01:個室                      18      1,000        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                    18        500        
          04:４人室                   148                   
          全許可病床数      188床  費用徴収病床数       39床  割合 20.7％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1209,8 黒木記念病院 〒874-0031    226入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医209 別府市照波園町１４番２８号       （入療養提供）第  1143号                徴収開始年月日：平成24年 8月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                      10      3,240        
          01:個室                       4      3,780        
          01:個室                       4      2,700        
          01:個室                       4      2,160        
          02:２人室                     8      1,620        
          02:２人室                     4          0        
          03:３人室                    12          0        
          04:４人室                   128                   
          全許可病床数      174床  費用徴収病床数       30床  割合 17.2％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1229,6 別府発達医療センター〒874-0838    120う蝕に罹患している患者の指導管理
(02,3138,3) 別府市大字鶴見４０７５番地の１       （う蝕管理）第    10号                  徴収開始年月日：平成10年 4月 1日
別医229           継続管理種類  　      価格

          01:フッ化物局所      2,000          
          02:小窩裂溝填塞      2,000          

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     38

02,1240,3 農協共済別府リハビリ〒874-0840    116入院医療に係る特別の療養環境の提供
(02,3140,9) テーションセンター 別府市大字鶴見字中山田１０２６       （入療養提供）第  1111号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
別医240 番１０           区分　　　　             病床数   徴収金額

          01:個室                       4      3,240        
          01:個室                      25      2,160        
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                    84                   
          全許可病床数      116床  費用徴収病床数       29床  割合 25.0％
医科点数表等に規定する回数を超えて受けた診療
      （規定回数超）第    11号                徴収開始年月日：平成23年 3月 1日
          診療の名称　　　　　　　　     　　　　　　  　　　　　　 徴収額
          02:リハビリテーション                                         3,000         
          02:リハビリテーション                                         2,000         
金属床による総義歯の提供
      （金属総義歯）第   254号                徴収開始年月日：平成28年 6月 3日
          金属　　　　           その他金属  　　　　　　　　　　　上顎       下顎
          04:チタン                                             324,000               

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1264,3 石川胃腸科医院 〒874-0836     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医264 別府市東荘園５丁目１組       （入療養提供）第  1271号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      2,000        
          01:個室                       2      3,000        
          02:２人室                     4      1,500        
          04:４人室                    12                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        7床  割合 36.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1304,7 山本病院 〒874-0930    234入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医304 別府市光町１４番３号       （入療養提供）第   672号                徴収開始年月日：平成16年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                      10      2,500        
          01:個室                       4      2,200        
          02:２人室                     4      1,000        
          04:４人室                   216                   
          全許可病床数      234床  費用徴収病床数       18床  割合  7.7％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1332,8 古城循環器クリニック〒874-0919     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医332 別府市石垣東６丁目３番２４号       （入療養提供）第   502号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      4,000        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                    14                   
          03:３人室                     3                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        1床  割合  5.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     39

02,1335,1 鶴見台病院 〒874-0833    160入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医335 別府市大字鶴見４０７５番地の４       （入療養提供）第  1103号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       7                   
          01:個室                       1      5,400        
          01:個室                       4      1,080        
          02:２人室                    20                   
          04:４人室                   128                   
          全許可病床数      160床  費用徴収病床数        5床  割合  3.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1336,9 村上神経内科クリニッ〒874-0828     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医336 ク 別府市山の手町１４－３０       （入療養提供）第   994号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,000        
          02:２人室                     2      1,000        
          04:４人室                    16                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        3床  割合 15.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1341,9 別府湾腎泌尿器病院 〒874-0023     60医薬品の治験に係る診療
別医341 別府市北石垣深町８５１番地       （治験診療）第     5号                  徴収開始年月日：平成11年12月24日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1451号                徴収開始年月日：平成30年 3月 1日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       5      4,000        
          01:個室                       4      5,000        
          01:個室                       1     10,000        
          01:個室                       2          0        
          04:４人室                    48          0        
          全許可病床数       60床  費用徴収病床数       10床  割合 16.7％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1345,0 武井医院 〒874-0907     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医345 別府市幸町１１番２０号       （入療養提供）第   504号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      2,000        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                    10                   
          03:３人室                     6                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        2床  割合 10.5％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1347,6 垣迫内科医院 〒874-0946     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医347 別府市松原町６番１２号       （入療養提供）第  1250号                徴収開始年月日：平成26年 9月 9日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          02:２人室                     8        500        
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        8床  割合 42.1％



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     40

02,1349,2 安倍内科医院 〒874-0844     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医349 別府市大字鶴見９３６番地の１       （入療養提供）第  1171号                徴収開始年月日：平成26年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      2,160        
          02:２人室                     4        864        
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                     4                   
          05:５人室以上                 5                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        7床  割合 36.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1352,6 内田病院 〒874-0938     81入院期間が１８０日を超える入院
別医352 別府市末広町３番１号       （超過入院）第   219号                  徴収開始年月日：平成28年10月 1日

          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            2,158      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1365,8 うちくら内科 〒874-0847     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医365 別府市大字鶴見２６４６番地の１       （入療養提供）第  1255号                徴収開始年月日：平成23年 8月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      2,160        
          01:個室                       1      3,240        
          02:２人室                     2      1,080        
          03:３人室                    15                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        4床  割合 21.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1370,8 畑病院 〒874-0901     65入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医370 別府市中島町１４番２２号       （入療養提供）第  1213号                徴収開始年月日：平成27年 3月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1     10,800        
          01:個室                       3      5,400        
          02:２人室                     4      1,080        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                    12                   
          04:４人室                    24                   
          05:５人室以上                20                   
          全許可病床数       65床  費用徴収病床数        8床  割合 12.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1379,9 宮崎クリニック 〒874-0022     15入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医379 別府市亀川東町２７番３７号       （入療養提供）第  1432号                徴収開始年月日：平成28年11月28日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1        700        
          02:２人室                     2        700        
          02:２人室                     4        300        
          04:４人室                     8          0        
          全許可病床数       15床  費用徴収病床数        7床  割合 46.7％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     41

02,1380,7 岡嶋医院 〒874-0944     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医380 別府市元町１６番９号       （入療養提供）第  1249号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       5      1,080        
          01:個室                       1      5,400        
          02:２人室                     4                   
          03:３人室                     9                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        6床  割合 31.6％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1385,6 松岡産婦人科医院 〒874-0847     14入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医385 別府市大字鶴見２６４７番地の１       （入療養提供）第   963号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      6,000        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                     6                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       14床  費用徴収病床数        3床  割合 21.4％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1387,2 吉賀循環器内科 〒874-0042     14入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医387 別府市大字鉄輪１６３番地       （入療養提供）第  1281号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,240        
          01:個室                       1      3,780        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                     8                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       15床  費用徴収病床数        2床  割合 13.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1400,3 松本小児科医院 〒874-0920      7入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医400 別府市北浜２丁目５番５号       （入療養提供）第  1179号                徴収開始年月日：平成26年 8月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      2,160        
          02:２人室                     4                   
          全許可病床数        7床  費用徴収病床数        3床  割合 42.9％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1405,2 金子内科医院 〒874-0919     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医405 別府市石垣東１丁目７番２７号       （入療養提供）第   517号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      3,000        
          01:個室                       3      2,000        
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                    12                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        5床  割合 26.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     42

02,1406,0 岩永レディスクリニッ〒874-0932     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医406 ク 別府市野口中町４番２３号       （入療養提供）第  1266号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       6      8,300        
          01:個室                       3     10,000        
          02:２人室                     4                   
          03:３人室                     6                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        9床  割合 47.4％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1416,9 木下医院 〒874-0908     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医416 別府市上田の湯町１番７号       （入療養提供）第  1308号                徴収開始年月日：平成26年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,240        
          02:２人室                     4        972        
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       13床  費用徴収病床数        5床  割合 38.5％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1417,7 石垣病院 〒874-0833     40入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医417 別府市大字鶴見１２番地の１       （入療養提供）第  1332号                徴収開始年月日：平成28年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      5,400        
          01:個室                       4      4,320        
          01:個室                       6      3,780        
          01:個室                       9      3,240        
          01:個室                       2                   
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                    16                   
          全許可病床数       40床  費用徴収病床数       20床  割合 50.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1419,3 木村クリニック 〒874-0908     18入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医419 別府市上田の湯町１７番８号       （入療養提供）第  1248号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      1,000        
          01:個室                       1        500        
          02:２人室                     2        300        
          02:２人室                     2                   
          03:３人室                    12                   
          全許可病床数       18床  費用徴収病床数        4床  割合 22.2％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     43

02,1420,1 児玉病院 〒874-0025    115入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医420 別府市亀川四の湯町５番１９号       （入療養提供）第  1136号                徴収開始年月日：平成26年 5月29日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      5,400        
          01:個室                       3      3,240        
          01:個室                       4      2,160        
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                   104                   
          05:５人室以上                                     
          05:５人室以上                                     
          05:５人室以上                                     
          全許可病床数      115床  費用徴収病床数        9床  割合  7.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1436,7 清瀬病院 〒874-0932     40入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医436 別府市野口中町４番８号       （入療養提供）第  1065号                徴収開始年月日：平成24年11月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      8,000        
          01:個室                       3      4,000        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                     4      2,000        
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                    28                   
          全許可病床数       40床  費用徴収病床数        8床  割合 20.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1441,7 佐藤整形外科医院 〒874-0936     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医441 別府市中央町８番２０号       （入療養提供）第   526号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      1,000        
          02:２人室                     4        500        
          03:３人室                     9                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        6床  割合 31.6％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1453,2 あおい産婦人科 〒874-0919     14入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医453 別府市石垣東八丁目２番３１号       （入療養提供）第  1154号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      7,560        
          01:個室                       6      5,400        
          01:個室                       4          0        
          03:３人室                     3          0        
          全許可病床数       14床  費用徴収病床数        7床  割合 50.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     44

02,1454,0 宮﨑内科医院 〒874-0902     14入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医454 別府市青山町３０５２番地５       （入療養提供）第  1444号                徴収開始年月日：平成30年 1月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,500        
          01:個室                       2      2,500        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                     4      1,500        
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       14床  費用徴収病床数        7床  割合 50.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1458,1 千馬内科医院 〒874-0943     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医458 別府市楠町２番１７号       （入療養提供）第  1180号                徴収開始年月日：平成23年 7月21日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      2,000        
          01:個室                       3      1,000        
          03:３人室                     6                   
          全許可病床数       10床  費用徴収病床数        4床  割合 40.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1471,4 右田眼科 〒874-0910      9医薬品の治験に係る診療
別医471 別府市石垣西７丁目８番１９号       （治験診療）第    47号                  徴収開始年月日：平成21年 5月 1日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          ＯＰＣ－１２７５９Ｅ            3:外用薬  3:第Ⅲ相         10               
          ＤＥ－１０９                    2:注射薬  1:第Ⅰ相          3               
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1163号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      8,640        
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数        9床  費用徴収病床数        1床  割合 11.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1475,5 医療法人百善会　村橋〒874-0942     80入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医475 病院 別府市千代町２番５号       （入療養提供）第  1388号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      2,160        
          01:個室                       3      1,620        
          02:２人室                    10                   
          04:４人室                    64                   
          全許可病床数       80床  費用徴収病床数        6床  割合  7.5％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     45

02,1483,9 野口病院 〒874-0902    120入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医483 別府市青山町７番５２号       （入療養提供）第  1147号                徴収開始年月日：平成25年 5月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       8                   
          01:個室                      42      3,240        
          01:個室                      11      6,480        
          01:個室                       1     15,120        
          01:個室                       2     16,200        
          02:２人室                    12                   
          04:４人室                    44                   
          全許可病床数      120床  費用徴収病床数       56床  割合 46.7％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1496,1 久保田クリニック 〒874-0919     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医496 別府市石垣東十丁目４番１７号       （入療養提供）第  1298号                徴収開始年月日：平成27年 8月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      8,640        
          01:個室                       1      5,400        
          01:個室                      13                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        2床  割合 10.5％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
02,1499,5 安部第一医院 〒874-0905     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
別医499 別府市上野口町３番４０号       （入療養提供）第  1322号                徴収開始年月日：平成27年12月 7日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       4      1,000        
          01:個室                       4                   
          全許可病床数        8床  費用徴収病床数        4床  割合 50.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
03,1020,7 村上記念病院 〒871-0049    165入院医療に係る特別の療養環境の提供
中医20 中津市諸町１７９９番地       （入療養提供）第  1406号                徴収開始年月日：平成29年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      2,160        
          01:個室                       5      1,080        
          01:個室                      12                   
          02:２人室                    18          0        
          04:４人室                   128          0        
          全許可病床数      165床  費用徴収病床数        7床  割合  4.2％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   167号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          42:（一般入院）１５対１                            1,555      
          12:（一般入院）特定入院                            1,480      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     46

03,1163,5 髙椋クリニック 〒871-0027     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
中医163 中津市大字上宮永２９９番地の３       （入療養提供）第  1183号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      6,480        
          01:個室                       1      3,780        
          01:個室                       1      3,240        
          02:２人室                     4                   
          全許可病床数        7床  費用徴収病床数        3床  割合 42.9％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
03,1164,3 中津胃腸病院 〒871-0162    112入院医療に係る特別の療養環境の提供
中医164 中津市大字永添５１０番地       （入療養提供）第  1448号                徴収開始年月日：平成30年 2月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      3,240        
          01:個室                      15          0        
          02:２人室                    36          0        
          03:３人室                    30          0        
          04:４人室                    28          0        
          全許可病床数      112床  費用徴収病床数        3床  割合  2.7％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   188号                  徴収開始年月日：平成26年10月31日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          38:（一般入院）７対１入                            2,500      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
03,1169,2 中津眼科 〒871-0027     10入院医療に係る特別の療養環境の提供
中医169 中津市大字上宮永２丁目６７番１       （入療養提供）第   975号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

号           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      1,500        
          01:個室                       1        750        
          02:２人室                     8                   
          全許可病床数       10床  費用徴収病床数        2床  割合 20.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
03,1170,0 向心会　大貞病院 〒871-0157    144入院医療に係る特別の療養環境の提供
中医170 中津市大字中原８番地       （入療養提供）第  1265号                徴収開始年月日：平成23年 2月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       4      1,080        
          02:２人室                    12        540        
          04:４人室                   128                   
          全許可病床数      144床  費用徴収病床数       16床  割合 11.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
03,1171,8 里見医院 〒871-0024     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
中医171 中津市中央町１丁目８番３６号       （入療養提供）第   960号                徴収開始年月日：平成23年 7月20日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1                   
          01:個室                       1      2,000        
          全許可病床数        2床  費用徴収病床数        1床  割合 50.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     47

03,1173,4 今石レディスクリニッ〒871-0056     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
中医173 ク 中津市片端町１３６３番地       （入療養提供）第   531号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,000        
          01:個室                       4      2,000        
          01:個室                       5                   
          02:２人室                     6                   
          03:３人室                     3                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        5床  割合 26.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
03,1182,5 酒井病院 〒871-0024     76入院医療に係る特別の療養環境の提供
中医182 中津市中央町１丁目１番４３号       （入療養提供）第  1433号                徴収開始年月日：平成29年10月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       4      4,000        
          02:２人室                     4          0        
          02:２人室                     8      2,000        
          03:３人室                    60          0        
          全許可病床数       76床  費用徴収病床数       12床  割合 15.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
03,1183,3 医療法人三光会　松永〒871-0024     45入院医療に係る特別の療養環境の提供
中医183 循環器病院 中津市中央町１丁目３番５４号       （入療養提供）第  1165号                徴収開始年月日：平成26年 6月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      5,000        
          01:個室                       3      4,000        
          01:個室                       3      2,000        
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                    16                   
          05:５人室以上                18                   
          全許可病床数       45床  費用徴収病床数        8床  割合 17.8％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   217号                  徴収開始年月日：平成28年 9月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            2,000      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
03,1203,9 ふるかわメディカルク〒871-0058 時間外診察
中医203 リニック 中津市豊田町６番地の４       （時間外診察）第    30号                徴収開始年月日：平成30年 3月12日

          徴収額    
                540            

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     48

03,1215,3 中津市立中津市民病院〒871-0011    250入院医療に係る特別の療養環境の提供
(03,3127,4) 中津市大字下池永１７３番地       （入療養提供）第  1390号                徴収開始年月日：平成29年 1月 1日
中医215           区分　　　　             病床数   徴収金額

          01:個室                       2     10,800        
          01:個室                       6      5,400        
          01:個室                      34      4,320        
          01:個室                       2      3,240        
          01:個室                       8                   
          02:２人室                     8                   
          03:３人室                     6                   
          04:４人室                   184                   
          全許可病床数      250床  費用徴収病床数       44床  割合 17.6％
２００床以上の病院の初診
      （病院初診）第    55号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          徴収額    初診患者数 徴収患者数
              1,620                              
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   180号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          38:（一般入院）７対１入                            2,390      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
03,1223,7 梶原病院 〒871-0030    137入院医療に係る特別の療養環境の提供
中医223 中津市中殿町３丁目２９番地の８       （入療養提供）第  1402号                徴収開始年月日：平成29年 5月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      4,000        
          01:個室                       4      3,000        
          01:個室                       2      2,500        
          01:個室                       6      2,000        
          01:個室                       2      1,000        
          01:個室                       2                   
          02:２人室                     2                   
          02:２人室                     4      1,000        
          03:３人室                     6                   
          04:４人室                     8                   
          05:５人室以上                88                   
          全許可病床数      125床  費用徴収病床数       19床  割合 15.2％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   191号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          42:（一般入院）１５対１                            1,440      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
03,1241,9 水谷クリニック 〒871-0712     12入院医療に係る特別の療養環境の提供
中医241 中津市山国町守実８０番地の１       （入療養提供）第   938号                徴収開始年月日：平成22年10月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       6      2,400        
          02:２人室                     6                   
          全許可病床数       12床  費用徴収病床数        6床  割合 50.0％



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     49

03,1244,3 医療法人誠雅会　松元〒871-0113     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
中医244 整形外科医院 中津市三光土田１２４３番地の４       （入療養提供）第   600号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      4,000        
          02:２人室                     2      1,000        
          03:３人室                    12                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        3床  割合 15.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
03,1245,0 まつざきクリニック 〒871-0112     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
中医245 中津市三光臼木１２１８番地       （入療養提供）第  1137号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      5,400        
          01:個室                       1      4,320        
          01:個室                       1      3,240        
          04:４人室                     4      1,080        
          04:４人室                    12                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        7床  割合 36.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
03,1252,6 中津脳神経外科病院 〒879-0112     55入院医療に係る特別の療養環境の提供
中医252 中津市大字福島字道竹１０５５番       （入療養提供）第   784号                徴収開始年月日：平成18年 5月 1日

地           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      2,000        
          01:個室                       1      3,000        
          01:個室                       1      5,000        
          01:個室                       1      8,000        
          02:２人室                     2      2,000        
          04:４人室                     4      3,500        
          04:４人室                    16          0        
          05:５人室以上                28          0        
          全許可病床数       55床  費用徴収病床数       11床  割合 20.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
03,1253,4 宮本整形外科医院 〒871-0024     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
中医253 中津市中央町１丁目５番６５号       （入療養提供）第  1178号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      4,320        
          02:２人室                    14                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        1床  割合  5.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     50

03,1264,1 中津第一病院 〒871-0012    180入院医療に係る特別の療養環境の提供
中医264 中津市大字宮夫２５２番地２       （入療養提供）第  1441号                徴収開始年月日：平成29年 8月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3                   
          01:個室                       2      3,000        
          01:個室                      10      5,000        
          02:２人室                    13                   
          03:３人室                    18                   
          04:４人室                   101                   
          05:５人室以上                33                   
          全許可病床数      180床  費用徴収病床数       12床  割合  6.7％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   204号                  徴収開始年月日：平成24年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          41:（一般入院）１３対１                            1,680      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
03,1268,2 川嶌整形外科病院 〒871-0012     93入院医療に係る特別の療養環境の提供
中医268 中津市大字宮夫１７番地       （入療養提供）第  1127号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                      12      3,240        
          01:個室                       6      5,400        
          01:個室                       3     10,800        
          04:４人室                    72                   
          全許可病床数       93床  費用徴収病床数       21床  割合 22.6％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
03,1272,4 藤吉産婦人科 〒871-0027     16入院医療に係る特別の療養環境の提供
中医272 中津市大字上宮永２７０－１       （入療養提供）第  1413号                徴収開始年月日：平成29年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      5,000        
          01:個室                      14                   
          全許可病床数       16床  費用徴収病床数        2床  割合 12.5％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     51

04,1088,2 医療法人鶴陽会岩尾病〒877-0012     48入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医88 院 日田市淡窓二丁目４番２９号       （入療養提供）第  1208号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       4      1,030        
          01:個室                       6      1,550        
          01:個室                       4      2,060        
          01:個室                       1      4,120        
          01:個室                       1     10,300        
          02:２人室                     8        520        
          02:２人室                     6                   
          03:３人室                     6                   
          04:４人室                    12                   
          全許可病床数       48床  費用徴収病床数       24床  割合 50.0％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   193号                  徴収開始年月日：平成27年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            2,160      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
04,1091,6 日田中央病院 〒877-0012     85入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医91 日田市淡窓二丁目５番１７号       （入療養提供）第  1427号                徴収開始年月日：平成29年 5月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      4,320        
          01:個室                      15      5,400        
          02:２人室                     2                   
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                    64                   
          全許可病床数       85床  費用徴収病床数       16床  割合 18.8％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   165号                  徴収開始年月日：平成26年 2月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          38:（一般入院）７対１入                            2,415      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
04,1092,4 医療法人至誠会　城谷〒877-0013     32入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医92 病院 日田市元町１６番２２号       （入療養提供）第  1296号                徴収開始年月日：平成23年 9月29日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,780        
          01:個室                       1      2,700        
          01:個室                       7      1,620        
          02:２人室                    20                   
          03:３人室                     3                   
          全許可病床数       32床  費用徴収病床数        9床  割合 28.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     52

04,1096,5 医療法人豊堂　岩尾整〒877-0071     60入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医96 形外科病院 日田市大字十二町字岸高５９５の       （入療養提供）第  1394号                徴収開始年月日：平成29年 3月16日

１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      5,400        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                     2      1,620        
          02:２人室                    12                   
          04:４人室                    24                   
          05:５人室以上                20                   
          全許可病床数       60床  費用徴収病床数        3床  割合  5.0％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   209号                  徴収開始年月日：平成14年10月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          42:（一般入院）１５対１                            1,560      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
04,1139,3 石井産婦人科 〒877-0005     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医139 日田市豆田町５番１６号       （入療養提供）第  1293号                徴収開始年月日：平成22年10月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      2,000        
          01:個室                       4      3,900        
          01:個室                       2      4,900        
          01:個室                       6                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        9床  割合 47.4％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
04,1145,0 五反田病院 〒877-0037     66入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医145 日田市大字竹田３９５番地の１       （入療養提供）第  1400号                徴収開始年月日：平成29年 5月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      7,500        
          01:個室                       1      4,300        
          01:個室                       4      3,800        
          01:個室                       1      3,300        
          01:個室                       2      3,000        
          01:個室                       3      2,700        
          01:個室                       2                   
          02:２人室                     4                   
          04:４人室                    48                   
          全許可病床数       66床  費用徴収病床数       12床  割合 18.2％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   129号                  徴収開始年月日：平成23年 8月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            2,050      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     53

04,1146,8 医療法人春陽会河津内〒877-0061     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医146 科呼吸器科 日田市石井町２丁目５９２－６       （入療養提供）第  1358号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      4,320        
          01:個室                       2      2,810        
          01:個室                       3      2,480        
          02:２人室                     4                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        7床  割合 36.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
04,1147,6 奥村日田病院 〒877-0023    180入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医147 日田市田島町５００番地       （入療養提供）第  1220号                徴収開始年月日：平成27年 3月 6日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                      12                   
          01:個室                       4      1,080        
          02:２人室                     6                   
          03:３人室                     6                   
          04:４人室                   116                   
          05:５人室以上                36                   
          全許可病床数      180床  費用徴収病床数        4床  割合  2.2％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
04,1150,0 大分県済生会日田病院〒877-1292    204入院医療に係る特別の療養環境の提供
(04,3096,9) 日田市大字三和６４３番地の７       （入療養提供）第  1411号                徴収開始年月日：平成28年 4月 1日
日医150           区分　　　　             病床数   徴収金額

          01:個室                       1     12,960        
          01:個室                       1      8,640        
          01:個室                      10      5,400        
          01:個室                       6      1,080        
          01:個室                      21                   
          02:２人室                    32                   
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                    72                   
          05:５人室以上                58                   
          全許可病床数      204床  費用徴収病床数       18床  割合  8.8％
２００床以上の病院の初診
      （病院初診）第    62号                  徴収開始年月日：平成17年11月 1日
          徴収額    初診患者数 徴収患者数
              1,080                              
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   197号                  徴収開始年月日：平成21年 3月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          38:（一般入院）７対１入                            2,580      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     54

04,1152,6 聖陵岩里病院 〒877-0052     47入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医152 日田市大字高瀬１６番地の１８       （入療養提供）第   700号                徴収開始年月日：平成16年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2                   
          01:個室                       5      5,000        
          02:２人室                     4                   
          04:４人室                    36                   
          全許可病床数       47床  費用徴収病床数        5床  割合 10.6％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   195号                  徴収開始年月日：平成27年 6月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          38:（一般入院）７対１入                            2,390      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
04,1155,9 田中眼科医院 〒877-0016      5入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医155 日田市三本松１丁目１０番１８号       （入療養提供）第   962号                徴収開始年月日：平成23年 7月22日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      2,250        
          02:２人室                     4                   
          全許可病床数        5床  費用徴収病床数        1床  割合 20.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
04,1159,1 医療法人社団知心会　〒877-0041     80入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医159 一ノ宮脳神経外科病院日田市竹田新町２－４８       （入療養提供）第  1401号                徴収開始年月日：平成29年 5月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2                   
          01:個室                       6      5,400        
          02:２人室                     2      2,160        
          02:２人室                     4                   
          03:３人室                    18                   
          04:４人室                    16      1,080        
          04:４人室                    24                   
          05:５人室以上                 8                   
          全許可病床数       80床  費用徴収病床数       24床  割合 30.0％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   220号                  徴収開始年月日：平成28年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            2,160      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     55

04,1163,3 中川泌尿器科 〒877-0062     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医163 日田市上野町泉６０１－１       （入療養提供）第  1175号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      6,480        
          02:２人室                     2      4,320        
          02:２人室                     6      2,160        
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        9床  割合 47.4％
医科点数表等に規定する回数を超えて受けた診療
      （規定回数超）第    27号                徴収開始年月日：平成29年 2月 1日
          診療の名称　　　　　　　　     　　　　　　  　　　　　　 徴収額
          01:検査                                                       1,500         

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
04,1165,8 医療法人秋芳会　秋 〒877-0005     40入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医165 病院 日田市豆田町５番２０号       （入療養提供）第  1381号                徴収開始年月日：平成28年10月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       5      1,620        
          01:個室                       2      2,160        
          01:個室                       1      3,240        
          01:個室                       1      5,400        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                     8        540        
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                     8                   
          05:５人室以上                12                   
          全許可病床数       40床  費用徴収病床数       17床  割合 42.5％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
04,1166,6 新関内科医院 〒877-0025     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医166 日田市田島２丁目４番９号       （入療養提供）第  1359号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      2,160        
          02:２人室                     2                   
          03:３人室                     3                   
          全許可病床数        7床  費用徴収病床数        2床  割合 28.6％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
04,1168,2 医療法人百花会　上野〒877-0062    198入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医168 公園病院 日田市大字高瀬字篠原２２２６番       （入療養提供）第  1284号                徴収開始年月日：平成16年 7月 1日

地の１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       4      1,080        
          01:個室                       1      2,160        
          01:個室                       1      3,240        
          01:個室                      22                   
          02:２人室                     4                   
          04:４人室                    96                   
          05:５人室以上                70                   
          全許可病床数      198床  費用徴収病床数        6床  割合  3.0％



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     56

04,1172,4 桂林病院 〒877-0004     40医科点数表等に規定する回数を超えて受けた診療
日医172 日田市城町１丁目２番６１号       （規定回数超）第    19号                徴収開始年月日：平成27年 3月18日

          診療の名称　　　　　　　　     　　　　　　  　　　　　　 徴収額
          02:リハビリテーション                                         2,000         
          02:リハビリテーション                                         1,800         

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
04,1179,9 原整形外科医院 〒877-0003     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医179 日田市上城内町２番１４号       （入療養提供）第  1449号                徴収開始年月日：平成30年 3月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          02:２人室                     2      3,000        
          03:３人室                     3      1,500        
          03:３人室                     6                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        5床  割合 26.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
04,1185,6 医療法人恒心会　膳所〒877-0014     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医185 医院 日田市本町８番３２号       （入療養提供）第  1353号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       6      2,160        
          01:個室                       1      6,480        
          01:個室                       1     10,800        
          02:２人室                     6                   
          03:３人室                     3                   
          全許可病床数       17床  費用徴収病床数        8床  割合 47.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
04,1187,2 医療法人悠然会　大河〒877-0044     34入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医187 原病院 日田市隈２丁目３－１１       （入療養提供）第  1276号                徴収開始年月日：平成23年 5月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      1,000        
          01:個室                       4      1,500        
          01:個室                       1      2,500        
          02:２人室                    16                   
          04:４人室                    12                   
          全許可病床数       34床  費用徴収病床数        6床  割合 17.6％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
04,1189,8 医療法人秋水堂　若宮〒877-0024     40入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医189 病院 日田市南元町６番４１号       （入療養提供）第  1200号                徴収開始年月日：平成24年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      5,400        
          02:２人室                     2      1,620        
          04:４人室                    36                   
          全許可病床数       40床  費用徴収病床数        4床  割合 10.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     57

04,1203,7 みよしクリニック 〒877-0036     13入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医203 日田市三芳小渕町１２１番地       （入療養提供）第   988号                徴収開始年月日：平成23年 8月 6日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       7                   
          01:個室                       4      3,000        
          01:個室                       2      7,000        
          全許可病床数       13床  費用徴収病床数        6床  割合 46.2％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
04,1204,5 医療法人愛幸会　原病〒877-0016     51入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医204 院 日田市三本松二丁目６番１６号       （入療養提供）第  1395号                徴収開始年月日：平成29年 1月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      4,320        
          01:個室                       1      3,240        
          01:個室                       1      2,160        
          02:２人室                     2      1,080        
          04:４人室                    28                   
          全許可病床数       33床  費用徴収病床数        5床  割合 15.2％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
04,1217,7 日田リハビリテーショ〒877-1353     41入院医療に係る特別の療養環境の提供
日医217 ン病院 日田市大字西有田９       （入療養提供）第  1131号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      5,400        
          02:２人室                     4      2,160        
          04:４人室                    36                   
          全許可病床数       41床  費用徴収病床数        5床  割合 12.2％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
05,1042,6 佐伯保養院 〒876-0814    180入院医療に係る特別の療養環境の提供
佐医42 佐伯市東町２７番１２号       （入療養提供）第   920号                徴収開始年月日：平成19年 9月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       9      1,300        
          01:個室                       5      1,000        
          02:２人室                    20        900        
          04:４人室                    20        600        
          05:５人室以上                60                   
          05:５人室以上                66                   
          全許可病床数      180床  費用徴収病床数       54床  割合 30.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     58

05,1085,5 社会医療法人　長門莫〒876-0835    250入院医療に係る特別の療養環境の提供
佐医85 記念会　長門記念病院佐伯市鶴岡町一丁目１１番５９号       （入療養提供）第  1367号                徴収開始年月日：平成28年 8月13日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      5,400        
          01:個室                      18      4,320        
          01:個室                      13      2,160        
          01:個室                       8                   
          02:２人室                    30      1,080        
          04:４人室                   180                   
          全許可病床数      250床  費用徴収病床数       62床  割合 24.8％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   218号                  徴収開始年月日：平成25年 5月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          38:（一般入院）７対１入                            2,581      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
05,1102,8 独立行政法人地域医療〒876-0857    260入院医療に係る特別の療養環境の提供
佐医59 機能推進機構南海医療佐伯市常盤西町１１番２０号       （入療養提供）第  1335号                徴収開始年月日：平成28年 6月 1日

センター           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       8      3,000        
          01:個室                      12      4,000        
          01:個室                       1      4,500        
          01:個室                       5      5,000        
          01:個室                       3      5,500        
          01:個室                       3      6,000        
          01:個室                       8      7,000        
          01:個室                       6                   
          02:２人室                     2      2,500        
          02:２人室                     6                   
          04:４人室                    32                   
          05:５人室以上               174                   
          全許可病床数      260床  費用徴収病床数       42床  割合 16.2％
２００床以上の病院の初診
      （病院初診）第    36号                  徴収開始年月日：平成16年 7月 1日
          徴収額    初診患者数 徴収患者数
              1,500                              
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第    71号                  徴収開始年月日：平成18年 5月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            1,900      
          67:（老人入院）老２                                           

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
05,1123,4 田中眼科医院 〒876-0847 予約に基づく診察
佐医123 佐伯市城下西町３番２３号       （予約診察）第     4号                  徴収開始年月日：平成27年 9月11日

          診療科      予約料     予約料     予約料     予約料     予約料
          27:眼          500                                              

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     59

05,1141,6 佐伯中央病院 〒876-0851    149医薬品の治験に係る診療
佐医141 佐伯市常盤東町６番３０号       （治験診療）第    52号                  徴収開始年月日：平成21年 8月26日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          ＭＰ－５１３                    1:内服薬  3:第Ⅲ相          8               
          ＭＰ－５１３                    1:内服薬  3:第Ⅲ相          8               
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1380号                徴収開始年月日：平成28年10月 1日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       5      5,000        
          01:個室                       3      4,000        
          01:個室                       5      3,500        
          01:個室                       9      3,000        
          01:個室                      10      2,000        
          01:個室                      10                   
          02:２人室                    18        500        
          02:２人室                    26                   
          03:３人室                     3        500        
          03:３人室                    12                   
          04:４人室                    20        500        
          04:４人室                    28                   
          全許可病床数      149床  費用徴収病床数       73床  割合 49.0％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   176号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          38:（一般入院）７対１入                            2,386      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
05,1143,2 渡町台外科病院 〒876-0813     50入院医療に係る特別の療養環境の提供
佐医143 佐伯市長島町３丁目１３－１２       （入療養提供）第  1261号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      7,560        
          01:個室                       9      5,400        
          02:２人室                    12      2,160        
          04:４人室                    28                   
          全許可病床数       50床  費用徴収病床数       22床  割合 44.0％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   172号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１          2                 2,000      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     60

05,1154,9 曽根病院 〒876-0813     72入院医療に係る特別の療養環境の提供
佐医154 佐伯市長島町２丁目１８番２４号       （入療養提供）第  1107号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      7,560        
          01:個室                       1      5,400        
          01:個室                       1      4,320        
          01:個室                      12      3,240        
          02:２人室                    20      1,080        
          02:２人室                    26                   
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       72床  費用徴収病床数       35床  割合 48.6％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   171号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          42:（一般入院）１５対１                            1,520      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
05,1158,0 鶴岡クリニック 〒876-0012 う蝕に罹患している患者の指導管理
(05,3075,0) 佐伯市大字鶴望２７３８番地１       （う蝕管理）第    84号                  徴収開始年月日：平成23年 7月 1日
佐医158           継続管理種類  　      価格

          01:フッ化物局所      1,000          
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
05,1160,6 塩月内科小児科医院 〒876-0823     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
佐医160 佐伯市７２３８番地の１       （入療養提供）第   786号                徴収開始年月日：平成18年 6月20日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,000        
          01:個室                       2      2,500        
          01:個室                       3      2,000        
          02:２人室                     2      1,000        
          02:２人室                     4          0        
          03:３人室                     3          0        
          04:４人室                     4          0        
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        8床  割合 42.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
05,1164,8 池田医院 〒876-0045      7入院医療に係る特別の療養環境の提供
佐医164 佐伯市大字上岡字木戸ノ瀬１２５       （入療養提供）第  1368号                徴収開始年月日：平成27年 4月 1日

８番地１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      1,080        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                     4                   
          全許可病床数        7床  費用徴収病床数        2床  割合 28.6％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     61

05,1186,1 ミタライクリニック 〒876-2401     16入院医療に係る特別の療養環境の提供
佐医186 佐伯市蒲江大字蒲江浦２４９４番       （入療養提供）第  1343号                徴収開始年月日：平成28年 7月 1日

地１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,240        
          01:個室                       1      1,620        
          02:２人室                     4      1,080        
          02:２人室                     6                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       16床  費用徴収病床数        6床  割合 37.5％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
05,1195,2 御手洗病院 〒876-2401     45入院医療に係る特別の療養環境の提供
佐医195 佐伯市蒲江大字蒲江浦２２１５番       （入療養提供）第  1270号                徴収開始年月日：平成16年 7月 1日

地９           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      4,200        
          02:２人室                    22                   
          03:３人室                    12                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       45床  費用徴収病床数        3床  割合  6.7％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   216号                  徴収開始年月日：平成28年 8月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          42:（一般入院）１５対１                            1,555      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
05,1205,9 からしま医院 〒876-0112      3入院医療に係る特別の療養環境の提供
佐医205 佐伯市弥生大字上小倉１２１５       （入療養提供）第  1279号                徴収開始年月日：平成18年 1月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,000        
          02:２人室                     2                   
          全許可病床数        3床  費用徴収病床数        1床  割合 33.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     62

05,1219,0 西田病院 〒876-0047    244入院医療に係る特別の療養環境の提供
佐医219 佐伯市鶴岡西町２丁目２６６番地       （入療養提供）第  1105号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      1,510        
          01:個室                       1      1,730        
          01:個室                      23      2,160        
          01:個室                       6      2,810        
          01:個室                       4      3,240        
          01:個室                       2      5,400        
          01:個室                       1     10,800        
          01:個室                       4                   
          02:２人室                    14        860        
          02:２人室                    10      1,080        
          02:２人室                     6                   
          03:３人室                    12                   
          04:４人室                   160                   
          全許可病床数      244床  費用徴収病床数       62床  割合 25.4％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   177号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            2,000      
          12:（一般入院）特定入院                            1,450      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
06,1097,8 藤整形外科 〒875-0052     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
臼医97 臼杵市大字市浜１２２６番地４       （入療養提供）第  1280号                徴収開始年月日：平成23年 8月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      5,400        
          02:２人室                     6      2,160        
          05:５人室以上                12                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        7床  割合 36.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     63

06,1108,3 臼杵市医師会立コスモ〒875-0051    202入院医療に係る特別の療養環境の提供
臼医108 ス病院 臼杵市大字戸室字長谷１１３１番       （入療養提供）第  1407号                徴収開始年月日：平成29年 6月 1日

１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                      20      5,400        
          01:個室                       4      6,480        
          01:個室                       3     12,960        
          01:個室                       1     15,120        
          01:個室                       4          0        
          02:２人室                     4      1,080        
          02:２人室                    16          0        
          03:３人室                     6          0        
          04:４人室                   144          0        
          全許可病床数      202床  費用徴収病床数       32床  割合 15.8％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   223号                  徴収開始年月日：平成29年 8月21日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            2,160      
          11:（一般入院）特別入院                              950      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
06,1113,3 白川病院 〒875-0022    173入院医療に係る特別の療養環境の提供
臼医113 臼杵市大字末広字柳谷９３８番地       （入療養提供）第  1086号                徴収開始年月日：平成25年 9月27日

の３           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       7                   
          01:個室                       1      2,100        
          01:個室                       5      1,050        
          02:２人室                    12                   
          02:２人室                     4        525        
          04:４人室                   144                   
          全許可病床数      173床  費用徴収病床数       10床  割合  5.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
06,1128,1 野津第一内科医院 〒875-0201     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
臼医128 臼杵市野津町大字野津市５１０番       （入療養提供）第   595号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

地           区分　　　　             病床数   徴収金額
          02:２人室                     6        500        
          04:４人室                     8                   
          05:５人室以上                 5                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        6床  割合 31.6％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
06,1130,7 さくら産婦人科医院 〒875-0062     15入院医療に係る特別の療養環境の提供
臼医130 臼杵市大字野田２７８番地       （入療養提供）第   986号                徴収開始年月日：平成23年 8月 5日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                      11                   
          01:個室                       4      3,000        
          全許可病床数       15床  費用徴収病床数        4床  割合 26.7％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     64

06,1134,9 うすきメディカルクリ〒875-0041     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
臼医134 ニック 臼杵市大字臼杵字洲崎７２番地３       （入療養提供）第  1282号                徴収開始年月日：平成20年 3月24日

２           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      5,400        
          01:個室                       1                   
          全許可病床数        2床  費用徴収病床数        1床  割合 50.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
06,1144,8 臼杵病院 〒875-0023     63入院医療に係る特別の療養環境の提供
(06,3054,3) 臼杵市大字江無田１１５４番地１       （入療養提供）第  1428号                徴収開始年月日：平成29年10月 1日
臼医144           区分　　　　             病床数   徴収金額

          01:個室                       7      1,000        
          02:２人室                     4                   
          04:４人室                    52                   
          全許可病床数       63床  費用徴収病床数        7床  割合 11.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
07,1062,0 津久見市医師会立津久〒879-2401    120入院医療に係る特別の療養環境の提供
津医62 見中央病院 津久見市大字千怒６０１１番地       （入療養提供）第  1174号                徴収開始年月日：平成26年 9月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                      14      2,160        
          01:個室                       2      2,700        
          01:個室                       9      3,240        
          01:個室                       4      5,400        
          01:個室                       8                   
          02:２人室                     2      1,620        
          02:２人室                    12                   
          03:３人室                     9                   
          04:４人室                    60                   
          全許可病床数      120床  費用徴収病床数       31床  割合 25.8％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   110号                  徴収開始年月日：平成20年 7月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          41:（一般入院）１３対１          1          7      1,640      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
07,1091,9 秋岡医院 〒879-2472 時間外診察
津医91 津久見市徳浦本町７番３号       （時間外診察）第    29号                徴収開始年月日：平成29年 9月19日

          徴収額    
              1,300            

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
08,1041,2 竹田医師会病院 〒878-0025    156入院医療に係る特別の療養環境の提供
竹医41 竹田市大字拝田原４４８番地       （入療養提供）第  1399号                徴収開始年月日：平成29年 5月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                      13      3,240        
          02:２人室                    18                   
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                   122                   
          全許可病床数      156床  費用徴収病床数       13床  割合  8.3％



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     65

08,1058,6 加藤病院 〒878-0013    212入院医療に係る特別の療養環境の提供
竹医58 竹田市大字竹田１８５５       （入療養提供）第  1204号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      1,080        
          01:個室                      15                   
          02:２人室                    18                   
          03:３人室                     6                   
          04:４人室                   172                   
          全許可病床数      212床  費用徴収病床数        1床  割合  0.5％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
08,1059,4 秦医院 〒878-0013     19医科点数表等に規定する回数を超えて受けた診療
竹医59 竹田市大字竹田７５５番地       （規定回数超）第    20号                徴収開始年月日：平成22年 8月 4日

          診療の名称　　　　　　　　     　　　　　　  　　　　　　 徴収額
          01:検査                                                       1,300         

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
08,1063,6 古島眼科 〒878-0012     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
竹医63 竹田市大字竹田町４８０番地       （入療養提供）第   557号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      1,000        
          02:２人室                    12                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        3床  割合 15.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
08,1064,4 竹田クリニック 〒878-0011     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
竹医64 竹田市大字会々字七里１６３６－       （入療養提供）第  1161号                徴収開始年月日：平成26年 7月28日

１０           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      5,400        
          02:２人室                     2      3,240        
          04:４人室                    16                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        3床  割合 15.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
08,1068,5 みはら整形外科クリニ〒878-0011 予約に基づく診察
竹医68 ック 竹田市大字会々１２５７番地       （予約診察）第     6号                  徴収開始年月日：平成29年11月 1日

          診療科      予約料     予約料     予約料     予約料     予約料
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     66

08,1071,9 大久保病院 〒878-0204    136入院医療に係る特別の療養環境の提供
竹医71 竹田市久住町大字栢木６０２６番       （入療養提供）第  1121号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

地２           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      3,240        
          01:個室                       1      5,400        
          01:個室                       1          0        
          02:２人室                     4      1,620        
          02:２人室                    14          0        
          03:３人室                     3          0        
          04:４人室                   104          0        
          05:５人室以上                 6          0        
          全許可病床数      136床  費用徴収病床数        8床  割合  5.9％
医科点数表等に規定する回数を超えて受けた診療
      （規定回数超）第     9号                徴収開始年月日：平成22年 1月 4日
          診療の名称　　　　　　　　     　　　　　　  　　　　　　 徴収額
          02:リハビリテーション                                         2,350         
          02:リハビリテーション                                         1,700         
          02:リハビリテーション                                         1,700         

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
08,1076,8 志賀内科 〒878-0013     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
竹医76 竹田市大字竹田１８８８番地１       （入療養提供）第  1357号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      2,160        
          01:個室                       1      1,620        
          01:個室                       1      1,080        
          02:２人室                     4                   
          03:３人室                    12                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        3床  割合 15.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
09,1048,5 高田中央病院 〒879-0627    132入院医療に係る特別の療養環境の提供
豊医48 豊後高田市新地１１７６番地１       （入療養提供）第  1447号                徴収開始年月日：平成30年 2月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       6      3,500        
          01:個室                       8      3,000        
          01:個室                       6      2,500        
          01:個室                      10          0        
          02:２人室                    12      2,000        
          02:２人室                     4      1,000        
          04:４人室                    56          0        
          全許可病床数      102床  費用徴収病床数       36床  割合 35.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     67

09,1058,4 千嶋病院 〒879-0608    196入院医療に係る特別の療養環境の提供
豊医58 豊後高田市呉崎７３８番地１       （入療養提供）第  1132号                徴収開始年月日：平成26年 5月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                      26                   
          01:個室                       3      1,700        
          01:個室                       4      2,000        
          01:個室                       1      2,500        
          03:３人室                     6                   
          04:４人室                   156                   
          全許可病床数      196床  費用徴収病床数        8床  割合  4.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
09,1059,2 玄々堂高田病院 〒879-0615     46入院医療に係る特別の療養環境の提供
豊医59 豊後高田市界３７８番地２       （入療養提供）第  1272号                徴収開始年月日：平成25年 3月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          02:２人室                    14      1,000        
          02:２人室                     6                   
          03:３人室                     6                   
          04:４人室                    20                   
          全許可病床数       46床  費用徴収病床数       14床  割合 30.4％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
10,1021,0 杵築中央病院 〒873-0001     60入院医療に係る特別の療養環境の提供
杵医21 杵築市大字杵築１２０番地       （入療養提供）第  1340号                徴収開始年月日：平成28年 7月21日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       4      3,000        
          01:個室                       2      1,000        
          01:個室                       6                   
          02:２人室                    16                   
          04:４人室                    32                   
          全許可病床数       60床  費用徴収病床数        6床  割合 10.0％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   190号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            2,160      
          11:（一般入院）特別入院                            1,560      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
10,1060,8 くりやまレディースク〒873-0001     13入院医療に係る特別の療養環境の提供
杵医60 リニック 杵築市大字杵築字木田８６１番地       （入療養提供）第   908号                徴収開始年月日：平成22年10月12日

１２           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      8,000        
          01:個室                       1      5,000        
          01:個室                       1      4,000        
          01:個室                       3      3,000        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                     6                   
          全許可病床数       13床  費用徴収病床数        6床  割合 46.2％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     68

10,1063,2 杵築市立山香病院 〒879-1307    138入院医療に係る特別の療養環境の提供
杵医63 杵築市山香町大字野原１６１２番       （入療養提供）第  1422号                徴収開始年月日：平成29年 8月 1日

地１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                      11      3,500        
          01:個室                       3      1,500        
          01:個室                       5          0        
          02:２人室                     4          0        
          03:３人室                    39          0        
          04:４人室                    76          0        
          全許可病床数      138床  費用徴収病床数       14床  割合 10.1％
医科点数表等に規定する回数を超えて受けた診療
      （規定回数超）第    30号                徴収開始年月日：平成29年 8月 1日
          診療の名称　　　　　　　　     　　　　　　  　　　　　　 徴収額
          01:検査                                                       1,100         
          01:検査                                                       1,080         

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
10,1074,9 みやうちウィメンズク〒873-0001     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
杵医74 リニック 杵築市大字杵築字北浜６６５番５       （入療養提供）第  1366号                徴収開始年月日：平成28年 9月 1日

０１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                      15                   
          01:個室                       2      3,000        
          01:個室                       2      8,000        
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        4床  割合 21.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
11,1044,0 佐藤第一病院 〒879-0454    130入院医療に係る特別の療養環境の提供
宇佐医44 宇佐市大字法鏡寺７７の１       （入療養提供）第  1228号                徴収開始年月日：平成16年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       4                   
          01:個室                       2      5,400        
          01:個室                       8      3,240        
          02:２人室                     0                   
          02:２人室                    12      2,160        
          04:４人室                   104                   
          全許可病床数      130床  費用徴収病床数       22床  割合 16.9％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   225号                  徴収開始年月日：平成29年 9月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          38:（一般入院）７対１入                            2,390      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     69

11,1053,1 宇佐病院 〒872-0102    248入院医療に係る特別の療養環境の提供
宇佐医53 宇佐市大字南宇佐１６５５番地       （入療養提供）第  1369号                徴収開始年月日：平成28年 9月 5日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      1,080        
          01:個室                      34                   
          02:２人室                    38                   
          03:３人室                    57                   
          04:４人室                    88                   
          05:５人室以上                30                   
          全許可病床数      248床  費用徴収病床数        1床  割合  0.4％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
11,1063,0 宗像医院 〒879-0316     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
宇佐医63 宇佐市大字下時枝５４９       （入療養提供）第  1354号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      2,160        
          01:個室                       1      3,240        
          02:２人室                     2                   
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       11床  費用徴収病床数        2床  割合 18.2％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
11,1070,5 宇佐高田医師会病院 〒872-0102    110入院医療に係る特別の療養環境の提供
宇佐医70 宇佐市大字南宇佐６３５番地       （入療養提供）第  1355号                徴収開始年月日：平成28年 8月19日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       9      2,160        
          01:個室                       2      4,320        
          01:個室                       4      5,400        
          01:個室                       3                   
          02:２人室                     8      1,080        
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                    36                   
          05:５人室以上                46                   
          全許可病床数      110床  費用徴収病床数       23床  割合 20.9％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   117号                  徴収開始年月日：平成20年 7月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１         33          0      2,048      
          12:（一般入院）特定入院                            1,460      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
11,1080,4 桐田眼科医院 〒879-0471      6入院医療に係る特別の療養環境の提供
宇佐医80 宇佐市大字四日市２６２５番地       （入療養提供）第  1348号                徴収開始年月日：平成16年 5月17日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      4,000        
          01:個室                       1      2,000        
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数        6床  費用徴収病床数        2床  割合 33.3％



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     70

11,1088,7 小野内科病院 〒879-0231     50入院医療に係る特別の療養環境の提供
宇佐医88 宇佐市大字南敷田７０５－１       （入療養提供）第  1237号                徴収開始年月日：平成27年 5月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      1,500        
          01:個室                       5      1,000        
          01:個室                       9                   
          02:２人室                    10                   
          03:３人室                    12                   
          04:４人室                    12                   
          全許可病床数       50床  費用徴収病床数        7床  割合 14.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
11,1097,8 医療法人信和会　和田〒879-1131    104入院医療に係る特別の療養環境の提供
宇佐医97 病院 宇佐市大字出光１６５番地の１       （入療養提供）第  1286号                徴収開始年月日：平成20年 9月30日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      5,150        
          01:個室                       3      3,090        
          01:個室                       3      2,060        
          01:個室                       5                   
          02:２人室                    20                   
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                    68                   
          全許可病床数      104床  費用徴収病床数        8床  割合  7.7％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   224号                  徴収開始年月日：平成29年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            1,998      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
11,1099,4 宇佐リハビリ診療所 〒879-0467     12入院医療に係る特別の療養環境の提供
宇佐医99 宇佐市大字山本１６５８番地       （入療養提供）第  1277号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          02:２人室                     2        540        
          03:３人室                     6                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       12床  費用徴収病床数        2床  割合 16.7％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
11,1104,2 宇佐中央内科病院 〒872-0032     48入院医療に係る特別の療養環境の提供
宇佐医104 宇佐市大字江須賀４０４６番地１       （入療養提供）第  1403号                徴収開始年月日：平成29年 1月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      5,000        
          01:個室                       3      4,000        
          01:個室                      44                   
          全許可病床数       48床  費用徴収病床数        4床  割合  8.3％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   208号                  徴収開始年月日：平成24年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            2,000      



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     71

11,1106,7 玄々堂泌尿器科 〒879-0471     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
宇佐医106 宇佐市大字四日市字瓦塚１９番地       （入療養提供）第   990号                徴収開始年月日：平成23年 8月 8日

の１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,000        
          01:個室                       2      2,000        
          02:２人室                     2      1,000        
          03:３人室                     6                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        5床  割合 26.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
11,1108,3 クリニックオアシス 〒879-1135     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
宇佐医108 宇佐市大字和気４７７番地の１       （入療養提供）第  1177号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      2,160        
          02:２人室                     2                   
          03:３人室                     3                   
          全許可病床数        7床  費用徴収病床数        2床  割合 28.6％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
11,1109,1 くぼたクリニック 〒879-0453     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
宇佐医109 宇佐市大字上田８１番地の１       （入療養提供）第  1305号                徴収開始年月日：平成12年11月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      3,000        
          01:個室                       1      5,000        
          02:２人室                     6                   
          03:３人室                     6                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        3床  割合 15.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
11,1110,9 玄々堂整形外科 〒879-0444     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
宇佐医110 宇佐市大字石田字瓦塚３３番地の       （入療養提供）第  1351号                徴収開始年月日：平成28年 8月 1日

２           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      3,000        
          01:個室                       2      2,000        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                     6                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        4床  割合 21.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     72

11,1134,9 宇佐レディースクリニ〒879-0454     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
宇佐医134 ック 宇佐市大字法鏡寺３３６番地の１       （入療養提供）第  1307号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      6,700        
          01:個室                       1      6,400        
          02:２人室                     4      6,100        
          02:２人室                     2                   
          03:３人室                     3                   
          05:５人室以上                 6                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        8床  割合 42.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
11,1136,4 時枝内科医院 〒879-0443     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
宇佐医136 宇佐市大字葛原７７７番地の１       （入療養提供）第  1306号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      2,500        
          01:個室                       2                   
          02:２人室                     6                   
          全許可病床数        9床  費用徴収病床数        1床  割合 11.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
11,1137,2 医療法人賀来内科医院〒872-0103     14入院医療に係る特別の療養環境の提供
宇佐医137 宇佐市大字北宇佐字前田１６２１       （入療養提供）第  1194号                徴収開始年月日：平成26年 9月29日

番地の１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          02:２人室                     4      1,000        
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       14床  費用徴収病床数        4床  割合 28.6％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
11,1138,0 轟木整形外科病院 〒872-0102     50入院医療に係る特別の療養環境の提供
宇佐医138 宇佐市大字南宇佐７６６       （入療養提供）第  1260号                徴収開始年月日：平成27年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      5,000        
          02:２人室                     4                   
          03:３人室                    39                   
          05:５人室以上                 5                   
          全許可病床数       50床  費用徴収病床数        2床  割合  4.0％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   227号                  徴収開始年月日：平成30年 3月12日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          42:（一般入院）１５対１                            1,440      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     73

11,1143,0 医療法人　新生会　宇〒872-0032     40入院医療に係る特別の療養環境の提供
宇佐医143 佐胃腸病院 宇佐市大字江須賀４０９２番地の       （入療養提供）第  1459号                徴収開始年月日：平成30年 4月 1日

１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      4,000        
          01:個室                       1      3,000        
          02:２人室                    10      1,500        
          02:２人室                     2          0        
          03:３人室                     3          0        
          04:４人室                     4          0        
          05:５人室以上                18          0        
          全許可病床数       40床  費用徴収病床数       13床  割合 32.5％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
12,1014,1 土生医院 〒879-7131     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大野医14 豊後大野市三重町市場５９８番地       （入療養提供）第  1294号                徴収開始年月日：平成27年 7月 1日

１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      1,000        
          01:個室                       1                   
          03:３人室                     9                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        1床  割合  5.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
12,1018,2 福島病院 〒879-7131     60入院医療に係る特別の療養環境の提供
大野医18 豊後大野市三重町市場２３１       （入療養提供）第  1027号                徴収開始年月日：平成20年 3月23日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       7      3,500        
          02:２人室                     4        500        
          02:２人室                    10                   
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                    36                   
          全許可病床数       60床  費用徴収病床数       11床  割合 18.3％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   185号                  徴収開始年月日：平成24年 6月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            2,000      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
12,1027,3 佐藤産婦人科医院 〒879-7141     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大野医27 豊後大野市三重町秋葉字杉の元１       （入療養提供）第   594号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

２４８番地           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      1,000        
          01:個室                      17                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        2床  割合 10.5％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     74

12,1029,9 豊後大野市民病院 〒879-6692    199入院医療に係る特別の療養環境の提供
大野医29 豊後大野市緒方町馬場２７６番地       （入療養提供）第  1446号                徴収開始年月日：平成30年 1月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                      11      1,320        
          01:個室                      29      3,240        
          01:個室                       8      5,400        
          01:個室                       5                   
          02:２人室                    10                   
          04:４人室                   132                   
          全許可病床数      195床  費用徴収病床数       48床  割合 24.6％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   210号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            2,157      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
12,1039,8 おぐり胃腸・肛門科 〒879-7111     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大野医39 豊後大野市三重町赤嶺１１６４番       （入療養提供）第  1377号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

地１１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      6,480        
          01:個室                       6      3,240        
          05:５人室以上                12                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        7床  割合 36.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
12,1040,6 ごとう消化器科・内科〒879-7111     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大野医40 クリニック 豊後大野市三重町大字赤嶺１６７       （入療養提供）第   909号                徴収開始年月日：平成22年10月12日

０番地           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      8,000        
          01:個室                       3      5,000        
          02:２人室                     4      3,000        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        8床  割合 42.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
12,1042,2 いしかわ皮ふ科・形成〒879-7131 時間外診察
大野医42 外科 豊後大野市三重町市場１２７３番       （時間外診察）第    28号                徴収開始年月日：平成29年10月 1日

地１           徴収額    
              1,080            

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
12,1044,8 ふじしま内科 〒879-7131     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
大野医44 豊後大野市三重町市場１２７番地       （入療養提供）第  1116号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      8,100        
          01:個室                       2      2,700        
          04:４人室                    16                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        3床  割合 15.8％



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     75

12,1050,5 帰巖会　みえ病院 〒879-7111     70入院医療に係る特別の療養環境の提供
(12,3021,0) 豊後大野市三重町赤嶺１２５０番       （入療養提供）第  1118号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
大野医50 地１           区分　　　　             病床数   徴収金額

          01:個室                       2                   
          01:個室                       1      5,000        
          01:個室                       3      3,000        
          02:２人室                     8                   
          02:２人室                     4      1,000        
          04:４人室                    52                   
          全許可病床数       70床  費用徴収病床数        8床  割合 11.4％
う蝕に罹患している患者の指導管理
      （う蝕管理）第    72号                  徴収開始年月日：平成23年 7月 1日
          継続管理種類  　      価格
          01:フッ化物局所      1,000          

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
12,1054,7 みえ記念病院 〒879-7125     40入院医療に係る特別の療養環境の提供
大野医54 豊後大野市三重町内田９８４－２       （入療養提供）第  1460号                徴収開始年月日：平成30年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      1,080        
          01:個室                       3      1,620        
          01:個室                       4      2,160        
          01:個室                       2          0        
          02:２人室                     2        540        
          02:２人室                     4          0        
          03:３人室                     3          0        
          04:４人室                    16          0        
          05:５人室以上                 5          0        
          全許可病床数       40床  費用徴収病床数       10床  割合 25.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
13,1001,6 独立行政法人地域医療〒879-5103    273入院医療に係る特別の療養環境の提供
由布医1 機能推進機構　湯布院由布市湯布院町川南２５２番地       （入療養提供）第  1461号                徴収開始年月日：平成30年 4月 1日

病院           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3     12,960        
          01:個室                      20      5,400        
          01:個室                       6      3,240        
          01:個室                      20          0        
          02:２人室                     6      1,620        
          02:２人室                     4          0        
          03:３人室                     6          0        
          04:４人室                   208          0        
          全許可病床数      273床  費用徴収病床数       35床  割合 12.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     76

13,1002,4 岩男病院 〒879-5102     45入院医療に係る特別の療養環境の提供
由布医2 由布市湯布院町川上３０５９番地       （入療養提供）第  1212号                徴収開始年月日：平成27年 3月 1日

１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      5,400        
          01:個室                       3      3,240        
          02:２人室                    16                   
          04:４人室                    24                   
          全許可病床数       45床  費用徴収病床数        5床  割合 11.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
13,1004,0 日野病院 〒879-5103     60入院医療に係る特別の療養環境の提供
由布医4 由布市湯布院町川南２８０番地       （入療養提供）第  1109号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,780        
          01:個室                       1      2,700        
          01:個室                       1      1,620        
          01:個室                      15      1,080        
          02:２人室                     6                   
          04:４人室                    36                   
          05:５人室以上                                     
          05:５人室以上                                     
          05:５人室以上                                     
          全許可病床数       60床  費用徴収病床数       18床  割合 30.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
13,1007,3 川崎内科 〒879-5511     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
由布医7 由布市挾間町古野２６３番地１       （入療養提供）第  1303号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,240        
          01:個室                       2      5,400        
          02:２人室                     4      1,620        
          02:２人室                     4                   
          03:３人室                     3                   
          全許可病床数       14床  費用徴収病床数        7床  割合 50.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
13,1009,9 ごとう医院 〒879-5502     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
由布医9 由布市挾間町向原３５０       （入療養提供）第  1370号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      5,400        
          01:個室                       2      3,240        
          02:２人室                     6      1,080        
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        9床  割合 47.4％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     77

13,1011,5 佐藤医院 〒879-5413     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
由布医11 由布市庄内町大龍２１６４番地１       （入療養提供）第  1304号                徴収開始年月日：平成26年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      2,160        
          01:個室                       1      1,080        
          01:個室                       1                   
          02:２人室                     4      1,080        
          04:４人室                    12                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        6床  割合 31.6％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
13,1015,6 さとう消化器・大腸肛〒879-5518      9医薬品の治験に係る診療
由布医15 門クリニック 由布市挾間町北方１９番地１       （治験診療）第    59号                  徴収開始年月日：平成20年10月28日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
          Ｚ－３３８                      1:内服薬  3:第Ⅲ相         10               
          ＴＡＫ－４３８                  1:内服薬  2:第Ⅱ相         15               
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第   914号                徴収開始年月日：平成22年 7月 1日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      6,000        
          01:個室                       1      8,000        
          02:２人室                     2      2,000        
          02:２人室                     2                   
          03:３人室                     3                   
          全許可病床数        9床  費用徴収病床数        4床  割合 44.4％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
13,1016,4 宮崎医院 〒879-5413     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
由布医16 由布市庄内町大龍２３５７番地１       （入療養提供）第   901号                徴収開始年月日：平成22年10月21日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      5,000        
          01:個室                       1      3,000        
          01:個室                       1      2,000        
          02:２人室                     4      1,000        
          04:４人室                    12                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        7床  割合 36.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
13,1017,2 何松内科循環器科 〒879-5518     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
由布医17 由布市挾間町北方７５７番地３       （入療養提供）第  1374号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      2,160        
          01:個室                       1      4,320        
          02:２人室                     6      1,080        
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        9床  割合 47.4％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     78

13,1019,8 庄内診療所 〒879-5421     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
由布医19 由布市庄内町柿原字原２８０番地       （入療養提供）第  1373号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

の１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      3,240        
          02:２人室                     4      1,080        
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       15床  費用徴収病床数        7床  割合 46.7％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
14,1002,2 国見病院 〒872-1401     82入院医療に係る特別の療養環境の提供
国東医2 国東市国見町伊美１９６８番地       （入療養提供）第  1434号                徴収開始年月日：平成29年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      1,500        
          01:個室                       4          0        
          02:２人室                    20          0        
          03:３人室                     3          0        
          04:４人室                    52          0        
          全許可病床数       82床  費用徴収病床数        3床  割合  3.7％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
14,1006,3 福永胃腸科外科医院 〒873-0503     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
国東医6 国東市国東町鶴川１０６番地       （入療養提供）第  1356号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       4      5,400        
          01:個室                       1      4,320        
          03:３人室                     6                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        5床  割合 26.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
14,1010,5 定村内科医院 〒873-0212     18入院医療に係る特別の療養環境の提供
国東医10 国東市安岐町塩屋１１４番地１       （入療養提供）第  1275号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      1,500        
          01:個室                       1      1,000        
          02:２人室                     4      1,000        
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       18床  費用徴収病床数        7床  割合 38.9％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     79

14,1011,3 国東市民病院 〒873-0298    208入院医療に係る特別の療養環境の提供
(14,3016,6) 国東市安岐町下原１４５６番地       （入療養提供）第  1224号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
国東医11           区分　　　　             病床数   徴収金額

          01:個室                       2      7,560        
          01:個室                      26      3,780        
          01:個室                       7                   
          02:２人室                     6                   
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                   140                   
          05:５人室以上                24                   
          全許可病床数      208床  費用徴収病床数       28床  割合 13.5％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   127号                  徴収開始年月日：平成22年12月22日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            1,950      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
14,1017,0 あおぞら病院 〒873-0511     54入院医療に係る特別の療養環境の提供
国東医17 国東市国東町小原２６５０番地       （入療養提供）第  1188号                徴収開始年月日：平成26年10月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      3,240        
          01:個室                       1          0        
          02:２人室                    16                   
          03:３人室                     3                   
          04:４人室                    32                   
          全許可病床数       54床  費用徴収病床数        2床  割合  3.7％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   125号                  徴収開始年月日：平成21年10月28日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１                            1,390      
          40:（一般入院）１０対１                            1,950      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
14,1018,8 あさひクリニック 〒873-0513     17入院医療に係る特別の療養環境の提供
国東医18 国東市国東町綱井４３２－７       （入療養提供）第   992号                徴収開始年月日：平成18年11月13日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      2,000        
          04:４人室                     8                   
          全許可病床数       11床  費用徴収病床数        3床  割合 27.3％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
14,1027,9 国東中央クリニック 〒873-0501     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
国東医27 国東市国東町北江３２４５番地４       （入療養提供）第  1206号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      5,400        
          01:個室                       4      3,240        
          01:個室                       3      1,620        
          01:個室                       2                   
          02:２人室                     8                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        9床  割合 47.4％



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     80

21,1085,2 姫島村国民健康保険診〒872-1501     16金属床による総義歯の提供
(21,3036,9) 療所 東国東郡姫島村１５６０番地の１       （金属総義歯）第   188号                徴収開始年月日：平成23年 7月 1日
東医85           金属　　　　           その他金属  　　　　　　　　　　　上顎       下顎

          03:コバルト                                            43,100               
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
22,1053,8 土屋会　八重眼科医院〒879-1505      4入院医療に係る特別の療養環境の提供
速医53 速見郡日出町大字川崎字角力田３       （入療養提供）第   583号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

番地の１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2        500        
          02:２人室                     2                   
          全許可病床数        4床  費用徴収病床数        2床  割合 50.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
22,1059,5 日出児玉病院 〒879-1505     56入院医療に係る特別の療養環境の提供
速医59 速見郡日出町大字川崎８３７番地       （入療養提供）第  1254号                徴収開始年月日：平成21年12月 1日

の１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      5,400        
          01:個室                       4      3,240        
          02:２人室                     2                   
          03:３人室                    12                   
          04:４人室                    36                   
          全許可病床数       56床  費用徴収病床数        6床  割合 10.7％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
22,1069,4 日出中央医院 〒879-1506     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
速医69 速見郡日出町３４７０－８       （入療養提供）第   905号                徴収開始年月日：平成22年10月12日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      2,500        
          01:個室                       3                   
          02:２人室                    10                   
          03:３人室                     3                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        3床  割合 15.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
22,1073,6 鈴木病院 〒879-1506     40入院医療に係る特別の療養環境の提供
速医73 速見郡日出町３９０４番６       （入療養提供）第   816号                徴収開始年月日：平成19年12月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      1,000        
          01:個室                       3          0        
          02:２人室                    20          0        
          03:３人室                     3          0        
          04:４人室                    12          0        
          全許可病床数       40床  費用徴収病床数        2床  割合  5.0％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     81

22,1075,1 サンライズ酒井病院 〒879-1506    101入院医療に係る特別の療養環境の提供
速医75 速見郡日出町３１５６番地１       （入療養提供）第  1426号                徴収開始年月日：平成28年 9月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      7,560        
          01:個室                       7      3,240        
          01:個室                       1          0        
          02:２人室                     4          0        
          04:４人室                    76          0        
          05:５人室以上                 5          0        
          05:５人室以上                 7          0        
          全許可病床数      101床  費用徴収病床数        8床  割合  7.9％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
28,1054,3 小中病院 〒879-4413     39入院医療に係る特別の療養環境の提供
玖医54 玖珠郡玖珠町大字塚脇１２３番地       （入療養提供）第   789号                徴収開始年月日：平成18年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       7      2,600        
          02:２人室                     4      1,260        
          03:３人室                    12                   
          04:４人室                    16                   
          全許可病床数       39床  費用徴収病床数       11床  割合 28.2％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   194号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          41:（一般入院）１３対１                            1,820      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
28,1063,4 髙田病院 〒879-4403     58医科点数表等に規定する回数を超えて受けた診療
玖医63 玖珠郡玖珠町大字帆足２５９       （規定回数超）第    31号                徴収開始年月日：平成29年 8月18日

          診療の名称　　　　　　　　     　　　　　　  　　　　　　 徴収額
          01:検査                                                       1,100         
          01:検査                                                       1,080         
          02:リハビリテーション                                         2,000         
          02:リハビリテーション                                         1,850         
          02:リハビリテーション                                         1,460         
          01:検査                                                       1,340         
          01:検査                                                       1,340         
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   183号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          41:（一般入院）１３対１          0          0      1,680      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     82

28,1074,1 友成医院 〒879-4723     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
玖医74 玖珠郡九重町大字町田５５７番地       （入療養提供）第  1344号                徴収開始年月日：平成28年 4月 1日

の１           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      1,000        
          01:個室                       1      3,000        
          02:２人室                     4                   
          04:４人室                    12                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        3床  割合 15.8％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
28,1080,8 医療法人啓燈会　玖珠〒879-4413     48入院医療に係る特別の療養環境の提供
玖医80 記念病院 玖珠郡玖珠町大字塚脇６３３番地       （入療養提供）第  1225号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日

の２           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       4      3,780        
          02:２人室                    14      1,080        
          02:２人室                     2          0        
          04:４人室                    28          0        
          全許可病床数       48床  費用徴収病床数       18床  割合 37.5％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   222号                  徴収開始年月日：平成29年 7月26日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          41:（一般入院）１３対１                            1,680      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
28,1082,4 長内科小児科胃腸科医〒879-4403     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
玖医82 院 玖珠郡玖珠町帆足２３２－８       （入療養提供）第   597号                徴収開始年月日：平成15年 7月 1日

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      3,000        
          04:４人室                    12                   
          05:５人室以上                 5                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        2床  割合 10.5％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
28,1088,1 友成医院 〒879-4413     19入院医療に係る特別の療養環境の提供
玖医88 玖珠郡玖珠町大字塚脇１２８番地       （入療養提供）第  1362号                徴収開始年月日：平成28年 2月16日

の２           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       5      1,080        
          01:個室                       3      2,160        
          01:個室                       5                   
          02:２人室                     2                   
          04:４人室                     4                   
          全許可病床数       19床  費用徴収病床数        8床  割合 42.1％

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     83

80,1002,3 独立行政法人国立病院〒874-0011    500医薬品の治験に係る診療
(80,3100,9) 機構　別府医療センタ別府市大字内竃１４７３番地       （治験診療）第     1号                  徴収開始年月日：平成 9年 6月 9日
別医2 ー           治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額

入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1455号                徴収開始年月日：平成30年 4月 1日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       7      6,480        
          01:個室                      72      4,320        
          01:個室                       1      3,780        
          01:個室                       3      3,240        
          01:個室                      33          0        
          02:２人室                    12          0        
          03:３人室                     6          0        
          04:４人室                   276          0        
          全許可病床数      410床  費用徴収病床数       83床  割合 20.2％
特定機能病院及び許可病床数400床以上の地域医療支援病院の初診
      （大病院初診）第     4号                徴収開始年月日：平成30年 4月 1日
          徴収額    初診患者数 徴収患者数
              5,400                              
特定機能病院及び許可病床数400床以上の地域医療支援病院の再診
      （大病院再診）第     4号                徴収開始年月日：平成30年 4月 1日
          徴収額    再診患者数 徴収患者数
              2,700                              
金属床による総義歯の提供
      （金属総義歯）第    93号                徴収開始年月日：平成12年 7月 1日
          金属　　　　           その他金属  　　　　　　　　　　　上顎       下顎
          01:白金                                               170,000    170,000    
          02:金                                                 170,000    170,000    
          03:コバルト                                           100,000    100,000    
          04:チタン                                             150,000    150,000    

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     84

81,1005,4 独立行政法人国立病院〒874-0840    350医薬品の治験に係る診療
(81,3101,5) 機構　西別府病院 別府市大字鶴見４５４８番地       （治験診療）第    72号                  徴収開始年月日：平成27年 7月 1日
別医5           治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額

          ｐｅｒａｍｐａｎｅｌ            1:内服薬  3:第Ⅲ相          4               
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1125号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       1      3,240        
          01:個室                       3      5,400        
          01:個室                      46                   
          02:２人室                     4                   
          04:４人室                   296                   
          全許可病床数      350床  費用徴収病床数        4床  割合  1.1％
２００床以上の病院の初診
      （病院初診）第    60号                  徴収開始年月日：平成26年12月 1日
          徴収額    初診患者数 徴収患者数
              1,620                              
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第    32号                  徴収開始年月日：平成21年 6月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１          1          0          0      
          73:老（一般）Ⅱ老３                                           
う蝕に罹患している患者の指導管理
      （う蝕管理）第    42号                  徴収開始年月日：平成18年 4月14日
          継続管理種類  　      価格
          01:フッ化物局所      1,050          

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     85

81,1163,1 独立行政法人国立病院〒870-0263    300入院医療に係る特別の療養環境の提供
大医163 機構　大分医療センタ大分市横田２丁目１１－４５       （入療養提供）第  1442号                徴収開始年月日：平成29年12月 1日

ー           区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       2      2,160        
          01:個室                       4      3,240        
          01:個室                      48      4,320        
          01:個室                       4      6,480        
          01:個室                      15                   
          02:２人室                    12                   
          04:４人室                   196                   
          05:５人室以上                 5                   
          全許可病床数      286床  費用徴収病床数       58床  割合 20.3％
２００床以上の病院の初診
      （病院初診）第    63号                  徴収開始年月日：平成28年 4月 1日
          徴収額    初診患者数 徴収患者数
              2,700                              
医科点数表等に規定する回数を超えて受けた診療
      （規定回数超）第    28号                徴収開始年月日：平成29年 6月 1日
          診療の名称　　　　　　　　     　　　　　　  　　　　　　 徴収額
          01:検査                                                       1,450         
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第    33号                  徴収開始年月日：平成20年 8月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          40:（一般入院）１０対１          2         67      2,047      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     86

82,1067,2 大分大学医学部附属病〒879-5593    618医薬品の治験に係る診療
(82,3025,4) 院 由布市挾間町医大ケ丘１丁目１番       （治験診療）第    71号                  徴収開始年月日：平成17年 9月 2日
分医67 地           治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額

          ＮＩＫ－３３３                  1:内服薬  3:第Ⅲ相         12               
          ペグインターフェロンα－２ｂ    2:注射薬  3:第Ⅲ相          6               
          フィンゴリモド塩酸塩            1:内服薬  2:第Ⅱ相          4               
          ブプレノルフィン塩酸塩          3:外用薬  3:第Ⅲ相          5               
          リバロキサバン                  1:内服薬  3:第Ⅲ相          6               
          ラモトリギン                    1:内服薬  2:第Ⅱ相          3               
          ラモトリギン                    1:内服薬  3:第Ⅲ相          2               
          インターフェロン　アルファ      2:注射薬  3:第Ⅲ相         10               
          ロチゴチン                      3:外用薬  2:第Ⅱ相          4               
          ロチゴチン                      3:外用薬  2:第Ⅱ相          2               
          ドネペジル塩酸塩                1:内服薬  2:第Ⅱ相          4               
          ドネペジル塩酸塩                1:内服薬  2:第Ⅱ相          4               
          エリトラン                      2:注射薬  3:第Ⅲ相          2               
          ゴリムマブ                      2:注射薬  2:第Ⅱ相          3               
          ゴリムマブ                      2:注射薬  2:第Ⅱ相          3               
          カルベジロール                  1:内服薬  1:第Ⅰ相          3               
          Ｓ－１／ＬＶ／Ｌ-ＯＨＰ，５-    1:内服薬  2:第Ⅱ相          5               
          フィンゴリモド塩酸塩            1:内服薬  2:第Ⅱ相          2               
          ペラミビル                      1:内服薬  3:第Ⅲ相          6               
          ペラミビル                      1:内服薬  3:第Ⅲ相          2               
          エルトレンボパグ                1:内服薬  2:第Ⅱ相          6               
          ＳＢＩ－０８７                  2:注射薬  1:第Ⅰ相          1               
          ＳＵＮ１１０３１                2:注射薬  3:第Ⅲ相          4               
          アジスロマイシン水和物          1:内服薬  3:第Ⅲ相          3               
          テリパラチド酢酸塩              2:注射薬  1:第Ⅰ相          5               
          シプロフロキサシン              3:外用薬  1:第Ⅰ相         16               
          ロチゴチン                      1:内服薬  3:第Ⅲ相          5               
          ロチゴチン                      1:内服薬  3:第Ⅲ相          5               
          アキシチニブ                    1:内服薬  1:第Ⅰ相          4               
          ＢＩＢＷ２９９２                1:内服薬  1:第Ⅰ相          3               
          アレンドロ酸ナトリウム水和物    2:注射薬  1:第Ⅰ相          4               
          Ｓ－１（テガフール、ギメラシル  1:内服薬  3:第Ⅲ相          7               
          ＹＭ１５０                      1:内服薬  2:第Ⅱ相          9               
          アジルサルタン                  1:内服薬  3:第Ⅲ相          3               
          シプロフロキサシン              3:外用薬  1:第Ⅰ相         16               
          Ｓ－２８８３１０                2:注射薬  1:第Ⅰ相          3               
          リニファニブ                    1:内服薬  3:第Ⅲ相          2               
          トルバプタン                    1:内服薬  3:第Ⅲ相          2               
          ラベプラゾール                  1:内服薬  2:第Ⅱ相          4               
          ブデソニド／ホルモテロール      3:外用薬  3:第Ⅲ相          6               
          ブデソニド／ホルモテロール      3:外用薬  3:第Ⅲ相          6               
          オクスカルバゼピン              1:内服薬  2:第Ⅱ相          4               
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1405号                徴収開始年月日：平成29年 6月 1日



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     87

          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3     16,200        
          01:個室                       4      7,668        
          01:個室                      23      7,560        
          01:個室                      45      5,616        
          01:個室                      69          0        
          02:２人室                    64          0        
          03:３人室                   189          0        
          04:４人室                     2      1,944        
          04:４人室                     4      1,836        
          04:４人室                     2      1,728        
          04:４人室                     4      1,620        
          04:４人室                   152          0        
          05:５人室以上                57          0        
          全許可病床数      618床  費用徴収病床数       87床  割合 14.1％
特定機能病院及び許可病床数400床以上の地域医療支援病院の初診
      （大病院初診）第     1号                徴収開始年月日：平成28年 4月 1日
          徴収額    初診患者数 徴収患者数
              5,400                              
              3,240                              
特定機能病院及び許可病床数400床以上の地域医療支援病院の再診
      （大病院再診）第     1号                徴収開始年月日：平成28年 4月 1日
          徴収額    再診患者数 徴収患者数
              2,700                              
              1,620                              
医科点数表等に規定する回数を超えて受けた診療
      （規定回数超）第    26号                徴収開始年月日：平成29年 1月 1日
          診療の名称　　　　　　　　     　　　　　　  　　　　　　 徴収額
          01:検査                                                       1,190         
          01:検査                                                       1,170         
          01:検査                                                       1,450         
          01:検査                                                       1,450         
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   187号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          13:（特定入院）７対１入                            2,592      
金属床による総義歯の提供
      （金属総義歯）第   235号                徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          金属　　　　           その他金属  　　　　　　　　　　　上顎       下顎
          01:白金                                               422,640    422,640    
          02:金                                                 397,955    397,955    
          40:その他             特殊合金（レグロールＭＯ）      193,989    193,989    
          04:チタン                                             296,023    296,023    
う蝕に罹患している患者の指導管理
      （う蝕管理）第   106号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          継続管理種類  　      価格
          01:フッ化物局所      2,160          



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     88

82,1137,3 九州大学病院別府病院〒874-0838    140医薬品の治験に係る診療
別医137 別府市大字鶴見字鶴見原４５４６       （治験診療）第     3号                  徴収開始年月日：平成11年 5月21日

          治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1240号                徴収開始年月日：平成18年 6月 1日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3      7,560        
          01:個室                       4      5,400        
          01:個室                      13                   
          02:２人室                    30                   
          03:３人室                    54                   
          05:５人室以上                36                   
          全許可病床数      140床  費用徴収病床数        7床  割合  5.0％
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   166号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          38:（一般入院）７対１入                            2,581      
          12:（一般入院）特定入院                            1,480      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     89

83,1004,3 大分赤十字病院 〒870-0033    340医薬品の治験に係る診療
(83,3208,4) 大分市千代町３丁目２番３７号       （治験診療）第    41号                  徴収開始年月日：平成18年 6月16日
大医4           治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額

          ＴＡ－６５０                    2:注射薬  3:第Ⅲ相          3               
          ＭＫ－０４３１／ＯＮＯ－５４３  1:内服薬  3:第Ⅲ相          6               
          Ｄ９６１Ｈ                      1:内服薬  3:第Ⅲ相          9               
          Ｄ９６１Ｈ                      1:内服薬  3:第Ⅲ相          9               
          Ａｐｉｘａｂａｎ                1:内服薬  3:第Ⅲ相         10               
          ＴＡＫ－５８３                  1:内服薬  2:第Ⅱ相          4               
          ＣＮＴＯ１４８                  2:注射薬  3:第Ⅲ相          6               
          Ｓ－０２１８１２                2:注射薬  3:第Ⅲ相          4               
          ＡＪＧ５０１                    1:内服薬  2:第Ⅱ相          6               
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1457号                徴収開始年月日：平成30年 4月 1日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       7      3,780        
          01:個室                       1      4,320        
          01:個室                       6      5,940        
          01:個室                       8      6,480        
          01:個室                       2      7,020        
          01:個室                       5      8,640        
          01:個室                       1      9,180        
          01:個室                       1     10,800        
          01:個室                       1     15,120        
          01:個室                      13          0        
          02:２人室                    16      3,240        
          02:２人室                     2      4,860        
          02:２人室                    12          0        
          03:３人室                    60          0        
          04:４人室                   200          0        
          05:５人室以上                 5          0        
          全許可病床数      340床  費用徴収病床数       50床  割合 14.7％
２００床以上の病院の初診
      （病院初診）第    61号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          徴収額    初診患者数 徴収患者数
              1,620                              
金属床による総義歯の提供
      （金属総義歯）第   117号                徴収開始年月日：平成18年 2月 1日
          金属　　　　           その他金属  　　　　　　　　　　　上顎       下顎
          03:コバルト                                           100,000    100,000    

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



保険外併用療養費医療機関名簿

 医 療 機 関 名 称 医療機関所在地 病床数

[　　　　　　　　 現在 作成         頁

報告内容医療機関番号

[大分県]

平成30年 6月 1日 医科］ 平成30年 6月 1日     90

83,1010,0 大分県立病院 〒870-0855    578医薬品の治験に係る診療
(83,3007,0) 大分市大字豊饒４７６番地       （治験診療）第    68号                  徴収開始年月日：平成16年12月27日
大医679           治験薬名称　　　　　　　　 　　 内･注･外  区分      対象患者数 徴収額

          Ｚ－１００                      2:注射薬  3:第Ⅲ相          8               
          フエロン（インターフェロンベー  2:注射薬                    0               
          ＡＳ－３２０１（ラニレスタット  1:内服薬  2:第Ⅱ相          2               
          ＳＰＭ９６２（ロチゴチン）      3:外用薬  2:第Ⅱ相          1               
          ＳＲ２５９９０Ｃ                1:内服薬  3:第Ⅲ相         10               
          ＫＲＮ１２５（Ｐｅｇｆｉｌｇｒ  2:注射薬  2:第Ⅱ相          1               
          ＫＷ－０７６１                  2:注射薬  2:第Ⅱ相          2               
          ＳＰＭ９６２（ロチゴチン）      3:外用薬  3:第Ⅲ相          2               
          ＳＰＭ９６２（ロチゴチン）      3:外用薬  3:第Ⅲ相          0               
          Ｓ－１                          1:内服薬  3:第Ⅲ相          5               
入院医療に係る特別の療養環境の提供
      （入療養提供）第  1452号                徴収開始年月日：平成30年 2月28日
          区分　　　　             病床数   徴収金額
          01:個室                       3     16,200        
          01:個室                      18      7,560        
          01:個室                      37      5,400        
          01:個室                      31          0        
          02:２人室                    18          0        
          04:４人室                   264          0        
          05:５人室以上               149          0        
          05:５人室以上                58          0        
          全許可病床数      578床  費用徴収病床数       58床  割合 10.0％
特定機能病院及び許可病床数400床以上の地域医療支援病院の初診
      （大病院初診）第     2号                徴収開始年月日：平成28年10月 1日
          徴収額    初診患者数 徴収患者数
              5,000                              
              3,000                              
特定機能病院及び許可病床数400床以上の地域医療支援病院の再診
      （大病院再診）第     2号                徴収開始年月日：平成28年10月 1日
          徴収額    再診患者数 徴収患者数
              2,500                              
              1,500                              
入院期間が１８０日を超える入院
      （超過入院）第   182号                  徴収開始年月日：平成26年 4月 1日
          入院料区分　　　　        対象者数   徴収日数   徴収料金
          38:（一般入院）７対１入                            2,570      

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------


