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医 療 機 関 番 号 医 療 機 関 名 称 医 療 機 関 所 在 地 病床数 受 理 内 容

011 026.5
市医26

医療法人　三和会　国
吉病院

106〒780-0901
高知市上町１丁目３－４

医師事務作業補助体制加算１
　　　（事補１）第47号　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
　　　　　① 以下の②以外の病床　配置基準:２０対１補助体制加算

011 040.6
(013 847.8)
市医40

社会医療法人　近森会
　近森病院

489〒780-0052
高知市大川筋１丁目１－
１６号

病理診断管理加算１
　　　（病理診１）第10号　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日

011 226.1
市医226

医療法人　山口会　高
知厚生病院

42〒781-8121
高知市葛島１丁目９－５
０

医療ＤＸ推進体制整備加算
　　　（医療ＤＸ）第236号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
在宅患者訪問診療料（Ⅰ）の注13（在宅患者訪問診療料（Ⅱ）の注６の規定により準用する場合
を含む。）、在宅がん医療総合診療料の注８及び歯科訪問診療料の注20 に規定する在宅医療
ＤＸ情報活用加算
　　　（在宅ＤＸ）第20号　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日

011 375.6
市医375

独立行政法人地域医療
機能推進機構高知西病
院

154〒780-8040
高知市神田３１７－１２

画像診断管理加算１
　　　（画１）第33号　　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 4月 1日

011 436.6
市医436

医療法人　瑞洋会　田
中整形外科病院

90〒780-0901
高知市上町３丁目２－６

麻酔管理料（Ⅰ）
　　　（麻管Ⅰ）第3号 　　　　　　　　　　算定開始年月日：平成 8年 4月 1日

011 507.4
市医507

下村病院 41〒780-0833
高知市南はりまや町１丁
目７－１５

医療ＤＸ推進体制整備加算
　　　（医療ＤＸ）第351号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日

011 627.0
市医627

木村病院 30〒780-0043
高知市寿町８－８

療養病棟入院基本料
　　　（療養入院）第82号　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
　　　　　病棟種別:療養
　　　　　病床数:30床
　　　　　区分:入院料１
　　　　　在宅復帰機能強化加算:加算
入院ベースアップ評価料２３
　　　（入ベ２３）第4号 　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日

011 659.3
市医659

医療法人　亀井クリニ
ック　亀井クリニック

〒781-0085
高知市札場１８番２２号

医療ＤＸ推進体制整備加算
　　　（医療ＤＸ）第354号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日

011 664.3
市医664

医療法人　青山会　青
山整形外科

〒781-5103
高知市大津乙１８７７－
４

運動器リハビリテーション料（Ⅰ）
　　　（運Ⅰ）第158号 　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 4月 1日

011 670.0
市医670

医療法人　島本慈愛会
　島本病院

120〒780-0841
高知市帯屋町２丁目６－
３

医療ＤＸ推進体制整備加算
　　　（医療ＤＸ）第357号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日

011 705.4
(013 699.3)
市医705

医療法人　孝訓会　さ
んさんクリニック

19〒780-0862
高知市鷹匠町１丁目１番
８号

小児口腔機能管理料の注３に規定する口腔管理体制強化加算
　　　（口管強）第5号 　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日

011 730.2
市医730

いずみの病院 238〒781-0011
高知市薊野北町２丁目１
０－５３

リハビリテーション・栄養・口腔連携体制加算
　　　（リハ栄腔）第2号 　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 6年 8月 1日
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医 療 機 関 番 号 医 療 機 関 名 称 医 療 機 関 所 在 地 病床数 受 理 内 容

011 752.6
市医752

高知高須病院 63〒781-5103
高知市大津乙２７０５－
１

医師事務作業補助体制加算１
　　　（事補１）第16号　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
　　　　　① 以下の②以外の病床　配置基準:７５対１補助体制加算
入退院支援加算
　　　（入退支）第35号　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 4月 1日
　　　　　入退院支援加算の区分:入退院支援加算１
　　　　　入院時支援加算の有無:有
　　　　　地域連携診療計画加算:有

011 796.3
市医796

たむら内科クリニック 〒780-8072
高知市曙町１丁目１－２
０

医療ＤＸ推進体制整備加算
　　　（医療ＤＸ）第358号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日

011 834.2
市医834

大﨑眼科 〒780-8061
高知市朝倉甲６０－１

外来後発医薬品使用体制加算
　　　（外後発使）第200号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
　　　　　外来後発医薬品使用体制加算２

011 854.0
市医854

医療法人　永島会　永
井病院

40〒781-0304
高知市春野町西分２０２
７－３

感染対策向上加算２
　　　（感染対策２）第23号　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
　　　　　届出を行う加算:連携強化加算
　　　　　届出を行う加算:サーベイランス強化加算
脳血管疾患等リハビリテーション料（Ⅱ）
　　　（脳Ⅱ）第214号 　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
　　　　　初期加算及び急性期リハビリテーション加算届出:有

011 861.5
市医861

みなみが丘ポラリスク
リニック

〒781-0314
高知市春野町南ケ丘１丁
目４－１

地域包括診療加算
　　　（地包加）第69号　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
　　　　　地域包括診療加算の区分:地域包括診療加算１

011 869.8
市医869

みなみの風診療所 〒780-0061
高知市栄田町三丁目７番
１号

医療ＤＸ推進体制整備加算
　　　（医療ＤＸ）第106号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
在宅患者訪問診療料（Ⅰ）の注13（在宅患者訪問診療料（Ⅱ）の注６の規定により準用する場合
を含む。）、在宅がん医療総合診療料の注８及び歯科訪問診療料の注20 に規定する在宅医療
ＤＸ情報活用加算
　　　（在宅ＤＸ）第1号 　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日

011 910.0
市医910

横川ひふ科クリニック 〒781-5106
高知市介良乙１０４９高
知東メディカルスクエア
４Ｆ

医療ＤＸ推進体制整備加算
　　　（医療ＤＸ）第107号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日

011 934.0
市医934

近森リハビリテーショ
ン病院

180〒780-0843
高知市廿代町２番２２号

認知症ケア加算
　　　（認ケア）第28号　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
　　　　　認知症ケア加算区分:加算２
回復期リハビリテーション病棟入院料１
　　　（回１）第6号 　　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 4月 1日
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医 療 機 関 番 号 医 療 機 関 名 称 医 療 機 関 所 在 地 病床数 受 理 内 容

011 947.2
市医947

特定医療法人竹下会　
竹下病院

76〒780-0863
高知市与力町３番８号

入退院支援加算
　　　（入退支）第96号　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
　　　　　入退院支援加算の区分:入退院支援加算２
　　　　　入院時支援加算の有無:有
　　　　　総合機能評価加算の有無:有
認知症ケア加算
　　　（認ケア）第87号　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
　　　　　認知症ケア加算区分:加算２

011 959.7
市医959

高知赤十字病院 402〒780-8562
高知市秦南町一丁目４番
６３－１１号

病棟薬剤業務実施加算１
　　　（病棟薬１）第44号　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
外来栄養食事指導料の注３に規定する基準
　　　（がん専栄）第6号 　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
胸腔鏡下縦隔悪性腫瘍手術（内視鏡手術用支援機器を用いる場合）
　　　（胸腔縦悪支）第4号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 4月 1日
胸腔鏡下良性縦隔腫瘍手術（内視鏡手術用支援機器を用いる場合）
　　　（胸腔縦支）第4号 　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 4月 1日
胸腔鏡下肺悪性腫瘍手術（区域切除で内視鏡手術用支援機器を用いる場合）
　　　（胸腔肺悪区）第5号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 4月 1日
胸腔鏡下肺悪性腫瘍手術（肺葉切除又は１肺葉を超えるもので内視鏡手術用支援機器を用いる場
合）
　　　（胸腔肺悪）第5号 　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 4月 1日
腹腔鏡下結腸悪性腫瘍切除術（内視鏡手術用支援機器を用いる場合）
　　　（腹結悪支）第3号 　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
麻酔管理料（Ⅰ）
　　　（麻管Ⅰ）第69号　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和元年 5月 6日
麻酔管理料（Ⅱ）
　　　（麻管Ⅱ）第4号 　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 4年12月 1日

011 963.9
市医963

ふくだ整形外科クリニ
ック

〒781-8135
高知市一宮南町１丁目１
５－１３マルナカ高知イ
ンター店２Ｆ

医療ＤＸ推進体制整備加算
　　　（医療ＤＸ）第119号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日

011 974.6
市医974

みなみ在宅クリニック 〒781-0084
高知市南御座５番２９号

別添１の「第９」の１の(１)に規定する在宅療養支援診療所
　　　（支援診１）第7号 　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
別添１の「第９」の２の(３)に規定する在宅緩和ケア充実診療所・病院加算
　　　（在緩診実）第7号 　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
在宅患者訪問診療料（Ⅰ）の注13（在宅患者訪問診療料（Ⅱ）の注６の規定により準用する場合
を含む。）、在宅がん医療総合診療料の注８及び歯科訪問診療料の注20 に規定する在宅医療
ＤＸ情報活用加算
　　　（在宅ＤＸ）第18号　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日

011 977.9
市医977

ひらた皮フ科 〒780-8018
高知市竹島町１３－１う
しおえメディカルビルイ
ーア４Ｆ

医療ＤＸ推進体制整備加算
　　　（医療ＤＸ）第240号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
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医 療 機 関 番 号 医 療 機 関 名 称 医 療 機 関 所 在 地 病床数 受 理 内 容

011 978.7
市医978

福井診療所内科消化器
科

〒780-0966
高知市福井扇町１１７８
番地１

外来後発医薬品使用体制加算
　　　（外後発使）第178号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
　　　　　外来後発医薬品使用体制加算３

011 996.9
市医996

高知なないろ在宅クリ
ニック

〒780-0066
高知市比島町２丁目１３
番６号

在宅時医学総合管理料の注15（施設入居時等医学総合管理料の注５の規定により準用する場合を
含む。）及び在宅がん医療総合診療料の注９に規定する在宅医療情報連携加算
　　　（医情連）第6号 　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日

011 999.3
市医999

青山整形外科 〒781-5103
高知市大津乙５０８番４

時間外対応加算３
　　　（時間外３）第198号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 8日
小児運動器疾患指導管理料
　　　（小運指管）第23号　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 8日
二次性骨折予防継続管理料３
　　　（二骨継３）第53号　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 8日
下肢創傷処置管理料
　　　（下創管）第32号　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 8日
検査・画像情報提供加算及び電子的診療情報評価料
　　　（電情）第67号　　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 8日
　　　　　届出を行う点数:電子的診療情報評価料
運動器リハビリテーション料（Ⅰ）
　　　（運Ⅰ）第159号 　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 8日
外来・在宅ベースアップ評価料（Ⅰ）
　　　（外在ベⅠ）第273号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 8日

031 001.4
芸医1

高知県立あき総合病院 270〒784-0027
安芸市宝永町３番３３号

医師事務作業補助体制加算１
　　　（事補１）第31号　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
　　　　　① 以下の②以外の病床　配置基準:２０対１補助体制加算
麻酔管理料（Ⅰ）
　　　（麻管Ⅰ）第65号　　　　　　　　　　算定開始年月日：平成28年 7月 1日

041 108.5
南医108

あけぼのクリニック 〒783-0092
南国市田村乙１９９２番
地１

在宅持続陽圧呼吸療法指導管理料の注２に規定する遠隔モニタリング加算
　　　（遠隔持陽）第49号　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日

061 022.3
須医22

医療法人　須崎会　高
陵病院

129〒785-0014
須崎市横町１番２８号

一般病棟入院基本料
　　　（一般入院）第176号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
　　　　　病棟種別:一般
　　　　　病棟数:1棟
　　　　　病床数:40床
　　　　　区分:急性期一般入院料４

071 025.4
四万医25

医療法人慈恵会　中村
病院

60〒787-0029
四万十市中村小姓町７５

運動器リハビリテーション料（Ⅱ）
　　　（運Ⅱ）第233号 　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 4月 1日
　　　　　初期加算及び急性期リハビリテーション加算届出:有

081 118.5
清医118

あしずり岬診療所 〒787-0305
土佐清水市天神町１－２
６

医療ＤＸ推進体制整備加算
　　　（医療ＤＸ）第355号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
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医 療 機 関 番 号 医 療 機 関 名 称 医 療 機 関 所 在 地 病床数 受 理 内 容

091 053.2
宿医53

高知県立幡多けんみん
病院

322〒788-0785
宿毛市山奈町芳奈３－１

ハイケアユニット入院医療管理料１
　　　（ハイケア１）第8号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 4月 1日
　　　　　早期離床・リハビリテーション加算
　　　　　早期栄養介入管理加算
麻酔管理料（Ⅰ）
　　　（麻管Ⅰ）第40号　　　　　　　　　　算定開始年月日：平成11年 4月24日

091 065.6
宿医065

かんぺ医 〒788-0004
宿毛市長田町６－６

在宅時医学総合管理料及び施設入居時等医学総合管理料
　　　（在医総管１）第237号 　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日

111 020.7
香美医20

医療法人　豊秋会　香
北病院

30〒781-4212
香美市香北町美良布１０
６４－９

療養病棟入院基本料
　　　（療養入院）第80号　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 2年 8月 1日
　　　　　病棟種別:療養
　　　　　病棟数:1棟
　　　　　病床数:30床
　　　　　区分:入院料２
　　　　　常勤の管理栄養士に関する基準が満たせなくなった日:令和　７年　４月　１日

201 074.5
安医74

医療法人　臼井会　田
野病院

103〒781-6410
安芸郡田野町１４１４番
地１

排尿自立支援加算
　　　（排自支）第14号　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
外来排尿自立指導料
　　　（外排自）第13号　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日

221 001.4
長医1

本山町立国保嶺北中央
病院

99〒781-3601
長岡郡本山町本山６２０

一般病棟入院基本料
　　　（一般入院）第98号　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
　　　　　病棟種別:一般
　　　　　病棟数:1棟
　　　　　病床数:55床
　　　　　区分:地域一般入院料１
　　　　　様式１０の６・９０日を超えて入院する患者の算定:有
看護補助加算
　　　（看補）第287号 　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
　　　　　夜間看護体制加算:有
　　　　　看護補助体制充実加算:看護補助体制充実加算１
　　　　　病棟種別:一般
　　　　　病棟数:1
　　　　　病床数:55
　　　　　基本料区分:一般入院
　　　　　看護補助加算:看護補助加算１

241 109.1
吾医109

大国町内科クリニック 〒781-2101
吾川郡いの町大国町１０
１

医療ＤＸ推進体制整備加算
　　　（医療ＤＸ）第276号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 4月 1日

251 165.0
高医165

岡本内科 19〒781-1301
高岡郡越知町越知甲１６
７８

外来後発医薬品使用体制加算
　　　（外後発使）第199号 　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日
　　　　　外来後発医薬品使用体制加算１
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医 療 機 関 番 号 医 療 機 関 名 称 医 療 機 関 所 在 地 病床数 受 理 内 容

801 052.5
(803 459.6)
南医52

高知大学医学部附属病
院

613〒783-8505
南国市岡豊町小蓮１８５
番地１

ＣＴ撮影及びＭＲＩ撮影
　　　（Ｃ・Ｍ）第23号　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 2月 1日
　　　　　撮影に使用する機器：６４列以上のマルチスライスＣＴ
　　　　　撮影に使用する機器：４列以上１６列未満のマルチスライスＣＴ
　　　　　撮影に使用する機器：ＭＲＩ（１．５テスラ以上３テスラ未満）
　　　　　撮影に使用する機器：ＭＲＩ（３テスラ以上）
　　　　　撮影に使用する機器：６４列以上のマルチスライスＣＴ
歯科麻酔管理料
　　　（歯麻管）第1号 　　　　　　　　　　算定開始年月日：令和 7年 5月 1日


