 eq \o\ad(重度心身障害者医療費集計表（領収書）,　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)
（老人保健法分）
	受給者
	入院
	入院外
	給付額
Ⓑ＋Ⓒ＝Ⓓ
	領収印
口座振込
先・口座
番号
	備考

	記号・
番号
	氏名
	診療月
	一部負担金に係る入院日数
Ⓐ
	一部負担金
Ⓐ

×400円＝Ⓑ
Ⓐ×300円＝Ⓑ
	診療月
	一部

負担金
Ⓒ
	
	
	

	
	
	月分
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	円
	月分
	円
	円
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	月分計
	
	件
	
	
	件
	
	
	
	

	累計
	
	件
	
	
	件
	
	
	
	


 eq \o\ac(○,注)　１人・１か月の診療及び１医療機関ごとに１件として記入すること。
