
事 務 連 絡 

平成２７年８月３日 

訪問看護ステーション 各位 

沖縄県国民健康保険団体連合会 

 

 

訪問看護療養費明細書の綴り方について 

 

 本会の審査支払業務につきましては、平素より格別なるご理解を賜り厚くお礼申し上げます。 

 さて、みだしの件について、次の図のとおり綴ってご提出いただきますようご協力お願い致します。 

なお、返戻となったレセプトは新たに作成せず、手書きにて修正後、返戻付せん貼付のまま再請求して 

ください。 

後期高齢 ９割 

後期高齢 ７割 

訪問看護療養費総括票
（後期高齢者医療） 
 

台紙 

70 歳以上 ７割 

一般被保険者 

未就学者 

訪問看護療養費請求書 

訪問看護療養費総括票 

・・・ 

70 歳以上 一般・低所得 

左上を紐で 

綴ってください。 

※ホッチキス 

（のり）ではとめない

でください。 

また、綴り紐部分

（穴）の補強用の 

三角紙は不要で

す。 

国保 

※保険者単位に並べる。 

470013 

470039 

後期高齢者 

※請求書の保険者番号は

【39470000】 

 

470047 

明細書の綴り方 

台紙 

台紙を入れる。 

台紙を入れる。 

* 提出締切日は毎月１０日まで（必着）です。ご協力お願い致します。 

* 月遅れ分も当月分とまとめて綴ってください（総括票・請求書も１枚へ合算）。 

* 県外保険者分は、別綴りでお願いします。 

審査課 TEL 098-863-2473 

 

訪問看護療養費請求書 

訪問看護療養費請求書 

訪問看護療養費請求書 


