
税抜金額 税込金額

¥3,000 ¥3,300

¥3,000 ¥3,300

¥9,000 ¥9,900

¥9,000 ¥9,900

¥9,000 ¥9,900

¥9,000 ¥9,900

¥3,000 ¥3,300

¥3,000 ¥3,300

¥2,000 ¥2,200

¥3,000 ¥3,300

¥6,000 ¥6,600

¥3,000 ¥3,300

¥9,000 ¥9,900

¥1,500 ¥1,650

¥1,500 ¥1,650

¥3,000 ¥3,300

通院証明書

死亡診断書

この一覧表に規定されていないものに関しては、

内容により最も近似する料金または法令に定められた料金を適用する。

医療費支払証明書

特別児童扶養手当認定診断書

福祉手当用診断書

精神障害者保健福祉手帳用診断書（４５条）

障害年金診断書（受給者現況届）

医師の意見書（精神障害者社会復帰施設）

主治医意見書（職業安定所）

傷病証明書（社会保険事務所）（ハローワーク）

欠勤用及び休業診断書

生命保険診断書

受診状況等証明書

成年後見用診断書（家庭裁判所提出用）

自立支援医療費支給認定申請書用診断書

あおぞら訪問クリニック

文書料金（保険適応外分）

診断書（当院様式のもの）


