
病院・診療所【新規指定・指定内容変更必要書類一覧】 

 申請又は変更の内容の欄の〇印がある書類が必要書類です。 

※「△」印は、診療所の患者を収容する施設が無から有になる場合、及び収容定員が変更になった場合に必要 

＊１ 医師又は歯科医師の氏名が変更になったことを証する書類 

 

 

 

 

 

 

 指
定
申
請
書
（
病
院
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は
診
療
所
）（
様
式
１
‐
１
） 

指
定
内
容
変
更
届
出
書
（
病
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又
は
診
療
所
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様
式
２
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経
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書
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主
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し
て
担
当
す
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医
師
・
歯
科
医
師
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様
式
１
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２
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績
目
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１
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‐
４
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主
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担
当
す
る
医
師
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歯
科
医
師
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医
師
（
歯
科
医
師
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免
許
証
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専
門
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学
会
専
門
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認
定
医
、
指
導
医
等
の
認
定
証
の
写
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身
体
障
害
者
福
祉
法
第
１
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条
の
指
定
を
受
け
て
い
る
場
合
は
、 

指
定
医
師
の
指
定
通
知
書
の
写
し 

自
立
支
援
医
療
を
行
う
た
め
に
必
要
な
体
制 

及
び
設
備
の
概
要
（
様
式
１
‐
５
） 

平
面
図 

（
様
式
１
‐
５
に
記
載
さ
れ
た
設
備
の
設
置
場
所
が
確
認
で
き
る
も
の
） 

研
究
内
容
に
関
す
る
証
明
書
（
様
式
１
‐
６
） 

臨
床
実
績
証
明
書
等
（
別
表
参
照
） 

審
査
項
目
一
覧
表
（
様
式
１
‐
７
） 

誓
約
書
（
様
式
７
‐
１
） 

新規指定 ○  ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 

主として担当する医師又は

歯科医師の変更 
 ○ ○ ○ ○ ○ ○   ○ ○ ○  

病院又は診療所の名称変更  ○            

病院又は診療所の所在地 

変更 
 ○      ○ ○     

開設者の住所及び氏名又は

名称変更 
 ○           ○ 

標榜している診療科目（指定

自立支援医療と関係がある

もの）の変更 

 ○            

指定自立支援医療を主とし

て担当する医師又は歯科医

師の氏名変更 

 ○  
○ 

＊1 
         

指定自立支援医療を行うた

めに必要な設備の概要変更 
 ○      ○ ○   ○  

患者を収容する施設の有無

及びその収容定員の変更（診

療所の場合） 

 ○      △ △     



 

病院・診療所【別表：臨床実績証明書等】 

人工透析に関する専門研修・臨床実績証明書（様式１－８） 

腎移植症例証明書（様式１‐９） 

中心静脈栄養法等に関する臨床実績証明書（様式１‐１０） 

心臓移植術後の抗免疫療法に関する臨床実績証明書【主たる医師】（様式１‐１１） 

（様式１‐１１）記載要領 

心臓移植術後の抗免疫療法に関する臨床実績証明書【連携機関の医師】（様式１‐１２） 

（様式１‐１２）記載要領 

肝臓移植術後の抗免疫療法に関する臨床実績証明書【主たる医師】（様式１‐１３） 

（様式１‐１３）記載要領 

肝臓移植術後の抗免疫療法に関する臨床実績証明書【連携機関の医師】（様式１‐１４） 

（様式１‐１４）記載要領 

 

 

薬局【新規指定・指定内容変更必要書類一覧】 

 申請又は変更の内容の欄の〇印がある書類が必要書類です。 

  ＊２ 管理薬剤師の氏名が変更になったことを証する書類 

 指
定
申
請
書
（
薬
局
） 

（
様
式
３
‐
１
） 

指
定
内
容
変
更
届
出
書
（
薬
局
）（
様
式
４
） 

経
歴
書
（
様
式
３
‐
２
） 

薬
剤
師
免
許
証
の
写
し 

薬
局
開
設
許
可
証
の
写
し 

調
剤
の
た
め
に
必
要
な
設
備 

及
び
施
設
の
概
要
（
様
式
３
‐
３
） 

薬
局
の
見
取
図
（
様
式
３
‐
３
に
記
載
さ
れ
た

設
備
の
設
置
場
所
が
確
認
で
き
る
も
の
） 

審
査
項
目
一
覧
表
（
様
式
３
‐
４
） 

誓
約
書
（
様
式
７
‐
１
） 

新規指定 ○  ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 

管理薬剤師の変更  ○ ○ ○      

薬局の名称の変更  ○        

薬局の所在地の変更  ○   ○ ○ ○ ○  

開設者の住所及び氏名 

又は名称変更 
 ○       ○ 

管理薬剤師の氏名の変更  ○  
○ 

＊２ 
     

調剤のために必要な設備 

及び施設の概要の変更 
 ○    ○ ○ ○  



訪問看護【新規指定・指定内容変更必要書類一覧】 

 申請又は変更の内容の欄の〇印がある書類が必要書類です。 

 指
定
申
請
書
（
訪
問
看
護
）（
様
式
５
‐
１
） 

指
定
内
容
変
更
届
出
書
（
訪
問
看
護
）（
様
式
６
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職
員
の
定
数
等
（
様
式
５
‐
２
） 

職
員
の
免
許
証
等
写
し 

審
査
項
目
一
覧
表
（
訪
問
看
護
）（
様
式
５
‐
３
） 

誓
約
書
（
様
式
７
‐
２
） 

介
護
保
険
法
上
の
指
定
書
等
の
写
し 

新規指定 ○  ○ ○ ○ ○ △ 

指定訪問看護ステーション等の名称又は 

所在地の変更 
 ○      

指定居宅サービス事業者等の名称 

又は主たる事務所の所在地の変更 
 ○      

代表者の住所及び氏名の変更  ○    ○  

訪問看護ステーション等における指定訪

問看護又は訪問看護に係る指定居宅サー

ビス又は指定介護予防サービスに従事す

る職員の定数の変更 

 ○ ○  ○   

 ※「△」：必要に応じて提出をお願いする場合があります。 

 

 

【指定の更新】 

  必要書類は、更新申請書、自己点検票及び誓約書（新規申請時と同じもの）申請の３種類です。 

 更新申請書 誓約書 自己点検票 

病院・診療所 〇（様式８） 〇 〇 

薬局 〇（様式９） 〇 〇 

訪問看護 〇（様式１０） 〇 〇 

 

 

【休止(再開)・廃止、辞退の届出】 

 休止(再開)・廃止届出書 辞退申出書 

病院・診療所 〇（様式１１‐１） 〇（様式１２‐１） 

薬局 〇（様式１１‐１） 〇（様式１２‐１） 

訪問看護 〇（様式１１‐２） 〇（様式１２‐２） 

 


