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改    正    前 改    正    後 

（前 略） 

 

 

 

別表１ 

別表２ 

別表３ 

別表４ 

 

 

附 則 

この規程は、令和４年１月１日から施行する。 

 

別表１   （同 左） 

別表２     

別表３     

別表４     

 

 

 

（略） 
（別 添） 



別表２ 療養の給付と直接関係ないサービス等 
区分 算定単位 料金（円） 備考 

（略） 

１０ 口腔ケア用品 

 (1) 歯ブラシ（一般） １本につき 220  

 (2) 歯ブラシ（SPT期用） １本につき 286  

 (3) 歯ブラシ（口腔サイズ小さめ用） １本につき 308  

 (4) 歯ブラシ（子供用） １本につき 176  

 (5) 超軟毛歯ブラシ（滅菌） １本につき 110  

 (6) 超軟毛歯ブラシ（超薄型ヘッド） １本につき 297  

 (7) 口腔粘膜ケア用ブラシ（有歯顎患者用） １本につき 198  

 (8) 口腔粘膜ケア用ブラシ（無歯顎患者用） １本につき 220  

 (9) 舌ブラシ １本につき 858  

 (10) 保湿ジェル １本につき 1,210  

 (11) 口腔ケア用ジェル（薬用歯磨き） １本につき 1,089  

 (12) 義歯洗浄剤 １本につき 605  

 (13) 義歯ブラシ １本につき 264  

 (14) 補助グリップ １本につき 715  

 (15) ワンタフトブラシ（一般） １本につき 264  

 (16) ワンタフトブラシ（インプラント用） １本につき 220  

 (17) ワンタフトブラシ（毛足長め） １本につき 209  

 (18) フロス（10本入） １箱につき 385  

備考  料金は全て税込表示である。ただし、括弧内の料金については、非課税とする。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



別表３ 患者の意思による自由診療（医科領域に係る診療） 
区分 算定単位 料金（円） 備考 

（略） 
３ 各種処置及び手術料 
 (1) 分娩に係る料金 

 （略） 
  エ 産科医療補償制度掛金 １児につき （16,000） 

（12,000） 

 

  （略） 
 （略） 

備考  料金は全て税込表示である。ただし、括弧内の料金については、非課税とする。 
 
  



別表４ 患者の意思による自由診療（歯科領域に係る診療） 
区分 算定単位 料金（円） 備考 

（略） 
９  放射線科関連 
 (1) 放射線科関連 

 （略） 
ウ 顎関節撮影 シュラー氏法（4画像） １回につき 4,730  
エ パノラマ撮影 １枚につき 5,610  
オ 頭部 X線規格撮影 １枚につき 5,060  
カ デンタル撮影 １枚につき 704  
キ 手根骨撮影 １枚につき 1,870  

（略） 
備考  料金は全て税込表示である。 
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