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手
を
と
り
あ
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て
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費
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彦
根
市
で
は
、
対
象
に
あ
わ
せ
て

さ
ま
ざ
ま
な
福
祉
医
療
費
助
成
の
制
度
が
あ
り
ま
す
。

※年に 1 度（７月）、前年の所得により、所得審査を行い、助成が可能か審査します。
　所得制限額など詳しくは、 保険年金課にお問い合わせください。

「コンビニ受診」を控えましょう

　病状的に緊急性がないにもかかわらず、コンビニエ
ンスストアを利用する感覚で、救急医療機関を受診す
る人が増えています。
　このような患者が増えると、入院を要する重症患者
の診療に大きな支障が生じます。このようなことを防
ぐために、普段から健康に対する心がけが大切です。

かかりつけ医を持ちましょう

　かかりつけ医とは、日頃、身近な地域で気軽に相談や
受診ができる医師のことです。かかりつけ医に自分の
病歴、薬のアレルギーの有無、日頃の体調や生活習慣
を知ってもらえれば、「もしも」の救急時にも安心です。
　日頃からかかりつけ医に診てもらうことにより、病
気の予防、早期発見、早期治療にもつながります。

Q １　県外での診療を受けたら？
Ａ１　領収書、通帳、印鑑、保険証、受給者証（小学

生の場合は不要です）を持って、「償還払い（※）」

の申請を、 保険年金課、または支所・各出張
所の窓口で行ってください。（子ども入院医療費助
成制度では、全て「償還払い」となります）

Q ２　受けられる給付は？
Ａ２　保険適用分の医療費です。ただし、保険適用外

の健康診断、予防接種、差額ベッド代、労災、入
院時食事療養費は対象になりません。

　　
Ｑ３　国や県などの他の公費負担がある場合は？
Ａ３　他の助成や公費が受けられる場合は、そちらが

優先になります。

Ｑ４　コルセット（治療用装具）を装着した場合の助成
はあるの？

Ａ４　対象者が加入している医療保険の保険者へ提
出した、医師の意見書、装着証明書の写し、領
収書の写し、療養費支給決定通知書の写しを用
意いただき、「償還払い」の申請を行ってくだ
さい。

Ｑ５　届出が必要なときとは？
Ａ５　保険変更、受給者証の紛失、転居、転出、死亡

のときです。

Ｑ６　所得制限の審査ってなに？
Ａ６　前年の所得により、所得審査を行い発行可能か

審査します。

※償還払い
　　医療機関の窓口で支払った保険適用分の医療費

のうち、各制度で決められた自己負担分を超えた
額が、後で申請することにより、払い戻されるこ
とです。振込は、申請月の翌月末です。

福祉医療費助成制度Q＆A こんなとき、
どうすればいいの？・・・

日頃の健康管理
　　　を大切に

適　正　受　診　の　お　願　い
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福
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。
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し
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、
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で
あ
り
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滋
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れ
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彦
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健
や
か
な
生
活
を
送
れ
る
よ
う
、
各
種
助
成
制

度
を
設
け
て
い
て
、
１０
月
か
ら
は
彦
根
市
の
助
成
制
度
を
拡
大
し

ま
す
。

　

今
回
は
、
子
ど
も
入
院
医
療
費
助
成
制
度
を
始
め
と
す
る
彦
根

市
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福
祉
医
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成
制
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く
だ
さ
い
。
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