
保険外負担料金表 

下記の項目は、保険外負担となりますので、実費で徴収させていただきます。 

名称 単位 金額（税込） 

尿取りパッド 1 枚 110 円 

紙おむつ代 1 枚 110 円 

紙パンツ（男性用） 1 枚 132 円 

紙パンツ（女性用） 1 枚 44 円 

T 字帯 1 枚 330 円 

付添いベッド 1 日 275 円 

付添いふとん 1 日 220 円 

付添い食事代 1 食 737 円 

マスク 1 枚 55 円 

体交用枕・カバー 1 個 2,300 円 

エンゼルセット 

（死後処置料） 
－ 4,400 円 

白衣代 － 2,200 円 

エンゼルボックス 

（ベビー棺） 
－ 3,300 円 

チンカラー － 1,760 円 

セーフティーボックスキー紛失料金 － 1,000 円 

各種診断書・証明書 1 通 1,100 円～11,000 円 

診察券再発行料 1 枚 100 円 

画像 CD 作成料 1 枚 2,750 円 

分
娩
に
関
す
る
事
項 

４Ｄエコー（お産） 1 回 5,500 円 

お産セット 1 セット 11,000 円 

ｅショーツ 1 枚 370 円 

洗濯代（お産） 1 日 770 円 

産褥パット（大） 1 枚 165 円 

産褥パット（小） 1 枚 44 円 

新生児聴力検査 1 回 6,000 円 

新生児聴力検査（クーポン有） 1 回 
市区町村により 

異なります 

 


