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× 2402
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× 690
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× 1470
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× 420
× 503
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× 13

× 
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× 

× 713
× 621
× 606
× 513
× 442

× 419
× 376
× 342
× 324
× 315

× 225

× 453
334

× 205
× 145

× 125
× 92× 

× 105 × 105

× 100 × 330 × 440
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× 345
× 405
× 105

× 1258
× 1393
× 1218 × 339

× 392

× 758

× 60 × 120
× 150 × 450

× 45 × 68
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× 9 × 6 × 42 × 10 × 18 × 30× 70
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× 11 × 5
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× 32 × 63
× 
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× 
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× 

× 
× 

＋ 

× × × × × × × 

× 

× × 
× × 

× 

× 

180

× 210× 

× 173× × 38× 

＋ 
＋ 

40
× 10× 

× 45
× 45
× 
× 

× 28 × 11× × 
× 966× 

× 68× 

× 105
× 225
× 450

× 4
× 16

× 12

× 
× 
× 

× 
× 

× 

125 290 620
× 75× × 200× × 530× 

100130 110 100 100 120 80 80 80 40 140
＋ × 5× ＋ × 3× ＋ × 3× 

× 315× 
100

× 90× 

＋ 

× × 

60＋ 
90

180

× × 

50／100（訪問診療料算定患者を除く） 

100
50

ソウハ術 300×　＋90　　　ENAP 450×　＋135　　　GEct 600×　＋180　　　FOp 1500×　＋450　 

前 小  
 

大  
 

× × × × 300244  
 

前 小  
 

大  
 

× × × × 216203

充 填 
 

× 150 × 78× × 
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