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門真市長　様
住　　　  所

商号又は名称

代 　表 　者             　   　     　     
積　算　内　訳　書
	件名　　門真市国民健康保険診療報酬明細書等点検業務、ジェネリック医薬品利用促進通知業務、重複・多剤投与者への通知等業務、レセプト分析業務及び低栄養者(後期高齢者)への通知等業務委託


内訳　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（単位：円）
	項　目
	数　量
	金　額（税抜）

	診療報酬明細書
内容点検業務
	一式
	

	ジェネリック医薬品
利用促進業務
	一式
	

	重複・多剤投与者

への通知等業務
	一式
	

	レセプト分析業務
	一式
	

	低栄養者（後期高齢者）への通知等業務
	一式
	

	合　　計
	


※合計欄に各内訳の金額を加算したものと一致しない金額又は各項目に０円で記載したものは無効とする。

※金額欄には金額以外は記入をしないこと。
