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全国国民健康保険診療施設名簿の作成にあたっての各施設への名簿原稿提出依頼、 

回収及び集約について(依頼) 

 

本会の事業運営につきましては、平素から格別のご高配を賜り厚くお礼申し上げます。 

さて、本会では別紙の発行計画により全国国保診療施設（会員施設）名簿を発刊すべく

準備を進めております。 

この名簿は、会員施設の基本的な運営事項や活動状況を一覧できるものとし、会員相互

の連携や国保直診の活動推進に資することを目的として作成するものです。 

 ご多用の折とは存じますが、名簿の円滑、適正な発行について特段のご協力をお願い申

し上げます。 

なお、依頼対象につきましては、国診協会員施設とあわせて国診協非会員の施設も対象

としたいと存じます。今後の会員加入促進も視野におきながらご協力依頼をお願い致しま

す。 

 

記 

 

１．実施内容 「全国国民健康保険診療施設名簿の作成」 

２．送付文書 

(1) 会員施設あての依頼文書 

(2) 非会員施設あての依頼文書 

(3)［別紙］「全国国保診療施設名簿発行計画」(国保連合会用) 

(4)［別添 1］「国保診療施設回答票」（施設記入用）」 

(5)［別添２］「都道府県回答集約票」(国保連合会用) 

(6)［参考］「全国国保診療施設名簿(当該都道府県一覧)」(国保連合会用) 

 

３．実施手順 

(1) 会員施設及び非会員施設あてに依頼文書等、次の文書の送付をお願い致します。 

①「会員又は非会員施設あての依頼文書」(前記 2.の(1)または(2)) 

②「国保診療施設回答票(施設記入用）」(前記 2.の(4)) 

 ＊施設への依頼、回収につきましては、できる限りメール(電子媒体)の活用をお願いします。 



(2) 「国保診療施設回答票」の回収をお願い致します。 

 (3) 各施設の回答内容を「都道府県回答集約票」に集約願います。 

集約票に掲載する施設の順番につきましては、ご参考までにお送りした前記 2.(6) 

の［参考］「全国国保診療施設名簿(当該都道府県一覧)」の順番に倣い掲載いただき

ますようお願い致します。 

集約後、「都道府県回答集約票」を国診協までメール(電子媒体)で提出願います。 

 

４．実施期間 

平成 27年 4月下旬～5月下旬 

  ※国診協事務局には、平成 27年 5月 29日（金）までにご報告頂きますようご協力お

願い致します。 

(各施設への依頼文書中の「各施設から貴協議会(国保連合会)への提出期限」の設定

はお任せ致します。) 

     

５．電子媒体による「回答票等」の送付について 

貴協議会(国保連合会)あてには、別途、メールにて電子媒体による回答票等をお送り 

致します。 

また、国診協ホームページ「会員専用ページ」の「掲示板」にも掲載致しますので、 

ダウンロードしてご活用もいただけます。 

 

６．問合せ・回答先 

  公益社団法人全国国民健康保険診療施設協議会（略称：国診協）  

    〒105-0012 東京都港区芝大門 2-6-6 4階 

     TEL 03-6809-2466  FAX 03-6809-2499 

     E-mail office@kokushinkyo.or.jp 
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[別紙]          
 全国国保診療施設名簿発行計画 

 
１ 名簿発行の趣旨 
 (1) 全国の国保診療施設は、平成 16 年 11 月に会員名簿を発行して以来 10 年を経過し、大

きく変動しているので、最新の会員施設名簿を作成し会員に提供すること。 
 (2) 会員名簿は、会員施設の基本的な運営体系や活動状況などを一覧表にまとめたものとし、

会員施設相互の連携や今後の国診協の活動に資するものとする。 
  
＊なお、今回の名簿作成に当たっては、会員施設ではない国保診療施設(国保直診施設)にも

名簿掲載へのご案内を行うこととしますので、よろしくご協力をお願い致します。 
 
２ 名簿の名称 
  「全国国保診療施設名簿」（仮称） 
３ 名簿の記載内容 
 (1) 都道府県別国保診療施設名簿、会員施設の所在地図、都道府県国保連合会一覧、国診協

役員・委員名簿を収載する予定です。 
 (2) 施設名簿には、施設の運営体系や事業活動等の基本的な情報を収載する予定です（別添

「施設名簿原稿」参照）。 
 (3) ご参考までにお送りした「全国国保診療施設名簿」は、平成 27 年 3 月以前のものです。

施設の廃止等による名簿からの削除やその後の新規加入等、整理できていないところもあ

るかと思います。ご容赦願います。 
   従いまして、名簿にはない新規加入施設につきましても、追加して回答のご協力をお願

い致します。 
４ 国保診療施設（会員施設）名簿原稿の作成 
 (1) 都道府県別国保診療施設（会員施設等）名簿 
   各施設からの回答票を集約していただいた「都道府県回答集約票」をもとに名簿を作成 

致します。 
 (2) 会員施設所在位置図や国保連合会一覧は、国診協で作成いたしますが、必要に応じて国    
  保連合会に確認を依頼することがあります。 
５ 会員名簿の発行スケジュール(予定) 
  ① 国診協から都道府県国保連合会に会員施設等への名簿原稿作成協力依頼   4 月下旬 
  ② 都道府県国保連合会における会員施設等への回答提出依頼、回収、集約  ～5 月下旬 
    （会員施設から各国保連合会への提出期限については適宜設定してください。）  
  ③ 各国保連合会作成「都道府県回答集約票」を国診協へ提出        ～5 月末日 

④ 国診協における印刷原稿の作成、印刷等                6 月末日 
  ⑥ 納品検収、国保連合会・会員施設等へ発送               7 月初旬 

国保連合会用 
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全国国民健康保険診療施設協議会 会員施設 殿 

 

 

 

公益社団法人全国国民健康保険診療施設協議会 

会 長 青沼 孝徳 

(公印省略) 

 

 

全国国保診療施設名簿原稿の作成について（お願い） 

 

本会の事業運営につきましては、日頃より格別のご高配を賜り厚く御礼申し上げます。 

 さて、本会では全国国保診療施設（会員施設）名簿を発刊すべく準備を進めておりま

す。 

この名簿は、会員施設の基本的な運営事項や活動状況を一覧できるものとし、会員相

互の連携や国保直診の活動推進に資することを目的として作成するものです。 

 ご多用の折とは存じますが、別添の「国保診療施設回答票」の所定事項について、記

入要領に従いご記入のうえ 5 月 15 日(金)までに『各都道府県国民健康保険診療施設協議

会(都道府県国保連合会)』あてにご返送していただきたくお願い申し上げます。 

 

 ＊可能な限り「電子媒体」を活用いただけると幸いです。 
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国民健康保険診療施設 殿 

 

 

 

公益社団法人全国国民健康保険診療施設協議会 

会 長 青沼 孝徳 

(公印省略) 

 

 

全国国保診療施設名簿原稿の作成について（お願い） 

 

本会の事業運営につきましては、日頃より格別のご高配を賜り厚く御礼申し上げます。 

 さて、本会では全国国保診療施設名簿を発刊すべく準備を進めております。 

この名簿は、国保直診施設(国診協会員及び非会員施設)の基本的な運営事項や活動状

況を一覧できるものとし、国診協会員相互の連携並びに国保直診の活動推進に資するこ

とを目的として作成するものです。 

 つきましては、同じ国保直診施設である貴施設にもぜひこの名簿への掲載にご協力い

ただきたくご案内させていただきます。 

ご多用の折とは存じますが、別添の「国保診療施設回答票」の所定事項について、記

入要領に従いご記入のうえ 5 月 15 日(金)までに『各都道府県国民健康保険診療施設協議

会(都道府県国保連合会)』あてにご返送していただきたくお願い申し上げます。 

 

＊可能な限り「電子媒体」を活用いただけると幸いです。 
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