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国民健康保険高額療養費支給申請手続きの簡素化について 
 

令和５年１１月から国民健康保険高額療養費の支給申請手続きが、初回のみ「国民健康保険高額療

養費支給手続簡素化申出書兼同意書」を提出することで、２回目以降は指定された口座に自動振込

となります。 

国民健康保険法施行規則（昭和３３年厚生省令第５３号）の一部を改正する省令の施行（令和３

年３月１７日保発 0317第１号）により、国民健康保険の高額療養費の支給申請については、市町村

の判断により手続きを簡素化し、後期高齢者医療制度と同様に実質的な申請は初回のみで足りるよ

うにすることが可能となりました。 

 

国民健康保険団体連合会那須支部（那須塩原市、大田原市、那須町）では簡素化の導入について

協議を行った結果、被保険者の負担軽減と利便性の向上を図るため、早期に導入したいと考え、県

内統一を待たず、規則改正を行い、県内で那須支部が先行して実施します。 

 

『高額療養費制度は、医療機関や薬局の窓口で同じ月内に支払った保険適用分の医療費が自己負

担限度額を超えた場合に、その超えた額が支給されます。これまでは該当する度に申請書の提出が

必要でしたが、令和５年１１月以降は手続きを簡素化し、初回のみ「国民健康保険高額療養費支給

手続簡素化申出書兼同意書」を提出することで、２回目以降は指定された口座に自動振込となりま

す』 

 

■本件に関するお問い合わせ先 
団体名(所属)：保健福祉部国保年金課国保年金係 
TEL：０２８７－６２－７１２９ 

 

■市ホームページ 

公開開始日：１１月１日(水)  

 



高額療養費の支給申請手続の簡素化のご案内 

※高額療養費が自動的に入金されるようになります 

高額療養費制度は、医療機関や薬局の窓口で同じ月内に支払った保険適用分の医療費が自己負

担限度額を超えた場合に、その超えた額が支給されます。これまでは該当する度に申請書と領収

書の提出が必要でしたが、令和 5年 11月申請案内発送分から、高額療養費の申請案内に同封する

「国民健康保険高額療養費支給手続簡素化申出書兼同意書」（以下 申出書兼同意書）を支給申

請時に一緒に提出していただくことで、以降の高額療養費の申請が不要となり、申出書兼同意書

によって登録された口座に自動的に振り込まれるようになりました。 

また、申出書兼同意書を提出していただくと、毎月の高額療養費だけでなく、年 1回の外来療

養に係る年間の高額療養費（外来年間合算）も、該当した場合は自動的に振り込まれます。 

対象世帯 

国民健康保険税(過年度)の滞納が無い世帯 

※対象世帯には、「国民健康保険高額療養費支給手続簡素化申出書兼同意書」を送付します。 

簡素化の手続 

令和 5年 11月申請案内発送分から、高額療養費に該当した場合は、申出書兼同意書を同封して

送付します。支給申請手続きの簡素化をご希望の方は、高額療養費の申請書類と一緒に、申出書

兼同意書をご提出ください。 

※申出書兼同意書の提出以前に発生した高額療養費は、簡素化の対象になりませんので、国保年

金課窓口での手続きが必要となります。 

  
令和５年１０月以前の 

申請案内発送分 

令和５年１１月以降の 

申請案内発送分 

申請方法 
高額療養費の支給該当となる 

月ごとに申請が必要 

初回（申請必要） 

申出書兼同意書を提出 

2回目以降（申請不要） 

高額療養費の支給該当となった場合は

自動振込 

領収書の

提出 
必要 不要 

 



                 

  （申請日）  年   月  日 

国民健康保険高額療養費支給申請手続簡素化申出書兼同意書（案） 

高額療養費の支給申請（手続の簡素化）について、下記の事項に同意の上、申し出いたします。 

 

（宛先） 那須塩原市長  

 
（注）世帯主以外の口座に振り込む場合は、以下の委任欄に記入してください。 

 

簡素化開始にあたっての同意事項（必ずお読みください） 

◆この申出以降に発生した高額療養費については、国民健康保険の資格を喪失するまでの間、指

定された口座に振り込まれること。ただし、これより前の高額療養費（既に支給申請案内を送

付しているもの）については、従前どおり支給申請が必要であること。 

◆世帯主や被保険者記号・番号に変更があった場合は、簡素化が解除されること。 

◆前年度以前の国民健康保険税に滞納が発生した場合は、簡素化が解除されること。  

◆指定された口座に振り込みができなくなった場合は、簡素化が解除されること。        

◆第三者行為や労災、または給付制限に該当する場合は簡素化の対象とはならないこと。     

◆一部負担金に未払いが発生した場合は、那須塩原市に連絡すること。高額療養費支給後に一部

負担金未払いが発覚した場合は、那須塩原市に返還すること。 

◆高額療養費支給後に支給額が減額になった場合、那須塩原市に差額を返還すること。 

◆高額療養費の支給事務に必要な医療費等の情報を、那須塩原市が医療機関等に照会すること。        

◆その他、市長が必要と認める場合は、簡素化が解除されること。 

上記のとおり、すべての同意事項に了承したので、高額療養費支給申請手続の簡素化を申請します。         

 

 

世帯主名                                 

申出内容 簡素化開始  ・  振込口座変更  ・  簡素化解除 

世

帯

主 

記号・番号  電話番号 －   － 

氏名  生年月日     年  月  日 

住所 那須塩原市 

振

込

先 

金融機関 
銀行 信金 

信組 農協 

 

本店 

支店 

出張所 
種別 普通 当座 

口座番号

右右詰み

ぶつめ 

       
口座名義人 

（カタカナ） 

 

 

 

委

任

欄 

高額療養費の受領について 

 

(受任者名)                に委任いたします。 

 

住所                □世帯主と同じ 世帯主との関係（   ）  

 

委任者名（世帯主）                                 （印）  




