
別表２

患者等 必要書類 備考

1
生殖補助医療を受ける
夫婦

・島外の医療施設における治療等の必要性に係る意見書（以下
「意見書」という。）（県要綱様式第9号）

2
一般不妊治療を受ける
夫婦

・意見書（県要綱様式第9号）

3 不育治療を受ける夫婦 ・意見書（県要綱様式第9号）

4 未熟児 ・養育医療給付決定通知書の写し又は養育医療意見書の写し

5 妊産婦 ・母子健康手帳の写し

6 がん患者 ・診断書、診療報酬明細書、又は意見書（県要綱様式第9号）

・沖縄県保健医療介護部地域保健課感染症対策班から送付され
る「予防接種後副反応疑い報告書」

・認定結果通知若しくは機構の判定結果通知等

・救済制度申請に係る書類の写し※１ ※1任意接種の場合

8
小児慢性特定疾病児童
等

小児慢性特定疾病医療受給者証の写し

9 指定難病患者 特定医療費（指定難病）医療費受給者証の写し

10 特定疾患患者 特定疾病医療受給者証の写し

・身体障害者手帳、療育手帳、精神障害者保健福祉手帳の写し

・意見書（県要綱様式第9号）

・自立支援医療受給者証、療養介護医療受給者証、障害福祉
サービス受給者証、障害児通所受給者証の写し

・意見書（様式第2号）

・がん検診の結果の写し　※初回のみ

・診療明細書等の検査日、受診医療機関、精密検査の方法、精
密検査の結果が分かるもの

・生活保護受給者証の写し

・意見書（様式第2号）

15
その他島外での治療が
必要と判断し、村長が
認めたもの

・意見書（様式第2号）

16 上記の患者の付添人※２

【付添人を認める場合】
＜未成年＞
・住民票又は身分証　※生年月日の分かるもの
＜要介護者又は要支援者＞
・被保険者証又は要介護認定結果通知書の写し
＜医師が必要と認める者＞
・意見書（県要綱様式第9号）（様式第2号）

※2沖縄県保健医療
介護部が作成する事
業概要及び事業実施
マニュアル(離島患
者等通院費支援事
業)を参照

13
がん検診の精密検査を
受ける者

14
生活保護を受給してい
る者

12
自立支援等福祉制度利
用者

7
子宮頸がん予防ワクチ
ン接種後に多様な症状
を呈している患者

11 重度障害者（児）


