
「地域医療連携ネットワーク・くまもとクロスネットシステム」患者同意書取得運用例

（1）紹介元で同意書を取得する場合

（2）転院先で同意書を取得する場合

※FAXを受信したら30分以内に登録を行う。

※同意書の原本は熊本赤十字病院に保管し、控えを患者さんと連携医療機関でそれぞれ保管。

※当院入院中であり、参加機関で同意を得ることが困難な場合等においてはこの限りではありません。

紹
介
元
連
携
医
療
機
関	


患
者
呍
家
族	


受
付
窓
口	


医
療
連
携
室	


電
子
吂
呂
吝
情
報	


②同意書に署名	
  	
  
	
  
	


③同意書の原本を紹
介状と一緒に同封	
  
	
  
	


④受付時に紹介状と
同意書の原本を提出	


⑤同意書の
原本	
  	
  
	
  
	


⑥カルテの閲
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可能であれば同意書を事前にFAX	


FAX受付時間：平日　8：30～17：00（それ以外の時間は翌診療日対応）	


⑦処方、注射、検査結果、退院サマリ等の閲覧	


①内容の説明	
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⑦処方、注射、検査結果、退院サマリ等の閲覧	
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⑤同意書の原本を郵送	


可能であれば同意書を事前にFAX	
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①説明用パンフレットで内容のお
知らせ（入院のしおり）	
  	
  
	
  
	


②医療機関を受診	
  
	
  
	


③内容の説明	
  	
  
	
  
	


FAX受付時間：平日　8：30～17：00（それ以外の時間は翌診療日対応）	



