感染対策向上加算に係る連携申請書
（病院、外来施設向け）

　大分三愛メディカルセンター（感染対策向上加算Ⅰの届出施設）との連携を希望される場合は、「申請内容」についてご記載のうえ、下記メールアドレス宛へ送信ください。

【お問合せ】
　社会医療法人三愛会　大分三愛メディカルセンター　感染防止対策部　西尾 愛
　Mail: sanai-kansen@san-ai-group.org
　TEL：097-541-1311


■現在の感染対策向上加算の算定状況について
　（届け出予定を含む）
· 感染対策向上加算2
· 感染対策向上加算3
· 外来感染対策向上加算
· 連携強化加算
· サーベイランス強化加算

■貴院の情報をご記入ください
	医療機関名
	

	住所
	

	施設代表者氏名
	

	電話番号
	

	連絡先メールアドレス
	

	担当者氏名
	

	担当者部署・役職・職種等
	


	連絡事項
	




上記内容にて、連携医療機関として申込みいたします。
