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出産・子育て応援交付金事業への協力（妊娠の確認）について 

 

 平素より本会事業の推進にご協力を賜り、厚く御礼申し上げます。 

標記事業につきましては、府医 1/18 付通知にてご連絡いたしましたが、今般、別

添のとおり、日本医師会より通知がありました。 

 本通知は、標記事業に係る出産応援ギフトは、妊婦が産科医療機関を受診し、医

師による妊娠の確認を受けていることが支給要件とされておりますが、化学妊娠や

異所性妊娠ではないことが確定し、かつ、流産リスクが一定程度低減する時期とい

う観点から、医師による胎児心拍の確認又は出産予定日の確定がされていることを

出産応援ギフト支給の目安としていることから、標記事業の円滑な運用に資する観

点から、引き続き、診療録に妊娠確認に関する情報を適切に記載いただき、市町村

より妊娠の事実確認の問い合わせがあった際には、情報提供にご協力いただくよう

お願いするものです。 

つきましては、貴会におかれましてもご了知いただき、会員医療機関へご周知賜

りますようお願い申し上げます。 

 

 

 

 

 

【参 考】 

日本医師会メンバーズルームから別添文書の閲覧が可能です。 

https://www.med.or.jp/japanese/members/bunsyo/data3/kenko2/2022ken2_2041.pdf 
※ユーザー名とパスワードでのログインが必要です。 

ユーザー名：会員 ID（日医刊行物送付番号）の 10 桁の数字（半角入力）です。 

    宛名シール下部に印刷されている 10 桁の数字です。 

パスワード：生年月日の「西暦の下 2 桁、月 2 桁、日 2 桁」を並べた 6 桁の数字（半角入力）です。 
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