
 

東京都医療連携手帳（がん地域連携クリティカルパス）の 

連携医療機関への登録をお願い致します。 

 

５大がん（胃・大腸・肝臓・乳腺・肺）・前立腺がんで受診されている患者さまに、

当院の主治医が診療計画書を作成し、地域の先生方とともに“二人主治医制”

の下、共同診察していくシステムです。 

ご所属の医師会に予めお申し出いただきますと、「がん治療連携指導料（３００

点）」が算定できます。 

 

<登録までの流れ> 

①お手続きは、ご所属の医師会に連携可能ながん種などをお申し出いただくだけです。 

②その後、各市区医師会でリストをまとめ、東京都医師会にて都内全体の参加施設リスト

を作成し、がん診療連携拠点病院へ送付されます。 

③がん診療連携拠点病院（計画策定病院）が、リストを添付し、関東信越厚生局へ施設基

準届出を行います。届出が完了いたしますと連携医療機関として「がん治療連携指導

料３００点」が算定できます。 

 

※医師会に加入されていない先生方は、下記問い合わせ先までご連絡ください。 

 

 

 

 

 

【問合わせ】 武蔵野赤十字病院 0422-32-3111（代） 医療連携課 内線：21111 


