
医療従事者の皆様へ 

 

メディ在宅クリニック予約方法について 
初回面談は完全予約制です。 

患者様 または ご家族様から予約のお電話を頂いております。 

 

ご紹介いただきます場合には 

 

① 診療情報提供書を作成いただき、患者さんにお渡しください。 

可能であれば当クリニックの指定書式（情報提供書）にご記入の上、 

事前に FAX して頂ければ幸いです。 

 

② 患者様に当クリニックのパンフレットをお渡し頂き、 

電話で初回面談の予約を取るようお伝えください。 
 

【連絡先】 

TEL：044-982-9015  （平日月～金 ９時～１８時） 
FAX：044-982-9016 （２４時間受付） 

  メール：soudan@meddy-clinic.jp （２４時間受付） 

 

【指定様式】  

情報提供書、当クリニックのパンフレットは以下よりダウンロードいただけます。 

●情報提供書       http://meddy-clinic.jp/pdf/sinryou1.pdf 

●情報提供書（簡易版） http://meddy-clinic.jp/pdf/sinryou2.pdf 

●パンフレット       http://meddy-clinic.jp/pdf/pamph.pdf 

 

情報のご提供にあたり、以下の内容を添付いただければ幸いです。 

①症状経過 

②手術などの治療情報（日時、内容） 

③画像検査所見（画像情報 CD-ROM と所見レポートの複写） 

④病理検査所見（診断確定日情報を含む） 

⑤血液検査データ（一般・腫瘍マーカー、可能ならば時系列で） 

⑥血液型、感染症データ  
 

メディ在宅クリニック 
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