
診察予約手順
①診察･検査予約申込書（ﾍ゙ ﾙﾗﾝﾄ゙ 総合病院専用）に必要事項をご記入の
　上、FAXでご送信下さい。お急ぎの場合は、直接お電話下さい。

②院内での調整を行い、予約日時を決定致します。
　紹介患者さまの診察・検査予約票（日時、注意事項等）を作成し、FAX
　で返送させて頂きます。検査前処置に必要な薬品があれば当院より
　確認させて頂きます。

③紹介患者さまの診察・検査予約票の記入事項についてご説明を頂い
　た後、患者さまに予約票をお渡し下さい。

④紹介患者さまは、受付にて確認手続き終了後に診察または検査をお
　受け頂きます。

■患者さまにご持参頂くもの

・診療情報提供書 ・お薬手帳（または飲まれているお薬）
・健康保険証各種 ・検査結果（フィルムなど）
・予約票（通知書） ・ベルランド総合病院の診察券（お持ちの方）

※「診察・検査予約申込書」、
「診療情報提供書」のフォー

マットは当院のホームページ
より、ダウンロード出来ます。

地域医療連携室
　ベルランド総合病院は、所在する地域すべての医師、または歯科医師
の利用のための開放型病床を活用して地域医療の充実、および向上を
図ることに取り組んでおります。

お申込み方法
1.地域医療連携室に直接お電話いただくか、
   当院専用の予約申込書でFAXをお願いします。

2.予約通知書をFAXで返送致します。
   患者さまにご説明下さい。

3.堺市地域医療情報ネットワークに
   てWeb予約をお取りすることがで
   きます。詳細につきましては、地域
   医療連携室までお問合せ下さい。

【平日・土曜日】地域医療連携室
平　日：09:00~20:00
土曜日：09:00~17:00
電　話：072-234-9215（直通）
ＦＡＸ：072-234-9155（直通）
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