　　　　　　　　　　　　　　医療従事者名簿                          （様式１６）
　看護助手（療養病床(療養型病床群)を有する病院の看護補助者については、様式14又は15により作成）
	性別
	氏　　　名
氏　　　名
	備考
	性別
	氏　　　名
	備考
	性別
	氏　　　名
	備考

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	


　栄養士（許可病床数１００床以上の病院については、様式14又は15により作成）
	役職
	氏　　　名
	常勤・非
常勤の別
	免　許　証
	　非常勤の場合、勤務状況及び   他に勤務している医療機関名
	備考

	
	
	
	番　号
	取得年
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


　診療放射線技師及びエックス線技師
	役職
	氏　　　名
	常勤・非
常勤の別
	免　許　証
	　非常勤の場合、勤務状況及び   他に勤務している医療機関名
	備考

	
	
	
	番　号
	取得年
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


　歯科技工士
	役職
	氏　　　名
	常勤・非
常勤の別
	免　許　証
	　非常勤の場合、勤務状況及び   他に勤務している医療機関名
	備考

	
	
	
	番　号
	取得年
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


　歯科衛生士（歯科、矯正歯科、小児歯科を有する病院については、様式14又は15により作成）
	役職
	氏　　　名
	常勤・非
常勤の別
	免　許　証
	　非常勤の場合、勤務状況及び   他に勤務している医療機関名
	備考

	
	
	
	番　号
	取得年
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


　臨床（衛生）検査技師
	役職
	氏　　　名
	常勤・非
常勤の別
	免　許　証
	　非常勤の場合、勤務状況及び   他に勤務している医療機関名
	備考

	
	
	
	番　号
	取得年
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


　理学療法士
	役職
	氏　　　名
	常勤・非
常勤の別
	免　許　証
	　非常勤の場合、勤務状況及び   他に勤務している医療機関名
	備考

	
	
	
	番　号
	取得年
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


　作業療法士
	役職
	氏　　　名
	常勤・非
常勤の別
	免　許　証
	　非常勤の場合、勤務状況及び   他に勤務している医療機関名
	備考

	
	
	
	番　号
	取得年
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


その他、医療関連免許職種
	免許資格
	氏　　　名
	常勤・非
常勤の別
	免　許　証
	　非常勤の場合、勤務状況及び   他に勤務している医療機関名
	備考

	
	
	
	番　号
	取得年
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


