
 
 
 
 
 
 

                                                         

                                                                                    

この画面が表示されたら 

問題ありません。 

下までよく読んでいただき同意して 

いただける場合は［同意登録をする］ 

を選択してください。 

次の画面であなたが予約した診療日に

受診日（当日）を入力いただき、［すべて

の項目に同意する］を選択してください。 

下の画面に進み提供を同意していただく項目

を［同意する］にし、［同意内容を確認する］ 

ボタンで次へ進んでください。 
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【オンライン資格確認の同意登録操作手順】 



 
 
 
 
 
 
 
 

                                          

同意内容が間違いないかご確認いただき

［同意内容を登録する］を選択してください。 

マイナンバーカード登録時の 4 桁の 

パスワードをご入力ください。 

画面の表示に従ってカードを 

読み取ってください。 

同意登録完了の表示になりましたら 

完了です!!  

ご協力ありがとうございました。 
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