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주요 개정 내용
-  건강보험심사평가원장 공고 제2021-45호(2021.2.25.) 관련 -

□ 관련근거

 ❍ 보건복지부 고시 제2020-191호(2020.8.28.) 「요양급여비용 청구방법, 심사청구서·

명세서서식 및 작성요령」 일부개정

 ❍ 중앙방역대책본부-6795(2020.12.30.) “「코로나바이러스감염증-19」 자가치료 

안내서 송부”

 ❍ 보건복지부 보험급여과-4757(2020.10.14.) “「심장질환자 재택의료 시범사업」 

지침 통보”

 ❍ 보건복지부 한의약정책과-3136호(2020.11.19.),  “「첩약 건강보험 적용 시범

사업」 지침 통보”

 ❍ 보건복지부 보험급여과-6129(2020.12.24.) “「급성기 환자 퇴원지원 및 지역

사회 연계활동 시범사업」 지침 통보”

 ❍ 보건복지부 보험급여과-5977(2020.12.17.) “「재활환자 재택의료 시범사업」 

지침 통보”

□ 주요 개정 내용

 ○ 항목 확대 (12항목)

구  분 코  드 내     역

심사불능

(9항목)

26-40 코로나바이러스감염증-19 재택치료 진료비 지원 명세서 착오청구

SO-02 신포괄 심장질환자 재택의료관리료 산정착오 또는 기재착오

SP-01 첩약 건강보험 적용 시범사업 청구서 버전 착오청구

SP-02 첩약 건강보험 적용 시범사업 명세서(특정기호 S027) 착오청구

SP-03 첩약 건강보험 적용 비시범사업 명세서(특정기호 S028) 착오청구

SP-04
첩약 건강보험 적용 시범사업 표준 진단 체크리스트 미제출 또는 

제출착오
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 ○ 항목 삭제 (3항목)

3. 시행일자

 ○ 2021년 2월 25일부터 시행

구  분 코  드 내     역

 SP-05
첩약 건강보험 적용 시범사업 수진자 관리 시스템 미등록 또는 

등록착오

SR-01
급성기 환자 퇴원지원 및 지역사회 연계활동 시범사업 청구대상이 

아닌 진료분 청구

SS-01 재활환자 재택의료 시범사업 청구대상이 아닌 진료분 청구

심사조정

(3항목)

A
첩약 시범사업-기준처방 단가 점검(한약재 비교 기준처방 단가 

초과분 조정)

B 첩약 시범사업-삭제코드 점검

K 첩약 시범사업-코드착오 점검

구  분 코  드 내     역

반송 07-12 심사청구서 진료년월과 접수년월이 같은 경우

심사불능 19-01 요양기관의 원외처방전 발행시 처방내역 미기재

심사불능 26-13 호스피스 사업 전·후 진료분 청구


