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厚生労働大臣が定める傷病名，手術，処置等及び定義副傷病名及び厚
生労働大臣が別に定める者の一部改正等（DPC/PDPS）

令和 6年 8月 14 日
告示第 261 号， 保医発 0814 第 6 号

【解説】厚生労働大臣が定める傷病名，手術，
処置等及び定義副傷病名及び厚生労働大臣
が別に定める者の一部が改正され，告示と
関連通知が発出されました。8 月 15 日から
の適用です。

厚生労働大臣が定める傷病名，手術，処
置等及び定義副傷病名の一部改正（告
示第261号第1条）

（p.90／040040 肺の悪性腫瘍の「手術・処置
等 2」の⑥「ソトラシブ」の次に以下を加える）
グマロンチニブ

（p.277／130030 非ホジキンリンパ腫の「手
術・処置等 2」の⑦「アカラブルチニブ」の
次に以下を加える）
ピルトブルチニブ

（p.279／130050 骨髄増殖性腫瘍の「手術・
処置等 2」の④「ルキソリチニブリン酸塩」
の次に以下を加える）
モメロチニブ塩酸塩

（p.282／130090 貧血（その他）の「手術・
処置等 2」の②「ペグセタコプラン」の次に
以下を加える）
イプタコパン塩酸塩

（p.285／130130 凝固異常（その他）の「手術・
処置等 2」の③「活性型プロテイン C」の次
に以下を加える）
乾燥濃縮人プロテイン C

厚生労働大臣が指定する病院の病棟にお
ける療養に要する費用の額の算定方法
第1項第5号の規定に基づき厚生労働
大臣が別に定める者の一部改正（告示
第261号第2条）

（p.422 右段最下部の次に挿入）
49 エンコラフェニブ〔当該薬

剤の注意事項等情報として
公表された効能又は効果及

1575から
1578まで

び用法又は用量（令和 6
年 5 月 17 日に，医薬品
医療機器等法第 14 条第
15項の規定により，既に
承認された効能又は効果及
び用法又は用量の変更につ
いて承認されたものに限
る）に係るものに限る〕

50 ビニメチニブ〔当該薬剤の
注意事項等情報として公表
された効能又は効果及び用
法又は用量（令和 6年 5
月17日に，医薬品医療機
器等法第14条第15項の
規定により，既に承認され
た効能又は効果及び用法又
は用量の変更について承認
されたものに限る）に係る
ものに限る〕

1575から
1578まで

51 ペグフィルグラスチム（遺
伝子組換え）〔当該薬剤の
注意事項等情報として公表
された効能又は効果及び用
法又は用量（令和 6年 5
月17日に，医薬品医療機
器等法第14条第15項の
規定により，既に承認され
た効能又は効果の変更につ
いて承認されたものに限
る）に係るものに限る〕

1997，
2013及び
2038

52 ファビピラビル〔当該薬剤
の注意事項等情報として公
表された効能又は効果及び
用法又は用量（令和 6年
6月24日に，医薬品医療
機器等法第14条第15項
の規定により，既に承認さ
れた効能又は効果及び用法
又は用量の変更について承
認されたものに限る）に係
るものに限る〕

2466及び
2467

53 ベキサロテン〔当該薬剤の
注意事項等情報として公表
された効能又は効果及び用
法又は用量（令和 6年 6
月24日に，医薬品医療機
器等法第14条第15項の
規定により，既に承認され
た効能又は効果の変更につ
いて承認されたものに限

2002，
2003，
2016及び
2017

る）に係るものに限る〕
54 セルペルカチニブ〔当該薬

剤の注意事項等情報として
公表された効能又は効果及
び用法又は用量（令和 6
年 6 月 24 日に，医薬品
医療機器等法第 14 条第
15項の規定により，既に
承認された効能又は効果及
び用法又は用量の変更につ
いて承認されたものに限
る）に係るものに限る〕

4，5，13，
14，25か
ら27まで，
321，392
から394ま
で，403，
404，
412，470
から472ま
で，475，
489，

490，503，513，524，525，
529，671，912から915まで，
921から924まで，929，933，
934，941，942，952，954，
960，961，969，970，978，
979，995，1002から1004まで，
1013，1014，1020，1032，
1042から1044まで，1050，
1051，1060，1064，1067，
1077，1078，1084，1089，
1090，1316，1319，1321，
1323，1324，1328，1329，
1332，1333，1335，1336，
1341，1342，1497，1502，
1503，1548から1550まで，
1558，1559，1584，1586，
1618，1621，1625，1677，
1682，1686，1688，1693，
1696，1698，1700，1704，
1705，1709，1713，1716，
1717，1722，1726，1727，
1735，1738，1743，1751，
1752，1754，1755，1836から
1838まで，1845から1847まで，
1851，1852，1856，1857，

告 通
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1863，1864，1870，1872，
1873，1877，1878，1881，
2473及び2475

55 バレメトスタットトシル酸
塩〔当該薬剤の注意事項等
情報として公表された効能
又は効果及び用法又は用量
（令和 6年 6月 24 日に，
医薬品医療機器等法第14
条第 15項の規定により，
既に承認された効能又は効
果の変更について承認され
たものに限る）に係るもの

2008及び
2026

に限る〕
56 A 型ボツリヌス毒素〔当

該薬剤の注意事項等情報と
して公表された効能又は効
果及び用法又は用量（令和
6 年 6 月 24 日に，医薬
品医療機器等法第14条第
15項の規定により，既に
承認された効能又は効果及
び用法又は用量の変更につ
いて承認されたものに限
る）に係るものに限る〕

全ての番号

57 リサンキズマブ（遺伝子組
換え）〔当該薬剤の注意事
項等情報として公表された
効能又は効果及び用法又は
用量（令和 6 年 6 月 24
日に，医薬品医療機器等法
第14条第15項の規定に
より，既に承認された効能
又は効果及び用法又は用量
の変更について承認された
ものに限る）に係るものに
限る〕

1166から
1169まで，
1171から
1175まで
及び1177
から1180
まで

58 エルトロンボパグ　オラミ 2087

ン〘医薬品医療機器等法第
14条第 15項の規定によ
る承認事項の一部変更の承
認の申請であって，その申
請書に添付しなければなら
ない資料について，当該申
請に係る事項が医学薬学上
公知であると認められる場
合その他資料の添付を必要
としない合理的理由がある
場合において，その申請者
の依頼により実施された臨
床試験の試験成績に関する
資料の添付を省略して行う
ことが適当と認められるも
のとして薬事審議会〔厚生
労働省設置法（平成11年
法律第97号）第11条第
1項に規定する薬事審議会
をいう〕が令和 6年 4月
26日に事前の評価を終了
したものに係る用法又は用
量の変更について承認され
たものに限る〙

59 モメロチニブ塩酸塩水和物
〔当該薬剤の注意事項等情
報として公表された効能又
は効果及び用法又は用量
（令和 6年 6月 24 日に，
医薬品医療機器等法第14
条第 1項の規定により承
認されたものに限る）に係
るものに限る〕

2049及び
2052

60 ピルトブルチニブ〔当該薬
剤の注意事項等情報として
公表された効能又は効果及
び用法又は用量（令和 6
年 6 月 24 日に，医薬品

2007，
2024及び
2025

医療機器等法第14条第1
項の規定により承認された
ものに限る）に係るものに
限る〕

61 グマロンチニブ水和物〔当 489，
該薬剤の注意事項等情報と
して公表された効能又は効
果及び用法又は用量（令和
6 年 6 月 24 日に，医薬
品医療機器等法第14条第
1項の規定により承認され
たものに限る）に係るもの
に限る〕

490，503
及び513

62 アビバクタムナトリウム／
セフタジジム水和物〔当該
薬剤の注意事項等情報とし
て公表された効能又は効果
及び用法又は用量（令和6
年 6 月 24 日に，医薬品
医療機器等法第14条第1
項の規定により承認された
ものに限る）に係るものに
限る〕

533から
535まで，
537から
588まで，
1138から
1142まで，
1239から
1241まで，
1249から
1273まで，

1293から1296まで，1298，
1299，1309，1311，1765から
1770まで，1820から1823まで，
1898から1903まで，1967，
1968，2459から2462まで，
2464及び2469から2471まで

63 乾燥濃縮人プロテイン C
〔当該薬剤の注意事項等情
報として公表された効能又
は効果及び用法又は用量
（令和 6年 3月 26 日に，
医薬品医療機器等法第14
条第 1項の規定により承
認されたものに限る）に係
るものに限る〕

883から
894まで及
び2084か
ら2088ま
で

保医発0814第 6号
（p.424 別表の最下部に挿入）

告示
番号 薬剤名 銘柄（参考） 適応症 ICD-10

（参考）
49 エンコラフェニブ ビラフトビカプセル50mg

ビラフトビカプセル75mg
がん化学療法後に増悪したBRAF遺伝子変異を有する根治切除不能な甲
状腺癌及びBRAF遺伝子変異を有する根治切除不能な甲状腺未分化癌

C73

50 ビニメチニブ メクトビ錠15mg がん化学療法後に増悪したBRAF遺伝子変異を有する根治切除不能な甲
状腺癌及びBRAF遺伝子変異を有する根治切除不能な甲状腺未分化癌

C73

51 ペグフィルグラスチ
ム（遺伝子組換え）

ジーラスタ皮下注3.6mg 造血幹細胞の末梢血中への動員 C81$，C82$
等

52 ファビピラビル アビガン錠200mg 重症熱性血小板減少症候群ウイルス感染症 A938
53 ベキサロテン タルグレチンカプセル75mg 皮膚病変を有する成人T細胞白血病リンパ腫 C915
54 セルペルカチニブ レットヴィモカプセル40mg

レットヴィモカプセル80mg
RET融合遺伝子陽性の進行・再発の固形腫瘍 C069，C441

等
55 バレメトスタットト

シル酸塩
エザルミア錠50mg
エザルミア錠100mg

再発又は難治性の末梢性T細胞リンパ腫 C844，C846
等

56 A型ボツリヌス毒素 ボトックス注用50単位
ボトックス注用100単位

上肢及び下肢痙縮 （特定できない）

57 リサンキズマブ（遺
伝子組換え）

スキリージ点滴静注600mg 中等症から重症の潰瘍性大腸炎の寛解導入療法（既存治療で効果不十分
な場合に限る）

K51$

58 エルトロンボパグ　
オラミン

レボレード錠12.5mg
レボレード錠25mg

慢性特発性血小板減少性紫斑病
※用法・用量の変更（1歳以上の小児への適用追加）

D693

59 モメロチニブ塩酸塩
水和物

オムジャラ錠100mg
オムジャラ錠150mg
オムジャラ錠200mg

骨髄線維症 D474
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60 ピルトブルチニブ ジャイパーカ錠50mg
ジャイパーカ錠100mg

他のBTK阻害剤に抵抗性又は不耐容の再発又は難治性のマントル細胞
リンパ腫

C831

61 グマロンチニブ水和
物

ハイイータン錠50mg MET遺伝子エクソン14スキッピング変異陽性の切除不能な進行・再
発の非小細胞肺癌

C34$

62 アビバクタムナトリ
ウム／セフタジジム
水和物

ザビセフタ配合点滴静注用 本剤に感性の大腸菌，シトロバクター属，クレブシエラ属，エンテロバ
クター属，セラチア属，プロテウス属，モルガネラ・モルガニー，イン
フルエンザ菌，緑膿菌による敗血症，肺炎，膀胱炎，腎盂腎炎，腹膜炎，
腹腔内膿瘍，胆嚢炎，肝膿瘍

A41$，J14
等

63 乾燥濃縮人プロテイ
ンC

セプーロチン静注用 1000
単位

先天性プロテインC欠乏症に起因する静脈血栓塞栓症及び電撃性紫斑病
の治療及び血栓形成傾向の抑制

D692，I269，
I802

（支払基金）
令和6年5月
医療機関別

医　科　入　院 医　科　入　院　外
点／1 件 日／1 件 点／1 日 点／1 件 日／1 件 点／1 日

総　　　合　　　計 57,484 8.8 6,561 1,223 1.4 905
病　　　院　　　計 61,563 9.2 6,707 2,609 1.4 1,898
経
営
主
体
別

国 公 立 病 院 61,177 8.2 7,427 2,951 1.4 2,180
大　学　病　院 81,449 8.8 9,225 4,509 1.3 3,426
法　人　病　院 52,895 10.4 5,091 1,841 1.4 1,308
個　人　病　院 35,197 9.9 3,541 1,478 1.3 1,122

診 　 療 　 所 　 計 15,619 4.5 3,483 918 1.3 683

診
　
療
　
科
　
別

内　　　　　科 20,452 4.4 4,626 1,027 1.2 828
小　　児　　科 7,116 3.1 2,318 889 1.5 604
外　　　　　科 22,100 4.3 5,116 1,161 1.4 841
整　形　外　科 56,446 9.2 6,107 1,029 2.1 499
皮　　膚　　科 ─ ─ ─ 515 1.2 417
産　婦　人　科 9,908 4.3 2,328 1,445 1.4 1,001
眼　　　　　科 25,428 2.5 10,153 787 1.1 702
耳鼻いんこう科 40,166 2.2 18,251 704 1.3 536
そ　　の　　他 20,516 4.6 4,433 1,017 1.3 789

（審査・返戻状況／医科）（％）
医保

査定率

（＝
請求点数

－確定点数
請求点数 ）

6 年 3 月 1.27
6 年 4 月 1.40
6 年 5 月 1.30

返戻率

（＝返戻件数
受付件数）

6 年 3 月 0.39
6 年 4 月 0.44
6 年 5 月 0.42

●審査機関統計資料

（診療報酬支払状況）（ 6 年 5 月診療分）
合計 医保 各法

件数（万件） 10,720 8,476 2,244

前年同月比（％） （101.8） （102.1） （100.7）

金額（億円） 12,236 9,821 2,415

前年同月比（％） （101.3） （101.6） （100.0）

（国保中央会）

令和6年4月 市町村計 後期
高齢者前期高齢者

1 人当たり
医療費（円）

合 計 34,548 47,690 79,680
入 院 12,526 17,839 37,734
入 院 外 12,299 17,194 23,426
歯 科 2,447 3,115 3,376
調 剤 6,156 8,394 12,215
食事・生活療養 559 669 1,761
訪 問 看 護 561 479 1,168

1 人当たり
日数（日）

合 計 1.77 2.33 3.65
入 院 0.32 0.38 1.03
入 院 外 1.11 1.52 2.13
歯 科 0.30 0.39 0.41

（回数） 食事・生活療養 0.84 0.99 2.58

1 日当たり
医療費（円）

合 計 19,475 20,476 21,815
入 院 39,532 46,702 36,639
入 院 外 11,084 11,299 11,013
歯 科 8,166 8,045 8,278

（1 回当たり）食事・生活療養 665 675 682

1 件当たり
医療費（円）

合 計 23,580 24,057 31,796
入 院 625,633 666,614 618,954
入 院 外 16,535 16,892 18,236
歯 科 13,405 13,382 14,433
食事・生活療養 29,309 26,074 30,582

※ 国保の 1 人当たり医療費・日数は，総数／被保険者数で算出。入
院医療費には，入院時食事療養費・入院時生活療養費，入院外医
療費には，調剤医療費を含む。 標

厚生労働大臣が指定する病院の病棟並びに厚生労働大臣が定める病院，基礎係数，
機能評価係数Ⅰ，機能評価係数Ⅱ，救急補正係数及び激変緩和係数の一部改正

令和 6年 8月 30 日
告示第 280 号

【解説】DPC の病院，基礎係数，機能評価
係数Ⅰ，機能評価係数Ⅱ及び激変緩和係数
の一部改正が告示されました。9 月 1 日か
らの適用です。

（p.433 左段，p.439 左段，下線部訂正）
別表第 3

都道
府県 病院 基礎

係数
機能評価
係数Ⅱ

救急補
正係数

激変緩
和係数

（略）
30707 削除 削除 削除 削除 削除 削除

（略）
31489 削除 削除 削除 削除 削除 削除

（略）

告




