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療担規則等に基づき厚生労働大臣が定める掲示事項等の一部改正等／使用
薬剤の薬価（薬価基準）等の一部改正

令和 1年 7月 2日
告示第 57 号,

保医発 0702 第 1 号

【解説】7 月 3 日から適用される使用薬剤の
薬価（薬価基準）等の一部改正に伴い，告
示第 57 号と保医発 0702 第 1 号が発出さ
れ，関係通知が改正されました。

療担規則及び薬担規則並びに療担基準に
基づき厚生労働大臣が定める掲示事項
等の一部改正（告示第 57 号第 2 条）

〔p.1521右段最下行／p.1536左段最下行，（本
誌 2019 年 6 月号 p.67 で最終訂正），下線部
を訂正〕

第 10　厚生労働大臣が定める注射薬等
2　投薬期間に上限が設けられている医薬品

⑴ハ　新医薬品
コムクロシャンプー 0.05％，カナリア配

合錠，アトーゼット配合錠 HD，アトーゼ
ット配合錠 LD，アイセントレス錠 600mg，
スージャヌ配合錠，オデフシィ配合錠，ジ
ェミーナ配合錠（1 回の投薬量が 30 日分
以内である場合に限る），トラディアンス
配合錠 AP，トラディアンス配合錠 BP，
メトアナ配合錠 HD，メトアナ配合錠 LD，
ジャルカ配合錠，ビクタルビ配合錠，ロス
ーゼット配合錠 HD，ロスーゼット配合錠
LD，テリルジー 100 エリプタ 14 吸入用，

テリルジー 100 エリプタ 30 吸入用及びシ
ムツーザ配合錠

使用薬剤の薬価（薬価基準）の一部改正
等（保医発 0702 第 1 号）

（p.510 右段 16 行目／p.519 左段最下行の次
に挿入）

→シムツーザ配合錠
本製剤の特殊性に鑑み，本製剤を使用し

た患者に係る診療報酬明細書等の取扱いに
おいては，当該患者の秘密の保護に十分配
慮する。 （令 1 保医発 0702･1）

告 通

「検査料の点数の取扱いについて」の一部訂正 令和 1年 7月 9日
保険局医療課事務連絡

【解説】平成 30 年 11 月 30 日付け保医発
1130 第 5 号「検査料の点数の取扱いにつ
いて」に一部訂正がありました。

〔p.394右段下から27行目の次に挿入／p.401
左段 5～19 行目，（本誌 2018 年 12 月号
p.75 にて最終訂正），下線部を訂正〕

→ FLT3 遺伝子検査
ア　（略）
イ　本検査は，再発又は難治性の急性骨髄

性白血病（急性前骨髄性白血病を除く）
の骨髄液又は末梢血を検体とし，PCR
法及びキャピラリー電気泳動法により，

抗悪性腫瘍剤による治療法の選択を目的
として，FLT3 遺伝子の縦列重複（ITD）
変異及びチロシンキナーゼ（TKD）変
異の評価を行った場合に限り，患者 1 人
につき 1 回に限り算定する。

ウ　（略） （平 30 保医発 1130･5，令 1.7.9 事務連絡）

事

「特定保険医療材料の定義について」の一部改正について 令和 1年 7月 31 日
保医発 0731 第 1 号

【解説】特定保険医療材料の定義の一部が改
正されました。8 月 1 日からの適用です。

（p.894 左段下から 36 ～ 28 行目／p.908 左
段 20 ～ 28 行目，下線部を訂正）

→ペースメーカーの定義
【機能区分の定義】
①～⑩　（略）

⑪　トリプルチャンバ（Ⅲ型）・自動調整
機能付き：次のいずれにも該当。

ア　トリプルチャンバ型（心房及び両心室
でセンシング又はペーシングを行うもの
をいう）である。

イ　レート応答機能及び上室性頻拍抑止機
能を有するものである。

ウ　抗上室性頻拍ペーシング治療機能を有
するものである。

エ　胸郭抵抗モニタリング機能を有するも
のである。

オ　右室同期左室単独ペーシング機能及び
ペーシング間隔自動調整機能を有するも
のである。

通



66 月刊／保険診療・2019 年 8 月

厚生関連資料

検査料の点数の取扱い 令和 1年 7月 31 日
保医発 0731 第 3 号

【解説】2019 年 7 月 31 日付けで，検査料
の取扱いに関する留意事項が改められまし
た。8 月 1 日からの適用です。

（p.412 右段 14 ～ 23 行目／p.419 右段下か
ら 10 行目～最下行，下線部を訂正）

→「37」の（1 → 3）︲b︲D︲ グルカン
発色合成基質法，比濁時間分析法又は

ELISA 法により，深在性真菌感染症が疑
われる患者に対する治療法の選択又は深在
性真菌感染症に対する治療効果の判定に使
用した場合に算定する。

なお，本検査を「20」のカンジダ抗原定
性，同半定量，同定量，「26」の D- アラビ
ニトール，「27」のアスペルギルス抗原，

「31」のクリプトコックス抗原半定量又は
同定性と併せて実施した場合は，主たるも
ののみ算定する。 （令 1 保医発 0731･3）

通

厚生労働大臣の定める先進医療及び患者申出療養並びに施設基準の一部改正 令和 1年 7月 31 日
告示第 72 号

【解説】患者申出療養の施設基準の通則等が
更新されました。8 月 1 日からの適用です。

第 2　先進医療ごとに定める施設基準に
適合する病院又は診療所において実施
する先進医療

（p.1553 左段下から 5 行目～右段 21 行目／
p.1567左段11～36行目，下線部を訂正）

23　CYP2D6 遺伝子多型検査
イ　（略）
ロ　施設基準

⑴　保険医療機関が自らその全部を実施
する場合の当該保険医療機関の施設基
準
①　主として実施する医師に係る基準
（イ）　専ら小児科に従事し，当該診

療科について 1 年以上の経験を有
する。

（ロ）　小児科専門医である。
（ハ）　ゴーシェ病の診療経験を有す

る。
②　保険医療機関に係る基準
（イ）　小児科を標榜している。
（ロ）　実施診療科において，ゴーシ

ェ病の診療経験を有する医師が 1
名以上配置されている。

（ハ）　薬剤師が配置されている。
（ニ）　臨床検査技師が配置されてい

る。
（ホ）　病床を 200 床以上有している。
（ヘ）　当該療養を実施する病棟にお

いて，1 日に看護を行う看護職員
の数が，常時，入院患者の数が
10 又はその端数を増すごとに 1
以上である。ただし，当該病棟に
おいて，1 日に看護を行う看護職
員の数が本文に規定する数に相当
する数以上である場合には，当該

病棟における夜勤を行う看護職員
の数が，本文の規定にかかわらず，
2 以上である。

（ト）　当直体制が整備されている。
（チ）　24 時間院内検査を実施する

体制が整備されている。
（リ）　医療機器保守管理体制が整備

されている。
（ヌ）　倫理委員会が設置されており，

必要な場合に事前に開催する。
（ル）　医療安全管理委員会が設置さ

れている。
⑵　保険医療機関が他の保険医療機関に

対して検体の採取以外の業務を委託し
て実施する場合の当該保険医療機関の
施設基準
①　主として実施する医師に係る基準
（イ）　専ら小児科に従事し，当該診

療科について 1 年以上の経験を有
する。

（ロ）　小児科専門医である。
（ハ）　ゴーシェ病の診療経験を有す

る。
②　保険医療機関に係る基準
（イ）　小児科を標榜している。
（ロ）　実施診療科において，ゴーシ

ェ病の診療経験を有する医師が 1
名以上配置されている。

（ハ）　薬剤師が配置されている。
（ニ）　病床を 200 床以上有している。
（ホ）　当該療養を実施する病棟にお

いて，1 日に看護を行う看護職員
の数が，常時，入院患者の数が
10 又はその端数を増すごとに 1
以上である。ただし，当該病棟に
おいて，1 日に看護を行う看護職
員の数が本文に規定する数に相当
する数以上である場合には，当該

病棟における夜勤を行う看護職員
の数が，本文の規定にかかわらず，
2 以上である。

（ヘ）　倫理委員会が設置されており，
必要な場合に事前に開催する。

（ト）　医療安全管理委員会が設置さ
れている。

⑶　⑵に規定する保険医療機関から検体
の採取以外の業務を受託する保険医療
機関の施設基準

⑴に規定する施設基準に適合してい
る旨を地方厚生局長等に届け出ている
保険医療機関である。

第 3　先進医療を適切に実施できる体制
を整えているものとして厚生労働大臣
に個別に認められた病院又は診療所に
おいて実施する先進医療

（p.1555 左段下から 11 ～ 8 行目／p.1569
左段下から 11 ～ 8 行目を訂正）

12　削除　（冠動脈又は末梢動脈に対する
カテーテル治療におけるリーナルガード
を用いた造影剤腎症の発症抑制療法）

（p.1555 左段最下行～右段 1 行目／p.1569
左段下から 2 行目～最下行を訂正）

16　削除　（アルテプラーゼ静脈内投与に
よる血栓溶解療法）

（p.1556 右段下から 22 行目／p.1570 右段
下から 10 行目の次に挿入）

72　不可逆電気穿孔法　〔肝細胞がん（肝
内における長径 3 cm 以下の腫瘍が 3 個
以下又は長径 5 cm 以下の腫瘍が 1 個で
あって，肝切除術又はラジオ波焼灼療法
による治療が困難であり，かつ Child-
Pugh 分類による点数が 9 点以下のもの
に限る）〕

告
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