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4．調査項目   

・調玉柏R口上の÷「っり  

診環報訓改定の貼契ほ証に惰る特別調査（平成20年度喜周蛮）  

外来管Ⅰ別口算の意義付けの見直しの影響調査 紹栗慨要（速報）  

主な内容  
肘掛叫離宮 澗偶帯、許坤帰日t 恥ほ欄∴ 外甘酢削が帖）  

外L、診凍・けル兄（外メ・こ誇喋々行つ′：しIl〉詑種村 主たる言左耳引、賓′ト（て  

いら戸fニ編瞬間．外来詩特急占1巨、人⊥k∴ノ」詩愚者蹟、再話患盲担ペ人草  

外来管理祷層≠は）  

シト」1育ノ酎ロ￥JJ）甲走れ況等（割出ノ．況、言頑再三言、「丈ノま七牽時脚  

叶★、管噂■」口′甜ノ）菅尉、いノ）凱良L＿に上ろ㌫■葺  

r宅モ切」率／f説岬」こりウろ彗え  

外来許他加増こ・八、〃膵臓拍  

1 目的   

・外来管理加算げJニ‡丁引寸小JJ兄」白しに王引す癌植的′＼げ）冒‡饗し・’〕把愕  

・外来首也加符≠境牒汗什＝小山 しに」ふ記舌へれ㌢誓兢世情  

2 調査対象   

・キ・調査で江、博昭調嵐．「3き姉再調査」、「．生首謂占」l）1ノ】レ）調≠，を・貫施し∴ ㌫長町占   

ぃ吊無H、繰≠止．事」り∴烏て  

・病陀前古、午阿〝ノ病院山Ll」ノ1－しⅥ作靖皿出しナニ上川U抗議竿二了二し．．－一購病症叛かイ職住   

棄l掛小柄経とL∴  

・訴楕所訓藩．iご阿〝）一一昭≡七棺戸J「rノ叫か・：J丹て作．わ抽出Lプニュ川〉り騒乱  

・娯‾占■抑か一⊥三」r病院調狛 及びr云神六戸J「紺育」い什√生ん声設1′三P植田に7に抗しブニ．配古   

たたし、巨～電設に一ノさ根上1も′′ノ宙㍉＝．し7二Ji’Lハlノ、l拙け∴町畑封射L頂う算定した哲   

昔ヱ†．、外来電刊抽出トト甘右′左小りた内需正成げ巨㍗とした  

■ r外来甘訟加打をTT右しノ1∴トノた鬼石」とぎ1、軟去＼り′、ヒリナ・一ンIン、柏伸府中  

H昭†主、処軋 ＝廿．府酢、放射1環；む僚を行′1ごいない甘汀乳首としし  

3．調査方法   

・■廿便通潔・他省か記人l‾て－白云l二人i現缶普ウ）郵1ち配山・巨川lとし／∴  

・「仙完調査」及ひ r吊な端折調王」に⊃■．＼て托、施設舶生、i■ト来示乞械机比況、外来官設加符  

（り；下庄1ノこ【レ」、外来管理加聞耳逐牒汁仁一／）払良しに⊥る彩宰、課題等を毒手lも調査票（「病   

院票」「諮朽軌莞」）を配n一い∴  

・患者調査：二′‾ハ＼てH、且ヰ牒性、i瓜ユ完・ル祝，診裏内木に叶「るi前払竺．外来管埋加打：二   

俣けてI認知度？ろ九等を苓ねく）主用む禦（「患者光り を虻′山L7∴ 配‘いこ際して（ま、⊥己J   

山 r柄院抑む」及び「診療戸I戸主q占J〟り1（k施設な通じて行っLが、帖巾は、各患者か－、   

調査事据局毎れ専用の返信用封筒にて直㍑ 川1し7∴  

・畠田古実姫路靴士平成2（）年l三月、平成ヱ」午ln  

詰再刊澗糾  痛言注い概要（附謀れ 碓別、町托し邑柏、クー案担当仏紙甘l  
外来診療ノ）伏7疋（外来診療を子1ノノこ■い∵轟墳杵、十王言壷戎†l、≠ミ不しノて  

い㍍み阻時間．外ヰぷ偏烏＝功∴カ㌫日射届軋ク日詰絹ほ律用′り＼凄、  

拙諺記者故．再話治者好べ人敬．外来管理親風止填  

外牛酪岨場外ハ軒紆帆掛等（れ右折潤∴料動升「、「王ノ髭御キ間）  

外火哲也甘豆り膏た‖けノ）見直しに上ム㍍導  

「懇切l’箪なさ礼帽」に力lろ考え  
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5．結果概要  

（1）回収の状況  

（2）病院調査・診療所調査の佗果概要  

1）施設属性  

′〕二；病院の施設属性  

図表2 病院の開設主体  
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図表1回収の状況  
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図表3 病院の病床規模  
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2）外来語熊の状況  

′†′外来診療を行っている吉夢疲科（病院・診療所）  
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図表12 王プこる診療科における表示診療時間（1週間合計）  
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31喜多寝所における医師全員の合三卜診療時程（幸枝20年10月lか月間）  

図表14 ≡音源所における陸前全員の合計診捺晴間（平成20年10月1か月間）（n＝544）  

3ノ 外来患者数及び外宋音増加壬算定画故（千厩20年10月1か月間）  

′℃見参痛扁l＝おける外来患者数及U外来管理加算遣定回数（平成20年10月1か月間）   

図羞16 診療所における外賓患者数及び外来管；別口貫算定回数し平成20年10月1か月間）  
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②外来育三里カロ昇算定患者に対して必ず行っている診療内容  

図表20 外来管王更加算認定患者に対して必ず行ってし、る象多感内容（複数回答）  
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4〉外来管理加算の算定状況（平成20年10月未現在）  
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図表用 外来管哩加算の算定状況等（平成20年10月末現在）   
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3外宗管理エロま謹言曇雷1人ちたりの平均診扁時間  5）勇夫ゝ射望加管の貢蒜付けの見直しによる影響  
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川ー．                    Lu・．    1Lら．  

亡：F エ  

コク；以し丘i）未満  

6分！ユ上7沖天満  

’．㌧l、l∴  

3分以上9分末請  

9ク「以上1tl分庚藩  

用分以上5分未満  

15分以⊥  

仁美い■こ血ては走る  □や＼■あてはまる   qとl，」1と1．いスない  

ロス1Fノあて鳥まらr▲l、口食くあて札束・1もし、 口中回送  

凶去25 外来管理加算の言盛付けの眉直しによる影㌍  

l（J」症状や説明内容に対する黒者の王里薫三度が高まつ／二」  

封1㌧            （山q．    且∪ヽ  

□病儀hパ服）  

□話1h5力（rlニ）70」  

□失し、にあ〔は王S  □ややあてー言まる   □とち・ユ上t′いえてLい  

口前プリ砺てけまぅない □貴くあて（土まら仁い 口和回筈  

図表26 外来管増加弟の意為付けの見但しによる旨㌘苧   

「（4）患者の疑問や不安を汲み取るようになった」  

図表29 外柔管理加算の意義付けの見直しによる影響  

l‖）患者の待ち時間が長くなった」  

e．            1uヽ             自し汁．  

ロスいにあては手る  ロややあてri【よる   □とちらとtいえ／八＼  

Lヲあまりあてはま宣高い口全くあては乗ら′八、口躊回右  

図去27 外来管理加算の意義付けの見直しによる影誓   

「（5）患者一人あたりの診察時間が長くなった」   図表38 外来管哩加算の景教付けの見直しによる弄∋響  

「（8）自己負担が．慧くなるため、5分以内の診療を求める患者が増えたJ  

20＼     ヰ0▲－             80－．    1日O■．  
縞E躍．。文」6q  

．；毒草所 ∩＝51↓  

□大いにゐ〔は壬る  □ややあてー：ほる   Eごらら上もいえない  

□あまりあて」まま・jちい □皇、あてIl夏ちGい □策匝指  

図義之8 外来管理加算の意義付けの見直しによる号三与誉  

「（6）診療晴間の延長が多くなった」  

28，    ・1し〉ヽ     qU・．     6し）■．   

□人いにぁてはまる  □ややあては貢る   口とららともいえない  
口Ib貢り品（lJまら伝い □食〈あてほ雷らない 口篭国吉   

桶説こ1二代拍  

J乙」8席、∩＝～川  

口火いこあては承る  □やllあては弄ろ   ロビちら上Lいえ一．い  

□あチリちては貫らて■い □皇、∫．て仁L至らちい 口峰回苫  



6）外来管哩加算の貫義付けの見直しによる経営上の賢‡哲t自由記述式）  

i什吉見けれ′り∴いり1∴㍉ろ  

（〆【輯尚書】と【言三甲軒サト：1さノ亡」蔓いはうイ」十左しイ∵ハ、川」′1・れ二）  

0外来管哩加算を算定できなくなった愚者が増えたため、減収となった。  

○従来から診療時間は十分時間をかけているので、棉に影矧まない。  

○ヨ切丁寧な説明と5分以上に拘ったため．患者の待ち時間が増え、延べ悪者故が減った。  

．′′患者からのクレームが増えた，  

（⊃5分以内の診療を求める患者が増えた。  

○諸般時間の延長により、外来部Plの残業代が増加した。  

○診療内容は今までと変わらないが、カルテヘの記載内容が増えた分、診療時間が長くな  

り、黒者を待たせてしまう結果となっている．  

0小児のみが対象のため、黒番・保絶者に納得してもらうよう診焼をするため、診蛎時間  

はもともと長い。今回の改正による影響はない。  

など  

7）望ましい「想切丁寧な言克明」  

′1潤ましい「懇切丁箪な誠明」の困容（病院・診碩所）  

図表31望雷しい「懇切丁軍な説明」の内容（病院・診短所）  

ミュ紬如こγ広一るへ～】∩8  毎回実くち丁もべき叩日  
日口  上qO lOq  ロ0凸  b【u 「Ol  

問じ  
∩＝J・u   

GIL伏せにフL、ての長明   

拇綾乃封について心日周  
鐘．毛上げ）壮言l．ゝl旨哀  

史一方貞についてのl嚢IR  

二「こ．  

q■】い・】   

l上代†k℡につい⊂lり．巳明   

日東刀川＝ついて中津明  

宝点上め4眉イ用バ  

是万一についての：賢明   

以JIIJ子吉b阻へのわ正  

その他  
山困苦  

H  ，ロム即売ぐ什＝1qO・  

聖者か虻卑TT′it見明主謀めr：伸二一馬丁もべ～】月日  

JO〇  血OD  陀8 1し氾   

皿巨訂「 「 「  

医師が彪欄と日加し／こ析に空喝すもこさl只巨  

n■TJ－■   

慮u∵仇型＝ヽLIての三女明   

、油直方l十ー＝ついての詫朝  

生竃上の玉置やほヰ  
払方黎rこ1いての：的q   

l＿みや亨妾宅周へのり応  

その他  
Il巨】盲  

勾餌ヱl詳  

伝‖しは亮lこついての迅l月  

ヤあ  ゴ．五上の詫帥鳩ヰ  

（3）患者調査の結果蹴要  

用患者の基本屈性  

図表33 恩者の性別  

D■■  20＼     40■．     6（〕●．     80■．    】00■．   

図表34 患者の年齢（歳）  

平均値  標識偏差  最大値    最小値   中央値   
全体   57ll   18．1  l【〉〕U  U，U  （）り（I   

算定．一班   5R5   17．リ  10：l0  20  （‖り   

算定′上し   5．l．リ   1日9  ウリU    （）0      57（l   
隼「‘録音H・両日㍗外来琶Ⅷ机再折㌢薙定した患者、「飼定′亡LJii外来管理畑蜘む豹走しカカレつ7二記者を表   

1  

図表35 悪者の年齢・分布  

0恥  1001      200■。     300■。     400㌔      50【）■．  

全件  
（∩二19コ】）  

算定あり  
（n＝11（抑）  

芳完なし  
（lドlつ3）  

】0漁未満  

10－19歳  

20・－29鼠  

30－39歳  

40→49歳  

50～59歳  

60一一89歳  

70～79歳  

「▲‾‾▲i蒜▼¶‾‾言妄－；  口約苔】  

▼ミ汗簡足付りけ外来管理■ノロ育むノ陣定した智者、r育種／ル廿L外1、管埋加掛ユ・常在し加・つた憩首む表   

十 川l、同仁k  

8。飢上塑醸飢   



む患者の通院憮涜  
臣1未 コ6 黒古の†言縞  

□合作〔1‾191ユ）  口許淳ム」 ：コり  □管完左ノい13：3】  
図表 37 ゞ・該し∴診憶雷ト  

払臨血遥   

一鼻   競   尽   t   

尿   宍誓   弓几   ん  
h    血  

「い1（ヰ主音lヒ」＝り‖こlトナー′1   Jr川けrlノ  し誉室  

図表38 通院頻度  

【）  l肌  20． コnrノ． 1nQ。 50－。 60r． 7亡I、． 2U■】 9U■リ 1UO⊃】   

全休  
（ll犯31  

賢：看あり  

（rl二1川0〕  

常完なし  
（11＝8ココ〉  

□納めて  □遁に1回程度    □2週間に1回程度  
□1か月ーご咽持l妻   ロコかRに1回手芸瞳  巳年に数回幸呈瞳 」  

ロモの批  口宗凹害  

・「与りモ畑㍑」け外J、宕ノ針J【】両－＝＝7・主事、r冒▲t∴・し片刃井上管牒ノ口唇左i？走しノ亡／㌢、「た奮音4た1  

リリ  

図表39 通院期間  

0一－   ＝）qQ  20■u  3り㍉ JL仇  50コ∪  石肌  7lJq。 ピ＝□り  90■．10U一。  

／ヨ、亮多寮内零等の変化（同じ医療庖附に1年以上通院している悪者）  

図表40I望当［室の変化 し同じ医療機関に1年以上通院している患者）  

0′亡  ㌢0－．  40■ 60㌔  ∂0㌔  】0肌   

全体  
（∩＝1142）  

昇定あり  
（∩二693）  

算定な」  
rn二4491  「喜怒上＿。か月末諺   

□6か月以上～1年未満   □わからない  

□無回答  

□†か月末溝  
口3か月以上仙6か月束ざ昌  

□1年以上  

□その他  
j □担当医師は菜わらない  口担当医師は変わった  □無回答  

・「号一志r－】りけい、管理川鴎セn足しご二？音、「ノちIモ㌻亡樟細り、苦境リ口唇ノトわ左し／f、．、一7、二肯育七牒＝  
ニ：・「熱帯予叫」け＝、許哩加東なセ荏∴や盲、「†トビ∴・lトト来意麒旭やむ再三ノ∫い／〉た津盲′fこ1  

凶去4】4月以瞳の診察内容の変化（問詰・身体診察）  

0∩，  20㌔  40⇒  6仇  80q  101ア，   

全休  
「n＝98引  

算菟あり  
（一1＝602）  

算定な」  
（11＝386〕  

伍3月以前よりもT三串  口3月以前と変わらヂ丁寧  
口3月以前と変わらず丁宰でH烏い g］月以前よりも丁字ではない  

ロ蒜掴苓  

・．・目方h＝」ト′ト1．旨哩ノ日日王〔J′tし二隼首∴＝1圭左いノトト戸越ノロ宇J甘か煮い圭∵ト7二琶盲1黄l   



図表ご14 4月以降の診察内容の変化 し処方された更についての説明）  

0㌔  2〔I〇1  40↓。  80】－  SOヽ  101乃   

同意42 4月以区毎の診雫内容の変化し症状・状捌こついての医師からの説明ノ  

0、一  JU’0  400】  6m  ビUq  1しⅥ一。   

全休  
（∩＝シ己8）  

某亮あり  
（り＝602）  

旋往なL  

（∩＝38G）  

血コ月以前上りもわかりやすい   口3月以前と変わらずわかりやすい  

田3月以前と変わらずわかりにくい q3月以前よりもわかりにくい  

白組回答  

● 
∴ ．∴  

1．竺警句答  

川戌甘lり けト1．音塵甘わ互育靖し；二Jヒ素、「（‡疋／L▲し」＝外来主雌■州再む甘斉しわ7ノ、つに合音なモl  
・：：「巧もし直j；外」′、管性‘J口付互・一軒雀し∴記首、「因斥∴ニしjJリトト吉埋」口掃むわ定し互い〔た憩室む苓1  

図表d3 4月以降の診察内容の変化  

（今後の治穂方針・生活上の注意や指導こついての医師からの説明）  

仇  20ヽ  401  G仇  80－－  10（「∇   

【11衷4h 4月以曜の診察内容の変化（悩みや不安についての相吉炎）  

0■。  2伊．  40●．  60㌔  已0＼  10（一書   

全体  
（n＝9S8）  

算定あり  
（∩＝602）  

算定なし  
（∩＝38（l）   

全体  
（∩＝鯛鋸  

刃茸あり  
（∩＝602）  

貸売なし  
（∩ニュ88）   

口3月以南と変わらずわかりやすい  …呈！毘霊怒れない霊禁  

；：1「汁定川りH外来菅虻川梱な欄宣し7二怒古、「算定ノ′了し」r’㌻外来管理畑唇を幹足し7f六一つた患者を表l  

li 

コ月以前よりもわかりやすい  
白）月以前と変わらずわかリlニくい 臼3月以前よりもわかりにくい  
□操短】筈  

※「自足ダーり廿「外ヰし管理■Jロ廃ろ佃定し7二患者、r甲走な」」Jけぃ日動阻加掛な身託し／ごえ、つた患者む棄】 

④診零を受けた時の状況  図表46 4月以降の診買時間（庭師が直様診察してくれる時間）の変化  

肌  20■－  401  601  8Dl－  108－。  図表48 診察を受けた時間（分）  

平均値  凍準備姜  最大値  最小値  中央値   
全体（n＝1、コ70〉   リリ  おh  l三（I（l  lり  1（＝l   

打7旨かノいl＝7（）5）   l【l．5   リ5  tヱ0．（〉  ヱ0  11＝l   

帯電宣し（」l＝5（〉5）   S8  丘リ   小口り    6．（〉   

洪「云を繋時間」とlヒ、診察主に入り．匹師から直†責、問診や舅′休診繋なモi†たり、厚師／、諷m〔   

たり．阿叩から説明故傾いたtノしたl定、診焉主な州ろ董ぐ小暗間な指す．  

：‡「一しノか：1′1二い」という回答、無河芸を除き、集計したレ  

図表49 診窯を受けたl時間・分布  

00■。     1001－     20m     30飢     40（r。     50飢  

▼ 
l－一8；云右表示義元三三昌完這㌫及去ら完こ、   
1【コ絹以前よりも短くなった   ロ舞回答  

5i）未満  

5分以上6分未満  

6分以上7分未満  

一分以上8分未満  

8分以上9分禾一銭  

9分以上10分乗満  

10分以上15分末三石  

15分以上   

図表ヰ7 診察寮での待ち時間の変化  

肌  2D■d  4飢  6飢  aO㌔  100－。  

ロコ月以前よりも長くなった     ロコ月以前と変わらない   
ロコ月以前よりも短くなっ／＝     ロ禁固答  



図表【）0 医師から空けた診警≡の内容  

口享挿    口算息かノ  ロ∬長く1  
〔11q3コ   （ tlOO） （「83j  

図表 5】き；崇内字引二対する撼定圧  

01q  2Do  Juこ  Cnl。  日口’，  柏lノ。  

ロとても．良房」ていう  0ふ筈足して’し、る    臼どちらとLL＼えない  

田不満亡ある  □とても不．烏で晶る  口唇回害  悩
み
ゃ
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国表52 診稟時間の良さに対する評価  

Qd．  2Ul．  1U  （）0く▲  月n、．  1001  

図表53 医師の問診や身付、診察の丁寧さについての三幸価  

α一  20．  1n■山  60。  2U一。  】nOヨ】  

図表55 医師の説明内容についての理解亀  

20□。  司0－．  6（ll。  烏（γ．  1∝r．  

囚とてLT昆たった  

田どちらともいえない  
日まったく丁量ではtlかっ／ニ  

ロ取回苫  

ロ丁寧たった  
肩あまリ丁寧ではなかった  
□その他   Ⅶ十分にj望解∈き†ニ  

ロあまり理解できなかっナニ  
日説明を受けていない  
口無巨三笠  

口だいたい嘩角写でき†こ  
田まったく圭望解てきなかっナ：  

□その他   

怯」表54 医師の説明内容の丁寧さについての評価  

01－  2（〕ユ 4日【。  G（】＝．  80【㌻  川口■。  

8とてもT遥／三った  

巴どららとLいえない  

□よったく丁三三てはなかっr  

ロ無国富  

ロ丁寧だった  
田あまり丁寧でさ．上なかつ「二  

□その他  



⑤外来管理加算こ「いての考え  

lさ懐56 外来管哩加算の晴間の臼安についての考え  

ひ  2仇  4G’，  じ帆  2n■】  川nl  

別表56 「懇切丁寧な説明」についての要望  

Dl，  2D㌔  Jnヽ  6d■．  8u＼  】00ヽ  

全件  
（nTl‡）j3）  

汲完あり  
（nこl川0〕  

算詫なし  
（∩＝3つっ）  

口碑院毎に全項目 □通儀酎ニー師鯛  
≡≡：芸二：‡≡冒 

たときのみ全朋（と酔糊  
口白i〉が求めたとき／ごけ全項日   日自分が莱め†ことさ†二け一部項目   

□その他  □軒別苓  

図表60 外来管理加質の㍑知度  

0ヽ  20ヽ  40＼  脚．  80ヽ  100■っ  

図表5！）実施してほしい一部項目の内容  

通院判  王朝的  

t彗！ロコ享，1  

泡∈ 払 塩  

ロ知らなかった  □無回答   
粍既に璧化7）1あ′つ7‘二とき〝）∫‘  白1）が」■す）7一二とき   
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弓ノ外来苛f至Ⅲ凰についての意見く∃誓二己び式う   

外圭官や拍」「「につー，、：申さ予告∴、・ノr「ノ王／＼苛与⊥：1∴ ノそ一日り ニ∵  

0桔問∈決めるのは耗1貨がある、．／韓閻よL」も雷や西巻が大石 ノ／鴫罰左日モr すろU）LL   

あまりに撼罵的で㍗絹できない  

（⊃牛法上の増俸習性面eの泣言、指導面のきめ描かい害さは非常に†主立）ている  

0持ち時間が短い方がよいっ′／拍ら時間が畏すぎるり  

（〕5分は長いと思う、庄吠が安定して変わらなけれrま2～3ク）てすむところ、右巨5分ノバ丁   

ては長い  

0病気によっては、三先明に醇聞をかけ〔ほしい  

0時間L大切かもLれないが、たた良いよりし汚〈てLてさはさとLてくれる方か軌かィ 

′′要点だlTを手短に訪己明」てほしい（  

○外来琶増加注＝医師の懇切丁寧な説明、てあ九は憑宗とし′て求めていそ，大切なこと1一、ミロ   

て必要たが、わざわざ損且つけないと葺け）れないのはおかしい 

0ハソコンを任用しr、体調疎の変化や質の副作用等に関しても丁軍に説明を針’∴ 女L、   

が保てる、  

むど  

∈）   



小拝怖 悼2  
◆．1  ∴  1ご1  

4．調査項目  

（1）施設調査  平成20年度診療報酬改定積果検証に係る調査  

後期高齢者にふさわしい医療の実施状況調査1  
一 後期高齢者診療科の算定状況に係る調査一  

橋果概要（速報）  

区  分   内    容   
・施設捜別、病環叡、開設者、診療科目  

施設展性項目     ・在宅療養支援診療所（病焼）の届出状況  

・後期高齢者診療科の井定状況   
・外来患者総数及び75歳以上外来患者敢（H19．10＆H20．10）  

一三病別の後期高齢者診療科£定患者故（H20．10）  

・通院回故や検査頻まなど圭病別の前年・今年の回蚊激化とその理由  
・後納高齢者給ぬ料の井定に係る今後の意向  
・後期高齢者診療科の算定に係る効果について  
・後期高齢者診療料を耳定できない患者がいる場合の理由について  
・後期高齢者診療料の算定左途中で止めた場合の】里由について  
・後期高齢者診療料の主病別井定点音数（H20．8－H20．10）  

調 査 項 目                          ・後期高齢者診療計画書の主病別交付総回数（H20．8一日20．10）  

・後期高齢者診療計画書の作成に要する平均時瀾  
一後期高齢者診療計画喜の記軌こ要する患者への平均説明時間  
・後期高齢者診療計画書の舌己載されている緊急時入院先病院数  
・後期訪齢者診療計画書及び本日の診療内容の要点に対する意見  
・後期高齢者診療料の活用に向けた姿勢について  
・75歳以上外来患者にみる後期高齢者診療科への理解度  

・後期高齢者診療科に係る外来患者からの問合せ内容  
・後期高齢者診療料をl人も算定していない場合の理由   

Ⅰ 調査の概要   

1．調査目的  

・保険医療機関における後期高齢者診療科の算定状況の把握  
・後期高齢者診療料を算定する保険医療磯瀾を受診している患者状況の変化の把握  

2．調査対象  

・本調査は、全国の後期高齢者診療料の届出を行っている医療他聞を対象とした「施   

設調査」と後期高齢者診療料の算定を受けている患者を対象としたー患者調査」か  
ら構成される。  

・施設調査は、全国の後期高齢者診療料の届出を行っている医療捜開から無作為に抽   

出した3．500施設を対象とした。  

・患者調査は、施設調査対象医療他聞にて後期高齢者診療料の算定を受けている患者   

で、施設調査の開始日より遡って、直近（1ケ月以内）に来院された患者を対敦とし   

J∴1  

3．調査方法  

（1）施設調査   

・自記式調査雇の郵送発送、郵送回収   

・調査実施時期は11月  

（2）患者調査   

・自記式調査票の施設調査対象医療機関における手渡し、郵送回収  

一調査実施時期は11月（施設調査と同時）  

区  分   内    容   
・年齢、性別  

民 性 項 日     ・通院期間、1ケ月当り通院回数  
・後期高齢者診療計画書に記載の病名数及び主病名  
・調査票の記入者   
・後期高齢者診療計画喜をもらった月について  
・後期高齢者診療瑠の算定前後の通院回数の変化  
・通院している医療機関数  
・後期高齢者診療科の舟定前後の通院施設数の変化  

調 査 項 目              ・後期高齢者診療科の算定前後の検査回劫・処方薬赦・診療時間の変  
・他医療機関からの対応状況  
・後期高齢者診瞭料の算定後のよかった点  
・後期高齢者診療科の算定彼の気になった点・疑問点  
・後期高齢者診療料の算定前後の診療等に対する満足度の変化   

】 調査結果の概要   

1．施設調査  

（1）回収の状況（図表トり  

・連携している保健・医療・福祉サービス関連施設数（国表1－5）  

痛打」守宮聯 l盲た．27．調  
Oq．  ＝】ヽ   20■，  30㌦  dOヽ   5（Iヽ   61】ヽ  70ヽ   8肌  90ヽ  10仇  

†蕪垂車中車重≠幸手遠壷亘壱一言施讐il議壷デモ  
後期高齢者診療料の届出を行って  
いる医療機関  

・後期高齢者診療料の算定状況く国表ト6）  （2）回答施設の属性  

・施奴種別（国表ト2）  

l l  

0？．  一肌   之001  300■  40ヽ   5t）ヽ  ¢8■■   70■－  80～■   90ヽ  川仇  

r 可算定あリ  ロ算定札 と   

・算定有無別 在宅療養支援診療所の届出状況（図表1－7）  

01   川，■   2肌  3（】ち   40り．  50＼  60l．  70●，  £0l．  gO㌔ 100■－  

「占義憤二pき聖和竺！聖鯵輌l   

以下、診療所に限定   

・開設者（図表ト3）  

認定あり  
（N＝113）  

算定なし  
（N二97こ〉）  

0㌦   ‖〕－．  20㌔   30，．  40■．  501．  6（l．  7伊．  60■■   DⅣ●  】l】8’，  

L □在朝‡支瞳諮獅  摘出軋   

・算定有無別 開設者（図表ト8）  

01  】0ヽ   201  301  401  5（〉ヽ   68㌔   丁（】－．  801  90＼ 100－ 

亡国  コ1さ的伍捜秋珂  dは金牌検閲佳日拝  口医飢三人  □個人  ロモの他   

・主たる診療科目・・・第1位 内科   559施毀（68．4％）  

第2位 消化器科 51施設（6，2％）  

第3位 外科   50施設（6．1％）  

第4位 整形外科 49施般（6．0％）  

・在宅療養支援診療所の届出状況（国表1－4）  
0＼  10，．  2肌   3肌  1肌   5【】1．  航Ol．  丁仇   R肌   Q〃－  10〔ハ   

ロ公的匠沌敬・切  口蓋議法人  Bilh ∪その他   施設基準届出  
rN＝t U88）  

01  10q〕 2飢  3q＼  4（ハ  50■，  60r一．  7（ハ  8ロし． 90，． 100q】  

D在宅療養支i孟銅踊  □届出無L  

「‾’’r「  



・算定有無別 連携施設叙（図表1－9）  

・高齢者担当医 医師数（図表ト11）…平均139人  

U‘●   川0  20一－  jO0  40’o SOP，  G〕－1 Jり▲   aor一  日C■． ‖）0∩．  

□り、  □2人   83人   口4人   口5ノ、以上  
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とi犀＃N二1－′仁一＝十ニ」⊥＝ニコ  

帯川虫N＝1J′」⊥∴＋＋‾1＝  
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三煎愕（N＝2ヨ〉［＝コ○】・．  

福島漂＝．＝ク5ノ【    1月的  

大分配り一i2†）ト … 「「Tワー ∴1■川  

蹄謀黒N＝2つ 

瓜．島黒川＿23′  

岡山炸（N＝2？ノl ∴二∴＋い＝  

岩手黒ノH＝ほ′上 ＝∵  

＝－」、－ し▼∴二1、・  

だ風発N＝‖ノト ∵」59・．  

埼責県卜国7）ヒ＝＝  ＝コ【lユ・，  

いだ・．■，＝：：：：＝：：：：：：：：：コ  

（2）後期高齢者診療料の算定状況（間6r算定あり」限定）   

t外来患者総数に占める75歳以上外来患者比率  

日日20年10月 ： 34．5％  

□H9年10月 ： 34．7％   

・外来患者総数に占める75歳以上外来患者比率の変化（図表1－12）  

・通院回数や検査頻直など主病別の前年・今年の回数変化（国表ト15）  

＜3ケ月間の総通院回数＞  

れ・さ11  

月；；笥冥貪鑓  

扁血圧性兵ち  

二1－】  ■」＝70 

くしっ旭  【」＝こム 

H1910→HユDlO  

75歳以上外来患者割合の増減  

（N＝70J  

0㌔ 10b■ フ仇 301 －tOO． 581一 別γ． 7n． 8（】1 りq0．】Or）ニ 

「正論  □ふ  

・主病別 算定患者数の状況（H20．10）（国表1－13）  q増価   q資rL71し   d爪少   

＜生活機能の検査頻度＞  

「1201D  

E届初更音襲名苅  

佃＝89）  
†tて■  しrJ＝ら1  

歳旦災罵症   り」＝aり 

石血r王は拝せ   り」二日  

L▲  

モ正他1  （rJ＝〇ち〉  

ロヽ   川㌧  20ヽ  コ0■ソ  40ヽ  う0＼  60ヽ   70～  巳Uヽ  90㌧  叩〇ヽ  

「□報扁 口闘魂痛il毒血圧購巷 口三抽主 ロモ亘世  

業定患者割合平均値   口糖尿病     378％                   □脂質異常症 ： 47 

．2％  
□高血圧性疾患：46、7％  
日誌知症     364％  
□その他     412％  

・主病別 患者l人当たり1ケ月平均来院回数（H20．10）（図表1－14）  

l□＼ iCl  いハ  

□亡†g qぶ化▲iし     □識少   

＜身体計測の頻度＞  

q：・    しトI■．    ■  

し   





・後期高齢者諺醸料の算定を途中で止めた場合の理由につし、て  

＜複故回答＞（図表1－22）  

しrJ＝Ⅶ7J  5（lコ  8机  

・算定患者を今後増やす予定の施設における項目別効具有割合（国表ト20）  
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‖宵を庁醸し†こ絃憶を行うこと  
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0】他の圧lき斌J望†とけ）亡葛空が討手吾1▲「頂  

けフ1登瑚高齢竜真与虞㍗画ゴーfこの   
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正して首よしいとロ）帝呈があユたため  
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OnホんうらILている畏件に対して  

結痩周律師射的点＝り供すぎるたイ  

り7冊  ［］川8  

・後期高齢者診療料を算定できない悪者がいる鳩舎の理由について  
＜複数回詰＞（図表1－21）  

・  

し扇鈴音抑抑ると て＝二工ト  

02誓更諸法l鎧乞讐諾意富農！紆胱【二ニコ4川  

〇3芸三三器慧壱としてふさ棚とE二＝コ45at  

芸芸㍗芸諾誤認ま叢話蒜云■二めE］15汎  

［コ用ハ   

［＝二二］4と9も・  

Ob・よ名の乳首競．兄および栗利昭用傑き   

絶計1的に常j里ケ■ることが荘け町ハニめ   

88泣言に必箪な指招を月う上で規†i点聖〔ト上   

医療様r典⊃ストを壬かなうことが固顆な／こ机   

’7 において算礼r  
r  ロ17√J－  

0酬也  □…・レ  

（3）後期高齢者診療計画書の作成状況   

・主病別 後期高齢者診療科の算定患者数割合（H20．8－H20．10）（図表1－23）  

・後期高齢者診療計画書に記載の緊急時入院虎病院数‥・平均 2．13施設   

・後期高齢者診療計画書及び本日の診療内容の要点に対する意見  

口後期高齢者診療計画書について  
・計画書什11i！tF癌イて為てけ′ごし、いてJ十／1・い  

・梢Fl．′′・≠十lそる r75宥ミ1、1、⊥い市ぷ」童者ミニ〔ま岬解し／JL：」い〝）てぃ）と前易∴〕  

・車イ、誘生山描倒しハγ占現方式／ン、「明  

・建1莞吐鱈矧‡1再訂人）ンりど∴軒∴トろ土患者十誹拍八日γ：い；ニ  

・血滴使古、L、竜田なと1ナ払」tとノ〕、き／Jさル1  

・ノ妄叩＝R欄‘′・ご卑しノリ号こナげ）1丁目・一†「易にこきたり Tり′フト1‖吾肝こさると良い  

・ノ1シンエールr′jfコ▼ノクiヒ千ドロ．ウ・い小る  

□本日の診療内容の要点について  
・詰醸ノ「りてに書指艶子7十か′J州百折1。÷，う（▼’ノて干問∵藩．り事㌫処出直ふ憎Å∴1  

・託して説明j／ニ，方′′1・周明㌢七三′いノ）し、ヰ封丁し7としこも謹んでもらえてい′1い  

・鳩目′ン・与J▲き／ニ）（75荒L、ノ、⊥ハ高齢者∴け用≠し／・㍉し1〃）て乍」つと両怯：一）  

・カ′しテ呂」観て、拡Lノノ‘、け】  

・休‘嵐、」？雲卜与？ft】Tでい′了－  

・廿＝＝ハ土㍉∴／ノ乳首か白」門札1∴トさ  

・鼠Jりに†呈】し ご≡よ空中卓、・注意′占さ．一いくFい・にし7二万′）・下き義でけ力いノ1、  

・ト引t広軌／）場合け指導内宮か何丁化∴＝lン汀て廿痛て′）柁岬ハノ′■十分て下川∴rパノ  

・㍉TrL■ノなし㌧智者t）三′し  

・次号≡七日時モ革馴l二．1〉亡ノン′Jけ鍾しい   

∩9＜  10？・ 7α、■  コ0ヽ  40【． 5（㍗． 甜■． 7n■， 80u． 匂0・， ＝1〃，  

口拍環偶 口桐買異常痘 白帯血圧l封印ilM錮ほ≡ 【＝の腫【   

・主病別 後期高齢者診療計画等の平均交付回数（H20．8→H20．10）（図表ト24）  
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t後期高齢者診療計画書の作成に要する平均時間（国表ト25）・‥平均 什79分  

詩才瀧計画書作成時間  
（N＝＝〕41  
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ロリー5分乗′笥 ロ5－－相乗一彗 ロ10－－5分長浦 ロ】ト2D分完i竺 ロZO～25分束【笥 ロ25分以上   

・後期高齢者診療計画書の記載に要する平均説明時間（国表ト26）‥・平均 949分  
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・後期高齢者診療料に係る外来患者からの問合せ内容＜複数回答＞（国表ト29）  

（N＝」＝）  帆  50ユ・  Ⅷr¶  

（4）後期高齢者診療料に係る忍者の理解度・満足度など   

・後期高齢者診療料の活用に向けた姿勢について（図表1－27）  

011甘当』の瀾沌  
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0㌔  10ヽ  20■， 3Dt。 40●－  50㌔  印、， ／Ol。 80－， 9Dヽ  川0＼  

口絵校門：行っている □ほどほどに行っている 自行つ⊂しlない  

い  

『二二＝コ了77■p  

ひ一   ‖】～．  20■，  30▲．  40＼  SOq．  6（】ヽ   70）．  呂nヽ  9ひ－． 1UO8．  

j 口実指〔批はける ロ賃紘（氾涜、しない ■決めていなし、  

・後期高齢者診療料への理解度別 75歳以上外来患者割合分布（図表ト2B）  

（5）後期高齢者診療朋を1人も算定していない場合の理由   

・後期高齢者診療料を1人も算定していない場合の理由＜複畝回答＞（国表ト30）  全てタ～萬；てき、穐＝g（珂母し（いもト】＝F－1  

一抑！威て．：匂いが、布冠り同月・し（い匂  N＝つウ〉  

全て堆ギて孝、i白呈（間柱してい1几、  ■・・、●  

（八  500  100▼  

ト∵∵∵∴1」…   

（N＝べり2）   

Ol忍者が！塑期高齢者古参l索雷ほl空舞iすることが   

田地なため   

OZを竃・軍孫から峻朋蒜齢首長癒糾の算定に   

つい‾〔同音を締ることか田斑なため  

0つ他の圧政眺研との明智が田村な†二め  

Oq退有に対する他の匿l引餓闇への交ご妄の調！きが   

田地なため   
05後期葛劇虻滴招けlこ係る眉手痛計画要や本日の   

三；府内有の要点の作硯が取難なため   

88狙看のR8粟1犬況および憂調和用狸を韓lヰ的に  

官）監することが【ヨ乱なたわ   

0丁旺舶蒜齢奄のl薫香を行うにつき必牒＝パ抑怜を   

受講する（さuるにとが日出なため   

0∂狙筈l二必異な1音磁を†盲う上で規1〒点鋲【600点 

では臣栢招棋コストを果かなうことが困難なため  

08その他  

巨÷十斗7・。  什J＝51ノ  

吐解庸一請婁†大淀は不明     tH＝い〉  

説明はしていない  しN己5ク・  

0ヽ 10ヽ 20ヽ 3け＼ 401． 50＼ 6D●． TDヽ £0－．も0●．‖）0ヽ  

Lワ0～2ム？も糊 口2恥▲0叫未満 qJo－∽ib由 耶0」肌禾表 口品…ン上1  

2．患者調査  

（1）回収の状況（図表2－1）  ・後期高齢者診療計画書に記覿の病名数（国表2－6）…平均 2．75個  

病名数ランク  
（N＝19ユ）  患者調査票  

50q■  60ヽ   70ヽ   80ヽ   90～ 100ヽ  

町4個    ロ5個以上   

0ヽ  10ヽ   20ヽ  30ヽ  ・10ヽ  

ロl個     ロ2個    書3侶  

（2）患者の展性  

・性別（国表2－2）   

・後期高齢者診療計国書に記載の主病（図表2－7）  

性別  
（N＝200）   

0ヽ  180．  2（〕1  3001  小γ．  50叩1  6〔】1  7（1～   8（】d■  9（】○■  tOOO ▲ 
】車重亘亘亘諒有季車重車重斎 扁車㌫古亨享高音 

・本アンケートの記入者（国表2－8）   
ト         15  

年齢  
（Nニ20（i）  

Ol。  ＝〕l。  201。  30■。  月0一。  5D㌔   6肌   了0㌔  80㌔   98一。 ‖）肌  

い㌍か7鳩 8∽ま⊥8議 車亘ヰ奉 中堅上ら  

・調査票を渡された医療機関への通院期間（国表2－4）  

通院朋間  
（N＝203）  

■
m
 
 伸  

L
 
 

帆
m
 
 

0■0   †0‘o ZO■．  30？1  4091  50！。  80㌔  

ロ1年以内  □2～5年以内  ■6～10年以内  

11ケ月通院回数（図表2－5）  

lケ月通院回汝  

IN＝～05〉  

0■～   1rl’．  2n▼，  コロI AO㌔   50▼．   60l．   70㌔   3U†．   90ち  100●，  

□個     口2～コ厘     q4－5回     q5回以上  



（2）患者の受診状況  

・後期高齢者診療計画書を渡された月（国表2－g）  

くトト＝190）  

（2）後期高齢者診療冒の算定前後の変化  

・後期高齢者診療料の算定前後の通院回数の変化（国表2一＝）  

6（ユ【八  

bOU‘ヽ  

dOOlも  

ー■■、  

20D，v  
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1い＼＼  
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圏
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園
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∴
川
‥
∴
・
．
 
 

・通院期間別 算定前後の通院回数の変化（図表2－12）  
・後期高齢者診療計画書の漉され方について（図表2－10）  

（N＝19n）  
tlりrll  

■ 丁． ∴   rJ＝1））  

1りJFL」内  「lい  

Iヽじ」l  ＝二丁（】 

‡0ヽ   甘l、．  4（≠   5」】ヽ   ら0ヽ   7U＼   UOヽ   のヽ  

b厄1也「用えー二    □回凱言．qった  ■章わらない  ロわから′八、   

・主病別 算定前後の通院回数の変化（図表2－13）  

臼回軌は増え「二  
d玄丁）・ちLい  

□桓】数は．1iった  

ロわからない  

・通院施設数（図表2－14）・・■平均1．78施設  

r   l  1  1  r  

t後期高齢者診療料の算定前後の検査回数の変化（国表2－17）  

桟竃堰］故実二化  

IN＝20郎  通読陥諒恕  
（N二199）  

Uリー   ‖）q－   2U’○   コOt－  40■一   5（）■d   60■一   TO00   8ロー●   90d■  ＝江ハ  

口数はユ℡えた □掛捕っ／二 ■変わらない ロゎからない  

・主病別 算定前後の検査回数の変化（図表2－18）  

IOヽ  20㌔  30＼  10ヽ  50㌔  60ヽ  70＼  80■ヽ  9（lヽ 10日㌔   

ロ】施設  □2施設  03粗設  口4席詣以上  

・後期高齢者診療料の算定前後の通院施設数の変化（図表2－15）  

通院施設奴変化  
（N＝206）1仇  

0ヽ  10㌔  20J．  30－．  40J．  50＼  684．  70－．  80ヽ  90■， 10nJ月  

lコ如月ぺえ／。  ロ徴は慮った  ■変ゎらない  口わからない  

・主病別 通院施設数の変化（凰表2－】6）  ？qヽ80‘，  

□仰」J【曽えr＝  口前r＝べ⊃r。 ■栗わらない  わからなL、  

■記敲病名赦ランク別 算定前後の検査回数の変化（国表2－19）  

j  

ご佃  

個  

d  

5瑠［」上  

ロ蔓lは士増えた  ロ散は洩った  ■変わらない  匂わか㌧ちい  

口銭J一ごirニ    ロ畿は，；こつrこ    ロ宣～っら／．い    ロわかりちし、   



■後期高齢者診療別の算定前後の診療時間の変化（国表2－23）  

「   丁† l「   丁  「 ′  

・後期高齢者診療料の算定前後の処方薬畝の変化（国表2－20）  

l l F  ‾T 一 「  丁－  1  

指標時聞変化  
（N＝＝2〔〉G）  

処方薬劫変化  
（N＝三208）  

n－、  ＝Jd． ク0㌧  コUd． 40■．  50●．  6（lJ．  TOl－  601一  〇Dヽ 1（M一蠣   

ロ薫くなった   口短くなった   u変わらない   ロわからない  

Olゝ  IOヽ  2肌  30ヽ  4肌  5（コヽ  6nlb lO■b  毘凸－， qO〉■ 10【】●○  

口掛よ増えJ二  n那惑った  ■変l）らわい  即フから机、  

・主病別 算定前後の処方薬級の変化（図表2－21）  

□丈く机†こ  ロー江くなった  ●変わらない ・わからない1  

■記載病名数ランク別 算定前後の診療時間の変化（図表2－25）   

D㌧  1（】ヽ  1Dヽ  ユひヽ lDI，  5Dヽ  bじヽ  7（八  8仇  勺qヽ  川U．  

□牒・土lれ′こ ロ顎一1減った 暇わらない 仲か▲1ない  

・記載病名故ランク別 算定前後の処方薬級の変化（国表2－22）   

ヽ  

ユ庖」   ヽ  J  

u  （り＝lう＼  

J個  H＝58）  

コ咽  

りl  ■ト1＝㌣り  

5個り上  ・Nニ2‘J  

沌
…
摘
…
錮
弼
 
 け＼  10ヽ  ：肌   コ〔几  10ヽ   50ヽ   ら飢   7Jヽ   80ヽ   ウ○＼ 10Dl  

r 占点くなっナご  dたく㌫圭 五如扇い  ロわ聖もなと、1  

10ヽ   20ヽ   】飢   10ヽ   父n   勺†n   7ロヽ   8m   諷lヽ  1（】lh  

【車重読ラ亘亘車重  車重元こ・ mhかち帥  

一後期高齢者診療斜の算定後の気になった点・疑問点＜複数回箸＞（図表2－2g）  

・他医療穐開からの対応状況（図表2－26）  （N＝183）  

ア 匠飾の頴明がわカ、りにく＼なった   

イ 倭蛸力、ら受けう王£只の内∂が．吐っていう   

り医師が書棚を書くことに気をとられている   

工 匠E不から竺けも沙澤のM聞や席ち咋周ム1長くなつナニ   

オ u明が九れば、定期的に苫相をもりわなくてもいい   

力l込みなと空相臼しにくい富まてあも   

I生一義についての不安がなくならない   

ク モの他   
ケ 筑になったりu軌こ思ったこと11ない  

地区感触聞から   
（N＝192〉  

0ヽ  10ヽ  20ヽ  30ヽ  40ヽ  引〕ヽ  60ヽ  70ヽ  80ヽ  90ヽ 100ヽ  

l＿ Dきか九た   ロ帥れてい帥   田覚えてい机、：   

・後期高齢者診療料の算定後のよかった点＜複数回筈＞（図表2－27）  

OQし   っqOヽ  

〔N＝201）   

7 E掛から賃けう痛快ひとの‡雪印がゎかりやサーなった  

イ．合致刀tl」ど1ど★のことがL沌｛H㌢す〃ンつ  

う：訂になっ＝ことP忙1んを柏l‡しや丁くなった  

ェ 更（してまr‘きJユくれさよ斗二なった  

才 ∈錐机Ⅵ川細的せに¶9 一己－…lヌチった  

♪ 龍の痍l壬iI呼析にl〒つ†、吋 8檜の群．買き   

11一明しpナくなっ／二  

I t・■Iボ  

ク よ小ったと雷うことI11い  

・診療時間「長くなった」方の気になった点・疑問点（図表2－30）  
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巨∴J 」  286㌔  
ィ 臣妬かり受【†心ii厳の内冒小爪つTt＼ら   

り毘l事ムl≡1月壬雪、二とl二凰をとられていら   

エ良師I・ら更けると呼の晴間1ゝ持ち■l問ム1長く与リJ＿   

オ♪洞臣lあ九l暮 走れ的lこ■l一瞥もらわ左く⊂もいしヽ  

力・正員与と引帆ニーし、才jであも   ロZ飢  

ついての珊榊  
飢  

5
7
 
 

川＝与刷酢モー心と伽   ロ  
・診療時間「長くなった」方の算定後よかった点 （国表2－28）  

□ヽ      10－ゝ      20ヽ      ユdヽ      J8一■  

－rよかったと思うことがないJ方の気になった点・軽間点（国表2－31）  
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11＝j8■   

ア巴鋼わーら受ける痛快1との望閥11IJ鼻、りやす′～つJこ  
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しl」＝62J   

7尉軌明姉川I）かりにく人ぢつr＝   
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力1払みもとき帽l；Lに（いJTで♪▲も   

キ生．引二ついrの1’言ゎ・左▲む㌧んし、   

ク モの沌   
ケ箕にし1†二Lり㌍にアニJことIi宣しl  
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・「よかったと思うことがない」以外の方の気になった点・疑問点（国表2－32）  

U㌔   】机   i仇    3し一。   柑一    5仇    C仇  

一止鋸帥 ▲」く（1J′  ロー91。  

ィ臨E帖＝1一▲刷ノいち 口，9■。  

・満足している患者の感じるよかった点（図表2－35）  

（「J＝53） 00‘，＋1月〔．2・11） J8〔  

′■ しち－かう空け七馬ノーJご1。Jゴ司う1   

わかい■rくち一丁ニ   

イ ノJ峠1エり▲上キ；ぅのこご一1†   

トう、り▲つJくL）／   

ウ ～しく二’▲1しここや、亡いJユ   

用ゴ、」でノブく／．】rl  

1「上引い’ヨミ月さヨ とl－フざ′八ていも  

工 吐挿小し里仁訂招け8iM＼つI中川l聞／’長く／▲1†  

r 一中断吊あ八㌻定可約にヨ甘いり】㌦く「しい                   ソ」汎  

一㌧＝杓±11＝くいて！〔、トり  臼…  「 
⊥笑－し〔［言そ…t‖rムー′  L∴巾 1  ÷ 竺壬」′」Lり山羊女1、㌧く～・，．し  

ン こJ他  
オ し机か告封封1なとに；－／乞   

削石上くヱ言った  
ノJ長のrホー完も；姫戸．一に1了rJ「†日カ（刀】▲ル←  

諸丹那．11√ヽぢつ†こ  

† その付  

り よかJ†′〇ラこリユ〔∴  
・後期高齢者診療料の算定前後の診療等に対する満足度の変化（図表2－33）   

一斉足腰  
rl㌧一川3ノ  ・「後期高齢者診療計画書」及び「本日の診療内容の要点」についての希望や苦見  

Cl～  10㌔  2肌  ユが・ 4肌  5りt UU1． 7n， H【j㌔  じCぺ． 10U 

ロとてもこほ  ロノ・リ・芹  “℡｛）rいぃ＼ ロす、こi 口ど（も不才■  

・診療時間「長くなった」方の満足度の変化（図表234）  

□後期高齢者診療計画書について   
川Hr†トTエE  

▲エ沃Jl＝′ン∴・ L 一′JJノ）こHし・   

テむ帝：㌢ゴヾ」与盲‖たかI 二二iこし・  

rソ百二言紀Hル）－1h－Jj〈二rllし・  

・内忘′）1t＝享自1∴ニノ山 

□本日の診療内容の要点について  
∴∴、■  

†しト㌻束iらJrよ圭イ1－t去∴ しl 乱戸．′〕－良し・   

しい／・；」同【二±rか十いこ7√し、   

一礼罷援  
（＝二J軋  

机   川㌔  2肌  30㌔  」8％  5肌  石肌  7肌  8d㌔  9肌  用Dヾ  

8とても芥昆   n占足   内実わらなL、  ロス′ぷ   田とてL不満  



l一事「宕t・ごん 倹3  

2l．    1S  

4．調査項目  

（1）施設調査  平成20年度診療報酬改定惰果検証に係る調査  

後期高齢者にふさわしい医療の実施状況調査2  
一後期高齢者終末期相言炎支援料に係る調査一  

結果擬要（速報）  

内    容  
施設種別、病床放．開設者、診療‡斗目  

在宅療養支援診療所（病院）の届出状況  

終末期匿佼の粕員研修の実施状況  
終末期の診療方針等に関する話し合いの実施状況  
孟舌し合いを実施していない理由  
話し合い喜美施した患者歓（75歳以上・75歳未満）  

話し合いを実施するうえでの困難  
話し合いの緒果をとりまとめた文言の捷供状況  
文書を提供していない増由  
文書を提供した患者数（75歳以上・75歳未満）  

文吉を提供するうえでの国難  
後期高層者終末期相談支援料の算定状況  
後期高一竜者終末期相談支援網の罪定患者放  
話し合いの結果、診療方針等が「不明j r未定」であった患者数  

退院時に算定した患者の退院先  
初回の話し合い時から死亡時までの期間  
文書の変更回数  
後期高齢者終末期相談支掟矧こ関する考え方  
r終末期医療の決定プロセスに朗するガイドライン」の認知状況  

Ⅰ調査の概要   

1．調査日的  

・医療機関における終末期の診療方針等に関する話し合いの実施状況、言責し合いの結   

果をとりまとめた文書の提供状況を把握  
・医療機関における後期高儀者終末期相談支援料の算定状況の把握  
・緯末期の診療方針等に関する話し合いの実施、話し合いの弁舌集をとりまとめた文書   

の提供、後期高齢者終末期相談支撼粗等に関する一般国民の意識を把握  

2．調査対象  

・木調麿は、全国の保険医療機関を対象とした r施設調査」及び「事例調査」と、一   

般国民を対象とした「意識調査」から構成される。  

・施設調査及び事例調査は、全国の病院から無作為に抽出した1．700施設と、全国   

の在宅療養支援診療所から無作為に抽出した850施設、その他に内科系の診掠科   

目（内科・呼吸器科■消化器科・循環器科・気管食道科）を標模する一般診療所8  

50施設の計3400施設を対象とした。  

・意縫調査は、民間調査会社に登摸するパネル2000名（年齢による層化無作為抽   

出）を対象とした。  

3．調査方法  

（1）施設調査   

・自記式調査票の郵送発送、郵送回収   

・調査実施時期は11月  

（2）事例調査   

・施設納査の対象施設に対して、平成20年4月1日から9月30日に終末期の診  

療方針等の話し合いを実施した事例それぞれについて、担当職種に回答を求めた。  

一調査実施時期は11月（施設調査と同時）   

（3）意識調査   

・自紀式調竜雇の郵送発送、郵送回収   

・調査実施時朋は11月  

－l－  

調 査 項 目  

後期高齢者液未納相談支睦蛸の点蝕・エ定要件の改善すべき点  

（2）事例調査  

区  分   内    容   
・記入者の職権  

事例属性項目     ・愚者の年齢、性別、主傷病  
・話し合い時の僚兼状況  
・後期高齢者終末期相談文理科の安定状況   
・話し合いを実施した日付  
・話し合いに参加した職種等  

調 査 項 呂        ・話し合いの内容  
・話し合い後の患者、家族の様子  
・話し合いが患者、家族にもたらした影響   

1 調査結果の概要   

1．施設調査  

（1）回収の状況く屈表1－1）  

（3）意識調査  

区  分   内    容   
・年齢、性別  

・医療、介護関係の仕事への就業権験の有無  

属 性 項 目        ・病気やけがによる入院姓鞍の有無  
・大切な人を亡くした健験の有無  
・終末期の話し合いへの参加権験の有無   
・由無従事者と終末期の診療方針等に関する話し合いを実施意向  
・話し合いを行いたい内容  
・話し合いの結果をとりまとめた文書の提供希望  
・話し合いを行いたくない理由  
・文書の提供を希望する理由  
・文書の提供を希望しない理由  

調 査 項 目                    ・話し合いの実施．文書の提供公的医環保険から葡l桝が支払われること  
への考え  
・報酬が支払われることが好ましいと考える理由  
・報酬が支払われることが好ましいと考えない理由  
一枚期高■富者終末期相談支援斜における75歳以上という年齢区分に対  

する考え  
・後期高齢者終末期相談支援斜に対する考え  

施設種類   発 送 敢  有効回収数  回 収 率   
病  院  1．7（氾件   ヰ78件   28．1％   

一般診†無所  l，700件   471件   27．7％   

（2）回答施設の属性  

①病院  

・開設者（図表1－2）  

OI。 10●り  20■。  30■。 40？．  50l。  6010  70㌔  80？■  90■0 100‘d  

と関口竺的直垂些開・車重亘脚亘空車奏上ニ車重本章垂亘⇒不串1  

病床規模（図表1－3）…平均181．7床  

□20－49床 ロ5899床 ■l00－199辰 口2∝卜4つヨ京 口SOO床一 口不明1  

一終末期に関する研修の実施状況く国表ト4）   

合 計  
（N＝478）  

Ol， 10●9   20，∀   30tI  40q．  5（I●で  即ハ  

O策応している     口実施し⊂いない   

在宅療養支援病院・・・7施設（病院の1．5％）   



（2）終末期の診療方針等の屈し合いの実施状況   

・終末期の診楳方針等の話し合いの英施状況（国表トB）  

管一般診凛所  

・繍設者（図表卜5）  

告 二十  
N⊥J／1  

■二‘  

病 宗  
け14丹  

モ宅照童j吊正雄拍  

（「」21エl  

⊂の1町几詩曾山  

Zう7l  

11qJ Tqヽ   2√へ  Jリ▲～  ・〉01】  〇り＼  60■＼  了G′1  ゝ0‘〉   ら01ノ 】∪じ’っ  

□回 8公的区政恕‘ゞ】81ま踪侍閏任団ほ n区点法人 □1≡1人 口≡ウ）杜D千明  

30， 4J】 51）□  6じ一J  70亡r dU   90  1〔n■‘   

〔いる   8冥絶していない   8不鞍  

▲   ／  

・終末期の診療方針等の話し合いを英摘しない理由＜複数回答＞（図表ト9）  

（病  院1  【在宅療養支ほ診痛所】 【その他の診療所】  
0， Z5㌔ う0ヽ 75㌔1〔〕り＼ 0へ。 25■，501「75－，‡DCヽ （ハ Zさ㌔ 501 75つ山100＼   

㌻拙伽［ニコG：～′・亡±掛JE二＝oJロロ  

1 

・ 

云、 ｛ 

0】 10．  20㌔   3帆  48bノ   50，9  6rJ′。  7q〕  aq■t  90． ＝川で  

□石灰ぷl錠たl  口唇律詩，史料  口不ヒ1  

・在宅療養支援診療所‥ 214施設（一般診按所の45．4％）  

・芋たる診原料自・・第1位 内科  27Z施設（57．7％）  

第2位 消化器科1ヰ施設（3．0％）  

第3位 外科  11施設（23％）  

′′  整形外科11施設（23％）  

・終末期に関する研修の実施状況（図表ト7）  

I しr。2仁3）ロ8とム∴＝川2〉 b80てし  （N2001  し  

（几  1仇  70■－  3帆  4t）㌧＋＋：」0ロニ  G鵡  7n一。 ヒ0一－  gO｝一 100Ll．  

口実施し亡いる  口実施」⊂いない  臼不明  

（3）終末期の診療方針等の話し合い結果をとりまとめた文書の提供状況   

・終末期の診療方針等の話し合いの実施状況（図表ト8・再掲）  

・終末期の診療方針等の話し合いの実施状況（国表1－8・再掲）  

病  院  
〔N＝4用）  

在宅綿毛支穏誰番所  
（N‾21車  

その他の診僚所；  
rH＝257）  

l）J▼  ＝）■。 2帆  3「）一亡  40■。 50口， 帥4】 7（〉－一  汚0一一  gO‘0 100p  

口実砥Lている   ロ冥施しTいない   p不明  
l肌？肌．ユ肌 40P15町 6肌 一肌 8肌 9肌ICG可、  

臼妄施して扁  も実施していない 1不明   

・平成20年4月－9月までに話し合いを実施した患者数（図表1－18）  

【75歳以上】  
話し合い精巣をとりまとめた文書の提供状況（図表ト1り  

均値  最大値  最′Jこ値  標準膚釜   

20．5   

7．5   15．2人  164人  0人    4．0人  52人  0人    1g人  12人    2，5   

ロl呈供していない ロ郎罠供している F全て描供している □不明  

話し合いをするうえで、国難に感じていること  
話し合い結果をとりまとめた文書を提供しない理由＜複数回筈＞（図表ト12）  

病   院  在宅療養 支援診療所  その他の 診療所  

（N＝137）  （N＝90）  （N＝46）  これまで患者・家族から文書提供の要望 がなかったから   606％ 凹  61．1鴇  500％  話し合いの際の言葉のニュアンスを文言 で伝えることは難しいから  43．1篤  47．8蒐  43．5％  文吉化を意対することで効果的な話し合 いができなくなるから  73％  21．1％  8．7％  匝也  16．鍋  16．7％  30．絹  
本人の意思確認ができないケースが多い  
家族の意見にばらつきがある  
家族の希望と本人の状態倹にギャップがある場合の対応  
本人や家族に医頑個の意見が哩鮪されているか不明な場合がある  
医療側と愚者の家族との間が疎遠な媛合の対応  
豪族が告知を拒否する鳩舎の対応  
回彼の見込みがないことを納得してもらうこと  
愚者によっては精神的なダメージが大きいこと  
どの時朋を熊末期とするかは医師によって異なること 等  



（4）後期高齢者終末期相談支援料の算定状況  ■話し合い結果をとりまとめた文書の提供状況（図表ト1ト再掲）  

平成20年4月～9月までに75戒以上の  した施設  
病院  ：44施設（病院のg．2％）  

在宅療養支ほ診療所：10施設（在宅療養支援診療所の4．7％）  

7施設（その他の診療所の2  その他の診療所   

平成20年4月～9月までの後期高齢者熊末期相談支I農料の算定状況等（図表1－14）  

・平成20年4月－9月までに文書を提供した患者数（国表ト13）  

【75歳以上】  ‾ 
扇表種類  施設数  平均値  最大値  最小値  操準偏差   
病  16．8   院  53件  11．8人  87人  8人  
在宅療養支援診療所  21件  4．8人  52人  0人  12．0   

その他の診療所  9件  3，ヰ人  12人  

施設種類  施設数  平均値  最大値  最小I直  標準偏差   

病  院  53件  6．1人  50人  0人  108   

在宅無毒支援診療所  21件  0．8人  9人  0人   2．0   

その他の診療所   2人   0人   0．丁   

・文書を提供するうえで、困難に感じていること  

・患者や家族が医療用詣を理解することが幽艶であり、共有できていない  

・話し合いの際に同意した内容と、文葦提供時の希望が異なる場合があり、頻回の変更が  

必要になること  
・全て患者に伝えるべきか迷う  
・全ての内容を文責化するのは難しい／どこまで詳細に記述するべきか迷う  

・文菩を作成する時間的余裕がない  
・家族の意見に不一致がある鳩舎の対応 等  

【在宅療慕支援診療所】  
4～6月   7～9月   

入院中の居着   退 院 時   0人   0人  

死 亡 時   0人   0人   

入院中以外の点者（死亡時）  2人   1人   

（5）後期高齢者終末期相談支援料について   

・後期高齢者終末期相劇支援斜に関する考え＜複数回答＞；話し合いの実施の有繁別  

（図表1－17）  

・死亡時に算定した患者の初回話し合いから死亡までの期間（国表1－15）  

算定患者  
（N＝59）  

病  院   在宅撫養    その他の  
支捜診療所    診 療 所  

実 施  非実施  実 施  非兵価  実 施  罪実施  

H＝209  H＝268  N＝＝112  炬102  H＝56  N＝102   

診療報酬で群瘡することは妥当である   ヰ0．2％  25．7％  23．2％  Z75％  21．4％  〕1．5％   

終末期の話し合いを診療報酬で評価することは妥当だ机  
話し合いの結果の文吉提供を算定要件とすべきでない   

丁5歳以上に限定せす実施すべきである   55，5％  37．30ん  10－Z％  36．∋％  Z8．60ん  35－5qん   

終末期に限らず病状の急変や診療方針のま更等の話し合い   49，3％  コ6．1山ん  コ1．コ○ん  之5．5％  17．9％  22．0％   
を評価すべき  
後期高齢者終末期相談支援料の点数く200点）が高すぎる  0．0％  0－0％  1．8％  0．00ん  0．0％  0．5％   

後期高齢者終末期相談支援料の点数〈200点）が促すぎる  ⊇3，4％  1t；．4％  15．2％  26．5％  7．1％  14，08ん   

5．】％  7．10ん  6．3qん  8，8％  10．7％  8．0％   

もともと詮損報百lによって評価する性月のものではない  ヱ之一0％  之1．6％  384％  ココ．3つも  39．ユ○ん  21．5γ凸   

後期高齢者格末期相談支組料を知らない   19％  10．80ん  8．0％  1ヰ．7％  250ヤ○  21．5％   

11．0％  5，ZOん  8．0％】  3．90ん  12．5％  S．00ん  診療報酬で評価するのは時期尚早である                                          その他  

0＼  101  20ヽ   30ヽ   40ヽ   501，  60ヽ   70ヽ   80ヽ   9【lヽ  10（】＼  ▼▼▼▼ 
盲3盲石上1血閻妄嘉1  

▼  1：：孟宗雲上1力脚 ≡：≡ごま三冒荒満。。力月以上   
舛回答のあった安定患壱59人（病院・一般診療所8施設）についての集計  

・算定患者の文書等の変更回数（図表ト16）  

r  丁  丁  10肌  

算定ま者  
（N＝4り  

Ol。  1010   200i  30†●   401  50！す  80l，  一肌   80㌔   90も  108㌔  

［二≠0甲ニ ヮ亘車亘二亘車重  

※同省のあった算定患者41人（病院・一般診療所8施設）についての集計  



・「終末期医破の決定プロセスに関するガイドライン」の言君知度（図表ト18）  後期高齢者終末期相談支援料の点数・算定要件に関して改善すべきとこ  
「  ・国民のコンセンサスを十分娼る必夢がある  

・あえて領洲化する必要はないのではないか  
・話し合いは何回も行うのに、1回のみの点戟算定Lかできないのはおかしい  

・退院時、死亡時の罪定ではなくし話し合いを実施した時に罪定すべき  

■点数設定が低すぎる  
・後期高齢省に限定する必要はない  
・結末期の定義自体が不十分である  
・家族の範囲を明矧二すべき  
・文吉化することで契約のようになってしまう  
・変更が多いため、一律に文言化する必要はないのではないか  l） 10†． フn■。 3n■レ  4（）d． 50㌔  60q。 70≠． e肌 〔」nlu IC（）】J   

て‖甘告を乱‾．こいる  □／十年11如っているが拘留rl射ら1iい  

8行たを加ら亡iい  ロイ、明  

通常の診察の際に話し合いを行っており、r連珠1時間以上」の要件は不要ではないか  

L二竺竺竺竺竺三誓て一三竺ぞき指ることが困難である 等  

イ終末期医療の決定プロセスに関するガイドライン」の認知度  
：話し合いを実施している施設のみ（阻喪トり）  

†  

nd。 ICO． 7D－。 3G81 qD㌔  S帆  60㌔  7nl。【ミC8； 9n  柑Oq 

口内否を；0つこいる  □存在は細っているが内をは知らない  
日揮在を刈らない  皿不明  

2．事例調査  

（1）回収の状況（図表2－1）  

主傷病く図表2－5）  

事例蝕  割  合  累積割合   
272件  1l．2％  11．2％  

230件  9．5％  20．摘  

性  190件  7g％  286％  

168件  6．9％  355％  
155件  6．4％  41．9％  

生  131件  5，4％  ヰ7．㈹  

104件  4．3％  51．7％  

72件  3．0％  54．鍋  

65件  2．丁％  57－3％  

直  63件  2．6％  5gg％  

797件  32．9％  92．9％  

1丁3件  7．1％  100．0％   

計   2．420件  100．0％    ＼   

その他の悪†生新生物  
肺炎  
気管、気管支及び肺の悪  

脳権芸  
胃の悪性新生物  
肝及び肝内胆管の悪性新  
その他の心疾透  
腎不全  
脳内出血  
直腸S状結腸移行部及び  

その他  
無回答  

「‾‾‾－  事 例 票  
病  院  2．213件（136施設i†）  

一 般 診 硬所  207件（70施設分）  

計  2．420件（206施設分〉  

（2）回答事例の属性  

n【9  10■－   20‘1  ユ0リ，  40■．  50コi  60t）  7り■。  a【i  900】 100■J  

口佃コむ虎口406檎b6卜6鳴日用－7q患ロ7579恵口80銅虎」コ門競ぃ上■不明   

・性別（図表2－3）   

・後期高齢者終末期相談支援料の算定患者数・■・57人（75歳以上の患者の3．3％）   

・事例票の記入者－・・看護婦648％ 医師9．3％ その他25．5％  

（3）話し合いの状況   

・平成20年4月－9月の話し合いの回教（国表2－6）   

舎 討  
（M二24フD）  

0‘， 10■や  ZO’，  コロ1  4ロ■。  501J  60∩．  70∩．  80l1  901， ＝）り勺，  

□男†三  日文校  ■不明  

■話し合い時の療養状況＜複数回答＞（国表2－4）  

【全   体】  【病   院】  【一般診療所】  
Oq。  2blJ うO19 ／5l。 】e飢 D■、  25■∫  5〔声t。 J5－． 川帆  0㌔  2b¢。 し仇     1nl〕1．  

朋沌［＝＝｝7P一 ⊂＝コ〉・㍉［トー  

□24コ】e 酬□22肌  □6肌  

棚車   …  ロ92、】 
冊7）  

トニ2′．2。）L）′ Nノ2細  ［二二］G・・i；  

一1う  

会 計  
（Nニ24ヱ0）  

n’っ   ＝〕n，  20■a   30「．  ヰ0【．  〇飢   GOlb   70㌔   日肌   gOl－  10〔八  

□1回  仁拒】 83回  □咽  口剰司等  

－1回当たりの話し合いの時間（図表2－7）   



（4）話し合い後の患者・家族の状況   

・話し合い後の患者本人の様子（国表2－10）   

・話し合いに参加した職権く複数回答＞（国表2－8）  

001  25Ji  500i  T：Il lO（）㌔  

視   族  
自院の【を値  
自校のせエ雀択ヨ  
姓名才人  
打竜†逼i止士  

訪問召二覧ステーションの  
看過眼員  
介封＝社員  

■ 持lミn  

他院の医師  
莞 翻 師  
弛仮の召ま≠職員  

台 石十  
（N＝2420）  

0－． 10∩】  70■。  30ワ。  4【I．  50■。  61）■．  7（〕○。  80－。  gnl－ 108㌔  

った  
：誓：‡ニ‡ニごニ？乱合わ冊よかった・ 
l□わから机、  
□不明  

・話し合い後の家族の綾子（図表2－11）   

P
か
師
師
い
師
恒
虹
 
 

合 計  
（Nニ2420）  村

 
 
他
 
 
の
 
 
 

の
 
 
 
 
1
 
 
 
 
－
 
 

0、． 10ウ⊃  2U■。  30一。  4飢  50†。  60’．  7（】∩⊇   80■一  gOへゝ 10（〕OD  

三、・誌 □どちらかといえは、話し合ってよかった  

冊別冊血二耶酬はよかった                                                            n環転け話し合いに同庶しな かった  
□不明  

1   

一話し合いが患者・家族へもたらした影響く複数回答＞（図表2－12）  

・話し合いの内容＜複数回答＞；患者本人の参加の有無別（図表2－g）  

【患者本人が参加した事例】  【患者本人は参加しなかった事例】  
0▲－   25㌔   50■， J5㌔  100■q O■0   25－，  50‘，  75㌔  10帆  

1．121件  哺．3％  

れたようだった       748件  30．9％  

5g4件  24．5％  

366件  15．1％  

169件  7．Ol  

116件  ー＋8I  

2（）件  し1＼  

18件  0．7％  

132件  55≠  

473件  19．5l  

2．420件  100．0≠   軍例数  割 合  

予．叫される痛‡大の変化  

†も伏の変化に対応し／こ  

匡一最上の苅眼下法の伐明  

廷針＝関する相談・希望  

扇親の埼のi建えカの相伏・希望  

†農薬蟻†月についでの帽伍・希望  

讃族にかかる宍比布膵膵の三党明  

介王室や生麺支1ちについて  

の柑机■未墾  

斐矧こついての相ほ・絶望  

不安が軽減されたようだった  
愚老にとってよりよい（自分らしい）決定に生かさ  

医事な提供者への信嬢が深まったようだった  
患者と家族の間で思いが共有されたようだった  
家族の悲しみが深まったようだった  
迷いや混乱が生じたようだった  
医療提供者への不信感をもったようだった  
思考の元気がなくなったようだった  
その他  
特になし  

3．意識調査  

（1）回収の状況（図表3－1）  
・医療及び介謹関係の仕事の就業枢験（図表3－5）  

【医療関係の仕事】  【介泣関係の仕事】  

（2）回答者の属性  

・過去5年間での入院経験く家族のものの含む）（図表3－6）   

（N＝し209）  

自分が入嘱した  

寮牒が入院した   

自分、諒脹ともに入院した  

その他  

わからない  

入院したものはいない  

無回答  

0ゝ  10†●  281  30t。  ヰ0！。  5（Pi  6飢   701  80†。  gOl。 100㌔  

l占品二2議i㌫－3g姦i元4占有七諒二車重≠亘亘65二Ti嘉▲盲i5荻上ト  

・性別（図表3－3）  

OIJ 】0㌔  20㌔   30！．  4帆  50㌔  6（汽  70㌔   801。  gO一。  tOOl，  

□男性     □女は   

・年齢階層別にみた性別の状況（国表3－4）  ・過去5年間での身近な大切な人を亡くした経験（図表3・7）  

（N＝l．2（】9）  0！∪     ＝）t。   201。   30■。   40†。   500，  202！〉歳  

（N＝119）  

30－39慮  

（N＝＝1R3）  

10－49占芝  

（N；＝197〉  

50－59緩  

くN＝210）  

80－64歳  

（N＝1＝＝  

G5一丁4爵  

（N＝243）  

丁5且以上  

（N＝コ1091  

こ∴二  

∴ ニ ■．二 ∴∴∴             二こ＝∴ ∴二二二∴：∴＝ニこ・＝こ            二∴＼▲             ∴∴ ∴∴∴二二  
・終末期の話し合いの参加状況く図表3－8）  

合計  
（N＝85り   

01ノ  10■丁  20’書   30ヽ  4（】一0  50亡，  60－亡   70」ら   80■T  90一寸 lOO【9  

b卿±    口支社  0㌔  10■．  20㌦  301。 10，。  50¶i 6n1  70暮一  80†0  901  TOO㌔  

ロ参加し／＝ □孝旭しなかった 1扇田箭 



（3）終末期の治療方針等についての話し合いに関する意識   

・終末期の治療方針等の話し合いの実施意向（国表3－9）   

・年齢階層別にみた話し合いたい内容＜複数回答＞く図表3－12）  

一   
予完指1t吉宗音読音読表高  1  盲詣豆  
病状の変化に対応した医療上の対処方法  
諌族にかかる具体的負担の説明  
真用についての相談・希望  
介護や生活支援についての相談一希望  
頼義場所についての相識・希望  
最期の時の迎え方の相談・希望  
延命に関する相遠・暴呈  

865も   

■ 1l   

’〕Jヽ  

45．師  

448％  

552為   

こ1．－トI   

31％  

2r〕1 ：1†）1       5（1■→   さ0－】  7こ1）  Eq【T   〇0■。  川つ   

を＝〉、†二い  口：与し占いを＝し、／二く左い  ロトた、〔，rこい  n歳旦ほ  

た終末期の治療方針等の話し合いの実施意向（国表3－1（り  

たり，7J」              421勺                      143ヽ        【＝コ′一             に     66左                         白飢l            ■ 3581                0し                 已う什l              二】Snr   i：1⊆   10日一リ  ／   ＝・ト ニRi7・            4フu■           川2tv  帽        8（■5うレ                 5．3●け，               丁け－■   
0が  

t1  

2b㍉  

OS‘o    n日1  

（  

1汽  

iその他  

・終末期の治療方針等の話し合いの実施意向（図表3－9・再帰）  

＝γ■   フLj一｝   【】  ＝ノ′．  ⊂い′   6り。  7り    とげ（  耶‘． 1しげ   

口云岳し．告いき行い†い  ロ≡毒し白い＃j7いr二くなし、 田rJから左い  白熊匡吉  

・話し合いの内容をとりまとめた文書等の提供の希望（吼義3－13）  

r  r  

J  

・話し合いたい内容＜複数回答＞（国名3－1り  

予耳はれる病状の変化の説明  dり肌  

病状の変化に対ん二、した医栢上の対処方涼  ・866ユ，  

等九引こかかる具体的負担の説明  74飢  

距用についての相読 希望             691，】  
・     ［：二＿二＝ 、  

卜■∵二 ∵車射－）  原器備についての稚誠寄望   

文書等の提供を希望する理由＜複数回答＞  （図表3－14）  

説明を受けたことについて、後で碍諾したいから  

参加できない家族も含めて、家族全員で、話し合いの内容を共有したいから  

話し合った方針を、後で様諾したいから  

医療側にも、合意した内容を共有してほしいから  

農期の時の迎え方の相は・童望  
i塁命に配する相．掛橋望  

その11†I□39㌔  

総    数  

（4）終末期の治療方針等についての話し合い等に対する費用の支払いに関する意識   

・公的医療保険から医療機関に対して相談料が支払われることへの意識（図表3－17）  

・話し合いの内容をとりまとめた文書等の提供の希望（国表3－13・再掲）  

文書等の提供を希望しない理由＜複数回答＞（図表3－15）  

・終末期の治療方針等の話し合いの実施意向（国表3－9・再掲）  

診僚黄が支払われることを好ましくないと考える理由  

・相談は診療に含手れていると思うから  
・高齢者の経済的負担を恕くしたい  
・相談で車用が発生することが納得できない  
・相談は医療行為ではないと思うから  等   

話し合いを希望しない理由＜複軌回答＞（国表3－16）  

病状や今後のことを知るのがこわいから  
家族に心配長かけるから  
話し合う必要性を感じないから  
青息や希望を聞かれても、自分では決められないと思うから  

話し合いの結果、自分が望まない方針に決まってしまうかもしれないから  

自分の意見がうまく伝えられないと思うから  
医師や看護師、その他の医療従事者の説明を十分に理解できないと思うから  

20  

2D   

15   

14   

し   
9  

≡璽’ニ≡≡  相談したい人が他にいるから  

絶    故  

自然に任せたいから／自分のことは自分でノ丸めたいから 等  



・年齢階層別にみた公的医療保険から医療他聞に対して相談料が  
支払われることへの意識（囲嚢3－1g）  

202g蕨  

い」＝】†D）  

30コ9爺  

（N＝1e3）  

40・49歳  

（N＝1シ7）  

5（卜59憩  

（N＝2・10）  

60－64弘  

（N＝l18）  

6！卜71歳  

（N＝243）  

7う歳以上  

（N＝10；り  

0－b lO●，  2机  30㌔  40■0  50－，  80ヽ  70■－  80ヽ  90■。 用0■。   

［車重ら十・ 耶手札くない ・どちらともいえ小  口振回筈  

・後期高齢者終末期相談支援斜に関する考え  
＜肯定的意見＞  

・終末期の相談支援料は良い制度だから、普及させていくべきだ  

・納梓できる鳩巣が出るなら良い制度である  
・十分な相談ができる体制を整えてほしい（医療従事者の琶成など）  

・医療機掛や医師で差がないようにしてほしい  
・息者側が安心慈を持って過ごすために必要である  等  
＜否定的意見＞  

・終末期の相談支援判は不要な制度だ  
・相談は通常の診療lこ含まれているはすだ  

・今以上に医傭nの支出を増やしたくない  

・医僚機酎の営利目的に悪用される  
・医療機関への優遇措置としか患えない  等   

＜その他意見＞  

・年齢区分は不要である  
・費用の領によって賛否が分かれる  
・医師不足や医療従事者の忙しさのため十分な相談ができるのか疑問だ  
・親身に相談に乗ってもらえるのか不安がある  
・形式的な相談に終わらないか心召己  
・お金のある人とない人との問に塞が生まれそうだ  
・r後期高齢者」という名称に不済だ  

・国民への説明が不十分である  苛   



「外来管理加算の音義付けの見直しの㌢笠調庵」  

〔告示〕  
「誇拍報謝の打左方′主 平成20年任生者動省告示茶59号   

A80ユ 再診J4  

1 病院の椙合  6q与  

2 語砕所の賜合  71月  

庄6 人院中の患者以外の若者に÷ケして、酬皇子を捕族廷l竃蔓並びに別に性土方  

伽大臣が定わる模丘並びに第7部リハヒリテ－ション、煎8帥結沖卓も専門  

禾妓、第9封5処冒旦．第10郎手術．蒸11帥麻酔及び誘12部放射線治穂をキT  

わないものとして別に厚生労働大臣が定める計画的な匪軍曹埋を行った接  
合は．外来菅】翌加餅として、所定。キ奴に52点を加辞㌻る。  

【課長通知〕  
1吉；捺印酬の訂定方法の制定等に11う実施上の岩音耶捌こついて 保匝免第01nSO口l号」  

Å001 再診料  

い＝ 外来雷撃血ば  

ア 外来菅哩加算は、如罠、リ／＼どリナノヨ／等（詮麻縄副長抜のあるl）のに「P  

る．）を行わすに計画的な匝字音埋を持った場合に評定できるものである。  

イ 外来管理加算を算定するに当たっては、医師は丁寧な問㍑と詳細な身体詮無（視  

診、貯詮、打詑及び触診等）を行い、それらの箆果を昭まえて、唐音に対Lて症  

状の再確詔を行いつつ、病状干jな葉上の往昔点等を鰹切7呼に説明するとともに、  

魚者の舵藁上の疑問や不安を角写消するため次の取組を7丁う。  

t提供される診炉内容の事伊＝  

l間諾L、乳首の締えを耗活する  

「今日杓ったお話で11、官署輔卦処方した蕪を飲んで、華人は下がったけ  

れど、咳が抗き、燥の切れが悪い。』ということですお㌧」  

2 身体診敷こよって得られた所見及びその所見に基づく医芋的川断等  

の吉見明を行う。  

「語崇した結果、号転のリンパ節やのどの弛れは良くなっていますし  

桐の富L問螺ありません。前回に比べて、ずいぶん良くなっていま寸  

∴・． t  

i ニれまでの治療経過を踏まえた、療養上の注意等の説明一指柔を行う。  

「先日ワ）発熱と咳や帳Ii、ウイルスによる風邪の症状だと考えられ三  

すが、○〔〕さんはタ／くっを吸っているために．のどの粘膜が過敏で、ら  

よつとした剛毅で咳が揖やすく、廣がなかなか切れなくなっているよう  

てす。症状メ偏ち恐くまで、Lばらくの膵＝まク／く］を控えて、射り宅を1  

分に加湿し、外用するときにはマスクをしノた方が良いです上。」  

参 考 資 料  

「後某月高齢者にふさわLい医療の実施状況調査1」  

〔告示〕  
「≡妄疲執酬の算定方法 平成20年厚生労働竃◆告示第59号」   

BO16 後妻切高齢者診療料  らりq点  

注1別に厚生労働大臣が定める施設基準に適合しているものとして地方歴年  

局長等に届け出た保険医療肋間が、後期高齢者の心身の隠性を托まえ、入  

院中の患者以外の密着であって別に厚生労働大臣が定める疾吏を主病とす  
る後∋明高齢者に対して、瞥者の同語を得て診療計画を定！離勺に策定し、計  

画的な医学管理の下に、栄軋安静、運動又1ま日常生別こ関する指i芹モの  

他療荘上必要な指薬及び；今暁（以下この乱こおいて「i券欄高齢者詮疾Jと  

いう。）を行った揚合に、患者l人につき1月に1桓‖こ限り師走する。た  

だしノ、当技患者について区分番号AOOOに掲ifる初詮料を策定Lた臼の  

捕する月又は当技僧者が退院した日の属する月（同月に入院日及び退院  

日がある月を除く。）においては節足しない。  

2 後期高齢者診療を貴けている選者に対して行った第1瓢医学管理等（区  

分番号BOO9に掲げる診療清種提供料川、区分番号BOlOに掲げる詔  

稀借托提供料㈱∴区分番号80 ■アに掲げる後期高齢者外来避続稿密事I及  

び区分番号BO18に掛ナる横川高齢者終末期相談支援料を除く。）、第  

3部検査（第5詳に規定する薬剤科及び繋6蔀に規定Tる特定保険医森村  

科料を降し∴）、第4邦画慢診断（儒4節こ規定する薬剤料及び窟5拝に  

規定する魯左保険医搾材料科を除く。）及び誘9部処赴（菜2前に規定す  

る処匿医療機鋒等加算、第3訊こ規定する薬剤鼎及び第4前に規定する特  

定矧廣医療材料料を除く。）の窄用は、後期高齢者吉夢僚fiに含至れるもの  

とする。ただし、患者の病状の急性増悪時に実施した検査、画像詑斬及び  

処掛こ庄る詑用は，所定点数が550点未済のものにn反り、当言長話僚挙＝こ含  

王れるものとする。  

3 第2部在宅匡脛（区分番号COOOに掲げる往診料を除く。）を算弄し  

ている接合については，夢定しない．  

〔課長通知）   

r診療報酬の算定方法の制定引こ伴う異見上の留意事項について 提匡莞茶0305001号」  

BO16 後期高齢者診麓料  

（l）後期高齢者吉夢姫旨4は、櫻性疾患を有するi箕斯高齢者に対し、踵琵的な誇療を提供  

し計画的な医学管理の下に、患者の心身の特性にふさわしい外茶庭探の提供を行う  

取組を評価ナるものであり、診療所及び当這病院を中心に半径4キロメー」→レ以内  

に詮碩所が存在しない病院にさゴいて算定できることとする。   

41£者の潜在的な疑問や不安ミ盲を汲み放る取組を行う，  

「他にケ）からないことや、知二なること、ご・L、芭Pな、とけありません  

一．ニ  

ウ イに規定する言合裏にこどする時間としノて、医師が蓑際に据ゎ5分を超1て直接詮   

無を行っている場合に算定できる．この場合において、診寓を＝っている時間と   

け．聖者が診察雲に八重した時点を診察開始時胤 退室した峠キを訟寿潔了時間   

とし．、その間一草して医師が。聖者に対して問診、身体診察、療養上の指導を行っ   

ている精舎の時抑こ関る。また、患者からの聴取葦竣や診察所見の要点を診府闇   

に記赦する。併せて，外来管理加芽の時間要件に接当する旨の言己胞をする．  

ェ 外来管理加許は、漂節する診療捌こ問保なく算定できる．ただし、花数科を漂   

伐する保険医舵機偶において、外来患者が2以上りく悪病で凄牧子4を安富要し、＋－方   

の科で処置又は手術等を行った場合は、他キ‖こおいてほ外ノた管理加弟ば持定でき   

ない。  

カ 区分哉号†co（〕0」往給料を算定した競合にも、再診トトに加えて外来管理皿   

節を算定できる，  

力 投菓は本来直接本人を診察した上で適切な藩剤を投与すべき：あるが．やむを絹   

ない非情で看掛こ当たっている者からプ丘状を筐‡lいて頭割を没年した場合において   

も、術詑f射ま詐定できるが、外来管理加糾ユ算定できない。  

キ「信6」の厚生労働大臣が別に定める検克とほ、穎2墓第3吉l牒3節生体穣左耳l   

のうち、次の各区分に掛rる！、のをいう。  

壌普妓検証等  
脳波櫓立寄  
神崖■筋賄宜  
耳鼻咽喉科守的棒崖  
眼科竿的検査  
負荷訣該等  
ラジオアイソトプを用ノ、た詣検羞  

折況鎧検査  



性脂脱皮Ⅷ隔すること．）   

オ 年1回以上の箪血検査（血液中の亦皿球乱血色奈良（ヘモグロビン値）及び  

ヘマトクリット値を制定すること。）  

カ 年1回以上の肝機能検査（GOT、GPT及びγ－GTPを測定すること．）  

キ 年1回以上の血蒐検査（聖徳噂血糖又はヘモグロビンA．cを測定すること。）  

（a）市町村が実施する牲戊診盃及び保健梅垣の内容を診舵計画に反映すること。  

（91≡五和高齢者の生活機能を含んだ評価の実施に当たっては．関係学会等よりガイト  

ラインが示されているので、吉事価が適切に冥施されるよう十分留意すること。  

（18）当接居着の農業状況及び薬剤服用歴を当苫真理者の義則服用歴が経時的に管理でき  

る手帳（区分番号「BOll－－3」薬剤情緒提供料の（2）に掲げる手帳をいう．）  

等により確認すること．≡た、院内処方を行った磨子音が当き慶事擢を所持している撼  

合は投案内客等を記催すること。  

（‖）後抑．名節者診療箪‖士、当該患者に封して主病である1璧性疾患の吉舎樺を行っていも  

保険医横隙間が軍左するものであること。  

（12）避綬的な払暁を提供する視点から、当該保険医環伐閲においては、同一の保険居  

による診療を行うことを原則とする。ただし、都合に上り他の保険医が診療を行っ  

た場合であっても、後期高齢者診療科を算定できることとする。  

（13）2以上の診療科にわたり安富会している場合においては、主病と夏告められるづ塁性疾  

患J）桧原に当たっている給紙科においてのみ軍産する。  

（14）主病とは、当該患者の全身的な医学管理の中・L・となっている慢性疾患をいうもの  

である。  

（15）後期芦，齢者診療柚ユ．別に任生労働大臣が定め引斐性疾患を圭病とする張毒＝こ対  

し、実際に主病を中心とした原義上必要な管理が行われていない環合や対診又は依  

圭利こより検査のみを行っている程合などの実健的に主病に対する治較が行われてい  
ない場合には算定できない。  

（16）同】保険医舵S建閑において、別に厚生労働大臣が定める根性疾患を主病とする凄  

致の悪者の診硫を行っている桜合において、後期布齢者診療科を算定する患者と算  

定しない建者が混在することはありえるものであること。  

（17）往診又ほ先詣等による再診時に行われた指導及び三多掛ま、後期高齢者診擬粒の算  

定の墓場となる指導及び診綻とはならない。  

（18）同月において、第2帥在宅医披第1節、窮2節（ただし、区労番号rconO」  

往診料．区分番号「COO4J放念搬送診療科を除く）を茅左した思者は後期高齢  

者診療料を算定できない。  

（19）凄期高齢者診娠紬ユ、当言責点飲を算定後であって病状の急変等により自院又は他  

院に入院した場合であっても算定できることとする。  

（20）当該月に毒炎期高齢宅診療糾を訂定した想．者の病状の悪化辱の場合tこは、翌月に後  

柑高都者診庶料を算定しないことができる．ただし、そのも賢合は、理由等を診ま学事日  

酬明知省の愉蛮御に記載すること。  

（2）経壬塀高齢者診療科は、服喪、選助、栄典、日常生活等の1受†生民患に対する全身的   

な医学蕾琴を行う旨、患者に対して診療計画都こより丁率に説明を行い、患者の同   

意を得て、当吉長詩術計画芯を交付し、当音名三舎絞計画に基づき、必要な指為を行った  

場合に月1回を限度として許左する。なお、行った指導内容の要点を詮索挽こ記促   

するとともに、別紙様式l・l又はこれに準じた形式を参考にした文苔を用いて敗者に  

提供すろこと。  

（3）後期高除着診療抑ま、服喪、退助、崇拝、日常生活毎に関する総合的な治療首里  

に係る三多椴計画晋（診療計画憲の任式は、別紙様式15又はこれに基じた様式とす  

る。）を交付した月かち好定するものとする．交付の頻度は「3月に1匡Ⅰ程度を目   

途とするが、病状が安定し、診療計画に変更の必要がないと謹められる患者につい  

てIi、最長で1年間の診掠計画ぜを作成しても差し支えない。なお、交付した当眩  

診療計画魔の写しは診療録に添付しておくものとする。  

（4）第1【司目の後期高齢者診流出は、区分番号「AO OOJ初診料を節左した訊診の  

日又は退院の日の属する月においては、訂在できないものであろこと。ただし、同  

一月に入院日及び退院日がある月において、当百度入院日前に行った診府こついては、  

後期高齢者診療科を疑定できる  
（5）当栗蜃皆者の診力引こ際して行った第1部医芋管理等（区分袷号「BOO9J診肘＃  

相提供料（‖、区分番号JBO101≡参府1諸種提供料川）、区分番号「BO17」  

後期高齢者外来紹統括導料及び区分番号「BO18J後期函齢者終末那日談支援打  

を除く。），第3鉦検査（第5動こ規定する薬剤料及び弼6掛こ規定する特定保険  

医療材料睾＝こ係る酔用を除く。）、訴4卸節倹診断（第4前に規定する薬剤租及び  

範5茄に規定する特定保険医炉材損抑こ探る肌用を除く。）及び買9酢姓狂（第2  

節に規定する処置医療職器等加許、第3闇に規定する薬剤料及び第4節に規定する  

特定保険医柁材料料に係る禦用を除く．）の費用は全て所定点汝に富まれる．ただ  

し∴病状の急性憎悪時に寒梅した検査、画像診断及び処直のうち、それぞれの区分  

番号の所定点数（注加許を除く。）が5SO点以上のものについては別途事定できる。  

（6）病状の食性増脚引こ、区分番号の所定点数（注加算を除く。）が55q点以上の検  

査等を実施した場合は、その理由等を診療種別明細魔の材要綴に記厳すること。  

（7）次の項目を含む検奴等を定期的に策応し、その諾果を患者、家族等に恕切丁寧に  

説明し給癒計備に反映すること．ただし、鱒康診査において同じ項目の険査を行っ  

た精舎は、それらの結果を診療計画に反映することで差し支えない。  

ア 年2回以上の患者の基本的な日常生低能力、㍑知機能．意欲等についての生活  

放能を含んだ評価  
イ 年l回以上の身体計㈲（身長、体亀、比体迫をl佃左する．）  

り 年1回以上の検尿（随時に採取した尿について、舵、蛋白を測定する。）  

エ 年1回以上次の循錦器検束を行うこと  

（イ）心電図検査（安静哨の標準12吉発動L、脂回を記章景すること，）  

（ロ）血耐ヒ宇検蕊（LDLコレステロール、HDL－コレステロー’ル及び中  

（別紙様式14）  
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（Zl）別当外等の理由により他の保険医僚他聞を糞3会する精舎には、語群の状況を示す   

文事を交付する等十分な連状を回るとともに、当該他の保険医庶櫨関名を診碇操に  

記徹すること。  

（22）後期高齢者診療科を算定する保険医療扱閲の保険医にあっては、後期高齢者の！を  

暁に資する新しい知見等に関する可f修を受けるよう努めること。   

（23）綾川風鈴昔診柁料の罪定に当たっては、罪定の墓場となる指導及び診療が行われ  

たときに後期高齢者である患者であること。  
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「後期高齢者にふさわしノい匡痘げ〕実施状；兄調歪2」  

〔旨示］  

「診療報酬の非道方法 平成20年J生′生労働量告示宗5g号」   

B「118 ほ鼎汽齢苗にこにj即日詩文建一4  コロO．与  

圧 堤抜匡わ‡矧呈1の鰐、族匡が、般的に亘2めら九ている医学的知見に基づき巨  

衝を見込むこと′フ】燕Lいと判新した経期・缶齢着てある少者に対Lて、早計の  

「古】意を得て、右三宅≦汽iと；ヒ同し、患者及びその貢族等とともに、終ヌ、！附こブコけ  

る誇策方針宗主ついて十分に話し一台い、その戸＼】呑を文巷等によりとさ供Lた場  

合に 設者1人につき1回に限り訂定する－  

〔建長過払〕  
「粉砕紺瓢ノ「J汗左方iか届別電等に伴う宴栢⊥ザ虻．旨針頓について 保駄発言薫0コロ5001′二」  

B O18 経州南鈴音終末期相談王蛭川  

（1）猿矧ホ廉有終末期相談支抜出け、後期高齢者である患者が、終末き鋸こおいて1）す  

一Lした絞盛生活を送ることがてノきるよう、医師等の仔三横間院曜粗から遮り」な†毒穐〝J  

提供と説明がなされ それに基づいて悪者が医療従半音と話し合いを行い、患者が  

語末∫裾こおけか隠武こついて十分に理郎ナることを基本とした上で、三舎舵が1廷J・′ノら  

れることを目的としたものであること。  

（2）般的に㍊められてし、る蛭′印う知見に基づき終末期と保険医が判悌した着につい  

て、医師、竜三嗟帥その他の旺肘完】踪招穐が共宿し、聖者及びその葦族等ととも「  

㌃≧わ1円享「を富むも久末間におりる打碩について、「結末卿匡桔の決定プロセスに描け  

るガイ「ブイ′／ト（平症1り年5月21日医鞍発講052101＝引、「終／刷版鋸二闘  

守るガイドノインj 川本t弓師会）琴を葦考としこ、鞋者の十分打撃鋸を指ろた・」ノ  

に三占し告い、その〆l宣ナを文ミ】さ（亀子力某怖を′含む。）又は映像により記録した捏いこ（lJ  

下、こ♂ノ区宍に‡；いて【文；！；与」という。）に妄とめて提供した場合に．主Ii言㍍文1ケ：  

肴の提供虻にユいて後期き宕締着であも亀音l人につき1回にド艮り算定寸る。とりま  

とめた内聾の樫供に当たって交付した文、！；等の写しを診療矧こ標付すること 

（3）盛者Gリ十分加斜畔＝㌢舅しない場合又は建者の音禦が確認できない場合は，弄音  

の対数となちない．，よた、悪者J）自発的な音巴を鵜箆し、終末軋ヒ抑折した。生首て  

あるかr）といっ∴ ぐ梢絹江用撞に昔思の決定を迫ってはならないこと。  

（4）詣し合う内岩は、製花の病状、今後予想 れる病状の変化に加え、病状に異づく  

介】j享を含めた生活チ鱈、病状が急変した接合の括鋳等の実施の希望及び急変時の躍；  

送の壷望（吊望ノ‾る場合にあって′は搬送先グ）医戌モ機関等を富む。）るいうもの1‘ぁ  

ろこと。  

（5）なi、入院中の隼童に′ノいてに、悪者及び；亨躍写と占左し書いを行うことはP冨の  

言左如こ古いて呈▲′と安かつ当枕のこ●とであることから∴綺こ辿寺モして1時間り上に渡  

りこ占し告い左▲子「ったうえて、蓑一竃J）卜舅な阻絹をi■iること。  
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（6）時間の経過、．一里．首の病状の変化、匿写的三辛他の茫史、生店♂）禁「ヒに応じ丁 また 

悪者の雷思が変化するものであることに乳百して、その耶度説明l生首の十分な理   

齢を得ること，ただし．変更があった際の文王‡等の作成に仔う封・剛こつい〔は所定  

点故に含まれ、別に算定できない。  

（7）入院中の亀者については退院時又ほ死亡時、入院中以外のむ者lついてIL死亡時  

に帝石する。  

雪； ≠箋  連 1′包  

平成20年4月2さi日  
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他方社会1呆険事務局長  

凱亘府県民生主管部（局）   

愚民健鰊保険主管課（部）匠  

都道府県高齢者医療主管釦（局）   

高齢者医療モ主管課（部）毘  

厚生芳勧省保懐眉侶鰯Ⅶ  

経期高齢者終末期相談支昆料の取掛パこついて  

標言Lについては、「診療録酬の主i正方法の制定等に伴う実施上の留意事項につい て  
（通知）」く平成20年3月5日保匡発第0305001号）により本草四月の診麻縄酬改正に  

伴う留意事項を定めたところであるが、当該項巨＝こついてとりまとめる文吉等の取扱  

い等はF記のとおりであるので、道標のないよう閑任者に対し周知徹底を回られたい。  

記  

後期高齢者終末期相談支抜出の算定にあたっては、病状が急変した場合の治療等に  

っいて，匡臥有言堕師その他の医繚関踪職種が共同し、貴著及びその家族等とともに  

話し合い、その内宕を文器等にとりまとめることとしているが、「診療報酬の算定方  

圧の制定等に伴う実施上の留吉事項について（通知）」（平成20年3月5日操医発第  

0305001号）にあるように、後期高齢者終末期相談支援料は、終末期においても安心し  

た原義生活を送ることができるよう、患者が終末期における簾藻について十分に理解  

することを基本とした上で診療が進縛られることを目的としたものであるため、患者  

の自発的な音思を尊重L、患者に意思の決定を迫ってはならず、病状が急変した場合  

の治療方釘や急変時の把送の希望等について、達者の希望が確認できない碍合筆には、  

「不明ト「未定j等とすることで差し支えないものである。  

11   10  



等に伴う某滝上の留吉事Ⅰ射二ついて」（平成20年3月5日仁畠民党弟0305001号保険局医痴課長   

追加）に康在すろとおり、聖者及びその家族等と終末期の㍑兼方針等について十分に話合いを   

行った上、喜吉合いの内容を取りまとめた文てげ等の提供を行った後、当3麦患者の退院時又は死亡   

時に算定されることとなっているものであるが、本年6月3∩日において既に患者及びその家族   

等に肯し当き身丈聾笛の提供を行った保険医疲扱関及び踪燐筑局については．当惑溜者にβ艮り，   

適用日以後も診療報酬における使州古跡者終末期相談支建材等を算定することができろことと   
したこと，  

く2）（1）と同軋 本年6月30日において既に利用者放びその支族苛に如し掛柳高齢者終末期相   

談文遥嫉益掛二焦る文器写の提供を行った訪問者…錨ステー∵ノヨンについてIi、当接利用者に限   

り、武田日以後も抜肌ホ齢者終末′卯摘萩支ほ療蓑貴を許定／ることができることとLたこと。  

（3）なぉ、当…互恵者及び当該利用者は．従前どおり、扱用日以後も作成した文王チ等の内容につい   

て．賃≡璧を本人の希望に沿って何度でレ行うことができること．  

保医薙第0ら30001号  

平成20年6月30日  

人
－
－
と
．
 
－
 
 

殿  

地方社会保険準裸馬足  
部道府県民生主管郎（局）   

良民銚康採郎主管課（誹）長  

掛棚主音部（同   

役州拓齢者匡諾主管洪（卸）長  

捏生労肌省保険局匡瞭誹生  

後三明高齢者終末期相談支嶽事斗等の挿話について  

本日、書受訴報酬の算定方法の部を蟄正する件（平成ヱ0年J璧生労働省告示；百349号）及び訪問邪：哩  

符牒豆■Iに係る指定訪l筒筍≡痙の炸用の偶の算定方法の一郎を改正する件（平成20年厚生利別省告示郡  

350号）が公布され、本年7月1日（以下 r適用日」という。）上り適用されることとなったところ  

である，   

滴用に当たっての日常T】；掛‾ヒ下記のとおりであるのて、モの取扱いに追弧の頑いよう開院者に斉＝J  

関知衛値を回ら九たい．  

記  

1 改正の内省  

（1）診療滞酬の算定方法（平成ZO年韓生労働宥彗示第59号）別表第一－医科診穐報示札・ユ故党第2酢  

区分番号B O181こ掲げる往抑霹l陥者終末柑l相談支援料並びに区分番号CO O5に掲げろ花篭  

患者訪問着誼▲指導料の注7及び区分番号CO O5－1－2に掲げる居住系施設入居者等訪問  

着≡堕・指教科の注7に規定する加界、別穀第二胎科移柁虹肌色敵炎第2革区分詐号8016に  

掲Ifる後期高齢者終末期f8談支援料並びに別表第三調剤哺自札気敵表第l都采2節区分番号19  

に掲げる故和布鈴音終末期相談支援科（以下†診舵俺酔‖こおける後期栴肺者終末拘卜相駁支援料  

等j という。）については、適用日をもって凍結し、別に牒生芳働大臣が定める日（現時点で  

は定められていない．）までは算定できないこととしたこと．  

（2）訪問者挽紋薬動こ係ろ指定訪問者言喋の‡や用の頬の算定方牲（平成20年厚生ク珊」省告示第67  

号）別表通則坑1号の4に規定すか猟期高齢者終末期拍頼ま珪藻素肌についてb、（1）と同  

様、適用日をもって凍結し、別に野生労帥大臣が定めるβ（現時点‾ぐは定められていない．）  

までl土算定できないこととしたこと。  

2 捲i白描蹟（別添参照）  

（＝ ∃別針緋洲こおけろ後川高齢虜粟牒朝昭描ほⅧ汁挿抹∵いては、r舘≠虚報別の節定方法の抑l在  
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