
  

 

診療報酬基本問題小委員会の今後の在り方（案） 

 

１．診療報酬基本問題小委員会の設置趣旨 

(1) 目的 

ア 平成３年７月に、診療報酬に関する多岐にわたる基本的諸問題について、中長期的観

点にたち、幅広い視点から論点整理を行い、あらかじめ意見調整を行うため、中医協に診

療報酬基本問題小委員会（以下「基本問題小委」という。）を設置 

（参考） 総会・・・中医協の最終的な意思決定 

小委員会・・・特定の事項についてあらかじめ意見調整を行うため、中医協に設置（支払側

委員と診療側委員は同数） 

専門部会・・・特に専門的な事項の調査審議を行うため、中医協に設置（支払側委員と診療

側委員は同数） 

分科会・・・中医協は、診療報酬上の技術的課題について調査審議する必要があるときに、

診療報酬体系の見直しに係る技術的課題に関して専門的な調査及び検討を行う

「分科会」から意見を聴くことができる（医学、歯学、薬学、看護学、医療経済学等

に係る専門的知識を有する者により構成） 

 

(2) 委員構成の変遷 

 支払側 診療側 公益 専門委員  

平成３年 ４名 ４名 ４名 －  

平成 15 年 ４名 ４名 ４名 １名 看護の専門委員の追加 

平成 19 年 ５名 ５名 ６名 １名 
法改正による公益委員
の増に伴う委員の追加 

平成 21 年 ７名 ７名 ６名 ２名 現行の体制（(3)参照） 

 

(3) 現行の体制とした理由 

ア 平成 21 年 10 月に、次の２つの理由から、基本問題小委に支払側・診療側・公益の全委

員、北村専門委員(当時:日本診療放射線技師会会長)、坂本専門委員(当時:日本看護協

会副会長)が所属することとし、総会の委員と基本問題小委の委員をほぼ同一にした｡ 

(ｱ) 基本問題小委において、診療報酬本体の改定の原案づくりを行うに当たって、でき

るだけ幅広いバックグラウンドの委員の意見を反映するため 

(ｲ) それまで基本問題小委で審議した内容をまた総会で説明した上で審議していたが、

ほぼ同一の委員とすることにより、総会の審議を効率化するため 

※ 平成 21 年 10 月の委員交代に際し、中医協が１か月開催できず、平成 22 年度

診療報酬改定まで時間がなかった。 

※ 平成 24 年度診療報酬改定においては、診療報酬本体の改定の原案の議論は、

基本問題小委ではなく、総会で行った。 

中 医 協  総 － １ 

２ ５ ． １ ０ ． ３ ０ 
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２．診療報酬基本問題小委員会の今後の在り方（案） 

(1) 平成 26 年度診療報酬改定に向けた議論 

ア 平成 26 年度診療報酬改定に向けた議論については、これまで、総会、専門部会、分科

会を中心に議論を進めてきている。 

 

イ これから改定の議論が本格化する中で、基本問題小委で診療報酬本体の改定の原案に

ついて議論した上で、ほぼ同一の委員からなる総会でまた議論を行うことは、効率的では

ないと考えられる。 

 

ウ 平成26年度診療報酬改定に向けた議論については、前回改定と同様、基本問題小委で

はなく、総会で議論することとしてはどうか。 

 

(2) 平成 26 年度診療報酬改定後の議論 

ア 基本問題小委について、総会とは別に、論点整理を行い、あらかじめ意見調整を行うこ

とができるよう、平成19年の体制（支払側委員５名、診療側委員５名、公益委員６名、専門

委員１名）に戻すこととしてはどうか。 

 

イ その上で、基本問題小委における検討事項について、次のような観点から、改めて整理

することとしてはどうか。 

 

(ｱ) 「診療報酬本体の改定の原案」について、基本問題小委で議論した上で、当該原案

を総会で議論する。 

 

(ｲ) 基本問題小委で議論する「中長期的な課題」については、既存の分科会との役割を

整理した上で、平成24年７月18日の基本問題小委に提出された「支払側委員の意見」

や「診療側委員の意見」、平成 26 年度診療報酬改定に向けた議論等を踏まえて整理

する。 
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中央社会保険医療協議会 総会 （Ｓ２５設置）

中央社会保険医療協議会の関連組織

薬価算定組織

所掌：新薬の薬価算定等に
ついての調査審議

設置：Ｈ１２
委員長：長瀬隆英

（東京大学大学院教授）
委員：保険医療専門審査員
時期：４半期に一度の薬価

収載、緊急収載等に
応じて、月一回程度

専門組織
薬価算定、材料の適用及び技術
的課題等について調査審議する
必要があるとき、有識者に意見を

聴くことができる

保険医療材料
専門組織

所掌：特定保険医療材料の保
険適用についての調査
審議

設置：Ｈ１２
委員長：松本純夫

（東京医療センター院長）
委員：保険医療専門審査員
時期：４半期に一度の保険

収載等に応じて、３月
に３回程度

小委員会
特定の事項についてあらかじめ意見調整を行う必要があるとき

中医協の議決により設置

診療報酬基本問題
小委員会

所掌：基本的な問題についてあらか
じめ意見調整を行う

設置：Ｈ３
会長：森田朗(学習院大学法学部教授)
委員：支払：診療：公益＝７：７：６
開催：改定の議論に応じて開催

平成19年度28回（総会24回）
平成20年度10回（総会16回）
平成21年度26回（総会28回）
平成22年度０回（総会18回）
平成23年度０回（総会34回）
平成24年度５回（総会18回）

調査実施小委員会
所掌：医療経済実態調査

についてあらかじめ
意見調整を行う

設置：Ｓ４２
会長：
委員：支払：診療：公益

＝５：５：４
開催：調査設計で開催

平成２２年度３回
平成２３年度２回
平成２４年度４回

薬価専門部会

所掌：薬価の価格算定ルール
を審議

設置：Ｈ２
会長：西村万里子

（明治学院大学法学部
教授）

委員：支払：診療：公益
＝４：４：４

開催：改定の議論に応じて開催
平成２２年度２回
平成２３年度１４回
平成２４年度７回

保険医療材料
専門部会

所掌：保険医療材料の価格算
定ルールを審議

設置：Ｈ１１
会長：印南一路

（慶應義塾大学総合政策
学部教授）

委員：支払：診療：公益＝４：４：４
開催：改定の議論に応じて開催

平成２２年度２回
平成２３年度９回
平成２４年度１回

診療報酬改定結果
検証部会

所掌：診療報酬が医療現場等

に与えた影響等について
審議

設置：Ｈ１７
会長：牛丸聡（早稲田大学政

治経済学術院教授）
委員：公益委員のみ
開催：改定の議論に応じて開催

平成２２年度２回
平成２３年度２回
平成２４年度４回

専門部会
特に専門的事項を調査審議させるため必要があるとき、

中医協の議決により設置

費用対効果評価
専門部会

所掌：医療保険制度における
費用対効果評価導入の
在り方について審議

設置：Ｈ２４
会長：関原健夫

（日本対がん協会常務
理事）

委員：支払：診療：公益：参考人
＝６：６：４：３

開催：改定の議論に応じて開催

診療報酬調査専門組織
所掌：診療報酬体系の見直しに係る技術的課題の調査・検討
設置：Ｈ１５ 委員：保険医療専門審査員

■ＤＰＣ評価分科会 時期：月１回程度

会長:小山信彌（東邦大学医療センター大森病院心臓血管外科部長）

■医療技術評価分科会 時期：年１回程度

会長：吉田英機（東京都支払基金審査委員長）

■医療機関のコスト調査分科会 時期：年１回程度

会長：

■医療機関等における消費税負担に関する分科会
会長：田中滋（慶應義塾大学大学院教授）

■入院医療等の調査・評価分科会
会長：武藤正樹（国際医療福祉大学大学院教授）

報
告

報
告

聴
取

意
見
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中央社会保険医療協議会総会議事録（平成 21 年 10 月 30 日）（抜粋） 

 

 

○委員の所属の小委員会・部会について 

 

（遠藤会長） 

 

それでは、次に委員の所属の小委員会・部会についてお諮りしたいと思います。 

小委員会・部会に属すべき委員につきましては、社会保険医療協議会法施行令等に

よりまして、中医協の承認を経て会長が指名するということになっております。私のほうで

原案を考えてまいりましたので、まずは、それに従って説明させていただこうと思います。 

まず、基本問題小委員会でありますけれども、これには支払側・診療側委員の全員及

び北村専門委員と坂本専門委員を基本問題小委に所属していただくということにしたいと

思います。従来、基本小委の人数は総会の人数より当然少なかったわけでありますけれ

ども、このように総会の委員と基本小委の委員とできるだけ同一にするという理由は２つ

ございまして、１つは、基本問題小委というのは診療報酬の本体部分を決定する上で極

めて重要な原案づくりを行います。そういう意味で非常に大きな影響力を持っております

ので、できるだけ幅広いバックグラウンドの委員の方の御意見を反映したいということが

１つの理由であります。もう一つの理由は効率化でありまして、今後非常に幅広い事項を

限定された時間の中で審議していかなければなりません。また、結論をある一定期間ま

でに出さなければならないという作業が待っておりますので、総会の委員と基本問題小

委の委員を一致させることによりまして事務は効率化できる。従来は基本小委で審議し

た内容をまた総会で説明して、総会でまたご審議いただくということをやっておりましたけ

れども、これを同じ人物でやれば、総会での審議が極めて効率化できるのだろうというこ

とであります。その２つの理由で今のような人事案を考えさせていただきました。 
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