
平成２４年度診療報酬改定の概要① 

全体改定率    ＋０．００４％ 
       

              診療報酬（本体） ＋１．３８％ 
                                         （約５，５００億円） 
 
   医科 ＋１．５５％（約４，７００億円）        
   歯科 ＋１．７０％    （約５００億円） 
   調剤 ＋０．４６％    （約３００億円） 
 

薬価等  ▲１．３８％（約５，５００億円）      

・ 「社会保障・税一体改革成案」で示した２０２５年のイメージを見据えつつ、あるべ 
 き医療の実現に向けた第一歩の改定。 
・ 国民・患者が望む安心・安全で質の高い医療が受けられる環境を整えていくため 
 に必要な分野に重点配分 
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医科における重点配分（4,700億円） 

Ⅰ 負担の大きな医療従事者の負担軽減 
 ◎ 今後とも急性期医療等を適切に提供し続けるため、病院 
  勤務医をはじめとした医療従事者の負担軽減を講じる。 

                         （１，２００億円） 

 
Ⅱ 医療と介護等との機能分化や円滑な連携、在 
 宅医療の充実  
 ◎ 今回改定は、医療と介護との同時改定であり、超高齢社 
  会に向けて、急性期から在宅、介護まで切れ目のない包括的 
  なサービスを提供する。 

                             （１，５００億円） 

 
Ⅲ がん治療、認知症治療などの医療技術の進 
 歩の促進と導入 
 ◎ 日々進化する医療技術を遅滞なく国民皆が受けることがで 

  きるよう、医療技術の進歩の促進と導入に取り組む。        
                             （２，０００億円） 
 

歯科における重点配分（500億円） 

調剤における重点配分（300億円） 

Ⅰ チーム医療の推進や在宅歯科医 
  療の充実等 
 ◎ 医療連携により、誤嚥性肺炎等の術後合併 
  症の軽減を図り、また、超高齢社会に対応する 
  ために在宅歯科医療の推進を図る。 
 

Ⅱ 生活の質に配慮した歯科医療の   
  適切な評価  
 ◎  う蝕や歯周病等の歯科疾患の改善のため、 
  歯の保存に資する技術等の充実を図る。 

Ⅰ 在宅薬剤管理指導業務の推進や 
 薬局における薬学的管理及び指導 
 の充実 
 ◎ 在宅薬剤関連業務を推進するとともに、残 
  薬確認、お薬手帳を含めた薬剤服用歴管理 
  指導の充実を図る。 
 

Ⅱ 後発医薬品の使用促進 
 ◎ 薬局からの後発医薬品の情報提供等を推 
  進する。 10 

平成２４年度診療報酬改定の概要② 



重点課題１  

医療従事者負担軽減 
チーム医療 ◆周術期の口腔機能管理について 

重点課題２  

医療介護連携等の推進 
在宅歯科、薬剤管理 ◆在宅歯科医療について 

医療技術の導入等 

 

充実が求められる分野 

◆生活の質に配慮した歯科医療の推進について 
 ・生活の質に配慮した歯科医療の充実 
 ・歯科矯正の適応症の拡大  
 ・歯科固有の技術の評価の見直し 
 ・新規医療技術の保険導入等 
 ・先進医療の保険導入 
 ・画像診断に係る評価の新設 

患者の視点等 

◆医療安全対策等の推進について 
 ・歯科医療の総合的な環境整備の評価 
◆患者に対する相談支援対策の充実等について 
 ・明細書の無料発行の促進 

◆診療報酬点数表における用語・技術の平易化、簡素化に
ついて 

 ・患者の視点に立った歯科医療の充実 

医療機関の機能に応じた評価 
◆医療機関間の連携に着目した評価について 
 ・医療機関間の連携に着目した評価 
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平成２４年度診療報酬改定の概要（歯科） 



個別の診療報酬改定項目の概要 
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重点課題 
 

周術期における口腔機能の管理等、
チーム医療の推進 
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入院前・退院後における病院と歯科医療機関の取り組み例 

【事業概要】 
 がん治療における口腔内合併症の発症率の低下等を目的とした、がん治療中核施設と歯科医療機関との連携 
 事業を国立がん研究センターと日本歯科医師会が共同で平成22年9月より講習会を実施し、平成23年1月31日 
 より国立がん研究センターから歯科医院への紹介事業を実施するもの。 
  
【具体的内容】 
（１）対象患者 
   国立がん研究センターにおいて、全身麻酔下での手術を受ける患者（年間約4,000名）のうち、東京都、埼玉
県、神奈川県、千葉県、山梨県に居住する患者 

  
（２）連携講習会の開催 
       がん患者の歯科治療に関する講習会（対象：歯科医師）を平成22年9月～12月に開催し、現在、連携拡大の
ための追加講習会を随時実施している。 

 
（３）がん患者の入院前の受講歯科医への紹介 
       がん治療前に連携講習会を受講した歯科医への紹介（口腔ケア、歯石除去、ブラッシング指導、処置等）をす
るもの。 

【連携事業の実施の背景】 

 抗がん剤治療等を行うがん治療には高い頻度で様々な口腔合併症が発症する。特に、口から喉の周囲の頭頸部がんの放射線
治療では100％との報告もある。また、頭頸部がん・食道がんのような侵襲の大きい手術では、局所合併症や肺炎が高い頻度で
起こることが分かっており、口腔ケアをがん患者に適切行うことにより、口腔トラブルの軽減等が報告されている。 
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・平成24年度概算要求において、国立がん研究センター委託費として、当該連携事業に係る医療従
事者育成と連携体制の構築を図るための予算（10,000千円）が計上。 

国立がん研究センターと日本歯科医師会の連携事業 



 がん患者等の周術期等における歯科医師の包括的な口腔機能の管理等を評価 
  （術後の誤嚥性肺炎等の外科的手術後の合併症等の軽減が目的） 
    

     （新）    周術期口腔機能管理計画策定料   ３００点 
        【周術期における一連の口腔機能の管理計画の策定を評価】 
    
     （新）    周術期口腔機能管理料（Ⅰ）      １９０点 
        【主に入院前後の口腔機能の管理を評価】   
     （新）    周術期口腔機能管理料（Ⅱ）      ３００点 
        【入院中の口腔機能の管理を評価】   
     （新）    周術期口腔機能管理料（Ⅲ）      １９０点 
        【放射線治療や化学療法を実施する患者の口腔機能の管理を評価】 

 

 周術期における入院中の患者の歯科衛生士の専門的口腔衛生処置を評価  
     （新）    周術期専門的口腔衛生処置       ８０点 

周術期における口腔機能の管理 
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周術期における口腔機能の管理等、チーム医療の推進（重点課題） 






