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個別改定項目について 

 

一部保険外療養の創設に伴う療養担当規則等の 

所要の見直しについて 

 

第１ 基本的な考え方 
 

令和９年３月１日（予定）に、健康保険法等の一部を改正する法律
（令和８年法律第 31 号）のうち一部保険外療養に係る規定が施行され
ることに伴い、必要な改正を行う。 
 

 
第２ 具体的な内容 
 

⑴ 保険医療機関及び保険医療養担当規則（昭和 32 年厚生省令第 15 号）

及び保険薬局及び保険薬剤師療養担当規則（昭和 32 年厚生省令第 16 号）

の改正関係 

 

１．保険医療機関及び保険薬局が、患者から支払を受けることができるも

のとして一部保険外療養に係る費用を加えるとともに、一部保険外療養

に関する支払いを受ける場合に、厚生労働大臣の定める基準に従わなけ

ればならない旨を規定する。 

２．一部保険外療養については、その内容及び費用に関する院内掲示及び

ウェブサイト掲示の義務は課さないことを規定する。 

３．一部保険外療養に該当する場合について、処方等の段階で明確になる

よう、処方箋様式を改正する（別添参照）。 

改 定 案 現   行 

【保険医療機関及び保険医療養担当規則】 

（一部負担金等の受領） 

第五条 保険医療機関は、被保険者又は被

保険者であつた者については法第七十四

条の規定による一部負担金、法第八十五

条に規定する食事療養標準負担額（同条

第二項の規定により算定した費用の額が

標準負担額に満たないときは、当該費用

の額とする。以下単に「食事療養標準負

担額」という。）、法第八十五条の二に

【保険医療機関及び保険医療養担当規則】 

（一部負担金等の受領） 

第五条 保険医療機関は、被保険者又は被

保険者であつた者については法第七十四

条の規定による一部負担金、法第八十五

条に規定する食事療養標準負担額（同条

第二項の規定により算定した費用の額が

標準負担額に満たないときは、当該費用

の額とする。以下単に「食事療養標準負

担額」という。）、法第八十五条の二に
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規定する生活療養標準負担額（同条第二

項の規定により算定した費用の額が生活

療養標準負担額に満たないときは、当該

費用の額とする。以下単に「生活療養標

準負担額」という。）又は法第八十六条

の規定による療養（法第六十三条第二項

第一号に規定する食事療養（以下「食事

療養」という。）及び同項第二号に規定

する生活療養（以下「生活療養」という

。）を除く。）についての費用の額（保

険医療機関から同項第六号に規定する一

部保険外療養（以下「一部保険外療養」

という。）を受けた場合（当該一部保険

外療養と併せて同項第三号に規定する評

価療養（以下「評価療養」という。）、

同項第四号に規定する患者申出療養（以

下「患者申出療養」という。）又は同項

第五号に規定する選定療養（以下「選定

療養」という。）を受けた場合を含む。

）にあつては、当該費用の額から法第八

十六条第三項第一号ロに規定する厚生労

働大臣が定めるところにより算定した額

を控除した額）に法第七十四条第一項各

号に掲げる場合の区分に応じ、同項各号

に定める割合を乗じて得た額（食事療養

を行つた場合においては食事療養標準負

担額を加えた額とし、生活療養を行つた

場合においては生活療養標準負担額を加

えた額とする。）の支払を、被扶養者に

ついては法第七十六条第二項、第八十五

条第二項、第八十五条の二第二項又は第

八十六条第二項第一号若しくは第三項第

一号イの費用の額の算定の例により算定

された費用の額（保険医療機関から一部

保険外療養を受けた場合（当該一部保険

外療養と併せて評価療養、患者申出療養

又は選定療養を受けた場合を含む。）に

あつては、当該費用の額から法第八十六

条第三項第一号ロに規定する厚生労働大

臣が定めるところにより算定した額を控

除した額）から法第百十条の規定による

家族療養費として支給される額に相当す

る額を控除した額の支払を受けるものと

する。 

２ 保険医療機関は、食事療養に関し、当

該療養に要する費用の範囲内において法

規定する生活療養標準負担額（同条第二

項の規定により算定した費用の額が生活

療養標準負担額に満たないときは、当該

費用の額とする。以下単に「生活療養標

準負担額」という。）又は法第八十六条

の規定による療養（法第六十三条第二項

第一号に規定する食事療養（以下「食事

療養」という。）及び同項第二号に規定

する生活療養（以下「生活療養」という

。）を除く。）についての費用の額に法

第七十四条第一項各号に掲げる場合の区

分に応じ、同項各号に定める割合を乗じ

て得た額（食事療養を行つた場合におい

ては食事療養標準負担額を加えた額とし

、生活療養を行つた場合においては生活

療養標準負担額を加えた額とする。）の

支払を、被扶養者については法第七十六

条第二項、第八十五条第二項、第八十五

条の二第二項又は第八十六条第二項第一

号の費用の額の算定の例により算定され

た費用の額から法第百十条の規定による

家族療養費として支給される額に相当す

る額を控除した額の支払を受けるものと

する。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

２ 保険医療機関は、食事療養に関し、当

該療養に要する費用の範囲内において法
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第八十五条第二項又は第百十条第三項の

規定により算定した費用の額を超える金

額の支払を、生活療養に関し、当該療養

に要する費用の範囲内において法第八十

五条の二第二項又は第百十条第三項の規

定により算定した費用の額を超える金額

の支払を、評価療養、患者申出療養、選

定療養又は一部保険外療養に関し、当該

療養に要する費用の範囲内において法第

八十六条第二項若しくは第三項又は第百

十条第三項の規定により算定した費用の

額（保険医療機関から一部保険外療養を

受けた場合（当該一部保険外療養と併せ

て評価療養、患者申出療養又は選定療養

を受けた場合を含む。）にあつては、当

該費用の額から法第八十六条第三項第一

号ロに規定する厚生労働大臣が定めると

ころにより算定した額を控除した額）を

超える金額の支払を受けることができる

。ただし、厚生労働大臣が定める療養に

関しては、厚生労働大臣が定める額の支

払を受けるものとする。 

３ （略） 

 

（保険外併用療養費に係る療養の基準等 

） 

第五条の四 （略） 

２ 保険医療機関は、一部保険外療養に関

して第五条第二項の規定による支払を受

けようとする場合において、当該療養を

行うに当たり、その種類及び内容に応じ

て厚生労働大臣の定める基準に従わなけ

ればならない。 

３ 保険医療機関は、その病院又は診療所

の見やすい場所に、第一項の療養の内容

及び費用に関する事項を掲示しなければ

ならない。 

４ （略） 

第八十五条第二項又は第百十条第三項の

規定により算定した費用の額を超える金

額の支払を、生活療養に関し、当該療養

に要する費用の範囲内において法第八十

五条の二第二項又は第百十条第三項の規

定により算定した費用の額を超える金額

の支払を、法第六十三条第二項第三号に

規定する評価療養（以下「評価療養」と

いう。）、同項第四号に規定する患者申

出療養（以下「患者申出療養」という。

）又は同項第五号に規定する選定療養（

以下「選定療養」という。）に関し、当

該療養に要する費用の範囲内において法

第八十六条第二項又は第百十条第三項の

規定により算定した費用の額を超える金

額の支払を受けることができる。ただし

、厚生労働大臣が定める療養に関しては

、厚生労働大臣が定める額の支払を受け

るものとする。 

 

 

 

３ （略） 

 

（保険外併用療養費に係る療養の基準等 

） 

第五条の四 （略） 

（新設） 

 

 

 

 

 

２ 保険医療機関は、その病院又は診療所

の見やすい場所に、前項の療養の内容及

び費用に関する事項を掲示しなければな

らない。 

３ （略） 

 

【保険薬局及び保険薬剤師療養担当規則】 

（患者負担金の受領） 

第四条 保険薬局は、被保険者又は被保険

者であつた者については法第七十四条の

規定による一部負担金並びに法第八十六

条の規定による療養についての費用の額

に法第七十四条第一項各号に掲げる場合

【保険薬局及び保険薬剤師療養担当規則】 

（患者負担金の受領） 

第四条 保険薬局は、被保険者又は被保険

者であつた者については法第七十四条の

規定による一部負担金並びに法第八十六

条の規定による療養についての費用の額

に法第七十四条第一項各号に掲げる場合
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の区分に応じ、同項各号に定める割合を

乗じて得た額の支払を、被扶養者につい

ては法第七十六条第二項又は第八十六条

第二項第一号若しくは第三項第一号イの

費用の額の算定の例により算定された費

用の額（保険薬局から法第六十三条第二

項第六号に規定する一部保険外療養（以

下「一部保険外療養」という。）を受け

た場合（当該一部保険外療養と併せて同

項第三号に規定する評価療養（以下「評

価療養」という。）、同項第四号に規定

する患者申出療養（以下「患者申出療養

」という。）又は同項第五号に規定する

選定療養（以下「選定療養」という。）

を受けた場合を含む。）にあつては、当

該費用の額から法第八十六条第三項第一

号ロに規定する厚生労働大臣が定めると

ころにより算定した額を控除した額）か

ら法第百十条の規定による家族療養費と

して支給される額（同条第二項第一号に

規定する額に限る。）に相当する額を控

除した額の支払を受けるものとする。 

２ 保険薬局は、評価療養、患者申出療養

、選定療養又は一部保険外療養に関し、

当該療養に要する費用の範囲内において

、法第八十六条第二項若しくは第三項又

は第百十条第三項の規定により算定した

費用の額（保険薬局から一部保険外療養

を受けた場合（当該一部保険外療養と併

せて評価療養、患者申出療養又は選定療

養を受けた場合を含む。）にあつては、

当該費用の額から法第八十六条第三項第

一号ロに規定する厚生労働大臣が定める

ところにより算定した額を控除した額）

を超える金額の支払を受けることができ

る。ただし、厚生労働大臣が定める療養

に関しては、厚生労働大臣が定める額の

支払を受けるものとする。 

 

（保険外併用療養費に係る療養の基準等  

） 

第四条の三 （略） 

２ 保険薬局は、一部保険外療養に関して

第四条第二項の規定による支払を受けよ

うとする場合において、当該療養を行う

に当たり、その種類及び内容に応じて厚

の区分に応じ、同項各号に定める割合を

乗じて得た額の支払を、被扶養者につい

ては法第七十六条第二項又は第八十六条

第二項第一号の費用の額の算定の例によ

り算定された費用の額から法第百十条の

規定による家族療養費として支給される

額（同条第二項第一号に規定する額に限

る。）に相当する額を控除した額の支払

を受けるものとする。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

２ 保険薬局は、法第六十三条第二項第三

号に規定する評価療養（以下「評価療養

」という。）、同項第四号に規定する患

者申出療養（以下「患者申出療養」とい

う。）又は同項第五号に規定する選定療

養（以下「選定療養」という。）に関し

、当該療養に要する費用の範囲内におい

て、法第八十六条第二項又は第百十条第

三項の規定により算定した費用の額を超

える金額の支払を受けることができる。

ただし、厚生労働大臣が定める療養に関

しては、厚生労働大臣が定める額の支払

を受けるものとする。 

 

 

 

 

（保険外併用療養費に係る療養の基準等 

） 

第四条の三 （略） 

（新設） 
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生労働大臣の定める基準に従わなければ

ならない。 

３ 保険薬局は、その薬局内の見やすい場

所に、第一項の療養の内容及び費用に関

する事項を掲示しなければならない。 

４ （略） 

 

 

 

２ 保険薬局は、その薬局内の見やすい場

所に、前項の療養の内容及び費用に関す

る事項を掲示しなければならない。 

３ （略） 

 
※ 処方箋様式については、本改正による改正前の処方箋様式についても当面の間、引き続き

利用ができる旨の経過措置を設ける。 

※ 高齢者の医療の確保に関する法律の規定による療養の給付等の取扱い及び担当に関する基

準についても同様の改正を行う。 

※ その他所要の改正を行う。 
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⑵ 厚生労働大臣の定める評価療養、患者申出療養及び選定療養（平成

18 年厚生労働省告示第 495 号）の改正関係 

 

１．告示名を厚生労働大臣の定める評価療養、患者申出療養、選定療養及

び一部保険外療養に改める。 

２．一部保険外療養として、「健康保険法第 63 条第２項第６号及び高齢者

医療確保法第 64 条第２項第６号に規定する一部保険外療養は、要指導

医薬品（医薬品医療機器等法第４条第５項第３号に規定する要指導医薬

品をいう。）又は一般用医薬品（同項第４号に規定する一般用医薬品を

いう。）との代替性が特に高い薬剤であって別に厚生労働大臣が定める

ものの処方又は調剤（別に厚生労働大臣が定める場合を除く。）とする。」

を規定する。 

改 定 案 現   行 

厚生労働大臣の定める評価療養、患者

申出療養、選定療養及び一部保険外療

養 

 

第三条 健康保険法第六十三条第二項第六

号及び高齢者医療確保法第六十四条第二

項第六号に規定する一部保険外療養は、

要指導医薬品（医薬品医療機器等法第四

条第五項第三号に規定する要指導医薬品

をいう。）又は一般用医薬品（同項第四

号に規定する一般用医薬品をいう。）と

の代替性が特に高い薬剤であって別に厚

生労働大臣が定めるものの処方又は調剤

（別に厚生労働大臣が定める場合を除く

。）とする。 

 

厚生労働大臣の定める評価療養、患者

出療養及び選定療養 

 

 

（新設） 
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⑶ 保険外併用療養費に係る療養についての費用の額の算定方法（平成

18 年厚生労働省告示第 496 号） 

 

○ 要指導医薬品又は一般用医薬品との代替性が特に高い薬剤の処方又は

調剤に係る一部保険外療養に対する保険外併用療養費に係る費用の額は、

対象となる医療用医薬品の薬価の４分の１を除いた額と規定する。 

改 定 案 現   行 

健康保険法（大正十一年法律第七十号）

第八十六条第一項に規定する療養（同法第

六十三条第二項第一号に規定する食事療養

及び同項第二号に規定する生活療養を除く

。）及び高齢者の医療の確保に関する法律

（昭和五十七年法律第八十号）第七十六条

第一項に規定する療養（同法第六十四条第

二項第一号に規定する食事療養及び同項第

二号に規定する生活療養を除く。）につい

ての費用の額の算定については、診療報酬

の算定方法（平成二十年厚生労働省告示第

五十九号）の例による。この場合において

、別表第一の上欄に掲げる療養を行った場

合にあっては同表の下欄に掲げる療養を行

ったものとみなして、別表第二の上欄に掲

げる療養を行った場合にあっては同表の下

欄に掲げる点数を用いて、それぞれ算定す

るものとする。 

 

別表第二 

（略） （略） 

厚生労働大臣の定

める評価療養、患

者申出療養、選定

療養及び一部保険

外療養（平成十八

年厚生労働省告示

第四百九十五号）

第二条第十五号に

規定する後発医薬

品（下欄において

単に「後発医薬品

」という。）のあ

る同号に規定する

新医薬品等（下欄

において単に「先

上欄の療養に係る

所定点数から当該

療養に係る診療報

酬の算定方法別表

第一区分番号Ｆ２

００に掲げる薬剤

その他の診療報酬

の算定方法に掲げ

る別に厚生労働大

臣が定める点数を

控除した点数に、

当該療養に係る医

薬品の薬価から、

先発医薬品の薬価

から当該先発医薬

健康保険法（大正十一年法律第七十号）

第八十六条第一項に規定する療養（同法第

六十三条第二項第一号に規定する食事療養

及び同項第二号に規定する生活療養を除く

。）及び高齢者の医療の確保に関する法律

（昭和五十七年法律第八十号）第七十六条

第一項に規定する療養（同法第六十四条第

二項第一号に規定する食事療養及び同項第

二号に規定する生活療養を除く。）につい

ての費用の額の算定については、診療報酬

の算定方法（平成二十年厚生労働省告示第

五十九号）の例による。この場合において

、別表第一の上欄に掲げる療養を行った場

合にあっては同表の下欄に掲げる療養を行

ったものとみなして、別表第二の上欄に掲

げる療養を行った場合にあっては同表の下

欄に掲げる点数を用いて、それぞれ算定す

るものとする。 

 

別表第二 

（略） （略） 

厚生労働大臣の定

める評価療養、患

者申出療養及び選

定療養（平成十八

年厚生労働省告示

第四百九十五号）

第二条第十五号に

規定する後発医薬

品（下欄において

単に「後発医薬品

」という。）のあ

る同号に規定する

新医薬品等（下欄

において単に「先

発医薬品」という

上欄の療養に係る

所定点数から当該

療養に係る診療報

酬の算定方法別表

第一区分番号Ｆ２

００に掲げる薬剤

その他の診療報酬

の算定方法に掲げ

る別に厚生労働大

臣が定める点数を

控除した点数に、

当該療養に係る医

薬品の薬価から、

先発医薬品の薬価

から当該先発医薬
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発医薬品」という

。）の処方等又は

調剤に係る療養 

品の後発医薬品の

薬価を控除して得

た価格に二分の一

を乗じて得た価格

を控除して得た価

格を用いて当該各

区分の例により算

定した点数を加え

た点数 

厚生労働大臣の定

める評価療養、患

者申出療養、選定

療養及び一部保険

外療養第三条に規

定する要指導医薬

品又は一般用医薬

品との代替性が特

に高い薬剤の処方

又は調剤に係る療

養 

上欄の療養に係る

所定点数から当該

療養に係る診療報

酬の算定方法別表

第一区分番号Ｆ２

００に掲げる薬剤

その他の診療報酬

の算定方法に掲げ

る別に厚生労働大

臣が定める点数を

控除した点数に、

当該療養に係る医

薬品の薬価から、

別に厚生労働大臣

が定める医薬品の

薬価に四分の一を

乗じて得た価格を

控除して得た価格

を用いて当該各区

分の例により算定

した点数を加えた

点数 
 

。）の処方等又は

調剤に係る療養 

品の後発医薬品の

薬価を控除して得

た価格に二分の一

を乗じて得た価格

を控除して得た価

格を用いて当該各

区分の例により算

定した点数を加え

た点数 

（新設） （新設） 
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