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病院機能係数の考え方について

「包括払い方式が医療経済及び医療提供
体制に及ぼす影響に関する研究」班
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DPC対象病院の基準

ＤＰＣ対象病院

臨床面

手厚い医療体制
中央診療部門が充実

急性期の患者に対応

経営面

優れた情報管理能力

正しい情報が支払いの基本
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機能係数の考え方

• 各施設の持つ機能に関連する固定費的な部
分を評価するもの
– その病院を利用する患者すべてが等しく負担す

ることが適切なものは係数で評価するのが妥当

– その病院の特定の機能を利用する患者のみが
負担することが適切なものは加算で評価すること
が妥当

– 支払いのもととなる診療報酬の見直しで評価す
ることが妥当なものもある

– 当該施設がその地域で果たしている機能を評価
するという視点も検討する必要性がある。
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固定費的な部分固定費的な部分

変動費的な部分変動費的な部分

全ての患者が
負担

一部の患者が
負担

地域として必要な機能の整備と提供

病院の
機能係数

により対応

病院の
機能係数

により対応

加算
により対応

加算
により対応

診療報酬の
見直しにより

対応

診療報酬の
見直しにより

対応

出来高払いの単価を最適化する

DPC分類の価格を最適化する

包括の範囲を最適化する

支払いを最適化するための方策
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機能評価係数検討の具体的作業

コストをどう反映するのか？ベースとなる財務諸表の精度向上が鍵コストをどう反映するのか？ベースとなる財務諸表の精度向上が鍵


