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平成 21 年 2 月 25 日 基本小委 診－１  

 

 

ＤＰＣ評価分科会での新たな「機能評価係数」に関

する検討の経過報告 
 

Ⅰ．概要 

ＤＰＣにおける新たな「機能評価係数」に係るこれまでの議論 

① 中医協基本問題小委員会において、「新たな「機能評価係数」に関す

る基本的考え方」をまとめた（平成２０年１２月１７日）。（別紙） 

② ＤＰＣ評価分科会において、この基本的考え方に沿って、新たな「機

能評価係数」の候補について検討を重ねてきた。 

③ 平成２１年度より、ケアミックス型病院をはじめ、地域医療におい

て様々な機能を担う病院がＤＰＣの対象となることを踏まえ、ＤＰＣ

評価分科会において、こうした医療機関との意見交換も行った。  
 

Ⅱ．具体的な項目の提案等 

１．医療の透明化・効率化・標準化・質の向上等の評価について 

(１) 透明化の評価  

ア．部位不明・詳細不明コードの発生頻度による評価 

(２) 効率化の評価  

ア．効率性指数による評価 

イ．後発医薬品の使用状況による評価 

(３) 標準化の評価  

ア．手術症例数又は手術症例割合に応じた評価 

イ．診療ガイドラインに沿った診療の割合による評価 

ウ．標準レジメンによるがん化学療法の割合による評価 

(４) 医療の質の評価  

ア．術後合併症の発生頻度による評価 

イ．重症度・看護必要度による改善率 

ウ．医療安全と合併症予防の評価 

   エ．退院支援及び再入院の予防の評価 

診調組 Ｄ－２－３ 

２ ３ ． ９ ． ２ １  

 
中 医 協  診 － １ 

２ １ ． ２ ． ２ ５ 
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２．社会的に求められている機能・役割の評価について   

(１) 特殊な疾病等に係る医療の評価  

ア．複雑性指数による評価 

イ．副傷病による評価 

ウ．診断群分類のカバー率による評価 

エ．希少性指数による評価 
・ 難病や特殊な疾患等への対応状況の評価 

(２) 高度な機能による評価  

ア．高度な設備による評価 

イ．特定機能病院又は大学病院の評価 

ウ．がん、治験、災害等の拠点病院の評価 

エ．高度医療指数 
 

３．地域医療への貢献の評価について   

(１) 地域での役割の評価  

ア．医療計画で定める事業について、地域での実施状況による評価 

イ．救急・小児救急医療の実施状況による評価 

ウ．救急医療における患者の選択機能の評価 

エ．産科医療の実施状況の評価 

オ．地域医療支援病院の評価 

カ．地域中核病院の評価 

キ．小児科・産科・精神科の重症患者の受け入れ体制の評価 

ク．全診療科の医師が日・当直体制をとっていることの評価 
 

４．その他   

 (１) 医療提供体制による評価 

ア．医師、看護師、薬剤師等の人員配置による評価 

(２) 望ましい５基準に係る評価  

ア．ICU入院患者の重症度による評価 

イ．全身麻酔を実施した患者の割合による評価 

ウ．病理医の数による評価 

エ．術中迅速病理組織標本作製の算定割合による評価 

（３）その他 

  ア．新規がん登録患者数 

イ．高齢患者数の割合による看護ケアの評価 

ウ．入院患者への精神科診療の対応の評価 

エ．チーム医療の評価 

オ．ＤＰＣ病院として正確なデータを提出していることの評価 

カ．その他 
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５．医療機関との意見交換について 

（１）平成２１年２月１２日 

  ○財団法人 脳血管研究所附属 美原記念病院 院長 美原 盤 氏 

  ア．急性期医療の提供体制に対する評価 

イ．チーム医療の実践に対する評価 

ウ．アウトカムを伴う効率化に対する評価 

エ．救急医療への対応実績に対する評価 

オ．政策的医療への対応実績に対する評価 

 ○長野県厚生農業協同組合連合会 佐久総合病院 診療部長 西澤延宏 氏 

   ア．患者の年齢構成による評価 

イ．地方の診療所や中小病院へ医師を派遣することに対する評価 

ウ．在宅医療への評価 

（２）平成２１年２月２３日 

 ○医療法人渓仁会 手稲渓仁会病院 副院長 樫村 暢一 氏 

   ア．病院機能に対する評価 

イ．政策医療（救急医療等）の評価 

ウ．臨床研修に対する評価 

エ．地域連携（支援）に対する評価 

オ．診療機能に対する評価（１） 

    （患者の年齢構成や合併症、在院日数に応じた評価） 

カ．診療機能に対する評価（２） 

    （４疾病５事業、死因究明、細菌検査室、術中病理迅速診断に応じた

評価） 

 ○医療法人近森会 近森病院 院長 近森 正幸 氏 

   ア．チーム医療と地域医療連携の評価 

    ①チーム医療（NSTや病棟へのコメディカルの配置） 

    ②地域医療連携 

イ．医療の質の向上 

    ①効率性指標による評価 

    ②医療安全と合併症予防の評価 

    ③複雑性指標による評価 

    ④医師、看護師、薬剤師等の人員配置による評価 

ウ．救急・重症患者の評価 

    ①救急患者 

    ②重症患者 

エ．地域医療の充実 
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  ○社会医療法人 慈泉会 相澤病院 院長補佐 宮田 和信 氏 

   ア．地域医療支援病院の紹介率や逆紹介率等による評価 

イ．救命救急医療の評価 

ウ．高齢者や精神科系疾患の合併患者、寝たきり患者等の受入れ状況に

よる評価 

エ．地域医療連携の評価 

オ．地域がん診療連携拠点病院の評価 

カ．マンパワーに係る評価 

 

Ⅲ．今後の検討について 

（１）新たな「機能評価係数」として評価するべき項目の絞り込み 

  以下の点を考慮する。 

  ア．新たな「機能評価係数」に関する基本的考え方との合致 

  イ．現行の「ＤＰＣの影響評価に関する調査」の活用 

  ウ. 現行の機能評価係数や出来高部分と評価が重複する可能性がある項

目の整理 

等 

（２）絞り込まれた項目について、具体的な検討 
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Ｃ
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（４
）医

療
の

質
の

評
価

ア
．

術
後

合
併

症
の

発
生

頻
度

に
よ

る
評

価
●

術
後

合
併

症
の

発
生

頻
度

を
評

価
す

る
こ

と
に

よ
っ

て
、

医
療

の
質

が
向

上
す

る
か

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

○
高

度
な

医
療

を
実

施
し

た
場

合
に

は
、

合
併

症
が

増
え

る
確

率
が

高
い

。
評

価
を

導
入

す
る

こ
と

に
よ

り
、

合
併

症
を

避
け

る
た

め
に

あ
え

て
積

極
的

な
治

療
を

実
施

し
な

い
こ

と
に

な
り

か
ね

な
い

。

イ
．

重
症

度
・看

護
必

要
度

に
よ

る
改

善
率

○
効

果
的

な
治

療
・ケ

ア
の

評
価

が
可

能
で

あ
る

。
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看
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必

要
度

を
用

い
て
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入

院
単

位
で

評
価

す
る

方
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に
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い
て

検
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す
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必
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が
あ

る
。
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看

護
必

要
度

は
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す
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も
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り

、
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単
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評
価
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て
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な
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。

ウ
．

医
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安
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予
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防
が

進
み

、
医

療
の

質
の

向
上

が
図

ら
れ

る
。

○
既

に
診

療
報

酬
の

中
で

評
価

し
て

い
る

加
算

と
の

整
合

性
が

問
題

と
な

る
。

○
Ｄ

Ｐ
Ｃ

対
象

病
院

だ
け

で
は

な
く
、

全
て

の
病

院
で

評
価

す
べ

き
。

エ
．

退
院

支
援

及
び

再
入

院
の

予
防

の
評

価
○

在
宅

復
帰

率
等

を
指

標
と

す
る

こ
と

で
、

質
の

高
い

医
療

を
評

価
で

き
る

。

●
既

に
診

療
報

酬
の

中
で

評
価

し
て

い
る

項
目

と
の

整
合

性
及

び
二

重
評

価
の

可
能

性
に

つ
い

て
ど

の
よ

う
に

考
え

る
の

か
？

●
Ｄ

Ｐ
Ｃ

対
象

病
院

だ
け

で
は

な
く
、

全
て

の
病

院
で

評
価

す
べ

き
事

項
か

ど
う

か
に

つ
い

て
ど

の
よ

う
に

考
え

る
の

か
？
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２
．

社
会

的
に

求
め

ら
れ

て
い

る
機

能
・
役

割
の

評
価

に
つ

い
て

（１
）特

殊
な

疾
病

等
に

係
る

医
療

の
評

価

ウ
．

診
断

群
分

類
の

カ
バ

ー
率

に
よ

る
評

価

○
病

院
の

総
合

的
な

能
力

及
び

効
率

性
を

評
価

で
き

る
。

○
患

者
が

早
期

転
院

又
は

退
院

し
た

場
合

に
は

、
効

率
性

が
高

ま
る

が
、

患
者

の
ア

ウ
ト

カ
ム

評
価

と
合

わ
せ

て
検

証
が

必
要

。

○
こ

の
指

数
は

平
均

在
院

日
数

が
相

対
的

に
長

い
こ

と
に

影
響

さ
れ

る
た

め
、

点
数

の
高

い
診

断
群

分
類

を
多

く
算

定
し

て
い

る
方

が
直

接
的

に
高

度
な

医
療

を
評

価
で

き
る

。

○
重

症
の

患
者

を
多

く
受

け
入

れ
て

い
る

医
療

機
関

を
よ

り
評

価
で

き
る

。

○
診

断
群

分
類

の
分

岐
を

行
う

こ
と

に
よ

り
、

既
に

副
傷

病
に

応
じ

て
評

価
し

て
い

る
。

○
副

傷
病

の
重

症
度

に
応

じ
た

重
み

付
け

の
方

法
論

が
確

立
し

て
い

る
の

か
不

明
で

あ
る

。

○
副

傷
病

に
応

じ
た

重
症

度
の

重
み

付
け

を
ど

の
よ

う
に

行
う

の
か

、
評

価
が

複
雑

に
な

る
恐

れ
が

あ
る

。

○
診

断
群

分
類

の
カ

バ
ー

率
に

よ
っ

て
、

病
院

機
能

を
評

価
で

き
る

か
検

証
が

必
要

で
あ

る
。

●
専

門
病

院
は

評
価

さ
れ

に
く
い

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

○
難

病
や

特
殊

な
疾

患
等

に
対

応
で

き
る

専
門

的
医

療
が

行
わ

れ
て

い
る

こ
と

を
評

価
で

き
る

。

○
い

わ
ゆ

る
専

門
病

院
が

評
価

さ
れ

に
く
い

。

○
難

病
や

特
殊

な
疾

患
が

必
ず

し
も

高
度

な
医

療
を

必
要

と
す

る
も

の
で

は
な

い
。

○
既

に
診

断
群

分
類

の
中

で
評

価
さ

れ
お

り
、

改
め

て
評

価
の

必
要

は
な

い
。

○
神

経
難

病
等

に
対

応
す

る
に

は
ス

タ
ッ

フ
の

確
保

や
医

療
施

設
の

整
備

が
必

要
で

あ
り

、
診

療
に

コ
ス

ト
が

か
か

る
こ

と
か

ら
、

希
尐

性
に

着
目

す
る

に
は

意
味

が
あ

る
。

イ
．

副
傷

病
に

よ
る

評
価

ア
．

複
雑

性
指

数
に

よ
る

評
価

エ
．

希
尐

性
指

数
に

よ
る

評
価

（難
病

や
特

殊
な

疾
患

等
へ

の
対

応
状

況
の

評
価

）
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（２
）高

度
な

機
能

に
よ

る
評

価

イ
．

特
定

機
能

病
院

ま
た

は
大

学
病

院
の

評
価

○
特

定
機

能
病

院
は

医
療

法
で

定
め

る
承

認
条

件
を

満
た

し
て

お
り

、
地

域
の

最
終

的
な

病
院

と
し

て
機

能
し

て
い

る
こ

と
か

ら
、

特
定

機
能

病
院

を
一

律
に

評
価

す
る

べ
き

。

○
特

定
機

能
病

院
の

中
で

も
調

整
係

数
に

差
が

あ
り

、
医

療
内

容
や

地
域

で
の

役
割

も
多

様
で

あ
る

と
考

え
ら

れ
る

た
め

、
一

律
に

評
価

す
べ

き
で

は
な

い
。

○
研

究
や

教
育

に
係

る
財

源
は

、
保

険
財

源
で

は
な

く
別

途
の

財
源

で
対

応
す

る
べ

き
。

ウ
．

が
ん

、
治

験
、

災
害

等
の

拠
点

病
院

の
評

価
●

病
院

の
機

能
に

応
じ

た
評

価
を

行
う

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

●
他

の
診

療
報

酬
の

項
目

や
補

助
金

等
と

、
二

重
評

価
と

な
る

可
能

性
が

あ
る

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？
エ

．
高

度
医

療
指

数
（診

断
群

分
類

点
数

上
位

１
０

％
の

算
定

割
合

）
○

高
度

な
医

療
を

提
供

し
て

い
る

医
療

機
関

を
評

価
で

き
る

。

●
診

断
群

分
類

点
数

が
高

い
割

合
を

も
っ

て
、

高
度

な
医

療
の

評
価

と
な

る
の

か
に

つ
い

て
ど

の
よ

う
に

考
え

る
の

か
？

ア
．

高
度

な
設

備
に

よ
る

評
価

○
高

度
な

設
備

を
有

し
、

高
度

な
医

療
を

提
供

し
て

い
る

病
院

を
評

価
で

き
る

。

○
病

院
が

過
剰

な
設

備
投

資
を

行
う

イ
ン

セ
ン

テ
ィ

ブ
と

な
る

可
能

性
が

あ
る

。
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３
．

地
域

医
療

へ
の

貢
献

の
評

価
に

つ
い

て

（１
）地

域
で

の
役

割
の

評
価

○
地

域
医

療
へ

の
貢

献
度

を
評

価
す

る
こ

と
が

で
き

る
。

○
重

症
度

、
受

入
率

（受
入

要
請

数
に

対
す

る
受

入
数

）
、

診
療

科
に

応
じ

た
評

価
も

検
討

す
る

必
要

が
あ

る
。

○
単

に
受

け
入

れ
た

救
急

患
者

に
対

し
て

評
価

す
る

こ
と

と
は

異
な

り
、

常
に

受
入

要
請

に
対

応
で

き
る

病
院

機
能

（
救

急
応

需
機

能
）を

評
価

す
る

こ
と

が
で

き
る

。

○
同

一
疾

患
で

も
、

救
急

入
院

で
は

、
予

定
入

院
（
検

査
は

外
来

で
実

施
可

能
）
と

異
な

り
、

確
定

診
断

等
を

目
的

と
し

て
入

院
初

期
に

検
査

等
を

多
く
必

要
と

し
、

D
P

C
で

は
不

採
算

と
な

り
や

す
い

こ
と

も
考

慮
す

べ
き

。

○
「救

急
」の

定
義

が
難

し
く
、

Ｄ
Ｐ

Ｃ
対

象
病

院
以

外
の

病
院

と
公

平
性

を
図

る
必

要
が

あ
る

。

○
既

に
出

来
高

で
評

価
さ

れ
て

い
る

項
目

と
、

二
重

評
価

と
な

る
可

能
性

が
あ

る
。

○
地

域
医

療
へ

の
貢

献
度

を
評

価
す

る
こ

と
が

で
き

る
。

○
医

療
計

画
に

定
め

る
事

業
の

う
ち

、
ど

の
分

野
を

ど
の

様
な

指
標

で
評

価
で

き
る

の
か

検
討

が
必

要
で

あ
る

。

○
医

療
圏

に
お

け
る

シ
ェ

ア
で

評
価

す
る

場
合

、
医

療
圏

や
シ

ェ
ア

の
定

義
を

ど
の

よ
う

に
す

べ
き

か
検

討
が

必
要

で
あ

る
。

ま
た

、
医

療
圏

に
よ

っ
て

は
症

例
数

が
尐

な
く
と

も
高

い
評

価
を

得
る

こ
と

と
な

る
こ

と
に

つ
い

て
、

検
討

が
必

要
で

あ
る

。

○
医

療
機

能
は

、
一

つ
の

医
療

機
関

だ
け

で
完

結
す

る
も

の
で

は
な

い
た

め
、

医
療

機
関

間
の

連
携

状
況

に
つ

い
て

も
勘

案
す

べ
き

。

○
地

域
の

実
情

に
応

じ
た

評
価

を
希

望
す

る
医

療
機

関
は

多
く
、

そ
う

い
っ

た
評

価
も

あ
り

得
る

。

○
地

域
で

の
役

割
を

評
価

す
る

た
め

に
は

、
症

例
数

だ
け

で
は

な
く
、

地
域

内
の

シ
ェ

ア
等

を
総

合
的

に
評

価
す

る
こ

と
も

考
え

る
べ

き
。

○
地

域
単

位
で

の
貢

献
度

は
、

そ
の

地
域

内
で

判
断

す
べ

き
事

項
で

あ
り

、
全

国
一

律
の

診
療

報
酬

体
系

で
評

価
す

る
こ

と
は

困
難

で
あ

る
。

ア
．

医
療

計
画

で
定

め
る

事
業

に
つ

い
て

、
地

域
で

の
実

施
状

況
に

よ
る

評
価 イ

．
救

急
・小

児
救

急
医

療
の

実
施

状
況

に
よ

る
評

価
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ウ
．

救
急

医
療

に
お

け
る

患
者

の
選

択
機

能
の

評
価

○
ト

リ
ア

ー
ジ

体
制

等
を

評
価

す
る

こ
と

で
、

患
者

に
適

切
な

医
療

を
提

供
さ

れ
る

こ
と

を
評

価
で

き
る

。

●
現

行
の

Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ

ー
タ

の
調

査
に

項
目

が
な

い
た

め
、

評
価

が
困

難
で

あ
る

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

●
Ｄ

Ｐ
Ｃ

対
象

病
院

だ
け

で
は

な
く
、

全
て

の
病

院
で

評
価

す
べ

き
事

項
か

ど
う

か
に

つ
い

て
ど

の
よ

う
に

考
え

る
の

か
？

エ
．

産
科

医
療

の
実

施
状

況
の

評
価

○
産

科
医

療
の

不
足

が
社

会
問

題
と

な
っ

て
お

り
、

産
科

医
療

を
積

極
的

に
提

供
し

て
い

る
病

院
を

評
価

す
る

べ
き

。

●
Ｄ

Ｐ
Ｃ

対
象

病
院

だ
け

で
は

な
く
、

全
て

の
病

院
で

評
価

す
べ

き
事

項
か

ど
う

か
に

つ
い

て
ど

の
よ

う
に

考
え

る
の

か
？

オ
．

地
域

医
療

支
援

病
院

の
評

価
カ

．
地

域
中

核
病

院
の

評
価

●
病

院
の

機
能

に
応

じ
た

評
価

を
行

う
こ

と
に

つ
い

て
ど

の
よ

う
に

考
え

る
の

か
？

●
他

の
診

療
報

酬
の

項
目

や
補

助
金

等
と

、
二

重
評

価
と

な
る

可
能

性
が

あ
る

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

ク
．

全
診

療
科

の
医

師
が

日
・当

直
体

制
を

と
っ

て
い

る
こ

と
の

評
価

○
患

者
の

有
無

に
関

わ
ら

ず
、

常
に

受
け

入
れ

体
制

を
整

備
し

て
い

る
こ

と
を

評
価

す
る

べ
き

。

●
現

行
の

Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ

ー
タ

の
調

査
に

項
目

が
な

い
た

め
、

評
価

が
困

難
で

あ
る

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

○
地

域
医

療
へ

の
貢

献
度

を
評

価
す

る
こ

と
が

で
き

る
。

○
重

症
度

、
受

入
率

（受
入

要
請

数
に

対
す

る
受

入
数

）
、

診
療

科
に

応
じ

た
評

価
も

検
討

す
る

必
要

が
あ

る
。

○
社

会
的

に
必

要
な

医
療

と
し

て
、

評
価

す
る

べ
き

。

○
精

神
疾

患
を

合
併

し
、

急
性

期
医

療
を

必
要

と
す

る
患

者
は

増
加

傾
向

に
あ

り
、

そ
の

様
な

医
療

に
対

応
す

る
こ

と
は

社
会

的
に

必
要

で
あ

る
。

●
既

に
出

来
高

で
評

価
さ

れ
て

い
る

項
目

と
、

二
重

評
価

と
な

る
可

能
性

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

キ
．

小
児

科
・産

科
・精

神
科

の
重

症
患

者
の

受
け

入
れ

体
制

の
評

価
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４
．

そ
の

他

（１
）医

療
提

供
体

制
に

よ
る

評
価

ア
．

医
師

、
看

護
師

、
薬

剤
師

等
の

人
員

配
置

に
よ

る
評

価
○

手
厚

い
人

員
配

置
を

行
う

こ
と

で
、

短
い

入
院

期
間

で
提

供
さ

れ
る

密
度

の
高

い
医

療
を

評
価

す
る

こ
と

が
で

き
る

。

○
コ

メ
デ

ィ
カ

ル
を

評
価

す
る

こ
と

で
チ

ー
ム

医
療

の
評

価
に

つ
な

が
る

。

○
麻

酔
科

、
放

射
線

科
、

病
理

の
医

師
は

、
医

療
の

質
を

上
げ

る
た

め
に

必
要

で
あ

る
。

●
現

行
の

Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ

ー
タ

の
調

査
に

項
目

が
な

い
た

め
、

評
価

が
困

難
で

あ
る

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

（２
）望

ま
し

い
５

基
準

に
係

る
評

価
ア

．
IC

U
入

院
患

者
の

重
症

度
に

よ
る

評
価

イ
．

全
身

麻
酔

を
実

施
し

た
患

者
の

割
合

に
よ

る
評

価
ウ

．
病

理
医

の
数

に
よ

る
評

価

エ
．

術
中

迅
速

病
理

組
織

標
本

作
製

の
算

定
割

合
に

よ
る

評
価

（３
）そ

の
他

ア
．

新
規

が
ん

登
録

患
者

数
●

新
規

が
ん

患
者

の
診

療
に

応
じ

た
評

価
が

で
き

る
こ

と
に

つ
い

て
ど

の
よ

う
に

考
え

る
の

か
？

●
現

行
の

Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ

ー
タ

の
調

査
に

項
目

が
な

い
た

め
、

評
価

が
困

難
で

あ
る

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

イ
．

高
齢

患
者

数
の

割
合

に
よ

る
看

護
ケ

ア
の

評
価

○
高

齢
患

者
に

対
す

る
ケ

ア
を

評
価

す
る

こ
と

が
で

き
る

。

●
現

行
の

Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ

ー
タ

の
調

査
に

項
目

が
な

い
た

め
、

評
価

が
困

難
で

あ
る

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

ウ
．

入
院

患
者

へ
の

精
神

科
診

療
の

対
応

の
評

価
○

精
神

科
診

療
の

対
応

を
評

価
す

る
こ

と
が

で
き

る
。

●
精

神
科

に
よ

る
診

療
は

、
例

え
ば

精
神

疾
患

と
身

体
疾

患
の

治
療

計
画

に
つ

い
て

既
に

出
来

高
（
例

：
A

2
3
0
-
2
精

神
科

身
体

合
併

症
管

理
加

算
）で

評
価

さ
れ

て
お

り
、

二
重

評
価

と
な

る
可

能
性

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

エ
．

チ
ー

ム
医

療
の

評
価

○
病

院
の

医
療

提
供

体
制

を
評

価
す

る
こ

と
が

で
き

る
。

●
Ｄ

Ｐ
Ｃ

対
象

病
院

だ
け

で
は

な
く
、

全
て

の
病

院
で

評
価

す
べ

き
事

項
か

ど
う

か
に

つ
い

て
ど

の
よ

う
に

考
え

る
の

か
？

●
現

行
の

Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ

ー
タ

の
調

査
に

項
目

が
な

い
た

め
、

評
価

が
困

難
で

あ
る

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

●
患

者
の

重
症

度
や

医
療

機
関

の
体

制
に

応
じ

た
評

価
が

で
き

る
こ

と
に

つ
い

て
ど

の
よ

う
に

考
え

る
の

か
？

○
連

続
的

評
価

が
可

能
か

検
討

が
必

要
で

あ
る

。

○
既

に
出

来
高

で
評

価
さ

れ
て

い
る

項
目

で
あ

る
こ

と
か

ら
、

二
重

評
価

と
な

ら
な

い
よ

う
に

留
意

す
べ

き
。
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オ
．

D
P

C
病

院
と

し
て

正
確

な
デ

ー
タ

を
提

出
し

て
い

る
こ

と
の

評
価

○
正

確
な

デ
ー

タ
提

出
の

た
め

に
か

な
り

の
コ

ス
ト

が
か

か
っ

て
い

る
の

で
評

価
す

る
べ

き
。

●
Ｄ

Ｐ
Ｃ

準
備

病
院

も
デ

ー
タ

提
出

を
行

っ
て

い
る

が
、

Ｄ
Ｐ

Ｃ
対

象
病

院
の

み
を

評
価

す
る

こ
と

に
つ

い
て

、
ど

の
よ

う
に

考
え

る
の

か
？

●
デ

ー
タ

提
出

に
か

か
る

費
用

を
診

療
報

酬
で

評
価

す
る

こ
と

に
つ

い
て

、
ど

の
よ

う
に

考
え

る
の

か
？

カ
．

そ
の

他
○

全
体

の
事

項
と

し
て

①
D

P
C

対
象

病
院

に
つ

い
て

の
み

評
価

す
る

べ
き

項
目

か
、

他
の

急
性

期
病

院
で

も
評

価
す

る
べ

き
項

目
か

②
現

行
の

D
P

C
調

査
に

お
い

て
、

デ
ー

タ
が

集
め

ら
れ

て
い

る
か

③
既

存
の

診
療

報
酬

や
補

助
金

制
度

と
二

重
評

価
と

な
る

か
等

に
つ

い
て

整
理

し
検

討
す

る
。

○
そ

の
他

、
必

要
な

事
項

。
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５
．

医
療

機
関

と
の

意
見

交
換

に
つ

い
て

（１
）財

団
法

人
脳

血
管

研
究

所
附

属
美

原
記

念
病

院
　

院
長

　
美

原
　

盤
 氏

ア
．

急
性

期
医

療
の

提
供

体
制

に
対

す
る

評
価

○
放

射
線

技
師

 検
査

技
師

 薬
剤

師
 専

門
診

療
科

医
師

の
2
4
時

間
体

制
の

確
立

を
評

価
す

る
こ

と
で

、
急

性
期

医
療

の
質

の
確

保
に

つ
な

が
る

迅
速

な
対

応
を

評
価

で
き

る
。

●
現

行
の

Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ

ー
タ

の
調

査
に

項
目

が
な

い
た

め
、

評
価

が
困

難
で

あ
る

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？
イ

．
チ

ー
ム

医
療

の
実

践
に

対
す

る
評

価
○

病
床

規
模

に
比

し
た

一
定

数
以

上
の

コ
メ

デ
ィ

カ
ル

 ス
タ

ッ
フ

(薬
剤

師
 リ

ハ
ビ

リ
 栄

養
士

 M
S
W

)の
配

置
を

評
価

す
る

こ
と

で
、

効
率

化
や

医
療

密
度

の
充

足
、

直
接

看
護

時
間

の
増

加
等

の
医

療
の

質
の

向
上

が
期

待
で

き
る

。

●
Ｄ

Ｐ
Ｃ

対
象

病
院

だ
け

で
は

な
く
、

全
て

の
病

院
で

評
価

す
べ

き
事

項
か

ど
う

か
に

つ
い

て
ど

の
よ

う
に

考
え

る
の

か
？

ウ
．

ア
ウ

ト
カ

ム
を

伴
う

効
率

化
に

対
す

る
評

価
○

平
均

在
院

日
数

が
一

定
日

数
以

下
で

、
 併

せ
て

再
入

院
率

お
よ

び
再

転
棟

率
が

一
定

割
合

以
下

で
あ

る
こ

と
を

評
価

す
る

こ
と

で
、

治
療

効
果

を
担

保
し

な
が

ら
効

率
化

を
評

価
で

き
る

。

●
例

え
ば

、
評

価
す

る
こ

と
に

よ
っ

て
再

入
院

を
受

け
入

れ
な

い
な

ど
、

過
度

な
医

療
変

容
を

来
す

可
能

性
に

つ
い

て
ど

の
よ

う
に

考
え

る
の

か
？

エ
．

救
急

医
療

へ
の

対
応

実
績

に
対

す
る

評
価

○
救

急
車

に
よ

る
搬

送
の

受
け

入
れ

実
績

及
び

一
定

割
合

以
上

の
緊

急
入

院
の

率
を

評
価

し
、

個
別

症
例

の
み

で
は

な
く
、

病
院

と
し

て
の

救
急

医
療

へ
の

取
組

み
を

評
価

で
き

る
。

オ
．

政
策

的
医

療
へ

の
対

応
実

績
に

対
す

る
評

価
○

医
療

計
画

(4
疾

病
及

び
5事

業
)へ

の
対

応
又

は
医

療
連

携
の

度
合

い
(地

域
連

携
パ

ス
・
紹

介
率

お
よ

び
逆

紹
介

率
)を

評
価

す
べ

き
。

●
例

え
ば

、
地

域
連

携
の

度
合

い
な

ど
、

現
行

の
Ｄ

Ｐ
Ｃ

デ
ー

タ
の

調
査

に
項

目
が

な
い

た
め

、
評

価
が

困
難

で
あ

る
事

項
も

含
ま

れ
て

い
る

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

平
成

21
年

2月
25

日
　

基
本

小
委

　
診

－
１

　
参

考
資

料
10

 /
 1

4 
ペ

ー
ジ

14



（２
）長

野
県

厚
生

農
業

協
同

組
合

連
合

会
佐

久
総

合
病

院
　

診
療

部
長

　
西

澤
　

延
宏

　
氏

ア
．

患
者

の
年

齢
構

成
に

よ
る

評
価

○
都

会
に

比
べ

て
、

地
方

で
は

高
齢

者
が

多
く
、

コ
ス

ト
が

掛
か

る
医

療
が

行
わ

れ
て

い
る

。
ま

た
、

デ
ー

タ
に

は
現

れ
な

い
が

、
看

護
必

要
度

が
高

齢
者

で
高

く
な

る
こ

と
か

ら
、

年
齢

に
応

じ
て

評
価

す
べ

き
。

○
高

齢
者

を
ど

の
よ

う
に

定
義

す
る

べ
き

か
、

単
純

に
年

齢
だ

け
で

評
価

し
て

よ
い

の
か

議
論

が
必

要
で

あ
る

。

イ
．

地
方

の
診

療
所

や
中

小
病

院
へ

医
師

を
派

遣
す

る
こ

と
に

対
す

る
評

価
○

地
域

医
療

を
守

る
た

め
に

、
近

隣
医

療
機

関
へ

医
師

を
派

遣
し

て
い

る
こ

と
を

評
価

す
べ

き
。

●
当

該
医

療
機

関
の

入
院

医
療

と
直

接
は

関
係

が
な

く
、

機
能

評
価

係
数

と
し

て
評

価
が

可
能

か
ど

う
か

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

●
現

行
の

Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ

ー
タ

の
調

査
に

項
目

が
な

い
た

め
、

評
価

が
困

難
で

あ
る

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？
ウ

．
在

宅
医

療
へ

の
評

価
○

地
方

で
は

必
要

に
せ

ま
ら

れ
て

病
院

で
在

宅
医

療
を

担
う

必
要

が
あ

り
、

在
宅

医
療

へ
の

取
組

み
を

更
に

評
価

す
べ

き
。

●
当

該
医

療
機

関
の

入
院

医
療

と
直

接
は

関
係

が
な

く
、

機
能

評
価

係
数

と
し

て
評

価
が

可
能

か
ど

う
か

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

●
現

行
の

Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ

ー
タ

の
調

査
に

項
目

が
な

い
た

め
、

評
価

が
困

難
で

あ
る

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？
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ア
．

病
院

機
能

に
対

す
る

評
価

○
民

間
医

療
機

関
が

特
定

機
能

病
院

と
同

等
或

い
は

そ
れ

以
上

の
機

能
を

有
し

て
い

る
場

合
に

評
価

す
る

べ
き

。

イ
．

政
策

医
療

（救
急

医
療

等
）の

評
価

○
政

策
医

療
に

つ
い

て
は

、
補

助
金

を
受

け
て

い
る

か
ど

う
か

に
関

わ
ら

ず
、

実
態

と
し

て
同

等
の

役
割

を
担

っ
て

医
療

を
提

供
し

て
い

る
の

で
あ

れ
ば

、
同

等
に

評
価

さ
れ

る
べ

き
で

あ
る

。

○
救

急
で

は
入

院
初

期
に

多
く
の

医
療

資
源

を
投

入
す

る
た

め
、

D
P

C
に

よ
る

診
療

報
酬

で
は

、
入

院
期

間
が

非
常

に
短

い
と

不
採

算
と

な
る

。

○
軽

症
か

ら
重

症
患

者
ま

で
、

全
て

の
患

者
を

受
け

入
れ

る
体

制
（
空

床
確

保
、

手
術

室
確

保
）
を

評
価

す
る

べ
き

。

○
重

症
度

に
よ

っ
て

評
価

す
る

べ
き

。

○
重

症
度

の
臨

床
指

標
を

設
定

す
る

こ
と

が
可

能
か

検
討

す
る

必
要

が
あ

る
。

○
入

院
初

期
が

不
採

算
と

な
る

こ
と

に
つ

い
て

は
、

診
断

群
分

類
点

数
表

の
見

直
し

で
評

価
す

る
べ

き
。

ウ
．

臨
床

研
修

に
対

す
る

評
価

○
研

修
医

数
や

研
修

プ
ロ

グ
ラ

ム
の

完
成

度
等

に
応

じ
て

評
価

す
る

べ
き

。

●
研

修
に

か
か

る
費

用
を

、
診

療
報

酬
で

評
価

す
る

こ
と

に
つ

い
て

、
ど

の
よ

う
に

考
え

る
の

か
？

●
他

の
診

療
報

酬
の

項
目

や
補

助
金

等
と

、
二

重
評

価
と

な
る

可
能

性
が

あ
る

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

エ
．

地
域

連
携

（支
援

）に
対

す
る

評
価

○
地

域
連

携
は

複
雑

・多
様

化
し

て
お

り
、

現
行

の
紹

介
率

だ
け

で
は

な
く
、

よ
り

き
め

細
や

か
な

評
価

を
行

う
べ

き
。

○
小

児
・周

産
期

医
療

に
つ

い
て

評
価

す
る

べ
き

。

○
在

宅
医

療
、

家
庭

医
療

を
評

価
す

る
べ

き
。

●
在

宅
医

療
に

つ
い

て
は

、
当

該
医

療
機

関
の

入
院

医
療

と
直

接
は

関
係

が
な

く
、

機
能

評
価

係
数

と
し

て
評

価
す

る
こ

と
に

つ
い

て
ど

の
よ

う
に

考
え

る
の

か
？

オ
．

診
療

機
能

に
対

す
る

評
価

（１
）

　
　

（患
者

の
年

齢
構

成
や

合
併

症
、

在
院

日
数

に
応

じ
た

評
価

）
○

患
者

の
年

齢
構

成
（特

に
高

齢
者

）
、

入
院

後
合

併
症

、
在

院
日

数
短

縮
に

対
し

て
評

価
す

る
べ

き
。

○
単

に
高

齢
者

に
対

す
る

評
価

で
は

な
く
、

例
え

ば
せ

ん
妄

の
有

無
や

Ａ
Ｄ

Ｌ
の

程
度

に
応

じ
て

評
価

す
る

べ
き

。

カ
．

診
療

機
能

に
対

す
る

評
価

（２
）

　
　

（４
疾

病
５

事
業

、
死

因
究

明
、

細
菌

検
査

室
、

術
中

病
理

迅
速

診
断

に
応

じ
た

評
価

）

○
４

疾
病

５
事

業
、

死
因

究
明

、
細

菌
検

査
室

、
術

中
病

理
迅

速
診

断
に

対
し

て
評

価
す

る
べ

き
。

●
他

の
診

療
報

酬
の

項
目

や
補

助
金

等
と

、
二

重
評

価
と

な
る

可
能

性
が

あ
る

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

（３
）医

療
法

人
渓

仁
会

　
手

稲
渓

仁
会

病
院

　
副

院
長

　
樫

村
　

暢
一

　
氏
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（４
）医

療
法

人
近

森
会

　
近

森
病

院
　

院
長

　
近

森
　

正
幸

　
氏

ア
．

チ
ー

ム
医

療
と

地
域

医
療

連
携

の
評

価
　

①
チ

ー
ム

医
療

（N
S
T
や

病
棟

へ
の

コ
メ

デ
ィ

カ
ル

の
配

置
）

　
②

地
域

医
療

連
携

○
Ｎ

Ｓ
Ｔ

（栄
養

サ
ポ

ー
ト

チ
ー

ム
）は

合
併

症
を

予
防

し
、

労
働

生
産

性
を

向
上

す
る

こ
と

か
ら

、
Ｎ

Ｓ
Ｔ

を
構

成
す

る
コ

メ
デ

ィ
カ

ル
の

病
棟

配
属

や
介

入
患

者
数

、
コ

メ
デ

ィ
カ

ル
が

作
成

す
る

紹
介

状
を

評
価

す
る

べ
き

。

○
地

域
医

療
連

携
と

し
て

、
紹

介
率

や
逆

紹
介

率
、

地
域

連
携

パ
ス

の
個

数
、

機
器

・
施

設
の

共
同

利
用

な
ど

を
評

価
す

る
べ

き
。

○
転

院
や

退
院

後
支

援
の

た
め

M
S
W

（
医

療
ソ

ー
シ

ャ
ル

ワ
ー

カ
ー

）
の

役
割

は
重

要
で

あ
る

。

○
人

員
配

置
で

は
な

く
、

服
薬

指
導

や
栄

養
指

導
等

の
行

為
毎

に
出

来
高

で
評

価
す

る
べ

き
。

イ
．

医
療

の
質

の
向

上
　

①
効

率
性

指
標

に
よ

る
評

価
　

②
医

療
安

全
と

合
併

症
予

防
の

評
価

　
③

複
雑

性
指

標
に

よ
る

評
価

　
④

医
師

、
看

護
師

、
薬

剤
師

等
の

人
員

配
置

に
よ

る
評

価

○
医

療
の

質
は

、
医

療
ス

タ
ッ

フ
数

と
相

関
す

る
傾

向
に

あ
り

、
医

師
、

看
護

師
、

薬
剤

師
等

の
人

員
配

置
に

よ
り

評
価

を
行

う
べ

き
。

●
既

に
出

来
高

で
評

価
さ

れ
て

い
る

項
目

と
、

二
重

評
価

と
な

る
可

能
性

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

ウ
．

救
急

・重
症

患
者

の
評

価
　

①
救

急
患

者
　

②
重

症
患

者

○
救

急
車

に
よ

る
搬

入
数

や
救

急
入

院
患

者
数

（
即

日
入

院
患

者
数

含
）
に

よ
り

評
価

す
る

べ
き

。

○
看

護
必

要
度

や
重

症
度

、
高

齢
患

者
割

合
、

全
身

麻
酔

の
割

合
に

よ
り

評
価

す
る

べ
き

。

○
D

IC
や

多
臓

器
不

全
等

の
医

療
資

源
の

投
入

量
が

多
い

合
併

症
等

に
つ

い
て

は
評

価
す

る
べ

き
。

○
合

併
症

に
よ

り
不

採
算

と
な

る
こ

と
に

つ
い

て
は

、
診

断
群

分
類

点
数

表
の

見
直

し
で

評
価

す
る

べ
き

。

エ
．

地
域

医
療

の
充

実
○

４
疾

病
５

事
業

へ
の

対
応

状
況

に
つ

い
て

評
価

す
る

べ
き

。
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（５
）社

会
医

療
法

人
財

団
慈

泉
会

　
相

澤
病

院
　

院
長

補
佐

　
宮

田
　

和
信

　
氏

ア
．

地
域

医
療

支
援

病
院

の
紹

介
率

や
逆

紹
介

率
等

に
よ

る
評

価
○

照
会

率
、

逆
照

会
率

を
用

い
て

、
よ

り
き

め
細

か
く
評

価
す

る
べ

き
。

●
既

に
出

来
高

で
評

価
さ

れ
て

い
る

項
目

と
、

二
重

評
価

と
な

る
可

能
性

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

イ
．

救
命

救
急

医
療

の
評

価
○

地
域

の
実

情
に

よ
り

２
次

・３
次

救
急

や
高

度
な

専
門

医
療

に
特

化
す

る
こ

と
が

難
し

い
の

で
、

1
次

か
ら

３
次

ま
で

す
べ

て
の

救
急

医
療

に
対

応
し

て
い

る
こ

と
を

評
価

す
る

べ
き

。

●
他

の
診

療
報

酬
の

項
目

や
補

助
金

等
と

、
二

重
評

価
と

な
る

可
能

性
が

あ
る

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？

ウ
．

高
齢

者
や

精
神

科
系

疾
患

の
合

併
患

者
、

寝
た

き
り

患
者

等
の

受
入

れ
状

況
に

よ
る

評
価

○
高

齢
化

に
よ

っ
て

、
せ

ん
妄

や
Ａ

Ｄ
Ｌ

の
低

下
（
寝

た
き

り
）
の

割
合

が
増

加
し

、
入

院
期

間
が

長
く
な

る
傾

向
が

あ
り

、
D

P
C

で
は

不
採

算
と

な
り

や
す

い
こ

と
を

考
慮

す
る

べ
き

。

○
年

齢
で

は
な

く
、

合
併

症
の

有
無

等
で

評
価

す
る

べ
き

。

エ
．

地
域

医
療

連
携

の
評

価
○

登
録

医
に

よ
る

検
査

・治
療

件
数

や
在

宅
復

帰
率

を
用

い
る

こ
と

で
、

地
域

医
療

連
携

を
評

価
す

る
べ

き

○
電

子
カ

ル
テ

に
よ

る
専

用
回

線
を

用
い

た
情

報
提

供
や

情
報

共
有

、
電

子
地

域
連

携
パ

ス
の

利
用

等
を

行
い

、
Ｉ

Ｔ
を

活
用

し
て

地
域

医
療

連
携

を
行

う
こ

と
に

つ
い

て
評

価
す

る
べ

き
。

○
M

S
W

に
つ

い
て

、
在

宅
復

帰
率

等
の

指
標

で
質

を
担

保
し

な
が

ら
、

評
価

す
る

べ
き

。

●
他

の
診

療
報

酬
の

項
目

や
補

助
金

等
と

、
二

重
評

価
と

な
る

可
能

性
が

あ
る

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？
オ

．
地

域
が

ん
診

療
連

携
拠

点
病

院
の

評
価

○
が

ん
患

者
で

あ
っ

て
も

、
が

ん
診

療
連

携
拠

点
病

院
加

算
の

対
象

と
な

ら
な

い
患

者
が

多
く
、

が
ん

患
者

全
体

に
つ

い
て

評
価

す
る

べ
き

。

●
他

の
診

療
報

酬
の

項
目

や
補

助
金

等
と

、
二

重
評

価
と

な
る

可
能

性
が

あ
る

こ
と

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？
カ

．
マ

ン
パ

ワ
ー

に
係

る
評

価
○

医
師

や
看

護
師

以
外

の
コ

メ
デ

ィ
カ

ル
及

び
事

務
職

員
の

配
置

を
評

価
す

る
べ

き
。

○
単

に
病

院
に

配
置

し
て

い
る

だ
け

で
は

な
く
、

病
棟

に
配

置
し

て
い

る
場

合
に

評
価

す
る

べ
き

。

●
既

に
出

来
高

で
評

価
さ

れ
て

い
る

項
目

と
、

二
重

評
価

と
な

る
可

能
性

に
つ

い
て

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

？
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1 

平成 21 年 3 月 25 日 基本小委 診－１－１ 

 

DPC評価分科会での新たな「機能評価係数」に関す

る検討の経過報告② 
 

Ⅰ．概要 

ＤＰＣにおける新たな「機能評価係数」に係るこれまでの議論 

① 中医協基本問題小委員会において、「新たな「機能評価係数」に関する基本的

考え方」をまとめた（平成２０年１２月１７日）。（別紙） 

② ＤＰＣ評価分科会において、この基本的考え方に沿って、新たな「機能評価

係数」の候補について検討を重ねてきた。 

③ 平成２１年度より、ケアミックス型病院をはじめ、地域医療において様々な

機能を担う病院がＤＰＣの対象となることを踏まえ、ＤＰＣ評価分科会におい

て、こうした医療機関との意見交換も行った。  

④ 中医協・基本問題小委員会（平成２１年２月２５日）の議論も踏まえ、以下

の点を考慮して評価するべき項目の絞り込みを行った。 

 ア．新たな「機能評価係数」に関する基本的考え方との合致 

 イ．現行の「ＤＰＣの影響評価に関する調査」（以下、「ＤＰＣデータ」）の活用 

 ウ. 現行の機能評価係数や出来高部分と評価が重複する可能性がある項目の整

理 等 
 

Ⅱ．具体的な項目の提案等 

  上記Ⅰの④を踏まえて、ＤＰＣ評価分科会としてこれまでに提案された具体的

な項目について検討し、今後は具体的なデータ分析を行うことから、ＤＰＣデー

タ利用の可能性から整理を行った。 

  なお、新たな「機能評価係数」として直ちに評価は困難であっても、医療の質

等に関して重要な項目については、病院毎に当該データを入力及び公開すること

等による評価が可能かどうか検討してはどうかという提案もあった。 

  以下を参考に中医協基本問題小委員会において、ご検討頂くことをお願いする。 
 

１．ＤＰＣデータを用いて分析が可能であるもの 

①ＤＰＣ病院として正確なデータを提出していることの評価 

（正確なデータ提出のためのコスト、部位不明・詳細不明コードの発生頻度、

様式１の非必須項目の入力割合 等） 

②効率化に対する評価 

（効率性指数、アウトカム評価と合わせた評価 等） 

③手術症例割合に応じた評価 

※ 一部の手術については、施設基準として一定数以上の症例数が算定条件となっ

中医協  診－１－１ 

２ １ ． ３ ． ２ ５ 
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平成 21 年 3 月 25 日 基本小委 診－１－１ 

ており、出来高で評価されている。 

④複雑性指数による評価 

⑤診断群分類のカバー率による評価 

⑥高度医療指数（診断群分類点数が一定程度高いものの算定割合） 

⑦救急・小児救急医療の実施状況及び救急における精神科医療への対応状況に

よる評価 

⑧患者の年齢構成による評価 

 

 ２．ＤＰＣデータによって一部分析が可能なもの、又は医療機関の負担が少なく

速やかにデータを把握することが可能なもの 

①診療ガイドラインを考慮した診療体制確保の評価 

②術後合併症の発生頻度による評価 

③医療計画で定める事業について、地域での実施状況による評価 

④産科医療の実施状況の評価 

⑤医師、看護師、薬剤師等の人員配置（チーム医療）による評価 

 

 ３．その他、既存の制度との整合性等を図る必要があるもの 

 （１）既に機能評価係数として評価されているもの 

①特定機能病院または大学病院の評価 

②地域医療支援病院の評価 

③臨床研修に対する評価 

④医療安全の評価 

 

（２）既に診断群分類の分岐として評価されているもの 

①標準レジメンによるがん化学療法の割合による評価 

②副傷病による評価 

③希少性指数による評価（難病や特殊な疾患等への対応状況の評価） 

 

（３）出来高で評価されているもの 

①退院支援の評価 

②地域連携（支援）に対する評価 

③望ましい５基準に係る評価  

・ 特定集中治療室管理料を算定していること 

・ 救命救急入院料を算定していること 

・ 病理診断料を算定していること 

・ 麻酔管理料を算定していること 

・ 画像診断管理加算を算定していること 

ア．ICU入院患者の重症度による評価 

イ．全身麻酔を実施した患者の割合による評価 

20
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ウ．病理医の数による評価 

エ．術中迅速病理組織標本作製の算定割合による評価 

オ．病理解剖数（割合）又はＣＰＣ開催状況による評価 

※ CPC とは、臨床病理検討会（Clinicopathological Conference）

のことをいう。 

④高度な設備による評価 

⑤がん診療連携拠点病院の評価 

 

（４）その他 

①後発医薬品の使用状況による評価 

②治験、災害等の拠点病院の評価 

 

 

 ４．医療機関の負担が大きく速やかにデータを把握することが困難であるもの、

又はＤＰＣにおける急性期としての評価が困難であるもの 

①重症度・看護必要度による改善率 

②合併症予防の評価 

③再入院の予防の評価 

④救急医療における患者の選択機能（トリアージ）の評価 

⑤全診療科の医師が日・当直体制をとっていることの評価 

⑥地方の診療所や中小病院へ医師を派遣することに対する評価 

⑦在宅医療への評価 

⑧新規がん登録患者数による評価 

⑨高齢患者数の割合による看護ケアの評価 

⑩第三者による外部評価を受けていることに関する評価 
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１
．

Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ

ー
タ

を
用

い
て

分
析

が
可

能
で

あ
る

も
の

項
目

委
員

か
ら

の
意

見
等

基
本

的
考

え
方

と
の

合
致

D
P

C
デ

ー
タ

等
の

活
用

重
複

評
価

等
の

可
能

性
そ

の
他

①
D

P
C

病
院

と
し

て
正

確
な

デ
ー

タ
を

提
出

し
て

い
る

こ
と

の
評

価
　

　
（
正

確
な

デ
ー

タ
提

出
の

た
め

の
コ

ス
ト

、
部

位
不

明
・
　

詳
細

不
明

コ
ー

ド
の

発
生

頻
度

、
様

式
１

の
非

必
須

項
目

の
入

力
割

合
 等

）

○
正

確
な

デ
ー

タ
提

出
の

た
め

に
か

な
り

の
コ

ス
ト

が
か

か
っ

て
い

る
の

で
評

価
す

る
べ

き
。

○
調

査
デ

ー
タ

の
う

ち
、

非
必

須
項

目
へ

の
入

力
や

情
報

公
開

を
行

っ
て

い
る

こ
と

等
を

評
価

す
る

べ
き

。

○
医

療
機

関
に

対
す

る
ヒ

ア
リ

ン
グ

の
中

で
、

デ
ー

タ
が

不
適

切
で

あ
っ

た
事

例
が

見
ら

れ
て

い
る

。
し

か
し

、
そ

の
よ

う
な

特
殊

な
事

例
を

も
っ

て
ル

ー
ル

を
作

成
し

た
場

合
に

、
適

切
に

実
施

し
て

い
る

医
療

機
関

へ
弊

害
が

生
じ

得
る

こ
と

も
考

慮
す

る
必

要
が

あ
る

。

○
医

療
の

透
明

化
を

ポ
ジ

テ
ィ

ブ
に

評
価

す
る

項
目

が
あ

る
べ

き
。

○
Ｄ

Ｐ
Ｃ

準
備

病
院

も
デ

ー
タ

提
出

を
行

っ
て

い
る

が
、

Ｄ
Ｐ

Ｃ
対

象
病

院
の

み
を

評
価

す
る

こ
と

に
な

る
。

○
デ

ー
タ

提
出

に
か

か
る

費
用

を
診

療
報

酬
で

評
価

す
る

こ
と

に
な

る
。

医
療

の
透

明
化

・
効

率
化

・
標

準
化

・
質

の
向

上
等

の
評

価

②
効

率
化

に
対

す
る

評
価

（
効

率
性

指
数

、
ア

ウ
ト

カ
ム

評
価

と
合

わ
せ

た
評

価
等

）

○
病

院
の

効
率

性
を

評
価

で
き

る
。

○
患

者
が

早
期

転
院

又
は

退
院

し
た

場
合

に
は

、
効

率
性

が
高

ま
る

が
、

患
者

の
ア

ウ
ト

カ
ム

評
価

と
併

せ
て

検
証

が
必

要
で

あ
る

。

○
平

均
在

院
日

数
が

一
定

日
数

以
下

で
、

 併
せ

て
再

入
院

率
お

よ
び

再
転

棟
率

が
一

定
割

合
以

下
で

あ
る

こ
と

を
評

価
す

る
こ

と
で

、
治

療
効

果
を

担
保

し
な

が
ら

効
率

化
を

評
価

で
き

る
。

○
平

均
在

院
日

数
は

、
地

域
性

に
よ

る
疾

病
構

造
の

違
い

や
後

方
医

療
施

設
の

有
無

等
の

影
響

を
受

け
る

こ
と

か
ら

、
評

価
は

慎
重

に
す

る
べ

き
。

○
地

方
で

は
交

通
機

関
の

悪
さ

や
後

方
病

院
が

無
い

な
ど

、
都

会
の

視
点

だ
け

で
評

価
す

る
べ

き
で

は
な

い
。

○
在

院
日

数
は

既
に

大
幅

に
短

縮
し

て
お

り
、

さ
ら

に
短

縮
す

る
こ

と
を

評
価

す
れ

ば
、

医
療

の
質

が
低

下
す

る
こ

と
が

懸
念

さ
れ

る
。

医
療

の
透

明
化

・
効

率
化

・
標

準
化

・
質

の
向

上
等

の
評

価

具
体

的
な

項
目

の
提

案
等

に
つ

い
て

中
医
協

 
診
－
１
－
２

 

２
１
．
３
．
２
５
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項
目

委
員

か
ら

の
意

見
等

基
本

的
考

え
方

と
の

合
致

D
P

C
デ

ー
タ

等
の

活
用

重
複

評
価

等
の

可
能

性
そ

の
他

③
手

術
症

例
割

合
に

応
じ

た
評

価
○

手
術

に
よ

っ
て

医
療

の
質

を
評

価
す

る
こ

と
に

つ
い

て
は

、
エ

ビ
デ

ン
ス

が
乏

し
く
慎

重
に

評
価

す
る

べ
き

。

○
手

術
症

例
数

に
よ

る
評

価
よ

り
も

手
術

症
例

割
合

の
方

が
よ

り
適

切
な

評
価

が
可

能
で

は
な

い
か

。

○
標

準
的

・
効

率
的

な
医

療
を

評
価

で
き

る
。

○
症

例
数

が
尐

な
く
て

も
標

準
的

・
効

率
的

な
医

療
を

提
供

し
て

い
る

場
合

の
評

価
に

つ
い

て
は

ど
の

よ
う

に
考

え
る

の
か

不
明

で
あ

る
。

○
症

例
数

と
ア

ウ
ト

カ
ム

の
関

係
に

つ
い

て
の

検
証

が
必

要
で

あ
る

。

○
評

価
す

る
こ

と
に

よ
り

、
不

必
要

な
医

療
(手

術
)を

助
長

す
る

恐
れ

が
あ

る
。

○
手

術
症

例
数

の
割

合
で

評
価

す
る

場
合

、
医

療
の

質
が

高
ま

る
と

い
う

エ
ビ

デ
ン

ス
が

あ
る

も
の

だ
け

を
評

価
す

る
べ

き
。

○
疾

患
に

よ
っ

て
内

科
的

治
療

と
外

科
的

治
療

の
ど

ち
ら

が
有

効
か

と
い

う
評

価
が

定
ま

っ
て

い
な

い
場

合
も

あ
り

、
手

術
で

評
価

し
た

場
合

に
、

医
療

内
容

に
過

度
の

変
容

を
来

す
恐

れ
が

あ
る

。

○
症

例
数

で
評

価
す

る
と

、
症

例
数

が
尐

な
い

地
域

で
は

評
価

さ
れ

に
く
い

。

○
医

療
の

質
の

観
点

か
ら

は
、

病
院

全
体

の
手

術
症

例
数

で
は

な
く
、

医
師

が
経

験
し

た
症

例
数

の
方

が
重

要
で

あ
る

。

医
療

の
透

明
化

・
効

率
化

・
標

準
化

・
質

の
向

上
等

の
評

価

一
部

の
手

術
に

つ
い

て
は

、
施

設
基

準
と

し
て

一
定

数
以

上
の

症
例

数
が

算
定

条
件

と
な

っ
て

お
り

、
出

来
高

で
評

価
さ

れ
て

い
る

。

病
院

全
体

の
機

能
と

し
て

評
価

す
る

こ
と

に
つ

い
て

、
ど

う
考

え
る

か
。

④
複

雑
性

指
数

に
よ

る
評

価
○

病
院

の
総

合
的

な
能

力
を

評
価

で
き

る
。

○
こ

の
指

数
は

平
均

在
院

日
数

が
相

対
的

に
長

い
こ

と
に

影
響

さ
れ

る
た

め
、

点
数

の
高

い
診

断
群

分
類

を
多

く
算

定
し

て
い

る
こ

と
を

評
価

す
る

方
が

直
接

的
に

高
度

な
医

療
を

評
価

で
き

る
。

社
会

的
に

求
め

ら
れ

て
い

る
機

能
・
役

割
の

評
価

⑤
診

断
群

分
類

の
カ

バ
ー

率
に

よ
る

評
価

○
診

断
群

分
類

の
カ

バ
ー

率
に

よ
っ

て
、

病
院

機
能

を
評

価
で

き
る

か
検

証
が

必
要

で
あ

る
。

○
専

門
病

院
は

評
価

さ
れ

に
く
い

が
、

他
の

評
価

項
目

で
、

専
門

病
院

の
機

能
が

評
価

さ
れ

れ
ば

よ
い

の
で

は
な

い
か

。

社
会

的
に

求
め

ら
れ

て
い

る
機

能
・
役

割
の

評
価

⑥
高

度
医

療
指

数
（
診

断
群

分
類

点
数

が
一

定
程

度
高

い
も

の
の

算
定

割
合

）
○

高
度

な
医

療
を

提
供

し
て

い
る

医
療

機
関

を
評

価
で

き
る

。

○
診

断
群

分
類

点
数

が
高

い
割

合
を

も
っ

て
、

高
度

な
医

療
の

評
価

と
な

る
の

か
。

社
会

的
に

求
め

ら
れ

て
い

る
機

能
・
役

割
の

評
価
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項
目

委
員

か
ら

の
意

見
等

基
本

的
考

え
方

と
の

合
致

D
P

C
デ

ー
タ

等
の

活
用

重
複

評
価

等
の

可
能

性
そ

の
他

⑦
救

急
・
小

児
救

急
医

療
の

実
施

状
況

及
び

救
急

に
お

け
る

精
神

科
医

療
へ

の
対

応
状

況
に

よ
る

評
価

○
重

症
度

、
受

入
率

（
受

入
要

請
数

に
対

す
る

受
入

数
）
、

診
療

科
に

応
じ

た
評

価
も

検
討

す
る

必
要

が
あ

る
。

○
救

急
車

に
よ

る
搬

入
数

や
救

急
入

院
患

者
数

（
即

日
入

院
患

者
数

含
）
に

よ
り

評
価

す
る

べ
き

。

○
軽

症
か

ら
重

症
患

者
ま

で
、

全
て

の
患

者
を

受
け

入
れ

る
体

制
（
空

床
確

保
、

手
術

室
確

保
）
を

評
価

す
る

べ
き

。

○
単

に
受

け
入

れ
た

救
急

患
者

に
対

し
て

評
価

す
る

こ
と

と
は

異
な

り
、

常
に

受
入

要
請

に
対

応
で

き
る

病
院

機
能

（
救

急
応

需
機

能
）
を

評
価

す
る

こ
と

が
で

き
る

。

○
同

一
疾

患
で

も
、

救
急

入
院

で
は

、
予

定
入

院
（
検

査
は

外
来

で
実

施
可

能
）
と

異
な

り
、

確
定

診
断

等
を

目
的

と
し

て
入

院
初

期
に

検
査

等
を

多
く
必

要
と

し
、

D
P

C
で

は
不

採
算

と
な

り
や

す
い

こ
と

も
考

慮
す

べ
き

。

○
Ｄ

Ｐ
Ｃ

対
象

病
院

以
外

の
病

院
と

公
平

性
を

図
る

必
要

が
あ

る
。

○
他

の
診

療
報

酬
の

項
目

や
補

助
金

等
と

、
二

重
評

価
と

な
る

可
能

性
も

指
摘

さ
れ

て
い

る
が

、
症

例
数

や
重

症
度

等
に

よ
る

詳
細

な
評

価
は

行
わ

れ
て

お
ら

ず
、

こ
れ

ら
に

よ
る

評
価

は
、

二
重

評
価

に
は

当
た

ら
な

い
。

○
地

域
の

実
情

に
よ

り
２

次
・
３

次
救

急
や

高
度

な
専

門
医

療
に

特
化

す
る

こ
と

が
難

し
い

場
合

も
あ

り
、

1
次

か
ら

３
次

ま
で

す
べ

て
の

救
急

医
療

に
対

応
し

て
い

る
こ

と
を

評
価

す
る

べ
き

。

○
救

急
は

確
定

診
断

が
付

く
ま

で
の

間
、

最
初

の
２

日
間

等
は

出
来

高
扱

い
す

る
な

ど
検

討
が

必
要

で
あ

る
。

○
他

の
診

療
報

酬
の

項
目

や
補

助
金

等
と

、
二

重
評

価
と

な
る

可
能

性
が

あ
る

。

地
域

医
療

へ
の

貢
献

の
評

価
救

急
車

に
よ

る
搬

送
の

有
無

、
予

定
・
緊

急
入

院
区

分
、

手
術

等
の

時
間

外
加

算
等

の
状

況
の

デ
ー

タ
は

あ
る

。

A
３

０
０

救
命

救
急

入
院

料
、

A
２

０
５

　
救

急
医

療
管

理
加

算
・
乳

幼
児

救
急

医
療

管
理

加
算

で
評

価
さ

れ
て

い
る

。

救
急

医
療

対
策

事
業

に
よ

り
評

価
さ

れ
て

い
る

。

○
精

神
科

診
療

の
対

応
を

評
価

す
る

こ
と

が
で

き
る

。

○
精

神
疾

患
を

合
併

し
、

急
性

期
医

療
を

必
要

と
す

る
患

者
は

増
加

傾
向

に
あ

り
、

そ
の

様
な

医
療

に
対

応
す

る
こ

と
は

社
会

的
に

必
要

で
あ

る
。

○
Ｄ

Ｐ
Ｃ

病
院

の
精

神
病

棟
に

つ
い

て
は

、
Ｄ

Ｐ
Ｃ

の
対

象
と

す
る

こ
と

に
つ

い
て

検
討

す
る

べ
き

。

○
精

神
科

に
よ

る
診

療
は

、
例

え
ば

精
神

疾
患

と
身

体
疾

患
の

治
療

計
画

に
つ

い
て

既
に

出
来

高
（
例

：
A

2
3
0
-
2
精

神
科

身
体

合
併

症
管

理
加

算
）
で

評
価

さ
れ

て
お

り
、

二
重

評
価

と
な

る
可

能
性

が
あ

る
。

そ
の

他
A

2
3
0
-
3
精

神
科

身
体

合
併

症
管

理
加

算
等

の
算

定
状

況
の

デ
ー

タ
は

あ
る

。

A
2
3
0
-
3
精

神
科

身
体

合
併

症
管

理
加

算
で

評
価

さ
れ

て
い

る
。

病
院

全
体

の
機

能
と

し
て

評
価

す
る

こ
と

に
つ

い
て

、
ど

う
考

え
る

か
。

⑧
患

者
の

年
齢

構
成

に
よ

る
評

価
○

単
に

年
齢

に
よ

る
評

価
で

は
な

く
、

例
え

ば
せ

ん
妄

の
有

無
や

Ａ
Ｄ

Ｌ
の

程
度

に
応

じ
て

評
価

す
る

べ
き

。

○
都

会
に

比
べ

て
、

地
方

で
は

高
齢

者
が

多
く
、

コ
ス

ト
が

掛
か

る
医

療
が

行
わ

れ
て

い
る

。
ま

た
、

デ
ー

タ
に

は
現

れ
な

い
が

、
看

護
必

要
度

が
高

齢
者

で
高

く
な

る
こ

と
か

ら
、

年
齢

に
応

じ
て

評
価

す
べ

き
。

○
高

齢
者

を
ど

の
よ

う
に

定
義

す
る

べ
き

か
、

単
純

に
年

齢
だ

け
で

評
価

し
て

よ
い

の
か

議
論

が
必

要
で

あ
る

。

○
バ

ー
セ

ル
イ

ン
デ

ッ
ク

ス
や

要
介

護
度

を
用

い
た

評
価

を
今

後
検

討
す

る
べ

き
。

地
域

医
療

へ
の

貢
献

の
評

価
せ

ん
妄

の
有

無
は

、
入

院
時

併
存

・
入

院
後

発
症

傷
病

名
に

記
載

が
あ

れ
ば

把
握

可
能 A

D
L
に

係
る

デ
ー

タ
は

な
い

。
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２
．

Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ

ー
タ

に
よ

っ
て

一
部

分
析

が
可

能
な

も
の

、
又

は
医

療
機

関
の

負
担

が
尐

な
く
速

や
か

に
デ

ー
タ

を
把

握
す

る
こ

と
が

可
能

な
も

の
項

目
委

員
か

ら
の

意
見

等
基

本
的

考
え

方
と

の
合

致
D

P
C

デ
ー

タ
等

の
活

用
重

複
評

価
等

の
可

能
性

そ
の

他
①

診
療

ガ
イ

ド
ラ

イ
ン

を
考

慮
し

た
診

療
体

制
確

保
の

評
価

○
診

療
ガ

イ
ド

ラ
イ

ン
に

沿
っ

た
診

療
の

実
施

割
合

で
評

価
す

る
こ

と
は

適
切

で
は

な
い

が
、

院
内

で
診

療
内

容
を

評
価

す
る

体
制

確
保

を
評

価
す

る
の

で
あ

れ
ば

検
討

は
可

能
で

は
な

い
か

。

○
診

療
ガ

イ
ド

ラ
イ

ン
と

異
な

る
診

療
で

あ
っ

て
も

、
一

概
に

不
適

切
で

あ
る

と
は

言
え

な
い

が
、

尐
な

く
と

も
診

療
ガ

イ
ド

ラ
イ

ン
を

利
用

で
き

る
環

境
に

あ
る

こ
と

な
ど

何
ら

か
の

評
価

が
あ

っ
て

も
良

い
。

○
治

療
効

果
等

の
裏

付
け

の
あ

る
標

準
的

治
療

の
促

進
が

期
待

さ
れ

る
。

○
評

価
の

対
象

と
す

べ
き

質
が

担
保

さ
れ

た
診

療
ガ

イ
ド

ラ
イ

ン
を

特
定

す
る

こ
と

が
困

難
で

あ
る

。
ま

た
、

診
療

ガ
イ

ド
ラ

イ
ン

で
も

患
者

の
病

態
に

応
じ

た
治

療
を

行
う

こ
と

が
前

提
で

あ
る

こ
と

か
ら

、
単

に
診

療
ガ

イ
ド

ラ
イ

ン
の

適
用

割
合

で
評

価
す

る
こ

と
は

、
必

ず
し

も
質

の
高

い
医

療
を

反
映

し
な

い
。

○
診

療
ガ

イ
ド

ラ
イ

ン
に

当
て

は
ま

ら
な

い
高

度
な

医
療

を
実

施
し

た
場

合
に

、
評

価
さ

れ
な

い
恐

れ
が

あ
る

。

医
療

の
透

明
化

・
効

率
化

・
標

準
化

・
質

の
向

上
等

の
評

価

②
術

後
合

併
症

の
発

生
頻

度
に

よ
る

評
価

○
高

度
な

医
療

を
実

施
し

た
場

合
に

は
、

合
併

症
が

増
え

る
確

率
が

高
い

。
評

価
を

導
入

す
る

こ
と

に
よ

り
、

合
併

症
を

避
け

る
た

め
に

あ
え

て
積

極
的

な
治

療
を

実
施

し
な

い
こ

と
に

な
り

か
ね

な
い

。

○
併

存
症

を
有

す
る

患
者

を
多

く
受

け
入

れ
れ

ば
、

術
後

合
併

症
の

発
生

率
も

高
く
な

る
た

め
、

術
後

合
併

症
が

尐
な

い
病

院
を

評
価

す
れ

ば
逆

の
イ

ン
セ

ン
テ

ィ
ブ

と
な

る
。

○
合

併
症

が
多

い
ほ

ど
病

院
の

負
担

が
大

き
く
、

逆
に

評
価

し
な

け
れ

ば
な

ら
な

い
こ

と
も

検
討

す
る

必
要

が
あ

る
。

医
療

の
透

明
化

・
効

率
化

・
標

準
化

・
質

の
向

上
等

の
評

価

入
院

後
発

症
傷

病
名

は
最

大
４

つ
ま

で
し

か
記

載
で

き
ず

、
傷

病
名

の
発

症
日

は
入

力
さ

れ
て

い
な

い
。

③
医

療
計

画
で

定
め

る
事

業
に

つ
い

て
、

地
域

で
の

実
施

状
況

に
よ

る
評

価
○

地
域

医
療

へ
の

貢
献

度
を

評
価

す
る

こ
と

が
で

き
る

。

○
医

療
計

画
に

定
め

る
事

業
の

う
ち

、
ど

の
分

野
を

ど
の

様
な

指
標

で
評

価
で

き
る

の
か

検
討

が
必

要
で

あ
る

。

○
医

療
圏

に
お

け
る

シ
ェ

ア
で

評
価

す
る

場
合

、
医

療
圏

や
シ

ェ
ア

の
定

義
を

ど
の

よ
う

に
す

べ
き

か
検

討
が

必
要

で
あ

る
。

ま
た

、
医

療
圏

に
よ

っ
て

は
症

例
数

が
尐

な
く
と

も
高

い
評

価
を

得
る

こ
と

と
な

る
こ

と
に

つ
い

て
、

検
討

が
必

要
で

あ
る

。

○
医

療
機

能
は

、
一

つ
の

医
療

機
関

だ
け

で
完

結
す

る
も

の
で

は
な

い
た

め
、

医
療

機
関

間
及

び
病

診
の

連
携

状
況

に
つ

い
て

も
勘

案
す

べ
き

。

○
地

域
の

実
情

に
応

じ
た

評
価

を
希

望
す

る
医

療
機

関
は

多
く
、

そ
う

い
っ

た
評

価
も

あ
り

得
る

。

○
地

域
で

の
役

割
を

評
価

す
る

た
め

に
は

、
症

例
数

だ
け

で
は

な
く
、

地
域

内
の

シ
ェ

ア
等

を
総

合
的

に
評

価
す

る
こ

と
も

考
え

る
べ

き
。

○
地

域
単

位
で

の
貢

献
度

は
、

そ
の

地
域

内
で

判
断

す
べ

き
事

項
で

あ
り

、
全

国
一

律
の

診
療

報
酬

体
系

で
評

価
す

る
こ

と
は

困
難

で
あ

る
。

○
医

療
計

画
で

位
置

付
け

ら
れ

て
い

る
事

業
の

中
で

も
、

ど
こ

に
重

点
を

置
い

て
評

価
す

る
の

か
検

討
す

べ
き

。

地
域

医
療

へ
の

貢
献

の
評

価
・
症

例
数

：
評

価
可

能
・
シ

ェ
ア

：
D

P
C

対
象

病
院

の
デ

ー
タ

に
限

っ
て

評
価

す
る

の
で

あ
れ

ば
可

能
・
医

療
計

画
で

の
位

置
づ

け
：
不

可
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項
目

委
員

か
ら

の
意

見
等

基
本

的
考

え
方

と
の

合
致

D
P

C
デ

ー
タ

等
の

活
用

重
複

評
価

等
の

可
能

性
そ

の
他

④
産

科
医

療
の

実
施

状
況

の
評

価
○

産
科

医
療

の
不

足
が

社
会

問
題

と
な

っ
て

お
り

、
産

科
医

療
を

積
極

的
に

提
供

し
て

い
る

病
院

を
評

価
す

る
べ

き
。

○
Ｄ

Ｐ
Ｃ

対
象

病
院

だ
け

で
は

な
く
、

全
て

の
病

院
で

評
価

す
べ

き
事

項
で

は
な

い
か

。

地
域

医
療

へ
の

貢
献

の
評

価
に

つ
い

て
保

険
診

療
の

対
象

に
限

ら
れ

る
。

病
院

全
体

の
機

能
と

し
て

評
価

す
る

こ
と

に
つ

い
て

、
ど

う
考

え
る

か
。

医
師

、
看

護
師

、
薬

剤
師

等
の

人
員

配
置

（
チ

ー
ム

医
療

）
に

よ
る

評
価

○
単

に
病

院
に

配
置

し
て

い
る

だ
け

で
は

な
く
、

病
棟

に
配

置
さ

れ
て

い
る

こ
と

を
評

価
す

る
べ

き
。

○
手

厚
い

人
員

配
置

を
行

う
こ

と
で

、
短

い
入

院
期

間
で

提
供

さ
れ

る
密

度
の

高
い

医
療

を
評

価
す

る
こ

と
が

で
き

る
。

○
コ

メ
デ

ィ
カ

ル
を

評
価

す
る

こ
と

で
チ

ー
ム

医
療

の
評

価
に

つ
な

が
る

。

○
麻

酔
科

、
放

射
線

科
、

病
理

の
医

師
は

、
医

療
の

質
を

上
げ

る
た

め
に

必
要

で
あ

る
。

○
医

師
や

看
護

師
以

外
の

コ
メ

デ
ィ

カ
ル

及
び

事
務

職
員

の
配

置
を

評
価

す
る

べ
き

。

○
病

床
規

模
に

比
し

た
一

定
数

以
上

の
コ

メ
デ

ィ
カ

ル
 ス

タ
ッ

フ
(薬

剤
師

 リ
ハ

ビ
リ

 栄
養

士
 M

S
W

)の
配

置
を

評
価

す
る

こ
と

で
、

効
率

化
や

医
療

密
度

の
充

足
、

直
接

看
護

時
間

の
増

加
等

の
医

療
の

質
の

向
上

が
期

待
で

き
る

。

○
Ｎ

Ｓ
Ｔ

（
栄

養
サ

ポ
ー

ト
チ

ー
ム

）
は

合
併

症
を

予
防

し
、

労
働

生
産

性
を

向
上

す
る

こ
と

か
ら

、
Ｎ

Ｓ
Ｔ

を
構

成
す

る
コ

メ
デ

ィ
カ

ル
の

病
棟

配
属

や
介

入
患

者
数

、
コ

メ
デ

ィ
カ

ル
が

作
成

す
る

紹
介

状
を

評
価

す
る

べ
き

。

○
転

院
や

退
院

後
支

援
の

た
め

M
S
W

（
医

療
ソ

ー
シ

ャ
ル

ワ
ー

カ
ー

）
の

役
割

は
重

要
で

あ
る

。

○
人

員
配

置
で

は
な

く
、

服
薬

指
導

や
栄

養
指

導
等

の
行

為
毎

に
出

来
高

で
評

価
す

る
べ

き
。

○
薬

剤
部

に
お

け
る

薬
剤

師
の

役
割

を
評

価
す

る
べ

き
。

○
急

性
期

病
院

の
多

く
は

チ
ー

ム
医

療
を

実
施

し
て

い
る

の
で

、
こ

こ
か

ら
更

に
何

を
評

価
す

る
の

か
検

討
が

必
要

で
あ

る
。

○
既

に
出

来
高

で
評

価
さ

れ
て

い
る

項
目

と
、

二
重

評
価

と
な

る
可

能
性

が
あ

る
。

○
Ｄ

Ｐ
Ｃ

対
象

病
院

だ
け

で
は

な
く
、

全
て

の
病

院
で

評
価

す
べ

き
事

項
で

は
な

い
か

。

○
現

行
の

Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ

ー
タ

の
調

査
に

項
目

が
な

い
た

め
、

評
価

が
困

難
で

あ
る

。

医
療

の
透

明
化

・
効

率
化

・
標

準
化

・
質

の
向

上
等

の
評

価

そ
の

他

医
師

、
看

護
師

、
薬

剤
師

、
理

学
療

法
士

、
栄

養
士

等
は

、
病

院
報

告
の

項
目

で
あ

り
、

各
病

院
で

は
把

握
し

て
い

る
が

追
加

調
査

が
必

要

入
院

基
本

料
に

お
い

て
、

看
護

配
置

に
応

じ
て

評
価

さ
れ

て
い

る
。

A
２

３
３

栄
養

管
理

実
施

加
算

、
B

０
０

８
薬

剤
管

理
指

導
料

等
で

評
価

さ
れ

て
い

る
。

⑤
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３
．

そ
の

他
、

既
存

の
制

度
と

の
整

合
性

等
を

図
る

必
要

が
あ

る
も

の
（
１

）
既

に
機

能
評

価
係

数
と

し
て

評
価

さ
れ

て
い

る
も

の
項

目
委

員
か

ら
の

意
見

等
基

本
的

考
え

方
と

の
合

致
D

P
C

デ
ー

タ
等

の
活

用
重

複
評

価
等

の
可

能
性

そ
の

他
①

特
定

機
能

病
院

ま
た

は
大

学
病

院
の

評
価

○
特

定
機

能
病

院
は

医
療

法
で

定
め

る
承

認
条

件
を

満
た

し
て

お
り

、
地

域
の

最
終

的
な

病
院

と
し

て
機

能
し

て
い

る
こ

と
か

ら
、

特
定

機
能

病
院

を
一

律
に

評
価

す
る

べ
き

。

○
医

師
や

看
護

師
の

卒
後

教
育

を
充

実
す

る
こ

と
で

質
の

高
い

医
療

を
提

供
す

る
こ

と
は

、
患

者
の

恩
恵

に
も

な
り

、
評

価
す

る
べ

き
。

○
特

定
機

能
病

院
の

中
で

も
調

整
係

数
に

差
が

あ
り

、
医

療
内

容
や

地
域

で
の

役
割

も
多

様
で

あ
る

と
考

え
ら

れ
る

た
め

、
一

律
に

評
価

す
べ

き
で

は
な

い
。

○
研

究
や

教
育

に
係

る
財

源
は

、
保

険
財

源
で

は
な

く
別

途
の

財
源

で
対

応
す

る
べ

き
。

○
小

児
入

院
医

療
管

理
料

や
医

師
事

務
作

業
補

助
体

制
加

算
等

の
算

定
が

認
め

ら
れ

て
お

ら
ず

、
特

定
機

能
病

院
入

院
基

本
料

で
、

特
定

機
能

病
院

が
高

く
評

価
し

て
い

る
と

は
言

え
ず

、
二

重
評

価
に

は
当

た
ら

な
い

の
で

は
な

い
か

。

○
民

間
医

療
機

関
が

特
定

機
能

病
院

と
同

等
或

い
は

そ
れ

以
上

の
機

能
を

有
し

て
い

る
場

合
に

は
、

同
等

に
評

価
す

る
べ

き
。

社
会

的
に

求
め

ら
れ

て
い

る
機

能
・
役

割
の

評
価

特
定

機
能

病
院

入
院

基
本

料
で

、
機

能
評

価
係

数
と

し
て

評
価

さ
れ

て
い

る
。

②
地

域
医

療
支

援
病

院
の

評
価

○
地

域
医

療
支

援
病

院
に

つ
い

て
、

紹
介

率
、

逆
紹

介
率

を
用

い
て

、
よ

り
き

め
細

か
く
評

価
す

る
べ

き
。

○
す

で
に

、
機

能
評

価
係

数
で

評
価

さ
れ

て
い

る
。

○
他

の
診

療
報

酬
の

項
目

や
補

助
金

等
と

、
二

重
評

価
と

な
る

可
能

性
が

あ
る

。

地
域

医
療

へ
の

貢
献

の
評

価
A

2
0
4
地

域
医

療
支

援
病

院
入

院
診

療
加

算
の

算
定

状
況

の
デ

ー
タ

は
あ

る
。

A
2
0
4
地

域
医

療
支

援
病

院
入

院
診

療
加

算
で

、
既

に
機

能
評

価
係

数
と

し
て

評
価

さ
れ

て
い

る
。

共
同

利
用

施
設

整
備

事
業

に
よ

り
評

価
さ

れ
て

い
る

。

③
臨

床
研

修
に

対
す

る
評

価
○

研
修

医
数

や
研

修
プ

ロ
グ

ラ
ム

の
完

成
度

等
に

応
じ

て
評

価
す

る
べ

き
。

○
研

修
に

か
か

る
費

用
を

、
診

療
報

酬
で

評
価

す
る

こ
と

に
な

る
。

○
他

の
診

療
報

酬
の

項
目

や
補

助
金

等
と

、
二

重
評

価
と

な
る

可
能

性
が

あ
る

。

そ
の

他
A

2
0
4
-
2
臨

床
研

修
病

院
入

院
診

療
加

算
で

、
既

に
機

能
評

価
係

数
と

し
て

評
価

さ
れ

て
い

る
。

医
師

臨
床

研
修

費
補

助
事

業
で

評
価

さ
れ

て
い

る
。

④
医

療
安

全
の

評
価

○
医

療
の

安
全

に
対

す
る

取
組

み
が

進
み

、
医

療
の

質
の

向
上

が
図

ら
れ

る
。

○
既

に
診

療
報

酬
の

中
で

評
価

し
て

い
る

加
算

と
の

整
合

性
が

問
題

と
な

る
。

○
Ｄ

Ｐ
Ｃ

対
象

病
院

だ
け

で
は

な
く
、

全
て

の
病

院
で

評
価

す
べ

き
。

○
現

行
の

医
療

安
全

対
策

加
算

で
は

評
価

が
低

い
の

で
、

二
重

に
な

っ
て

も
評

価
す

る
べ

き
。

医
療

の
透

明
化

・
効

率
化

・
標

準
化

・
質

の
向

上
等

の
評

価

A
2
3
4
医

療
安

全
対

策
加

算
の

算
定

状
況

の
デ

ー
タ

は
あ

る
。

入
院

基
本

料
の

施
設

基
準

で
は

、
医

療
安

全
管

理
体

制
の

整
備

を
要

件
と

し
て

い
る

。

A
2
3
4
医

療
安

全
対

策
加

算
で

,既
に

機
能

評
価

係
数

と
し

て
評

価
さ

れ
て

い
る

。
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（
２

）
既

に
診

断
群

分
類

の
分

岐
と

し
て

評
価

さ
れ

て
い

る
も

の

項
目

委
員

か
ら

の
意

見
等

基
本

的
考

え
方

と
の

合
致

D
P

C
デ

ー
タ

等
の

活
用

重
複

評
価

等
の

可
能

性
そ

の
他

①
標

準
レ

ジ
メ

ン
に

よ
る

が
ん

化
学

療
法

の
割

合
に

よ
る

評
価

○
治

療
効

果
等

の
エ

ビ
デ

ン
ス

の
あ

る
標

準
的

治
療

の
促

進
が

期
待

さ
れ

る
。

○
標

準
化

を
進

め
る

と
い

う
点

で
は

大
変

重
要

で
あ

る
が

、
既

に
一

定
の

標
準

化
が

進
ん

で
い

る
医

療
機

関
に

お
い

て
、

ま
だ

標
準

レ
ジ

メ
ン

と
は

な
っ

て
い

な
い

高
度

な
医

療
を

実
施

し
た

場
合

に
評

価
さ

れ
な

い
。

医
療

の
透

明
化

・
効

率
化

・
標

準
化

・
質

の
向

上
等

の
評

価

平
成

２
０

年
度

改
定

よ
り

レ
ジ

メ
ン

別
分

岐
の

評
価

を
導

入
。

病
院

全
体

の
機

能
と

し
て

評
価

す
る

こ
と

に
つ

い
て

、
ど

う
考

え
る

か
。

②
副

傷
病

に
よ

る
評

価
○

重
症

の
患

者
を

多
く
受

け
入

れ
て

い
る

医
療

機
関

を
よ

り
評

価
で

き
る

。

○
診

断
群

分
類

の
分

岐
を

行
う

こ
と

に
よ

り
、

既
に

副
傷

病
に

応
じ

て
評

価
し

て
い

る
。

○
副

傷
病

に
応

じ
た

重
症

度
の

重
み

付
け

を
ど

の
よ

う
に

行
う

の
か

、
評

価
が

複
雑

に
な

る
恐

れ
が

あ
る

。

○
副

傷
病

に
応

じ
た

重
症

度
の

重
み

付
け

の
方

法
論

に
つ

い
て

は
、

諸
外

国
で

の
事

例
を

参
考

に
今

後
の

検
討

が
必

要
で

あ
る

。

社
会

的
に

求
め

ら
れ

て
い

る
機

能
・
役

割
の

評
価

現
行

の
診

断
群

分
類

で
副

傷
病

に
よ

る
分

岐
と

し
て

評
価

さ
れ

て
い

る
。

術
後

合
併

症
等

も
含

ま
れ

る
こ

と
に

つ
い

て
、

ど
う

考
え

る
か

。

③
希

尐
性

指
数

に
よ

る
評

価
（
難

病
や

特
殊

な
疾

患
等

へ
の

対
応

状
況

の
評

価
）

○
難

病
や

特
殊

な
疾

患
等

に
対

応
で

き
る

専
門

的
医

療
が

行
わ

れ
て

い
る

こ
と

を
評

価
で

き
る

。

○
い

わ
ゆ

る
専

門
病

院
が

評
価

さ
れ

に
く
い

。

○
難

病
や

特
殊

な
疾

患
が

必
ず

し
も

高
度

な
医

療
を

必
要

と
す

る
も

の
で

は
な

い
。

○
既

に
診

断
群

分
類

の
中

で
評

価
さ

れ
お

り
、

改
め

て
評

価
の

必
要

は
な

い
。

○
神

経
難

病
等

に
対

応
す

る
に

は
ス

タ
ッ

フ
の

確
保

や
医

療
施

設
の

整
備

が
必

要
で

あ
り

、
診

療
に

コ
ス

ト
が

か
か

る
こ

と
か

ら
、

希
尐

性
に

着
目

す
る

に
は

意
味

が
あ

る
。

社
会

的
に

求
め

ら
れ

て
い

る
機

能
・
役

割
の

評
価

現
行

の
診

断
群

分
類

で
傷

病
名

に
よ

る
分

岐
と

し
て

評
価

さ
れ

て
い

る
。

病
院

全
体

の
機

能
と

し
て

評
価

す
る

こ
と

に
つ

い
て

、
ど

う
考

え
る

か
。
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（
３

）
出

来
高

制
度

で
評

価
さ

れ
て

い
る

も
の

項
目

委
員

か
ら

の
意

見
等

基
本

的
考

え
方

と
の

合
致

D
P

C
デ

ー
タ

等
の

活
用

重
複

評
価

等
の

可
能

性
そ

の
他

①
退

院
支

援
の

評
価

○
在

宅
復

帰
率

等
を

指
標

と
す

る
こ

と
で

、
質

の
高

い
医

療
を

評
価

で
き

る
。

○
既

に
診

療
報

酬
の

中
で

評
価

し
て

い
る

項
目

と
の

整
合

性
の

問
題

や
及

び
二

重
評

価
の

可
能

性
が

あ
る

。

○
Ｄ

Ｐ
Ｃ

対
象

病
院

だ
け

で
は

な
く
、

全
て

の
病

院
で

評
価

す
べ

き
事

項
で

は
な

い
か

。

医
療

の
透

明
化

・
効

率
化

・
標

準
化

・
質

の
向

上
等

の
評

価

地
域

医
療

へ
の

貢
献

の
評

価

A
2
4
1
後

期
高

齢
者

退
院

調
整

加
算

で
評

価
し

て
い

る
。

②
地

域
連

携
（
支

援
）
に

対
す

る
評

価
○

地
域

連
携

は
複

雑
・
多

様
化

し
て

お
り

、
現

行
の

紹
介

率
だ

け
で

は
な

く
、

よ
り

き
め

細
や

か
な

評
価

を
行

う
べ

き
。

○
地

域
連

携
に

お
け

る
小

児
・
周

産
期

医
療

に
つ

い
て

評
価

す
る

べ
き

。

○
地

域
連

携
に

お
け

る
在

宅
医

療
、

家
庭

医
療

を
評

価
す

る
べ

き
。

○
登

録
医

に
よ

る
検

査
・
治

療
件

数
や

在
宅

復
帰

率
を

用
い

る
こ

と
で

、
地

域
医

療
連

携
を

評
価

す
る

べ
き

○
電

子
カ

ル
テ

に
よ

る
専

用
回

線
を

用
い

た
情

報
提

供
や

情
報

共
有

、
電

子
地

域
連

携
パ

ス
の

利
用

等
を

行
い

、
ＩＴ

を
活

用
し

て
地

域
医

療
連

携
を

行
う

こ
と

に
つ

い
て

評
価

す
る

べ
き

。

○
M

S
W

に
つ

い
て

、
在

宅
復

帰
率

等
の

指
標

で
質

を
担

保
し

な
が

ら
、

評
価

す
る

べ
き

。

○
在

宅
医

療
に

つ
い

て
は

、
当

該
医

療
機

関
の

入
院

医
療

と
直

接
は

関
係

が
な

い
。

○
地

域
連

携
の

状
況

な
ど

は
、

現
行

の
Ｄ

Ｐ
Ｃ

デ
ー

タ
の

調
査

に
項

目
が

な
い

た
め

、
評

価
が

困
し

い
場

合
も

あ
る

。

地
域

医
療

へ
の

貢
献

の
評

価
B

0
0
5
-
2
　

地
域

医
療

連
携

計
画

管
理

料
の

算
定

状
況

の
デ

ー
タ

は
あ

る
。

B
0
0
5
-
2
　

地
域

医
療

連
携

計
画

管
理

料
で

評
価

さ
れ

て
い

る
。

③
望

ま
し

い
５

基
準

に
係

る
評

価
　

　
特

定
集

中
治

療
室

管
理

料
を

算
定

し
て

い
る

こ
と

　
　

救
命

救
急

入
院

料
を

算
定

し
て

い
る

こ
と

　
　

病
理

診
断

料
を

算
定

し
て

い
る

こ
と

　
　

麻
酔

管
理

料
を

算
定

し
て

い
る

こ
と

　
　

画
像

診
断

管
理

加
算

を
算

定
し

て
い

る
こ

と
ア

．
IC

U
入

院
患

者
の

重
症

度
に

よ
る

評
価

イ
．

全
身

麻
酔

を
実

施
し

た
患

者
の

割
合

に
よ

る
評

価
ウ

．
病

理
医

の
数

に
よ

る
評

価
エ

．
術

中
迅

速
病

理
組

織
標

本
作

製
の

算
定

割
合

に
よ

る
評

価

オ
．

病
理

解
剖

数
又

は
病

理
解

剖
割

合
に

よ
る

評
価

病
院

全
体

の
機

能
と

し
て

評
価

す
る

こ
と

に
つ

い
て

、
ど

う
考

え
る

か
。

出
来

高
で

評
価

さ
れ

て
い

る
項

目
で

あ
り

、
重

複
評

価
に

つ
い

て
、

ど
う

考
え

る
か

。

○
連

続
的

評
価

が
可

能
か

検
討

が
必

要
で

あ
る

。

○
既

に
出

来
高

で
評

価
さ

れ
て

い
る

項
目

で
あ

る
こ

と
か

ら
、

二
重

評
価

と
な

ら
な

い
よ

う
に

留
意

す
べ

き
。

○
全

身
麻

酔
の

割
合

に
よ

り
評

価
す

る
べ

き
と

の
意

見
も

あ
る

一
方

、
医

療
内

容
の

変
容

に
つ

な
が

る
可

能
性

も
あ

る
と

の
意

見
も

あ
っ

た
。

○
病

理
解

剖
、

剖
検

は
、

医
師

の
教

育
上

も
重

要
で

あ
り

、
医

療
の

質
の

向
上

に
も

資
す

る
も

の
な

の
で

評
価

す
る

べ
き

。

○
病

理
解

剖
、

剖
検

は
、

疾
病

の
治

療
と

は
直

接
は

関
係

し
な

い
こ

と
を

診
療

報
酬

で
評

価
す

る
こ

と
に

な
る

。

○
C

P
C

（
C

lin
ic

o
pa

th
o
lo

gi
c
al

 C
o
n
fe

re
n
c
e
：
臨

床
病

理
検

討
会

）
は

医
療

の
質

の
向

上
に

資
す

る
と

考
え

ら
れ

る
の

で
評

価
す

る
べ

き
。

そ
の

他
各

診
療

報
酬

の
算

定
状

況
の

デ
ー

タ
は

あ
る

。

全
身

麻
酔

の
割

合
等

の
デ

ー
タ

は
あ

る
。

A
３

０
１

特
定

集
中

治
療

室
管

理
料

、
L
０

０
９

麻
酔

管
理

料
等

で
評

価
さ

れ
て

い
る

。

臨
床

研
修

病
院

は
、

「
C

P
C

を
適

切
に

開
催

す
る

こ
と

」
が

指
定

基
準

と
な

っ
て

い
る

。
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項
目

委
員

か
ら

の
意

見
等

基
本

的
考

え
方

と
の

合
致

D
P

C
デ

ー
タ

等
の

活
用

重
複

評
価

等
の

可
能

性
そ

の
他

④
高

度
な

設
備

に
よ

る
評

価
○

高
度

な
設

備
を

有
し

、
高

度
な

医
療

を
提

供
し

て
い

る
病

院
を

評
価

で
き

る
。

○
病

院
が

過
剰

な
設

備
投

資
を

行
う

イ
ン

セ
ン

テ
ィ

ブ
と

な
る

可
能

性
が

あ
る

。

○
高

度
な

機
器

の
有

無
の

み
で

評
価

す
る

べ
き

で
は

な
い

。

社
会

的
に

求
め

ら
れ

て
い

る
機

能
・
役

割
の

評
価

医
療

の
透

明
化

・
効

率
化

・
標

準
化

・
質

の
向

上
等

の
評

価

マ
ル

チ
ス

ラ
イ

ス
C

T
や

高
磁

場
M

R
Iの

有
無

等
は

、
医

療
施

設
調

査
の

項
目

に
あ

り
、

各
病

院
で

は
把

握
し

て
い

る
が

、
追

加
調

査
が

必
要

E
２

０
２

磁
気

共
鳴

コ
ン

ピ
ュ

ー
タ

ー
断

層
撮

影
（
M

R
I撮

影
）
　

１
、

１
．

５
テ

ス
ラ

以
上

の
機

器
に

よ
る

場
合

で
評

価
さ

れ
て

い
る

。

⑤
が

ん
診

療
連

携
拠

点
病

院
の

評
価

○
が

ん
患

者
で

あ
っ

て
も

、
が

ん
診

療
連

携
拠

点
病

院
加

算
の

対
象

と
な

ら
な

い
患

者
が

多
く
、

が
ん

患
者

全
体

に
つ

い
て

評
価

す
る

べ
き

。

○
他

の
診

療
報

酬
の

項
目

や
補

助
金

等
と

、
二

重
評

価
と

な
る

可
能

性
が

あ
る

。

社
会

的
に

求
め

ら
れ

て
い

る
機

能
・
役

割
の

評
価

地
域

医
療

へ
の

貢
献

の
評

価

が
ん

対
策

推
進

基
本

計
画

等
に

よ
り

、
各

病
院

が
指

定
を

受
け

て
お

り
、

病
院

名
の

確
認

は
可

能

A
2
3
2
が

ん
診

療
連

携
拠

点
病

院
加

算
で

評
価

さ
れ

て
い

る
。

が
ん

対
策

推
進

基
本

計
画

等
で

評
価

さ
れ

て
い

る
。
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（
４

）
そ

の
他

項
目

委
員

か
ら

の
意

見
等

基
本

的
考

え
方

と
の

合
致

D
P

C
デ

ー
タ

等
の

活
用

重
複

評
価

等
の

可
能

性
そ

の
他

①
後

発
医

薬
品

の
使

用
状

況
に

よ
る

評
価

○
特

定
機

能
病

院
等

で
後

発
医

薬
品

の
使

用
が

普
及

し
て

い
な

い
こ

と
を

考
え

る
と

、
Ｄ

Ｐ
Ｃ

で
評

価
す

る
べ

き
。

○
Ｄ

Ｐ
Ｃ

で
は

薬
剤

費
は

包
括

さ
れ

る
の

で
、

制
度

の
趣

旨
か

ら
す

る
と

後
発

医
薬

品
の

使
用

が
促

進
さ

れ
る

は
ず

で
あ

り
、

こ
れ

を
評

価
す

れ
ば

二
重

評
価

と
な

る
。

○
後

発
医

薬
品

の
使

用
が

進
め

ば
、

さ
ら

に
医

療
費

削
減

が
可

能
で

、
医

療
資

源
の

有
効

活
用

と
い

う
観

点
か

ら
も

、
評

価
す

る
べ

き
。

○
後

発
医

薬
品

が
普

及
す

る
ま

で
の

経
過

措
置

と
し

て
評

価
す

る
べ

き
。

○
後

発
医

薬
品

の
使

用
状

況
等

の
デ

ー
タ

を
公

開
す

る
こ

と
を

評
価

す
る

べ
き

。

○
後

発
医

薬
品

の
使

用
状

況
を

公
開

す
る

こ
と

に
よ

っ
て

患
者

の
受

診
行

動
に

影
響

を
及

ぼ
す

可
能

性
が

あ
る

。

医
療

の
透

明
化

・
効

率
化

・
標

準
化

・
質

の
向

上
等

の
評

価

Ｄ
Ｐ

Ｃ
制

度
で

は
後

発
医

薬
品

の
使

用
が

促
進

さ
れ

る
。

後
発

医
薬

品
の

使
用

状
況

を
評

価
す

れ
ば

、
患

者
の

負
担

が
増

え
る

こ
と

に
な

り
、

「
患

者
の

利
点

」
と

い
う

観
点

か
ら

ど
の

よ
う

に
考

え
る

か
。

②
治

験
、

災
害

等
の

拠
点

病
院

の
評

価
○

治
験

を
実

施
し

て
い

る
こ

と
に

つ
い

て
評

価
す

る
べ

き
。

○
他

の
診

療
報

酬
の

項
目

や
補

助
金

等
と

、
二

重
評

価
と

な
る

可
能

性
が

あ
る

。

社
会

的
に

求
め

ら
れ

て
い

る
機

能
・
役

割
の

評
価

臨
床

研
究

基
盤

整
備

推
進

研
究

事
業

、
「
災

害
発

生
時

に
お

け
る

初
期

救
急

医
療

体
制

の
充

実
強

化
に

つ
い

て
」
等

で
評

価
さ

れ
て

い
る

。
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４
．

医
療

機
関

の
負

担
が

大
き

く
速

や
か

に
デ

ー
タ

を
把

握
す

る
こ

と
が

困
難

で
あ

る
も

の
、

又
は

Ｄ
Ｐ

Ｃ
（急

性
期

入
院

医
療

）と
し

て
の

評
価

が
困

難
で

あ
る

も
の

項
目

委
員

か
ら

の
意

見
等

基
本

的
考

え
方

と
の

合
致

D
P

C
デ

ー
タ

等
の

活
用

重
複

評
価

等
の

可
能

性
そ

の
他

①
重

症
度

・
看

護
必

要
度

に
よ

る
改

善
率

○
効

果
的

な
治

療
・
ケ

ア
の

評
価

が
可

能
で

あ
る

。

○
看

護
必

要
度

を
用

い
て

１
入

院
単

位
で

評
価

す
る

方
法

に
つ

い
て

検
討

す
る

必
要

が
あ

る
。

○
看

護
必

要
度

は
毎

日
測

定
す

る
も

の
で

あ
り

、
１

入
院

単
位

で
の

評
価

方
法

が
確

立
し

て
い

な
い

。

医
療

の
透

明
化

・
効

率
化

・
標

準
化

・
質

の
向

上
等

の
評

価

７
対

１
入

院
基

本
料

を
算

定
す

る
病

棟
で

は
、

重
症

度
・

看
護

必
要

度
に

係
る

評
価

表
が

作
成

さ
れ

て
お

り
、

各
病

院
で

は
把

握
し

て
い

る
が

、
１

０
対

１
入

院
基

本
料

を
算

定
す

る
病

棟
等

で
は

作
成

さ
れ

て
い

な
い

。

７
対

１
入

院
基

本
料

の
施

設
基

準
で

は
、

一
定

割
合

の
重

症
患

者
数

を
要

件
と

し
て

い
る

。

②
合

併
症

予
防

の
評

価
○

合
併

症
の

予
防

が
進

み
、

医
療

の
質

の
向

上
が

図
ら

れ
る

。

○
Ｄ

Ｐ
Ｃ

対
象

病
院

だ
け

で
は

な
く
、

全
て

の
病

院
で

評
価

す
べ

き
。

医
療

の
透

明
化

・
効

率
化

・
標

準
化

・
質

の
向

上
等

の
評

価

合
併

症
予

防
の

状
況

の
デ

ー
タ

は
な

い
。

③
再

入
院

の
予

防
の

評
価

○
再

入
院

の
予

防
に

つ
い

て
評

価
す

る
べ

き
。

医
療

の
透

明
化

・
効

率
化

・
標

準
化

・
質

の
向

上
等

の
評

価

退
院

先
や

、
再

入
院

率
の

デ
ー

タ
は

あ
る

が
、

再
入

院
予

防
の

取
り

組
み

に
つ

い
て

の
デ

ー
タ

は
な

い
。

④
救

急
医

療
に

お
け

る
患

者
の

選
択

機
能

（
ト

リ
ア

ー
ジ

）
の

評
価

○
ト

リ
ア

ー
ジ

体
制

等
を

評
価

す
る

こ
と

で
、

患
者

に
適

切
な

医
療

を
提

供
さ

れ
る

こ
と

を
評

価
で

き
る

。

○
現

行
の

Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ

ー
タ

の
調

査
に

項
目

が
な

い
た

め
、

評
価

が
困

難
で

あ
る

。

○
Ｄ

Ｐ
Ｃ

対
象

病
院

だ
け

で
は

な
く
、

全
て

の
病

院
で

評
価

す
べ

き
事

項
で

は
な

い
か

。

地
域

医
療

へ
の

貢
献

の
評

価
に

つ
い

て

⑤
全

診
療

科
の

医
師

が
日

・
当

直
体

制
を

と
っ

て
い

る
こ

と
の

評
価

○
患

者
の

有
無

に
関

わ
ら

ず
、

常
に

受
け

入
れ

体
制

を
整

備
し

て
い

る
こ

と
を

評
価

す
る

べ
き

。
地

域
医

療
へ

の
貢

献
の

評
価

⑥
地

方
の

診
療

所
や

中
小

病
院

へ
医

師
を

派
遣

す
る

こ
と

に
対

す
る

評
価

○
地

域
医

療
を

守
る

た
め

に
、

近
隣

医
療

機
関

へ
医

師
を

派
遣

し
て

い
る

こ
と

を
評

価
す

べ
き

。

○
当

該
医

療
機

関
の

入
院

医
療

と
直

接
は

関
係

が
な

い
。

○
現

行
の

Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ

ー
タ

の
調

査
に

項
目

が
な

い
た

め
、

評
価

が
困

難
で

あ
る

。

地
域

医
療

へ
の

貢
献

の
評

価
当

該
病

院
で

提
供

さ
れ

る
入

院
医

療
と

は
、

直
接

関
係

は
無

い
機

能
で

評
価

す
る

こ
と

に
つ

い
て

、
ど

う
考

え
る

か
。

⑦
在

宅
医

療
へ

の
評

価
○

地
方

で
は

必
要

に
せ

ま
ら

れ
て

病
院

で
在

宅
医

療
を

担
う

必
要

が
あ

り
、

在
宅

医
療

へ
の

取
組

み
を

更
に

評
価

す
べ

き
。

○
当

該
医

療
機

関
の

入
院

医
療

と
直

接
は

関
係

が
な

い
。

○
現

行
の

Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ

ー
タ

の
調

査
に

項
目

が
な

い
た

め
、

評
価

が
困

難
で

あ
る

。

地
域

医
療

へ
の

貢
献

の
評

価
当

該
病

院
で

提
供

さ
れ

る
入

院
医

療
と

は
、

直
接

関
係

は
無

い
機

能
で

評
価

す
る

こ
と

に
つ

い
て

、
ど

う
考

え
る

か
。

⑧
新

規
が

ん
登

録
患

者
数

に
よ

る
評

価
○

院
内

が
ん

登
録

体
制

を
整

備
し

て
い

る
こ

と
を

評
価

す
べ

き

○
新

規
が

ん
患

者
の

診
療

に
応

じ
た

評
価

が
で

き
る

。

○
現

行
の

Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ

ー
タ

の
調

査
に

項
目

が
な

い
た

め
、

評
価

が
困

難
で

あ
る

。

そ
の

他
病

院
全

体
の

機
能

と
し

て
評

価
す

る
こ

と
に

つ
い

て
、

ど
う

考
え

る
か

。

⑨
高

齢
患

者
数

の
割

合
に

よ
る

看
護

ケ
ア

の
評

価
○

高
齢

患
者

に
対

す
る

ケ
ア

を
評

価
す

る
こ

と
が

で
き

る
。

○
要

介
護

度
に

よ
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平成 21 年 4 月 15 日 基本小委 診－１－１ 

DPC評価分科会での新たな「機能評価係数」に関す

る検討の経過報告③ 
 

Ⅰ．概要 

ＤＰＣにおける新たな「機能評価係数」に係るこれまでの議論 

① 中医協基本問題小委員会において、「新たな「機能評価係数」に関する基本的

考え方」をまとめた（平成２０年１２月１７日）。 

② ＤＰＣ評価分科会において、この基本的考え方に沿って、新たな「機能評価

係数」の候補について検討を重ねてきた。 

③ 平成２１年度より、ケアミックス型病院をはじめ、地域医療において様々な

機能を担う病院がＤＰＣの対象となることを踏まえ、ＤＰＣ評価分科会におい

て、こうした医療機関との意見交換も行った。  

④ 中医協・基本問題小委員会（平成２１年２月２５日）の議論も踏まえ、以下

の点を考慮して評価するべき項目の絞り込みを行った。 

 ア．新たな「機能評価係数」に関する基本的考え方との合致 

 イ．現行の「ＤＰＣの影響評価に関する調査」（以下、「ＤＰＣデータ」）の活用 

 ウ. 現行の機能評価係数や出来高部分と評価が重複する可能性がある項目の整

理 等 

⑤ 中医協・基本問題小委員会（平成２１年３月２５日）において、「４．医療

機関の負担が大きく速やかにデータを把握することが困難であるもの、又はＤ

ＰＣにおける急性期としての評価が困難であるもの」については、平成２２年

度改定に向けた議論では、検討を見送ることが決定された。 

また、ＤＰＣ評価分科会に対しては、論点のさらなる整理、及び各項目の評

価方法の明確化を行い、必要に応じてデータを添えることが求められた。 

 

Ⅱ．これまでに提案された項目の整理（２） 

  これまで、各項目について、データの有無や既存の制度との整合性等を中心に

議論を進めてきた。これらの項目について、更に以下の三つの観点から検討を行

った。 

Ａ．ＤＰＣ対象病院において評価を検討するべき項目 

ⅰ）調整係数の廃止に伴い評価が必要と考えられる項目 

ⅱ）ＤＰＣで提出されているデータを用いなければ評価できない項目 

Ｂ．急性期入院医療全体として評価を検討するべき項目 

ＤＰＣ対象病院に限らず、出来高の病院においても課題となっている項目 

C． 次期の診療報酬改定では、評価が困難な項目 

中医協 診－１－１ 

２ １ ． ４ ． １ ５ 
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Ａ．ＤＰＣ対象病院において評価を検討するべき項目 
 

１．ＤＰＣデータを用いて分析が可能であるもの 

①ＤＰＣ病院として正確なデータを提出していることの評価 

（正確なデータ提出のためのコスト、部位不明・詳細不明コードの発生頻度、 

様式１の非必須項目の入力割合 等） 

②効率化に対する評価 

（効率性指数、アウトカム評価と合わせた評価 等） 

④複雑性指数による評価 

⑤診断群分類のカバー率による評価 

⑥高度医療指数（診断群分類点数が一定程度高いものの算定割合） 

⑦救急・小児救急医療の実施状況及び救急における精神科医療への対応状況

による評価 

⑧患者の年齢構成による評価 
 
２．ＤＰＣデータによって一部分析が可能なもの、又は医療機関の負担が少な

く速やかにデータを把握することが可能なもの 

①診療ガイドラインを考慮した診療体制確保の評価 

③医療計画で定める事業等について、地域での実施状況による評価 

⑤医師、看護師、薬剤師等の人員配置（チーム医療）による評価 

⑥医療の質に係るデータを公開していることの評価 
 

３．その他、既存の制度との整合性等を図る必要があるもの 

（２）既に診断群分類の分岐として評価されているもの 

②副傷病による評価 

（３）出来高で評価されているもの 

⑤がん診療連携拠点病院の評価 
 

Ｂ．急性期入院医療全体として評価を検討するべき項目 
   

２．ＤＰＣデータによって一部分析が可能なもの、又は医療機関の負担が少な

く速やかにデータを把握することが可能なもの 

（①診療ガイドラインを考慮した診療体制確保の評価） 

（③医療計画で定める事業について、地域での実施状況による評価） 

④産科医療の実施状況の評価 

（⑤医師、看護師、薬剤師等の人員配置（チーム医療）による評価） 
 
３．その他、既存の制度との整合性等を図る必要があるもの 

（１）既に機能評価係数として評価されているもの 

①特定機能病院または大学病院の評価 

②地域医療支援病院の評価 
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③臨床研修に対する評価 

④医療安全の評価 

（３）出来高で評価されているもの 

①退院支援の評価 

②地域連携（支援）に対する評価 

 

 C． 次期の診療報酬改定では、評価が困難な項目 

１．ＤＰＣデータを用いて分析が可能であるもの 

③手術症例割合に応じた評価 

 

２．ＤＰＣデータによって一部分析が可能なもの、又は医療機関の負担が少な

く速やかにデータを把握することが可能なもの 

②術後合併症の発生頻度による評価 
 

３．その他、既存の制度との整合性等を図る必要があるもの 

（２）既に診断群分類の分岐として評価されているもの 

①標準レジメンによるがん化学療法の割合による評価 

③希少性指数による評価（難病や特殊な疾患等への対応状況の評価） 

（３）出来高で評価されているもの 

③望ましい５基準に係る評価 

・ 特定集中治療室管理料を算定していること 

・ 救命救急入院料を算定していること 

・ 病理診断料を算定していること 

・ 麻酔管理料を算定していること 

・ 画像診断管理加算を算定していること 

ア．ICU 入院患者の重症度による評価 

イ．全身麻酔を実施した患者の割合による評価 

ウ．病理医の数による評価 

エ．術中迅速病理組織標本作製の算定割合による評価 

オ．病理解剖数（割合）又はＣＰＣ開催状況による評価 

※ CPC とは、臨床病理検討会（Clinicopathological Conference） 

のことをいう。 

※ ア～オについては、望ましい５基準に係る項目であるが、これらの項目 

について出来高で評価されているものではいない。 

④高度な設備による評価 

（４）その他 

①後発医薬品の使用状況による評価 

②治験、災害等の拠点病院の評価 
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Ａ．ＤＰＣにおいてのみ評価を検討する項目

１．ＤＰＣデータを用いて分析が可能であるもの
項目 評価指標の例

①ＤＰＣ病院として正確なデータを提出していることの
評価
（正確なデータ提出のためのコスト、部位不明・　詳
細不明コードの発生頻度、様式１の非必須項目の入
力割合 等）

部位不明・　詳細不明コード／全ＤＰＣ対象患者

様式１の非必須項目の入力患者数／非必須項目の入力の必要のある患者数

②効率化に対する評価
（効率性指数、アウトカム評価と合わせた評価 等）

全ＤＰＣ対象病院の平均在院日数
／　当該医療機関の患者構成が、全ＤＰＣ対象病院と同じと仮定した場合の、平均在院日数

④複雑性指数による評価 当該医療機関の各診断群分類毎の在院日数が、全ＤＰＣ対象病院と同じと仮定した場合の、
平均在院日数　／　全病院の平均在院日数

⑤診断群分類のカバー率による評価 当該医療機関で、一定数以上の出現した診断群分類の数　／　全診断群分類の数

⑥高度医療指数（診断群分類点数が一定程度高いも
のの算定割合）

当該医療機関で、入院期間Ⅰ（又はⅡ）の診断群分類点数が、一定程度より高いものを算定
した患者の数　／　全ＤＰＣ対象患者

⑦救急・小児救急医療の実施状況及び救急における
精神科医療への対応状況による評価

様式１で救急車ありの患者数　／　全ＤＰＣ対象患者
様式１で緊急入院の患者数　／　全ＤＰＣ対象患者

様式１で救急車ありの小児の患者数　／　全ＤＰＣ対象患者
様式１で緊急入院の小児の患者数　／　全ＤＰＣ対象患者

様式１で救急車ありの患者で、入院精神療法が算定されている患者数　／　全ＤＰＣ対象患
者
様式１で緊急入院の患者で、入院精神療法が算定されている患者数　／　全ＤＰＣ対象患者

⑧患者の年齢構成による評価 一定の年齢以上又は未満の患者数　／　全ＤＰＣ対象患者

２．ＤＰＣデータによって一部分析が可能なもの、又は医療機関の負担が少なく速やかにデータを把握することが可能なもの

項目 評価指標の例
①診療ガイドラインを考慮した診療体制確保の評価 診療ガイドラインを明示して、患者へ治療方針の説明を行っている

診療ガイドラインから逸れた診療を行う場合、十分に検討をするための委員会等が設置され
ている
等の体制が取られていること

③医療計画で定める事業等について、地域での実施状
況による評価

各４疾病・５事業による入院患者数
　／　当該地域のＤＰＣ病院における、各４疾病・５事業による総入院患者数

⑤医師、看護師、薬剤師等の人員配置（チーム医療）
による評価

各職種の職員数　／　全ＤＰＣ対象患者
病棟に勤務している各職種の職員数　／　全ＤＰＣ対象患者

⑥医療の質に係るデータを公開していることの評価 特定のデータ（医療の質の評価等につながる項目）の公表の実施の有無

各項目の評価指標について 中医協 診－１－２ 

２１．４．１５ 
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３．その他、既存の制度との整合性等を図る必要があるもの

（２）既に診断群分類の分岐として評価されているもの

項目 評価指標の例
②副傷病による評価 副傷病ありの患者数　／　全ＤＰＣ対象患者

（３）出来高制度で評価されているもの

項目 評価指標の例
⑤ がん診療連携拠点病院の評価 がん患者の患者数　／　全ＤＰＣ対象患者

平成21年4月15日　基本小委　診－１－２ 2 / 2 ページ
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平成 21 年 6 月 24 日 基本小委 診－１ 

 

 

新たな「機能評価係数」に関する検討の整理 
 

Ⅰ．概要 

ＤＰＣにおける新たな「機能評価係数」に係るこれまでの議論 

① 中医協基本問題小委員会においてまとめられた、「新たな「機能評価係数」に

関する基本的考え方」を踏まえ、ＤＰＣ評価分科会において、この基本的考え

方に沿って、新たな「機能評価係数」の候補について検討を行った。 

② 平成２１年度より、ケアミックス型病院をはじめ、地域医療において様々な

機能を担う病院がＤＰＣの対象となることを踏まえ、ＤＰＣ評価分科会におい

て、こうした医療機関との意見交換も行った。  

③ 中医協・基本問題小委員会（平成２１年２月２５日）の議論も踏まえ、以下

の点を考慮して評価するべき項目の絞り込みを行った。 

 ア．新たな「機能評価係数」に関する基本的考え方との合致 

 イ．現行の「ＤＰＣの影響評価に関する調査」（以下、「ＤＰＣデータ」）の活用 

 ウ. 現行の機能評価係数や出来高部分と評価が重複する可能性がある項目の整

理 等 

④ 中医協・基本問題小委員会（平成２１年３月２５日）を踏まえ、以下の３つ

の論点に更に整理を行った。 

Ａ．ＤＰＣ対象病院において評価を検討するべき項目 

ⅰ）調整係数の廃止に伴い評価が必要と考えられる項目 

ⅱ）ＤＰＣで提出されているデータを用いなければ評価できない項目 

Ｂ．急性期入院医療全体として評価を検討するべき項目 

ＤＰＣ対象病院に限らず、出来高の病院においても課題となっている項目 

Ｃ．次期の診療報酬改定では、評価が困難な項目 

⑤ 中医協・基本問題小委員会（平成２１年４月１５日）において、当分科会か

らの報告を踏まえ、更に以下の通り整理が行われた。 

また、今後は、「Ａ．ＤＰＣ対象病院において評価を検討するべき項目」について

は、ＤＰＣ評価分科会で主体的に議論を進め、「Ｂ．急性期入院医療全体として評

価を検討するべき項目」については、中医協・基本問題小委員会で主体的に議論

することとされた。 

 

 

 

 

診調組 Ｄ－２－１ 

２ １ ． ４ ． ２ ７ 

中 医 協  診 － １ 

２ １ ． ６ ． ２ ４ 
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Ⅱ．項目の整理 

Ａ．ＤＰＣ対象病院において評価を検討するべき項目 

１．ＤＰＣデータを用いて分析が可能であるもの 

①ＤＰＣ病院として正確なデータを提出していることの評価 

（正確なデータ提出のためのコスト、部位不明・詳細不明コードの発生頻度、 

様式１の非必須項目の入力割合 等） 

②効率化に対する評価 

（効率性指数、アウトカム評価と合わせた評価 等） 

④複雑性指数による評価 

⑤診断群分類のカバー率による評価 

⑥高度医療指数（診断群分類点数が一定程度高いものの算定割合） 

⑦救急・小児救急医療の実施状況及び救急における精神科医療への対応状況

による評価 

⑧患者の年齢構成による評価 

２．ＤＰＣデータによって一部分析が可能なもの、又は医療機関の負担が少な

く速やかにデータを把握することが可能なもの 

①診療ガイドラインを考慮した診療体制確保の評価 

③医療計画で定める事業等について、地域での実施状況による評価 

⑤医師、看護師、薬剤師等の人員配置（チーム医療）による評価 

⑥医療の質に係るデータを公開していることの評価 
 

３．その他、既存の制度との整合性等を図る必要があるもの 

（２）既に診断群分類の分岐として評価されているもの 

②副傷病による評価 

（３）出来高で評価されているもの 

⑤がん診療連携拠点病院の評価 

Ｂ．急性期入院医療全体として評価を検討するべき項目   

１．ＤＰＣデータを用いて分析が可能であるもの 

（⑦救急・小児救急医療の実施状況及び救急における精神科医療への対応状況

による評価） 

２．ＤＰＣデータによって一部分析が可能なもの、又は医療機関の負担が少な

く速やかにデータを把握することが可能なもの 

（①診療ガイドラインを考慮した診療体制確保の評価） 

（③医療計画で定める事業について、地域での実施状況による評価） 

④産科医療の実施状況の評価 

（⑤医師、看護師、薬剤師等の人員配置（チーム医療）による評価） 

３．その他、既存の制度との整合性等を図る必要があるもの 

（１）既に機能評価係数として評価されているもの 
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①特定機能病院または大学病院の評価 

②地域医療支援病院の評価 

③臨床研修に対する評価 

④医療安全の評価 

（３）出来高で評価されているもの 

①退院支援の評価 

②地域連携（支援）に対する評価 

（４）その他 

①後発医薬品の使用状況による評価    

 Ｃ．次期の診療報酬改定では、評価が困難な項目 

１．ＤＰＣデータを用いて分析が可能であるもの 

③手術症例割合に応じた評価 

２．ＤＰＣデータによって一部分析が可能なもの、又は医療機関の負担が少な

く速やかにデータを把握することが可能なもの 

②術後合併症の発生頻度による評価 

３．その他、既存の制度との整合性等を図る必要があるもの 

（２）既に診断群分類の分岐として評価されているもの 

①標準レジメンによるがん化学療法の割合による評価 

③希少性指数による評価（難病や特殊な疾患等への対応状況の評価） 

（３）出来高で評価されているもの 

③望ましい５基準に係る評価 

・ 特定集中治療室管理料を算定していること 

・ 救命救急入院料を算定していること 

・ 病理診断料を算定していること 

・ 麻酔管理料を算定していること 

・ 画像診断管理加算を算定していること 

ア．ICU 入院患者の重症度による評価 

イ．全身麻酔を実施した患者の割合による評価 

ウ．病理医の数による評価 

エ．術中迅速病理組織標本作製の算定割合による評価 

オ．病理解剖数（割合）又はＣＰＣ開催状況による評価 

※ CPC とは、臨床病理検討会（Clinicopathological Conference） 

のことをいう。 

※ ア～オについては、望ましい５基準に係る項目であるが、これらの項目 

について出来高で評価されているものではない。 

④高度な設備による評価 

（４）その他 

②治験、災害等の拠点病院の評価 

※ 番号は、平成２１年３月２３日ＤＰＣ評価分科会資料の通し番号を使用 
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項目 評価指標の例
① 部位不明・　詳細不明コード／全ＤＰＣ対象患者

② 様式１の非必須項目の入力患者数／非必須項目の対象となる患者数

③ ＤＰＣ調査において、データ提出の遅滞があった回数

2 効率化に対する評価
（効率性指数、アウトカム評価と合わせた評価
等）

① 全ＤＰＣ対象病院の平均在院日数　／　当該医療機関の患者構成が、全ＤＰＣ対象
病院と同じと仮定した場合の平均在院日数　（再入院調査の結果と合わせて評価）

3 複雑性指数による評価 ① 当該医療機関の各診断群分類毎の在院日数が、全ＤＰＣ対象病院と同じと仮定し
た場合の平均在院日数　／　全病院の平均在院日数

4 診断群分類のカバー率による評価 ① 当該医療機関で（一定数以上の）出現した診断群分類の数　／　全診断群分類の
数

項目 評価指標の例
1 救急・小児救急医療の実施状況及び救急に

おける精神科医療への対応状況による評価
①－１ 救急車で搬送され入院した患者数

①－２ 救急車で搬送され入院した患者数　／　全ＤＰＣ対象患者

①－３ 救急車で搬送され入院した患者数　／　当該医療機関の所属する2次医療圏の人
口

②－１ 入院初日に初診料の時間外・深夜・休日加算が算定されて入院した患者数

②－２ 入院初日に初診料の時間外・深夜・休日加算が算定されて入院した患者数　／　全
ＤＰＣ対象患者

②－３ 入院初日に初診料の時間外・深夜・休日加算が算定されて入院した患者数　／　当
該医療機関の所属する2次医療圏の人口

③－１ 緊急入院の小児の患者数

③－２ 緊急入院の小児の患者数　／　全ＤＰＣ対象患者

④－１ 救急車で搬送され入院した患者で、入院精神療法又は救命救急入院料において精
神保健指定医が診療した場合の加算が算定されている患者数　／　全ＤＰＣ対象
患者

④－２ 入院初日に初診料の時間外・深夜・休日加算が算定されて入院した患者で、入院
精神療法又は救命救急入院料において精神保健指定医が診療した場合の加算が
算定されている患者数　／　全ＤＰＣ対象患者

❺ 複数の診療科における24時間対応体制

2 患者の年齢構成による評価 ① 年齢構成指数
（全DPC対象病院のデータを基に、各年齢層の疾病構成が同じと仮定した場合の、
年齢階級別の１入院あたり医療資源の投入量を指数化する。その指数を用いて、
各医療機関の患者の年齢構成による医療資源の投入量の差異を表す）

❶ 診療ガイドラインを明示して、患者へ治療方針の説明を行っているか否か

❷ 診療ガイドラインから逸れた診療を行う場合、十分に検討をするための委員会等が
設置されているか否か

❸ 患者及び職員が、診療ガイドラインを閲覧できる体制・設備が整備されているか否
か

① ３疾病（４疾病から糖尿病を除く）による入院患者数

② ３疾病（４疾病から糖尿病を除く）による入院患者数　／ 全ＤＰＣ対象患者

③ ３疾病（４疾病から糖尿病を除く）による入院患者数　／ 当該医療機関の所属する2
次医療圏の人口

❶ 病院に勤務している各職種の職員数　／　全ＤＰＣ対象患者

❷ 病棟に勤務している各職種の職員数　／　全ＤＰＣ対象患者

6 医療の質に係るデータを公開していることの
評価

❶ 特定のデータ（医療の質の評価等につながる項目）の公表を行っているか否か。

○：ＤＰＣデータで集計が可能な指標

●：特別調査を行う等で医療機関の負担が尐なく速やかにデータを把握することが
可能と考えられる指標

4

DPC評価分科会における
新たな「機能評価係数」の絞り込みについて（案）

医師、看護師、薬剤師等の人員配置（チーム
医療）による評価

5

1

Ⅰ．次期改定での導入が妥当と考えられた項目

Ⅱ．次期改定での導入を検討するため、更にデータ分析や追加の調査を実施すべきと
された項目

診療ガイドラインを考慮した診療体制確保の
評価

3

ＤＰＣ病院として正確なデータを提出している
ことの評価
（正確なデータ提出のためのコスト、部位不
明・　詳細不明コードの発生頻度、様式１の非
必須項目の入力割合 等）

医療計画で定める事業等について、地域での
実施状況による評価

中医協 診－３ 
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平成２２年改定における新たな機能評価係数の導入 

（調整係数の段階的廃止）に関する対応（案） 
 

第１ 新たな機能評価係数の導入について 

 平成２２年度診療報酬改定においては以下のような対応を行っては

どうか。 

 

１．導入する具体的な機能評価係数 

 （１）項目（名称については要検討）（別紙１） 

①以下の４項目については導入することとし、更なる作業に着手。 

・〔項目１〕正確なデータ提出に係る評価 

・〔項目２〕効率化に対する評価 

・〔項目３〕複雑性指数による評価 

・〔項目４〕診断群分類のカバー率による評価 

 

②以下の２項目については、算出方法等の具体化作業に着手し、導

入の可否も含めて速やかに検討。 

・〔項目５〕救急医療の入院初期診療に係る評価 

・〔項目６〕地域医療への貢献に係る評価 

 

③「〔項目７〕チーム医療」については、診療報酬全体の議論と整

合を図りながら、今回のＤＰＣでの対応について引き続き検討。 

 

（２）各項目の重み付け 

改定率等の決定を踏まえ、引き続き検討。 

 

２．新・機能評価係数を含む医療機関別係数の設定方法 

（１）今後の段階的対応を踏まえ（第２で後述）、ＤＰＣ対象病院全体

として、現行調整係数による“上積み相当部分”のうち２５％相

当を「新たな機能評価係数」の評価に置き換える（別紙２）。 

 

（２）上記２．（１）と合わせて、各ＤＰＣ対象病院の暫定調整係数を

次のように設定する。 

 

①現行の調整係数設定方式に基づき算出した各病院の調整係数に

ついて、一律に一定の定数（別紙２・Ｐ２の「λ(ラムダ)」）を

乗じ、それを平成２２年度診療報酬改定の暫定調整係数とする。 

中医協  診－１－２ 

２ １ ． １ ２ ． １ ６ 
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②上記①の定数（λ）は、今後改定する診断群分類点数表（平成２

２年版）に基づく包括点数と上記２．（１）に基づき新たな係数評

価で置き換えられる総点数等から算出される（別紙２）。 

 

（３）上記（１）、（２）を踏まえ、最終的な医療機関別係数を次のよ

うに算出する。 

〔医療機関別係数〕＝〔暫定調整係数〕＋〔新・機能評価係数〕

＋〔現行の機能評価係数（※）〕 

 

※ 出来高点数の加算等に基づく機能評価係数については、従

来どおりの取扱で設定する。 

 

３．その他の算定ルール等の見直し 

  改定時に通常実施する診断群分類見直しや、既に対応方針が決定さ

れた入院期間に応じた点数設定方式の見直しのほか、次のような事項

についても整理する。 

（１）以下については、現行の包括評価対象を見直し、出来高で算定

可能とする。 

・無菌製剤処理料 

・術中迅速病理組織標本作製 

・ＨＩＶ感染症に使用する抗ウイルス薬（ＨＩＶ治療薬） 

・血友病等に使用する血液凝固因子製剤 

・慢性腎不全で定期的に実施する人工腎臓及び腹膜灌流 

 

（２）医療法標準による医師等員数の基準を満たさない場合や特別入

院基本料を算定する場合の取扱等については、出来高と同様の規

定を設ける。 

 

第２ 調整係数の廃止に向けた対応について 

（１）現行の調整係数については、激変緩和の観点から、平成２２年

も含めて４回の診療報酬改定を経て廃止することとし、合わせて

新たな機能評価係数に転換する。 

 

（２）平成２２年度診療報酬改定も踏まえながら、新・機能評価係数

と暫定調整係数の設定方法やそれに基づく診療報酬の評価方法

（重み付け等）について引き続き検討し、平成２４年度診療報酬

改定を目途に医療機関別係数のあり方について整理する。 
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急
患

者
の

受
け

入
れ

体
制

の
評

価
の

イ
メ

ー
ジ

）
　

１
：
・
救

急
患

者
数

（又
は

割
合

）
が

○
以

上
　

　
　

・
救

急
部

門
に

医
師

、
看

護
師

が
常

に
専

従
で

配
置

　
　

　
・
薬

剤
師

、
臨

床
検

査
技

師
、

放
射

線
技

師
が

常
に

専
従

又
は

専
任

で
配

置
　

２
：
・
救

急
患

者
数

（又
は

割
合

）
が

△
以

上
　

　
　

・
医

師
、

看
護

師
が

常
に

専
従

又
は

専
任

で
配

置
　

　
　

・
薬

剤
師

、
臨

床
検

査
技

師
、

放
射

線
技

師
が

常
に

専
従

、
専

任
又

は
オ

ン
コ

ー
ル

で
配

置
　

３
：
・
救

急
患

者
数

（又
は

割
合

）
が

□
以

上
　

　
　

・
職

員
の

要
件

な
し

※
　

救
急

患
者

：
救

急
車

あ
り

又
は

入
院

初
日

の
初

診
料

に
お

い
て

時
間

外
・
休

日
・深

夜
加

算
あ

り
の

Ｄ
Ｐ

Ｃ
対

象
患

者
数

〔
視

点
２

〕

地
域

の
実

情
を

踏
ま

え
た

一
定

の
役

割
に

つ
い

て
評

価
（
地

域
に

応
じ

た
相

対
的

な
基

準
）

（
評

価
の

イ
メ

ー
ジ

）
例

え
ば

、
都

道
府

県
が

策
定

す
る

医
療

計
画

（４
疾

病
・５

事
業

）等
に

お
い

て
、

一
定

の
役

割
が

位
置

づ
け

ら
れ

て
い

る
施

設
に

対
し

て
、

一
定

の
指

数
に

よ
り

評
価

※
４

疾
病

：が
ん

、
脳

卒
中

、
急

性
心

筋
梗

塞
、

糖
尿

病
　

５
事

業
：救

急
医

療
、

災
害

時
に

お
け

る
医

療
、

へ
き

地
の

医
療

、
周

産
期

医
療

、
小

児
救

急
医

療
を

含
む

小
児

医
療

7
○

チ
ー

ム
医

療
指

数
今

後
の

取
り

扱
い

に
つ

い
て

は
更

に
検

討

地
域

医
療

へ
の

貢
献

に
つ

い
て

、
２

つ
の

視
点

で
評

価

〔
指

数
〕

　
＝

　
救

急
車

あ
り

又
は

入
院

初
日

の
初

診
料

に
お

い
て

時
間

外
・
休

日
・深

夜
加

算
あ

り
の

　
　

　
Ｄ

Ｐ
Ｃ

対
象

患
者

数
　

　
／

Ｄ
Ｐ

Ｃ
対

象
患

者
数

考
え

方

チ
ー

ム
医

療
の

取
り

組
み

に
よ

る
・
医

療
安

全
・
勤

務
医

負
担

軽
減

・
医

療
の

質
・
医

療
の

効
率

化
・
医

療
の

透
明

化
等

を
評

価

包
括

点
数

で
は

評
価

が
困

難
な

救
急

入
院

初
期

の
検

査
等

に
つ

い
て

、
救

急
患

者
に

占
め

る
割

合
に

よ
り

評
価

5 6

○
救

急
医

療
指

数

○
地

域
医

療
指

数

平
成

21
年

12
月

16
日

　
基

本
小

委
　

別
紙

1
2 

/ 
2 

ペ
ー

ジ
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