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調 査 の 概 要 
１ 調査の目的 

  (1) 目   的 

      本調査は、全国健康保険協会管掌健康保険（以下「協会けんぽ」という。）、組合管掌健康保険（以下「組

合健保」という。）、国民健康保険（以下「国保」という。）及び後期高齢者医療制度（以下「後期高齢者医

療」という。）における医療の給付の受給者にかかる診療行為の内容、傷病の状況、調剤行為の内容及び薬

剤の使用状況等を明らかにし、医療保険行政に必要な基礎資料を得ることを目的とした一般統計調査である。 

  (2) 沿  革 

    本調査の前身である「社会医療調査」は、昭和 30 年から指定統計第 79 号として、政管健保を対象に、

傷病別調査、診療行為別調査が実施され、昭和 49 年には、診療行為を主体とした「社会医療診療行為別調

査」に改称した。昭和53年からは、傷病も加えた調査とし、さらに昭和58年から老人保健法が施行された

ことに伴い「老人医療」を区分し、昭和 61 年から国保、平成 11 年からは組合健保も調査の対象とした。 

 平成15年には、「診断群分類による包括評価」が導入されたことから、調査対象とした。 

 また、平成6 年からは、診療行為における薬剤の使用状況を把握し、平成13 年からは、院外処方の進展

に伴い保険薬局も調査の対象とした。 

 平成20年から、高齢者の医療の確保に関する法律の施行に伴い、「老人医療」に替えて「後期医療」を区

分した。（平成20年では、「長寿医療」と表章した。） 

２ 調査の範囲 

  各都道府県の社会保険診療報酬支払基金支部（以下「支払基金支部」という。）及び国民健康保険団体連

合会（以下「国保連合会」という。）において、審査決定された協会けんぽ、組合健保、国保及び後期高齢

者医療の医科診療及び歯科診療の診療報酬明細書及び調剤報酬明細書（以下「明細書」という。）を調査の

対象とした。 

３ 調査の時期 

 平成22年６月審査分 

４ 調査の客体 

(1) 第一次抽出単位を保険医療機関及び保険薬局とし、第二次抽出単位を明細書とする層化無作為二段抽出

法によって抽出された明細書を調査の客体とした。 

    第一次抽出単位の保険医療機関及び保険薬局は、保険医療機関については「医療施設基本ファイル」（平  

成21年12月31日現在）、保険薬局については「保険薬局マスター」（平成21年11月30日現在）をフレ

ームとして抽出しており、その層化基準は、次のとおりである。 

    病   院  施設の種類（精神科病院・特定機能病院・地域医療支援病院・ＤＰＣ／ＰＤＰＳ対象病

院・療養病床を有する病院・一般病院・歯科単科病院）、併設歯科有無、病床数（歯科
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単科病院は除く。）、開設者（医育機関・国（独立行政法人及び国立大学法人を含む）・

公的医療機関・社会保険関係団体・医療法人・個人・その他）別 

    一般診療所   病床数、主たる診療科目（内科・精神科・小児科・外科・整形外科・皮膚科・泌尿器科・

産婦人科・眼科・耳鼻いんこう科・その他（主として人工透析を行っている診療所を含

む。）、地域（指定都市及び特別区・人口10万人以上の市・その他）別 

       歯科診療所  地域（指定都市及び特別区・人口10万人以上の市・その他）、歯科医師数別 

    保険薬局   明細書件数（１月当たり300件未満・300件以上） 

(2) 調査における第一次及び第二次の抽出率は、別記「抽出率表」（24～28ページ）のとおりである。 

(3) 保険医療機関及び保険薬局の集計客体数は、次のとおりである。 

  ア 医科診療 

     （単位：施設） 

 総  数 
  総   数 
   病     院 

精 神 科 病 院 
特 定 機 能 病 院 
ＤＰＣ／ＰＤＰＳ対象病院 
地域医療支援病院 
療養病床を有する病院 
一 般 病 院 

   一 般 診 療 所 
有 床 診 療 所 
無 床 診 療 所 

       11 341 
1 282 
  270 
   83 

          141 
145 

  342 
  301 

10 059 
3 588 
6 471 

  
イ 歯科診療 

     （単位：施設） 

 総  数 
  総   数 

病院併設歯科・歯科単科病院 
歯 科 診 療 所 

          927    
          344 
          583 

  
ウ 薬局調剤 

     （単位：施設） 

 総  数 

保 険 薬 局         5 115 

 

(4) 明細書の集計客体数は、次のとおりである。 

  ア 医科診療 

     （単位：件） 

 総   数 一 般 医 療 後 期 医 療 
 総        数 342 698 210 455 132 243 

  入       院  47 437  28 219  19 218 

  入   院   外 295 261 182 236 113 025 
 

イ 歯科診療 

     （単位：件） 

 総   数 一 般 医 療 後 期 医 療 
 総        数 28 536 18 182  10 354 
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ウ 薬局調剤 

     （単位：件） 

 総   数 一 般 医 療 後 期 医 療 
 総        数 71 996 46 302 25 694 

 

５ 調査の事項 

診療報酬明細書 ････ 年齢、傷病名、診療実日数、診療行為別点数・回数及び薬剤の使用状況                 

（薬品名・使用量等）等 

調剤報酬明細書 ････ 年齢、処方せん受付回数、調剤行為別点数・回数及び薬剤の使用状況                

（薬品名・使用量等）等 

６ 調査の方法及び系統 

(1) 調査の方法 

支払基金支部及び国保連合会が、調査の対象となった保険医療機関及び保険薬局の明細書から別に定め

る抽出率により抽出を行い、その写しを厚生労働省大臣官房統計情報部に提出する方法により行った。 

(2) 調査の系統 

 

 

 

 

 

７ 集計方法 

  集計は、厚生労働省大臣官房統計情報部で行った。 

 

８ 結果の推計と標準誤差率 

(1) 推計方法 

ア 診療行為分 

この調査は、層化無作為二段抽出法によるので、以下の方法により総点数、総件数、１件当たり点数を   

推計した。また、全薬剤点数、全薬剤件数、１件当たり全薬剤点数についても同様の方法により推計した。 

（推計式の総点数、総件数、１件当たり点数を、それぞれ全薬剤点数、全薬剤件数、１件当たり全薬剤点 

数と置き換えること。） 

総点数 
1 1 1 1 1 1

ˆ 1 2
= = = = = =

= =∑ ∑ ∑ ∑ ∑ ∑
i ij i ijL m n L m ni ij

ijk i ij ijk
i j k i j ki ij

M NT x R R x
m n  

総件数 
1 1 1 1 1

ˆ 1 2
iji inL m L mi ij

ijk i ij ij
i j k i ji ij

M NN y R R n
m n= = = = =

= =∑ ∑ ∑ ∑ ∑  

１件当たり点数 
ˆˆ
ˆ
TR
N

=  

厚生労働省 保険医療機関

及び保険薬局

支 払 基 金 ・ 都 道 府 県 支 払 基 金 支 部 

都道府県国保団体連合会 国 保 中 央 会
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      標準誤差は、以下の方法により計算した。 

総点数の標準誤差 ( )ˆ ˆ
TC V T=  

( ) ( ) ( ) ( ) ( )22

1 1

ˆ i xTL mi iji
i i i ij ij ij

i ji i ij

SS MV T M M m N N n
m m n= =

⎧ ⎫⎪ ⎪= − + −∑ ∑⎨ ⎬
⎪ ⎪⎩ ⎭

 

   ( )( ) ( )( ){ }22

1 1
1 1 1 1 2 2 1

iL m
xTi i i i ij ij iji ij

i j
m R R S R n R R S

= =
= − + −∑ ∑  

総件数の標準誤差 ( )ˆ ˆ
NC V N=  

( ) ( ) ( ) ( ) ( )22

1 1

ˆ
= =

⎧ ⎫⎪ ⎪= − + −∑ ∑⎨ ⎬
⎪ ⎪⎩ ⎭

i
yNL m ijii

i i i ij ij ij
i ji i ij

SS MV N M M m N N n
m m n

 

   ( )( ){ }2
1

1 1 1
L

Ni i i i
i
m R R S

=
= −∑  

１件当たり点数の標準誤差 ( )ˆ ˆ
RC V R=  

( ) ( ) ( ) ( ) ( )( )2 2
2

2 1

1ˆ ˆ ˆ ˆ2 Covˆ =

−⎧
= − , +∑⎨

⎩

L i i i
NT ij iji i

i i

M M m
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mN
 

     
( ) ( ) ( ) ( )( ) ( )

22
2

2
1
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− ⎫
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   ( ) ( ) ( ) ( )2 2

2 2
2 2 21
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( ) ( ) ( )22 2 2

1 1 1

1 1 1
1 1 ( 1)

ij ij ijn n n
x ijk ij ijkij ijk

k k kij ij ij ij
S x x x x

n n n n= = =
= − = −∑ ∑ ∑

− − −
 

   
1

1 ijn
ij ijk
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x x
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= ∑  
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2
22 2

1 1 1

1 1 12 2
1 1 1

i i im m m
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=
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1 1
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y
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1
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∑
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L  ：層数 ijky  ： ijky ＝１for１≦ｉ≦Ｌ、１≦ｊ≦ im 、 

1iR  ：第ｉ層第１次抽出率逆数     １≦ｋ≦ ijn  

 
îjT  ：第ｉ層第ｊ施設の総点数 

 

（標本抽出時から調査時までの間の施設の

種類の変更等を考慮し、補整を加えている） 
îT  ：第ｉ層の１施設当たりの平均総点数 

2ijR  ：第ｉ層第ｊ施設第２次抽出率逆数 iN  ：第ｉ層の１施設当たりの平均総件数 

im  ：第ｉ層標本施設数 ijx  ：第ｉ層第ｊ施設の１件当たりの平均点数 

iM  ：第ｉ層母施設数 1ii iM m R=  ( )2T
iS  ：第ｉ層の施設ごとの総点数間の分散 

ijn  ：第ｉ層第ｊ施設標本件数(レセプト件数) ( )2N
iS  ：第ｉ層の施設ごとの総件数間の分散 

ijN  ：第ｉ層第ｊ施設母件数（レセプト件数） ( )2x
ijS  ：第ｉ層第ｊ施設の点数間の分散 

  2 ijij ijN n R=  ( )ˆCov ,ij ijT N ：第ｉ層の施設ごとの総点数と総件 

ijkx  ：第ｉ層第ｊ施設第ｋ件の点数   数間の共分散 

 

イ 調剤行為分 

調剤行為分の調査も、層化無作為二段抽出法によっているので、「ア 診療行為分」と同様の方法によ

り推計した。ただし、１件当たり全薬剤点数については、全薬剤点数を総件数で除して推計した。 
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(2) 標準誤差率 

この調査は標本調査であるため、推計値のもつ誤差のひとつとして、標本抽出に起因する標本誤差があ

る。標本誤差の大きさは、調査項目の種類によって異なるが、以下の表はそれらを「標準誤差率（推計値の

大きさに対する標準誤差の百分率）」で示したものである。推計値を中心としてその前後に標準誤差の２倍

ずつの幅をとれば、その中に、全数調査から得られるはずの値が約 95％の確率で存在すると考えてよい。 

 

  ア 診療報酬明細書（医科診療・歯科診療）分 

総点数の標準誤差率 

（単位：％）                                    （平成22年６月審査分） 

総    数 一 般 医 療 後 期 医 療  
総 数 病 院 診療所 総 数 病 院 診療所 総 数 病 院 診療所

医 科 診 療 
 総    数 
  入   院 
  入 院 外 
歯 科 診 療 

 

1.1

1.7

1.2

2.0

 

1.4

1.7

2.6

 

1.0

2.0

1.1

 

1.4

2.3

1.6

2.1

 

  1.9

  2.4

  3.3

 

1.2 

2.6 

1.2 

 

 1.8

2.5

2.0

5.4

 

2.2

2.6

3.8

 

2.0

2.9

2.2

 

総件数の標準誤差率 

（単位：％）                                   （平成22年６月審査分） 

総    数 一 般 医 療 後 期 医 療  
総 数 病 院 診療所 総 数 病 院 診療所 総 数 病 院 診療所

医 科 診 療 
 総    数 
  入   院 
  入 院 外 
歯 科 診 療 

 

0.7

1.2

0.7

1.8

 

1.3

1.2

1.4

 

0.8

1.1

0.8

 

0.8

1.5

0.8

2.0

 

1.6

1.6

1.7

 

0.9 

1.7 

0.9 

 

1.4

1.8

1.5

4.4

 

2.1

1.9

2.4

 

1.8

1.4

1.8

 

１件当たり点数の標準誤差率 

（単位：％）                                   （平成22年６月審査分） 

総    数 一 般 医 療 後 期 医 療  
総 数 病 院 診療所 総 数 病 院 診療所 総 数 病 院 診療所

医 科 診 療 
 総    数 
  入   院 
  入 院 外 
歯 科 診 療 

 

1.1

1.1

1.0

1.1

 

1.6

1.1

2.1

 

0.8

1.6

0.8

 

1.3

1.5

1.3

1.2

 

2.0

1.5

 2.7

 

0.9 

2.2 

0.9 

 

1.8

1.5

1.6

2.9

 

2.5

1.5

2.9

 

1.5

2.1

1.5
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イ 診療報酬明細書（薬剤）分 

 

全薬剤点数の標準誤差率 

（単位：％）                                   （平成22年６月審査分） 

総    数 一 般 医 療 後 期 医 療  

総 数 病 院 診療所 総 数 病 院 診療所 総 数 病 院 診療所

総          数 

  入    院 

  入  院  外 

2.7

3.9

3.2

4.3

4.1

5.9

2.1

2.5

2.2

3.8

5.5

4.4

6.1

5.7

8.0

2.6 

3.3 

2.7 

3.2

5.5

3.8

4.8

6.0

6.9

3.6

3.6

3.7

 

 

全薬剤件数の標準誤差率 

（単位：％）                                   （平成22年６月審査分） 

総    数 一 般 医 療 後 期 医 療  

総 数 病 院 診療所 総 数 病 院 診療所 総 数 病 院 診療所

総          数 

  入    院 

  入  院  外 

1.1

1.5

1.2

2.1

1.7

2.3

1.3

1.2

1.3

1.3

2.0

1.3

2.5

2.2

2.7

1.5 

1.7 

1.5 

2.2

2.4

2.3

3.8

2.7

4.6

2.7

1.6

2.7

 

 

１件当たり全薬剤点数の標準誤差率 

（単位：％）                                   （平成22年６月審査分） 

総    数 一 般 医 療 後 期 医 療  

総 数 病 院 診療所 総 数 病 院 診療所 総 数 病 院 診療所

総          数 

  入    院 

  入  院  外 

2.4

3.4

2.9

3.8

3.6

5.3

1.4

2.2

1.4

3.5

5.0

4.1

5.6

5.2

7.3

1.9 

3.1 

1.9 

2.4

4.6

2.6

3.6

5.0

4.7

1.8

2.8

1.9
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ウ 調剤報酬明細書分 

 

総点数の標準誤差率 

（単位：％）                                   （平成22年６月審査分） 

 総    数 一 般 医 療 後 期 医 療 
総    数 0.9 1.2 1.4 

 

総件数の標準誤差率 

（単位：％）                                   （平成22年６月審査分） 

 総    数 一 般 医 療 後 期 医 療 
総    数 0.6 0.7 1.1 

 

１件当たり点数の標準誤差率 

（単位：％）                                   （平成22年６月審査分） 

 総    数 一 般 医 療 後 期 医 療 
総    数 0.7 1.0 0.9 

 

全薬剤点数の標準誤差率 

（単位：％）                                   （平成22年６月審査分） 

 総    数 一 般 医 療 後 期 医 療 
総    数 1.1 1.5 1.6 

 

全薬剤件数の標準誤差率 

（単位：％）                                   （平成22年６月審査分） 

 総    数 一 般 医 療 後 期 医 療 
総    数 0.6 0.7 1.1 

 

１件当たり全薬剤点数の標準誤差率 

（単位：％）                                   （平成22年６月審査分）  

 総    数 一 般 医 療 後 期 医 療 
総    数 0.9 1.3 1.1 
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【別　記】　抽出率表

　１　診療報酬明細書

　（１）　全国健康保険協会管掌健康保険

精神科病院 1 /4 1 /10 1 /20 1 /40 1 /80

特定機能病院 1 /1 1 /50 1 /100 1 /50 1 /100

ＤＰＣ／ＰＤＰＳ対象病院 1 /7 1 /80 1 /200 1 /560 1 /1400

地域医療支援病院 1 /2 1 /20 1 /50 1 /40 1 /100

療養病床を有する病院 1 /11 1 /5 1 /50 1 /55 1 /550

一般病院 1 /8 1 /5 1 /40 1 /40 1 /320

内科 1 /3 1 /1 1 /30 1 /3 1 /90

精神科 1 /1 1 /1 1 /10 1 /1 1 /10

小児科 1 /1 1 /1 1 /60 1 /1 1 /60

外科 1 /3 1 /1 1 /20 1 /3 1 /60

整形外科 1 /2 1 /2 1 /100 1 /4 1 /200

皮膚科 1 /1 1 /1 1 /15 1 /1 1 /15

泌尿器科 1 /1 1 /1 1 /10 1 /1 1 /10

産婦人科 1 /5 1 /3 1 /100 1 /15 1 /500

眼科 1 /1 1 /1 1 /150 1 /1 1 /150

耳鼻いんこう科 1 /1 1 /1 1 /150 1 /1 1 /150

その他の科目 1 /1 1 /1 1 /20 1 /1 1 /20

人工透析 1 /1 1 /1 1 /20 1 /1 1 /20

内科 1 /75 1 /15 1 /1125

精神科 1 /2 1 /50 1 /100

小児科 1 /6 1 /50 1 /300

外科 1 /12 1 /10 1 /120

整形外科 1 /16 1 /50 1 /800

皮膚科 1 /6 1 /50 1 /300

泌尿器科 1 /1 1 /50 1 /50

産婦人科 1 /2 1 /30 1 /60

眼科 1 /10 1 /50 1 /500

耳鼻いんこう科 1 /20 1 /60 1 /1200

その他の科目 1 /1 1 /20 1 /20

人工透析 1 /1 1 /20 1 /20

精神科病院 1 /4 1 /5 1 /20

特定機能病院 1 /1 1 /1 1 /30 1 /1 1 /30

ＤＰＣ／ＰＤＰＳ対象病院 1 /7 1 /1 1 /30 1 /7 1 /210

地域医療支援病院 1 /2 1 /1 1 /30 1 /2 1 /60

療養病床を有する病院 1 /11 1 /1 1 /30 1 /11 1 /330

一般病院 1 /8 1 /1 1 /30 1 /8 1 /240

歯科単科病院 1 /1 1 /1 1 /10 1 /1 1 /10

歯科診療所 1 /100 1 /10 1 /1000

（Ａ）　×　（Ｂ）

第二次抽出率（明細書）

入　院 入院外

最 終 抽 出 率

（Ｂ）

病

院

併

設

（Ａ）

病 院

歯

科

医

科

有 床 診 療 所

無 床 診 療 所

入院外入　院

第一次抽出率

（医療機関）
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　（２）　組合管掌健康保険

精神科病院 1 /4 1 /5 1 /10 1 /20 1 /40

特定機能病院 1 /1 1 /50 1 /100 1 /50 1 /100

ＤＰＣ／ＰＤＰＳ対象病院 1 /7 1 /40 1 /300 1 /280 1 /2100

地域医療支援病院 1 /2 1 /20 1 /40 1 /40 1 /80

療養病床を有する病院 1 /11 1 /2 1 /10 1 /22 1 /110

一般病院 1 /8 1 /5 1 /30 1 /40 1 /240

内科 1 /3 1 /1 1 /20 1 /3 1 /60

精神科 1 /1 1 /1 1 /20 1 /1 1 /20

小児科 1 /1 1 /1 1 /40 1 /1 1 /40

外科 1 /3 1 /1 1 /10 1 /3 1 /30

整形外科 1 /2 1 /1 1 /20 1 /2 1 /40

皮膚科 1 /1 1 /1 1 /10 1 /1 1 /10

泌尿器科 1 /1 1 /1 1 /5 1 /1 1 /5

産婦人科 1 /5 1 /3 1 /100 1 /15 1 /500

眼科 1 /1 1 /1 1 /100 1 /1 1 /100

耳鼻いんこう科 1 /1 1 /1 1 /100 1 /1 1 /100

その他の科目 1 /1 1 /1 1 /15 1 /1 1 /15

人工透析 1 /1 1 /1 1 /15 1 /1 1 /15

内科 1 /75 1 /20 1 /1500

精神科 1 /2 1 /50 1 /100

小児科 1 /6 1 /50 1 /300

外科 1 /12 1 /10 1 /120

整形外科 1 /16 1 /50 1 /800

皮膚科 1 /6 1 /50 1 /300

泌尿器科 1 /1 1 /50 1 /50

産婦人科 1 /2 1 /20 1 /40

眼科 1 /10 1 /50 1 /500

耳鼻いんこう科 1 /20 1 /50 1 /1000

その他の科目 1 /1 1 /10 1 /10

人工透析 1 /1 1 /10 1 /10

精神科病院 1 /4 1 /5 1 /20

特定機能病院 1 /1 1 /1 1 /30 1 /1 1 /30

ＤＰＣ／ＰＤＰＳ対象病院 1 /7 1 /1 1 /30 1 /7 1 /210

地域医療支援病院 1 /2 1 /1 1 /30 1 /2 1 /60

療養病床を有する病院 1 /11 1 /1 1 /30 1 /11 1 /330

一般病院 1 /8 1 /1 1 /30 1 /8 1 /240

歯科単科病院 1 /1 1 /1 1 /20 1 /1 1 /20

歯科診療所 1 /100 1 /10 1 /1000

入　院 入院外

第二次抽出率（明細書）

（Ｂ）

最 終 抽 出 率

（Ａ）　×　（Ｂ）

入院外入　院

病

院

併

設

歯

科

第一次抽出率

（医療機関）

（Ａ）

医

科

病 院

有 床 診 療 所

無 床 診 療 所

 



 

26 
 

　（３）　国民健康保険

精神科病院 1 /4 1 /100 1 /20 1 /400 1 /80

特定機能病院 1 /1 1 /80 1 /200 1 /80 1 /200

ＤＰＣ／ＰＤＰＳ対象病院 1 /7 1 /50 1 /300 1 /350 1 /2100

地域医療支援病院 1 /2 1 /30 1 /100 1 /60 1 /200

療養病床を有する病院 1 /11 1 /5 1 /30 1 /55 1 /330

一般病院 1 /8 1 /20 1 /60 1 /160 1 /480

内科 1 /3 1 /1 1 /20 1 /3 1 /60

精神科 1 /1 1 /1 1 /20 1 /1 1 /20

小児科 1 /1 1 /1 1 /60 1 /1 1 /60

外科 1 /3 1 /1 1 /30 1 /3 1 /90

整形外科 1 /2 1 /2 1 /50 1 /4 1 /100

皮膚科 1 /1 1 /1 1 /9 1 /1 1 /9

泌尿器科 1 /1 1 /1 1 /20 1 /1 1 /20

産婦人科 1 /5 1 /2 1 /100 1 /10 1 /500

眼科 1 /1 1 /1 1 /150 1 /1 1 /150

耳鼻いんこう科 1 /1 1 /1 1 /90 1 /1 1 /90

その他の科目 1 /1 1 /1 1 /30 1 /1 1 /30

人工透析 1 /1 1 /1 1 /30 1 /1 1 /30

内科 1 /75 1 /30 1 /2250

精神科 1 /2 1 /60 1 /120

小児科 1 /6 1 /60 1 /360

外科 1 /12 1 /10 1 /120

整形外科 1 /16 1 /60 1 /960

皮膚科 1 /6 1 /60 1 /360

泌尿器科 1 /1 1 /50 1 /50

産婦人科 1 /2 1 /40 1 /80

眼科 1 /10 1 /60 1 /600

耳鼻いんこう科 1 /20 1 /60 1 /1200

その他の科目 1 /1 1 /30 1 /30

人工透析 1 /1 1 /30 1 /30

精神科病院 1 /4 1 /10 1 /40

特定機能病院 1 /1 1 /1 1 /30 1 /1 1 /30

ＤＰＣ／ＰＤＰＳ対象病院 1 /7 1 /1 1 /30 1 /7 1 /210

地域医療支援病院 1 /2 1 /1 1 /30 1 /2 1 /60

療養病床を有する病院 1 /11 1 /1 1 /30 1 /11 1 /330

一般病院 1 /8 1 /1 1 /30 1 /8 1 /240

歯科単科病院 1 /1 1 /1 1 /20 1 /1 1 /20

歯科診療所 1 /100 1 /10 1 /1000

入院外

（Ａ）　×　（Ｂ）

入院外

医

科

病 院

有 床 診 療 所

無 床 診 療 所

入　院

歯

科

病

院

併

設

（Ａ） 入　院

第一次抽出率 第二次抽出率（明細書） 最 終 抽 出 率

（医療機関） （Ｂ）
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　（４）　後期高齢者医療制度

精神科病院 1 /4 1 /30 1 /5 1 /120 1 /20

特定機能病院 1 /1 1 /40 1 /150 1 /40 1 /150

ＤＰＣ／ＰＤＰＳ対象病院 1 /7 1 /60 1 /150 1 /420 1 /1050

地域医療支援病院 1 /2 1 /40 1 /100 1 /80 1 /200

療養病床を有する病院 1 /11 1 /20 1 /20 1 /220 1 /220

一般病院 1 /8 1 /30 1 /50 1 /240 1 /400

内科 1 /3 1 /1 1 /40 1 /3 1 /120

精神科 1 /1 1 /1 1 /7 1 /1 1 /7

小児科 1 /1 1 /1 1 /20 1 /1 1 /20

外科 1 /3 1 /2 1 /20 1 /6 1 /60

整形外科 1 /2 1 /2 1 /20 1 /4 1 /40

皮膚科 1 /1 1 /1 1 /4 1 /1 1 /4

泌尿器科 1 /1 1 /1 1 /20 1 /1 1 /20

産婦人科 1 /5 1 /1 1 /5 1 /5 1 /25

眼科 1 /1 1 /5 1 /200 1 /5 1 /200

耳鼻いんこう科 1 /1 1 /1 1 /40 1 /1 1 /40

その他の科目 1 /1 1 /1 1 /20 1 /1 1 /20

人工透析 1 /1 1 /1 1 /20 1 /1 1 /20

内科 1 /75 1 /5 1 /375

精神科 1 /2 1 /4 1 /8

小児科 1 /6 1 /5 1 /30

外科 1 /12 1 /6 1 /72

整形外科 1 /16 1 /25 1 /400

皮膚科 1 /6 1 /9 1 /54

泌尿器科 1 /1 1 /40 1 /40

産婦人科 1 /2 1 /10 1 /20

眼科 1 /10 1 /25 1 /250

耳鼻いんこう科 1 /20 1 /3 1 /60

その他の科目 1 /1 1 /30 1 /30

人工透析 1 /1 1 /30 1 /30

精神科病院 1 /4 1 /1 1 /4

特定機能病院 1 /1 1 /1 1 /5 1 /1 1 /5

ＤＰＣ／ＰＤＰＳ対象病院 1 /7 1 /1 1 /5 1 /7 1 /35

地域医療支援病院 1 /2 1 /1 1 /5 1 /2 1 /10

療養病床を有する病院 1 /11 1 /1 1 /5 1 /11 1 /55

一般病院 1 /8 1 /1 1 /5 1 /8 1 /40

歯科単科病院 1 /1 1 /1 1 /5 1 /1 1 /5

歯科診療所 1 /100 1 /10 1 /1000

入院外

（Ａ）　×　（Ｂ）

入院外

医

科

病 院

有 床 診 療 所

無 床 診 療 所

入　院

歯

科

病

院

併

設

（Ａ） 入　院

第一次抽出率 第二次抽出率（明細書） 最 終 抽 出 率

（医療機関） （Ｂ）
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２　調剤報酬明細書

第一次抽出率 第二次抽出率 最終抽出率
（保険薬局） （明細書）

（Ａ） （Ｂ） （Ａ）×（Ｂ）

1/400

1/900

1/8

1/60

1/50

1/15

後 期 高 齢 者 医 療 制 度

300件以上/月

300件未満/月

300件以上/月

300件未満/月

明細書件数

全国健康保険協会管掌健康保険

組 合 管 掌 健 康 保 険

国 民 健 康 保 険

1/8 1/80 1/640

1/12001/201/60
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９ 診療報酬明細書（抄） 

療養の給付及び公費負担医療に関する費用の請求に関する省令（昭和51年厚生省令第36号） 

〔診療報酬明細書 （医科，入院）〕 

診 療 報 酬 明 細 書 都道府 医療機関コード 1

   　　　　     （医科入院） 県番号

   平 成    年     月分

－

公費負担

医療の受

給者番号①

公費負担

医療の受

給者番号②

区分 　　精神　　結核　　療養   保険医

  療機関

  の所在

  地及び

  １男   ２女      １明   ２大   ３昭   ４平       ．    ．    生   名   称

 職務上の事由  １ 職務上  ２ 下船後３月以内  ３ 通勤災害

診  保
（１） （１） 年 月 日 転 日

療 険
（２） （２） 年 月 日 公

開  費 日
（３） （３） 年 月 日 ①

始 公
帰 費 日

日  ②

1 1 初 診 回 点

1 3

1 4 在 宅

単位

2 0 単位

単位

日

日

3 0 回

回

回

4 0 回

5 0 回

6 0 回

7 0 回

8 0

入院年月日

9 0 90 入院基本料・加算 点

× 日間

× 日間

× 日間

× 日間

× 日間

92 特定入院料・その他

※高額療養費 　　円 ※公費負担点数 点

※公費負担点数 点

円×　　　　　　回

円×　　　　　　回

　減　・　免　・　猶　・　Ⅰ　・　Ⅱ　・　３月超

※ 決　　　　　　　定 点 負　担　金　額 円 保 回 　　　　請　　　　　求　　　円 ※　　決　　　　　定 　　円 　（標準負担額）　円

険

公 ※ 点 円 公 回 　　円 ※ 円 円

費 費

① ①

公 ※ 点 円 公 回 　　円 ※ 円 円

費 費

② ②

備考　１．この用紙は、日本工業規格A列４番とすること。

　　　　２．※印の欄は、記入しないこと。

様
式
第
二

（
一

）

○ １ 社・国

２ 公 費

３ 後 期

４ 退 職

１ 単独

２ ２ 併

３ ３ 併

１ 本 入

３ 六 入

５ 家 入

７高入一

医
科 ９高入７

－
給
付
割
合

１０   ９   ８

７   （     ）

公費負
担者番
号   ①

保険者
番   号

 被 保 険 者 証  ・  被 保 険 者
手 帳 等 の 記 号   ・  番 号

死亡 中止

氏
　
名

診

療

実

日

数

病

名

   特記事項

公費負
担者番
号   ②

2 2 屯 服

傷 治ゆ

時間外・休日・深夜 公費分点数

医 学 管 理

2 1 内 服

投 2 3 外 用

2 4 調 剤

手
術

麻
酔 薬         剤

注 3 2 静 脈 内

置 薬         剤

麻 毒薬 2 6
2 7 調 基

3 1 皮 下 筋 肉 内

射 3 3 そ の 他

処

病   診

入

検
査

病
理 薬         剤

院

9 7

画
像

診
断 薬         剤

そ
の
他 薬         剤

年　　　　月　　　　日

基準 　　 円×  　　　回

食事
・

生活

特別 　　 円×  　　　回

環境 　　 円×  　　　日

基準(生)

食堂 　　 円×  　　　日 特別(生)

　
保
　
険

請 求 点

食
事
・
生
活
療
養

療

養

の

給

付

減額　割（円）免除・支払猶予

点

点

 



 

30 
 

 

 

〔診療報酬明細書 （医科，入院外）〕 

診 療 報 酬 明 細 書 都道府 医療機関コード 1

             （医科入院外） 県番号

   平 成    年     月分

－

公費負担

医療の受

給者番号①

公費負担

医療の受

給者番号②

   特    記    事    項   保険医

氏   療機関

  の所在

名   地及び

  １男   ２女      １明   ２大   ３昭   ４平       ．    ．    生   名   称

 職務上の事由  １ 職務上  ２ 下船後３月以内  ３ 通勤災害 （　　　　　　　　床）

診  保
（１） （１） 年 月 日 転 日

療 険
（２） （２） 年 月 日 公

開  費 日
（３） （３） 年 月 日 ①

始 公
帰 費 日

日  ②

1 1 初 診 回 点

1 2 × 回

× 回

× 回

× 回

× 回

1 3

1 4 回

回

回

在宅患者訪問診療 回

2 0 単位

× 回

屯 服 単位

単位

× 回

× 回

回

3 0 回

回

回

4 0 回

薬 剤

5 0 回

薬 剤

6 0 回

薬 剤

7 0 回

薬 剤

8 0 回

薬 剤

※ 　　　決　　　　　　　定 点 円

公 ※ 点 円

費

①

公 点 ※ 点 円

費

②

備考　１．この用紙は、日本工業規格A列４番とすること。
　　　　２．※印の欄は、記入しないこと。

様
式
第
二

（
二

）

○ １ 社・国

２ 公 費

３ 後 期

４ 退 職

１ 単独

２ ２ 併

３ ３ 併

２　本 外

４  六 外

６  家 外

８高外一
医
科 ０高外７

－

給
付
割
合

１０   ９   ８

７   （     ）

保険者
番   号

公費負
担者番
号　 ②

公費負
担者番
号　 ①

傷 治ゆ 死亡 中止 診

療

実

日

数

病

名

被 保 険 者 証・被 保 険 者
手 帳 等 の 記 号   ・  番 号

医 学 管 理

往 診

在
　
　
宅

夜 間

深 夜 ・ 緊 急

そ の 他

薬 剤

再 診

再
　
診

外 来 管 理 加 算

時 間 外

休 日

深 夜

薬 剤

調 剤

時間外・休日・深夜 公費分点数

21 内 服
薬 剤

調 剤

22 薬 剤

皮下筋肉内

注 32 静 脈 内

31

23 外 用

射 33 そ の 他

25 　処　　　　　　　方

26 　麻　　　　　　　毒

27 　調　　　　　　　基

投
　
　
　
薬

※公費負担点数 点 ※公費負担点数  点

点 一 部 負 担 金 額

療

養

の

給

付

  減額　割（円）免除・支払猶予

点

※　 高 額 療 養 費　  円

画
像

診
断

処 方 せ ん

そ
の
他

 
保
　
険

　　請　　　　　　　求　　

処

置

手
術

麻
酔

検
査

病
理
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〔診療報酬明細書 （歯科）〕 

医療機関コード

平成 年 月分

1 男 2 女 1明 2大 3昭 4平 ･ ･ 生

1 職務上 2 下船後3月以内 3 通勤災害

( ) ( ) ( ) 乳 ( ) ( ) ( ) ( ) 障 ( ) ( ) 外来環(　  　） 点

× × × × × × × × ×

× ＋ ×

内 屯 外 注 調 × × × 情 × ＋ × 処 × 注 × ×

全顎 枚 × × × × × × ×

× × × × × × × × ×

× × × × × × × × × ×

× × × × × × × × × × × ×

× × × × × × × ×

× × × × × × × ×

× × × × × × × ×

S.C. × ＋ × × ＋ × 前 × 小 × 大 × 前 × 小 × 大 ×

PCur 前 × 小 × 大 × 前 × 小 × 大 × SPT ×

抜歯 乳 × 前 × 臼 × 難 × 埋 × ＋ × × ×

× ×

× × × × × × × × × × × × ×

× × ＋ × × × × × × × × ×

× × ＋ × × ＋ × × × × ×

× × ＋ × × × 大 × × 大 ×

× × × × × × × × ×

× × × × × × × × × ×

× × × × × × × 乳 × ×

× × × × × ×

× × × × × × × ×

× × × × × × × ×

× × × × ×

× × × × × 鋳 × 二 ×

× × × × × × 下 ×

パ × 二 × 銀 × × × 保 ×

× × × × 14 × × × × ×

× × 14 × × Ｋ × × × × ×

× × Ｋ × × 双 × × × ×

12～14歯 × × × × 両 × × × ×

× × × × × × ×

点 点

※ 点

円 ※ 点

※ 円 減額 割(円) 円

免除・支払猶予

一部負担
金　額

そ
の
他

そ
の
他

摘
　
　
　
要

公費分
点　数

請求
合　計

決定

患者負担額
(公費）

決　定

高額療養費

歯
冠
修
復
及
び
欠
損
補
綴

補診 維持管理 印象

両前

有
床
義
歯

ポ
ン
テ
ィ

　
ッ

ク

鋳
造

床
修
理

両大小 両大小

総義歯 両前

9～11歯 両大 両大

二

人
工
歯

パ上

前装 不特

1～ 4歯

床
裏
装

鋳
造
鉤

双大

パ

双大

5～ 8歯 双小 双小
レスト

アリ

レスト

アリ

フック・

スパー

線
鉤

双 不
･
特

双
レスト

ナシ

Ｂ
ｒ
装
着

× 充Ⅱ

大パ 修理 充Ⅲ

裏
装

大銀

パ前 パ小

前小

バ
ー

パ

二 銀 14Ｋ 他 屈
曲

パ大 パ小

鋳
造
歯
冠
修
復

乳前小銀 TEK 充填

前小パ 硬ジ

大二 装着 リテイナー

14Ｋ

歯
冠
形
成

(
生
 
活

)

装着 その他

前小二

充形 咬合

鋳ジ 鋳ジ 試適

修形 支台築造

材料 仮着

充
填
材
料

充Ⅰ

ジ

メタル 前小 その他

前

(

失
 
活

)

前

(

窩
 
洞

)乳 乳

SRP

麻酔 伝麻 浸麻 その他

Ｐ処

切開

処
置
・
手
術

う蝕 覆罩 填塞

そ
の
他

除去 知覚過敏 咬調

抜
 
髄

感
染
根
処

根
管
貼
薬

根
 
充

抜
髄
即
充

感
根
即
充

加
圧
根
充

生切

失切

特定

薬剤

投薬･注射 処方

Ｘ
線
検
査

模 S培 平
測

基
本
検
査

精
密
検
査

そ
の
他

標 写 顎運動

パ EMR

管理 歯管 義管 歯清 衛実 Ｆ局 Ｆ洗 医管 その他

乳･深夜 障導

再診 時間外 休日 深夜 乳 乳･時間外 乳･休日 乳･深夜

初診 時間外 休日 深夜 乳･時間外 乳･休日

障

)
実日数

転帰 治ゆ 死亡 中止

傷
病
名
部
位

診　療
年 月 日

開始日

診　療
日 ( 日

公　費
負担者
番　号

公費負担
医療の受
給者番号 保険医

療機関

の所在

地及び

名　称

氏
　
名

特記事項 届 出

補　管・歯援診

外来環・ＧＴＲ

職務上の事由 齲蝕無痛　　　

様
式
第
三

○ 診療報酬明細書
都道府
県番号

3 １社･国

２公 費

３後期

４退職

１ 単独
２ ２ 併
３ ３ 併

８高外一

番　号 割合 7 （　　）

歯
科

０高外７

9 8

－ －
被保険者証・被保険者

手帳等の記号・番号

(歯科)
保険者 給付 10

２ 本外
４ 六外
６ 家外
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〔診療報酬明細書 （医科入院医療機関別包括評価用）〕 

○   診 療 報 酬 明 細 書 都道府 医療機関コード 1

        （医科入院医療機関別包括評価用） 県番号

   平 成    年     月分

１０   ９   ８

－

７   （     ）
公費負担
医療の受
給者番号①

公費負担
医療の受
給者番号②

   特    記    事    項   保険医

氏   療機関

  の所在

名   地及び

  １男   ２女      １明   ２大   ３昭   ４平       ．    ．    生   名   称

 職務上の事由  １ 職務上  ２ 下船後３月以内  ３ 通勤災害

 診 保
転 日

療 険
公

実 費 日
①

日 公
帰 費 日

今回入院年月日 今回退院年月日  数 ②

※高額療養費 　　円 ※公費負担点数 点

※公費負担点数 点

　食

　事

　減　・　免　・　猶　・　Ⅰ　・　Ⅱ　・　３月超

保 ※ 決　　　　　　　定 点 負　担　金　額 円 保 回 　　　　請　　　　　求　　　円 ※　　決　　　　　定 　円 　（標準負担額）　円

食

療 険 険

養 公 ※ 点 円 事 公 回 　　円 円 円

の

給 費 費

付 ① 療 ①

公 ※ 点 円 公 回 　　円 円 円

費 養 費

② ②

給
付
割
合

３ 六 入

５ 家 入

様
式
第
十

１ 社・国 ３ 後 期 １ 単独 １ 本 入 ７高入一

９高入７２ 公 費 ４ 退 職 ３  ３併
医
科

２  ２併

－
保険者
番   号

担者番
号   ①

公費負

担者番
号   ②

公費負

患
者
基
礎
情
報

傷
病
情
報

包
括
評
価
部
分

入
退
院
情
報

診
療
関
連
情
報

出
来
高
部
分

傷病名 ICD 傷病名

被 保 険 者 証・被 保 険 者
手 帳 等 の 記 号   ・  番 号

分類番号

診断群分類区分

減額　割（円）免除・支払猶予

点

点

　円×       　回

請 求 点

食堂 　円×       　日

副傷病名 10 副傷病名
平成　　　　年　　　　月 　　　日 平成 　　　年 　　　月 　　　日

基準 　円×       　回

特別
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〔調剤報酬明細書〕 

 


