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協議
1.PPI の投与について 〔国保連合会〕
(1)「難治性逆流性食道炎」に対する 8週間を超
える投与について

　「再発・再燃を繰り返す逆流性食道炎」につい

ては、8週間を超える投与が認められているが、

「難治性逆流性食道炎」の病名で 8週間を超える

投与について協議願いたい。

(2)「再発・再燃を繰り返す逆流性食道炎の維持
療法」に対する投与量について

　「再発・再燃を繰り返す逆流性食道炎の維持療

法」に対する投与量については、『維持量で効果

がない場合は、休薬期間内であっても通常量の投

与もやむを得ない。平成 15年 6月 5日社保・国

保審査委員連絡委員会』とあるが、注記のない倍

量投与が見受けられるので、再度協議願いたい。

(3)「再発・再燃を繰り返す逆流性食道炎」に対
する 28 日分投与の場合の特定疾患処方管理
加算 ( 長期 ) の算定について

　「胃潰瘍」、「再発・再燃を繰り返す逆流性食道炎」

のある患者に対し、PPI が、投与期間から見て明

らかに「再発・再燃を繰り返す逆流性食道炎」に

対し 28日分投与されているものと判断できる場

合の特定疾患処方管理加算 ( 長期 ) の算定につい

て協議願いたい。

(1)「再発・再燃を繰り返す」と「難治性」は同
意語とみなし、8週間を超える投与を認める。
しかし、逆流性食道炎 ( 維持療法 ) という病
名では認められない。

(2) 投与量はケースバイケースで扱う。
(3) 認められない。
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2. 同一日、同一部位、同一疾患に対する皮膚科
軟膏処置と消炎鎮痛処置の算定について

〔国保連合会〕
　平成 13 年 8月 23 日、社保・国保審査委員合

同協議会において、「今回結論出ず保留とする。」

とあるが、事例が見受けられるので、再度協議願

いたい。

　「併算定不可」とする。ただし、薬剤料につい
ては別途算定できる。

3. インスリン注射とアクトス錠 ( 塩酸ピオグリ
タゾン ) の併用投与について 　〔支払基金〕

　平成 14 年 12 月 5日の社保・国保審査委員連

絡委員会において、併用投与については認めない

と既に協議されているが、肥満等の患者に対して

併用投与が有効な場合もあることから再度協議願

いたい。

　「BMI が 25 以上又はインスリン必要量が 1日
30 単位以上」の場合を併用投与の目安とし、注
記があれば認める。

4. 特定疾患処方管理加算 ( 処方期間が 28 日以上
の場合　特処長　)算定時の明細書の記載につ
いて 〔支払基金〕

　1 回の処方で、薬剤が 14 日分の場合であっ

ても隔日投与で処方期間が 28 日以上の場合

特処長　45点を算定できるが、明細書上判断できな

いことから、明細書の記載について協議願いたい。

　縦覧審査に基づく保険者からの返戻が多く、査
定もありうる。したがって「隔日投与」等の注記
をしていただきたい。

5. 輸血前後の感染マーカーの算定について
〔支払基金〕

　輸血前検査としてHBs 抗原・抗体及びHBc 抗

体が算定できることとなったが、HBc 抗体価精

密測定を施行された場合、HBs 抗原・抗体の精密

測定まで認められるか協議願いたい。

　すべて精密測定も認める。検査間隔は原則 3
か月以上とする。

※以上の合意事項については、いずれも 17 年
5月診療分から適用する。
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