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社保・国保審査委員連絡委員会
と　き　令和 4年 2月 3日（木）15：00 ～

ところ　山口県医師会 6階会議室

[ 報告：専務理事　清水　　暢 ]

協議
1　キャブピリン配合錠の取扱いについて

〔国保連合会〕
　キャブピリン配合錠は、添付文書の効能・効果
にて「胃潰瘍又は十二指腸潰瘍の既往がある患者
に限る」とされていることより、これらの疾患に
関する記載の必要性について協議願いたい。
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2　糖尿病治療薬の併用投与の上限について
〔支払基金〕

　平成 28年 9月の社保・国保審査委員合同協議
会において、糖尿病治療剤の併用は、４剤までと
合議されている。SGLT2 阻害剤（フォシーガ錠、

ジャディアンス錠等）は効能効果に慢性心不全、
慢性腎臓病が追加となっており、糖尿病治療で４ 
剤併用し、慢性心不全又は慢性腎臓病に対して追
加で SGLT2 阻害剤を使用した場合においても４ 
剤を上限とするか協議願いたい。
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3　ハイフローセラピーに使用する酸素量の取
扱いについて〔国保連合会〕
　COVID-19 の患者等に対してハイフローセラ
ピーを使用した請求事例が散見される。ハイフ
ローセラピーに使用する酸素量の取扱いについて
協議願いたい。
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4　ステリテープで表皮剥離などを治療した場
合の取扱いについて〔国保連合会〕
　表皮剥離等において、ステリテープで治療した
場合、創傷処理（筋肉、臓器に達しないもの）で
の算定が認められるか協議願いたい。
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5　ヘリコバクター・ピロリ感染診断について
〔支払基金〕

（1）タケキャブ錠について
　「ヘリコバクター・ピロリ感染の診断及び治療
に関する取扱いについて」（平成 25 年 2 月 21
日保医発 0221 第 31 号）において、感染症診断
実施時にランソプラゾール等、ヘリコバクター・
ピロリに対する静菌作用を有するとされている薬
剤が投与されている場合は、当該静菌作用を有す
る薬剤投与中止又は終了後 2週間以上の経過が
必要となっている。タケキャブ錠について、静菌
作用を有する薬剤に該当するか協議願いたい。
（2）ヘリコバクター・ピロリ抗原定性の算定に
ついて
　日本ヘリコバクター学会の「H.pylori 感染の診
断と治療のガイドライン 2016 改訂版 Q&A」に

おいて、便中抗原は PPI 服用に影響を受けるか
ということに関し、国産のキットでは PPI の影
響が少なくPPI 内服中でも除菌判定が可能であっ
たとの報告がある。しかし、海外産のキットでは
PPI の影響についての検討は不十分であり、欧州
のキットは PPI の影響を受けるとの報告がある
が、厚生労働省通知に「除菌前及び除菌後の感染
診断の実施に当たっては、当該静菌作用を有する
薬剤投与中止又は終了後 2週間以上経過してい
ることが必要である。」と示されている。ヘリコ
バクター・ピロリ感染診断において、PPI 投与中
止又は終了後 2週間以上経過せず実施したD012
の 23 ヘリコバクター・ピロリ抗原定性の算定に
ついて協議願いたい。
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※　以上の新たに合意されたものについては、
令和４年４月診療分から適用する。


