
＿上＿  

担竺」  いD11  尿躇薬局覇  

7．後発医薬品の任用にあたっての開通貞・課過等について、ご意見・ご要望などがありましたらご記入ください．  厚生労餉雀保険局医療抹香托事業「平成20年虔診療報酬改定の結果検証に係る特別調査」  

後発医薬品の使用状況調査 調査票（案）  

■ 平成20年12月8日く月）から14日（日）までの1週碗の状況をご記入ください。  

O r後発医薬品への変更がすべて不可＝凱こ処方仮の芸絹がなく．かつ実際に後発直薬品に変更したナべての処方   

せん‘1息日でも暫手l一た」曇舎を含む）についてご妃入ください．  

0上記の処方せんについて、lからさ号を振り、r処方せん番号（㈹．）j袖にご把入ください．ただし．必ずしも発   

行の日付麒にナる必要はありません．（下記l＝妃鼓した処方せんの合計枚蝕が は式1の3．「（初侃のうち一品目で   

も先発抑 イ）   

うち、l醐り也し、処方せん枚数」偶の抜殻と同じであるか書捜してください・）  

0各々の処方せんについては．処方せんに珊された銘柄に上り開封した塩合の薬剤牲を（小網に、また、実際に  

（後発直隠昆へ変更して）訊剤した紺料を匝）袖にご記入ください．壷削朋は処方せんl披ごと 麒拉は「点l   

でごl己入ください．  

0各々の処方せんについて、この処方せんを持参した患者の一部負担金の割合を（0瀾にご記入ください（例：組合   

健保の被保険者3割の場合→13」とごた入ください），患者の一細魚埠金がない場合はl仇 とごE入ください．  

22  ▲  点     割   
丁】  点  点     Tl   

2l  点  烏     壬l   

25  ■  点     T！   

26  ▲  点     書l   

2†  貞  点     書l   

点  貞     刊   
Il  点  貞     書1   

30  点  貞     tl   

3l  貞  点     劃   
】i  貞  点     書l   

3ユ  点  点     暮l   

封  点  貞     劉   
ユS  点  点     書l   

ユ8      点    点     1l  コ7      点    点     冨l  Jl      点    貞     事l  コI      丘    点     書l  40      点    点     事1   

l   点  点    劉   
3  点  点    椚   
1  点  点    暮l   

5  貞  貞    割   
l  貞  点    劉   
丁  点  点    ll   

l  点  点    刊   
l  点  点    書l   

10  点  点    書l   

‖  且  点    事l   

ほ  貞  ■    11   

13  ■  点    事l   

＝     点    点    tl  ロ     丘    貞    事l  川     点    貞    il  1†     点    鳥    雷l  柑     点    丘    暮l  19     点    ■    書l  20     点    点    壬l  

質問は以上です．こ協力いただきありがとうこさいました．  

※引き続き、匝）こ記入もよろしくお願いいたします．  

才5  

※回答用紐が足りない場合にIi、大変渕ですが．本用嶽をコピーしてお吐いください．  

ヰ6  

トD ＝  
鍬幕  

1．後発医薬品を積極的に任用－  

2．後発匡藁品をほとんど使用しない  

3．祖々の医師の判断に上る  

4．その他（人体劇に  

に削れ方サんさ♯l〒ナる舶、腫   

とLてどのょうに対応してい壬ナか．  
楽1も重いもの青いつだけ遭択してください．  伽発蛸品の附則こついて、鱒  厚生労働省保険局医療課委託事業叩庇20年度診療報酬改定の結果検認こ虔る特別視軋  

後発医薬品の使用状況調査調査票（案）  
■復発匿藁品の総柄処方のほか、坑外処方せんの一往梵医薬品へのたモ不可」梱lこ署名等を行わない場合を含みまナ．  

※ 以下のラベルに、t指事号．ご回書書のお名前をごた入ください．また、縫投毛、所在地をご確班の上．E敲内舎に不愴が   
ございましたら、添書雪で膵正してください．ご記入Ⅷいたt議書号．お名前は、本項壬の塑全でせ用ナるためのものであ   
り、モれ以外の自的のために使用することはこぎいません．また．適切に昆t・ttし辛すので．ご正人くだ書いまナよう、  
よろLくお媚い申し上け壬す．  

）品目 凛乎慮四年12月まt在   

）品目 華中戚祁年ほ月末規程   

伽￥品嘱軍品目数  約（       ⑳上記◎のうち後発匿藁品の●讐晶色数  灼（        ◎貴地放で使用している徴集凰諷晶リス  1．近隣茶席や地域の薬剤師会に提供している   2．地域の薬剤師会に提供している  トモ近隣の賃員や地機の築刑輌会事に  3，近隣の乗馬に提供している  提供していますか．  4．礎供していない   5．その他（一■体的に                 ）   
2＿ 景施設における院外処方せん発行状況（平成Zq年12月l力、月間トについてお伺いします．  

裟この「脚Jは．匪■腑・t理著の方に、★組＝おける酬品の使用状況や綿えについてお偶L、ナるも   
のです．  

※回書のl許L▲ては圭る一書手Olマル）で租んでくだきい．また．【）内には1性的な勤Ⅶ」用磋事をご紀入ください．  

（）内に摘を記入する投問でt肱為なしはro（ゼロ‖を・わからない峰台はトJをごE入ください・   

1．書施設の状況く平成祁年12月末現在の状況または平成却年12月1か月間）についてお伺いします．  

又はー瞳舞電車晶への女王不可」鵡に■名簿をしな  3．30％以上－50％未潤 4．50％以上・－70％未満   （三溝外処方せんを先行している診療科  1＿ 内科     2．外科   3．整形外科  ●ぁては蒙るものナぺてに0  4．形成外科   5．小児科  6．産婦人科   7．呼吸給料   8．消化臆科 9．＃測器科   1q．精柵科   11．眼科  12．耳鼻咽喉科   13，泌尾野科  1－l．皮膚科 15．放射線科   16．その他（1体的に            ）  ②外来における陵外処方せん先行枚数  （      ）牧 瀬平成神キー2月lか月周  ③上ゆのうち．鶴舞匿粟島を銘柄紬重した処方せん  1．10％兼帯       2．10％以上～30％未満、       かった処方せんのIl含 凛平成神事l三月tか月間  5．70％以上～gO％未清 6．90％以上   1．田立   2．公立  3．公的   4．辻会保険関係缶体  

5．医療法人  6．個人   7．学校法人  8．モの他の法人  

1．特定機能病院  2．地域医療支援瘍属  

3．がん診療連携拠点病院  4．臥床研修指定覇院  

⑳DPC対応 ※あてはtる■●モlつだけ  0．  1．DPC対象病院  2．DPC準備病院  

3．対応していない  3．入院御車12月1か月間の状況）  

についてお伺いします．ここでは、造影剤などの検査に用いる医薬品壬含め、内服薬、注射藁及び外用薬   

の全てを対象とします．  

l）一般病床 （   ）床  

2）療養病床 （  ）床  

3）精神病床 （   ）床  

4）繚抜病床 （   ）床  

5）感染感欄腐（  ）床  

⑳特定人辰網の状況  
濱井董8で尊重しているも   

の■rパーてに0壱つけてく   

ださい．  

1．匡l復期リハビリテーシ   

ン柄機入院料  
2．憂患性押入院医療菅】里科  

3．救命救急入院料  

4．特定集中治療主管理科  

5．′ト児入院1五戒管理料  

q）平均在院王手敷   （  ）人   ※平成四年t2月】か月間   

¢入院王者に対する磯素直葉品の使用状況  1＿桂発医罪晶があるものは積棲的に使用   

仕．いかがでしょうか．   2．後発医薬品のあるものの一卸を使用   

濾も近いものモーつだけ選択してください．  3，後発医薬品をほとんど使用していない  

4．その他（1体的に  ）   

Q〉平成28年4月以降、入院王者に後素直薬  1．ない   

品主任用して閉姐が生じたことはありま  2．皇皇   

ナか．   一⑳－1rある」壌合、その内寧はどのようなものでしたか．  
次の中からあてはまるものをすべてお選びください．   

※一つだけ遭択し．ーあるJti舎は，◎－1の貰閑  

についてあてはまるものナぺてに0モつけて ください．  制上の閥 
⊥＿  

る）全  体 （  ）床  

（  ）人  （  ）人  （D鑑師最（震動換算）  

⑧tか月間の外来土着正ぺ人数   

l平成加年ほ月1か月間〉  

（診lか月間の外兼8銀翼日数   

（平鹿れヰほ月lか月闘）  

）日 議場8サ療の中食lユー8．58」として計算して下さい．  

1．後発医薬品を積極的に佐用  

2，往実直薬品をほとんど使用しない  

3．個々の医師の判l折による  

4．その他（1体的に  

⑳後先匿薬品の使用について、冊書   

に酬舎．堰没としてどの   

ように対応していますか． ※最も逝いものをlつだけ遭択してください．  ＝二二二二  



ト   ＿  
医師罵  

◎後先医薬品の供論陣引は、l年前と比検し  て、どうなりましたか．  厚生労働省保険局医療謀委託率薫「平成20年度診療稲酬改定の結果検証に係る特別調壬」  

後発医薬品の使用状況調査調査票（案）  
1改善した   2．変化はない  3．蕗化した  

4 後発医菜品の使用についての諜娼等、ご吉見がございまLたら、ご自由にお書きください．  
※このー医岬尭   

寧妾品の惇用状況やお寺えについてお伺いするものです＿  

※回答の頗l土、あては去る書号を0【マル）で肉んでくだきい．また、（）内には具体的な致値．用語等をご記   

入ください．（）内に出札を妃入すも設問で、琶当なしは「0（セロ＝を、わからない犠舎は「－Jを＝t己入くださし、．  

※ご回書頂いた調査果は、専用の返信用封南（切手不要）にて、直は、事務局手でご返送いただけますよう．お願   

い申し上げます．  

義持に斬りのない場合lよ、辛皮紬年I2月現在の状況についてご記入くださし、．  

1．貴方ご自身についてお伺いします．  

l男性   2．女性  （  ）歳  

1．内科     2．外括  

5．′ト児科   6．産娼人科  

9 循！貫器稗  10▼ 精神科  

13，泌尿器科 1－l．皮膚科  

16．モの他（具体的に  

3．整形外科  4．形成外科  

7 呼吸器讐ヰ  8．消化器科  

11．ロ良科  12．耳鉛咽喉科  

15．放射線科  

）  

③主たる担当珍敵手1  ＃0はlつだけ  

（  〉 人l呈度 ※平成20年12月lか月間  ④（ご白月の）1日当たり平均外来鯵寧王寺放  

2．外来診療における虎棚方せん桑行路の競三  

についてお伺いします．  

の処方に潔するお考え（平成20年12  

「病院票」の粟問はこれで終わりです．こ協力いただきまして、ありがとうこさいました．  

3                         49  

②1年前と比奴して、後発医薬品の処方（後先匡蔓品への変更不可としない処方せんも含みます）は、l士どうなり壬し  

た力ヽ．※0はlつだけ  

1．多くなった  2．変わらない  3．少なくなった  

（》平成ZO寧1月以声Lr改発医眞品への変更不可」偶に署名した処方せんを発行したことはありますか．濃0は1つだけ  

1．ある  2．ない・→ 質問◎へ  

③－1院外処方せん拉致全附こ占める、r文王不可J欄に書名したけぺての医嘉島について後先恵美品へのモ更  

不可とした）処方せん枚数の割合は、どの1呈丘ありますか．菜○はlつだけ  

1．10％未満  2．18％以上～30％未満   3．38％以上－50％未満  

4．50％以上～70％未満   5．70％以上～90％未満   690％以上  

⑳－Z「鎗発医薬品へのま更不可J柳に署名したのl土．どのような零由カ、らでナれ 菜あては妻る書号丁べてに0  

1患者からの強い要望があったから  2．後発医案品の品質が不安だから  

3．後発医薬品メーカーの供給体制が不安だから  4．後発医薬品の情報提供体制が不安だから  

5．後発医薬品の割形が患者に適していないから  6．薬局での後発医薬品の備蓄が不安だから  

7．後発医薬品の効果や副作用の違いを経験したから  

8．治療域のせまい薬剤だから  

9．先発医薬品を長く使用し信頼しているから  

10．病院として使用する医薬品の銘柄を指定されているから  

‖．薬局で実際に調剤された後発医薬品名を診療頓に記載するのが面倒だから  

12．薬局でどの上うな薬剤に綱剤されるか心i監だから  

13．薬剤科が安くならないから  

14．特に理由はない（処方方針として）  

15．その他（具体的に  ）  

…．．……．ト 質問（診へお進みください  

④平成20年l月以降．一郎の底薬品についてのみ後先医薬品への一文更不可Jとた載Lた処方せんを矢行したことばあ  

リ壬すか．￥○はlつだけ  

1．ある  2．ない → 賞間⑳へ  

＠－l一部の医薬品につし、て後景置葉晶への「変更不可」とナるのは、どのようなケースが最も多いですれ  

最もお考えに近い響号に1つだけ0壬つけてください．※0はlつだけ  

1．先発医薬品について変更不可とすることが多い  

2．後発医薬品について他銘柄の後発医薬品への変更不可とナることが多い  

3．先発医薬品・往発医薬品の区別なく変更不可とすることが多い  

4．その他（月俸的に  ）  

唾）2 院外処方せん枚致全体に占める．一都の医薬品について一変吏不可Jと記銘した処方せん枚数の調合は．ど  

の1三度あり圭すカヽ．賀0はlつだけ  

1．10％未満  210％以上～30％未満   3．30％以上～50％未満  

ヰ，50％以上－70％兼備   5．70％以上～gO％未満   6．g（】％以上  

喀）一ユ ー醜の医薬品についてー変更：F可」とする理由は何ですか．貞も多いものlつに0をつけてください．  

1．処方銘柄について患者からの強い要望があるから  

2．処方銘柄に対応ナる後発医薬品の謬l作用が心配であるから  

3．処方銘柄に対応ナる後発医薬品の効能に疑問があるから  

4．後発医薬品の供給体制に不安があるから  

5 処方銘柄が身体への影響が大きい（生働のリスクがある）医薬品であるから  

8 処方銘柄が治療域のせまい医薬品であるから  

7．患者に適した剤形が他にないから  

8．処方銘柄を長く使用し信頼しているから  

9．病院として任用する医薬品の銘柄を海産されているから  

10．その他（暮体的に  

・叫山…・・－ト  半間⑤へお並みください．  

⑤平成20年4月以降．後景匿諷畠について関心がある（質問する．使用を希望する）王寺は．外来量著のうち．どの程  度いらつしやいますか 
．業0－ilつだけ  

1．10％未満  2．18％以上～30％未満   3．30％以上→50％未満  

4．50％以上～70％未満    5．70％以上～90％未満   690％以上  

（野上紀⑤の後先医姦品について関心がある（質問する．使用を希望する）史書数は、1年前と比較して、どうですか．  華0は1つだけ  
1．非常に増えた  2．増えた  

4．減った  5．非常に減った  

3 変わらない  

⑦院外処方せん捜敷会則＝占める、後免医藁品を托柄指定した院外払方せん枚数の割合は、どの程度ありますか．  【平成20年は月lか月間）  

（  ）％程度  

①保険薬品で後発医薬品に文王した場合に．ま更された銘柄等についての惰粗壬1侠はあり壬ナか．※0はtつだけ  

1．ある  2．だいたいある  3．まったくない  

8）俣戌薬局で後発既粟島へ変更した機会に．どのような情竃提供が王手しいと思いますか．考え方の最も近いもの】つ  選んでくだきい．  
1．変更騨剤が行われた都度、保険薬局からすぐに情報が提供されればよい  

2．次の診療時に、患者を通じて情報が提供されればよい  

3．一定期間分をまとめて、保坂薬局から情報が提供されればよい  

4．新たに調剤を変更した時だけ、保険茶席から情報提供がさ九れば上い  

5 調剤内容についての楕掛ま必要ではない  

6．モの他（具体的lこ   



い＝  
診療所票  

3．後発底薬品の使用についてお伺いします．  
厚生労働省保険局医療淳委託事業ー平成20年度診療粗鋼改定の結集検証に係る特別視査」  

後発医薬品の使用状況調査 調査票（案）  ①後免医薬品について．翼軍法に基づく厚生男心大臣の承望を得るためには、どのようなデータ（例えば．人での血中  ま丘を洲足する旺床紋浪子ータなど）が必要か．ご＃知ですか．賀0は】つだけ  
1∴だいたい知っている  2．少しは知っている  3．ほとんど知らない  

※このー鯵愈析乗Jは匡療也関の板書・せ1著の方に、甘地盟における淵凰の任用状況やお考えについてお伺いナるも   
のです■．  

x包薯の障は、よてはまる番号事n（マル）で由んでくだきい．また，（ 〉内には■体的な血をご記入ください．   

（）内に数住書記入する設問で、技当なしはrO（ゼロ）」妄．わからない糧食は「－」をご絶入くだきい．  

※情に断りのない機会は、平成ヱ○年12月現在の状況についてご記入ください．  

ご回答舌についてご記入ください．  

②平成2q年4月の処方せん様式の蒙更で．良くなった点があれはご紀入ください．  

Q）平成20年4月の処方せん様式の変更で．閉山があれはご記入ください．  

Q）今後、どのような対応が進めば＿医師の立増として後先霞薬品の処方を遭めても良いと思い主ナか．※01土lつだけ  

1．医師や薬剤師に対ナる後発医薬品の品質保証が十分であることの周知搬底  

2．後発医薬品メーカーに上る†青線提供や安定供給体制の確保  

3 後発医薬品に対ナる患者の理瀬  

4．後発医薬品を処方する際の診療報酬上の評価  

5 特に対応は必要ない  

6．モの他（■体的に  

1＿ 貴紘没の状況（平成20年12月某現在）についてお伺いLます．  

8）俵療牡闇名   （  ）   

②輯在鴇   （  ）都・道・府・県   

8）脱没書   1，個人    2．法人   3．その他   

④事1別   1．無床診療所   

減Ol士1つだけ   乙有床診療所 → 許可病床数（  ）床   

⑤主たる鯵那4   1．内科    2．外科  3．璧形外科   ヰ．形成外科   

駕（〕l土1つだけ   5．小児科   6．産傭人科   7．呼吸線科    8．消化器科  

9．循環器科 10．精神科   11．眼科  1Z．耳鼻咽喉科  

13．泌尿器科 川．皮膚科   15．放射線科  

16．その他（1体的に  ）   

⑥伍師虫（↑勤のみ）  （  ）人   

（か襲刑鏑牧l常勤のみ）  （  ）人 波ゼロの場合はrOJとご記入ください．   

⑳匹琴晶の■書状況   
1）霞奥品■革品E致  1約（   ）品目   

2）上髭1）のうち改発E薬品の甘薯品目数l約（   ）品目   

4．後発医薬品の使用上のは鴻等．ご意見がございましたら、ご自由にお書きください．  

アンケートにこ協力いただきまして、ありがとうこざいました．  
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ド■用■  

2．入岬在または平成20年12月1力、月間の状況）   

についてお伺いLます．ここでは．造影剤などの検査に用いる医薬品を含め．内蛸、法」射薬及び外用薬   

の全てを練とします．（無床鯵■所の方は＿ 3．へお進みください．）  

＜上紀㈹でりl動向害さ九た方にお伺いしま‾ー＞  

◎－1r仙は盈本的lこti処方しない一のはどのような理由に上るものでしょうか．   

￥あて怯まる書号のナぺてに0．妻た、帽醐u書道択壬れた場合．洲壬【 ）に正人  

Lてください．  

①平均在院重曹鈷   （  ）人    ※平成加年12月1か月間   

⑦入院王寺に対する後発医薬品の虔用状雇  1．後発医薬品があるものは積極的に住用   

は．いかがでしょうか．   2＿後発医薬品のあるものの一部を使用   

濯1もl丘いものモlつだけ遭択してください．   3．後発医薬品をほとんど使用していない  

4．その他（鼻体的に  ）   

①平成20年4月以降，入院最奪に後発E築  1．ない   

品を使用して問Ⅱが生じたことはありま  2．あ旦   

すカ、．   ー①1rあるト場合、モの内容はどのようなものでしたれ次の中   

からあては去るものをすべてお邁びください．  
※lつだけ遭択し、rあるJ辱禽は、¢・1の質問  

についてあてはまるものナペてに0モつけて  

ください．  

l   

Q）優先匿藁品の供撼体制l土、1年荊と比枚し  

て、どうなりましたか．※0は1つだけ  1．改善した    2．変わらない   3．悪化した   

1．後発医薬品の品質への疑問  2．後発医薬品の効果への疑問  

3．後発医薬品の副作用への不安  4．後発医薬品の安定供給体制の不備  

S．後発医薬品の情報提供の不偏   

・－q〉－トtどのょうな仲村が必璽で丁か．  

例：先発医薬品との同等性に嗣ナるデータ、租々の副作用の症例組官  

6．後発医薬品に関十る患者への普及群発不足  

………・・ト 
〕  

1閉◎へお並みください  

◎1年胴と比較して．徒尭匡＃品の処方く後発閤島への文王不可としない処方せんも含みます）は．どうなりました  カヽ．業0はlつだけ  
1．多くなった  2．変わらない  3．少なくなった  

①平成四年1月以韓、r後免匿賞品への文王不可Jせに雷名した処方せん壬先行したことはありまナか．  ＃0はlつだけ  
3．■施設におけるl腋外処方せん発行状況等（平成20年12月1か月間）についてお伺いします．  1．ある  2．ない → 貢碑へ  

1．発行している  ⑳－1瞑外処方せん抜放全体に占める、rた更不可j欄に書名したけぺての匹薬品について後免玉露晶への文王  

不可とした）処方せん枚数の罰金は．どの8庄ありまナれ※0はlつだけ  ①貴施政では．平成祁年1月以臥床外処方せん  舌先汚してい事すか．濠0はlつだけ   発行していない  

1．10％未満  2．10％以上～30％未調  ’3．30％以上－50％未満  

4．50％以上一丁0％未謂   5．TO％以上－90％未満   6．90％以上  

疾外処方せんを発行していない嶋創士．5ページのr5．外  

来鯵療噌l＝おける横内投薬の状束や撞舞臨薬品の使用に開  
ナるお雪えについてお伺いしまナ」へお遭みください．  

①－2「後免色濃品への変更不可J備に■名したのは、どのょうな耳由からですか． ※あてはまる手書ナべてに0  

り1か月間の外来抒廉稟日数（平成却年12月‖l、月間】   

資半8℡魔の場合はr0．＝り とLて計算してください   ①外来鯵療の状況についてお伺いし妻す．    （      ）日     2）1か月仰の外糞猛べ量手数（平戚20年12月1か月間）  （     ）人  Q〉外来における院外処方せん先行枚数く平成20年】2月tか月帆）  （      ）枚   
1．患者からの強い賓望があったから  2．後発医薬品の晶賞が不安だから  

3．後発医薬品メーカーの供冶体制が不安だから 4．後発医薬品の情報提供体制が不安だから  

5．後発医薬品の剤形が患者に適していないから 6．薬局での後発医薬品の備蓄が不安だから  

7．後発医薬品の効果や■＝乍用の速いを違験したから  

8 治療域のせまい薬剤だから  

9．先発医薬品を轟く使用し倍額しているから  

10．診療所として使用ナる医薬品の銘柄を指定さ九ているから  

11．薬局で実附こ窮刺された後発医薬品名を診療録に記扱するのが面倒だから  

12．薬局でどの上うな薬剤に調剤されるか心配だから  

13．薬剤科が安くならないから  

14．押に理由はない（処方方針として）  

4 外柔診療における処方せん発行時の状況や改発医薬品の処方に関するお考え（平成加法†2月真理二洋）を   

お伺いLます．＜院外処方せんを発行している施設の方にお伺いします＞  

①後発医薬品の外方に朋するお考えとして、最も近いものはどれでナか． ポ0は1つだけ  

1．特にこだわりはない…－・・・－・…ト  X昭へ  

2 患者からの要望がなくても後発医薬品を積極的に処方■・・・…叫・ト質問②へ  

3．患者からの要望があっても後発医薬品は基本的には処方しない・・・・…・…イ・ 東間①－1の後．賞闘②へ   

＊後発匿需品の緒椚処方のほか、l後発吐露品への変王不可J欄に署名騙そ行わない場合を含みます．  

15．モの他（九陣的に  ）  

・・・・……・・ト  貫聞◎へお遺みください   



庄）平成20年4月以隋、一部の電薬品についてのみ後発毘森品への「変更不可」と記載した処方せんを発行したことはあ  りますか．×○は」つだけ  
⑧保険粟局で披見圧延品に変更Lた堵合に．変更された銘柄写についての傾柁提供はありますか．瀬○はtつだけ  

1ある  2．だいたいある  3 まったくない  

1ある  2 ない → 貰周⑤へ  

⑨保険豪局で後先医蛋品へ変更Lた場合に．とのような描線損供が望王しいと思いますか．考え方の最も近いものlつ  過んでください．  ◎－l一部の俵薬品について後発直蓬品への「変更不可j とするのは、どのようなケースが丑も多いですか．  

最もお考えに近い番号にlつだけ○壬つけてください．×0はlつだけ  

1．変更調剤が行われた竜β度、保険薬局からすぐに情沌が提供されればよい  

2，次の診療時に、患者を通じて欄担が提供されればよい  

3 一定期間分をまとめて、保険某局から情抽が提供されればよい  

4．新たに調剤を変更した時だけ、保険薬局から絹搾抹1共がされれば上い  

5．調剤内容に1いての情掛士必要ではない  

6 その他（具体的に  

1先発医薬品について変更不可とすることが多い  

2．後羅医秦品について他銘柄の後発医薬品への変更不可とすることが多い  

3．先梵医薬品・後発医薬品の区別なく変賃不可とすることが多い  

4．その他（具体的に  

◎一2 院外処方せん枚蝕全体lこ占める，一部の医諷品lこついてー変更不可」と7己載した処方せん枚数の割合は．ど  

のI屋度ありますか．求○はlつだけ  

1】0％未満  210％以上～30％未満   330％以上－50％未満  

4SO％以上～TO％未満   570％以上－90％未満   6．90％以上  

5．外来診療時における院内投薬の状況や後先医薬品の使用に㈲するお考えについてお伺いします＜院外処方  
Q〉一3一部の医薬品について【変更不可Jとする理由は何ですか．最も多いものtつに0をつけてください．  

1処方銘柄について患者からの強い要望があるから  

2．処方路附こ対ナる後発医薬品の副作用が心配であるから  

3．処方銘柄に対応する後発直薬品の効掛こ疑問があるから  

4．後発医薬品の供給体柳こ不安があるから  

5処方銘柄が身体への影響が大書い（生命のリスクがある）医薬品であるから  

6 処方銘柄が治療域のせまい医薬品であるから  

7＝患者に適した剤形が他にないから  

8．処方銘柄を長く使用し倍額しているから  

9 診療所として使用ナる医薬品の銘柄を指定されているから  

10、その他（え体的に  

・・・・・・… ト 文間⑤へお道みください  

⑤平成20年4月以臥後先医薬品について湖心がある（質問する、使用を希呈する）慶寺は．外来王寺のうち．どの程  度いらっしゃいますか．楽0は一つだけ  

1．10％未帝  2＿10％以上～30％未満   3．30％以上－50％未満  

4．50％以上－70％未満  5．70％以上－90％未満   6．gO％以上  

⑥上記⑤の後発医薬品について関心がある（質問する．使用を希望する）王寺敷は、1年前と比鮫して．どうですか．  ※○はlつだけ  
1．非常に増えた  2．増えた  3．変一bらない  

4．減った  5．非常に嫉った  

①疾力処方せん捜散会体lこ占める、後免医薬品を絵柄指定した院外処方せん枚数の富l合は、どのI呈良ありまナか．  （平成ZO年1三月lか月Ⅳl）  
6．後先医薬品の使用についてお伺いします．＜全施設の方にお伺いします＞．  

①後先医薬品について．薬事法に基づく厚生労仙大臣の莱巴吉得るためには、どのようなデータ（例えば、人での血中  量虔を薫定すも填床地データなど）が必書か、ご存知でナか．※0はlつだけ  （  ）％程度  

1．だいたい知っている  2．少しは知っている  3 はとんど知らない  

厚生労働省保険局眉療妹委託事業「平成20年丘診療報酬改定の結果検証に係る特別調査j  

後発医薬品の使用状況調査 調査票（案）  ②平成28年4月の処方せん槽式の蜜更で、良くなった点があればこl己入ください．  

※この「患者票＝土、患者の方に、卿  

X回答の際は・あてはまる番号を0（マル）で囲んでください．また、（）内には具体的な軟性、用   
温室をご記入ください．   

1．あなたご自身についておうかがいします。  q）平成20年1月の処方せん様式の変更で、閂甥があ九ばご記入ください．  

（》性別   1．男性   2．女性  ②年齢   （  ）歳   

（9診療を受けた診療科  1．内科  2，外科   3．整形外科  4＿形成外科   
※あてIままる番号すべてに0  5．ノト児科 6．産婦人科 7．呼吸器科  8．消化器科  

9．循環器科10．精神科 11＿ 眼科   12．耳鼻咽喉科  
13．泌尿器科14．皮膚科 15．放射線科  
16．その他（  ）   

1．週に1回程度  2，2週間に1回程度  
（彰英鳥への某局頻度           3．1か月に1回程度  

某0はlつだけ   

4．2か月に1回程度  

5．年に数回程度  6＿（  ）に1回転度   

⑤かかりつけの薬局が  2．ない   

ありますか。   

（9お薬事桂を使ってい ますか。繁○は1つだけ  1．使っている 2．使っていない  3．お薬手帳を知らない   

◎今後，どのような対応が違めは．医師の立場とLて後免匿運品の処方を1めても良いと患いまナか．或0は」つだけ  

1医師や薬剤鍬こ対ナる後発医薬品の品質保証が十分であることの周知‘徹底  

2．後発医薬品メーカーに上る情報提供や安定供給体制の確保  

3 後発医薬品に対ナる患者の理解  

4＿後発医薬品を処方ナる際の診療報酬上の評価  

5 特に対応は必要ない  

6．その他（具体的に  

7．後先医稟品の使用上の謀頚等．こ意見がござい手したら、ご自由にお書きください．  
2．後発医薬品の使用に関するお考えについておうかがいします。  

後発医稟晶（ジェネリック医薬品）とは   

先発医薬品（新薬）の特許が切れた後に販売される医薬品で、先発医薬品と同等であるこ   
と（例えば、品質、安定性、服用後の血中濃度の推移など）を厚生労働省が認めたもので   

ナが、価格は安くなっていまナ。  

1                        60   

アンケートにこ協力いただきまして、ありがとうこさいました．  

6  
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．上＿▲ ＿＿－  

（9あなたが後先医薬品を使用するにあたって必要なことは何ですか。   ※あてはまる義号すべてに0  
1，効果（効き目）があること  2．使用感がよいこと  

3．副作用の不安が少ないこと  4．窓口で支払う薬代が安くなること  

5．医師のすすめがあること  6．薬剤師のナナめがあること  

7．後発医薬品についての不安を相談できるところがあること  

8，後発医薬品についての正確な情報が容易に入手できること  

9，その他（具体的に  

10．とくにない  

3．後発医薬品を使用する上でのご意見・ご要望等がございましたら  ご自由にお書きください。  

アンケートにこ協力いただきまして、あり力tとうこざいました。  
61  

闘4 女院の診療科目について筋当ナるものを全てお遊びください．（0はいくつでも）  

なお．貫院が一般鯵庶所で複数の科日を選ば九た場合、主たる診療科目の番号をご記入ください．  平成20年丘診療甜改定結果換柾に係る鵠董（厚生労働省委託事業）  

後期高齢者診療科の算定状況に関わる調査 調査票（案）  
19 ′ト児外科  

加 産婦人科  
21産科  

22 婦人科  

23 眼科  

24 耳鼻いんこう科  

25 気管食道科  

ヱ6 皮府科   －  

27 泌尿器科  

10 アレルギー科  

11リウマチ科  

lヱ 外科  

1ユ 整形外科  

14 形成外科  

15 集客外科  

1¢ 船檜経外科  

1Tl中境線外科  

18 心l書血管外科  

28 性病科  

29 こう門科  

30，ハt－1テーシ】ン科  

31放射線科  

32 麻酔科  

33 せ科  

34 矯正☆科  

35／ト児歯科  

36 歯科ロl室外科  

01内科  

02 呼吸器科  

83 消化器科（▼18劉）  

04 確漁器科  

05 小児科  

06 精神科  

0了 神技科  

08 神速内科  

09 心頭内科  

（枚数の診療科目を還lゴれた一般診療所のみ）主たる診療科日の♯号をご記入ください．→   

●特に指示がある場合を除いて、平成20年10月1日現在の状況につぃてお答え下さい．  

●歎煙を記入する設問で、啓当する者・撒等が無し、場合は、rO」（ゼロ）をご記入下さい。  

■本調査真のご正人日・ごた入着について下表l＝ごだ人下さい．  

M董薫ごE入日  平成20年（  ）月（  ）日   

ご正人担当者名  
連絡先電誌さ号  
連絡先Ⅶ番号  

問2 や院において施設基準の届出をしているものとして該当するものをお選びください．（Ol士lつ）  

Ol在宅療養支援診療所   OZ 在宅療養支凛病院  0ユ 01・02の届出無し  

問3 貪院の鼠詮主としてI友当すろ退択肢番号に0をお付け下さい．（0は1つ）  

Ol匹（揮生労働省．独立行政雇人田立渦紋帆田立大事法人独立行政拉人芳鴎事範葎博捜胞澗．モの鮭I  

O2公的医療機関（♯道府県．柵．日ふ．濃生会慮清司吐合平声仏魚層生遵．四民純庫脹醜団体蓮台象）  

Oa社会保険関係団体（全山社全体陰線全速合金．年生年食中集撫柑．餞新保険組合．共済組合．四昆陣頭保険組合等）  

04医庶法人（旺庶達人）  

05t一人（白人） 06その他（公益法人．手枕艦人社象縞礼法人臣覆生乳舎軋仝1もモの他法人）  
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上記間6で後期高齢者診療科について「02算定なし」に0をされた方は、8頁の間引お進み下さい。  

なお、「01算定あり」に0をされた方は、以下の問7から問20の設問にお答えください。  

t後期高齢者診療科の算定軟∑引こついてお伺いLます．  

問8 平成20年8月から10月の期間において後期高鈴音診原料を舞定しており、かつ繭早の平成19年＄  
月から10月の期間においても診療にあたっていた患者について、直近で治られた匁者（ただし、急  

性病変価凝の虔吉キ除きますlを手痛別に5名特定いただき、r前年と今年の回蝕の変化」組に各項目  
の回数（頻度）の変払状況として該当ナる酒択肢番号1つに○をお付けくだきい．（0は1つ）  
併せて、国数（頻度）に変動がある項目については、その理由に該当する選択肢を下E「上変化の  

理由一口内上り運び．個数に変化がある場合の理由」様における当該者号に○をお付け下さい．該当  
する選択肢がない場合は、rO7その他」のカツコ内に自由にご記入の上、当該番号に○をお付け下さ  

い。（0はいくつでも）  

■変化の理由  

問7 空虚血且における75菰以上外来患者数及び劉切高齢者診療科の昇定盤着捌こついてご記入   
ください．なお、内訳としてそれぞれ主病（韮禎疾患の場含∴長＝、幸な病気）別患者数一束院回数紐   

数についてもご‡己入ください．   

また、昨年の空虚凪旦且時点における75歳以上外来怨着についても同様1こご記入ください．   
Xl rモの他の後期高齢者診療抑こ規定さ九ている慣性疾患」には、冶接、甲状腺片寄、不監脈、心不全．佑   

血管系乱ぜんそく、気管支拡張症、R藁乱丁ル⊃一ル性慢性付炎を主柄とナる亀有が法当しまナ．   

（1）75歳以上外来患者致（空虚＿姐旦』＿）  人  
患者数  来院回数総数  

（2）【再掲〕ゼ尿病  人  巨】  
（3）【再掲〕脂質異常症  人  【司  
り）〔再掲〕高血圧性疾患  人  巨】  
（5）【再掲〕認知症  人  回  
（6）〔再掲］その他の後期高齢者診療科に規定  

されている慢性疾患X▲  
人  回   

（7）後期高齢者診療料算定患者数（空風姐旦且）  人  
患者数  来院回数総数  

（8）【再鴇】瘡尿柄  人  巨】  
（9）【再掲］脂質異常症  人  回  
（王0）【汚托〕高血圧性疾患  人  巨】  
（11）【再掲1控知症  人  匡l  

（12）［再掲］その他の後期高齢者診療科に規定  
されている慢性疾患饗l  人  匝】   

（13）75鼓以上外来患者数（王威血且）  人  
患者数  来院回数総数  

（14）〔再掲］糖尿病  人  回  
（1S）【再掲】指貫異常症  人  回  
（16）【再掲〕ホ血圧†生疾患  人  匝】  
（17）〔再謁】提知丘  人  
（18）〔再縄］その他の往期高齢者診療科に規定  

されている慢性疾患コ1  
人  匡l   

01他医療稜閲との三偽整を行えているため  
82 他医療機関よりの患者に関する情緒唾供が増えているため  
03 必要な検査等の見直しを行ったため  
04 定期的な後期高齢者診環計画等の作成に上り、医竿管理が行いやすくなったため  

05 後期高齢者診療計画番の作成時において患者（あろいは家族）からの希望があったたわ  
06 患者の心身の状使に変化があったため  

8・1主病糖尿病の患者について  

（1）3ケ月間の総連院回数  

（2）生活筏籠の検査頻度  

（3）身体計測の頻度  

（4）検尿の頻度  

（5）血液検査の頻度  

（6）心電図検査の頻度  

8－2 主病脂質異常症の愚書  について  

前年と今年の匝闇の変化  国数に文化がある場合の空白   
（1）コケ月間の総通院画数  011餞加 ○‡ま化なし ○ユ減少  ⇒  Dl・D2・03・04・05・06・07   

（2）生活抱鋸の検査頻度  01増加 02鷲化なL O：l絃少  ⇒  01・02・03・M ▲05・06・0丁   

（3）身体計測の頻度   01増加 02交†となし ○ユ減少  ⇒  Dl・02・03・04・8S・¢6・07   

（4）検尿の頻度   1＝け加 02深化なし 0ユ減少    01・02・03・04 ▲05・06・07   

（5）血液検査の頻度   01増加 02賓化なし 耶＝級少    0l・02・03・04・05・06・07   

（6）心電図検査の頻度  01増加 02変化なし ○ユ減少  ＝：⇒  01・02・03・04・05・06・07   

8・3 主病高血】王性疾患の患者について  

前年と今年の回数のま†ヒ  回数に変化があるq合の理由   

（1）aケ月間の総亜院回数  01増加 02変lヒなし ○】換少  ⇒  01・02・0：暮・04・OS・OG・07   

（2）生活像能の検査頻度  01増加 陀変化なL ∝I減少  ＝I  01・02・03・04・05・06・D7   

（3）身体射儒の頻度   01増加 02ま化なし 0こl減少  ⇒  01・02・03・04，OS・06・0了   

（4）検尿の頻度   01増加lα正文lヒなし 0ユ減少    01・02・03・0－l・05・06・07   

（5）血液検査の頻度   01増加 陀饗†となし 0：l＃少  ⇒  Ol・02・03・84・05・06・07   

（6）心電図検査の鋳虔  01増加 02変化なし 0：l減少  ＝｝  l  l  l  l－  1  l． l   

8－4 主病紀知症の患者について  

前年と今年の匝概の変化  国数に変化がある土露台の理由   
（1）3ケ月間の総通院回数  01増加 02ま化なし 83i瞳少  ⇒  01・OZ・03・0－l・05・06・07   

（2）生活級結の検査頻度  01増加 02変化なし 03減少    01・82・03・04・OS・06・07   

（3）身体計測の頻度   01増加 02変化なし ○ユ減少  ＝〉  01・02・D3・OI・05・08・07   

（4）検尿の頻度   011蝕加 02露化なし 8ユ減少  ⇒  01・02・03・04・OS －06・07   

（5）血液捜査の頻度   01増加 02変化なし 03減少  ⇒  01・02・03・0・1・05・（帖・07   

（6）心電屈検査の頻度  011t加 ○：2蜜lヒなし ○：l減少    01・02・03・04・05・06・07   

間11食院の75歳以上の外来患者に対して、後期高齢者診療料を評定できない患者がいる場合、その理  

由に！真当する選択肢の書号すべてに○をお付け下さい．該当ナる選択肢がない場合はその他のカツコ   内に自由にご記入ください．（○はいくつでも）  
01患者が後期高肺着診療科を郷することが田識なため  

02 患者・家族から後期高齢者診療利の評定について同意を終ることが阻雄なため  

03 患者が算定対象者としてふさわしくないと考えられろため  

04 他の医療機現にて賢に算定されていた、あるいは他の医療機関が算定する千定のため  

05 患者の脹某状況お上び菓剤服用歴を荏時的に管理ナることが困難なため  

06 患者に必要な診療を行う上で現行点数では医療提供コストをまかなうことが困難なため  

07 75級以上の外来患者において算定していない患者はいない  

0且 その他（  か5 圭病モの他（踏抜、甲状膿陣書．不払軋心不全，ぷ血管疾患、ぜんモく、気℡王妃弓l庄、腎漬塙、アルコ   
ール性慢性騨炎lの患者について  

前年と今年の回数の変化  回数に変化がある犠含の理由   
（1）3ケ月間の絶遠院回数  Olll加 02賓†となし ○：ト躊少  ⇒  01・02・閃・04・05・06・OT   

（2）生活機能の検査頻度  01増加 02変化なし ○ユ】虞少  ⇒  0l・02・83・Od・8S・0‘・○了   

（3）身体事十潤の頻度   01上曾加 02だ†となし ○ユl瞳少  ⇒  01・q2・03・04・05・06・07   

（4）検尿の頻度   01It加 02賢化なし 8ユ減少  ＝◆  01・02・ロ3・0－l・05・06・OT   

（5）血液検壬の頻度   01相加 02変1ヒなし 朋＝腋少  ＝：⇒  0l・02・03・04・05・06 －07   

（6）心電屈検査の頻度  01増加 ¢2賃†となし 03軽少    ¢l・α2・03・04・05・06・07  

間12 貪院にて後期高齢者診療科の算定を途中で止められた患者がいる場合、その理由に活当ナる選択肢  

の番号ナべてに○をお付け下さい．J虞当する選択肢がない境合はモの他のカツコ内に自由にご記入く  

ださい．（0はいくつでも〉  

01他の医療捜関との内生が困頑なため  

02 後期高齢者診眞計画苔などの記載が負担となり困詳なため  

0ユ 患者の状態変化等に上り必要な検査辛が十分に実施できないため  

04 患者（あるいl土家族）上り従来の診療に戻して欲しいとの希望があったため  

05 患者の急性土管憲のため  

06 求められている要件に対して600点が低すぎるため  

OT モの他（  

■後期高齢者診療計画書等の作成状況についてお伺いします．  

問14 後期高齢者診療計画書の作成にかかる時抑まどのくらいですか．平均的な（作成1【司当りの）所要   時間（分）をご記入下さい．  
往期高齢者診療計画茅の作成に係る平均的な（作成1回当たり）所要時間  

間15 後期高齢者診虎計画書を記臆する索に要ナる患者への説明（医師に限らず看喜垂師等も含む）時間Ii、   どのくらいですか．平均的な（患者1人当りの）悦明時間（分）をご記入下さい．  
後期高齢者診療計画書の記載に関連する患者への平均説明時間   



問16 後期高齢者；豊原計画響に記捜されている緊急時の入院先病院について、その平均施は致をご記入下   さい．  
貪院がほ期高齢者診療科を1人も奔走されていない理由として絨当する選択肢のすペての番号に○を  
お付け下さい．蹟当すう運択肢がない場合はその他のカツ＝内に自由にご記入ください．（0はいくつで  間21問6で後期菖齢著診療霹こついて「02井定なし」に0をされた方にお伺いします．          も〉  抜期高齢者抄綬汁画翠に妃彼の緊急時入院先病院数（平均施設数）  

01患者が後期高齢者診療科を理解ナることが困難なため  

02 患者・家族から後期高齢者診療科の算定について同意を締ることが田無なため  

03 他の医療塚田との窮盤が田避なため  

04 患者に対すろ他の医療蝕園への受診の押盟が困難なため  

05 後期木鉢有給療料に係る鯵揖計画詳や本月の診療内容の要点の作成が内遊なため  

06 患者の服薬状況おょび薬剤服用歴を良時的に管理ナることが国縫なため  

OT 後期高齢者の療養を行うにつき必要な研修を愛三誇ナる（きせる）ことが園護なため  

08 患者に必≠な診療を行う上で現行点数では医療提供コストをまかなうことが増発なため  

89 その他（  

T最後に、後期慕Ii者診療科lニ関してご意見専がございましたら、下l動こ自由にお書き下さい。  

■後期高給舌診療料に係る点者の】里鰐皮・満足度などについてお伺いします．  

問1g 平成20年10月における女院のTらせ以上外来患者にみる後期ホ飾書鯵鷹科への瑚度や希望の状   
汎について、以下の項目別に嬉当ナる患者数をご記入下さい．  

平成ユ○年lO月   

（1）75慮以上の外来患者の夫人数  人  
（2）【再掲】後期ホl除者診療科を那でき、希望（同意）している  人  
（3）【再掲】後期高齢書診療割を一節射手できていないが、希望（同意）している  人  
（4）【再掲】後期ホ鈴音診療科を理貞写でき、希望（同意Iしていない  人  
（5）【再掲】後期高齢者診療科を一軒理解できておらす、希望（同量）していない  人  
（6）【再掲】息者の】電解よや希皇の状況は不明  人  
（7）【再掲〕後期ホ跡書診療科に係る悦明はしていない  人   

投闘は以上です．ご協力まことに有り競うございました。  

記入漏れがないかをご確認の上、0月0日（0）までに、同封の返信用封筒に入れてご投函下さい．  

後期高齢者にふさわしい医療の実施状況調査1   
後期吉宗宅診藩料に係る調査 患者調査票（案）  

≪r後期高齢者診療科」とは≫  

O r後期高齢者診療科Jは、75歳以上の方に対して、心と身体の状態に詳  

しい「担当医」（医師）が糖尿病などの慢性的な病気を総合的、継続的  

にみるための制度で平成祁年4月から導入されました．  

O r担当医」は、r後期高齢者診療科」の対象となった方に対して、「盈且  

高齢者診鮒図書」をわたし∴病状や検査のスケジュールなどについて  
説明することになっています。  

0 また、診療を行った日には、その日の検査や次回の予定などが書かれた  

r大日の診療内容の要点」をおわたしすることになっています．  

【ご記入に際してのお願い】   

1）各設問の回答方法をご確認の上、ご本人またはご家族がご回答ください。  

2）分からないもの、回答できないものについては∴空欄のままでも結構です．  

可能な範囲でご協力ください。  

3）選択肢の間については、あてはまる回答の番号を0で囲んでご回答ください。   

「その他」を遮んだ場合は、（  ）に具体的な内容を記述して  

ください。  

4）回答が終わりましたら、調査票を封筒lこ戻し、封を行った上でそのままポス  

トに投函ください．  

5）調査に関してご不明な点がある場合は、下記の「コールセンターJまでお問  

い合わせください。  

閉1．医師から「後期高儀者診療計画書」をもらったのはどの月でしたか。   

（○はいくつでも）  

間2． r後期高齢者診療計画書」をもらうようになった前と後で、計画義をわ  

たされる病院・診療所への通院の回数は変わりましたか（○は1つ）。  

変わっている場合は、その理由もお答えください．  

ア．回数は増えた  

イ．回教は渡った  

っ．変わらない  

エ．わからない  

即．あなたが今、通院されている病院・診療所は全部でおよそいくつ（何施  

設）ありますか．  ≪コールセンター≫  

TEL：0000－000－000（月一念9：3（ト17：00）   
FAX：0000－000－000（24時間）  通院されている病院・診療所の全数  ：約  施設  

即． r後期高齢者診療計画書」をもらうようになった荊と後で、通院されて  

いる病院・診療所の数は変わりましたか（0は1つ）。  

ア．致は増えた イ，勤ま減った り．変わらない エ．わからない   



問10 r後期高齢者診療計画書」をもらうようになってから、気になったり疑  

問に思ったことはありましたか。あてはまるものすべてに0を付けてく  

ださい く（⊃はいくつでも）。  

問5，「後期高齢者診療計画書」をもらうようになった前と後で、検査の回数  

は変わりましたか（○は1つ）。  

ア．医師の説明がわかりにくくなった  

イ．医師から受ける診療の内容が減っている  

ケ 医師が書類書を書くことに気をとられている  
工．医師から受ける診療の時間や待ち時間が長くなった  

オ．説明があれば、定期的に書類＊をもらわなくてもいい  

力．悩みなどを相書炎しにくいままである  

キ．生活についての不安がな〈ならない  

ク．その他（具体的に  

ケ．気になったり疑問に思ったことはない   

ア．数は増えた イ．数は減った っ．変わらない エ．わからない  

問6．「後期高齢者診療計画書」をもらうようになった前と後で、処方される  

薬の数は変わりましたか（0は1つ）。  

ア．致は増えた イ．奴は減った り．変わらない エ．わからない  

即．「後期高齢者診療計画書」をもらうようになった前と後で、診療にかか  

る時間は変わりましたか（○は1つ）。  

■薯類とは・‥医師力、らわたされる「後期高齢者診儲計画雷」や「本臼の三多療内容  

の要点」のことです．   

悶＝．後期高齢者診療計画書をもらうようになった前と後で、苫十画書をわたさ  

れる医師から受けた診療などについて満足度が変わりましたか（○は1  

つ）。  

ア．長くなった イ．短くなった っ．変わらない エ，わからない  

問8． r後期高齢者診療計画書」をもらうようになってから、計画蓋をもらっ  

ている所の他に通院されている他の病院・診療所で、r後期高齢者診療計  

画書」や「本日の診療内容の要点」の内容についてきかれたことがあり  
ますか（○は1つ）。  ア．とても満足に思うようになった  

イ．満足に思うようになった  

り．変わらない  

エ．不満に思うようになった   

オ．とても不満に思うようになった  

ア．きかれた  イ，きかれていない   り．覚えていない  

間鼠 「後期高齢者診療計画書」をもらうようになってから、よかったと思う  

主ょはありますか。あてはまるものすべてに○を付けてください（○は  

いくつでも）．  

脚2．「後期高齢者診療計画暮j及び「本日の診療内容の要点」について希望  

やご意見がありましたら、下欄に自由にお書き下さい．  
7．医師から受ける病状などの説明がわかりやすくなった  

イ．治療方針など今後のことがわかりやすくなった  

り．気になったことや悩みを相談しやすくなった  

エ．安心して生活をおくれるようになった  

オ．医師や看濾師などに対する信頼が深まった  

力 他の病院・診療所に行った時、自分の状況を説明しやすくなった  

キ．その他（具体的に  

ク．よかったと思うことはない  

口径期高齢者診療計画書について  

□本日の診療内容の要点について   

間13．あなた（患者さん〉 自身のことについて、お伺いします。  

（1）性別（○は1つ）  

ア．男性  イ．女性  

（2）年色合（○は1つ）  

ア＿ 75歳－79歳  イ，80鼓－84歳  

り．85歳－89鼓  エ，90歳以上  

（3）この調査票を受け取られた病β完・診療所に通院するようになってどのく  

らいですか（○は1つ）。  

ア．1年以内  イ．2－5年   

り．6－10年  工．11年以上  

（4）この調査票を受け取られた病院・診療所に通院する回数は1ケ月にどの  

くらいですか（○は1つ）。  

ア．1回  イ．2－3回   

り．4－5回  エ．5回以上  

（5）あなた（患者さん）の後期高儀者診療計画書に書かれている病名はいく  

つありますか。  

病名の致  （  ）個  

（6）あなた（患者さん〉の後期高齢者診療計画書に書かれている王病はなん  

でしようか（○は1つ）．  

ア．糖尿病  イ．脂質異常症  

り．高血圧性疾羞  エ．認知症  

オ．その他  

（7〉本アンケートの記入者（○は1つ）  

ア．患者本人  イ．家族  

設問は以上です。ご協力まことに有難うございました。  

記入漏れがないかをご確認の上、○月C臼（○）までに  

指定の封筒に入れご返送ください。  

5  

了4  



＿ 盈  

＝蝕某t  

間ユ  敵院の詮疲科目lこついて該当ナるものモ全てお遊びください．（○はいくつでも）    なお、緻院が一般診按所で複数の科8を選ばれた壌合、主たる診頗科目の番号をご記入ください．  平成20年度診療報酬改定結果検証に係る調査（厚生労働省委託事菓）  

後期高齢者終末期相談支援料の算定状況に関わる調査  

調 査 票（案）  

川 アレ／レギー科  

It リウマチ科  

ほ 外科  
1〕盤影外相  

H形成外科  

15 美容外科  

柑陥檜漣外科  
1一 呼吸ぢ外科  

用 心臓血管外科  

19 小児外科  

20 藍曇l人科  

21産科  

22 婦人科  

ユ】眼科  
24 耳鼻いんこう科  

コ5 気管食ii利  

2‘皮膚科  

27 泌尿蓼科  

】且 性病科  
29 ニラ門科  

）0】ハヒー一子・ウiン科  

）I放射線科  

】ユ 麻酔科  
】3 歯科  

】4 焼正歯科  

35 ′ト児柑科  

ユ6 歯科口腔外科  

0】内科  

α2 呼吸器科  

0】i削ヒ諾科（胃腸科）  

04 循環岸科  

05 小児科  

0‘精神科  

07 神踵科  

08 神経内科  

09 心療内科  

（棟数の診療科目を運ばれた一般診療所のみ）主たる診療科自の番号をご妃入ください．→  

恥 紬に遠いて鱒投基準の届出をしていろ‘ものとして該当ナるものをお選びください．（Olilつ）  

01在宅療褒支援診療所    ○ユ 在宅療無支援病院  0】0い0ユの届出無し  

●鶴に指示がある場合を除いて、平成20塵10月1日洩在の状況についてお答えください。  

●数醜を記入する設問で、撒い壌会はrO」（ゼロ）をご妃入ください。  

T本調査凛のご記入日・ご記入者について下表l＝ご記入下さい．  

ご寵入日  平成20年（  ）月（  ）日   

ご妃入線き著名  
連峰 
連絡先下▲X番す 

■終末期の診療方針専の鈷し合いの臭應状況についてお伺いします．  

■霊院の概況についてお伺いします．  

間ヱ．賀院の同腹着について妓当するものをお遊びください．（○は】つ）  

01四（躍生芳鋤省．独立け政雄人四血ホ眈札所．1立大著法人．瞳血行嘘法人芳■書u虎福祉丑騰．モのはI  

O2 公的医療機関（甘正昭娘．ホ町軋■れ済生曇．1日一道牡曇亭幕払会層生連．伍長u¢陳団体i曾全）  

0】社会保険関係団体（全温故全鵬性全連合会月生年色事事純持田．船員騒乱金．比瞬体粁組合．共許牡倉β畏旛慮陣故地合）  

別 医療法人  
85 個人  

○‘その他【公益法人．羊せ法人牡会場址法人匹魔王払．会社．その他の法人）  

闘9． 終末期の診療方針等に関する出し合いを実施するうえで、因襲と感じていることがありました  

ら具体的にご記入ください．  

周13②了5象以上で文書提供した患者が0人と回答された施阻ま闘20（最製買）へお遺みください．  

■ 後期萬齢看慈末期相談支組欝の算定状況瞥＝ついてお伺いします．  

下終末知の診療方針専の托し合い♯果をとりまとめた文書の捷供♯況についてお伺いします．   

1閉‘で、結し合いを「02異施しているJと回答された施設のみご記入ください．】  

l問10でr01提供していない一と包答された施設のみご記入ください．】  

仰‘て‘譲期声鈴音終末知和病夫撞料を＃度した患者のうち、・終末期の診療方針等の   
指し合いヰlこ、ホ状が皐変した場合申治療方針や急変時の搬送の希望等カモ「不   
軌手たは「未定Jであった書の人数をごた入ください．  

⇒間20（1繊天）へお遭みください   

【聞柑で、rO2－卸の活し合い誌異について提供しているJまたはro】全ての臆し合い結果につい  

て提供している」と回答された施設のみご記入ください．】  

問笹∴絆末期の診療方針引こ関ナる臆し針、に閉ナる文書等襖供を行う上で、田難と感じていること    がありましたら、九体的にご記入ください．  

剛i∴復卿ホ鈴音終末ね相料吏鐘料を声亡時に葬雇し桔患者たうい七ここ－終東期の診療方針等1瑚ナ右托し  

（Dl日東潤   

Q）1日以上3日未満   

終末期の診療方針等に関する結し合いを実篤した時点から  
死亡した時点までの期間   （診1週間以上lカ月末潤   

⑤1カ月以上3カ月乗積   

合い廟即＝右奥革した鱒点ふら鹿亡した札由セの榔碩の≠人数を＝と暇人くたさい∴      人     人   （∋3日以上1週間未儲  人      人     人   （砂3カ月以上  人  

ー】一  
丁7  



平成20年度診療報訊改定結果検証に係る調査（厚生労働省委託率菜）  

終末期の診療方針等の話し合いに関する調査  
事 例 調 査 票（案）   

■平成20年4月1日－9月30日までに、突戻において、終末期の診療方針等に閲する話し合いを実施し   
た患者、1人につき1票ずつ、担当の看毯卿、場合は医師）の方   
がご記入ください．  

■患者の年齢や、後期高齢者終末期相談支は料の算定の有無にかかわら‾f、調査対象期間に終末期の診療方   
針等に関する結し合いを行った患者全てが対象となります．  

t本業は、應者や家族lこは、決して渡さないようお願いいたします。  ■ 後期高齢者終末期相談支援割についてお伺いします。  

【すべての絶技でこ回答ください．】  
（l）貴院の施建コード  

梵ヰ技粛の鼓誰のコードを転たしてくだきい．  

（2）本葉のた入着   0】 看：礎師   OZ 医師   ○コ その他   
間ヱ0．後期高齢者終末期相談支援料に関ナるお琴えで、該当するものを全てお運びください．（○はいく    つでも）  

Ol給療報酬で王事価ナることは賢当である  

02 終末期の話し合いを診療粗鋼で評価することけ妥当だが、話し合いの結果の文℡提供を算定要件と  
ナペきでない  

0ユ 75歳以上に扱正せす実施すべきである  

D4 終末期に限らす病状の急変や診療方針の変更等の結し合いを王事価すべき  

05 後期高齢者終末期相談支援科の点数（ZOO点）が高ナぎる  

06 後期高齢者終末期相談支援科の点数（2DO点）が低すぎる  

07 診療鞘劉で評価ナるのは時期尚早である  

08l）ともと診療報酬によって評価する性Tのものではない  

09 牲期高齢者終末期粕漬支援料を知らない  

lO モの他  

間1 当該点者の属性・扶隠等についてお伺いします．  

（l）患考わ年始と性別   （  ）最  男 ・女   

（2）話し合い時の療養状鱒  別 一般病棟 0二王療養病床 ○コ外来連続 餌訪問診療   

（つ）主傷病（番号） 
紫野腫の疾患？－ド去をさ離してくだきい．  

（4）援期高騰青線末期柏抜女郎斗の奔走  O一斉重した  82算定していない   

間2 話し合いの状況についてお伺いします．診療記録執＝基づいて記入してください。  

（l）持し合いの日付  

・時間   ／   ／   ／   ／   

（す乍ての日付）   
時間（約 ）分  時間（第 ）分  時間（釣 ）分  時間（約 ）分   

（ユ）話し合いに塵加した  Ol患者本人    05白院の書墟疇■ 08薬剤師  IZその他職員   

ことがもぅ嘘種：  0ユ親族  鵬他院の手！隻¢員 の社会は祉士l】その他   

（すべてに○）  0】自院の医師   07訪問書Ⅷステう】ン 10介鴻職Å  

04他院の医師   の看張職員 11事請願   

（き）癒し合いゐ申容  01予測される病状の変Iヒ   

完（0はいくつでも）  旧 柄状の変化に対応した医療上の対処方法の税明  

0】貫族にかかる具体的負】旦の説明  

04 療養場所についての相談・希望  

05 介揮や生活支援についての相技・希望  

0占 延命に閑ナる相談・希望  

07 費用についての相談・希望  

08 最期の時の迎え方の格技・希望  

09 その他  

＋★十＋＋  ／   

間2乙 後期高齢者終末期相談支援料の点数・昇重要件等について改善ナペき点がありましたら、具体的に  
ごl己入ください．  

設問は以上です．ご協力まことにありがとうございました。  

記入漏れがないかをご確認の上、11月○日（0）までに同封の返信用封尉こ入れてご投雇ください．  

克  
（裏面へ続きます）  

間3 話し合いの後の應召や家族の様子についてお伺いします．  

（1）指し合いについて．患者おょび家族は、それぞ九どの上うに受け止めていたょうでしたか．給し合い直往  

のことを思い出して回答してください．拝し合いを何度か行った場合には、最後の托し合い往の様子につ  

いてお答えください．話し合いを担当さ九た方が院内にいないなどの理由で、億し合い直後の様子がわか  

らない場合ーわからないJを選んでください．（0仕一つ）   

（訪島有本人の様子  

疾患コード表  

主監病コード〔00l－12（り  

l 感染症丑Ⅴ葛生曳董  

Dm ll菅感無産  

001繍   訪  

∝け 主とLて性的伝播徴≠こととるf広染虎  

00d 丘屑及び絶腑の椚空を伴うウイルス疾患  

鵬 ウイルス肝炎  
001モの他のウイルス疾豊 

80丁 ＃ 衝 任  

細 島敵組び寄生虫痩の】夏尭・後遺症  
0の モの他の感染虚及び寄生虫症  

帥1雇析及び再読の何事 別j モの他の■及び付A霊の痍里  

Xll虚■及ひ慮下欄■の痍ユ  

88占 皮∫打及び皮下拙iの感ぬ瞳  

0暮丁 正価炎及びは庄  

○叫 モの他の虔膚及び皮下諷はの疾患  
Yl耳及び乳掛買長の霹靂  

D●l外耳炎  

糾5 モの他の外耳疾里  

○山 中耳炎  
○・17 モの他の中耳及び孔技突起の疾患  

肌書 メニ王．－ル綱  

叫9 モの他の内耳疾曳  

○～0 その他の耳疾皿  

Ol正し合ってょかったと感じていている上うだった  

82 どちらかといえば、結し合ってょかったと感じていているょうだった  

0〕どちらかといえば、！蓋し合わなければょかったと感じているょうだった  

鋸 話し合わなければょかったと感じている上うだった  
05 わからない  

0古 本人は話し合いに同席しなかった  

X■ 魅骨格英独Uだ舌uÅの東上  

0脚 炎優性多発性朋苛経書  

帥0 日許虚  

D91脊椎睡苔（平惟痘モ含む）  

叩1M路用洞用  

09】 眼圧慎【I  

O別 席痛虎及び坐骨柵8扁  

昭 モの他の脊柱l書喜  

09る 市の臨書く娘伍＞  

097 甘の密度及び劇壇の犀書  

的lモの他の瓜骨沌茶及び持合組絶の疾曳  

ll蠣 生 鞠  

01（ltの裏技ポ生物  

011結腸の悪性新生払  

012 正嶋S状鳶鰭移行艶鼠び遊戯の悪性新生勤  

01】肝及t′野内脛tの墓仕事生♯  

81● 気管．策管主及び麟の患性新生物  

○】5 両立ヰの慈はポ生物  

M‘札Jの悪性f生物  

OlT 子書の恵t生新土手1  

0tl gt量リンパl暮  

¢】9 白 ▲ 綱  

8】○ モの他のき価生揚  

耶I良性新生檜及びモの他の新生物  

は わ8員茶の疾靂  

051ホ血」王性よ£  

05一 正血性t－疾患  

851モの他の心疾患  

¢54 くも麒下出▲  

○〉j Ji｛出▲  

05名 月 梗 塞  

甘7 雇他州硬化（底  

051その他の苓血℡疾患  

D59 11晰硬化（足）  

08DI■訪  

【帖l像血圧（庄〉  

○‘ユ モの他の礪尿苦茶の疾患  

②家族の技手  
01拓し合ってょかったと感じていている上うだった  

0ユ どちらかといえば、拝し合ってょかったと感じていているようだった  

0】どちらかといえば、結し合わなければょかったと感じていろょうだった  

加 持し合わなければよかったと感じているようだった  
05 わからない  

掴 豪族は話し合いに同席しなかった  

XⅣ ▼キュ生事蒐のま靂  

099 糸抹体疾量及び管見■t間嘗性廃土  

l∝Iγ不全  

川l見得薄石庄  

l01その他の¶黒鴇罵の疾患  

10】鵬工眈大く症）  

10■ モの他のよ性生殖葛の疾患  

IO】月旦忙す及び間違周辺期降雪  

lO古 Ⅶ及びモの他の女性生克拝疾患  （2）書吉し合いが、患者・家族へもたらした影執こついて、当てはまるものを全てお華びください．及ぼした影  

響が思い出されない場合は、rlO．特になし」を選択してください．  

¶ ▲ま及び社血♭のよ島並Ⅴに賊h桝の胃讐  

01コ 瞥  ▲ 0之lモの亀のl正▲び鵬宰相土1び仁坤輌の附  

X 々Ⅶ右某の虞靂  

鎚1象tl鼻咽礪炎【かぜ1＜感T＞  

Di● 含性咽刊炎及び乏性■桃炎  

8‘5 モの他の急性上気遥感染症  

○↓○ ♯  奔  
鵬7 急性気管支炎及び急性鳥気管支炎  

○‘，丁レ′レギー性命炎  

恥9 慢性■l鼻佼炎  

071】急性又は慢性と明示さ九ない鷺tま炎  

OTl慢性間事伽疾患  

OT工 ■  も  

OTユ モの他の呼せ蛤其の疾患  

XV 鮭川．分艶濃けよじ▲く  

1t〉7 眞  一i  

l叫 経■高山王庄換＃  

1（け 単嶋邑焼分娩  

IlO モの他の肌．分娩びt■じ上く  

Ⅳ 内分乱斧■及び代打痍量  
∝H ■状膿幹事  

0封 障 床 椚  

の‘モの他の｛分乳業舞及び代謝疾患  

別 不安が軽減さ九たょうだった  
旧 患者にとって上りよい（自分らしい）決定に生かされた上うだった  

03 患者と家族の間で患いが共有きれたょうだった  

別 医療提供者への信輝が深まったょうだった  
05 医療提供者への不信感をもった上うだった  

0‘患者の元気がなくなった上うだった  

07 家族の悲しみが涼まった上うだった  

○玉 迷いや混舌Lが生じた上うだった  

09 その他  

具体的に  

〔  
10 特になし  

＝ 絃搬及び鰭光男▼にb」ナるl●書  

XⅥ 粛よ句に彙生したR■   】11モの他の鋼ま期に発生した鋼趨  

VIi‖●及Ul〒lIのl専冨  

田1▲讐性及び詳細不れの認知庄 

○之！輪檜作用物井匪月に上る帽け1び汚職の打書  

∝押 瞥合夫礪庄、鏡台夫月度里仔書風tF享±性用苔  

○）8 気分【¢欄】け書l性うつ椚を含む】  

○】1■如伊書．スIレス耕一丘び書体奄1丘搾書  

ロコユ ー的I書手（精神濯l雷〉  

朋1モの他の輝檜及び†亨■かの闊書  

X¶先天精彩．tだ及び戴色体1t  

ll】心l■の先天音形 ‖」その他の先天奇形．変形及び染色体1蒼  
Xl刃化石茶の疾量  

07● う l土  

075 歯肉炎及び舘閃疾曇  

OT6 モの他の愴及び厨の支持維捜のl一事  

8T7 月環瓜及び十二檜Il信瘍  

OTl胃炎及び十二拝欄炎  

079 7ル＝】－／レ怯．軒Ⅰ罠豊  

○拍 慢性貯衆【7ル＝Ⅰ一一ノりまのものを除く）  

Olt 粁硬空（アルコール性のものをl練く】  

D一三 その他の肝疾王  

8日 胆石荘及び腿のう炎  

○糾 仔疾℡  
（ほ5 モの他の綱化背黒の京島  

XV■丘軟．書汝書で虚に分Rされ仇・もの 1」5 虔状．わ醜嘗で他に分■さhないもの  
XⅨ欄膚．中毒及びモの虚の舛句のf■  

11‘骨  折  

lけ 礪左内娼肝及び｛血の韻は  

‖書！射孔腋び腐t  

l19 中  毒  

lユ8 その他の娘筋及びその他の外tヨの】E書  

Ⅵ 神経よの憂慮  
011 バーキう′ソン鋼  

○】5 アルツハイヤー痛  

0】も て′しかん  

8】一 点性畔庫及Uその他の麻痺性症候首  

0】▲ 白樺け良宗の丹書  

○】9 その他の★趣系の疾塁  

81  82   



間41間3でrOl草書等の獲供を希望するJと回答された方にうかがい生す】文書等の提供を希望  

する理由をおi筆びください．（○はいくつでも）  
平成20年虔診療報酬改定結集検証に係る舐査（厚生労働省委托事業）  

終末期の治療方針等についての話し合いや  

文書等の提供についての意識調査（案）  
0】説明を受けたことについて、後で確認したいから  

02 結し合った方針を、後で確㍑したいから  

0】参加できない家族も含め、家族で全員で、結し合いの内容を共有したいから  

041互佼1剛こも、合意した内密を共有してほしいから   

05 モの地  

異体的に  

〔  

間1 あなたは、ご自身が重い病気などで、治る見込みがない状況になったとき、モの後の病状の変化  

や過ごし方について、医師や書荘臥 その他の医療関係碑眉と活し合いを行いたいでナか．抵し合  

い時点で、あなたの意識は、はっきりしていると想定してください．（○はlつ）  

Ol靂孟し合いを行いたい    ⇒聞2へ進んでください．  

02 拝し合いを行いたくない  ⇒聞6へ進んでください．  

∽ わからない  ⇒間7へ進んでください．  

⇒問7へお進みください．  

間5【間3で「O三 文暮等の提供を希望しない」と回答された方にうかがいます】．文書等の提供を希望   

しない理由をお増びください．rO‘その軌の場合には、具体的な理由についてご把入ください．（○  

はいくつでも）  

間2 【間1でrOl苫左し合いを行いたい」と回答された方にお伺いします】医師や看饅詞、その他の  

医療関係職積との拝し合いの内容として、具体的にどのょうなことを希望しますか．（○はいくつで  

も）  

Ol文唇尊の作成を前提とナると、十分な指し合いが行われなくなる恐れがあるから  

02 文書等に捜すと．病状や今後のことなとが不安になりモうだから  

○ユ 文書専の作成は、娃命雉旺の中止なとの意思決定を迫られるょうな気がナるから  

糾 文事等lこ残すと、気持ちや状況がかわった掛合lこ、変更できない上うな気がナるから  

05 文書等には、i勇り一道のことが書かれるlまかりでIiないかと考えるから  

鵬 医師、看護師、モの他の医療関係職積との関係がギクシヤクするかもしれないから  

0丁  

Ol予測される病状の変化（病気の経過とともに起こりうる托症状や身体捜能の変化、日常生活への支障  

など）の規明  

紀 椚状の変化に対応した医療上の対処方法（丘状の緩和、苦痛の除去などの医療的地変）の挽明  

0コ 幸辰にかかる具体的負担の挽明  

朗 療養場所についての相談・希望  
05 介践や生活支援についての相談・・希望  

0‘延命に関ナる相鋲・希望  

07 費用についての相談一徹望  

○‡最期の時の迎え力の相談・希望  
09 その他  

九体的に  
⇒間7へお進みください．  

間3 あなたは、医師や看穣師、その他の医療関係職種と話し合いを行った場合、話し合いの内容をと  

りまとめた文書等の提供を希望しますか。（○は1つ）  

01文書等の提供を穂温ナる  

02 文書等の提供を希望しない  

○】 どちらともいえない  

⇒闘4へ進んでください．  

＝l問Sへ進んでください．  

⇒闘7へ進んでください．  

間9 平成20牢4月に、後期ホ齢書終末期相談支援科＃が導入され生した．こ九は、王い病気で、治る   

見込みがない患者に対して、その後の病状の変化や過ごし方について、医師や著抜取その他の医   
療関係職檀が患者及びその家族とともに患者の十分な理解を得るために惜し合いを行い、その内容   
を文書等にまとめて提供丘行った場合に、公的医療保険から医療機屈に支払われる相談料で、75   

歳以上の方を対象とナるものです．相談料の設定を、丁5歳以上という年齢に限定することについ   

て、あなたはどのょうにお考えになりますか．（○は1つ）  

光枝期ホ鈴音終末期相談支援糾こついての辞しい説明は、点線ページをご参照ください．  

間6 【間1で、その後の病状の変化や過ごし方について、医師や寺肇師、その他の医療閲係職凛とr02  

結し合いを行いたくない」と回答された方にお伺いします】括し合いを行いたくない理由をお眉び  
ください．「8了その他jの場合には、具体的な理由についてご把入ください．（○はいくつでも）  

0】治療方針を掬鋲できる人、和親したい人が他にいるから  

02 医師や甘夏ヰ師、その他の医療関係職種の説明を十分に理解できないと思うから  

0つ 自分の書見がうまく伝えられないと思うから  

84 意思や希望を聞かれても、自分では決められないと患うから  

05 指し合いの結果、自分が望まない方針に決主ってしまうかもしれないから  

0‘拝し合う必要性を感じないから  

07 病状ヤ今1桑のことを知るのがこわいから  

D8 手旗に心配をかけるから  

09 モの他  

Ot 75鼓以上という年齢区分が妥当だと患う  

旧 年齢区分は必￥であるが、別の年齢区分を設けるべき 一よ件帥にく  ）  

03 年鱒区分は必要ないと患う（年跡に上り対象者を決めるべきでない）  

小l二bからない  

⇒聞11へお進みください．  

周101間7で「0】診療費が支払われることは好ましくないJと回答された方に伺いまナ】なぜそ   

のようにお考えでナれ理由をご記入ください．  

間7 【全ての方にお伺いしますl医師や着壊師、その他の如係職穫が、壬い病気などで治る見込みの  

ない患者との聞で終末期の治療方鍬こついての十分な話し合いと文書等の提供を行った場合に、公   

的医療保険から医療捜粥に対して相談料が支払われることを、あなたは、どのょうにお琴えですか．  

指し合い後に文書等の提供を受けた患者は、相鼓料として診療費の一無負担を支払うことになりま  

ナ．（○は1・つ）  
間11【すべての方に伺いまナ。】平成20年4月に、後期高齢者終末期相談支援料■が導入されま   

した。これは、王い病気などで、治る見込みがない状況となった患者に対して、その後の病状の変   
化や過ごし方について、医師や著礫師、その他の医療関係職覆が患者及びその豪族とともに患者の  
十分な理解を得るために話し合いを行い、その内容を文書等にまとめて提供を行った場合に、公的   
医療保険から医療機臥こ支払われる相談料で、75畿以上の方を対象とするものす．あなたは後期   

粛齢者終末期相験支挫料こついて、どの上うにお琴えでナか．ご意見を自由にお書きください．   

※後期ホ鈴者終末期相鮫支援糾こついての拝しい説明は、t終ページをご参照ください．  

Ol診療費が支払われることは好ましい  

陀 診療費が支払われることは好ましくない  
0】 どちらともいえない   

⇒間8へおi筐みください   

⇒問10へお進みください．   

⇒間11へお進みください．  

間8 【周7で診療費が支払われることは「0】診療費が支払われることは好ましい」と回答された方  

に伺います】なぜその上うにお琴えですか．一里由をご記入ください．  

■あなたご自身のことについてお伺いします。   

間12 あなたの性別はどちらですか．  

01男性  02 女性  

問13 あなたの年I舌をご妃入ください。  

■【二「…－：「  
叢（平成20年】○月1日現在）  

一4－  
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聞14 あなたは、医療・介護関係で、患者さんやそのご家族と直接対応する仕事に就いたことが   

ありますか．現在、過去含めてお答えください。   

（D医環視係の仕事（○は1つ）  

（∋介預関係の仕事（○は1つ）  

別 ある  02 ない  

間15 あなたやご家族の方で、過去5年くらいの間に、病気やけがで入院したことがある方Iiい  

らつしゃいますか。（○は1一つ）  

Ot 自分が入院した  糾 その他（  

0ユ 家族が入院した  05 わからない  

0】自分、家族といこ入院した  0‘入院したものはいない  

間16 あなたは、過重5年くらいの偶に、身近で、大切な方を亡くした経験がありますか。（○は   

いくつでも）  

Ol家族を亡くした  0】友人を亡くした  

0一 統戚を亡くした  鋸 経験をしていない  

間17 問16で「Ol家族を亡くした」～「03 友人を亡くした」と回答された方に伺います。そ   

のとき、終末期の話し合いに参加されましたか  

01参加した  82 参加しなかった  

r後期高齢者終末期相談支援斜についてJ（参考）  
ヽ、′、一、へノ、′、←｝■′→～′、′′－～一′－→ノ、ノ、′、′、′、′、′－■ノ＼・へ′、′、一イ＼√′、へ′、′′、′、′ノ、′、′ヽ′、′、′ヽ一‾－、′′、′、′ヽノ〉、′一～へ ノヽ′ヽノ‾・・W・′′ヽ′ヽ一′Jヽ′  

1● 平成20年度診療報酬改定において、75歳以上の後期高齢者に係る診庶粗鋼として、安心できる終末期医王  

、 ； 療の実現を8指し、患者本人に上る終末期の医療内容の決定のための医師等の医療従尊者に上る適切な欄閥＝  
、 の隆供と悦明に紺する評価として一枝期高齢者終末期相談支援机（200点）が新設さ九ました．  

；● これは、一般的に認められている医学的知見に基づいて終末期であると医師が判断した患者について、医師〉  

㌢ や看建師、モの他の医療従事者が射司し、患者とその家族亭とともに、診療内金を含む終東郷こおける療養；  

について、患者の十分な理＃を彿るために托し合いを行い、その内奮を文事笥にまとめて提供した場合に£…   

看1人につき1回に限り算定ナるものでナ．  
J  

● なお、算定するのは1回のみですが、話し合いは何度行っても上く、！左し合いの内容をとりまとわた文孤等〉  

についても何度でも変王ナることができます．  （  

● 指し合いの内劉士、現在の病状、今後予想される病状の変化に加え、病状に基づく介頒を含めた生活支援、  

病状が急変した場合の治療等の希望、そして急変時の搬送の希望などです．また、患者の自発的な意思をヰ；  

重し、終末期と判新した患者であっても、医師は患者に意思の決定を迫ってはならないとされていまナ・さ   
なお、この後期ホ齢首線末期相絨支援料は、平成20年7月1日上り凍結措置が沫じら九ています．  

〈、／．、＼′〈ヽ ノ′ヽ＼ノ′．ヽ ′′、ヽ ノ′ヽ ′ノヽヽ▲′′ヽt，／．へヽ ′〈ヽ ′－ヽ・′〈ヽ′一、ヽ ′′ヽ、・′（ヽ・′′、・．′∧ヽ／′、＼ 

ご協力ありがとうございました。  

あ   




