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2024年10月1日施行

（2024年6月7日更新）
・背景の追加などを行いました

参考資料：2024年4月19日 「長期収載品の処方等又は調剤に係る選定療養の対象医薬品について」
2024年3月27日 「長期収載品の処方等又は調剤について（通知）」
2024年3月27日 「「療担規則及び薬担規則並びに療担基準に基づき厚生労働大臣が定める掲示事項等」及び

「保険外併用療養費に係る厚生労働大臣が定める医薬品等」の実施上の留意事項について（通知）」
2024年3月27日 「「診療報酬請求書等の記載要領等について」等の一部改正について（通知）」
2024年3月5日 「保険医療機関及び保険医療養担当規則等の一部を改正する省令」
2023年12月20日 厚生労働省 報道資料
2023年12月15日 中医協総会資料  
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資料の内容

●長期収載品の選定療養が導入された背景

●長期収載品の選定療養の内容

資料No.20240607-2099(1)-4-p2
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。
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資料の内容
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本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。
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選定療養とは

大部屋から個室への変更
【差額ベッド代】 紹介状を持参しないで

病院へ受診する行為

資料No.20240607-2099(1)-4-p4
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

○選定療養とは、特別な療養環境など患者が自ら希望して選ぶ療養で、保険導入を前提としない療養です
○保険診療と保険外診療を合わせて行うことができるように制度設計したものの1つで、保険外診療にあたるものです
○いわゆる医療サービス等の贅沢なものを対象としており、病室を個室に変更する際の差額ベッド代や紹介状なしの
大病院の初診、再診料、金歯等も対象になります。
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長期収載品の選定療養が導入された背景

資料No.20240607-2099(1)-4-p5
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

持続可能な社会保障制度の構築

創薬力強化に向けたイノベーションの推進
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【背景】社会保障給付費の推移

資料No.20240607-2099(1)-4-p6
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

（参考）厚労省サイト「給付と負担について」より日医工（株）が抜粋

○高齢化、医療の高度化などの影響により社会保障費（年金、医療、福祉等）は年々増加し、1人当たり社会
保障給付費も増加しています
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【背景】国民医療費と薬剤費の推移

資料No.20240607-2099(1)-4-p7
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

（参考）令和5年8月23日薬価専門部会資料「薬剤費等の年次推移について」より日医工（株）が抜粋

○国民医療費も年々増加傾向にあり、そのうちの薬剤費率は20%程度で推移していますが、金額は増加傾向に
あります
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【背景】薬剤自己負担の見直し検討

資料No.20240607-2099(1)-4-p8
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

○画期的な新薬の開発や、長期収載品の薬価が高止まりしていることにより、薬剤費が増加し医療保険財政が逼
迫する一方で、国際的に見ると後発品への転換が進んでいない状況から、薬剤の自己負担についての見直しが検
討されました

画期的な新薬の開発

薬剤費の増加

医療保険財政の逼迫

長期収載品薬価の高止まり

薬剤自己負担の見直し

対応策
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選定療養の対象品目

資料No.20240607-2099(1)-4-p10
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

○後発医薬品の上市後５年経過 又は 後発医薬品への置換え率が50％以上 で、後発品のうち最も薬価
が高いものの薬価を超えている長期収載品が対象です（注射剤や準先発品も含まれます）

○対象品目は、厚労省サイトで公開されています https://www.mhlw.go.jp/stf/newpage_39830.html

（参考）2023年12月15日中医協資料「長期収載品（その３）」を参考に日医工（株）が加工

後発医薬品
収載年
新 旧

後発医薬品
上市

後発医薬品置換え率
高

低

上市後5年未満
置換率 50%以上

選定療養

（選定成分数：約60）

上市後5年以上
置換率 50%以上

選定療養

（選定成分数：約450）

上市後5年以上
置換率 50%未満

選定療養

（選定成分数：約200）

上市後5年未満
置換率 50%未満
選定療養 対象外

（選定成分数：約30）

上市後5年
置換率50%

上市後 ５年
バイオ医薬品や、置換率が1%未満の品目は対象外です

https://www.mhlw.go.jp/stf/newpage_39830.html
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選定療養費の対象となる使用方法

資料No.20240607-2099(1)-4-p11
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

令和6年3月27日保医発0327第10号
「「療担規則及び薬担規則並びに療担基準に基づき厚生労働大臣が定める掲示事項等」及び「保険外併用療養費に
係る厚生労働大臣が定める医薬品等」の実施上の留意事項について」の一部改正について」（抜粋し、一部強調）

(４) 保険外併用療養費の支給額は、所定点数から次に掲げる点数を控除した点数に、当該療養に係る医薬品の薬
価から、先発医薬品の薬価から当該先発医薬品の後発医薬品のうち最も薬価が高いものの薬価を控除して得た
価格に四分の一を乗じて得た価格を控除して得た価格を用いて次の各区分の例により算定した点数を加えた点
数をもとに計算されるものである。
① 別表第一区分番号Ｃ２００に掲げる薬剤
② 別表第一区分番号Ｆ２００に掲げる薬剤
③ 別表第一区分番号Ｇ１００に掲げる薬剤
④ 別表第二区分番号Ｆ２００に掲げる薬剤
⑤ 別表第二区分番号Ｇ１００に掲げる薬剤
⑥ 別表第三区分番号２０に掲げる使用薬剤料

・「別表第一」とは医療機関が算定する報酬を定めた「医科診療
報酬点数表」のことです
・「C200」とは在宅医療で使用された薬剤のことです
・「F200」とは、投薬で使用された薬剤のことで院内で処方した内
服薬や外用薬が含まれます
・「G100」とは、注射で使用された薬剤のことで、外来化学療法
など院内で投与した注射剤が含まれます

医科診療報酬点数表
A初・再診料 A入院料等 B医学管理等 C在宅医療 D検査
E画像診断 F投薬 G注射 Hリハビリテーション I精神科専門療法
J処置 K手術 L麻酔 M放射線療法 N病理診断
Oその他

○厚労省サイトで公開された対象品目を診療報酬上の「C在宅医療」「F投薬」「G注射」の薬剤料として算定する場合
に選定療養の対象となり、「処置」や「手術」等で使用される薬剤は対象外です
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選定療養の対象となる使用方法

資料No.20240607-2099(1)-4-p12
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

医療用医薬品

後発品上市後5年以上
後発品の中に★がない

後発品置換率1%以上

C在宅医療、F投薬、G注射で使用する薬剤
⇒ 選定療養の対象

後発品上市後5年未満
後発品の中に★がない

後発品置換率50%以上

C在宅医療、F投薬、G注射で使用する薬剤
⇒ 選定療養の対象

選定療養対象医薬品リストに掲載された薬剤

選定療養対象医薬品リストに掲載された薬剤

○厚労省サイトで公開された対象品目であっても使用目的により、選定療養の対象外となる場合もあります
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対象外となる場合（医療機関）

資料No.20240607-2099(1)-4-p13
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

○入院患者に使用した場合

○「処置」や「手術」などで使用した場合
（「在宅」「投薬」「注射」で使用しない場合）

○医療上の必要性がある場合

○後発品の提供が困難な場合
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公費負担患者の取扱い

資料No.20240607-2099(1)-4-p14
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

○2024年3月27日の通知では、公費負担患者の取扱いについて記載がないことから、 公費負担患者も長期
収載品の選定療養の対象になると考えられます
（別途通知等で、異なる見解が示された場合はこの限りではございません）

【紹介状なしの病院受診】
・通知に公費等患者を対象外とする記載あり

選定療養の
対象外

【差額ベッド代】
・通知に公費等患者を対象外とする記載なし

選定療養の
対象

【長期収載品の選定療養】
・通知に公費等患者を対象外とする記載なし

選定療養の
対象か？
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医療機関が行うこと

資料No.20240607-2099(1)-4-p15
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

○制度の趣旨と特別の料金（選定療養費）について、院内にわかりやすい掲示とウェブサイトに掲載

【長期収載品の選定療養について】

●長期収載品とは、・・・・
●長期収載品を選択される場合、差
額の一部を徴収させていただきます
●・・・・・・・

○処方医による患者への十分な情報提供（患者の自由な選択と同意を得る）

※2025年5月末まで経過措置
※自ら管理するホームページを持たない医療機関は除外

令和6年3月27日保医発0327第11号
「長期収載品の処方等又は調剤について」（日医工（株）が抜粋し、一部強調）

２ 長期収載品の処方箋の交付等に係る基本的な考え方について
（２） 処方医は、選定療養に係る処方に当たり、後発医薬品が選択可能

であること、長期収載品を患者が希望した場合には特別の料金が生じ
得ること等に関し、患者に十分な説明を行うこと。また、保険薬局の薬
剤師も、調剤時に同様の事項を説明し、患者の希望を確認すること。
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医療機関が行うこと（院内処方の場合）

資料No.20240607-2099(1)-4-p16
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

○保険給付分の自己負担の金額と保険外（選定療養費）の自己負担分の金額を明確に区別した領
収書の交付

○（長期収載品を選定療養の対象とせず、保険給付とする場合）
理由のうち該当するものをレセプトの摘要欄に記載 理由の具体例は今後提示される予定
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処方箋様式の変更

資料No.20240607-2099(1)-4-p17
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

○医薬品毎の判断が薬局に明確に伝わるようにすることを目的として、2024年10月1日から処方箋様式の「変
更不可」欄が「変更不可（医療上必要）」欄と「患者希望」欄に変わります（当分の間は、改正前の処方
箋に手書きで修正して使用することもできます）
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医療機関が行うこと（院外処方の場合）

資料No.20240607-2099(1)-4-p18
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

○（後発品の使用に差し支えがないと判断し、患者の希望がない場合）
・一般名処方が望ましい

○（医療上の必要性があると判断した場合）
・処方箋の「変更不可（医療上必要）」欄に「✓」又は「×」を医薬品毎に記載し、署名又は記名押印
・理由のうち該当するものをレセプトの摘要欄に記載

○（患者希望により長期収載品を銘柄処方する場合）
・「患者希望」欄に「✓」又は「×」を医薬品毎に記載

記載要領通知より抜粋
・この場合に「患者希望」欄には「✓」又は「×」は記載しない

記載要領通知より抜粋
・一般名処方に対して「変更不可（医療上必要）」欄に「✓」又は
「×」が記載されることはあり得ないものである
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保険給付と選定療養の負担について
○選定療養費は、長期収載品の薬価から後発品の薬価（最も高いもの）を引いた価格をもとに算定した薬剤料
（点数）に10円をかけて、その金額に消費税分を加えた額となります

資料No.20240607-2099(1)-4-p19
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

① 長期収載品の薬価から最高価格帯の後発品の
薬価を引いて1/4を掛ける

② ①の価格を使って、薬剤料を算出する

③ ②で算出した薬剤料（点数）に10円を掛ける

④ ③の金額に消費税分を加える

❶ 合算した保険点数から「C在宅医療」「F投薬」
「G注射」の薬剤料を引く

❷ 長期収載品の薬価から①の価格を引く

❸ ❷の価格を使って薬剤料を算出する

❹ ❶と❸を合算する

【選定療養費の計算】 【保険外併用療養費
（保険給付分）の計算】

❺ ❹に患者自己負担割合（1割～3割）を掛ける

自己負担合計該当額
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負担のシミュレーション①（1日1回1錠服用1日分の場合）
【例】 後発医薬品最高価格帯① 250円 長期収載品 500円 の場合

⑤保険給付該当額（①+④）
250+187.5＝437.50円 ⇒ 44点

③選定療養分の自己負担該当額（500ー①×1/4）
（500-250)×1/4＝62.5円 ⇒ 6点

6点×10円×1.1＝66円（選定療養費）

2023年12月15日 中医協資料 長期収載品（その３）を参考に日医工（株）が作成

⑥保険給付分の自己負担該当額（⑤×負担割合）
【3割の場合】 44点×10円×0.3＝131.25円 ⇒ 130円
【1割の場合】 44点×10円×0.1=  43.75円 ⇒ 40円

自己負担合計該当額（③＋③×消費税率＋⑥）
【3割の場合】 6点×10円＋6点×10円×0.1＋130円 ⇒ 196円
【1割の場合】 6点×10円＋6点×10円×0.1＋40円 ⇒ 106円

資料No.20240607-2099(1)-4-p20
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

長期収載品

② ④

① ①

③
②差額
250円

①
250
円

⑤

①

④

⑥
※保険給付分の10円未満は四捨五入して徴収されます

④差額の保険給付分
250-62.5=187.5円

30日分の場合は、6点×30日×10円×1.1と計算します

※実際には、⑤の点数にその他の報酬点数を合算して算出します

後発医薬品
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※保険給付分の10円未満は四捨五入して徴収されます

負担のシミュレーション②（1日1回2錠服用1日分の場合）
【例】 後発医薬品最高価格帯① 250円 長期収載品 500円 の場合

③選定療養分の自己負担該当額（500ー①×1/4）
（500-250)×1/4＝62.5円

⇒ 62.5円×2錠 ＝ 125.0円 ⇒ 12点

2023年12月15日 中医協資料 長期収載品（その３）を参考に日医工（株）が作成

資料No.20240607-2099(1)-4-p21
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

② ④

① ①

③
②差額
250円

①
250
円

⑤

①

④

⑥

長期収載品後発医薬品

⑤保険給付該当額（①+④）
250+187.5＝437.50円

⇒ 437.50円×2錠＝875.00円 ⇒ 87点

⑥保険給付分の自己負担該当額（⑤×負担割合）
【3割の場合】 87点×10円×0.3＝ 261円 ⇒ 260円
【1割の場合】 87点×10円×0.1=  87円 ⇒ 90円

自己負担合計該当額（③＋③×消費税率＋⑥）
【3割の場合】 12点×10円＋12点×10円×0.1＋260円 ⇒ 392円
【1割の場合】 12点×10円＋12点×10円×0.1＋ 90円 ⇒ 222円

※実際には、⑤の点数にその他の報酬点数を合算して算出します

④差額の保険給付分
250-62.5=187.5円
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長期収載品の選定療養（まとめ）

資料No.20240607-2099(1)-4-p22
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

●2024年10月から、長期収載品の保険給付の在り方の見直しとして、選定療養の仕組みが導入され、
長期収載品を選択した場合の患者負担額が大きくなります

●後発医薬品の上市後５年以上経過したもの 又は 後発医薬品の置換率が50％以上となったものが
対象です （注射剤や準先発品も対象に含まれます）

●品目リストは、2024年4月19日に厚労省サイトで公開されました
●外来患者（院内処方、院外処方）、在宅患者が対象で、入院患者は対象外です
●診療報酬上の「在宅医療」「投薬」「注射」の薬剤料として算定する薬剤が対象で、
「処置」や「手術」で使用される薬剤は対象外です
●処方医が医療上の必要性があると判断した場合 又は 後発医薬品の提供が困難な場合
は選定療養の対象外となります

●公費負担患者については、2024年3月27日の通知では記載がないことから選定療養の対象と考えられ
ます（今後通知等で異なる見解が示された場合は、この限りではありません）

●選定療養費としての徴収額は、
①長期収載品と後発医薬品の最高価格帯との価格差の４分の１を算出し、
②差額の4分の1を基に薬剤料（点数）を算出し、
③薬剤料に10円をかけた金額に、消費税額に相当する金額を加えます
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医療機関が行わなければならないこと（まとめ）

資料No.20240607-2099(1)-4-p23
本資料は、2024年4月19日迄の情報に基づき、日医工（株）が編集したものですが、その正確性等について保証するものではありません。本資料のご利用により、直接または間接に損害が発生したとしても、一切の責任は負いかねます。

①制度の趣旨と選定療養費について、院内の見やすい場所に患者にとってわかりやすく掲示
②①の内容をウェブサイトに掲載（2025年5月末まで経過措置）
※自ら管理するホームページ等を有しない医療機関は除外
③患者に対して十分な情報提供を行い、患者の自由な選択と同意を得る
④【院内処方の場合】
・保険給付の自己負担の金額と選定療養費の自己負担分の金額を明確に区別した領収書の交付
・長期収載品を選定療養の対象とせず保険給付とする場合は、レセプトに理由を記載
（理由の具体的な内容は追って通知されるとのこと）

⑤【院外処方の場合】
・後発品の使用に差し支えがないと判断し、患者の希望がない場合は一般名処方が望ましい
（一般名処方の場合は、「変更不可（医療上必要）」欄及び「患者希望」欄に「✓」又は「×」は記載
しない）
・医療上の必要性により後発品への変更に差し支えがあると判断した場合は、処方箋の「変更不可（医
療上必要）」欄に「✓」又は「×」を医薬品毎に記載するとともに署名又は記名・押印し、レセプトに理由
を記載
・患者の希望により長期収載品を銘柄処方する場合は、「患者希望」欄に「✓」又は「×」を医薬品毎に
記載
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