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【病院】2023年7月26日 中医協総会（感染症１）
「感染症対応、薬剤耐性（AMR）対策」

参考資料：2023年7月26日 中医協総会資料 「感染症について（その１）」

本資料は、2023年7月26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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（10月3日更新）
・P8_AWaRe分類についてWHOから発行された情報を追記しました。
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○2024年度診療報酬・介護報酬の同時改定に向けて、中医協総会においてテーマごとの議論
が始まっています

○9月までに課題と論点の整理（第1ラウンド）が行われ、10月より個別・具体的な検討・議論
（第2ラウンド）が実施され、例年、年明け1月に諮問、2月に答申、3月初旬に告示が行わ
れます

○7月26日の中医協総会では「感染症について（その1）」の中で診療報酬の評価について課
題などが示されました
○本資料では、病院における感染症対策について今後の議論のポイントとなりそうな課題を抜粋
し、総会での

の各委員から述べられた意見を要約しています

資料No.20231003-2065-1-p2

資料のポイント

本資料は、2023年7月26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。

公益側（3号）診療側（２号）支払側（１号） 専門委員
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【背景】COVID-19を踏まえた医療提供体制の構築

資料No.20231003-2065-1-p3

本資料は、2023年7月26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。

○新型コロナウイルス感染症第2波の最中に開催された医療部会などで、新興感染症対策を医療計画に盛り
込むべきとの意見が出され、2024年4月から始まる第8次医療計画の6事業目に「新興感染症等の感染拡大
時における医療」が追加されました。

MPSコメント
・医療計画の事業として追加されたことにより
各都道府県は平時から新興感染症等の
感染拡大時に対応可能な医療機関や人
材の確保などの取組を行います
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【背景】第8次医療計画

資料No.20231003-2065-1-p4
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○感染症法等の改正により、平時にあらかじめ都道府県と医療機関等がその機能・役割に応じた協定を締結し、
新興感染症発生・まん延時には協定に基づいて医療を提供する仕組み等が法定化され、第８次医療計画で
は、協定締結を進めるとともに、感染症対応を行う人材の育成等を行い、対応力を強化することとされています。

支払側意見
・平時の評価は現行の加算で十分対応してい
る

診療側意見（医師）
・より多くの医療機関が適切な感染対策を講
じて参画できるよう、診療報酬上の措置を行
い活動の下支えが必要
・出現した感染症の状況によって更なる緊急
的な措置を求めたい
・継続的な新興感染症を含む感染症対策に
はコストがかかる
これまでは補助金や特例で対応してきたが、
2024年度以降は通常の診療報酬で評価
されるようにすべき

支払側意見
・恒常的な感染症対応への見直しを進める必
要があり、流行初期の医療確保措置につい
て緊急時における機動的な対応も想定した
報酬体系とする必要がある
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【参考】医療計画における医療措置協定

資料No.20231003-2065-1-p5
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○協定の内容は「①病床確保」「②発熱外来」「③自宅療養者等に対する医療の提供」「④後方支援」「⑤人
材派遣」に分けて設定され、協定を結ぶ医療機関や病床数の数値目標も設定されています。

（参考）2023年7月26日中医協総会資料より日医工（株）が加工
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感染対策向上加算における新興感染症への対応

資料No.20231003-2065-1-p6
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支払側意見
・医療計画の協定の枠組みと施設基準が一
致していないため整合性を図るべき
・協定締結医療機関数と加算届出数はどの
ように考えればよいか

MPSコメント
・協定の基準と加算の基準を完全に一致さ
せることは考えにくいですが、締結が推進さ
れるような見直しの可能性が考えられます
【今からできる準備】
・協定締結医療機関に求められる基準を確
認し、現状での対応状況を確認

厚労省事務局
・流行初期医療確保協定を締結する医療
機関数は500程度を見込んでおり、加算
１を算定する医療機関の一部が流行初
期の協定を締結すると想定している
・協定と加算の基準が一致していないという
指摘も踏まえて具体的に提案したい

感染対策向上加算が協定締結医療機関の要件に合わせて見直されるか？
○感染対策向上加算の施設基準には新興感染症発生時の対応が含まれていますが、医療計画における協定
の枠組みと現行の施設基準は一致していません。

（参考）2023年7月26日中医協総会資料より
日医工（株）が加工
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【背景】薬剤耐性（AMR）対策アクションプラン

資料No.20231003-2065-1-p7
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○抗菌薬の不適切な使用を背景として、薬剤耐性菌が世界的に増加する一方、新たな抗菌薬の開発は減少
傾向にあり、国際社会でも大きな課題とされています。
○国内では薬剤耐性対策アクションプランとして、耐性菌の割合や抗菌薬の使用量の削減についての目標値が
設定されており、今年の4月には新たなアクションプランが策定されたところです。

診療側意見（医師）
・AMR対策の重要性はかなり浸透はしている
が、処方人材育成やサーベイランス参加への
労力などが課題
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【現状】AWaRe分類別の抗菌薬使用量

資料No.20231003-2065-1-p8
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AWaRe分類別の使用割合など数値基準が追加されるか？
○国内での抗菌薬の使用量は減っているものの、Access抗菌薬（AWaRe分類で第一選択及び第二選択の
抗菌薬）の使用は諸外国と比較すると依然として低いとされています。

※AWaRe分類の詳細は、WHOサイト等でご確認ください。
2023年WHO発行「AWaRe抗生物質ブック」（https://iris.who.int/handle/10665/366728）

＜AWaRe分類＞
●WHOが2017年に必須医薬品リストを基
に抗菌薬を3グループに分けたもの
・Access：第一選択及び第二選択薬
・Watch：医療において重要であり、かつそ

の使用により耐性菌が選択される
リスクが比較的高いため第一選択
及び第二選択薬としての使用が
制限すべき抗菌薬

・Reserve：最後の手段として使用する抗
菌薬

●WHOでは抗菌薬使用全体のうち
『「Access（第一選択及び第二選択薬
の抗菌薬）」の割合を60%以上にするこ
と』を目標としている

支払側意見
・抗菌薬使用の実態を詳細に把握・分析を
したうえで保険診療上の厳しい対応も考え
る必要がある

診療側意見（医師）
・抗菌薬適正使用の取組に対するより一層の
評価が必要

https://iris.who.int/handle/10665/366728
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【現状】特定機能病院におけるカルバペネム系抗菌薬の使用状況

資料No.20231003-2065-1-p9
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感染対策向上加算１にも数値基準が設けられるか？

○特定機能病院ではほぼ全ての病院が感染対策向上加算１を届け出ているが、カルバペネム系抗菌薬の使用
状況はばらつきがみられる。

MPSコメント
・新たなアクションプランでは、カルバペネム系静
注抗菌薬の人口1000人当たり1日使用量
（DID）を2027年には2020年と比較して
20%削減することを目標としています
・特定機能病院に限らず、加算１算定病院
においてもカルバペネム系抗菌薬の使用状
況を注視する必要があると考えられます
【今からできる準備】
・自院の使用量確認及びDPCデータなどから
他院の状況を確認
・使用量を減らすための取組を検討

＜特定抗菌薬の病院別使用状況＞
「令和３年度DPC導入の影響評価に係る
調査「退院患者調査」の結果報告について」
・参考資料３
（４）特定抗菌薬の使用状況
https://www.mhlw.go.jp/content/1
2404000/001076237.xlsx

https://www.mhlw.go.jp/content/12404000/001076237.xlsx
https://www.mhlw.go.jp/content/12404000/001076237.xlsx
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抗菌薬使用状況等の可視化への取組

資料No.20231003-2065-1-p10
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抗菌薬使用量を可視化できるシステムへの参加をより促す見直しとなるか？

○「感染対策共通連携プラットフォーム（J-SIPHE）」により、抗菌薬使用量・日数等について参加病院において病
棟間の比較や薬剤系統の比較が可能となっており、2023年6月時点で約2,300の病院が参加しています。

支払側意見
・抗菌薬については医療費適正化計画でも
示されており、データに基づいた更なる適正
使用の推進を図るべき

・サーベイランス強化加算も参加を評価する
のではなく耐性菌がどれだけ減ったのかという
実績を評価し、その状況を医療機関が確
認できるようにすべき

診療側意見（医師）
・抗菌薬使用状況の可視化により適正使用
に繋がるため、取組に対するより一層の評価
が必要

＜現行の施設基準＞
●感染対策向上加算１、サーベイランス強
化加算
・院内感染対策サーベイランス（JANIS）、
感染対策連携共通プラットフォーム（J-
SIPHE）等、地域や全国のサーベイランス
に参加していること。

MPSコメント
・現行ではJ-SIPHEへの参加は必須ではあり
ませんが、より参加を促すような基準の見直
し可能性も考えられます



https://www.nichiiko.co.jp/medicine/oncology-contents/

https://www.nichiiko.co.jp/medicine/oncology-contents/
https://www.nichiiko.co.jp/medicine/oncology-contents/
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