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何で査定されるの

令和８年１０月１日（木）
午後６時〜午後８時
埼玉県県民健康センター

２階大ホール及びWEB
登坂医院 登坂英明 （浦和医師会）



エンシェア・Hを処方したら査定せれた

食事がとれなくて
歳だから
固形物が飲み込めないから

理由はあります



査定されるのは 経腸栄養剤（半消化態）
という薬剤です

エンシェア・リキッド、エンシェア・H
エネーボ
ラコールＮＦ
イノラス



これでは、現状に合う傷病名が見当たりません

適応病名
①手術後患者の栄養保持
②長期にわたり経口的食事摂取が困難な
場合の経管栄養補給



傷病名 診療報酬明細書へのコメント例
傷病名 ○○癌術後

コメント 術後の栄養管理のため （手術日︓２０２X年Y月Z日）
経管栄養 傷病名 経口摂取困難／摂食嚥下機能障害

（基礎疾患・原疾患が記載も）
コメント 経管栄養につき栄養保持のため（胃瘻造設日／経管栄養開始日）

※在宅成分栄養管理指導料及びこれの加算は算定できない

その他 傷病名 経口摂取困難／摂食嚥下機能障害
（基礎疾患・原疾患の傷病名が必要）

普通食では摂取量が確保できず／少なく、栄養保持が完全でなく、
食事の補完としてなどの、コメントが必要



家族から電話があったので、すぐに言ったのに

緊急往診が査定された



夜間・休日往診加算、深夜往診加算の算定はできない
時間外加算、深夜加算、休日加算の算定もできない

緊急往診とは
医療機関において、標榜時間内であって、外来の患者に対して診療に従事している時に患者または現
にその看護にあたっている者から緊急に求められて往診を行った場合に算定する。

①往診の結果、急性心筋梗塞、脳血管障害、急性腹症が予想される場合。
②小児慢性慢性特定疾病医療支援の20歳未満の者に関しては、低体温、けいれん、
意識障害、急性呼吸不全等が予想される場合に算定できる。

③終末期医療を受けている患者に対して往診を行った場合に算定できる。（連携する医療機
関も含まれる）



心不全での在宅酸素療法の導入は敷居が高い

心不全患者に在宅酸素療法を行っていたら
査定された



退院時に酸素療法を行っており、これを継続しなければならない場合にも、
慢性心不全の傷病名、原疾患の傷病名、コメントがあることが望まれる

慢性心不全患者が酸素療法が認められるには
ＮＹＨＡⅢ度以上である
睡眠時のチェーンストークス呼吸がみられる
ＡＨＩが２０以上であること



R06.03.28 厚労省疑義解釈資料

在宅患者訪問診療料を算定している
「末期心不全の患者」とは

①心不全に対してに対して適切な治療が実施されていること
②器質的な心機能障害により、適切な治療にかかわらず、
慢性的にNYHA重症度分類Ⅳ度の症状に該当し、頻回又
は持続的に点滴薬物療法を必要とする状態であること
③左室駆出率が２０％以下であること
④医学的に終末期である状態であること

※③または④



在宅医療は移行期の医療の範疇になりました

ご清聴に感謝します
良く理解して査定のない在宅医療を


