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社保ニュース
10月実施 患者希望による長期収載品の処方について

患者の希望により長期収載品（後発医薬品のある先発医薬品で、バイオ医薬品を除く）の処方を行っ
た場合、薬剤料の一部を保険給付対象から外し、その分を「特別な料金」として徴収する仕組みが10/1
から導入されました。医療機関での取り扱い（概要）をまとめました。院内でご活用してください。

（文責：長崎県保険医協会・095-825-3829）
【患者が先発品を希望】
(院内処方のレセプト記載）
・これまでどおりの医薬品コードを記載し、患者希望コード「099209909」を入力。
（院外処方の処方箋記載）
・患者希望コード「099209909」を入力。
・処方箋の「患者希望」欄に「レ」または「×」を医薬品毎に記載。

【医療上必要あり】
・従来どおり保険給付となる。但し、レセプトに摘要欄コメントコードの入力が必要。
(院内処方のレセプト記載）
・該当するレセプト摘要欄コメントコードを選択する（フローチャート参照）。
(院外処方のレセプト記載）
・該当するレセプト摘要欄コメントコードを選択する（フローチャート参照。）
・処方箋の「患者希望」欄に「レ」または「×」を医薬品毎に記載。「099209903」後発変更不可を
入力。

【医療上の必要性あり以外】
・選定療養の医薬品名（後に（選）のついた医薬品）を入力。

対象医薬品か否かはレセコンが判断し、面倒な薬剤一部負担額も自動計算します。院内処方の場合は
医療機関、院外処方の場合は薬局が消費税を加えた額を保険外負担（自費）として徴収し、領収証を交
付しなければなりません。
原爆などの公費負担医療であっても、本制度の対象です。対象薬剤は、医科入院外の投薬及び在宅薬

剤、歯科の投薬・注射で使用した長期収載薬剤です。調剤料や処方料、処方箋料は従前どおり費用を徴
収してください。

【資料】ホームページ掲載資料参照は、長崎県保険医協会HPの2024年診療報酬
特設サイトから、2024年度診療報酬改定関連情報→「10月改定情報」 →
（２）長期収載医薬品の選定療養費化をクリック（または右記のQRコードから）



選定療養の対象の医薬品（長期収載品）
であることを示す記号（ORCAの場合）



選定療養の対象の医薬品（長期収載品）
をそのまま入力しようとすると警告がで
る。



患者が対象の医薬品（長期収載品）の処
方を希望する場合には、099209909と入
力すると【先発医薬品患者希望】となり、
自動的に選定療養となる。



選定療養の自己負担額はレセコンが自動
的に計算する。
原爆公費対象者でも自己負担が発生する。



領収書には「保険適用外金額」
として印字される。消費税も含
まれる。



医薬品名の後に（選）とついたのが選定
療養の医薬品で、コードの頭に67がつく
ことから「67マスター」と呼ばれる。

患者が対象医薬品の処方を特に希望しな
い場合でも、
医療上の必要性がなければ選定療養の対
象となる。
その場合には医薬品の名称は同じでも、
医薬品名の後に（選）のついた医薬品を
入力する。これを「67マスター」と呼ぶ。



医薬品名の後に（選）とついたのが選定
療養の医薬品で、コードの頭に67がつく
ことから「67マスター」と呼ばれる。



選定療養の自己負担額はレセコンが自動
的に計算する。
原爆公費対象者でも自己負担が発生する。



対象の医薬品（長期収載品）を処方する
医療上の必要性がある場合には、その摘
要欄コメントコードを入力すれば、選定
療養の対象とはならない

820101320 医療上必要：効能・効果に差異

820101321 医療上必要：副作用、相互作用、治療効果に差異

820101322 医療上必要：ガイドラインにて切り替えないことが推奨

820101323 医療上必要：剤形上の違い

820101324 在庫状況等を踏まえ提供困難



従来と同じように保険給付対象で選定療
養の対象とならないので、原爆の場合自
己負担は0円のままである。
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