
中央社会保険医療協議会 総会座席表   

日時：平成21年4月22日（水）11：00（目途）～11：30（目途）  
会場：厚生労働省 専用第18～20会議室（17階）  

中央社会保険医療協議会総会（第143回） 議事次第  

平成21年4月22日（水）   

於 厚生労働省  

専用第18～20会議室  

議 題  

○ 医療機器の保険適用について  

○ 先進医療専門家会議の報告について  

O DPCにおける高額な新規の医薬品等への対応について  

○ その他   



中 医協 総 －1  

2 1．4．2 2  

新たな保険適用 区分A2（特定包括）（特定の診療報酬項目において包括的に評価されている区分）保険適用開始年月日：平成21年4月1日   
薬事法承認番号   販売名   保険適用希望者   特定診療報酬算定医療機器の区分   

2】500BZZOO183000  オステオCCEFBSr2100   株式会社エム・イー・システム   骨電気刺激装置   
218AHBZXOOO13000  脳波計EEG－1200シリース▼ニューロファックス   日本光電工業株式会社   終夜睡眠診断装置（Ⅱ）   
22000BZXO1308000  インチゲラケリールーす一光凝固装置   エレックス株式会社   眼科用光凝固装置   
22000BZXO130gOOO  ソリテげクーリーンレーサ●一光凝固装置   エレックス株式会社   眼科用光凝固装置   
22000BZXO1310000  インラダラデュオRGレーサ■一光凝固装置   エレックス株式会社   眼科用光凝固装置   
22000BZXO1311000  インテゲライエローレーサ■一光凝固装置   エレックス株式会社   眼科用光凝固装置   
22000BZXO1362000  テ／けユーゾ］ンシリンゾホ○ンプ35型   テルモ株式会社   精密持続点滴装置   
220ÅA臼ZXOO194000  雪子内視鏡EG－3000FP   富士フイルム株式会社   内視鏡   
220AÅBZXOO195000  電子内視鏡EG－3000N   富士フイルム株式会社   内視鏡   
220AABZXOO197000  超音波内視鏡EG－530UR   富士フイルム株式会社   内視鏡   
220AA日ZXOO198000  超音波内視鏡EG－530UT   富士フイルム株式会社  内視鏡   
220AABZXOO210000  電子内視鏡EG－250WR5  富士フイルム株式会社   内視鏡   
220AA日ZXOO215000  電子内視鏡EC－590MP   富士フイルム株式会社   内視鏡   
220AABZXOO217000  電子内視鏡EC－590ZW／M   富士フイルム株式会社   内視鏡   
220AABZXOO218000  電子内視鏡EG－590WR   富士フイルム株式会社   内視鏡   
220AABZXOO219000  電子内視鏡ER－530S   富士フイルム株式会社   内視鏡   
220AAβZXOO242000  電子内視鏡EN－450T5／W   富士フイルム株式会社   内視鏡   
220AABZXOO246000  電子内視鏡EG－530ト12   富士フイルム株式会社   内視鏡   
220AABZXOO2580DO  電子内視鏡∈G－250PE5   富士フイルム株式会社   内視鏡   
220AABZXOO271000  電子内視鏡［G－530NP   富士フイルム株式会社   内視鏡   
220AABZXOO272000  電子内視鏡EG－250FP5   富士フイルム株式会社   内視鏡   
220AABZXOO273000  電子内視鏡EL2－TF410TYPE41   富士フイルム株式会社   内視鏡   
220AABZXOO289000  電子内視鏡EC－590ZW／L   富士フイルム株式会社   内視鏡   
220AABZXOO290000  電子内視鏡EC－450B15   富士フイルム株式会社   内視鏡   
220AABZXOO294000  雪子内視鏡EC－590WM3   富士フイルム株式会社   内視鏡   
220AABZXOO295000  電子内視鏡EG－550〉〉R   富士フイルム株式会社   内視鏡   
220AGBZXOO34tOOO  耳鼻科用×線撮影装置adoreENT－125   株式会社ケンコー   診断用X線装置   
22100BZXOOlO9000  白内障・硝子体手術装置CV－30000   株式会社ニデック   超音波白内障手術装置   
22100BZXOO215000  マルチカラーレーサー光凝固装置MC500   株式会社ニデック   眼科用光凝固装置   
221AABZXOOO33000  EBl骨電気刺激装置モデル2001E   ハ●ィオメットゾヤハ○ン株式会社   骨電気刺激装置   
221ABBZXOOOO5000  上部消化管汎用ビデオスコー700LYMPUSGIFTYPEYOOO8   オリンハ○スメディ加ルステムス●株式会社   内視鏡   
221ABBZXOOO37000  マルチCCDデリクルうゾオゲラフィNAOMト1002   株式会社アールエフ   デゾクル映像化処理装置   
221ABBZXOOO74000  胆道ファイI；LスコープOLYMPUSCHFTYPEYOOOl   オリンハ○スメテ◆ィ加ルステムスー株式会社   内視鏡   
221ABBZXOOO79000  マルチCCDデゾタルラシオデラフイNAOMト1004   株式会社アールエフ   デゾタル映像化処理装置   
221ABBZXOOO80000  マルチCCDテ●ソクルうゾオグラフイNAOMト】006   株式会社アールエフ   ナシ’タル映像化処理装置   
221ACBZXOOOlOOOO  多目的デゾクルX線TVシステムUltimax－iDR巨X－∪柑0   東芝メディ加ルステムス◆株式会社   診断用X線装置   

221ADBZXOOO15000  ハーイオグラフmCT   シーメンス旭メディテック株式会社   ポソトロンCT装置   

221AFBZXOOOO8000  ルームサンソα   日本ルフト株式会社   酸素供給装置（Ⅰ）   

221AGBZXOOO42000  携帯型X線撮影装置PX－20HFDlus   株式会社ケンコー   診断用X線装置   

221A旧ZXOOOO2000  デゾタルユニハ◆－サル一般撮影システムUNトDR   株式会社ケンコー   診断用X線装置   
221AIBZXOOOO3000  SOMATOMデフイニシ］ンフフツソユ   シーメンス旭メディテック株式会社   CT撮影装置   

新たな保険適用 区分B（個別評価）（材料価    格として個別に評価されている部分）保険適用開始年月日：平成21年4月1日   
藁書法承認番号   販売名  保険適用希望者  決定機能区分   償還価個（円）   

22000BZXOlO27000  アシ●  スNxTイントロデューサー   セントシ‘ユート■・メディ加  レ株式会社  001血管造影用シースイントロデューサーセット（5）遠位端可動型   ‡143，800   

22000BZXOlO28000  アジ  スステラフ●ルシースセット   日本光電工業株式会社  001血管造影用シースイントロデューサーセット（5）遠位端可動聖   ￥143，800   

22000BZXO1241000  アリスタAH  泉工医科貿易株式会社  151デンプン由来吸収伸展所止血材   1だ当たり￥14．∞0   

220A18ZXOOO60000  動脈フィルタークアルト  マッケ・ゾヤ／lOン株式会社  127人工心肺回路（6）個別機能品巧）ラインフィルター   ￥20．900   

22100日ZXDOO64000  C－P  rimoステム   ナカシマメディ加レ株式会社  05丁人工股関節用材料（2）大腿骨側材料（か大腿骨ステム（Ⅱ）   ￥419．000   

22100BZXOOO70000  アテ  ノスタづイツクスリート●   日本メト●トロニック株式会社  113植込み式心施ペースメーカ用リード（1）リード（1）経静脈リードア横準聖   ￥182．000   

￥118．000   

22100BZXOOO85000  スタ  JンゲESPTAハ◆ルーンカテーテル  ホーストン・サイエンティフィツク   ヤハ○ン株式会社  133血管内手術用カテーテル（3）PTA／くルーンカテーテル（1）一般型イ特殊型    22100BZXOOO86000  スタ  ）ンゲESPTA／（ルーンカテpテルMR  ホ■ストン・サイ工ンティフィツク   ヤハ○ン株式会社  133血管内手術用カテーテル（3）PTAバルーンカテーテル（1）一般型イ特殊型   ￥118．000   

221008ZXOOO93000  トラ  ●工ンメタネイル（ティビアル）   スミス・アントわユーオーソヘ■テ●ィックス株式会    073髄内釘（1）髄内金丁（か横止め型   ￥197．000   

22100BZXOOO94000  トラ  ’ェンメタネイル   スミス・アント●・ネフユーオーソヘ■テーィックス株式会    073髄内釘（1〉髄内釘（か横止め型   ￥197，000   

22100BZXOO191000  Ceスヘ○一入  ピーイうウンエースクラップ●株式会社    078人工骨（2）責用型6）椎休園定用ア1椎体用   ￥207，000   

22100BZXOO193000  ハ■－ト●ホーリソフト  株式会社メデイコン  099組織代用人工繊維布（2）ヘルニア修復・胸壁補強用（a形状付加型   ￥19，100   

22100BZXOO201000  フォルテセラミックヘット■  日本リマ株式会社  057人工股関節用材料（2）大腿骨側材料（罰大腿骨ステムヘッド   ￥122．000   

22100日ZXOO202000  Svnthesケー7’ルシステムTAN（滅菌）   シンセス株式会社  075固定用金属線（1）金属線（カケーブル   ￥67．900   

22100t〕ZXOO203000  Svnthesケーフ’ルシステム〇oCr（滅菌）   シンセス株式会社  075固定用金属線（1）金属線（aケーブル   ￥67．900   

22100BZXOO206000  ハーィォメットM2aマゲナムカッブ  ハ■ィオメットソヤハ■ン株式会社  057人工股関節用材料（1）骨鮨側材料∩〕臼蓋形成用カップ（1）   ￥165，000   

22100BZXOO206000  057人工股関節用材料（1）骨盤側材料侍）ライナー   ￥67，400   

22100BZXOO210000  AORodシステム（滅菌）  シンセス株式会社  064脊椎国定用材料（1）脊椎ロッド   ￥52，800   

22100BZXOO211000  イーシー一入ハ○ィン  ユフ精器株式会社  064脊椎固定用材料（6）脊椎スクリュー（可動聖）   ￥114，000   

22100日ZXOO211000  064脊椎固定用材料（4）椎体フック   ‡78．600   

22100BZXOO211000  064脊椎固定用材料（り脊椎ロッド   ￥52，800   

22100BZXOO211000  064脊椎同定用材料（10）稚体ワッシヤー   ￥14．600   

22100BZXOO211000  064脊椎園長用材料（7）脊椎コネクター   ￥49．000   

22100BZXOO211000  064脊椎固定用材料（8）トランスバース固定器   ￥75．500   

22100BZXOO213000  ∨一Trakマイクロプレックスコイルシステム   テルモ抜式会社  133血管内手術用カテーテル（‖）塞栓用コイル（1）コイルウ電気式デタッチヤプル聖   ￥140．000   

221ABBZXOOO26000  トライセップ  ホーストン・サイエンティフィツク   ヤハ■ン株式会社  137官・尿管結石除去用カテーテルセット   ￥37．400   

221ABBZXOOO27000  リソキャッチ  ホ●ストン・サイ工ンティフィツク   ヤハ■ン株式会社  137腎・尿管結石除去用カテーテルセット   ￥37．400   

221ABBZXOOO28000  セ●ロ  チップハ■スケット   ホ●ストン・サイ工ンティフィツク   ヤハ○ン株式会社  137腎・尿管結石除去用カテーテルセット   ￥37，400   

221ABBZXOOO34000  トラヘYイト’RXハ●スケットカテーテル   ホ●ストン・サイエンティフィツクソヤハ●ン株式会社    136胆道結石除去用カテーテルセット（3）採石用バスケットカテーテル   ￥40．500   

221ABBZXOOO34000  136胆道結石除去用カテーテルセット（4）砕石用バスケットカテーテル（か全ディスポーザブル型   ￥43，800   

221ABBZXOOO52000  ハうシュートハ■スケット  ホー朴ン・サイ工ンティブイ  ウノヤハーン株式会社   137腎・尿管結石除去用カテ〟テルセット   ￥37，400   

221A8日ZXOOO53000  ゾ工ミニヘリ加レハースケット  ホーストン■サイエンティフイ  クゾヤハ‘ン株式会社   137腎・尿管結石除去用カテーテルセット   ￥37．400   

221A88ZXOOO54000  クうスピット  ホ●ストン・サイエンティフイ  クゾヤハ●ン株式会社   137腎・尿管結石除去用カテーテルセット   ￥37，400   

221AB日ZXOOO55000  セゲラヘミスフェアハ’スケット  ホ●ストン・サイ工ンティブイ  クゾヤハーン株式会社   137腎・尿管結石除去用カテーテルセット   ￥37，400  



2．歯科  

新たな保険適用 区分A2  （特定包括）（特定の診療報酬項  目において包  に評価されている区分）  保険適用開始年月日  
特定診ホ報酬算定医療機器の区分  

1220AABZX00276000 

新たな保険適用 区分B（   個別評価）（材料価格として個別に評価されている部分）保険適用開始年月日：平成21年4月1日   
薬事法承認層   春名  保；有用  看  決定機能区分  

219AFBZXOO200000  ゾーシーフゾⅢ  
償還価（円）  

株式会社ゾー  
219AFBZXOO2080DO  シーシープシ1  

株式会社ゾー  049歯科充填用材料Ⅰ  1g￥704  

047歯科用合着・接着材料Ⅱ（粉末・液）  
219AFBZXOO209000  シーシーフシⅠスローセット  

1E￥103  
株式会社リー  株式会社リーシ丁  047歯科用合着・接着材料Ⅱ（粉末・液）  1g￥103   

219AFBZXOO210000  シーシーサーヒ加レセルト  050歯科尭壇用材狙  
株式会社シ●－シー  

Ⅱ  
21gAFBZXOO211000  ソーシ→テンチンセメント  

1ど￥270  

050歯科充填用材料 Ⅱ  
株式会社ゾーシー  

1ど￥270   
219AFEIZXOO213000  ソーソーフ  アイオノマ一夕イフⅡ  050歯科井蛙用材料 Ⅱ  1g￥2TO   

219AKBZXOOO97000  BSAレシ  臼歯  株式会社ピーエスエーサクライ  032レジン歯 臼歯用（JIS適合晶）  
219AK8ZXOOO98000  BSAユニクラウンレシン前歯  

8本1租￥269  
武舎社ピーエスエーサクライ  031レジン歯軒†歯用（JIS適合品）  6本1組￥269   

219AK【lZXOOO99000  BSAハイハーレシン臼歯  式会社ピーエスエーサクライ  閃2レジン歯 臼歯用（JIS適合品）  8本1組￥269   
220AF8ZXOOO38000  ソーソーフシⅨGP  武舎社  ■ソ‾  050歯科充填用  材料 Ⅱ  
220AFBZXOOO40000  ソーソーユニフィルフロー  

1亡￥270  

式会社  －シー  049歯科充填用  材料Ⅰ  1g￥704   
220AFBZXOOO41000  ソーソーユ＝フィルロープロー  049歯科充填用  材料Ⅰ  

式会社  ‾ソ‾  
1g￥704   

220AFBZXOOO42000  ソーソーユニフィルローフローフうス  049歯科充填用  材料Ⅰ  1g￥704   
220AFBZXOOO43000  ソーソ㌃リフカーホ  株式会社  048歯科用合着■接着材料皿（粉末・   夜）   

220AFBZXOOO44000  ソーシーエリートセメント100  
1g￥24  

株式会社  048歯科用合着・掩芳村料Ⅲ（粉末・   夜）   1g￥24   

220AKBZXOOO16000  ソーソーK，14M＿C．コールトアロイ  株式会社   ‾ソ‾   003歯科鋳造用14カラット金合金 鈍用（JIS適合品）    1g￥2．276   

③   
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内視鏡下筋膜下不全穿辿枝切離術（超音波検査において穿適枝での血液  

の逆流が証明された下肢慢性静脈不全症（下腿皮膚に広範囲の色素沈着、  
硬化、萎縮、又は滑瘍を肯する者に係るものであって、従火の外科的治蛙法  

の実施により根治性が期待できないものに限る【）に係るものに限る＿）  

超青披検査において穿通枝での血液の逆流が証明された下肢慢性静脈不全症（下腿皮  
膚に．1ム範閃の色素沈着、硬化、萎縮、又は潰瘍を有する者に係るものであって、従来の  

外科的治療法ク．）実施によ引耳活性が期待できないモノク）に限る。）  
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（先進性）  

不全穿通枝※を伴う下肢憬什静脈不牟痔は、通常、皮膚表面において静脈血がうっ  
没し、その結果として下腿の皮膚に慣瘍等を牛じる．．従来、「直達式筋瞑下穿適枝研離  

術（山1し0Il手術）」が標準手術とされてきたが、このL山しOrl手術‾Fは、不全穿適枝を切離  

するにあたり、下腿に20～30cmに及ぶ大きな皮膚切開を加えなければならない「元々  
病変のある皮膚に大きな切開を力Ilえるため、切開創の治癒が遅延したり、術後に新たな  

潰瘍を形成する等といった術後合併痛が深刻な問題となり、近隼はLjJlしOrl手術白休が  

回避される傾向にある「その結果、対象患者が数万人規模で存在するにも関わらず、  
Lintnn手術揺年間敬白例規傾でしか行われなくなっている「  

これに射し本技術は、皮膚病変♂′）ある部付から離れた正常な皮膚に小さなら減j創を  

力∩えるのみで｛全芽連枝の切離を行う、新しい術式である。  

※深部にある静脈と表在する静脈とを緑ぶ静脈を穿適任」と川、、卜■舷に多数存在十ぞ－⊃】卜常なエリ、態で  
：〕二、穿退校iこ存在する弁の働きによ′つて表在から深部へと血流が流かるようになってし、るが、この井〔n  

穐能不全により、深部から束んへと血液が逆流し．、皮膚に静脈てノ／〕滞を引き払二す．このよモノな病的な  

状態にある穿適任を、イニ全穿通技という。   

沌て■こ■：  

術前に超音波検査を用い、患者の下腿に存在する不全穿適枝直上の皮膚にマーキ  
ングを行っておくり手術室にて腰椎麻酔等を施行後、まず不全穿適枝の存在する部位  
から離れた健常皮膚都の2筒所に1～2ci【1ク．）小切開を力lえ、ここから筋膜下層に内視鏡  

用ボート（他の手術器具を一¶し入れするための筒状の器具）を挿人する■次に、方の   

ポー－トより内視鏡を挿人し、モニタし一で内視鏡画像を見ながら、予めマーーキングしてお   

いた皮膚直下にある不全穿通枝をl耳定する、その卜で、他方のポートから超音波凝出  

切関装置等を挿入し、不全穿適技を切離する〔最後に皮膚切開部を開削し終了する「   

（効果）  

潰嘘等のある部位に外科的な侵某を力［えないため、Llnし皿手術にお力’る合併粍を回   

避しながら、下肢慢什静脈不全症を治療することができ、これまでL山orl手術に踏み切   

れなかった多数ロ．〕患者C〕QOLが向上ナる「また、術後は正常皮膚に′ト切㈲を残すロJ  

みであるため、術後切開創の速やかな治癒が期待でき、早期i邸完が可能となること、さ  

らには長期に放る滝瘍等の処置も不要となることから、医療経済寸も有効である，．   

（先進医療に係る費用）  

約11万1千円   
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先進医療評価用紙（第2号）  
先進医療評価用紙（第1号）  

当該技術の医醸機関の要件（案）  

内視鏡卜筋膜卜不全穿通枝切離術（超音波検奄において穿通枝での血液の逆  

先 進 陣 痛        流が鋸明された下肢慢性静脈イ今癌（下腿皮順に広範閃の色素沈着、硬化、蕃  

の 名  称  縮、又は碑瘍を有する者に係るものであって、従来の外科的治療法の実施により  

根治怖が期待できないものに限る。）に係るものに限る。）  

適 応 症  匡］茨・当であるゎ    B 

．妥当でない〔（樺山及び修正案：  ）  

A．従火の技締を用いる上りも大幡に有効。  

有 効 性      由従火の技術を用いるよりもやや有嵐  
C．従来の技術を用いるのとl司程度、又は劣るり  

A．問題なし・。（ほとんど制作用、合併症なし）  

安 全 性      田あまり問題なし。（軽い醐乍用、合併症あり）  
C．問題あり（重い副作用、合併痛が一発牛することあり）  

A．当該分野を専門とし経験を積んだ医師又は医師の指導卜であれば行える∩  

技 術 的      印当該分野を専門とし数多く経験を積んだ医師又は医師の指導卜であれば行   成 熟 度  える。    C 
．当該分野を専門とし、かなりの経験を積んだ医師をlトトとした診療体制をとっ  

ていないと行えないn  

祉会的妥当性  匡］倫輝的問題等はない。  
（汁加脂理約諾迭笥  B．倫理的問題等がある．，  

A．羅患率、丞‾病率から勘案して、かなり普及している∩  
現時点での  
普 及 性  田植患率、有病率から勘案して、ある程度常改しているり  

C．羅愚率、有病率から勘案Lて、普及していない。  

既に保険導入されている医療技術に比較して、  

効 率 性      A．大幅に効率的．、  
田やや効率軌  
C．効率性は同程度ヌは劣る。  

将来の保険収  匡ニト乎火的に保険収載を行うことが妥当∩  
載の必要性  B．将火的に保険収載を行うべきでない。  

総合判定： 囲・歪  

コメント：卜肢静脈癌に代表される卜肢悼惟静脈不全掃に対する手捕虜法として  

評  は、抜去切除術（ストリソビング）、硬化療法、高位結染紬、深部静脈弁  総  
形成郁∴切開による労連枝切離術（リントン手術）などがあるが、手技の  

選択についての知識・鮭験が必要なため5年以卜の姓験のある外科医  

で、5例以上の経験者の条件は妥当と思われる（   

先述医痺名及び適ん㍍帰：内視鏡卜筋膜卜不′全穿通枝切離紺（超音波検奄において穿通枝での血液の   

逆流が証明された下肢慣性静脈不全症（下腹皮膚に広範幽の色素沈着、硬   

化、萎縮、又は潰瘍を4■する者に係るものであって、従来の外科的治療法   

の実施により根治怖が期待できないものに限るっ）に係るものに限る。）   

Ⅰ．実施責任医師の要件   

診療科   匪（血膚外科叉け心臓・f‖・管外科）←イ要   

資格   回（外科専門厚又は心臓血管外科専門医  卜不要   

当該診療科の経験年数   匝（5）年以l■．・不要   

当該技術の経験年数   匝（1）年以卜・不要   

当該技術の経験症例数注1）   実施者［術者］として （5）例以上・不要  

［それiこ加え、助手又は彿者として（）例以上・匡頭〕   

その他（卜記以外の要件）  

Ⅱ．医療機関の要件   

診標科   囲（血管外科又は心臓血管外科  卜不要   

実施診療科の医師数 注2）   囲・不要  
具体的内容二常勤医帥2名以卜   

他診療科の医師数 注2）   要・巨頭  

具体的内容：   

その他医療従事者の配岡  要（  ）・巨頭   

（典剤師、臨床工学抜上等）  

病症数   固（20沫以仁）・不要   

看謂配胃   匝（10対1看護以卜）・不要   

当直体制   囲（  ）・不要   

緊急手術の実施体制   要・匡頭   

院内検杏（24時間実施体制）   要・巨頭   

他の医療機関との連携体制   ＋・丁   

（患許容態急変時等）   連携の具体的内容：   

医療機器の保守管：翠体制   軌不要   

倫．姐委員会による審査体制  要・匡司  

審香開僻の条件：   

底疾安食管理委員会の設常   囲・イ要   

塵療機関として：り竺該左前の実施症例数   固（5 症例以上）・イ要   

その他く上記以外の実作、机準鰯ワン†  
，ンi－′の英施体制が必零等）  

Ⅲ．その他の要件   

頻回の実績報告   国（3月間又は 5 症例までは、毎月報告卜不要   

その他（上言己以外の要件）  

狂1）当該技術の経験症例数について、実魔者 術者】としノての経験症例を求める廃合には、実施者L両者‡とし  

て （）例以卜・ノト妥 の欄を記載すろことノ  

注2）医師の資格（学会専門医等）、謎験年数、当該技術の経験年数及び当該技術の杜験揖例数の観兵を含む。例え  

ば、経験年数○申以上の△科医師が□名以上し な壌、医師には歯科瞑師も含まれる一  

4   

備考 この用紙は，口木工業規格A列4番とすること〔医療機関名は記入しないこと。  



綴（全部被覆冠による歯冠補綴が必要な重度蘭戯小甘前に係るものに周  
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（先進什）   

クラウン（全部被穣冠）による歯冠補綴においては、割合歯からの［交合任で   

の外部刺激から歯質を保護し、岐合を長期間にわたって安定させること′甘重要   

であるハ 従来用いられているクラウンの材料とLては、歯科用金属及び硬質レ   

ジン（怖科用樹脂胡料の1つ）があるが、前者は耐久什に優れるものの企属ア   

レルギー患者に使用できず、後省一に／八、ては変色や摩耗等¢）問題があった「正  

た、従来法は 貢して歯利医師又は歯科技工士による手作業（1症例に／）き  

100分前後）で行われているため、手技軋）熟練度による影響も桁摘されてきた〔   

これに列し本技術は、α〃質t扇形∴カ製作工程の2点につき先進的である「   

塩素材として均質什及び表面什状を向上させたハイブリッドレジンブロッ  

ク霹⊥を用いる。   

②歯科用CAD・CAM※2ンステムに⊥り、クラウンを自動的に設計・製作す  

る〔  

※1 従来の硬質ンジンよりもフィラー（レジン刀物性を高めるために添加される無機皆の粉  

末）の貧丞■平を高め、また異なる拉「律のフィラーを混合させることにより、均質仲眉  

び表血性状をlロ」上させた素材むブロック状にした宅）の  

※2 CAD＝・ComputerAldedDeslgnの略〔三次元計測及び設計を指すr  

CAMp・・ComputerAldedユ4anufacturlngの吼自動機械）JDTを指す   

（概要）   

まずよ台牒‾を形成し、印象採得を行って作業模型を作成する。次に、スキャ  

ナーを用いて作業模型の三次元計測を行い、作業枝雀拘）形状チータをコンピュ  

ータグラフイソクスとして再現して、作業原型の形状に適合するクラウンの設  
計を行う（CAD）「その形状データが力∩工用データに変換され、ハイプリソト   

レジンブロ ックからクラウンが［動的に削り．r1される（CAM）1最後にクラウ  

ン表面を研磨し、患者〟一）口腔州こ装着する〔   

（効果）   

従来の材料に比べて、高い機械的強度と適切な表面性状が保たれ、患才一はl】▲」   

のクラウンを長期間に渡って使用することができる、また、金属アレルギー  

患昔にも使用可能である「   
さらに、従来グ）製作方法に比べて、作業効率が商モり、克た完成品毎〝）品質  

のばら一）きを抑えることができる。   

（先進医療に係る費用）   

約3万1千円   



先進医療評価用紙（第2号）  
当該技術の医療機関の要件（案）  

先進医療評価用紙（第1号）  
先進医療名及び適応症：歯科用CAI）・CAMシステムを用いたハイブリッドレジンによる歯冠   

（全部被葎冠による歯冠ノ繍巌が必要な重度齢蝕小臼歯に係るものに限る。）   

Ⅰ．実施責任医師の要件   

診療科   図（歯科 ）・イ項   

資格   国（補綴歯科専門医又は歯科保存治療専門瞑トイ要   

当該診療科の経験年数   国（3）年以上・不要   

当該技術の経験年数   囲（1）牢以卜不要   

当該技術の経験症例数江1）   実施者［術者］として （5）例以卜・不要  

［それに加え、助手又は術者▲として（）例以卜巨頭］   

その他（卜記以外の要件）  

Ⅱ．医療機関の要件   

診療科   固（歯科）・イ要   

実施診療科の医師数 拝2）   固・不要  

具体的内容：常勤歯科寓帥1季．以卜   

他診療科の医師数 注2）   要 

具体的内容：   

その他医療従事者の配荷  囲欄科衛生⊥及び苗科技工⊥）・不要   

（薬剤師、臨床工学技士等）  

病床数   宴（   床以上）・巨頭   

看護配置   史（対1看護以上）・巨頭   

当直体制   要（  ）・匡司   

緊急手棉の実施体制   要・圏   

院内検香（24時間実施体制）   要・巨頭   

要・匡司   他の医療機関との連携体制  

（患者容態急変特等）   連携の具体的内容：   

医療機器の保守管理体制   国・不要   

倫．姐委眉会による零査体制   要・匡頭  

審香開催の条件：   

医療安全管賃委員会の設置   国・不要   

去権機関としての当該技鋪の実施詣例数  固（ 5 症例以上）・不要   

その他＝・記以外の要件、例；遺伝頼   

Fリング’の尖施体制が必寧等）  

Ⅲ．その他の要件   

頻回の実績報告   固（6月間又は10症例までは、毎月報甘卜不要   

その他（卜記以外の要件）  

先 進 r夷 療  歯科用CAD・CAMンステムを用いたハイブリッドレジンにLtる歯冠補綴  

の 名  称  （牟部被覆冠による憫冠瀾儲が必要な重度触蝕小「1菌に係るものに限る一；）  

適  応  痴三   回・箸・当である∩  
B．妥当でない。 （理山及び修正案：  

）  

A．従火の技術を用いる上りも大幅に右■効。  

右■  効 性      回．従火の技紬を用いる上りもやや有軌  
C．従火の技術を用いるのと同程度、又は劣る。  

匝．問題なし。（はとんど制作用、合併症なし）  
安 全 性      B．あまり問題なしっ（揮い副作用、合併帰あり）  

C．関越あり（重い副作用、合併痴三が発生することあり）  

凶当該分野を専門とし鮭験を積んだ医帥ヌは医師の指導下であれば行える。  
B．当該分野を専「1とし数多く経験を積んだ医師ヌは医師の指導卜であれば行  

技 術 的  

成 熟 度  
える。  

C．当該分野を専門とし、かなりの経験を積んだ医師を中心とした診療体制を  

と1）ていないと行えない。  

手十全的妥当性  

（什会的倫理 的問題等）  回倫理的m矩等はない。    B．倫理的問題等がある∩  

Å．羅愚挙、有病率から勘案して、かなり普及している。  
現時点∵での  

普 及 性  
B．罷患率、右■病率から勘案して、ある程度普及している。  

回．罷患率、有病率から勘案して、普及してい ない。  

既に保険導人されている医療技術に比較して、  

効 率 什      A．人幅に効ヰ的。  

回．やや効率的∩  
C．効率件は同程度又は劣る∩  

将来の保険収  国将来的に保険収載を行うことが妥当∩  
載の必要件  B．将火的に保険収載を行うべきでない。  

総合判定‥  凶・否  

コメント：重度触蝕小臼歯に対する全部被覆冠による歯冠補綴の治頼法とし  

て行われる本先進医棟は、現在わわれている他の治療法に比較し  
評  て、卜分な臨床的精度と材料強度を有■していることなどから有効  総  

惟や効率件の向上が期待できる。将火的には保険収載が望ましい  

と考えられるが、まだ十分普及していないことから、当市は当該  

技術の更なる普及を図ったうえで、先進医療としての臨床美顔を  
評価していくことが適切と考えられる。  

注1j 当該技術の逢験症例数について、実施者l術育 としての経貌症例を求める場合には、丈施者l術者 としノ  

て （ ）例以ト・不要 の欄を記載すること。  

注2）医師の贅格（学会専門医等）、経験年数、当該技術の経験年数及び当該技術の経験症例数の観点を含む。例え  

ば、経験年数つ年以上の△科医師が□名以上】＝ なお、瞑師には歯署頂師も含まjtぞ〉。  

8   

∴▲  
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図1．インレーやクラウンの従来の製作方法  

1印象採得  
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図2．歯科用CAD・CAMシステムによるハイブリッドレジンクラウンの製作工程  

1㌧支台歯形成  2．作業模型作製  

7．装着  6．研磨  5．加工後   
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DPCにおける高額な新規の医薬品等への対応について  

1新規に薬価収載された医薬品等については、DPCにおける診療報酬点数表に反  
映されないことから、以下の基準に該当する医薬品等を使用した患者については、  
包括評価の対象外とし、出来高算定することとしている。   

前年度に使用実績のない医薬品等については、当該医薬品等の標準的な使用  

おける薬剤費（併用する医薬品も含む）の見込み額が、使用していない症例の  

剤費の平均＋1SD を超えること。  

2 効能追加の薬事承認がされた医薬品のうち、ドキシル注20mg（ドキソルビシン塩酸塩  

（リポソーム製剤））については、新規に追加された効能である「がん化学療法後に増悪   
した卵巣癌」に対して使用した場合は、この基準に該当するため、当該効能に対して  

本剤を使用した患者については、出来高算定することとする。   

く参考＞   

ドキシル注20mg（ドキソルビシン塩酸塩（リポソーム製剤））   

・追加となった効能・効果：  

がん化学療法後に増悪した卵巣癌  
・用法・用量：  

1匝ほOmg／体表面積（ポ）を投与し、その後、4週間休薬。これを1コー  
スとして投与を繰り返す。  

・薬価：  

20mg川瓦  96，543円  

・標準的な費用：  

50mg／ポ ×1．5汀f ＝75mg→4／1イアル  
96，543円／1バイアル ×4バイアル＝約386万円  

※ 成人の標準的体表面積を1．5n了として算出   
・当該医薬品を使用するDPCでの診断群分類：  

肥C12 女性生殖器系疾患及び産梶期疾患・異常妊娠分娩  

（120010xx99Ⅹ30x，120010ⅩⅩ99Ⅹ31x，120010ⅩX97Ⅹ3ⅩⅩ，120010xxOlx3ⅩⅩ）   
・当該医薬品を使用していない症例の薬剤費（平均十1SD）  

33，893点   




