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平成18年度診療報酬改定結果検証に係る調査  

生活習慣病管理料算定保険医療機関における患者状況調査結果概要  

（速報）  

1．目的  

・生活習慣病管理料算定状況の変化  

「療養計画書」の記載内容等の変更に伴う医療機関側・患者側のとらえ方の変化  

2．調査対象  

■施設調査  

・全国の200床未満の病院、および内科、循環器科を標模している一般診療所の中から  

無作為抽出した1′500施設。  

■患者調査  

・上記の対象施設において、平成19年7月に生活習慣病管理料の算定を受けた患者。  

3．調査方法  

■施設調査  

・自記式調査票の郵送配布・回収。  

・調査時期は平成19年7月。  

・施設の概況および生活習慣病治療の状況について調査した。  

■患者調査  

・自記式調査票を医療機関から配布・郵送で事務局に直接回収。  

・調査時期は平成19年7月。  

4．調査項目  

t施設調査  

性項目   開設主体、病診区分、42条施設併設の有無、有資格の職員体制   

慣病管理料  ・算定の有無   

状況   ・算定件数  

・算定開始／終了時期  

・算定開始理由／算定終了理由／未算定理由  

・今後の算定状況   

画書につい  ・療養計画書の作成時間  

・療養計画書の記載内容の詳細度、記載すべき項目の充足度、目標  

設定の有効性、コメディカルへの説明のしやすさ、患者への説明のし  



やすさ、記入の手間   

生活習慣病の治  ・生活習慣病患者数   

療・指導状況   ・生活習慣病の1ケ月あたり平均診療回数、1回あたり平均診療時間  

・生活習慣改善のための目標設定の有無  

・生活習慣病治療・指導の担当者  

・生活習慣病治療・指導における自己負担の有無  

・生活習慣病治療・指導における患者満足度   

■患者調査  

患者属性項目   年齢、性別、居住地、受診医療機関区分、主疾患、服薬の有無   

生活習慣病の治  ・服薬の有無   

療・指導状況   ・治療開始時期  

・生活習慣病治療・指導の内容と担当者  

・生活習慣のための目標設定の有無、実行の有無、目標設定の効  

果、目標の達成状況  

・身体状況の改善度合い  

・治療一指導への満足度   

療養計画書につい  ・療養計画書の受領の有無、受領回数   

て   ・療養計画書に対する医師の説明時間  

・療養計画書への署名の有無  

・療養計画書に記載された指導内容と実行の有無  

・療養計画書の分かりやすさ   

5．結果概要  

（1）回収状況  

※施設調査票については施設属性が無回答であるものもあるため、病院と一般診療所の有効回  

答数の合計と施設調査票の合計は一致しない。   



（2）施設調査  

・施設区分（図表1）  

0％  10％  20％  30％  40％  50％  60％  70％  80％  90％ 100％   

合計  

（N＝640）  

田無床診療所  □有床診療所  召病院  口無回答  

生活習慣病管理料の算定状況（図表2）  

0％  10％  20％  30％  40％  50％  60％  70％  80％  90％ 100％   

合計  
（N＝640）  

病院  

（N＝71）  

一般診療所  

（N＝550）  

田現在算定を行っている  

口以前は算定を行っていたが今は行っていない  

窃今まで一度も算定を行っていない  

臼無回答  

3   



生活習慣病管理料算定医療機関における患者数（図表3）  

平成17年  うち服薬中  

6月   6月  

病院（N＝8）  高脂血症   12．0人   9．0人   7．7人   6．4人  

高血圧症   78．0人   61．3人   51．3人   47．0人  

糖尿病   36．4人   24．4人   18．4人   17．5人  

一般診療  12．1人   14．8人   18．1人   14．8人  

所  高血圧症   27．6人   30．4人   36．6人   33．3人  

（N＝62）   糖尿病   7．2人   9．4人   12．1人   10．1人  

生活習慣病管理料算定医療機関における1ケ月あたりの平均診療回数（図表4）  

平均：1．7回  

0％ 10％ 20％ 30％ 40％ 50％ 60％ 70％ 80％ 90％100％  

生活習慣病管理料の算定を  

行っている医療機関  
（N＝72）   

田1回 ロ2回 由3回 D4回 ロ5回以上  口無回答  

生活習慣病管理料算定医療機関における1回あたりの診療時間（図表5）  

平均：13．4分  

0％ 10％ 20％ 30％ 40％ 50％ 60％ 70％ 80％ 90％100％  

生活習慣病管理料の算定を  

行っている医療機関  

（N＝72）  

田5分未満  ロ5～10分未満  窃10～15分未満  

臼＝5～20分未満  餞20分以上  □無回答   



・療養計画書作成に要する時間（図表6）  

平均：初回用19．3分、継続用11．3分  

生活習慣病管理料の算定を行っている医療機関（N＝72）  

0％  10％  20％  30％  40％  50％  60％  70％  80％  90％ 100％  

初回用  

田10分未満 口10～20分未満 田20～30分未満 田30分以上 □無回答  

療養計画書の記載内容の詳細度（図表7）  

0％ 10％ 20％ 30％ 40％ 50％ 60％ 70％ 80％ 90％ 100％  

平成18年3月以前から  

生活習慣病管理料の算定を  

行っている医療機関  
（N＝50）  

田詳細すぎて自由度がない □詳細すぎるが概ね良い 臼詳細さは概ね良い  

臼より詳細にすべき  口無回答  

療養計画書の記載項目の充足度（図表8）  

0％ 10％ 20％ 30％ 40％ 50％ 60％ 了0％ 80％ 90％ 100％  

平成18年3月以前から  

生活習慣病管理料の算定を  
行っている医療機関  
（N＝50）   

田十分 □概ね十分 団やや不足 日大変不足 □無回答  
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目標設定の有効性（図表9）  

0％ 10％ 20％ 30％ 40％ 50％ 60％ 70％ 80％ 90％ 100％  

平成18年3月以前から  

生活習慣病管理料の算定を  

行っている医療機関  
（N＝50）  

田有効である □変わらない d有効ではない ロ無回答  

コメディカル等への患者の状況の説明のしやすさ（図表10）  

0％ 10％ 20％  30％ 40％ 50％ 60％ 70％  80％ 90％ 100％  

平成18年3月以前から  

生活習慣病管理料の算定を  
行っている医療機関  
（N＝50）  

田説明しやすくなった □変わらない 句難しくなった D無回答  

患者への説明のしやすさ（図表11）  

0％ 10％ 20％  30％ 40％ 50％ 60％ 70％  80％ 90％ 100％  

平成18年3月以前から  

生活習慣病管理料の算定を  
行っている医療機関  
（N＝50）  

田説明しやすくなった □変わらない ■難しくなった ロ無回答  

記入の手間（図表12）  

0％ 10％ 20％ 30％ 40％ 50％ 60％ 70％ 80％ 90％ 100％  

平成18年3月以前から  

生活習慣病管理料の算定を  

行っている医療機関  
（N＝50）   

日記入しやすくなった口変わらない日記入しづらくなったロ無回   



以前は算定を行っていたが現在は算定していない理由（図表13）  

平成18年4月以降算定  
をやめた（N＝14）  

0％ 10％ 20％ 30％ 40％ 50％ 60％ 70％ 80％ 90％ 100％  

点数が下がったため   

療養計画書の記載内容が増え  

たため  

治療・指導の体制が整わないた  
め   

その他  

無回答  

今まで一度も算定を行っていない理由（図表14）   

0％  10％  20％  30％  40％  50％  60％  70％  80％  90％ 100％  

合計  
（N＝517）  

病院  
（N＝53）  

一般診療所  

（N＝449）  

田点数の設定が高く、患者の負担増につながるから  

口癖養計画書を作成することが手間だから  

日算定について患者に説明するのが面倒だから  

ロ自施設単独での対応が難しかったから  

団その他  

口無回答   



患者の満足度（図表15）  

0％ 10％ 20％ 30％ 40％ 50％ 60％ 70％ 80％ 90％100％  

生活習慣病管理料の算定を  

行っている医療機関  

（N＝72）  

田非常に高い ロやや高い tやや低い 田非常に低い □無回答  

今後の算定意向（図表16）  

0％  10％  20％  30％  40％  50％  60％  70％  80％  90％ 100％  

算定を行っている  

医療機関（N＝72）  

田今後も算定予定  □今後は算定しない予定  

■今後は未定  口無回答  

0％ 10％  20％  30％  40％  50％  60％  70％  80％  90％ 100％  

算定を行っていない  

医療機関（N＝566）  

田今後は算定予定  口今後も算定しない予定  

■今後は未定  □無回答   



（3）患者調査  

・性・年齢別主病（図表17）  

男性  

0％ 20％ 40％ 60％ 80％100％  

牢性  

0％ 20％ 40％ 60％ 80％100％  

50歳未満  

（N＝6）  

50歳未満  

（N＝12）  

50歳～60歳未満   

（N＝32）  

50歳～60歳未満   

（N＝27）  

60歳～65歳未満   

（N＝17）  

60歳～65歳未満   

（N＝25）  

65歳～70歳未満   

（N＝28）  

65歳～70歳未満   

（N＝47）  

70歳～75歳未満   

（N＝36）  

70歳－75歳未満   

（N＝71）  

75歳以上  

（N＝12）  

75歳以上  

（N＝21）  

毘糖尿病  口無回答   田高血圧症  □高脂血症  
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治療・指導内容（図表18）  

0％ 10％ 20％ 30％ 40％ 50％ 60％ 70％ 80％ 90％ 100％  

運動に関する内容   

（N＝321）  

食生活に関する内容  
（N＝327）  

休養に関する内容   

（N＝284）  

喫煙に関する内容   

（N＝133）  

服薬に関する内容   

（N＝307）  

その他  
（N＝188）  

田医師の診察における指導  口医師とコメディカルにおける指導  

■コメディカルによる指導  田無回答  

目標設定の有無（図表19）  

0％  10％  20％  30％  40％  50％  60％  70％  80％  90％ 100％  

高血圧症  

（N＝216）  

高脂血症  

（N＝62）  

糖尿病  

（N＝58）  

田設定した  口設定していない  □無回答  
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設定した目標の実施の有無（図表20）  

0％  10％  20％  30％  40％  50％  60％  70％  80％  90％ 100％  

高血圧症  

（N＝216）  

高脂血症  
（N＝62）  

糖尿病  

（N＝58）  

田ほとんど実行している  □ある程度実行している  

甲あまり実行していない  口まったく実行していない  

巳わからない  □無回答  

設定した目標の達成度（図表21）  

0％  10％  20％  30％  40％  50％  60％  70％  80％  90％ 100％  

高血圧症  

（N＝216）  

高脂血症  

（N＝62）  

糖尿病  

（N＝58）  

田達成できている  □ある程度達成できている  

包あまり達成できていない  巳ほとんど達成できていない  

田わからない  □無回答  
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療養計画書の記載内容（図表22）  

記載あり   
記載なし   

うち実行あり  

運動に関する内容（N＝339）   91．4％   63．4％   3．5％   

食生活に関する内容（N＝339）   93．2％   69．9％   2．4％   

休養に関する内容（N＝339）   61．7％   38．6％   23．3％   

喫煙に関する内容（N＝339）   44．0％   22．7％   34．5％   

服薬に関する内容（N＝339）   84．7％   74．0％   5．3％   

その他（N＝339）   32．2％   24．2％   23．3％   

療養計画書への署名の有無（図表23）  

0％  10％  20％  30％  40％  50％  60％  70％  80％  90％ 100％  

高血圧症  

（N＝216）  

高脂血症  

（N＝62）  

糖尿病  

（N＝58）  

田署名した  ロ署名していない  ロわからない  □無回答  
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療養計画書への説明時間（図表24）  

0％  10％  20％  30％  40％  50％  60％  70％  80％  90％ 100％  

高血圧症  

（N＝216）  

高脂血症  

（N＝62）  

糖尿病  

（N＝58）  

臼5分未満 口5～10分 圧10～15分 口15～20分 国20分以上 口無回答  

療養計画書の分かりやすさ（図表25）  

0％  10％  20％  30％  40％  50％  60％  70％  80％  90％ 100％  

高血圧症  
（N＝216）  

高脂血症  

（N＝62）  

糖尿病  
（N＝58）  

田とても分かりやすい  口どちらかというと分かりやすい  

巳どちらでもない  ロどちらかというと分かりにくい  

田とても分かりにくい  ロ無回答  
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身体状況の改善度合い（図表26）  

0％  10％  20％  30％  40％  50％  60％  70％  80％  90％ 100％  

高血圧症  

（N＝216）  

高脂血症  

（N＝62）  

糖尿病  

（N＝58）  

田とても良くなった  田若干よくなった  由かわらない  

田若干悪くなった  ℡とても悪くなった  巳わからない  

ロ無回答  

生活習慣病の治療・指導への満足度（図表27）  

0％  10％  20％  30％  40％  50％  60％  70％  80％  90％ 100％  

高血圧症  

（N＝216）  

高脂血症  

（N＝62）  

糖尿病  
（N＝58）  

四大変満足している  口ある程度満足している  

臼あまり満足していない  □まったく満足していない  

□無回答   




