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災害医療の論点災害医療の論点

①東日本大震災の被災地への対応について①東 本大震災 被災 対

②今後の災害医療体制の強化に い②今後の災害医療体制の強化について
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①東日本大震災の被災地への対応について
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震災後のレセプト受付状況（件数）（前年同月比）

単位：% 全国 岩手県 宮城県 福島県
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被災３県における看護職員の状況被災３県における看護職員の状況

看護職員数 震災の影響による異動

H23 3 1 H23 5 1 増減 退職 休職 死亡 行方不明H23.3.1 H23.5.1 増減 退職 休職 死亡 行方不明

岩手 2,037 1,992 ▲ 45 16 9 9 1

宮城 8,312 8,366 54 88 32 19 8

福島 9,025 8,819 ▲ 206 280 325 4 0

合計 19 374 19 177 ▲ 197 384 366 32 9合計 19,374 19,177 197 384 366 32 9

出典：日本看護協会調べ
（会員の所属する施設に対するアンケート調査をもとに作成）（会員 所属す 施設 対す 調 を 作成）
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福島県の常勤医師数に関する緊急アンケート調査

方部 県北 郡山市 県中 県南 会津 南会津 相双 いわき市 合計

対象病院数 32 22 11 11 19 1 16 27 139

回答
32 22 11 9 19 1 16 25 135

答
病院数

32 22 11 9 19 1 16 25 135

回答率 100% 100% 100% 82% 100% 100% 100% 93% 97%

H23 3 1H23.3.1
常勤

医師数
683 539 71 107 255 12 119 254 2,040

H23.8.1
常勤 695 523 72 114 260 15 61 255 1 995

【参考】
福島県の医療圏

常勤
医師数

695 523 72 114 260 15 61 255 1,995

医師数
増減

12 ▲ 16 1 7 5 3 ▲ 58 1 ▲ 45

増減割合 2% ▲3% 1% 7% 2% 25% ▲49% 0% ▲2%

出典：福島県調べ
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福島県の看護職員の被災状況に関するアンケート結果

県 北
県 中
郡山市

県 南
会 津
南会津

相 双 いわき 県全体

対象施設数 463 456 114 232 158 306 1,729

回答数 298 286 80 152 94 176 1,086回答数 298 286 80 152 94 176 1,086

回答率 64.4% 62.7% 70.2% 65.5% 59.5% 57.5% 62.8%

回答施設の稼働状況回答施設の稼働状況
（通常業務の割合）

98.0% 96.5% 98.8% 98.7% 41.5% 94.9% 92.4%

23.3.1看護職員数 4,591 5,257 1,198 3,125 1,538 3,287 18,996

23.8.1看護職員数 4,653 5,248 1,258 3,182 1,164 3,252 18,757

増減 62 ▲9 60 57 ▲374 ▲35 ▲239

【参考】
福島県の医療圏

増減割合 1% ▲0% 5% 2% ▲24% ▲1% ▲1%

出典：福島県調べ
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被災地の病院の現状

南相馬市立総合病院（福島県相双地域）
ヒアリング対象：看護部長

震災前 震災後 備考

ヒアリング対象：看護部長

許可病床数 230床 70床から開始し、100床まで可

入院基本料 10対1入院基本料 10対1入院基本料

平均入院患者数 約180人 約75人

平均外来患者数 約400人 130～140人 徐々に増加している

平均在院日数 15～16日 14日以内
短期間な入院が必要な患者
は制限、継続入院が必要な
患者は30キロ圏外へ転院

師数医師数 12人 7人

看護師数 142人 在籍110人のうち実働83人 うち病棟62人

月平均夜勤時間数 72時間以内 72時間以内月平均夜勤時間数 72時間以内 72時間以内

出典：日本看護協会調べ（平成23年8月30日現在）
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東日本大震災に伴う診療報酬等の特例措置

特例措置の概要

１
仮設の建物による

保険診療
保険医療機関、保険薬局の建物が全半壊等したため、これに代替する仮設の建物等において、引き続き当該保険医療機
関、保険薬局として保険診療を実施。

２ 許可病床数
医療法上の許可病床数を超えて患者を入院させた場合でも、当面、入院基本料及び特定入院料の減額措置の対象としな

２ 許可病床数
医療法上の許可病床数を超えて患者を入院させた場合でも、当面、入院基本料及び特定入院料の減額措置の対象としな
い。

３ 月平均夜勤時間数
被災者を受け入れたことにより入院患者が一時的に急増等したため、入院基本料の施設基準のうち月平均夜勤時間数（７
２時間以下）について、１割以上の一時的な変動があった場合においても、当面、変更の届出を不要とする。

４ 看護配置
被災者を受け入れたことにより入院患者が一時的に急増等したため、１日当たり勤務する看護師及び准看護師又は看護
補助者（以下「看護要員」という。）の数、看護要員の数と入院患者の比率並びに看護師及び准看護師の数に対する看護
師の比率について、１割以上の一時的な変動があった場合においても、当面、変更の届出を不要とする。

３ ７と同様の場合 ＤＰＣ対象病院について 「ＤＰＣ対象病院 の参加基準を満たさなくな た場合」としての届出を行わ
５ DPC

３～７と同様の場合、ＤＰＣ対象病院について、「ＤＰＣ対象病院への参加基準を満たさなくなった場合」としての届出を行わ
なくてもよい。

６ 病棟以外への入院
被災地の医療機関において、会議室等の病棟以外の場所に患者を入院させた場合、特例として、その保険医療機関が届
出を行っている入院基本料のうち、当該患者が本来入院するべき病棟の入院基本料を算定。

７ 他の病棟への入院
被災地の医療機関において、医療法上本来入院できない病棟に入院させた場合や、診療報酬上、その病棟の施設基準の
要件を満たさない患者を入院させた場合における特例的な入院基本料の算定。

８ 平均在院日数
被災地の医療機関において、平均在院日数が入院基本料等の施設基準を満たさなくなった場合にも、特例的に従来の入

８ 平均在院日数
被災地の医療機関において、平均在院日数が入院基本料等の施設基準を満たさなくなった場合にも、特例的に従来の入
院基本料等を算定。

９
看護必要度評価

加算等
被災地の医療機関において、７対１、１０体入院基本料の一般病棟看護必要度評価加算及び急性期看護補助体制加算の
重症度・看護必要度について患者数が基準を満たさない場合でも、特例的に従来の入院基本料等を算定。

10
透析に関する

他医療機関受診
被災地の医療機関から慢性透析患者を受け入れた場合や、被災により透析設備が使用不可能となった場合に、特例的
に、透析を目的とした他医療機関受診の際の入院料の減額を行わない。

※平成２３年３月～４月にかけて通知（被災地に対する措置のみ抜粋）
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特例措置の利用状況アンケート調査

病院 県内全数 回答 回答率
うち

特例利用
特例利用率

岩手県 94 88 94% 24 27%

宮城県 145 137 94% 61 45%

（単位：病院数）

＜病院の状況＞

宮城県 145 137 94% 61 45%
福島県 139 126 91% 45 36%

６／３０まで ７／１以降６／３０まで ７／１以降
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数 数
配置

入院 院 日数 度
受診 建物

数 数
配置

入院 院 日数 度
受診

岩
手

0 3 3 2 0 1 1 3 3 1 4 7 0 2 0 1 3 3 2 0

県 0% 18% 18% 12% 0% 6% 6% 18% 18% 6% 18% 32% 0% 9% 0% 5% 14% 14% 9% 0%

宮
城

1 16 7 5 0 16 5 0 6 5 0 12 2 4 0 2 6 8 0 1

城
県 2% 26% 11% 8% 0% 26% 8% 0% 10% 8% 0% 34% 6% 11% 0% 6% 17% 23% 0% 3%

福
島

3 10 6 3 0 17 10 3 5 0 1 12 3 6 0 1 6 2 0 0

島
県 5% 18% 11% 5% 0% 30% 18% 5% 9% 0% 3% 39% 10% 19% 0% 3% 19% 6% 0% 0%

出典：保険局医療課調べ（７月１日時点）※３県とも１０％超える措置を点線囲み
（現時点での集計値）
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被災地の病院の被害や診療機能の状況

（厚生労働省医政局9月28日時点まとめ）（単位：病院数）＜病院の状況＞

東日本大震災に
診療機能の状況

全病院
数

よる被害状況
診療機能の状況

一部

外来受入不可 入院受入不可

全壊
一部

損壊※ 被災
直後

4月
20日

5月
17日

6月
20日

9月
15日

被災
直後

4月
20日

5月
17日

6月
20日

9月
15日

94 3 59 7 3 3 3 0 11 5 4 4 4
岩手県

94 3 59 7 3 3 3 0 11 5 4 4 4

100% 3% 63% 7% 3% 3% 3% 0% 12% 5% 4% 4% 4%

147 5 123 11 6 2 2 1 38 11 7 6 6
宮城県

100% 3% 84% 7% 4% 1% 1% 1% 26% 7% 5% 4% 4%

福島県
139 2 108 27 12 12 11 7 35 24 20 17 10

福島県
100% 1% 78% 19% 9% 9% 8% 5% 25% 17% 14% 12% 7%

計
380 10 290 45 21 17 16 8 84 40 31 27 20

※ 全壊及び一部損壊の範囲は、県の判断による。「一部損壊」には、建物の一部が利用不可能になるものから施設等の損壊まで含まれうる。

計
100% 3% 76% 12% 6% 4% 4% 2% 22% 11% 8% 7% 5%
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被災地訪問・意見交換会での主なご意見（未定稿）

８月２４日中医協総会資料【未定稿】

算定要件の緩和に関すること 加算に関すること その他

医療従事者の流出 施設の損害に対応した

診療報酬を特例的に加算して欲しい

後発医薬品が多すぎて 被災時に揃え
経営に関すること

医療従事者の流出、施設の損害に対応した
施設基準の緩和をお願いしたい

後発医薬品が多すぎて、被災時に揃え
られない被災地における特例加算を創設した際に

は、患者の自己負担や保険料・保険者の
負担についての配慮も必要

医療スタッフに関する
こと

看護師が避難してしまい、人員基準を満た
せない

医師、看護師が不足しているので、被災地
支援特別加算を創設して欲しい

医師や看護師が避難してしまい、医療
スタッフが集まらない

従来の医療機関が全壊。外来は仮設で再開、
入院は離れた病院を活用 それぞれに人員

震災により医師数が減っているので、医師こと
入院は離れた病院を活用。それぞれに人員
配置を満たすことが負担。入院のみの保険
医療機関が認められていないことも負担

震災により医師数が減っているので、医師
事務作業補助体制加算を特定機能病院に
も認めて欲しい

医師の地方勤務を義務づけて欲しい

後方病床が壊滅する中で退院させることが

医療提供体制に関す
ること

後方病床が壊滅する中で退院させることが
できず、在院日数が長めになり、算定要件を
満たせなくなってしまう

新薬の処方制限は１４日以内とされて
いるが、仮設住宅に住んでいる方など
は交通機関がなくなり、医療機関まで
通えないので、処方日数制限の緩和
が

訪問診療を行う際の制限（訪問回数制限）の
が必要

訪問診療を行う際の制限（訪問回数制限）の
緩和をお願いしたい

カルテが流された場合など クラウン ブリッ

電源対策、カルテの2重保存などを評価し
て欲しい

その他
カルテが流された場合など、クラウン・ブリッ
ジ維持管理料の算定要件を緩和して欲しい

一部負担金支払い免除の期間延長
原発への不安加算、危険加算を創設して
欲しい
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被災地の医療機関等に対する診療報酬上の緩和措置について①

１．入院診療関連

（１）看護職員の不足に対する措置

被災等による看護職員の不足に対応するため、入院基本料の算定における看護配置基準について要件緩和を行う。

（２）退院の受け皿となる後方病床の不足に対する措置

津波等による被害に伴い、退院の受け皿となる後方病床が機能しておらず、入院期間が長引くことにより、震災前の

入院基本料の平均在院日数要件を満たすことができなくなるため、要件緩和を行う。

（３）保険医療機関の全壊等に伴う入院機能の移転に対する措置

現行制度においては、保険医療機関は全ての被保険者に対して開放性を有することが必要であり、外来を行わない

医療機関は保険医療機関として認めていないところ医療機関は保険医療機関として認めていないところ。

今回の被災により保険医療機関が全壊したことにより、従来の入院患者等を移動させて他の医療機関を利用して入

院診療を行う場合には、外来を開設しなければならず、被災地で医師が不足している現状においてはこれが大変困難

となっている。このため、このような場合には、当該医療機関において外来を開いていない場合であっても、保険医療機

関として認めることとし、被災地における医師の不足を反映した取扱いとする。

２．外来診療関連

医療機関の不足やアクセスの困難さに対する措置

現行においては、新医薬品の処方日数は、薬価収載後１年間は１回の処方につき１４日分を限度としているところ。

被災地において、患者の住居の周囲にあった保険医療機関が全て機能していない場合や、最寄りの医療機関までの

交通手段の無い仮設住宅に入居した場合等、やむを得ない事情がある場合においては、頻繁に医療機関を受診する

ことが困難であるため、当該患者に対する１４日間の処方制限を緩和する。（適用は９月１２日から）
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被災地の医療機関等に対する診療報酬上の緩和措置について②

３．在宅医療関連

入院機能を有する医療機関の減少による入院を要する患者に係る病床不足に対する措置

①在宅訪問診療料における算定回数の緩和措置①在宅訪問診療料における算定回数の緩和措置

被災地においては、入院診療を行う医療機関が不足していることにより、通院困難な患者に対してやむをえず在
宅により診療を行う場合には、在宅訪問診療料の算定可能回数について週３回を緩和し、病床の不足に対応する。

②在宅患者訪問看護・指導料、訪問看護基本療養費の算定回数の緩和措置②

被災地においては、入院診療を行う医療機関が不足していることにより、通院困難な患者に対してやむをえず訪
問看護を行う場合には、算定可能回数について週３回を緩和し、病床の不足に対応する。

③在宅医療のみを行う保険医療機関の指定

周囲に入院医療機関が不足している等 やむを得ない場合には 当該医療機関において外来を開かず 在宅医周囲に入院医療機関が不足している等、やむを得ない場合には、当該医療機関において外来を開かず、在宅医
療のみを行う場合であっても保険医療機関として認めることとする。

４．歯科診療４．歯科診療

カルテの滅失等に伴うクラウン・ブリッジ維持管理の対象部位の治療の際の措置

クラウン・ブリッジ維持管理料に係る届出を行った保険医療機関において、歯冠補綴物又はブリッジを装着した歯
に対する治療に際して、診療録等が震災によって滅失したため（当該医療機関が原子力災害の警戒区域等にあり
診療録を移転先で確認できない場合も含む ） 歯冠補綴物又はブリッジの装着日が不明な場合で 保険者及び患診療録を移転先で確認できない場合も含む。）、歯冠補綴物又はブリッジの装着日が不明な場合で、保険者及び患
者（その家族等）のいずれへ確認を行っても装着日が不明である場合には、診療録及び診療報酬明細書の摘要欄
に「東日本大震災の被災により歯冠補綴物又はブリッジの装着日不明」と記載の上、当該装着日から２年が経過し
たものとして取り扱って差し支えないこととする。

※対象地域は岩手県、宮城県及び福島県とする

※緩和措置の期限は、当面、平成２３年度末までとする
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被災地への診療報酬対応に関するご意見（概要）

＜９月１６日医療保険部会＞
 被災者の医療費負担を軽減し、医療機関に報酬を手厚くすることは現行制度上不可能であり、補助

金で対応するべきではないか。

 被災地では患者数が減少し、経営が成り立たなっておらず、迅速に対応する必要はあるが、診療報
酬上は加算よりも算定要件の緩和で対応し、医療施設の再建は補助金や補償で対応するべきでは
ないか。

＜８月２４日中医協総会＞
 算定要件の緩和は速やかに実施すべきだが、加算については、まずは補助金や補償での対応を優

先するべきではないか先するべきではないか。

 加算は保険者や患者の負担が増え、また患者がいなくては算定できないため補助金等での対応が
適切ではないか。

 加算は患者数が減っている現状では効果が少なく 補助金等との棲み分けを踏まえて時間をかけ 加算は患者数が減っている現状では効果が少なく、補助金等との棲み分けを踏まえて時間をかけ
て議論する必要があるのではないか。

 算定要件の緩和は速やかに実施すべきだが、加算については、まずは補助金や補償での対応を優
先するべきではないか。先す 。

 現地医療機関の経営については診療報酬での対応ではなく、補助金等で速やかに対応するべきで
はないか。

 加算は保険者や患者の負担が増えるため、インフラ再建等と併せて補助金等での対応が適切では
ないか。

 被災地特例加算については、診療報酬だけでの対応は無理があるので補助金や補償等での補填
が必要ではないか。
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診療報酬と補助金の関係について（抜粋）

平成21 年8 月27 日
第33 回医療保険部会資料

（１）診療報酬について

○ 診療報酬は、以下のような特徴を有している。

① 「個々 患者に対する診療行為に着目し 支払われる① 「個々の患者に対する診療行為に着目して支払われる。」

② 全体としては必要な費用が賄えるように設定しているものの、個別の診療報酬点数は、「必ずしも厳

密な原価計算を行い設定しているものではなく」、費用を負担する側と診療を担当する側との協議を踏

まえ その時々の医療課題に適切に対応し いく観点から設定し いるまえつつ、その時々の医療課題に適切に対応していく観点から設定している。

③ 「保険料や窓口負担に影響を与える」ものであり、被保険者間の公平を図る観点から、「全国一律

の点数設定が原則」である。

○ また、診療報酬は、「医療機関に対して支払われる」ものであり、その「使途は各医療機関の裁量」に任

されている。

（２）補助金について

○ 一方、補助金とは「特定の事業の促進を期するため、国又は地方公共団体が公共団体・私的団体・個人

に交付する金銭給付」であり、個々の患者に対する診療行為に着目して支払われるものではなく、政策目

的に照らして、地域において必要な医療提供体制の構築を促す観点から、奨励的な予算補助事業（施設・

設備整備費、運営費、人材確保等）を実施している。

ただし、補助金には、基本的に、国の負担分のほか、都道府県の負担分や事業主（病院等）の負担分が

存在する。

○ なお、補助金については、診療報酬とは異なり、対象経費を特定して支給するものである。
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■ 被災者への診療体制の確保

避難所や仮設住宅で生活する被災者への

平成23年度１次補正１４億円

避難所や仮設住宅で生活する被災者への

診療を行う体制を確保するため､仮設診療所等を整備する。

１ 仮設診療所 仮設歯科診療所の整備 １２６３百万円（医科８４４百万円 歯科４１８百万円）

■ 東日本大震災による被害が甚大な地域においては、地震や津波により沿岸地域を中心に
診療所の建物が壊滅状態となり、その復興には相当な時間を要することになる。

１．仮設診療所・仮設歯科診療所の整備 １,２６３百万円（医科８４４百万円、歯科４１８百万円）

■ 避難所や仮設住宅で生活する被災者に医療を提供する体制を迅速に確保するため、仮設診療所（薬局を
併設するものを含む）・仮設歯科診療所を整備する。

・対象経費 ： 仮設診療所設置費用、医療機器購入費 等
・補 助 率 ： 定 額

２ 歯科巡回診療車の整備 １０１百万円

■ 歯科疾患は、咀嚼機能を低下させるため、避難所や仮設住居等、環境の異なった場所で長く生活する高
齢者や障害者にとっては、十分な栄養の摂取困難に繋がり、全身の衰弱が一層進む場合がある。

２．歯科巡回診療車の整備 １０１百万円

■ 仮設住宅で生活する、通院困難な介護が必要な高齢の被災者や障害等を抱える被災者への歯科保健医療
を確保するため、歯科巡回診療車を整備する。

・対象経費 ： 巡回診療用の自動車購入費、車載用の医療関係機器購入費 等・対象経費 ： 巡回診療用の自動車購入費、車載用の医療関係機器購入費 等
・補 助 率 ： 定 額
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■ 医療施設等の災害復旧等
東日本大震災において被災した医療施設等を

早急に復旧し 被災地における医療提供体制の復興を図る

平成23年度１次補正７０億円

早急に復旧し、被災地における医療提供体制の復興を図る。

■ 被災した医療施設等の災害復旧のため、施設整備に要する費用について国庫補助。※ 医療機関は法律補助

１．東日本大震災により被害を受けた医療施設等の災害復旧事業 ３，６１８百万円

（補助対象）
・診療棟、病棟、診察室等、被災部分の災害復旧に要する工事費
・建物と一体として復旧を行う必要のある医療用設備（ＣＴ、ＭＲＩ、リニアック等）

（補助対象施設） ※ 下線：新たに対象施設に追加（補助対象施設） ※ 下線：新たに対象施設に追加
・公立病院、公的病院、救命救急センター、周産期母子医療センター、小児救急医療拠点病院、災害拠点病院、
二次救急医療機関、在宅当番医制診療所 等

・看護師等養成所、理学療法士・作業療法士養成所、歯科衛生士養成所 等

・看護師宿舎 等・看護師宿舎 等

（国庫補助率）
・公的医療機関（公立・公的） ： ２／３ ※ 通常１／２の補助率を特別立法により補助率嵩上げを実施
・救命救急センターなど（上記以外の施設） ： １／２

２ 東日本大震災により被害を受けた病院の近代化整備事業 ３ ２４５百万円

■ 被災した病院（公立を除く）が患者の療養環境等の改善のための施設整備を行う場合に要する費用につ
いて国庫補助。

２．東日本大震災により被害を受けた病院の近代化整備事業 ３，２４５百万円

・医療施設近代化整備事業を適用 ・国庫補助（調整）率 ： １／３
・補助要件（主なもの）

・整備後の１床あたりの病室面積を6.4㎡以上、病棟面積を18㎡以上とすること
・病棟に食堂、談話室、スロープ等を整備すること など

■東日本大震災で被災した（独）国立成育医療研究センターの災害復旧を行う。（施設整備費）

３．（独）国立成育医療研究センターの災害復旧 １３１百万円
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■ 地域医療再生臨時特例交付金の特例 平成22年度補正

被災３県に対する取扱い

○下記のスケジュール案に関係なく、交付額の上限である１２０億円を確保。

○ うち基礎額部分 億 は 医療機能を回復するため 緊急的 必○このうち基礎額部分の１５億円については、医療機能を回復するために緊急的に必
要である場合は、前倒して交付することを可能とした。

＜事業概要＞
◎ 都道府県が策定する地域医療再生計画に基づく事業を支援

（参考）事業概要及びスケジュール案

◎ 都道府県が策定する地域医療再生計画に基づく事業を支援

○対象地域 都道府県単位（三次医療圏） ※一次・二次医療圏を含む広域医療圏
○対象事業 地域の実情に応じて自由に事業を決定
○計画期間 平成25年度までの４年間○計画期間 平成25年度までの４年間
○予算総額 2,100億円 （15億円×52地域、加算額 1,320億円） （上限120億円）

○計画の評価・助言は、厚生労働省に設置する有識者による会議で実施

＜スケジュール案（被災３県以外）＞＜スケジュ ル案（被災３県以外）＞

平成23年 ６月16日 地域医療再生計画の提出期限

９月30日 有識者会議の開催

10月14日 都道府県に対する交付金の額の内示10月14日 都道府県に対する交付金の額の内示

11月中 都道府県に対する交付金の交付決定
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＜選定療養＞入院期間が180日を超える入院について

○180日を超える入院については、その費用を患者から徴収することができる。○180日を超える入院については、その費用を患者から徴収することができる。

○保険外併用療養費の支給額は、当該入院基本料の100分の15に相当する点数を控除した点数。

○対象は、一般病棟入院基本料、特定機能病院入院基本料、専門病院入院基本料。

○ただし 難病等 別途定めた状態等にある患者は その対象から除かれる

点
数※点数は10対1看護配置、特定除外患者の場合

○ただし、難病等、別途定めた状態等にある患者は、その対象から除かれる。

1,492点

1,750点

450点

192点

1,300点

192点

15/100（195点）

14日 30日 在院 数180日14日 30日 在院日数

平成22年度社会医療診療行為別調査
実施件数

（１ヶ月当たり）

般病棟選定療養（入院期間180日超）入院基本料 1 229

【参考】

被災３県の人口が全国の4.5％であるた
被災 該 患者数も全一般病棟選定療養（入院期間180日超）入院基本料 1,229

特定機能病院選定療養（入院期間180日超）入院基本料 40

専門病院選定療養（入院期間180日超）入院基本料 0

合 計 1,269

め、被災３県における該当患者数も全国
の4.5％と仮定すると、１ヶ月当たり57人
（1,269×4.5％）程度と想定。
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①

対象から除かれる状態等

①難病患者等入院診療加算を算定する患者

②重症者等療養環境特別加算を算定する患者

③重度の肢体不自由者（脳卒中の後遺症の患者及び認知症の患者を除く。）、脊髄損傷等の重度障害者（脳卒
中の後遺症の患者及び認知症の患者を除く。）、重度の意識障害者、筋ジストロフィー患者及び難病患者等

④悪性新生物に対する腫瘍用薬（重篤な副作用を有するものに限る。）を投与している状態

⑤悪性新生物に対する放射線治療を実施している状態

⑥ドレーン法又は胸腔若しくは腹腔の洗浄を実施している状態

⑦人工呼吸器を使用している状態

⑧人工腎臓 持続緩徐式血液濾過又は血漿交換療法を実施している状態⑧人工腎臓、持続緩徐式血液濾過又は血漿交換療法を実施している状態

⑨全身麻酔その他これに準ずる麻酔を用いる手術を実施し、当該疾病に係る治療を継続している状態（当該手
術を実施した日から起算して30日までの間に限る。）

⑩末期の悪性新生物に対する治療を実施している状態⑩末期の悪性新生物に対する治療を実施している状態

⑪呼吸管理を実施している状態

⑫頻回の喀痰吸引・排出を実施している状態

⑬肺炎等に対する治療を実施している状態

⑭集中的な循環管理が実施されている先天性心疾患等の患者

⑮15歳未満の患者⑮ 歳未満 患者

⑯小児慢性特定疾患治療研究事業に係る医療の給付を受けている患者

⑰育成医療の給付を受けている患者
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現状の地域性に配慮した加算

地域加算は 医業経費における地域差に配慮したものであり 人事院規則で定

地域加算

地域加算は、医業経費における地域差に配慮したものであり、人事院規則で定
める地域及び当該地域に準じる地域に所在する保険医療機関において、入院基
本料、特定入院料又は短期滞在手術基本料2若しくは3の加算として算定できる。

１級地 １８点 ４級地 １０点

２級地 １５点 ５級地 ６点

３級地 １２点 ６級地 ３点

離島加算は、離島における入院医療の応需体制を確保する必要があることから、

離島加算

別に厚生労働大臣が定める地域に所在する保険医療機関において、入院基本料、
特定入院料又は短期滞在手術基本料2若しくは3の加算として算定できる。

離島加算 １８点
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被災地対応に係る課題と論点

 東日本大震災の被災に伴い、診療の制限や医療従事者の流出等により、
現在でも通常の医療サービスを提供できない地域が残存している。

 その一方で、診療機能を維持している医療機関では、受入れ能力を超える
患者を受入れている。

 震災から半年以上が経過し、入院180日超え問題が顕在化してきている。

○ 現在でも残る医療機関への被害、通常の医療サービスを提供できない

【論点】

○ 現在でも残る医療機関 の被害、通常の医療サ ビスを提供できない

状態をどう考えるか。

○ 震災によるやむを得ない理由から入院が長期化している事例をどう考え

るか。

○ 震災後、被災者の窓口負担を増大させることが厳しく、また保険者財政

も厳しい現状を踏まえた上で 補助金と診療報酬との関係を考慮しつつも厳しい現状を踏まえた上で、補助金と診療報酬との関係を考慮しつつ、

診療報酬での被災地への対応をどう考えるか。
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②今後の災害医療体制の強化について
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４疾病５事業について

４疾病 ５事業[＝救急医療等確保事業]

○ ４疾病５事業については、医療計画に明示し、医療連携体制を構築。

（医療法第30条の４第２項第４号に基づき
省令で規定）

（同項第５号で規定）
→ 医療の確保に必要な事業

４疾病 ５事業[＝救急医療等確保事業]

→ 生活習慣病その他の国民の健康の保持を図る

ために特に広範かつ継続的な医療の提供が必要
と認められる疾病として厚生労働省令で定める
ものの治療又は予防に係る事業に関する事項

・ 救急医療
・ 災害時における医療

へき地の医療<医療法施行規則第３０条の２８>

・ がん
・ 脳卒中

・ へき地の医療
・ 周産期医療
・ 小児医療（小児救急医療を含む）脳卒中

・ 急性心筋梗塞
・ 糖尿病

小児医療（小児救急医療を含む）

・ 上記のほか、都道府県知事が疾病の発生状況等
に照らして特に必要と認める医療

○患者数が多く、かつ、死亡率が高い等緊急性が高いもの

考 え 方

○患者数 多く、 、死 率 高 等緊急性 高 も

○症状の経過に基づくきめ細かな対応が求められることから、医療機関の機能に応じた対応が必要なもの

○特に、病院と病院、病院と診療所、さらには在宅へという連携に重点を置くもの
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災害拠点病院

（目 的）
下記の災害医療支援機能を有し、２４時間対応可能な緊急体制を確保下記の災害医療支援機能を有し、２４時間対応可能な緊急体制を確保

・多発外傷、挫滅症候群、広範囲熱傷等の災害時に多発する重篤救急患者
の救命医療を行うための高度の診療機能
・患者等の受入れ及び搬出を行う広域搬送への対応機能
・自己完結型の医療救護チームの派遣機能
・地域の医療機関への応急用資器材の貸出し機能地域の医療機関への応急用資器材の貸出し機能
・応急用医療資器材、応急用医薬品、テント、発電機、飲料水等の備蓄

（設置方針）（設置方針）
①基幹災害拠点病院 原則として各都道府県に１か所設置する。
②地域災害拠点病院 原則として二次医療圏に１か所設置する。②地域災害拠点病院 原則として二次医療圏に１か所設置する。

（その他）
災害拠点病院は平成８年より整備を開始・災害拠点病院は平成８年より整備を開始

・平成２３年７月１日現在までに６１８病院を指定
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災害拠点病院の整備状況

都道府県 基幹 地域

北 海 道 1 24

都道府県 基幹 地域

石 川 県 1 8

都道府県 基幹 地域

岡 山 県 1 6

青 森 県 1 7

岩 手 県 2 9

宮 城 県 1 13

福 井 県 1 7

山 梨 県 1 8

長 野 県 1 9

広 島 県 1 13

山 口 県 1 10

徳 島 県 1 8

秋 田 県 1 10

山 形 県 1 6

福 島 県 1 7

岐 阜 県 1 5

静 岡 県 1 18

愛 知 県 2 31

香 川 県 1 7

愛 媛 県 1 7

高 知 県 1 7福 島 県 7

茨 城 県 1 10

栃 木 県 1 8

1 14

愛 知 県 2 3

三 重 県 1 9

滋 賀 県 1 9

1 6

高 知 県 7

福 岡 県 1 22

佐 賀 県 2 5

2 9群 馬 県 1 14

埼 玉 県 1 12

千 葉 県 4 15

京 都 府 1 6

大 阪 府 1 18

兵 庫 県 2 14

長 崎 県 2 9

熊 本 県 1 13

大 分 県 1 11

東 京 都 2 68

神奈川県 － 33

新 潟 県 1 14

奈 良 県 1 6

和歌山県 1 7

鳥 取 県 1 3

宮 崎 県 2 9

鹿児島県 1 10

沖 縄 県 1 4新 潟 県

富 山 県 2 5

鳥 取 県

島 根 県 1 7

沖 縄 県

合 計 57 561

平成２３年７月１日現在
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東日本大震災における災害拠点病院の被害状況東日本大震災における災害拠点病院の被害状況

平成２３年７月１日現在

病院数

東日本大震災による被害状況 診療機能の状況

外来の受入制限 外来受入不可 入院の受入制限 入院受入不可

全壊 一部損壊

被災直後 被災直後 被災直後 被災直後

岩手県 11 0 11 11 0 11 0岩手県 11 0 11 11 0 11 0

宮城県 14 0 13 5 0 2 1

福島県 8 0 7 4 1 5 0

計 33 0 31 20 1 18 0

被災地の災害拠点病院全３３病院は全て一部損壊で、全壊は０であった。

（ 部損壊には 建物の 部が利用不可能になるものから施設等の損壊まで含まれうる ）（一部損壊には、建物の一部が利用不可能になるものから施設等の損壊まで含まれうる。）
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医政局における検討状況

 災害拠点病院が地域の医療機関を支える役割を果たすことは当然のこと。

 例として 災害拠点病院が 地域の2次救急病院を中心として毎年各病院持ち回りで訓練を 例として、災害拠点病院が、地域の2次救急病院を中心として毎年各病院持ち回りで訓練を

実施していることが紹介された。

 災害時に保健所・市町村等の行政担当者と、地域の医師会、災害拠点病院の医療関係者等

が意見を交換する場を設けることが必要。

 地域のニーズに応じた医療ニーズを的確に把握し、自主的に集合した医療チームの配置の

重複や不均衡等がある場合に、医療チームの配置調整等を行うコーディネート機能が必要。

 平時からの準備として、都道府県及び災害拠点病院を中心として、災害時における計画を策

定し 訓練を行 たり 都道府県の関係者や基幹災害拠点病院などの関係者等が意見交換定し、訓練を行ったり、都道府県の関係者や基幹災害拠点病院などの関係者等が意見交換

を行ったりすることが必要。

 気仙沼市立病院では 病院の災害対応マニュアルに沿って初動がなされ 院内ではスムー 気仙沼市立病院では、病院の災害対応マニュアルに沿って初動がなされ、院内ではスム

ズに活動が行われたとの報告があった。病院の災害対応マニュアルは、初期対応に重点が

置かれていて、業務継続計画的な長期的な対応に関して踏み込んで整備されていなかった

ため、長期的に対応しなければいけない災害に対して、業務継続計画的な要素を入れておく

べきとの意見があった。
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医政局における検討状況

指定要件の考え方（案）

基幹災害拠点病院においては、病院機能を維持するために必要な全ての施設が耐震構造を有する

建物の耐震性

基幹災害拠点病院においては、病院機能を維持するために必要な全ての施設が耐震構造を有する
こと。地域災害拠点病院においては、診療機能を有する施設は耐震構造を有することとし、病院機能を
維持するために必要な全ての施設が耐震構造を有することが望ましい。なお、現に指定している基幹
災害拠点病院については建て替え時等に耐震化することを前提に、当面の間指定の継続を認めること
としてはどうか。としてはどうか。

災害時用の通信回線
災害時の通信手段として、衛星電話を保有し、衛星回線インターネットに接続できる環境を整備してお

くこと。その他、複数の通信手段を保有することが望ましい。

ＥＭＩＳ 情報を 力する者を複数名決め おき 操作等 修 訓練を定期的 行う とＥＭＩＳ EMISへ情報を入力する者を複数名決めておき、操作等の研修・訓練を定期的に行うこと

自家発電機
急性期医療機能を発揮できるような発電容量を備えた自家発電機を保有すること。
また、設置場所については、地域のハザードマップ（特に津波、河川洪水）等を参考に検討すること。自家発電機
病院の基本的な機能を維持するために必要な設備の電源が、非常時には自家発電機から確保され、

使用可能なことを検証しておくこと。

水
災害時に診療を継続できる適切な容量の貯水槽を保有することが望ましい。また、停電時にも使用可

水
能な井戸設備の整備、優先的な給水協定の締結等により、災害時に必要な水の確保に努めること。

備蓄

食料・水 食料や飲料水、医薬品等の備蓄は、流通を通じて適切に供給されるまでの適当な期間に必要な量（３
日分程度）とすること。この際、災害時に多数の患者が来院することや職員が帰宅困難となることを想
定しておくこと医薬品等備蓄 定しておくこと。医薬品等

自家発電機
等の燃料

必要量（３日程度）を備蓄しておくこと。
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指定要件の考え方（案）

流通の確保

災害時の食料や飲料水の供給確保については、地域の関係団体・業者との協定の締結等により、災
害時に優先的に供給される体制を整えておくこと。なお、医薬品等の供給確保については、厚生労働省
防災業務計画により各都道府県において策定することとされている「医薬品等の供給、管理等のため
の計画」に基づくことの計画」に基づくこと。

ヘリポート

基幹災害拠点病院においては、病院敷地内にヘリポートを有すること。地域災害拠点病院において
は、原則として、病院敷地内にヘリコプターの離着陸場（ヘリポート）を有することとし、やむなく病院敷

ヘリポート
地内にヘリポートの確保が困難な場合は、必要に応じて都道府県の協力を得て、病院近接地に非常用
に使用可能なヘリコプターの離着陸場を確保するとともに、患者搬送用の緊急車輌を有すること。

災害拠点病院は 外傷等の災害時に発生する患者に適切に対応するために専門的な研修・訓練を

ＤＭＡＴ

災害拠点病院は、外傷等の災害時に発生する患者に適切に対応するために専門的な研修・訓練を
受けたDMATを保有し、基幹災害拠点病院においては、複数のDMATを保有していること。なお、現に指
定している基幹及び地域災害拠点病院については、平成26年3月までに養成することを前提に指定の
継続を認めることとしてはどうか。

また 災害拠点病院を支援するDMATや医療チームを受け入れる体制が整備されていることまた、災害拠点病院を支援するDMATや医療チ ムを受け入れる体制が整備されていること。

平時の機能

24時間対応を平時から行っている医療機関が、災害等の緊急時にすみやかな対応が可能であると考
えられるため、災害拠点病院は、救命救急センターもしくは２次救急病院であることとしてはどうか。

特に、基幹災害拠点病院は、救命救急センターであることとしてはどうか。なお、現に指定している基平時 機能 特に、基幹災害拠点病院は、救命救急センタ であることとしてはどうか。なお、現に指定している基
幹災害拠点病院について救命救急センターでないものは、当面の間指定の継続を認めることとしては
どうか。

災害拠点病院は、第一線の地域の医療機関を支援するものであるので、医師会等の医療関係団体

地域への貢献
の意見を聴き、応急用医療資器材の貸出し要件他を事前に決めておくこと。

災害拠点病院は、地域の２次救急病院等の医療機関とともに、定期的な訓練を実施すること。
なお、災害時に地域の医療機関への支援を検討するための院内の体制を整えること。
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医療提供体制確保の考え方（案）

保健所は が未整備又は機能し いない場合におい は 電話 若しくは自転車 バイク

情報収集

保健所は、ＥＭＩＳが未整備又は機能していない場合においては、電話、ＦＡＸ若しくは自転車・バイク
等を利用して直接医療機関に出向いて情報把握又は当該医療機関におけるＥＭＩＳでの情報発信の支
援を行うこと。

都道府県は、災害拠点病院以外の医療機関のＥＭＩＳへの加入を促進することが望ましい。

防災計画において医療活動が真に機能するために、都道府県、政令市及び特別区が設置する地域
防災会議、若しくは災害医療対策関連の協議会等に医師会、歯科医師会、薬剤師会、看護協会等の
医療関係団体の代表 救急医療の専門家等を参加させることが適当であることから その参加を促進

計画・訓練等

医療関係団体の代表、救急医療の専門家等を参加させることが適当であることから、その参加を促進
すること。

都道府県及び災害拠点病院は、関係機関と連携して、災害時における計画をもとに、定期的に訓練
を実施しておくこと。その際、ＤＭＡＴ都道府県調整本部との調整や救護班等の派遣調整を行う組織の
立ちあげ手順や コ ディネ ト機能が十分発揮されるような体制 具体的な作業手順などについて明立ちあげ手順や、コーディネート機能が十分発揮されるような体制、具体的な作業手順などについて明
確にしておくこと。

療機関が自ら被災する とを想定 防災 を作成する とが有

一般医療機関等

医療機関が自ら被災することを想定して防災マニュアルを作成することが有用。
医療機関は、災害時の中長期の対応に関して業務継続計画を作成することが望ましい。
都道府県は、人工呼吸器等の医療機器を使用しているような患者等をかかえる医療機関が、災害時

におけるこれらの患者の搬送先等について計画を策定しているか確認を行うこととしてはどうか。

出典：9月30日 第３回災害医療等のあり方に関する検討会資料より抜粋
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診療報酬と補助金の関係について（抜粋）

平成21 年8 月27 日
第33 回社会保障審議会医療保険部会資料

【再掲】

（１）診療報酬について

○ 診療報酬は、以下のような特徴を有している。

① 「個々 患者に対する診療行為に着目し 支払われる① 「個々の患者に対する診療行為に着目して支払われる。」

② 全体としては必要な費用が賄えるように設定しているものの、個別の診療報酬点数は、「必ずしも厳

密な原価計算を行い設定しているものではなく」、費用を負担する側と診療を担当する側との協議を踏

まえ その時々の医療課題に適切に対応し いく観点から設定し いるまえつつ、その時々の医療課題に適切に対応していく観点から設定している。

③ 「保険料や窓口負担に影響を与える」ものであり、被保険者間の公平を図る観点から、「全国一律

の点数設定が原則」である。

○ また、診療報酬は、「医療機関に対して支払われる」ものであり、その「使途は各医療機関の裁量」に任

されている。

（２）補助金について

○ 一方、補助金とは「特定の事業の促進を期するため、国又は地方公共団体が公共団体・私的団体・個人

に交付する金銭給付」であり、個々の患者に対する診療行為に着目して支払われるものではなく、政策目

的に照らして、地域において必要な医療提供体制の構築を促す観点から、奨励的な予算補助事業（施設・

設備整備費、運営費、人材確保等）を実施している。

ただし、補助金には、基本的に、国の負担分のほか、都道府県の負担分や事業主（病院等）の負担分が

存在する。

○ なお、補助金については、診療報酬とは異なり、対象経費を特定して支給するものである。
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「補助金」での対応が可能と想定される項目の一例「補助金」での対応が可能と想定される項目の一例

災害拠点病院の耐震化整備

災害拠点病院の自家発電設備の整備

災害拠点病院の通信機器の整備

災害拠点病院の備蓄倉庫の整備
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医療関係者の派遣実績について（１０月１４日時点・累計）
派遣元等 人数

(チーム数)(チ ム数)

ＤＭＡＴ
(４７全都道府県)

約１，８００人
（約３８０チーム）

国立病院機構医療チ ム ５６８人国立病院機構医療チーム ５６８人
（１１５チーム）

医療チーム
(日本医師会のＪＭＡＴ等)

１２，１６４人
（２，６０５チーム）

薬剤師
(日本薬剤師会及び日本病院薬剤師会等)

１，９１５人

看護師 人看護師
(日本看護協会､日本精神科看護技術協会及び国立病院機構）

１，３９４人

歯科医師等
(日本歯科医師会等の関係団体)

３０７人
(日本歯科医師会等の関係団体)

理学療法士等
(日本理学療法士協会、日本作業療法士協会及び日本言語聴覚士協会)

２２３人

保健医療 有資格者等 １１ ２１４人保健医療の有資格者等
(公衆衛生医師､保健師、管理栄養士等）

１１，２１４人
（２１４チーム）

心のケアチーム
３，２４７人

（５７チ ム）心のケアチ ム （５７チーム）

○ 医療チームで派遣された場合の看護師、薬剤師については、「看護師」「薬剤師」欄には計上されていない。
○ 被災地域の各職能団体で、対応が行われたケースもある。
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DPC制度における災害医療体制に係る評価

 DPC制度において災害医療体制は、「機能評価係数Ⅱ（※）」のうち、「地域医療を
確保するための事業や体制構築への貢献を評価する」という観点から設定された「地
域医療指数」の１項目として評価されている域医療指数」の１項目として評価されている。

〔地域医療指数〕（平成22年８月より評価）※ 調整係数の段階的見直しに伴い、平成22年改定で導入
された新たな機能評価係数。

医療機関別係数

① 「脳卒中地域連携」
脳卒中を対象とする「Ｂ００５－２地域連携診療計画管理料」、「Ｂ
００５－３地域連携診療計画退院時指導料(Ⅰ)」又は「Ｂ００５－３
－２地域連携診療計画退院時指導料(Ⅱ)」を算定している医療
機関を評価

新 機能評価係数。

データ提出係数

効率性係数

機能評価係数Ⅰ

機能評価係数Ⅱ

機関を評価
② 「がん地域連携」

「Ｂ００５－６がん治療連携計画策定料」又は「Ｂ００５－６－２が
ん治療連携指導料」を算定している医療機関を評価

③ 「地域がん登録」
地域がん登録への参画の有無を評価複雑性係数

地域 療係数

カバー率係数

機能評価係数Ⅰ 地域がん登録への参画の有無を評価
④ 「救急医療」

医療計画上定められている二次救急医療機関であって病院群
輪番制への参加施設、拠点型若しくは共同利用型の施設又は
救急救命センターを評価

⑤ 「 害地域医療係数

救急医療係数

調整係数
⑤ 「災害時における医療」

ＤＭＡＴ（災害派遣医療チーム）指定の有無を評価
⑥ 「へき地の医療」

へき地医療拠点病院の指定又は社会医療法人認可におけるへ
き地医療の要件を満たしていることを評価き地医療の要件を満たしていることを評価

⑦ 「周産期医療」
総合周産期母子医療センター又は地域周産期母子医療セン
ターの指定の有無を評価
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DPC評価分科会における
地域医療指数の「災害医療」に関する検討状況

○「地域医療指数」の個々の評価項目は、現在、DPC評価分科会におい

て、24年改定に向けた見直しを行っているところ。

○「災害医療」の項目については、分科会において現時点までに以下の○「災害医療」の項目については、分科会において現時点までに以下の

ようなご意見をいただいている。

 DMAT （災害派遣医療チーム）以外の災害医療対応体制についての評価も検討 DMAT （災害派遣医療チ ム）以外の災害医療対応体制についての評価も検討

してはどうか。

・日本赤十字社の救護班日本赤十字社の救護班

・JMAT（日本医師会災害医療チーム） 等

 災害拠点病院の指定を受けていることの評価を検討してはどうか。災害拠点病院の指定を受けて る との評価を検討してはどうか。
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災害医療体制に係る課題と論点

 東日本大震災により、多くの医療機関が被災し、通常の医療サービスを提
供できなくなった供できなくなった。

 今回の震災対応については、DMAT・医療関係団体等からの派遣チームに
より一定の対応が可能であったが、患者の搬送等が医療機関間の連携が
課題となる事例があった。

【論点】

○ 今後の災害医療の体制を強化するため、災害拠点病院を中心として、

平時から災害に備えた対応を行 る とに どう考えるか平時から災害に備えた対応を行っていることについてどう考えるか。

○ 補助金と診療報酬との関係を考慮した上で、診療報酬での対応につい

てどう考えるかてどう考えるか。
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平成 22 年度診療報酬改定の結果検証に係る特別調査（平成 23 年度調査） 

後発医薬品の使用状況調査 結果概要（速報）（案） 

 

１．目的 
・保険薬局における後発医薬品の調剤状況の変化等の把握 

・医療機関における後発医薬品の使用状況や医師の処方に関する意識等の把握 

・患者における後発医薬品に対する意識等の把握 

 

２．調査対象 
・本調査では、「保険薬局調査」「病院調査」「医師調査」「診療所調査」「患者調査」の 5つの調

査を実施した。各調査の対象は、次のとおりである。 

・保険薬局調査：全国の保険薬局の中から無作為に抽出した 1,500施設（1,468施設）。 

・診療所調査：全国の一般診療所の中から無作為に抽出した 2,000施設（1,946施設）。 

・病 院 調 査：全国の病院の中から無作為に抽出した 1,500施設（1,457施設）。 

・医 師 調 査：上記「病院調査」の対象施設に勤務する、診療科の異なる 2名の医師。 

・患 者 調 査：上記「保険薬局調査」の対象施設に調査日に来局した患者。ただし、1施設に

つき最大 4名の患者とした。 

 

 ※調査客体数は上記のとおりである。調査客体は全国の保険医療機関等のうち、東日本大震

災の影響が甚大な地域を除外した上で無作為抽出した。また、東日本大震災による被災地と

して配慮すべき地域については、調査発送前に電話により調査可否についての確認を実施し

た。この結果、発送数は、上記の（  ）内の数値となった。以下、回収率はこの発送数に

対する回収数の割合としている。 

 

３．調査方法 
・対象施設・医師・患者が記入する自記式調査票の郵送配布・回収とした。 

・保険薬局調査については、施設属性、処方せん枚数等を尋ねる「様式 1」と、実際に調剤した

薬剤料を尋ねる「様式 2」の 2種類の調査票を配布した。 

・診療所調査については、施設の概況や院外処方せんの発行状況、後発医薬品の使用状況と使

用に関する意識、後発医薬品を使用する上での課題等を尋ねる「診療所票」を配布した。 

・病院調査については、施設の概況や院外処方せんの発行状況、入院患者に対する後発医薬品

の使用状況、後発医薬品を使用する上での課題等を尋ねる「病院票」を配布した。 

・医師調査については、後発医薬品の使用状況と使用に関する意識等を尋ねる「医師票」を配

布した。配布に際しては、上記の「病院調査」の対象施設を通じて行った。 

・患者調査については、後発医薬品の使用に対する意識等を尋ねる「患者票」を配布した。配

布に際しては、上記の「保険薬局調査」の対象施設を通じて行った。 

中 医 協  総 － ２
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・医師調査及び患者調査の回収は、各医師及び患者から、事務局宛の返信用専用封筒にて直接

回収した。 

・調査実施時期は平成 23年 8月 9日～平成 23年 9月 22日。 

 

４．調査項目 
区分 主な調査項目 

(1)保険薬局調査 ○薬局の概要 

・ 組織形態、職員数 

・ 調剤基本料の種類、基準調剤加算の有無、後発医薬品調剤体制加算

の有無、処方せんの応需状況、後発医薬品調剤率 

○処方せんの受付状況等（平成 23年 6月 1か月間） 

・ 処方せん発行医療機関数、後発医薬品への変更不可欄に処方医の署

名等が 9割以上ある機関数、先発医薬品・後発医薬品を銘柄指定し

ている機関数、1か月間に受け付けた処方せん枚数等 

○取り扱い処方せん枚数の内訳（平成 23年 8月 18日～8月 24日 1週

間） 

・ 取り扱い処方せん枚数、後発医薬品への変更不可欄に処方医の署名

等がない処方せん枚数、1品目でも後発医薬品を調剤した処方せん

枚数、後発医薬品情報提供料、後発医薬品分割調剤加算を算定した

処方せん枚数等 

・ 後発医薬品への変更不可欄に処方医の署名等がある処方せん枚数、

後発医薬品を銘柄指定している処方せん枚数等 

○後発医薬品への対応状況等 

・ 後発医薬品の調剤に関する考え、後発医薬品の調剤に積極的に取り

組んでいない場合の理由 

・ 後発医薬品の説明を行った患者の人数、説明をしなかった理由、後

発医薬品の説明を行った患者のうち後発医薬品の使用を希望しな

かった患者の割合 

・ 後発医薬品から先発医薬品に戻した患者の割合、その主な理由 

・ 患者が後発医薬品への変更を希望したにもかかわらず変更できな

かった患者の人数、備蓄がなかった場合の対応等 

・ 医薬品・後発医薬品の備蓄品目数、在庫金額、廃棄額の変化、後発

医薬品の採用基準等 

・ 含量違いまたは類似した別剤形の後発医薬品への変更調剤が可能

となったことの影響 

・ 変更調剤の際に効能の違いがある場合の対応等 

○ジェネリック医薬品希望カードの認知度等 
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・ ジェネリック医薬品希望カードの認知度、提示された経験の有無、

提示されて後発医薬品に変更調剤した患者の割合等 

・ 患者が後発医薬品を頼みやすくなるための工夫等 

○後発医薬品使用についての考えや今後の課題等 

・ 後発医薬品使用についての考え 

・ 後発医薬品使用を進める上で医師やメーカー、卸業者に望むこと等 

○薬剤料の変化 

・ 処方せんの記載銘柄に基づき調剤した場合の薬剤料及び実際に調

剤した薬剤料等 

○東日本大震災の影響等 

(2)診療所調査 ○回答者の属性等 
・ 性別、年齢、担当診療科 
○施設の概要 
・ 所在地、開設者、種別、許可病床数、主たる診療科、医師数・薬剤

師数 
・ オーダリングシステムの導入状況 
・ 1か月間の外来延べ患者数、1か月間の外来診療実日数等 

○後発医薬品の使用状況等 

・ 医薬品・後発医薬品の備蓄品目数、購入額、廃棄額 

・ 後発医薬品の備蓄品目数の今後の予定 

・ 1年前と比較した後発医薬品の供給体制の変化 

・ 後発医薬品の採用・選定の際に行ったこと、情報収集源、採用に際

して重視すること、苦労したこと 

・ 採用医薬品リストの薬剤師会等への提供状況等 

○入院患者に対する後発医薬品の使用状況等 
・ 入院患者に対する後発医薬品の使用状況、後発医薬品を積極的に使

用しない場合の理由 
・ 後発医薬品を使用して生じた問題点 
・ 後発医薬品の使用を進める上で必要な対応等 

○外来患者に対する後発医薬品の使用状況等 

・ 院外処方せん発行の有無 

・ 後発医薬品の処方に関する意識、処方しない場合の理由 

・ 1年前と比較した後発医薬品の処方状況 

・ 後発医薬品への変更不可欄に署名した処方せん発行の有無、割合、

その理由等 

・ 一部の医薬品についてのみ後発医薬品への変更不可と記載した処

方せんの発行経験の有無、割合、その理由 

・ 後発医薬品に関心のある患者数の変化 
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・ 保険薬局で後発医薬品に変更した場合の情報提供の有無、望ましい

情報提供等 

○ジェネリック医薬品希望カードの認知度等 

・ ジェネリック医薬品希望カードの認知度、提示された経験の有無、

提示されて後発医薬品を処方した患者の割合等 

○後発医薬品の使用にあたっての課題等 
・ 後発医薬品使用にあたっての課題等 
○東日本大震災の影響等 

(3)病院調査 ○施設の概要 
・ 開設者、標榜診療科、病院種別、DPC の対応状況、特定入院料の

状況、許可病床数、医師数・薬剤師数 

・ オーダリングシステムの導入状況 

・ 1 か月間の外来延べ患者数、1 か月間の外来診療実日数、平均在院

患者数等 

○後発医薬品の使用状況等 

・ 後発医薬品使用体制加算の状況 

・ 医薬品・後発医薬品の備蓄品目数、購入額、廃棄額 

・ 後発医薬品の備蓄品目数の今後の予定 

・ 1年前と比較した後発医薬品の供給体制の変化 

・ 後発医薬品の採用・選定の際に行ったこと、情報収集源、採用に際

して重視すること 

・ 採用医薬品リストの薬剤師会等への提供状況等 

○外来患者に対する後発医薬品の使用状況等 

・ 院内投薬及び院外処方における後発医薬品の使用状況 

・ 院外処方せんを発行している診療科のうち後発医薬品の使用割合

が相対的に高い診療科・低い診療科、院外処方せん発行枚数等 

○入院患者に対する後発医薬品の使用状況等 
・ 入院患者に対する後発医薬品の使用状況、後発医薬品を積極的に使

用しない場合の理由 
・ 後発医薬品を使用して生じた問題点 
・ 後発医薬品の使用を進める上で必要な対応等 
○ジェネリック医薬品希望カード等 
・ 患者が後発医薬品を頼みやすくなるための工夫等 
○後発医薬品の使用にあたっての課題等 
・ 後発医薬品の使用にあたっての課題等 
○東日本大震災の影響等 

(4)医師調査 ○属性等 
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・ 性別、年齢、担当診療科、1日あたり外来診察患者数 

○外来患者に対する後発医薬品の使用状況等 

・ 後発医薬品の処方に関する意識、処方しない場合の理由 

・ 1年前と比較した後発医薬品の処方状況 

・ 後発医薬品への変更不可欄に署名した処方せん発行の有無、割合、

その理由等 

・ 一部の医薬品についてのみ後発医薬品への変更不可と記載した処

方せんの発行経験の有無、割合、その理由 

・ 後発医薬品に関心のある患者数の変化 

・ 保険薬局で後発医薬品に変更した場合の情報提供の有無、望ましい

情報提供等 

○ジェネリック医薬品希望カードの認知度等 

・ ジェネリック医薬品希望カードの認知度、提示された経験の有無、

提示されて後発医薬品を処方した患者の割合等 

○後発医薬品使用についての考え 

・ 後発医薬品の承認に関する認知度 

・ 後発医薬品の処方を進める上で望まれる対応等 

○後発医薬品の使用にあたっての課題等 
・ 後発医薬品の使用にあたっての課題等 

(5)患者調査 ○属性等 
・ 性別、年齢 
・ 診療を受けた診療科、薬局への来局頻度、かかりつけ薬局の有無、

加入している公的医療保険の種類 
・ 自己負担額、後発医薬品処方の有無、後発医薬品への変更の有無 
○後発医薬品の使用に対する意識等 
・ 後発医薬品の認知度、関心の有無 
・ 医師や薬剤師からの後発医薬品についての説明の有無 
・ 後発医薬品処方を申し出た経験の有無、申し出のしやすさ 
・ 後発医薬品処方の申し出をしやすくするために望まれること 
・ ジェネリック医薬品希望カードの認知度、所有状況、配布元、効果、

利用経験、利用意向 
・ ジェネリック軽減額通知受取りの希望 
・ 後発医薬品の使用経験の有無 
・ 後発医薬品に対する満足度、窓口での薬代の負担感 
・ 後発医薬品の使用意向 
・ 後発医薬品を使用する上で重要なこと 
・ 後発医薬品を使用する際の軽減額と使用意向との関係等 
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５．結果概要 
 
（１）回収の状況 
 

図表 1 回収の状況 

調査区分 発送数 有効回収数 有効回収率

①保険薬局調査 

 
保険薬局数（様式 1） 1,468 778 53.0%

様式 2 に記載された処方せん枚数（507 薬局分） － 10,756 －

②診療所調査 

 一般診療所数 1,946 599 30.8%

③病院調査 

 病院数 1,457 480 32.9%

④医師調査 

 医師数 2,914 551 18.9%

⑤患者調査 

 患者数 5,872 1,435 24.4%
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（２）保険薬局調査の概要 

【調査対象等】 
○調査票 様式 1 

調査対象：全国の保険薬局の中から無作為に抽出した保険薬局 

回 答 数：778施設 

回 答 者：管理者 

○調査票 様式 2 

処方せん枚数：10,756枚（507薬局分） 

回 答 者：管理者 

 
①薬局の属性 

1）組織形態 

 
図表 2 組織形態（法人・個人別）（n=778） 

法人, 87.0%

個人, 12.9% 無回答, 0 .1%

（100薬局）

（677薬局）
 

 
 

図表 3 法人薬局の内訳（n=677） 

 

47.0%50.2%

0.6%
0.0%

0.7%

1.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=677）

株式会社 有限会社 合資会社 合名会社 その他 無回答
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2）職員数 

 
図表 4 薬剤師の職員数（常勤換算） 

 

33.5% 30.8%34.4% 1.2%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=778）

1人以上～2人未満 2人以上～3人未満 3人以上 無回答

平均値：2.5　中央値：2.0

 
（注）常勤換算は、次の計算式で算出した。また、常勤換算後の職員数は小数点以下第 1位までとした（以下、

同様である）。 
・1週間に数回勤務の場合：（非常勤職員の 1週間の勤務時間）÷（当該薬局が定めている常勤職員 
 の 1週間の勤務時間） 
・1か月に数回勤務の場合：（非常勤職員の 1か月の勤務時間）÷（当該薬局が定めている常勤職員 
 の 1週間の勤務時間×4） 

 
 

図表 5 その他（事務職員等）の職員数（常勤換算） 

 

32.0% 22.1%42.2% 3.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=778）

2人未満 2人以上～3人未満 3人以上 無回答

平均値：2.1　中央値：2.0
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3）調剤の状況等 

 
図表 6 調剤基本料 

96.8%

1.5%

1.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=778）

調剤基本料(40点) 調剤基本料(24点) 無回答
 

 

図表 7 全処方せんの受付回数（1か月当たり） 

 

12.1%

31.5%

36.4%

11.3%

4.2%

1.9%

2.6%

0.0% 5.0% 10.0% 15.0% 20.0% 25.0% 30.0% 35.0% 40.0%

～300回以下

300回超～1000回以下

1000回超～2000回以下

2000回超～3000回以下

3000回超～4000回以下

4000回超～

無回答

 
 

図表 8 主たる保険医療機関に係る処方せんの受付回数の割合 

 

11.1%

5.4%

6.2%

4.8%

5.5%

7.3%

13.2%

42.4%

4.1%

0.0% 5.0% 10.0% 15.0% 20.0% 25.0% 30.0% 35.0% 40.0% 45.0% 50.0%

～30%以下

30%超～40%以下

40%超～50%以下2000

50%超～60%以下

60%超～70%以下

70%超～80%以下

80%超～90%以下

90%超

無回答
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図表 9 基準調剤加算 

 

11.8% 37.7%48.7% 1.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=778）

基準調剤加算1(10点) 基準調剤加算2(30点) 算定していない 無回答
 

 
図表 10 後発医薬品調剤体制加算の算定状況 

42.4%16.8% 16.2% 24.0% 0.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=778）

後発医薬品調剤体制加算1(6点) 後発医薬品調剤体制加算2(13点)

後発医薬品調剤体制加算3(17点) 算定していない

無回答

 
 

（前回調査） 

 

46.8%17.4% 13 .7% 21.5% 0.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=870）

後発医薬品調剤体制加算1(6点) 後発医薬品調剤体制加算2(13点)

後発医薬品調剤体制加算3(17点) 算定していない

無回答

 
 
 

図表 11 処方せんの応需状況 

48.6%19.5%

3.1%

24.0%

0.4%

4.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=778）

近隣にある特定の病院の処方せん 近隣にある特定の診療所の処方せん

同じ医療ﾓｰﾙ内の保険医療機関の処方せん 様々な保険医療機関の処方せん

その他 無回答
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図表 12 後発医薬品調剤率（数量ベース）（n=684） 

 （単位：%） 
  

  

平成 22 年 平成 23 年 

平均値 標準偏差 中央値 平均値 標準偏差 中央値 

1 月 20.3 11.1 17.9 24.0 11.5 22.4 

2 月 21.2 12.1 18.9 23.9 11.4 23.0 

3 月 21.8 11.4 20.0 23.6 11.5 22.4 

4 月 22.8 11.7 21.2 24.0 11.3 23.0 

5 月 23.2 11.6 21.8 24.2 11.4 23.1 

6 月 23.5 11.6 21.9 24.3 11.3 23.3 

（注）すべての項目に回答があった 684施設を集計対象とした。 

 
図表 13 後発医薬品調剤率（数量ベース）にみた薬局数の分布 

（平成 22 年 6 月及び平成 23 年 6 月、n=684） 

 

2.0%

5 .4%

17.5%

17.4%

17.5%

15.4%

11.0%

5 .6%

4.8%

3.4%

0.9%

5.1%

15.8%

15.5%

17.7%

17.5%

13.7%

5 .4%

5 .4%

2.9%

0.0% 10.0% 20.0% 30.0% 40.0%

5%未満

5%以上10%未満

10%以上15%未満

15%以上20%未満

20%以上25%未満

25%以上30%未満

30%以上35%未満

35%以上40%未満

40%以上50%未満

50%以上

平成22年6月
数量ベース

平成23年6月
数量ベース

 
（注）・各月すべてに回答があった 684施設を集計対象とした。 

・数量ベース：1か月間に調剤した後発医薬品について薬価基準上の規格単位ごとに数えた数量 
÷1か月間に調剤した全調剤について薬価基準上の規格単位ごとに数えた数量×100 
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4）処方せん発行医療機関（平成 23 年 6 月 1か月間） 

図表 14 処方せん発行医療機関数 

  

医療機関種別 

合計 
病院 

一般 

診療所 

歯科 

診療所 

処方せん発行医療機関数（Ａ） 11.20 21.16 1.81 34.16 

 
（うち）「変更不可」欄に処方医の署名等が 9 割以

上ある機関数（施設）（Ｂ） 
1.59 3.19 0.11 4.89 

  
（うち）主として先発医薬品を銘柄指定して

いる機関数（施設） 
1.35 2.58 0.10 4.03 

  
（うち）主として後発医薬品を銘柄指定して

いる機関数（施設） 
0.23 0.61 0.02 0.86 

処方せん枚数（枚） 385.7 903.5 10.4 1,299.6

「変更不可」欄に処方医の署名等が 9 割以上ある医

療機関数の割合（Ｂ／Ａ）（％） 
14.2% 15.1% 6.1% 14.3%

薬局数 651 

（注）すべての項目に回答があった 651施設を集計対象とした。 
 

図表 15 取り扱い処方せん枚数が最も多い 1医療機関の処方せん枚数（n=644） 

 
  平均値 標準偏差 中央値 

処方せん発行枚数（枚） 1,029.9 861.0 914.5 
（注）処方せん枚数について回答があった 644施設を集計対象とした。 

 
図表 16 特定の保険医療機関に係る処方せん割合（最も多いもの） 

 

12.1% 11.8% 21.9% 43.8%

0.5%

9.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=644）

～10％以下 10％超～30％以下 30％超～50％以下

50％超～70％以下 70％超～90％以下 90％超～

 
（注）特定の保険医療機関に係る処方せん割合は、次の計算式による。 

（当該薬局で受付枚数が最も多い医療機関が発行した処方せんの受付枚数）÷（当該薬局での受付処

方せん枚数の総数） 
 
5）営業日数（平成 23 年 6 月 1か月間） 

図表 17 営業日数（平成 23 年 6 月 1か月間） 

  平均値 標準偏差 中央値 

営業日数（日） 23.7 2.5 24.0 

（注）半日の開局は 0.5日として計算した。 
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②取り扱い処方せんの状況（平成 23年 8月 18日～8月 24日の 1週間） 

 
1）1 週間の取り扱い処方せん枚数の内訳 

 
図表 18 1 週間の取り扱い処方せん枚数の内訳（632 薬局分） 

  
（今回調査） （参考） 

前回調査枚数（枚） 割合 

① すべての取り扱い処方せん 181,802 100.0% 100.0%

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

② ①のうち、「後発医薬品（ジェネリック医薬品）への変更がすべて不
可」欄に処方医の署名等がない処方せん 

125,526 69.0% 67.0%

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

③ ②のうち、１品目でも後発医薬品を調剤した処方せん 58,770 32.3% 29.9%

  
  
  
  
  
  

④ ③のうち、1 品目でも先発医薬品を後発医薬品に変更した処
方せん 

10,363 5.7% 5.7%

 
 

⑤ ④のうち、後発医薬品情報提供料（10 点）を算定した処方
せん 

1,595 0.9% 1.4%

⑥ ④のうち、後発医薬品分割調剤加算（5 点）を算定した処方
せん 

32 0.0% 0.0%

⑦ ③のうち、1 品目でも、後発医薬品を他の銘柄の後発医薬品
に変更した処方せん 

986 0.5% 0.4%

⑧ ③のうち、1 品目でも、含量違いの後発医薬品に変更した処
方せん 

116 0.1% 0.0%

⑨ ③のうち、1 品目でも、類似した別剤形の後発医薬品に変更し
た処方せん 

248 0.1% 0.1%

⑩ ②のうち、いずれの先発医薬品にも後発医薬品が薬価収載され
ておらず、後発医薬品に変更できなかった処方せん 

14,798 8.1% 7.0%

⑪ ②のうち、患者が希望しなかったため、1 品目も後発医薬品に変
更できなかった処方せん（過去に確認済みの場合を含む） 

26,239 14.4% 17.1%

⑫ ②のうち、外用剤が処方され、同一剤形の後発医薬品がなかっ
たため変更できなかった処方せん（クリーム、ローション、軟膏はそれ
ぞれ別剤形とする） 

3,483 1.9% 0.8%

⑬ ①のうち、「後発医薬品（ジェネリック医薬品）への変更がすべて不
可」欄に処方医の署名等がある処方せん 

56,276 31.0% 33.0%

 ⑭ ⑬のうち、後発医薬品を銘柄指定している処方せん 19,898 10.9% 14.1%
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2）後発医薬品への変更割合（処方せん枚数ベース） 

 
図表 19 「後発医薬品への変更不可」欄に処方医の署名等がない処方せん（n=125,526） 

における、後発医薬品への変更状況 

（平成 23 年 8 月 18 日～8月 24 日 1 週間分の処方せんベース、632 薬局分） 

  
（今回調査） （参考） 

前回調査枚数（枚） 割合 

① 「後発医薬品（ジェネリック医薬品）への変更がすべて不可」欄に処

方医の署名等がない処方せん 
125,526 100.0% 100.0%

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

② ①のうち、１品目でも後発医薬品を調剤した処方せん 58,770 46.8% 44.7%

  

  

  

  

  

  

③ ②のうち、1 品目でも先発医薬品を後発医薬品に変更した処

方せん 
10,363 8.3% 8.6%

 

 

④ ③のうち、後発医薬品情報提供料（10 点）を算定した処方

せん 
1,595 1.3% 2.1%

⑤ ③のうち、後発医薬品分割調剤加算（5 点）を算定した処方

せん 
32 0.0% 0.0%

⑥ ②のうち、1 品目でも、後発医薬品を他の銘柄の後発医薬品

に変更した処方せん 
986 0.8% 0.7%

⑦ ②のうち、1 品目でも、含量違いの後発医薬品に変更した処方

せん 
116 0.1% 0.1%

⑧ ②のうち、1 品目でも、類似した別剤形の後発医薬品に変更し

た処方せん 
248 0.2% 0.1%

⑨ ①のうち、いずれの先発医薬品にも後発医薬品が薬価収載され

ておらず、後発医薬品に変更できなかった処方せん 
14,798 11.8% 10.4%

⑩ ①のうち、患者が希望しなかったため、1 品目も後発医薬品に変

更できなかった処方せん（過去に確認済みの場合を含む） 
26,239 20.9% 25.6%

⑪ ①のうち、外用剤が処方され、同一剤形の後発医薬品がなかっ

たため変更できなかった処方せん（クリーム、ローション、軟膏はそれ

ぞれ別剤形とする） 

3,483 2.8% 1.2%
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図表 20 すべての処方せんにおける、「後発医薬品への変更不可」欄の処方医の 

署名等の有無（平成 23 年 8 月 18 日～8月 24 日 1 週間の処方せんベース） 

 

69.0% 31.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

処方せん全体

（n=181,802）

署名等なし 署名等あり

125,526枚 56,276枚

 
 

図表 21 「後発医薬品への変更不可」欄に処方医の署名等がない処方せん 

（n=125,526）における、後発医薬品への変更状況 

（平成 23 年 8 月 18 日～8月 24 日 1 週間の処方せんベース） 

 

8.3% 53.2%38.6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

処方せん全体

（n=125,526）

①１品目でも先発医薬品を後発医薬品に変更した処方せん

②１品目でも後発医薬品を調剤した処方せん（①除く）

③1品目も後発医薬品を調剤しなかった処方せん

１品目でも後発医薬品を調剤し

た処方せん　46.8％

１品目も後発医薬品を調剤しな

かった処方せん　53.2％

 
 

図表 22 「後発医薬品への変更不可」欄に処方医の署名等がない処方せんのうち、 

1 品目も後発医薬品を調剤しなかった処方せん（n=66,756）の内訳 

（平成 23 年 8 月 18 日～8月 24 日 1 週間の処方せんベース、複数回答） 

39.3%

5.2%

22.2%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

いずれの先発医薬品にも後発医薬品が薬価収

載されていなかったため変更できなかった処方せ

ん

患者が希望しなかったため、変更できなかった処

方せん

外用剤が処方され、同一剤形の後発医薬品がな

かったため変更できなかった処方せん
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3）「変更不可」欄に処方医の署名等がある処方せんのうち、後発医薬品を銘柄指定している処

方せんの割合 

 
図表 23 「後発医薬品への変更不可」欄に処方医の署名等がある処方せん（n=56,276） 

における、後発医薬品の銘柄指定をしている処方せん割合 

（平成 23 年 8 月 18 日～8月 24 日 1 週間の処方せんベース） 

 

35.4% 64.6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

処方せん全体

（n=56,276）

後発医薬品の銘柄指定あり 後発医薬品の銘柄指定なし

 

 
4）後発医薬品への変更割合（薬局数ベース） 

 
図表 24 1 か月間の取り扱い処方せんのうち、「後発医薬品への変更不可」欄に処方医の 

署名等がない処方せんを取り扱った薬局数の割合（薬局数ベース） 

 

80.5% 18.8%0.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=778）

後発医薬品への変更不可欄の署名等のない処方せんの取り扱いが1枚以上ある薬局

取り扱いがない薬局

無回答

 

 

図表 25 「後発医薬品への変更不可」欄に処方医の署名等がない処方せんを取り扱った薬局

（626 薬局）のうち、実際に 1品目でも先発医薬品を後発医薬品に変更した薬局数の割合 

（薬局数ベース） 

 

76.5% 23.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=626）

それらの処方せんを1枚以上、実際に1品目でも先発医薬品から後発医薬品に変更した薬局

後発医薬品へ変更しなかった薬局

 

626 薬局 

479 薬局 147 薬局 



 17

 

図表 26 「後発医薬品への変更不可」欄に処方医の署名等がない処方せんを取り扱った 

薬局（626 薬局）における、後発医薬品への変更可の処方せんに占める、 

後発医薬品への変更割合別の度数分布（薬局数ベース） 

 

147

194

72

90

66

20

13

10

4

2

2

6

0 50 100 150 200 250

変更なし

5%未満

5%以上10%未満

10%以上20%未満

20%以上30%未満

30%以上40%未満

40%以上50%未満

50%以上60%未満

60%以上70%未満

70%以上80%未満

80%以上90%未満

90%以上

（薬局数）

後
発

医

薬

品
へ

変

更
し

た

4
7

9

薬
局
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③後発医薬品への対応状況 

 
1）後発医薬品の調剤に関する考え方 

図表 27 後発医薬品の調剤に関する考え方 

 

5.9%38.6% 29.4% 25.2% 0.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=778）

積極的に取り組んでいる 薬効によっては取り組んでいる

あまり積極的には取り組んでいない その他

無回答
 

（注）凡例の正確な表現は次のとおり。 
「積極的に取り組んでいる」：「後発医薬品を積極的に患者に説明して、調剤するように取り組んでいる 
「薬効によっては取り組んでいる」：「薬効によっては後発医薬品を患者に説明して、調剤するよう取り
組んでいる」 
「あまり積極的には取り組んでいない」：「後発医薬品の説明・調剤にはあまり積極的には取り組んでい
ない」。 

 
図表 28 あまり積極的に取り組んでいない理由（複数回答） 

 

33.2%

16.2%

26.2%

19.7%

16.6%

12.2%

30.6%

18.3%

4.8%

44.1%

4.8%

7.4%

3.1%

24 .5%

21.9%

14.3%

21.9%

19.4%

13.8%

8.7%

48.5%

25.0%

4.6%

48.5%

12.8%

13.3%

2.0%

28 .4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

後発医薬品の品質に疑問がある

後発医薬品の効果に疑問がある

後発医薬品の副作用に不安がある

納品までの時間がかかる

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸が在庫を確保していない

後発医薬品の情報提供体制に不備がある

後発医薬品に関する患者への普及啓発が不足

近隣の医療機関が後発医薬品の使用に消極的

後発医薬品の説明に時間がかかる

後発医薬品使用増に伴う薬剤料減少に不安

在庫管理の負担が大きい

後発医薬品への変更希望確認前に薬を揃えてい

る

その他

無回答

薬効によっては取り組んでいる
（n=229）

あまり積極的には取り組んでいない
（n=196）
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図表 29 あまり積極的に取り組んでいない最大理由（単数回答） 

 

15.7%

6.1%

6.1%

1.7%

2.2%

3.1%

17.5%

5.2%

1.3%

20.1%

0.4%

5.2%

4.8%

4.6%

5.1%

2.0%

4.1%

0.5%

2.6%

1.5%

32.7%

8.2%

0.5%

17.9%

5.6%

8.2%

4.6%

7.4%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

後発医薬品の品質に疑問がある

後発医薬品の効果に疑問がある

後発医薬品の副作用に不安がある

納品までの時間がかかる

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸が在庫を確保していない

後発医薬品の情報提供体制に不備がある

後発医薬品に関する患者への普及啓発が不足

近隣の医療機関が後発医薬品の使用に消極的

後発医薬品の説明に時間がかかる

後発医薬品使用増に伴う薬剤料減少に不安

在庫管理の負担が大きい

後発医薬品への変更希望確認前に薬を揃えてい
る

その他

無回答

薬効によっては取り組んでいる
（n=229）

あまり積極的には取り組んでいない
（n=196）
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2）後発医薬品への変更が可能な処方せんを持参した患者のうち、後発医薬品についての説明を

行った患者の割合 

 
図表 30 後発医薬品への変更可能な処方せんを持参した患者のうち、後発医薬品についての 

説明を行った患者の割合（平成 23 年 4 月以降、薬局数ベース） 

 

21.1% 10.4% 8.9% 15.2%26.3% 8.7% 9.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体
(n=778)

10%未満 10%～30%未満 30%～50%未満 50%～70%未満

70%～90%未満 90%以上 無回答

 
（注）・「後発医薬品への変更可能な処方せん」とは、変更可能な先発医薬品が処方された処方せんで「変更不可」

欄に処方医の署名等がない処方せん。 

   ・「後発医薬品についての説明」とは、後発医薬品と先発医薬品とが同等であること（例えば、品質、安定
性、生物学的同等性試験結果など）の説明に加え、患者の処方せんにおける変更前の薬剤料と変更後の

薬剤料の差額等についての説明など。 
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図表 31 後発医薬品への変更可能な処方せんを持参した患者に後発医薬品についての 

説明をしなかった理由（n=751） 

 

58.3%

32.2%

38.9%

19.6%

54.2%

2.9%

3.3%

17.4%

14.2%

4.8%

3.4%

6.2%

2.7%

21.0%

0.8%

1.0%

8.7%

5.9%

10.3%

6.7%

35.9%

12.6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

簡潔な説明で十分だと思ったから

今回は２回目以降の調剤であり、初回の受付時
に十分な説明を行ったから

待っている患者が多く、説明する時間的余裕がな
かったから

説明しようとしたが、患者が急いでおり、説明不
要と言われたから

患者が後発医薬品について十分理解していたか
ら

薬剤料の差額が小さいなど、患者にとって経済
的メリットがなかったから

調剤室での薬の取り揃えの前に後発医薬品につ
いて説明する業務手順になっていないから

システム上、薬剤料の差額がすぐに計算できな
いので、患者の質問にその場で答えることができ

ないから

後発医薬品の備蓄品目数が少ないから

その他

無回答

後発医薬品についての説明を行わなかった理由（複数回答） 最大の理由（単数回答）

 
（注）・後発医薬品への変更可能な処方せんを持参した患者のうち、後発医薬品についての説明を行った患者の

割合が「100％」と回答した 27施設以外の施設を集計対象とした。 

 
 

 



 22

3）後発医薬品について説明を行った患者のうち、後発医薬品の使用を希望しなかった患者の割合 

 
図表 32 後発医薬品について説明を行った患者のうち、後発医薬品の使用を 

希望しなかった患者の割合（薬局数ベース） 

 

14.0% 8.7% 8.9% 17.9%15.7% 12.7% 22.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体
(n=778)

10%未満 10%～30%未満 30%～50%未満 50%～70%未満

70%～90%未満 90%以上 無回答
 

 
図表 33 後発医薬品についての説明を行ったにもかかわらず、患者が後発医薬品の 

使用を希望しなかった理由で最も多いもの（単数回答、n=778） 

30.2%

9.1%

4.0%

1.9%

4.8%

8.2%

16.1%

8.7%

2.7%

14.3%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

これまで使っていた薬の変更に抵抗があった

医師の処方した薬を変えることに抵抗があった

薬剤料等の差額が小さい

経済的ｲﾝｾﾝﾃｨﾌﾞがない

過去体調不良となった経験がある

後発医薬品に対する不安がある

具体的な理由は不明

その他

希望しなかった患者はいなかった

無回答
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4）後発医薬品へ変更したが、その後、患者の希望により後発医薬品から先発医薬品に戻した患

者数（平成 23 年 6 月 1か月間） 

 

図表 34 後発医薬品へ変更したが、その後、患者の希望により後発医薬品から先発医薬品に 

戻した患者数（平成 23 年 6 月 1か月間、薬局数ベース） 

 

16.8% 4.5%61.8% 8.2% 4.8% 3.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

(n=778)

0人 1人 2人 3人 4人以上 無回答

平均値：0.85人　　中央値：0人

 
 

図表 35 後発医薬品から先発医薬品に戻した理由で最も多いもの 

（単数回答、n=778） 

 

8.1%

13.2%

2.3%

1.4%

3.9%

61.8%

1.7%

7.6%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

後発医薬品の効果に疑問があった

後発医薬品により体調不良となった

後発医薬品の使用感が合わなかった

後発医薬品に対する不安が消えなかった

具体的な理由は不明

その他

先発医薬品に戻した患者はいなかった

無回答
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5）後発医薬品に変更できなかった患者の割合 

 
図表 36 後発医薬品への変更を希望したが、後発医薬品に変更できなかった患者の割合 

（平成 23 年 6 月 1か月間、薬局数ベース） 

 

15.0% 10.2%53.6% 5.7%4.2%

0.3%

3.5%

3.3%

4.2%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

(n=778)

0人 1～2人 3～4人 5～6人 7～8人 9～10人

11～20人 21人以上 無回答

平均値：7.90人　　中央値：0人

 
 
 

6）後発医薬品の備蓄がなかったため直ちに取り揃えることができなかった患者に対する主な対応 

 
図表 37 後発医薬品の備蓄がなかったため直ちに取り揃えることができなかった 

患者に対する主な対応（単数回答、n=778） 

 

24.9%

3.1%

10.9%

8.9%

3.1%

36.9%

12.0%

28.3%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

後発医薬品への変更は行わなかった

（うち）次回以降に備蓄する旨も伝えた

（うち）次回以降に備蓄する旨を伝えなかった

直ちに手配し､後から患者宅に届けた

直ちに手配し､再度来局してもらった

その他

そのようなｹｰｽはなかった

無回答
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7）後発医薬品の在庫がない、あるいは不動在庫となりそうな場合の在庫調整の方法 

 
図表 38 後発医薬品の在庫がない、あるいは不動在庫となりそうな場合の在庫調整の方法 

（最も多いもの） 

 

18.4% 1.5%11.7% 41.8% 8.1% 18.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

備蓄情報共有化のためのｼｽﾃﾑ等に加入 近隣の薬局に電話やﾒｰﾙ等により連絡をとる

近くの備蓄ｾﾝﾀｰを利用している 在庫調整をしていない

その他 無回答

 
 

図表 39 会費･通信料など 1か月分の費用（n=91） 

 
  平均値 標準偏差 中央値 

1 か月分の費用(円) 2,969.9 3,857.6 1,500 
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8）含量違いや類似した別剤形の後発医薬品への変更調剤を行えるようになったことの影響 

 
図表 40 含量違いまたは類似した別剤形の後発医薬品への変更調剤を行えるように 

なったことの影響（複数回答、n=778） 

43.3%

9.3%

8.6%

36.8%

2.6%

23.3%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

後発医薬品の調剤量が増えた

在庫がなく､後発医薬品に変更不可というｹｰｽ減

少

医薬品の廃棄額が減った

信頼できる後発医薬品を調剤できるようになった

変更調剤を行ったことはない

無回答

 

 
図表 41 含量違いまたは類似した別剤形の後発医薬品への変更調剤を行ったことが 

ない理由（複数回答、n=286） 

 

4.2%

9.1%

10.1%

8.4%

11.5%

1.4%

71.3%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

在庫があり､変更調剤の必要性がない

薬局内での変更調剤の手順が未整備

患者に説明しても了解を得られない

医療機関に情報提供するのが手間

医師の理解が得られない

その他

無回答
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9）処方せん受付時の手順等 

 
図表 42 処方せん受付時における、患者への「後発医薬品についての説明」及び 

「薬剤服用歴を踏まえた服薬状況・副作用発現状況等の確認」の実施状況 

 

54.9%43.6% 1.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=778）

実施している 実施していない 無回答

427薬局

 

 
 

図表 43 患者に対して「後発医薬品についての説明」及び「薬剤服用歴を踏まえた 

服薬状況・副作用発現状況等の確認」を行うタイミング 

 

45.0% 4.9%34.4% 9.8% 5.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=427）

説明､確認とも薬の取り揃え後に実施 説明は薬の取り揃え前に実施

確認は薬の取り揃え前に実施 その他

無回答
 

（注）・「説明」とは後発医薬品についての説明、「確認」とは薬剤服用歴を踏まえた服薬状況・副作用 
発現状況等の確認を意味する。 

   
 

10）患者に後発医薬品についての説明を行う際の価格比較表等の提示状況 

 
図表 44 患者に後発医薬品についての説明を行う際の価格比較表等の提示状況 

25.1% 11.1%27.9% 30.6% 4.6% 0.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=778）

説明を行う際には必ず示している 説明を行う際にほとんどの場合に示している

患者から質問を受けた場合のみ示している 価格比較表を示すことはない

その他 無回答
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11）後発医薬品への変更調剤について医療機関（医師）に情報提供を行うタイミング 

 
図表 45 後発医薬品への変更調剤について医療機関（医師）に情報提供を行うタイミング 

（最も多いもの） 

 

42.2% 9.9%32.5% 9.9% 4.8%0.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体
（n=778）

変更調剤をした都度 都度行うが前回と同じ場合には連絡しない

一定期間に行った変更調剤をまとめて お薬手帳等により患者経由で次の診療日に

その他 無回答
 

 
 
12）変更調剤時における先発医薬品と後発医薬品の効能の違いがある場合の対応 

 
図表 46 変更調剤時における先発医薬品と後発医薬品の効能の違いがある場合の対応 

30.2% 11.4%15.8% 38.9%

2.4%

1.2%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=778）

すべて疑義照会している 必要に応じて疑義照会している

後発医薬品へ変更しない 指示がない限り変更可として取扱う

その他 無回答

 
 
13）「お薬手帳」や「薬剤情報提供文書」への医薬品名についての記載方法 

 
図表 47 「お薬手帳」や「薬剤情報提供文書」への医薬品名についての記載方法 

 

3.3% 4.4%31.1% 60.5%

0.6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=778）

先発医薬品か後発医薬品かの違いがわかるように記載

一般名･成分名で記載している

先発医薬品と後発医薬品との違いは特に表示していない

その他

無回答
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④備蓄医薬品の状況等 

 
1）後発医薬品の採用基準 

 
図表 48 後発医薬品の採用基準（複数回答、n=778） 

31.2%

17.9%

24.8%

58.5%

42.0%

44.1%

58.9%

10.3%

9.6%

9.0%

19.0%

49.4%

7.8%

6.0%

0.8%

44.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

ﾒｰｶｰが品質の情報開示をしている

MRからの情報提供が頻繁にある

他の後発医薬品よりも薬価が安価である

大病院で採用されている

近隣保険医療機関で採用されている銘柄である

後発医薬品の適応症が先発医薬品と同一

納品までの時間が短いこと

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸が十分な在庫を確保してい

る

患者からの評価がよい

調剤がしやすい

本社の問い合わせ窓口の対応が充実している

先発医薬品ﾒｰｶｰが扱う後発医薬品である

信頼のおける後発医薬品ﾒｰｶｰが扱う後発医薬品

である

古くから販売されている後発医薬品である

その他

無回答
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2）医薬品の備蓄品目数 

 
図表 49 備蓄医薬品品目数の変化（n=531） 

  

平成 22 年 6 月

または把握可能

な 22 年度の 1

か月分 

平成 23 年 6 月

または把握可能

な直近 1 か月分 

増加率 

医薬品全品目数（Ａ） 

平均値 833.4 880.8 5.7% 
標準偏差 459.3 477.5   
中央値 766.0 810.0 5.7% 

 

うち、後発医薬品の品目数（Ｂ） 

平均値 138.5 159.2 15.0% 

標準偏差 123.1 131.1   

中央値 100.0 125.0 25.0% 

うち、複数銘柄の後発医薬品を備

えている先発医薬品の品目数 

平均値   17.8   

標準偏差   41.6   

中央値   7.0   

（Ｂ）／（Ａ） 
平均値 16.6% 18.1%   

中央値 13.1% 15.4%   

（注）医薬品品目数について回答のあった 531施設を集計対象とした。 

 

 

3）医薬品の在庫金額及び廃棄額（1か月分） 

 
図表 50 医薬品の在庫金額及び廃棄額（1か月分、n=354） 

  

平成 22 年 6 月 

または把握可能な

22 年度の 1 か月分

平成 23 年 6 月 

または把握可能な

直近 1 か月分 

増加率 

在
庫
金
額
（
円
） 

医薬品全品目 

平均値 7,552,080 8,206,415 8.7%

標準偏差 8,051,013 8,623,995   

中央値 5,595,591 6,110,000 9.2%

  うち、後発医薬品 

平均値 786,810 941,389 19.6%

標準偏差 1,376,928 1,344,672   

中央値 450,737 590,648 31.0%

廃
棄
額(

円) 

医薬品全品目 

平均値 34,400 37,228 8.2%
標準偏差 74,386 82,097   
中央値 10,000 10,000 0.0%

  うち、後発医薬品 

平均値 5,724 7,857 37.3%
標準偏差 24,861 32,376   
中央値 500 747 49.4%

（注）医薬品の在庫金額･廃棄額について回答のあった 354施設を集計対象とした。 
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⑤「ジェネリック医薬品希望カード」の認知度等 

 
1）「ジェネリック医薬品希望カード」の認知度 

 
図表 51 「ジェネリック医薬品希望カード」の認知度 

96.8%

2.7%

0.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=778）

知っている 知らない 無回答
753薬局

 

 
2）「ジェネリック医薬品希望カード」を提示された経験の有無 

 
図表 52 「ジェネリック医薬品希望カード」を提示された経験の有無 

（「ジェネリック医薬品希望カード」を知っていると回答した薬局） 

 

18.9%81.1% 0.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=753）

提示されたことがある 提示されたことはない 無回答

611薬局

 
（注）前回調査では、全ての薬局を対象にした設問であったが、今回調査では「ジェネリック医薬品希望

カード」を「知っている」と回答した薬局を対象にした限定設問となっていることに留意が必要で
ある。 
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3）「ジェネリック医薬品希望カード」を提示した患者における、先発医薬品から後発医薬品へ

の変更調剤を行った患者の割合（平成 23 年 4 月以降） 

 
図表 53 「ジェネリック医薬品希望カード」を提示した患者における、 

先発医薬品から後発医薬品への変更調剤を行った患者の割合 

（平成 23 年 4 月以降、提示されたことがある薬局） 

 

19.8% 10.1% 26.2% 15.5%16.0%

2.1%

10.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体
（n=611）

0% 0%超～20%以下 20%超～40％以下 40%超～60%以下

60%超～80%以下 80%超～ 無回答
 

 
 

4）「ジェネリック医薬品希望カード」の提示により、後発医薬品についての説明や変更調剤が

しやすくなったか 

 
図表 54 「ジェネリック医薬品希望カード」の提示により、後発医薬品についての説明や変更

調剤がしやすくなったか 

 

29.8%66.0%

3.8%

0.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=611）

説明･変更がしやすくなった 変わらない その他 無回答

 
 

5）「ジェネリック医薬品軽減額通知」などを患者から提示された経験の有無 

 
図表 55 「ジェネリック医薬品軽減額通知」などを患者から提示された経験の有無 

 

44.2%54.5% 1.3%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体
（n=778）

提示されたことがある 提示されたことはない 無回答
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6）患者が後発医薬品を頼みやすくなるための工夫 

 
図表 56 患者が後発医薬品を頼みやすくなるための工夫（複数回答、n=778） 

 

14.3%

47.0%

1.7%

1.4%

12.7%

5.3%

7.8%

0.3%

86.2%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

薬局内にﾎﾟｽﾀｰや案内板等を掲示している

ｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品希望ｶｰﾄﾞを用意している

薬局内に普及啓発に関するﾘｰﾌﾚｯﾄを用意

専用相談窓口設置･説明担当薬剤師を配置

薬局内で後発医薬品に関するﾋﾞﾃﾞｵを流している

患者の意向を確認できるような資材を配布

その他

特に工夫していない

無回答
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⑥後発医薬品への変更を進めるための要件 

 
1）薬局として後発医薬品への変更を進めるための要件 
 
図表 57 処方せんの「後発医薬品への変更不可」欄に処方医の署名等がなかったが、変更しな

かった場合について、今後、薬局の立場として後発医薬品への変更を 
進めるための要件（n=778） 

 

29.8%

30.3%

39.3%

18.9%

43.1%

46.4%

43.2%

37.0%

7.5%

6.4%

0.6%

9.0%

1.3%

12.5%

2.7%

2.6%

4.8%

2.8%

9.0%

24.3%

13.8%

12.7%

0.8%

0.9%

0.6%

4.9%

7.7%

41.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

厚生労働省による、医師や薬剤師に対する後発医薬
品の品質保証が十分であることの周知徹底

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸による情報提供体制の確保

後発医薬品の納品までの時間の短縮

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸における在庫の確保

地域の医療機関や保険薬局でよく使われている後発

医薬品ﾘｽﾄの作成･公開

後発医薬品の価格のﾊﾞﾗﾂｷや品目数の整理統合

一般名処方が普及すること

後発医薬品に対する患者の理解

後発医薬品に関する説明の手間や後発医薬品の調

剤による薬剤料の減などを考慮した調剤報酬上の一
層の評価

調剤室での薬の取り揃えの前に患者に後発医薬品に

ついて説明する等、薬局における調剤手順の見直し

医学教育､薬学教育の中での取り上げ

特に対応は必要ない

その他

無回答

変更を進めるための要件（複数回答） 最も重視する要件（単数回答）
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2）医師に望むこと 

 
図表 58 後発医薬品の使用を進める上で医師に望むこと（n=778） 

19.2%

54.5%

67.9%

38.7%

27.5%

21.5%

32.0%

2.2%

3.7%

0.5%

11.3%

2.4%

18.1%

27.1%

16.1%

5.1%

1.7%

9.1%

0.8%

3.7%

4.5%

30.3%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

患者への積極的な働きかけ

変更調剤に関する薬剤師への信頼感

患者が後発医薬品の使用を希望している場合、
処方せんに変更不可の署名を行わないこと

後発医薬品の銘柄指定をしないこと

一般名処方とすること

お薬手帳への記載以外の医療機関（医師）への

情報提供を不要とすること

疑義照会への誠実な対応

後発医薬品に対する理解

その他

医師に望むことは特にない

無回答

医師に望むこと（複数回答） 最も望むこと（単数回答）
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3）後発医薬品メーカーや卸業者に望むこと 

 
図表 59 後発医薬品の使用を進める上で後発医薬品メーカーや卸業者に望むこと（n=778） 

 

58.0%

12.1%

40.6%

25.1%

41.5%

50.1%

5.3%

2.3%

1.2%

34.1%

24.9%

1.2%

10.0%

2.7%

5.3%

12.2%

2.4%

2.3%

4.9%

63.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

患者1人分での量など、分割や少量での販売をす

ること

後発医薬品の品目数の多さを是正すること

MRや卸の営業担当者を増やすこと

後発医薬品の販売名に一般的名称を使うなど、を

わかりやすいものにすること

DI業務（副作用や調剤時に必要な品質に関する

個別の照会等）に、迅速かつ適切な対応をするこ

と

納品までの時間を短縮すること

品切れ品目がないよう、在庫を常に確保すること

その他

ﾒｰｶｰや卸業者に望むことは特にない

無回答

メーカーや卸業者に望むこと（複数回答） 最も望むこと（単数回答）
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⑦東日本大震災の影響 

 
図表 60 東日本大震災により、現在においても、後発医薬品の使用に関して、患者の選択志向、

処方傾向、変更調剤、説明などに影響があるか 

 

19.7%1.7% 75.3%

2.3%

1.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=778）

現在も大きな影響が残っている 現在も多少影響が残っている

現在は影響はなくなっている その他

無回答

 
（注）平成 23年 3月 17日付け医療課事務連絡により、長期処方の自粛及び分割調剤の考慮について、協

力を要請した。なお、7月 31日をもって要請を終了する旨、事務連絡を発出したところである。 
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⑧後発医薬品に変更して調剤した処方せんに係る薬剤料の状況 

 
図表 61 8/18～8/24 後発医薬品に変更して調剤された処方せん（10,756 枚）の状況 

  （今回調査） （前回調査） 

平均値 標準偏差 中央値 平均値 標準偏差 中央値 

記載銘柄により調剤した場合の薬剤料（Ａ）

（点） 
970.7 1,597.1 504.0 826.6 1,489.6 392.0

実際に調剤した薬剤料（Ｂ）（点） 734.3 1,300.6 355.0 662.1 1,336.6 295.0

記載銘柄により調剤した場合の薬剤料に占

める、実際に調剤した薬剤料の割合（Ｂ／

Ａ）（％） 

75.6   70.4 80.1   75.3 

＊前回調査の処方せん枚数は 12,915枚（平成 22年 9月 27日から 10月 3日までの処方せん）。 

 
図表 62 患者一部負担金割合別にみた、8/18～8/24 に後発医薬品に変更して 

調剤された処方せん（10,756 枚）の状況 

  
患者一部負担金割合 

全体 0 割 1 割 2 割 3 割 10 割 

処方せん枚数（枚） 10,756 606 3,637 64 6,416 11

記載銘柄により調剤した場合の薬剤料（Ａ）

（点） 
970.7 1,240.0 1,156.4 474.7 836.5 286.5

実際に調剤した薬剤料（Ｂ）（点） 734.3 967.1 869.1 284.9 634.8 217.5

記載銘柄により調剤した場合の薬剤料に占

める、実際に調剤した薬剤料の割合（Ｂ／

Ａ）（％） 

75.6 78.0 75.2 60.0 75.9 75.9

（注）患者一部負担金割合の「全体」には、患者一部負担金割合が不明だった処方せん 22枚が含まれる。 
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（３）診療所・病院・医師調査の結果概要 

【調査対象等】 

○診療所調査 

調査対象：全国の一般診療所の中から無作為に抽出した一般診療所 

回 答 数：599施設 

回 答 者：開設者・管理者 

○病院調査 

調査対象：全国の病院の中から無作為に抽出した病院 

回 答 数：480施設 

回 答 者：開設者・管理者 

○医師調査 

調査対象：上記「病院調査」の対象施設で外来診療を担当する医師 

 1施設につき、診療科の異なる医師 2名 

回 答 数：551人 

 
①診療所の施設属性 

 
1）診療所の開設者 

図表 63 診療所の開設者 

 

54.8% 40.7%

3.3%

1.2%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=599）

個人 法人 その他 無回答
 

 
2）診療所の種別 

図表 64 診療所の種別 

 

90.3% 9.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=599）

無床診療所 有床診療所
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図表 65 有床診療所の病床規模 

 

31.0% 15.5% 51.7% 1.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

有床診療所

（n=58）

～9床 10～14床 15床以上 無回答

平均値：13.3床　　中央値：16床

 

 
 

②病院の施設属性 

 
1）病院の開設者 

 
図表 66 病院の開設者 

 

3.8% 12.1% 60.0%5.8%

0.8% 4.2% 2.1%

11.3%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

病院

（n=480）

国立 公立 公的

社会保険関係団体 医療法人 個人

学校法人 その他の法人

 

 
2）病院の病床規模 

 
図表 67 病院の病床規模 

 

11.5% 21.5% 30.0% 15.2% 10.0% 4.8% 6.7%0.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

病院
（n=480）

～49床 50～99床 100～199床 200～299床 300～399床

400～499床 500床以上 無回答

平均値：205.7床　　中央値：162.5床
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3）病院の種別 

図表 68 病院の種別（複数回答、n=480） 

 

3.5%

10.0%

6.7%

20.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

特定機能病院

地域医療支援病院

がん診療連携拠点病院

臨床研修指定病院

 
 

4）ＤＰＣの対応状況 

図表 69 ＤＰＣの対応状況 

 

21.7% 2.9% 72.7% 2.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

病院

（n=480）

DPC対象病院 DPC準備病院 対応していない 無回答
 

 
5）特定入院料の状況 

図表 70 特定入院料の状況（複数回答、n=480） 

14.8%

16.5%

4.0%

8.1%

15.6%

37.1%

14.0%

11.9%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

回復期ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ病棟入院料

亜急性期入院医療管理料

救命救急入院料

特定集中治療室管理料

小児入院医療管理料

その他特定入院料

いずれも算定していない

無回答
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③オーダリングシステムの導入状況等 

1）オーダリングシステムの導入状況 

 

図表 71 オーダリングシステムの導入状況 

15.5%

21.0%

3.7%

19.8%

69.8%

54.8%

11.0%

4.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=599）

病院

（n=480）

ｵｰﾀﾞﾘﾝｸﾞｼｽﾃﾑ導入(後発医薬品名表示)

ｵｰﾀﾞﾘﾝｸﾞｼｽﾃﾑ導入(後発医薬品名非表示)

ｵｰﾀﾞﾘﾝｸﾞｼｽﾃﾑは導入していない

無回答

 
 

2）院内処方と院外処方の割合 

図表 72 院内処方と院外処方の割合 

【診療所】n=592 

 
41.0%

7.1%

1.4%

1.0%

0.5%

0.5%

0.3%

1.0%

0.5%

1.9%

19.4%

25.3%

0%

～10%未満

～20%未満

～30%未満

～40%未満

～50%未満

～60%未満

～70%未満

～80%未満

～90%未満

～100%未満

100%

院内処方

の割合

～100%未満

院外処方

の割合100%

～90%未満

～80%未満

～70%未満

～60%未満

～50%未満

～40%未満

～30%未満

～20%未満

～10%未満

0%

 
（注）院内処方、院外処方の割合について回答のあった 592施設を集計対象とした。 
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【病院】n=455 

  
7.0%

27.9%

8.6%

4.4%

2 .6%

2.0%

2.4%

2.4%

1.5%

1.5%

18.0%

21.5%

0%

～10%未満

～20%未満

～30%未満

～40%未満

～50%未満

～60%未満

～70%未満

～80%未満

～90%未満

～100%未満

100%

院内処方
の割合

～100%未満

院外処方
の割合100%

～90%未満

～80%未満

～70%未満

～60%未満

～50%未満

～40%未満

～30%未満

～20%未満

～10%未満

0%

 
（注）院内処方、院外処方の割合について回答のあった 455施設を集計対象とした。 
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④医師の属性 

1）医師の性別 

図表 73 医師の性別 

 

85.3%

90.6%

14.2%

8.9%

0.5%

0.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=599）

病院

（n=551）

男性 女性 無回答
 

2）医師の年齢 

図表 74 医師の年齢 

 

17.4%

28.7%

28.0%

38.1%

25.9%

18.0%8.5%

5.2% 19.4%

3.8%

4.2%

2.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=599）

病院

（n=551）

39歳以下 40～49歳 50～59歳 60～69歳 70歳以上 無回答

平均値：58.6　中央値：59

平均値：52.3　中央値：52

 
 

3）医師の主たる担当診療科 

図表 75 医師の主たる担当診療科 

 

3.7%
0.0%

3.0% 1.7%

13.2%

2.0% 0.5%
5.0%

0.3%

7.5%

2.0%
3.5%

6.8%

45.6%

3.8%

7.3%

1.3%

8.3%

1.3% 1.3% 0.5%

10.9%

0.7%2.9%
3.1%2.2%4.0%

6.2%

38.1%

13.1%

0.0%

10.0%

20.0%

30.0%

40.0%

50.0%

内
科

外
科

整
形
外
科

小
児
科

産
婦
人
科

呼
吸
器
科

消
化
器
科

循
環
器
科

精
神
科

眼
科

耳
鼻
咽
喉
科

泌
尿
器
科

皮
膚
科

そ
の
他

無
回
答

診療所
（n=599）
病院
（n=551）
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⑤診療所・病院の診療体制 

 
図表 76 診療所における 1施設あたりの常勤の医師数・薬剤師数 

  件数（件） 平均値 標準偏差 中央値 

医師数（人） 596 1.2 0.7 1 

薬剤師数（人） 595 0.1 0.3 0 

 
図表 77 病院における 1施設あたりの医師数・薬剤師数（常勤換算） 

  件数（件） 平均値 標準偏差 中央値 

医師数（人） 467 34.1 94.8 9 

薬剤師数（人） 473 6.1 9.1 3 
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⑥診療所・病院における医薬品の備蓄状況等 

 
1）診療所・病院における医薬品の備蓄状況等 

 
図表 78 診療所における医薬品の備蓄状況等 

  
診療所全体 【無床診療所】院外処方率 50%未満

平均値 標準偏差 中央値 平均値 標準偏差 中央値 

１．医薬品備蓄品目数（品目） 

 

①全医薬品 116.9 165.7 50.0 190.8  139.7  180.0 
②①のうち、後発医薬品 24.3 39.1 8.0 39.8  41.0  28.5 
③後発医薬品割合（②／①） 20.8%   16.0% 20.9%   15.8%

２．調剤用医薬品購入額（円） 

 

①全医薬品 1,265,346 2,542,023 253,721 2,358,525 3,233,165 1,500,000
②①のうち、後発医薬品 180,614 342,362 10,000 325,363 409,472 150,000
③後発医薬品割合（②／①） 14.3%   3.9% 13.8%   10.0%

３．調剤用医薬品廃棄額（円） 

 

①全医薬品 5,434 24,157 0 7,607 31,538 0
②①のうち、後発医薬品 1,624 11,216 0 2,729 16,103 0
③後発医薬品割合（②／①） 29.9%   - 35.9%   -

 

  
【無床診療所】院外処方率 50%以上 【有床診療所】 

平均値 標準偏差 中央値 平均値 標準偏差 中央値 

１．医薬品備蓄品目数（品目） 

 

①全医薬品 28.5 58.8 6.0 205.8  327.2  135.5 
②①のうち、後発医薬品 5.7 15.3 0.0 43.5  63.1  17.5 
③後発医薬品割合（②／①） 20.0%   0.0% 21.2%   12.9%

２．調剤用医薬品購入額（円） 

 

①全医薬品 114,514 419,442 0 1,881,229 2,689,152 768,070
②①のうち、後発医薬品 19,177 81,672 0 304,571 441,885 80,000
③後発医薬品割合（②／①） 16.7%   - 16.2%   10.4%

３．調剤用医薬品廃棄額（円） 

 

①全医薬品 1,263 7,796 0 15,568 32,964 0
②①のうち、後発医薬品 259 2,081 0 3,252 10,450 0
③後発医薬品割合（②／①） 20.5%   - 20.9%   -

（注）すべての項目に回答のあった施設を集計対象とした。 

 
 



 47

図表 79 病院における医薬品の備蓄状況等 

  

DPC 対象病院(特定機能病院） 

（n=9） 

DPC 対象病院(特定機能病院以外） 

（n=69） 

平均値 標準偏差 中央値 平均値 標準偏差 中央値 

１．医薬品備蓄品目数（品目） 

 

①全医薬品 1877.4 432.6 1945.0 1220.3  368.7 1183.0 
②①のうち、後発医薬品 174.9 46.2 163.0 146.0  70.5 136.0 
③後発医薬品割合（②／①） 9.3%   8.4% 12.0%   11.5%

２．調剤用医薬品購入額（円） 

 

①全医薬品 244,712,290 191,337,155 245,103,903 70,048,085 80,153,616 50,976,514
②①のうち、後発医薬品 10,449,527 7,990,594 8,100,000 4,693,972 4,812,828 3,068,000
③後発医薬品割合（②／①） 4.3%   3.3% 6.7%   6.0%

３．調剤用医薬品廃棄額（円） 

 

①全医薬品 39,337 52,684 6,614 89,179 208,856 30,000
②①のうち、後発医薬品 539 1,490 0 4,140 9,529 96
③後発医薬品割合（②／①） 1.4%   0.0% 4.6%   0.3%

        

  
DPC 準備病院（n=10） それ以外の病院（n=231） 

平均値 標準偏差 中央値 平均値 標準偏差 中央値 

１．医薬品備蓄品目数（品目） 

 

①全医薬品 911.6 308.1 919.5 600.0  330.4 550.0 
②①のうち、後発医薬品 86.9 43.7 96.5 89.5  65.5 79.0 
③後発医薬品割合（②／①） 9.5%   10.5% 14.9%   14.4%

２．調剤用医薬品購入額（円） 

 

①全医薬品 24,285,492 26,908,238 13,624,500 10,893,065 19,807,940 5,468,956
②①のうち、後発医薬品 1,913,274 1,887,694 1,202,734 965,506 1,997,078 512,269
③後発医薬品割合（②／①） 7.9%   8.8% 8.9%   9.4%

３．調剤用医薬品廃棄額（円） 

 

①全医薬品 30,499 74,516 4,306 17,778 35,716 4,350
②①のうち、後発医薬品 907 1,725 0 1,693 5,914 0
③後発医薬品割合（②／①） 3.0%   0.0% 9.5%   0.0%

（注）すべての項目に回答のあった施設を集計対象とした。 

 
 

図表 80 後発医薬品の備蓄状況 

 

47.7%

22.2%

11.4%

28.4%

5 .5%

40.7% 6.5%

0.9%

34.4%

0.8%

0.2%

1.2%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=474）

病院

(n=324）

0品目 1～50品目未満 50～100品目未満

100～200品目未満 200～300品目未満 300品目以上
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2）診療所・病院における後発医薬品備蓄品目数の今後の予定 

 
図表 81 診療所・病院における後発医薬品備蓄品目数の今後の予定 

 

25.9%

61.0%

62.6%

35.4%

10.7%

0.8%

0.2%

3.3%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所
（n=599）

病院
（n=480）

増やす予定 現状維持の予定 減らす予定 無回答
 

 
3）後発医薬品の供給体制（1年前と比較して） 

 
図表 82 後発医薬品の供給体制（1年前と比較して） 

 

18.5%

24.4%

69.3%

71.9%

10.9%

1.3%

1.3%

2.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所
（n=599）

病院

（n=480）

改善した 変化はない 悪化した 無回答
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⑦診療所・病院における後発医薬品の採用状況等 

 
1）診療所・病院で後発医薬品の採用・選定の際に行ったこと 

 

図表 83 診療所・病院で後発医薬品の採用・選定の際に行ったこと（複数回答） 

 

2.7%

2.5%

29.4%

0.0%

0.0%

2.8%

5.0%

47.4%

30.8%

25.4%

7.3%

62.3%

31.0%

0.6%

10.0%

7.3%

19.0%

1.3%

16.9%

8.3%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

後発医薬品の採用を決定する体制整備*1

後発医薬品採用基準の作成

後発医薬品名が表示されるｵｰﾀﾞﾘﾝｸﾞｼｽﾃﾑの導入

後発医薬品の価格調査

医師に対する採用予定の後発医薬品の品質などに

ついての説明*2

薬剤師の採用又は増員*3

地域薬剤師会・近隣薬局等への後発医薬品採用ﾘ

ｽﾄの提供

その他

特になし

無回答

診療所
（n=599）

病院
（n=480）

 
*1）診療所調査と病院調査とでは選択肢の表現が異なる。 

診療所：「薬剤部門又は薬剤師が後発医薬品の品質等の情報を収集・評価し、その結果を踏まえ後発医薬品

の採用を決定する体制の整備」 
  病院：「院内に診療部門や薬剤部門などからなる後発医薬品採用のための委員会の設置・開催」 
*2）病院調査のみの選択肢であり、診療所調査には当該選択肢はない。 
*3）病院調査では「薬剤師の増員」となっている。 
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2）後発医薬品に関する情報の収集源 

 

図表 84 診療所・病院における後発医薬品に関する情報の収集源（複数回答） 

50.3%

6.0%

5.7%

5.5%

1.5%

2.7%

13.9%

5.0%

16.4%

1.2%

18.0%

5.0%

82.5%

66.7%

31.7%

13.3%

15.8%

12.9%

0.0%

24.2%

3.5%

14.0%

8.5%

1.7%

6.5%

0.6%

13.5%

55.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

後発医薬品ﾒｰｶｰのMRなどからの情報提供

取引のある卸のMS等からの情報提供

後発医薬品ﾒｰｶｰや関連団体のﾎｰﾑﾍﾟｰｼﾞ

学会

学術雑誌等

ｵﾚﾝｼﾞﾌﾞｯｸ

院内の薬剤師･薬剤部門からの情報提供*

他医療機関との情報交換

医師会との情報交換

薬剤師会･近隣薬局との情報交換

患者からの意見

その他

特に行っていない

無回答

診療所
（n=599）

病院
（n=480）

 
* 診療所調査のみの選択肢である。 

 

図表 85 病院における、薬剤部門が収集した後発医薬品情報の使い方 

62.5% 9.4% 26.0% 2.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

病院

（n=480）

情報を評価し､検討に反映させている 情報は評価せずに薬事委員会に提出

特に情報収集は行っていない 無回答
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3）後発医薬品を採用する際に重視すること 

 

図表 86 診療所・病院における後発医薬品を採用する際に重視すること 

48.1%

42.6%

21.7%

14.2%

37.4%

10.7%

27.4%

10.7%

6.7%

18.9%

5.7%

13.9%

1.8%

8.7%

4.7%

73.1%

67.9%

35.0%

64.2%

19.2%

18.8%

55.6%

39.8%

24.8%

61.7%

25.0%

8.3%

4.0%

3.3%

0.4%

44.7%

3.1%

3.7%

2.9%

2.1%

8.1%

0.8%

2.3%

0.2%

8.9%

0.4%

1.3%

0.0%

1.2%

1.5%

0.0%

18.9%

27.5%

3.5%

1.5%

12.8%

1.5%

8.0%

0.9%

6.9%

4.3%

1.7%

1.3%

4.1%

0.2%

0.2%

0.9%

0.0%

24.7%

71.3%

44.7%

65.0%

50.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

治療効果の同等性

適応症の同一性

副作用のﾘｽｸの小ささ

経営的視点からの影響

先発医薬品ﾒｰｶｰが扱う後発医薬品

信頼のおける後発医薬品ﾒｰｶｰが扱う後発医薬品

よく使われている後発医薬品

後発医薬品の適応症が先発医薬品と同一

医療事故防止

患者負担軽減

納品までの時間が短いこと

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸の十分な在庫の確保

必要な規格の整備

院外処方の際の保険薬局での対応の可否

その他

特になし

無回答

診療所：複数回答（n=599）

病院：複数回答（n=480）

診療所：最も重視すること
（n=519）

病院：最も重視すること
（n=462）
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4）後発医薬品を導入する際に苦労したこと 

 

図表 87 後発医薬品を導入する際に苦労したこと（複数回答） 

 

3.5%

17.9%

19.2%

13.7%

9.2%

25.5%

4.2%

30.1%

8.3%

43.3%

13.5%

44.6%

31.9%

32.1%

17.1%

23.1%

5.2%

9.6%

3.5%

1.9%

0.0%

7.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

医師の理解を得ること*

後発医薬品ﾁｪｯｸﾘｽﾄの作成

後発医薬品ﾒｰｶｰの選定

後発医薬品に関する情報の入手

切り替える先発医薬品の選定

先発医薬品ﾒｰｶｰとの関係

患者への説明

その他

特に苦労はなかった

後発医薬品を導入していない

無回答

診療所
（n=599）

病院
（n=480）

 
*病院調査のみでの選択肢である。 
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5）後発医薬品リストの近隣薬局・地域薬剤師会等への提供状況 
 

図表 88 後発医薬品リストの近隣薬局・地域薬剤師会等への提供状況 

（院外処方せんを発行している施設のみ） 

8.1%

1.6%

11.5%

0.4%

23.8%

17.6% 69.5%

48.4%

0.9%

4.5%

10.0%

3.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=599）

病院

（n=480）

近隣薬局や地域の薬剤師会に提供している 地域の薬剤師会に提供している

近隣の薬局に提供している 提供していない

その他 無回答
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⑧入院患者に対する後発医薬品の使用状況等 

1）入院患者に対する後発医薬品の使用状況 

 
図表 89 入院患者に対する後発医薬品の使用状況 

 

24.1%

40.8%

52.9%

56.2%

7.1%

38.0%

49.3%

39.7%

44.2%

41.2%

34.8%

71.4%

45.8%

40.8%

19.0%

10.2%

14.3%

10.7%

17.2%

5.9%

5.6%

6.0%

0.0%

3.4%

3.5%

3.0%

0.0%

3.3%

7.1%

1 .5%

0 .0%

0.0%

2.0%

0 .0%

1 .0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=58）

病院

（n=480）

①特定機能病院

（n=17）

②DPC対象病院（①を除く）

（n=89）

③DPC準備病院

（n＝14）

④DPC対応していない病院

（n=347）

（再掲）療養病床が

ある病院（n=201）

後発医薬品があるものは積極的に使用 後発医薬品のあるものの一部を使用

後発医薬品をほとんど使用していない その他

無回答
 

（注）診療所は有床診療所である。 
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図表 90 入院患者に対して後発医薬品を積極的に使用しない理由（複数回答） 

 

2.9%

17.6%

29.4%

17.6%

0.0%

5.9%

0.0%

2.9%

29.4%

5.9%

2.9%

2.9%

5.9%

17.6%

4.6%

22.6%

27.2%

18.4%

8.0%

10.0%

7.3%

5.4%

29.9%

28.4%

5.0%

4.6%

13.0%

11.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

患者からの強い要望

後発医薬品に適応がない

後発医薬品の治療効果に疑問

後発医薬品の副作用が心配

納品までの時間がかかる

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸が在庫を確保していない

作用が強く治療域がせまい医薬品

患者に適した剤形が他にない

処方銘柄を長く使用しており信頼している

施設として使用医薬品の銘柄を指定している

後発医薬品の使用による経営上の不安

先発医薬品ﾒｰｶｰに対する遠慮

その他

無回答

診療所
（n=34）

病院
（n=261）
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2）入院患者に対して後発医薬品を使用して問題が生じた経験の有無（平成 23 年 4 月以降） 

 
図表 91 入院患者に対して後発医薬品を使用して問題が生じた経験の有無 

（平成 23 年 4 月以降） 

15.5%

15.2%

65.5%

82.7%

19.0%

2.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=58）

病院

（n=480）

経験がある 経験はない 無回答
 

 
図表 92 「入院患者に対して後発医薬品を使用して問題が生じた経験がある」と 

回答した病院における、後発医薬品使用で生じた問題（複数回答、n=73） 

 

13.7%

24.7%

26.0%

28.8%

17.8%

20.5%

32.9%

15.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

後発医薬品の品質上の問題

後発医薬品の副作用の問題

後発医薬品の効果の問題

後発医薬品の使用感の問題

後発医薬品ﾒｰｶｰの情報提供体制上の問題

後発医薬品の納品時間の問題

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸における在庫の問題

その他

 
※有床診療所 9件の回答は、「後発医薬品の効果の問題」が 5件、「後発医薬品メーカー・卸における 
在庫の問題」が 3件、「後発医薬品の品質上の問題」「後発医薬品の副作用の問題」「後発医薬品メ 
ーカーの情報提供体制上の問題」が各 1件であった。 
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3）今後どのような対応が進めば施設として入院患者に後発医薬品の使用を進めてもよいか 

 
図表 93 今後どのような対応が進めば施設として入院患者に後発医薬品の使用を 

進めてもよいか（複数回答） 

 

50.0%

41.4%

15.5%

20.7%

20.7%

20.7%

22.4%

20.7%

22.4%

15.5%

1.7%

1.7%

8.6%

5.2%

15.5%

62.5%

57.3%

23.3%

41.7%

16.3%

36.3%

33.1%

23.3%

39.2%

25.8%

10.2%

11.5%

2.5%

7.9%

2.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

品質保証が十分であることの周知徹底

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸による情報提供体制の確保

後発医薬品の納品までの時間の短縮

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸における在庫の確保

よく使われている後発医薬品ﾘｽﾄの作成･公開

後発医薬品の価格のﾊﾞﾗﾂｷや品目数の整理統合

一般名処方を行いやすくする環境の整備

後発医薬品に対する患者の理解

後発医薬品を処方する際の診療報酬上の評価

後発医薬品使用割合の診療報酬上の評価

後発医薬品の選定･採用を行える体制の整備

医学教育､薬学教育の中での取り上げ

特に対応は必要ない

その他

無回答

診療所
（n=58）

病院
（n=480）
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図表 94 今後どのような対応が進めば施設として後発医薬品の使用を進めてもよいか 

（最も重要なもの、単数回答） 

36.2%

0.0%

5.2%

5.2%

3.4%

5.2%

1.7%

0.0%

0.0%

0.0%

0.0%

8.6%

5.2%

24.1%

29.5%

13.9%

1.1%

4.9%

1.1%

6.2%

5.8%

2.8%

4.1%

1.3%

0.9%

1.7%

5.3%

10.5%

5.2%

11.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

品質保証が十分であることの周知徹底

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸による情報提供体制の確保

後発医薬品の納品までの時間の短縮

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸における在庫の確保

よく使われている後発医薬品ﾘｽﾄの作成･公開

後発医薬品の価格のﾊﾞﾗﾂｷや品目数の整理統
合

一般名処方を行いやすくする環境の整備

後発医薬品に対する患者の理解

後発医薬品を処方する際の診療報酬上の評価

後発医薬品使用割合の診療報酬上の評価

後発医薬品の選定･採用を行える体制の整備

医学教育､薬学教育の中での取り上げ

特に対応は必要ない

その他

無回答

診療所
（n=58）

病院
（n=468）
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⑨外来患者に対する後発医薬品の使用状況等 

 
1）診療所における院外処方せん発行状況（平成 23 年 4 月以降） 

 
図表 95 診療所における院外処方せん発行状況（平成 23 年 4 月以降） 

 

72.8% 26.5%

0.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=599）

発行している 発行していない 無回答
 

 
 

2）外来診療の状況 

 
図表 96 診療所・病院における外来診療の状況（平成 23 年 6 月 1か月間） 

  
診療所（n=599） 病院（n=480） 

平均値 標準偏差 中央値 平均値 標準偏差 中央値 

①1 か月間の外来診療実

日数（日） 
21.1 4.2 21.5 32.2 145.9 24.0

②1 か月間の外来延べ患

者数（人） 
1,194.0 908.1 938.0 6,129.7 8,743.0 3,061.5

③1 か月間の院外処方せ

ん発行枚数（枚） 
654.3 719.4 500.0 2,979.1 3,978.4 1,559.0
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3）病院における後発医薬品の使用について、外来患者に院内投薬する場合の施設としての対応

方針 

 
図表 97 病院における後発医薬品の使用について、外来患者に院内投薬する場合の 

施設としての対応 

 

19.3%

17.9%

9.2%

14.0%

49.7%

55.0% 6.5%

10.8%11.0%

6.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

（参考）前回調査

（n=574）

病院

（n=480）

後発医薬品を積極的に使用する 後発医薬品をほとんど使用しない

個々の医師の判断による その他

無回答
 

 
 
4）病院における後発医薬品の使用について、外来患者に院外処方する場合の施設としての対応

方針 

 
図表 98 病院における後発医薬品の使用について、外来患者に院外処方する場合の 

施設としての対応 

 

20.3%

16.2%

2.5%

5 .2%

66.9%

72.0% 3.7%

4.3% 6.1%

2.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

（参考）前回調査

（n=444）

病院

（n=382）

後発医薬品を積極的に使用する 後発医薬品をほとんど使用しない

個々の医師の判断による その他

無回答
 

（注）院外処方を実施している施設を対象として集計した。 
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5）病院における院外処方せんを発行している診療科のうち、後発医薬品の使用割合が相対的に

高い診療科・低い診療科 

 
図表 99 病院における院外処方せんを発行している診療科のうち、後発医薬品の使用 

割合が相対的に高い診療科・低い診療科（複数回答、n=382） 

 

0.5

7.3

0.51.6 0.8 1.0
3.1

4.5 3.4

28.0

3.7

0.3

14.7

1.0
1.81.3

1.0

44.2

13.6

0.5
2.4

7.1
7.9

6.3

9.7
8.9

4.2 2.91.6

16.2

0.0%

10.0%

20.0%

30.0%

40.0%

50.0%

内

科

外

科

整

形

外

科

小

児

科

産

婦

人

科

呼

吸

器

科

消

化

器

科

循

環

器

科

精

神

科

眼

科

耳

鼻

咽

喉

科

泌

尿

器

科

皮

膚

科

そ

の
他

無

回

答

高い診療科

低い診療科

 
（注）院内処方のみの 98施設を除く 382施設を集計対象とした。 
 
 

6）病院における、院外処方せんのうち後発医薬品を銘柄指定した処方せんまたは「後発医薬品

への変更不可」欄に署名等をしなかった処方せんの割合（平成 23 年 6 月 1か月間） 

 
図表 100 病院における、院外処方せんのうち後発医薬品を銘柄指定した処方せんまたは「後

発医薬品への変更不可」欄に署名等をしなかった処方せんの割合 

（平成 23 年 6 月 1か月間） 

 

17.3%

22.5% 2.4% 3.7%

46.5%

38.0%

3.3%

4.5%

1.7%

3.1%

2.5%2.7%

25.9%

18.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

（参考）前回調査

（n=444）

病院

（n=382）

10％未満 10％以上～30％未満 30％以上～50％未満 50％以上～70％未満

70％以上～90％未満 90％以上 無回答

 
（注）・前回調査は平成 22年 8月 1か月分。 

・院外処方せんを発行している施設を集計対象としている。 
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7）病院における後発医薬品使用体制加算の状況 

 
図表 101 病院における後発医薬品使用体制加算の状況 

 

16.9%

23.5%

6.7%

14.3%

19.3%

80.8%

76.5%

93.3%

85.7%

78.1%

0.0%

0.0%

2.3%

0.0%

2.6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=480）

①特定機能病院

（n=17）

②DPC対象病院（①を除く）

（n=89）

③DPC準備病院

（n＝14）

④DPC対応していない病院

（n=347）

算定している 算定していない 無回答

 
 

（参考）前回調査 

 

20.6%

6 .5%

26.7%

25.4%

77.0%

91.3%

73 .3%

72.1%

2.2%

2.4%

0.0%

2.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=574）

DPC対象病院

（n=138）

DPC準備病院

（n=30）

DPC対応していない病院

（n=394）

算定している 算定していない 無回答
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図表 102 加算算定病院における後発医薬品使用体制加算の施設基準届出時期（n=81） 
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無

回

答

施設

 
 

図表 103 加算算定病院における後発医薬品使用体制加算の算定回数 

（平成 23 年 6 月 1か月間） 

（単位：回） 
  件数 平均値 標準偏差 中央値 

全体 81 48.8 52.7 36 
①特定機能病院 4 19.3 20.8 15 
②DPC 対象病院（①を除く） 6 18.0 39.1 0 
③DPC 準備病院 2 172.0 83.4 172 
④DPC 対応していない病院 67 48.8 48.6 36 
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⑩外来診療における院外処方せん発行時や後発医薬品の処方に関する医師の考え等 

 
1）外来診療における後発医薬品の処方に関する考え 

 
図表 104 外来診療における後発医薬品の処方に関する考え（医師ベース） 

 

31.9%

47.2%

42.2%

35.9%

15.1%

9.6%4.0%

4.8%

3.3%

6.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=436）

病院

（n=551）

特にこだわりはない 後発医薬品を積極的に処方する

ｹｰｽﾊﾞｲｹｰｽで後発医薬品を処方する 後発医薬品は基本的には処方しない

無回答

 
 

図表 105 外来診療において後発医薬品を基本的には処方しない理由 

（複数回答、医師ベース） 

71.2%

51.5%

1.5%

7.6%

3.0%

34.8%

27.3%

3.0%

73.6%

60.4%

39.6%

1.9%

11.3%

5.7%

28.3%

20.8%

54.5%

1.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

後発医薬品の品質への疑問

後発医薬品の効果への疑問

後発医薬品の副作用への不安

納品までの時間がかかること

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸が在庫を確保していないこと

後発医薬品に関する患者への普及啓発不足

後発医薬品の情報提供体制の不備

その他

無回答

診療所
（n=66）

病院
（n=53）
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2）外来診療における後発医薬品の処方の変化（１年前と比較して） 

 
図表 106 外来診療における後発医薬品の処方の変化（１年前と比較して）（医師ベース） 

 

35.8%

43.0%

62.2%

55.0%

0.5%

0.2%

1.5%

1.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=436）

病院

（n=551）

多くなった 変わらない 少なくなった 無回答

 
 

3）「後発医薬品への変更不可」欄に署名した処方せんの発行経験等（平成 23 年 4 月以降） 

 
図表 107 「後発医薬品への変更不可」欄に署名した処方せんの発行経験の有無 

（平成 23 年 4 月以降、医師ベース） 

 

31.7%

28 .5%

63.3%

70.1%

5.0%

1 .5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=436）

病院

（n=551）

ある ない 無回答

138人

157人

 
 

図表 108 院外処方せん枚数全体に占める、「変更不可」欄に署名した 

処方せんの割合（医師ベース） 

 

34.1%

40.1% 14.6%

1.4%

3 .8%

9.4%

7.6%

33.3%

19.7%

9.4%

3.6%

6.4%

8.7%

7.6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=138）

病院

（n=157）

10%未満 10%以上～30%未満 30%以上～50%未満 50%以上～70%未満

70%以上～90%未満 90%以上 無回答

 

 



 66

図表 109 「後発医薬品への変更不可」欄に署名した理由（医師ベース、複数回答） 

 

25.4%

10.1%

34.1%

0.7%

0.7%

10.9%

4.3%

2.9%

15.9%

2.2%

0.7%

5.1%

16.7%

0.7%

1.4%

14.5%

2.9%

2.2%

3.6%

17.4%

36.9%

13.4%

38.2%

1.3%

1.3%

15.3%

3.8%

5.1%

13.4%

1.9%

0.6%

2.5%

18.5%

5.7%

1.3%

10.8%

1.3%

1.3%

2.5%

15.3%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

患者からの強い要望があった

後発医薬品に適応がない

後発医薬品の品質が不安

納品までの時間がかかる

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸が在庫を確保していない

後発医薬品の情報提供体制が不安

後発医薬品の剤形が患者に適していない

薬局での後発医薬品の備蓄が不安

後発医薬品の治療効果の違いを経験した

後発医薬品の副作用を経験した

作用が強く治療域のせまい医薬品

疾病の特性により後発医薬品が適当でないと考
える

先発医薬品を長く使用し信頼している

医薬品の銘柄を指定されている

後発医薬品名を診療録に記載するのが面倒

薬局でどのような薬剤に調剤されるか心配

薬剤料が安くならない

特に理由はない

その他

無回答

診療所
（n=138）

病院
（n=157）
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4）一部の医薬品についてのみ後発医薬品への「変更不可」と記載した処方せんの発行経験 

 
図表 110 一部の医薬品についてのみ後発医薬品への「変更不可」と記載した 

処方せんの発行の有無（医師ベース） 

 

 

16.7%

21.1%

76.8%

75.9% 3.1%

6.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=436）

病院

（n=551）

ある ない 無回答

73人

116人

 
 

図表 111 一部の医薬品について後発医薬品への「変更不可」とするケースで 

最も多いもの（医師ベース） 

 

65.8%

76.7%

11.0%

9.5%

15.1%

8.6%

0.0%

5.2%

8.2%

0.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=73）

病院

（n=116）

先発品から後発品への変更不可
とすることが多い

他銘柄の後発医薬品への変更不可
とすることが多い

先発品･後発品区別なく変更不可
とすることが多い

その他

無回答
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図表 112 一部の医薬品について「変更不可」と記載した処方せん枚数の割合（医師ベース） 

 

50.7%

56.0% 18.1% 3.4%

11.0%

6.9%

13.7% 4.1%

4.3%

2.7% 1.4%

0.0%

11.2%

16.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=73）

病院

（n=116）

10%未満 10%以上～30%未満 30%以上～50%未満 50%以上～70%未満

70%以上～90%未満 90%以上 無回答
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図表 113 一部の医薬品について「変更不可」とする理由（医師ベース、複数回答） 

 

35.6%

27.4%

63.0%

1.4%

0.0%

21.9%

9.6%

4.1%

31.5%

9.6%

2.7%

8.2%

43.8%

1.4%

4.1%

20.5%

8.2%

0.0%

2.7%

0.0%

55.2%

27.6%

42.2%

0.9%

4.3%

21.6%

10.3%

6.0%

27.6%

8.6%

2.6%

3.4%

28.4%

6.9%

3.4%

10.3%

0.0%

1.7%

6.9%

1.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

患者からの強い要望があった

後発医薬品に適応がない

後発医薬品の品質が不安

納品までの時間がかかる

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸が在庫を確保していない

後発医薬品の情報提供体制が不安

後発医薬品の剤形が患者に適していない

薬局での後発医薬品の備蓄が不安

後発医薬品の治療効果の違いを経験した

後発医薬品の副作用を経験した

作用が強く治療域のせまい医薬品

疾病の特性により後発医薬品が適当でないと考
える

先発医薬品を長く使用し信頼している

医薬品の銘柄を指定されている

後発医薬品名を診療録に記載するのが面倒

薬局でどのような薬剤に調剤されるか心配

薬剤料が安くならない

特に理由はない

その他

無回答

診療所
（n=73)

病院
（n=116）
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図表 114 一部の医薬品について「変更不可」とする最も多い理由（医師ベース、単数回答） 

 

11.0%

8.2%

27.4%

0.0%

0.0%

1.4%

0.0%

0.0%

12.3%

1.4%

1.4%

8.2%

11.0%

0.0%

1.4%

2.7%

1.4%

0.0%

2.7%

9.6%

29.3%

7.8%

21.6%

0.0%

0.0%

3.4%

0.9%

0.9%

7.8%

1.7%

1.7%

0.0%

6.9%

1.7%

0.9%

0.9%

0.0%

1.7%

6.0%

6.9%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

患者からの強い要望があった

後発医薬品に適応がない

後発医薬品の品質が不安

納品までの時間がかかる

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸が在庫を確保していない

後発医薬品の情報提供体制が不安

後発医薬品の剤形が患者に適していない

薬局での後発医薬品の備蓄が不安

後発医薬品の治療効果の違いを経験した

後発医薬品の副作用を経験した

作用が強く治療域のせまい医薬品

疾病の特性により後発医薬品が適当でないと考
える

先発医薬品を長く使用し信頼している

医薬品の銘柄を指定されている

後発医薬品名を診療録に記載するのが面倒

薬局でどのような薬剤に調剤されるか心配

薬剤料が安くならない

特に理由はない

その他

無回答

診療所
（n=73）

病院
（n=116）
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5）後発医薬品について関心がある患者の割合 

 
図表 115 外来患者のうち、後発医薬品について関心がある（医師に質問する、 

使用を希望する）患者の割合（医師ベース） 

 

53.9%

46.5% 28.1% 7.4%

19.8% 5.6%

2.3%

2.4%1.6%

0.5%

0.0%

0.3%

17.6%

14.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=393）

病院

（n=551）

10%未満 10%以上～30%未満 30%以上～50%未満 50%以上～70%未満

70%以上～90%未満 90%以上 無回答

 
 

図表 116 後発医薬品について関心がある患者数の変化 

（1年前と比較して、医師ベース） 

 

29.1%

32.5%

0.9%

1.6%

57.0%

59.4%

2.8%

3.4%

0.7%

0.9%

7.1%

4.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=436）

病院

（n=551）

非常に増えた 増えた 変わらない 減った 非常に減った 無回答
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6）投薬または処方せんの交付を行う際に、患者が後発医薬品を選択しやすくするために行って

いる対応 

図表 117 投薬または処方せんの交付を行う際に、患者が後発医薬品を選択しやすくする 

ために行っている対応（医師ベース） 

 

17.7%

14.9%

23.2%

16.1%

1.8%

43.3%

7.3%

17.8%

16.0%

22.1%

13.6%

1.8%

51.5%

2.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

患者の後発医薬品の使用意向を確認

品質面での同等性や価格の違いを説明

保険薬局で変更調剤可能を伝えている

保険薬局で相談対応可能を伝えている

その他

特にしていない

無回答

診療所
（n=436）

病院
（n=551）
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⑪保険薬局からの情報提供についての意向 

 
1）保険薬局で後発医薬品に変更した場合の情報提供の有無 

図表 118 保険薬局で後発医薬品に変更した場合、変更された銘柄等についての 

情報提供の有無 

34.9%

44.0%

28.1%

41.5%

40.3%

35.8% 32.7%

16.5%

11.8%

7.1%

3.9%

3.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所
（n=436）

病院
（n=382）

病院医師
（n=551）

ある だいたいある まったくない 無回答
 

 
2）保険薬局で後発医薬品に変更した場合の望ましい情報提供のあり方 

 

図表 119 保険薬局で後発医薬品に変更した場合、望ましい情報提供のあり方 

47.0%

27.7%

31.2%

28.7%

42.4%

39.4% 17.8%

5.0%

5.1%

17.0%

10.6%

3.7%

2.1%

1.6%

2.7%

1.6%

1.8%

1.5%

6.2%

4.7%

2.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所
（n=436）

病院
（n=480）

病院医師
（n=551）

変更調剤が行われた都度

最初の変更調剤時とその後は更に変更がある時だけ

次の診療時にお薬手帳等で

一定期間分をまとめて

調剤内容についての情報は必要ではない

その他

無回答
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図表 120 保険薬局からフィードバックされた情報の管理 

52.1%

5.3%

8.6%

13.6% 6.2% 24.9% 3.3%

61.8%

66.7% 4.1%

14.1% 10.2%

15.8%

5.2%

8.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所
（n=436）

病院
（n=480）

病院医師
（n=551）

ｶﾙﾃに記載･入力している FAX等を薬剤師･薬剤部が一括管理している

その他 特に何もしていない

無回答

 
 
 

図表 121 保険薬局からフィードバックされた情報の活用の有無（医師ベース） 

 

32.8%

26.5%

57.3%

69.7%

9.9%

3.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=436）

病院

（n=551）

活用している 特に活用していない 無回答
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⑫院外処方せんを発行していない診療所における院内投薬の状況や後発医薬品の使用に関する

考え 

 
1） 院外処方せんを発行していない診療所における後発医薬品の処方に関する考え 

 

図表 122 院外処方せんを発行していない診療所における後発医薬品の処方に関する考え 

 

27.7% 6.3% 43.4% 3.8%18.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=159）

特にこだわりはない 後発医薬品を積極的に処方する

ｹｰｽﾊﾞｲｹｰｽで後発医薬品を処方する 後発医薬品は基本的には処方しない

無回答
 

 
図表 123 後発医薬品を基本的には処方しない理由 

（院外処方せんを発行していない施設、複数回答、n=30） 

 

63.3%

56.7%

10 .0%

20.0%

3.3%

0.0%

20.0%

30.0%

60.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

後発医薬品の品質への疑問

後発医薬品の効果への疑問

後発医薬品の副作用への不安

納品までの時間がかかること

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸が在庫を確保していないこと

後発医薬品に関する患者への普及啓発不足

後発医薬品の使用による薬剤料減への不安

後発医薬品の情報提供体制の不備

その他
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2）院外処方せんを発行していない施設における、患者が後発医薬品を選択しやすくするために

行っている対応 

 

図表 124 院外処方せんを発行していない施設における、患者が後発医薬品を 

選択しやすくするために行っている対応（単数回答、n=159） 

 

13.2%

1.9%

61.0%

6.9%

23.3%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

患者の後発医薬品の使用意向を確認

品質面での同等性や価格の違いを説明

その他

特になし

無回答
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⑬ジェネリック医薬品希望カードの認知度等 

1）「ジェネリック医薬品希望カード」の認知度 

図表 125 「ジェネリック医薬品希望カード」の認知度（医師ベース） 

 

71.6%

51.4%

23.7%

47.2%

1.5%

4.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=599）

病院

（n=551）

知っている 知らない 無回答
 

 
 

2）「ジェネリック医薬品希望カード」を提示された経験 

図表 126 「ジェネリック医薬品希望カード」を提示された経験（医師ベース） 

 

63.2%

47.7%

36.4%

51.9%

0.5%

0.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=429）

病院

（n=283）

提示されたことがある 提示されたことはない 無回答
 

 
 
 
 



 78

3）「ジェネリック医薬品希望カード」を提示した患者における、後発医薬品の処方または変更

不可欄に署名等のない処方せんを発行した割合 

 

図表 127 「ジェネリック医薬品希望カード」提示した患者における、後発医薬品の処方また

は変更不可欄に署名等のない処方せんを発行した割合（医師ベース） 

 

31.7%

27.4% 23.7%

17.0%

17.0%

14.0%

10.4%

10.0%

21.5%

27.3%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=273）

病院

（n=189）

0% ～50%未満 ～100%未満 100% 無回答

 
（注）「ジェネリック医薬品希望カード」を提示された経験のある医師を対象。 

 

 
 

4）「ジェネリック医薬品希望カード」の提示により、後発医薬品についての説明がしやすくな

ったか 

 

図表 128 「ジェネリック医薬品希望カード」の提示により、後発医薬品についての説明がし

やすくなったか（医師ベース） 

 

29.5%

39.3%

65.7%

57.0%

3.7%

3.3%

0.0%

1.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=271）

病院

（n=135）

説明･処方がしやすくなった 変わらない その他 無回答
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5）「ジェネリック医薬品軽減額通知」の提示により、後発医薬品についての説明がしやすくな

ったか 

 

図表 129 「ジェネリック医薬品希望カード」の提示により、後発医薬品についての説明がし

やすくなったか（医師ベース） 

 

28.4%

14.7%

66.6%

80.2% 5.1%

5.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=599）

病院

（n=551）

提示されたことがある 提示されたことはない 無回答  
 
 



 80

⑭医師における後発医薬品使用に関する意識等 

 
1）医師における、後発医薬品が薬事法に基づく厚生労働大臣の承認を得るために必要なデータ

の内容に関する認知状況 
 

図表 130 医師における、後発医薬品が薬事法に基づく厚生労働大臣の承認を得るために 

必要なデータの内容に関する認知状況 

 

20.0%

14.5%

36.4%

36.5%

40.4%

44.5% 4.5%

3.2%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=599）

病院

（n=551）

だいたい知っている 少しは知っている ほとんど知らない 無回答
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2）後発医薬品の処方を進めるための環境 

図表 131 どのような対応がなされれば、医師の立場として後発医薬品の処方を 

進めても良いか（医師ベース、複数回答） 

 

68.6%

45.6%

10.4%

22.0%

18.9%

33.2%

30.2%

24.4%

22.4%

2.2%

5.0%

6.5%

5.8%

4.0%

71.5%

52.1%

8 .7%

18.5%

23.2%

26.1%

35.4%

26.3%

25.0%

9 .1%

8.0%

4.0%

8 .9%

4.2%

0.0% 20.0% 40.0% 60.0% 80.0% 100.0%

品質保証が十分であることの周知徹底

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸による情報提供体制の確保

後発医薬品の納品までの時間の短縮

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸における在庫の確保

よく使われている後発医薬品ﾘｽﾄの作成･公開

後発医薬品の価格のﾊﾞﾗﾂｷや品目数の整理統合

一般名処方を行いやすくする環境の整備

後発医薬品に対する患者の理解

後発医薬品を処方する際の診療報酬上の評価

後発医薬品の選定･採用を行える体制の整備

医学教育､薬学教育の中での取り上げ

特に対応は必要ない

その他

無回答

診療所
（n=599）

病院
（n=551）
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図表 132 どのような対応がなされれば、医師の立場として後発医薬品の処方を 

進めても良いか（最も重要なもの、医師ベース、単数回答） 

 

43.9%

7.3%

0.5%

2.7%

0.5%

6.0%

6.5%

3 .3%

4.7%

0.2%

0.3%

6.5%

4.8%

12.7%

40.5%

13.4%

0.2%

1.5%

2.0%

2.5%

7.6%

4.4%

4.0%

0.4%

0.5%

4.0%

6.9%

12.2%

0.0% 20.0% 40.0% 60.0% 80.0% 100.0%

品質保証が十分であることの周知徹底

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸による情報提供体制の確保

後発医薬品の納品までの時間の短縮

後発医薬品ﾒｰｶｰ･卸における在庫の確保

よく使われている後発医薬品ﾘｽﾄの作成･公開

後発医薬品の価格のﾊﾞﾗﾂｷや品目数の整理統合

一般名処方を行いやすくする環境の整備

後発医薬品に対する患者の理解

後発医薬品を処方する際の診療報酬上の評価

後発医薬品の選定･採用を行える体制の整備

医学教育､薬学教育の中での取り上げ

特に対応は必要ない

その他

無回答

診療所
（n=599）

病院
（n=551）
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⑮患者が後発医薬品を頼みやすくするための施設としての工夫 

 
1）患者が後発医薬品を頼みやすくするための施設としての工夫 

 

図表 133 患者が後発医薬品を頼みやすくするための施設としての工夫（複数回答） 

 

14.9%

2.3%

3.7%

0.2%

0.2%

1.5%

14.0%

2.0%

62.9%

6.2%

39.2%

3 .1%

7.5%

1.7%

0.0%

1.0%

7.5%

3.5%

45.8%

3 .1%

0.0 20.0 40.0 60.0 80.0 100.0

院内にﾎﾟｽﾀｰや案内板等を掲示している

ｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品希望ｶｰﾄﾞを用意している

院内に普及啓発に関するﾘｰﾌﾚｯﾄを用意

専用相談窓口設置･説明担当薬剤師を配置

院内で後発医薬品に関するﾋﾞﾃﾞｵを流している

患者の意向を確認できるような資材を配布

診察時に必ず患者の意向を尋ねるようにしている

その他

特に工夫していない

無回答

診療所
（n=599）

病院
（n=480）

 

図表 134 患者が後発医薬品を頼みやすくするために工夫していない理由（複数回答） 

37.9%

6.6%

11.7%

30.0%

16.2%

4.2%

36.4%

6.8%

7.7%

21.8%

25.9%

7.3%

0.0 20.0 40.0 60.0 80.0 100.0

工夫していないが積極的に処方している

どのように情報提供すればよいかわからない

説明資材がない

患者が頼みやすくする必要性を感じていない

その他

無回答

診療所
（n=377）

病院
（n=220）
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⑯後発医薬品の使用を進める上で望むこと 

 
1）後発医薬品の使用を進める上で保険薬局や薬剤師に望むこと 

 

図表 135 後発医薬品の使用を進める上で保険薬局や薬剤師に望むこと（複数回答） 

 

31.4%

56.3%

41.2%

15.1%

38.8%

24.1%

2.2%

10.9%

8.2%

29.3%

70.9%

44.5%

12.0%

51.6%

27.7%

1 .6%

3.9%

7.3%

36.5%

63.0%

57.7%

11.1%

45.9%

40.8%

1 .8%

4.0%

4.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

薬剤師の後発医薬品に対する理解､知識の向上

患者へのきちんとした説明

先発医薬品と後発医薬品で効能が異なる場合の

確認

後発医薬品の指定銘柄を守ること

変更した調剤内容についての医師へのﾌｨｰﾄﾞﾊﾞｯ

ｸ

お薬手帳の医薬品名に後発医薬品とわかるよう

に表示

その他

保険薬局や薬剤師に望むことは特にない

無回答

診療所
（n=449）

病院
（n=382）

病院医師
（n=551）
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図表 136 後発医薬品の使用を進める上で保険薬局や薬剤師に最も望むこと（単数回答） 

 

7.8%

30.7%

14.3%

4.0%

12.9%

3.3%

1.3%

10.9%

14.7%

6.8%

44.9%

8.8%

4.0%

17.5%

4.2%

0.8%

4.2%

8.8%

9.4%

30.3%

22.3%

1 .6%

11.3%

6.2%

1 .5%

4.0%

13.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

薬剤師の後発医薬品に対する理解､知識の向上

患者へのきちんとした説明

先発医薬品と後発医薬品で効能が異なる場合の

確認

後発医薬品の指定銘柄を守ること

変更した調剤内容についての医師へのﾌｨｰﾄﾞﾊﾞｯ

ｸ

お薬手帳の医薬品名に後発医薬品とわかるよう

に表示

その他

保険薬局や薬剤師に望むことは特にない

無回答

診療所
（n=449）

病院
（n=354）

病院医師
（n=551）
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2）後発医薬品の使用を進める上でメーカーや卸業者に望むこと 

 

図表 137 後発医薬品の使用を進める上でメーカーや卸業者に望むこと（複数回答） 

 

25.4%

29.7%

12.5%

42.2%

37.4%

7.8%

26.2%

4.0%

14.5%

6.7%

30.0%

39.4%

24.0%

54.4%

56.7%

26.9%

55.0%

6.7%

4.2%

2.3%

18.0%

41.2%

22.3%

55.5%

51.2%

5.8%

24.7%

4.0%

6.4%

5.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

分割や少量での販売をすること

後発医薬品の品目数の多さを是正すること

MRや卸の営業担当者を増やすこと

販売名をわかりやすいものにすること

個別の照会に対して迅速､適切に対応すること

納品までの時間を短縮すること

品切れ品目がないよう在庫を常に確保すること

その他

ﾒｰｶｰや卸業者に望むことは特にない

無回答

診療所
（n=599）

病院
（n=480）

病院医師
（n=551）
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図表 138 後発医薬品の使用を進める上でメーカーや卸業者に最も望むこと（単数回答） 

 

10.0%

11.9%

3.5%

20.2%

18.4%

0.5%

7.0%

3.5%

14.5%

10.5%

6.3%

10.8%

4.0%

17.7%

22.5%

3.1%

15.0%

3.5%

4.2%

12.9%

4.0%

11.6%

6.0%

25.0%

24.9%

0.0%

5.4%

3.4%

6.4%

13.2%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

分割や少量での販売をすること

後発医薬品の品目数の多さを是正すること

MRや卸の営業担当者を増やすこと

販売名をわかりやすいものにすること

個別の照会に対して迅速､適切に対応すること

納品までの時間を短縮すること

品切れ品目がないよう在庫を常に確保すること

その他

ﾒｰｶｰや卸業者に望むことは特にない

無回答

診療所
（n=599）

病院
（n=480）

病院医師
（n=551）
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⑰東日本大震災の影響 

 
1）東日本大震災の影響 

 

図表 139 東日本大震災により、現在においても、後発医薬品の使用に関して、患者の選択志向、

処方傾向、説明などに影響があるか 

 

10.2%

10.4%

1.0%

0.8%

77.7%

73.6% 8.8%

6.9%

6.3%

4.2%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診療所

（n=599）

病院

（n=480）

現在も大きな影響が残っている 現在も多少影響が残っている

現在は影響はなくなっている その他

無回答

 
（注）平成 23年 3月 17日付け医療課事務連絡により、長期処方の自粛及び分割調剤の考慮について、協

力を要請した。なお、7月 31日をもって要請を終了する旨、事務連絡を発出したところである。 
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（４）患者調査の結果概要 

【調査対象等】 
調査対象：「保険薬局調査」の対象施設に調査日に処方せんを持って来局した患者。 

 ただし、1施設につき最大 4名の患者を対象とした（4名の内訳は、65歳以上
の男性・女性各 1名、65歳未満の男性・女性各 1名）。 

回 答 数：1,435人 
回 答 者：患者本人または家族 
調査方法：調査対象薬局を通じて配布。回収は各患者から調査事務局宛の返信用封筒にて

直接回収 
 
 
①回答者の属性 

 
1）性別 

図表 140 性別 

 

53.6%46.3% 0.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体
（n=1,435）

男性 女性 無回答
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2）年齢 

図表 141 男女別 年齢分布 

 

6.6%

8.5%

13.3%

15.7%

11.2%

13.4%

12.4%

18.4%

0 .4%

6.2%

7.1%

11.6%

15.6%

11.7%

14.0%

13.7%

19.5%

0.6%

6.9%

9.8%

14.8%

15.9%

10.8%

13.0%

11.2%

17.4%

0.3%

0.0% 10.0% 20.0% 30.0% 40.0%

30歳未満

（n=94）

30～39歳

（n=122）

40～49歳

（n=191）

50～59歳

（n=226）

60～64歳

（n=161）

65～69歳

（n=193）

70～74歳

（n=178）

75歳以上

（n=264）

年齢不明

（n=6）

全体（n=1,435）

男性（n=665）

女性（n=769）

 

図表 142 平均年齢 

（単位：歳） 

  平均値 標準偏差 中央値 

全体（n=1,429） 58.8 17.2 62.0 
男性（n=661） 60.0 16.9 64.0 
女性（n=767） 57.6 17.5 61.0 
（注）「全体」には、「性別」について無回答の 1人が含まれる。 
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3）薬局への来局頻度 

図表 143 薬局への来局頻度（男女別） 

 

3.6%

3.9%

17.8%

18.8%

16.9%

47.8%

44.3%

12.7%

12.5%

12.9%

17.2%

14.4%

19.6%

3.8% 45.9%

1.6%

2.3%

1.9%

0.8%

0.6%

0.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=1,435）

男性

（n=665）

女性

（n=769）

週に1回程度 2週間に1回程度 1か月に1回程度 2か月に1回程度

年に数回程度 その他 無回答

 
（注）「全体」には、「性別」について無回答の 1人が含まれる。 

 
図表 144 薬局への来局頻度（年齢階級別） 

 

1.1%

3.3%

3.1%

1.3%

2.5%

4.7%

4.5%

6.8%

17.8%

11.7%

4.9%

16.8%

15.9%

15.5%

21.2%

18.5%

26.5%

26.6%

31.1%

39.8%

46.5%

56.5%

50.8%

52.2%

49.6%

12.7%

9.6%

15.6%

9.4%

16.4%

18.0%

9.8%

14.0%

9.8%

17.2%

47.9%

43.4%

29.3%

17.7%

5.6%

10.4%

7.9%

3.8%

3.8% 45.9%

1.6%

3.2%

1.9%

1.0%

1.3%

1.9%

2.1%

1.7%

2.3%

0.7%

0.0%

0.0%

0.5%

0.9%

0.0%

1.0%

1.1%

1.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=1,435）

30歳未満

（n=94）

30～39歳

（n=122）

40～49歳

（n=191）

50～59歳

（n=226）

60～64歳

（n=161）

65～69歳

（n=193）

70～74歳

（n=178）

75歳以上

（n=264）

週に1回程度 2週間に1回程度 1か月に1回程度 2か月に1回程度

年に数回程度 その他 無回答

 
（注）「全体」には、「年齢」について無回答の 6人が含まれる。 
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4）かかりつけの薬局の有無 

図表 145 かかりつけの薬局の有無（男女別） 

 

79.4%

80.5%

13.3%

13.5%

13.1%

7.1%

6 .4%

80.0% 6.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=1,435）

男性

（n=665）

女性

（n=769）

かかりつけ薬局がある かかりつけ薬局がない 無回答
 

（注）「全体」には、「性別」について無回答の 1人が含まれる。 

 

図表 146 かかりつけの薬局の有無（年齢階級別） 

 

62.8%

65.6%

75.9%

84.1%

83.9%

87.0%

80.9%

84.1%

13.3%

33.0%

28.7%

17.8%

13.3%

9.3%

7.8%

7.9%

6.4%

5.7%

6.3%

5.2%

11.2%

9.5%

80.0% 6.7%

4.3%

6.8%

2.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=1,435）

30歳未満

（n=94）

30～39歳

（n=122）

40～49歳

（n=191）

50～59歳

（n=226）

60～64歳

（n=161）

65～69歳

（n=193）

70～74歳

（n=178）

75歳以上

（n=264）

かかりつけ薬局がある かかりつけ薬局がない 無回答
 

（注）「全体」には、「年齢」について無回答の 6人が含まれる。 
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5）公的医療保険の種類 

図表 147 公的医療保険の種類（男女別） 

37.4%

35.6%

21.7%

20.9%

22.5%

16.1%

19.5%

18.5%

19.7%

17.4%

36.5% 17.9%

3.4%

3.9%

3.0%

0.8%

0.9%

0.8%

0.5%

0.6%

0.4%

0.6%

0.5%

0.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体
（n=1,435）

男性
（n=665）

女性
（n=769）

国民健康保険 健康保険組合 全国健康保険協会

共済組合 後期高齢者医療広域連合 その他

わからない 無回答  
（注）「全体」には、「性別」について無回答の 1人が含まれる。 

 

図表 148 公的医療保険の種類（年齢階級別） 

（単位：上段「人」／下段「％」） 

  総
数 

国
民
健
康
保
険

健
康
保
険
組
合

全
国
健
康
保
険
協

会 

共
済
組
合 

後
期
高
齢
者
医
療

広
域
連
合 

そ
の
他 

わ
か
ら
な
い 

無
回
答 

全体 
1,435 524 312 257 49 265 12 7 9
100.0 36.5 21.7 17.9 3.4 18.5 0.8 0.5 0.6

30 歳未満 
94 16 35 37 4 0 0 1 1

100.0 17.0 37.2 39.4 4.3 0.0 0.0 1.1 1.1

30～39 歳 
122 21 50 47 4 0 0 0 0

100.0 17.2 41.0 38.5 3.3 0.0 0.0 0.0 0.0

40～49 歳 
191 42 74 61 8 0 2 2 2

100.0 22.0 38.7 31.9 4.2 0.0 1.0 1.0 1.0

50～59 歳 
226 66 82 50 19 0 3 1 5

100.0 29.2 36.3 22.1 8.4 0.0 1.3 0.4 2.2

60～64 歳 
161 83 39 26 10 0 3 0 0

100.0 51.6 24.2 16.1 6.2 0.0 1.9 0.0 0.0

65～69 歳 
193 142 22 22 4 0 2 1 0

100.0 73.6 11.4 11.4 2.1 0.0 1.0 0.5 0.0

70～74 歳 
178 149 10 14 0 0 2 2 1

100.0 83.7 5.6 7.9 0.0 0.0 1.1 1.1 0.6

75 歳以上 
264 0 0 0 0 264 0 0 0

100.0 0.0 0.0 0.0 0.0 100.0 0.0 0.0 0.0

（注）「全体」には、「年齢」について無回答の 6人が含まれる。 
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②調査日における受診・調剤状況等 

1）受診した医療機関の種類 

図表 149 受診した医療機関の種類 

 

65.0%

69.1%

30.5%

32.3%

29 .0%

67.2%

0.7%

0.9%

0.5%

1.6%

1.8%

1.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=1,435）

男性

（n=665）

女性

（n=769）

診療所 病院 その他 無回答

 
 

2）受診した診療科 

図表 150 受診した診療科（複数回答、n=1,435） 

 

5.2%
1.6% 1.5% 2.2% 3.6% 6.2%

1.5%
7.9%

3.3% 6.2% 5.0%
0.8%

60.7%

13.4%
8.6%

0.0%

20.0%

40.0%

60.0%

80.0%

100.0%

内
科

外
科

整
形
外

科

小
児
科

産
婦
人

科

呼
吸
器

科

消
化
器

科

循
環
器

科

精
神
科

眼
科

耳
鼻
咽

喉
科

泌
尿
器

科

皮
膚
科

そ
の
他

無
回
答
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3）薬局窓口での自己負担額 

図表 151 薬局窓口での自己負担額（男女別） 

（単位：円） 

  平均値 標準偏差 中央値 

全体（n=1,379） 2,144.1 2,732.0 1,360 
男性（n=637） 2,461.8 3,371.1 1,450 
女性（n=741） 1,873.1 1,992.0 1,320 

（注）・「全体」には、「性別」について無回答の 1人が含まれる。 
   ・自己負担額について記入のあったものを集計対象とした。 
 

図表 152 薬局窓口での自己負担額（年齢階級別） 

（単位：円） 

  平均値 標準偏差 中央値 

全体（n=1,379） 2,144.1 2,732.0 1,360 
30 歳未満（n=93） 1,134.6 1,128.6 900 
30～39 歳（n=118） 1,518.1 1,376.9 1,300 
40～49 歳（n=187） 2,107.4 2,181.4 1,380 
50～59 歳（n=218） 2,593.6 2,657.3 1,810 
60～64 歳（n=156） 3,757.8 4,459.2 2,385 
65～69 歳（n=185） 2,558.5 3,037.6 1,780 
70～74 歳（n=172） 1,488.3 1,469.0 1,045 
75 歳以上（n=246） 1,601.6 2,557.3 975 

（注）「全体」には、「年齢」について無回答の 4人が含まれる。 
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4）ジェネリック医薬品の処方の有無 

 

図表 153 ジェネリック医薬品の処方の有無（男女別） 

 

34.0%

29.1%

51.8%

48.3%

54.9%

16.7%

13.4%

31.4% 14.9%

2.6%

1.1%

1.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=1,435）

男性

（n=665）

女性

（n=769）

ｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品の処方を受けた ｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品の処方を受けなかった わからない 無回答

 
（注）「全体」には、「性別」について無回答の 1人が含まれる。 

 

図表 154 ジェネリック医薬品の処方の有無（年齢階級別） 

18.1%

29.5%

33.0%

34.1%

28.6%

37.8%

28.1%

31.8%

51.8%

53.2%

61.5%

52.4%

56.2%

58.4%

47.7%

54.5%

40.9%

27.7%

9.0%

12.6%

8.8%

11.2%

14.0%

16.9%

22.0%

31.4% 14.9%

0.0%

1.1%

1.9%

2.1%

0.9%

1.9%

0.5%

0.6%

5.3%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=1,435）

30歳未満

（n=94）

30～39歳

（n=122）

40～49歳

（n=191）

50～59歳

（n=226）

60～64歳

（n=161）

65～69歳

（n=193）

70～74歳

（n=178）

75歳以上

（n=264）

ｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品の処方を受けた ｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品の処方を受けなかった わからない 無回答

 
（注）「全体」には、「年齢」について無回答の 6人が含まれる。 
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5）薬局でのジェネリック医薬品への変更の有無 

図表 155 薬局でのジェネリック医薬品への変更の有無（男女別） 

 

27.7%

23.8%

57.7%

54 .9%

60.1%

13.5%

11.4%

25.6% 12 .4% 4.3%

3.9%

4.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=1,435）

男性

（n=665）

女性

（n=769）

ｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品へ変更した ｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品へ変更しなかった わからない 無回答

 
（注）「全体」には、「性別」について無回答の 1人が含まれる。 

 

図表 156 薬局でのジェネリック医薬品への変更の有無（年齢階級別） 

 

17.0%

27.0%

31.9%

30.1%

27.3%

28.0%

24.7%

17.4%

57.7%

68.1%

63.1%

58.1%

60.6%

57.8%

53.9%

55.6%

52.7%

13.8%

8.2%

7.3%

5.8%

9.3%

16.1%

15.7%

20.5%

25.6% 12.4%

9.5%

3.9%

2.1%

5.6%

3.5%

2.6%

4.3%

1.1%

1.6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体
（n=1,435）

30歳未満
（n=94）

30～39歳
（n=122）

40～49歳
（n=191）

50～59歳
（n=226）

60～64歳
（n=161）

65～69歳
（n=193）

70～74歳
（n=178）

75歳以上
（n=264）

ｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品へ変更した ｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品へ変更しなかった わからない 無回答

 
（注）「全体」には、「年齢」について無回答の 6人が含まれる。 
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③後発医薬品の使用状況 

1）後発医薬品の認知度 

図表 157 後発医薬品の認知状況（男女別） 

 

75.6%

76.6%

16.7%

17.6%

15.9%

5.9%

6.6%

76.2% 6.3% 0.9%

0.9%

0.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435）

男性(n=665）

女性(n=769）

知っている 名前は聞いたことがある 知らない 無回答

 
（注）「全体」には、「性別」について無回答の 1人が含まれる。 

図表 158 後発医薬品の認知状況（年齢階級別） 

77.7%

89.3%

90.1%

85.0%

83.2%

72.5%

69.7%

54.9%

16.7%

21.3%

9.0%

9.4%

12.4%

15.5%

21.2%

22.5%

21.2%

6.7%

21.6%

76.2% 6.3%

0.8%

0.0%

2.7%

1.2%

4.7%

1.1%

2.3%

1.1%

1.6%

0.0%

0.0%

0.5%

0.8%

0.0%

0.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435）

30歳未満(n=94）

30～39歳(n=122）

40～49歳(n=191）

50～59歳(n=226）

60～64歳(n=161）

65～69歳(n=193）

70～74歳(n=178）

75歳以上(n=264）

知っている 名前は聞いたことがある 知らない 無回答
 

（注）「全体」には、「年齢」について無回答の 6人が含まれる。 
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図表 159 後発医薬品の認知状況（かかりつけの薬局の有無別） 

 

77.9%

70.2%

16.7%

14.8%

24.1%

76.2% 6.3%

6.4%

5.2%

0.5%

0.9%

0.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体
（n=1435）

かかりつけ薬局がある
(n=1148)

かかりつけ薬局がない
(n=191)

知っている 名前は聞いたことがある 知らない 無回答
 

（注）「全体」には、「かかりつけ薬局の有無」について無回答の 96人が含まれる。 

 

図表 160 後発医薬品の認知状況（公的医療保険の種類別） 

74.0%

90.4%

86.0%

87.8%

54.7%

50.0%

42.9%

16.7%

21.9%

7.4%

11.3%

12.2%

21.1%

25.0%

57.1%

21.9%

25.0%

76.2% 6.3%

0.0%

1.6%

2.2%

0.0%

3.2%

0.9%

0.8%

0.0%

1.2%

0.0%

2.3%

0.0%

0.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体
（n=1435）

国民健康保険（国保）
(n=524)

健康保険組合（健保組合）
(n=312)

全国健康保険協会

（協会けんぽ）(n=257)

共済組合（共済）
(n=49)

後期高齢者医療広域連合
（広域連合）(n=265)

その他
(n=12)

わからない
(n=7)

知っている 名前は聞いたことがある 知らない 無回答
 

（注）「全体」には、「公的医療保険の種類」について無回答の 9人が含まれる。 
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2）後発医薬品に対する関心 

 

図表 161 後発医薬品に対する関心（後発医薬品を知っている人、男女別） 

 

51.8%

45.1%

35.2%

31.1%

38.8%

16.6%

15.6%

48.3% 16.1%

0 .4%

0 .5%

0 .5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

(n=1,332)

男性

(n=620)

女性

(n=711)

関心がある どちらともいえない 関心はない 無回答

 
（注）「全体」には、「性別」について無回答の 1人が含まれる。 

 

図表 162 後発医薬品に対する関心（後発医薬品を知っている人、年齢階級別） 

 

36.6%

45.8%

47.4%

53.6%

49.7%

51.9%

52.4%

42.3%

35.2%

39.8%

41.7%

35.8%

31.4%

38.4%

31.5%

35.4%

33.3%

11.6%

24.4%

48.3% 16.1%

12.5%

16.3%

14.1%

11.3%

16.0%

23.7%

0.0%

0.6%

0.6%

0.6%

0.9%

0.5%

0.0%

0.0%

0.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

(n=1,332)

30歳未満

(n=93)

30～39歳

(n=120)

40～49歳

(n=190)

50～59歳

(n=220)

60～64歳

(n=159)

65～69歳

(n=181)

70～74歳

(n=164)

75歳以上

(n=201)

関心がある どちらともいえない 関心はない 無回答
 

（注）「全体」には、「年齢」について無回答の 6人が含まれる。 
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図表 163 後発医薬品に対する関心（薬局窓口での自己負担額別） 

39.5%

41.5%

44.3%

45.4%

52.6%

50.0%

54.7%

60.5%

50.0%

16.1%

23.3%

21.2%

15.9%

13.2%

11.7%

19.8%

15.6%

9.3%

7.7%

36.0%

41.0%

33.8%

30.2%

30.2%

42.3%

48.3%

36.4%

39.8%

29.6%

35.2%

0.0%

0.0%

1.9%

0.4%

0.0%

0.8%

1.2%

0.5%

0.0%

0.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1332)

自己負担なし(n=86)

500円未満(n=118)

500円以上～1,000円未満(n=246)

1,000円以上～1,500円未満(n=227)

1,500円以上～2,000円未満(n=154)

2,000円以上～3,000円未満(n=162)

3,000円以上～5,000円未満(n=179)

5,000円以上～10,000円未満(n=86)

10,000円以上(n=26)

関心がある どちらともいえない 関心はない 無回答
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3）医師からの後発医薬品についての説明の有無 

図表 164 医師からの後発医薬品についての説明の有無 

（後発医薬品を知っている人、男女別） 

29.4%

24.8%

65.4%

61.1%

69.1%

9.0%

5.8%

26.9% 7.3%

0.4%

0.5%

0.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体
(n=1,332)

男性
(n=620)

女性
(n=711)

ある ない わからない 無回答
 

 

図表 165 医師からの後発医薬品についての説明の有無 

（後発医薬品を知っている人、年齢階級別） 

19.4%

26.7%

28.4%

28.2%

27.0%

29.8%

23.8%

26.9%

65.4%

74.2%

68.3%

68.9%

67.7%

65.4%

60.8%

62.8%

60.2%

5.0%

12.2%

11.9%

26.9% 7.3%

8.8%

6.9%

4.1%

2.6%

6.5%

1.0%

1.2%

0.6%

0.6%

0.0%

0.0%

0.0%

0.0%

0.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体
(n=1,332)

30歳未満
(n=93)

30～39歳
(n=120)

40～49歳
(n=190)

50～59歳
(n=220)

60～64歳
(n=159)

65～69歳
(n=181)

70～74歳
(n=164)

75歳以上
(n=201)

ある ない わからない 無回答
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4）医師に後発医薬品の処方をお願いした経験の有無等 

 

図表 166 医師に後発医薬品の処方をお願いした経験の有無 

（後発医薬品を知っている人、男女別） 

16.9%

12.0%

84.5%

81.6%

87.1%

14.3% 1.2%

1.5%

1.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体
(n=1,332)

男性
(n=620)

女性
(n=711)

ある ない 無回答
 

 

図表 167 医師に後発医薬品の処方をお願いした経験の有無 

（後発医薬品を知っている人、年齢階級別） 

4.3%

10.8%

16.3%

17.3%

17.0%

16.0%

14.0%

11.4%

84.5%

94.6%

89.2%

82.6%

82.3%

82.4%

82.9%

83.5%

86.1%

14.3% 1.2%

1.1%

0.0%

1.1%

0.5%

0.6%

1.1%

2.4%

2.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体
(n=1,332)

30歳未満
(n=93)

30～39歳
(n=120)

40～49歳
(n=190)

50～59歳
(n=220)

60～64歳
(n=159)

65～69歳
(n=181)

70～74歳
(n=164)

75歳以上
(n=201)

ある ない 無回答
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図表 168 医師に後発医薬品の処方を頼みやすかったか 

（処方をお願いした経験のある人、男女別） 

 

61.9%

58.8%

25.8%

25.7%

25.9%

60.5%

4.7%

4.8%

4.7%

8.9%

7.6%

10.6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=190）

男性

（n=105）

女性

（n=85）

頼みやすかった どちらともいえない 頼みにくかった 無回答
 

 

図表 169 医師に後発医薬品の処方を頼みやすかったか 

（処方をお願いした経験のある人、年齢階級別） 

 

75.0%

69.2%

48.4%

60.5%

59.3%

65.5%

60.9%

65.2%

25.8%

25.0%

7.7%

38.7%

23.7%

22.2%

17.2%

39.1%

26.1%

6.9%

60.5%

4.7%

11.1%

15.4%

0.0%

3.2%

0 .0%

0.0%

0.0%

8.9%

0.0%

7.7%

9.7%

15.8%

7.4%

10.3%

0.0%

8 .7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=190）

30歳未満

（n=4）

30～39歳

（n=13）

40～49歳

（n=31）

50～59歳

（n=38）

60～64歳

（n=27）

65～69歳

（n=29）

70～74歳

（n=23）

75歳以上

（n=23）

頼みやすかった どちらともいえない 頼みにくかった 無回答
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図表 170 医師にお願いをしたが、後発医薬品を処方してもらえなかった経験の有無 

（処方をお願いした経験のある人、男女別） 

 

27.6%

25.9%

61.6%

61.9%

61.2%

10.5%

12.9%

26.8% 11.6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体
（n=190）

男性
（n=105）

女性
（n=85）

ある ない 無回答
 

 

図表 171 医師にお願いをしたが、後発医薬品を処方してもらえなかった経験の有無 

（処方をお願いした経験のある人、年齢階級別） 

 

15.4%

38.7%

23.7%

33.3%

20.7%

26.1%

30.4%

61.6%

75.0%

69.2%

48.4%

65.8%

63.0%

62.1%

60.9%

60.9%

25.0%

12.9%

10.5%

17.2%

13.0%

8.7%

26.8%

0.0%

15.4%

3.7%

11.6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体
（n=190）

30歳未満
（n=4）

30～39歳

（n=13）

40～49歳
（n=31）

50～59歳
（n=38）

60～64歳
（n=27）

65～69歳
（n=29）

70～74歳
（n=23）

75歳以上

（n=23）

ある ない 無回答
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5）薬剤師からの後発医薬品についての説明の有無 

 

図表 172 薬剤師からの後発医薬品についての説明の有無 

（後発医薬品を知っている人、男女別） 

 

72.4%

67.5%

23.7%

20.3%

26.7%

69.8%

5.7%

6.5%

5.1%

0.8%

0.8%

0.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1332)

男性(n=620)

女性(n=711)

ある ない わからない 無回答
 

 

図表 173 薬剤師からの後発医薬品についての説明の有無 

（後発医薬品を知っている人、年齢階級別） 

 

68.8%

74.2%

74.2%

66.8%

71 .7%

71.3%

66.5%

66.2%

23.7%

29.0%

20.8%

22.6%

27.3%

22.6%

21.5%

23.8%

23.4%

69.8%

5.7%

2.2%

5.0%

2.6%

5.9%

5.7%

5.0%

7.9%

9.5%

0.8%

0.0%

0.0%

0.5%

0.0%

0.0%

2.2%

1.8%

1.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1332)

30歳未満(n=93)

30～39歳(n=120)

40～49歳(n=190)

50～59歳(n=220)

60～64歳(n=159)

65～69歳(n=181)

70～74歳(n=164)

75歳以上(n=201)

ある ない わからない 無回答
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6）薬剤師に後発医薬品の調剤をお願いした経験の有無等 

 

図表 174 薬剤師に後発医薬品の調剤をお願いした経験の有無 

（後発医薬品を知っている人、男女別） 

36.5%

29.1%

65.3%

61.3%

68.9%

32.6% 2.1%

2.3%

2.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1332)

男性(n=620)

女性(n=711)

ある ない 無回答
 

 

図表 175 薬剤師に後発医薬品の調剤をお願いした経験の有無 

（後発医薬品を知っている人、年齢階級別） 

 

24.7%

39.2%

35.8%

34.5%

34.0%

36.5%

30.5%

24.4%

65.3%

74.2%

60.8%

62.6%

63.6%

66.0%

60.2%

64.0%

73.1%

32.6% 2.1%

1.1%

0.0%

1.6%

1.8%

0.0%

3.3%

5.5%

2.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1332)

30歳未満(n=93)

30～39歳(n=120)

40～49歳(n=190)

50～59歳(n=220)

60～64歳(n=159)

65～69歳(n=181)

70～74歳(n=164)

75歳以上(n=201)

ある ない 無回答
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図表 176 薬剤師に後発医薬品の調剤を頼みやすかったか 

（調剤をお願いした経験のある人、男女別） 

 

88.5%

86.0%

10.1%

9.7%

10.6%

87.3%

0.7%

1.4%

0.0%

1.8%

1.9%

1.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=434)

男性(n=226)

女性(n=207)

頼みやすかった どちらともいえない 頼みにくかった 無回答
 

 

図表 177 薬剤師に後発医薬品の調剤を頼みやすかったか 

（調剤をお願いした経験のある人、年齢階級別） 

 

87.0%

85.1%

83.8%

92.1%

88.9%

84.8%

86 .0%

89.8%

10.1%

4.3%

14.9%

16.2%

6.6%

7.4%

13.6%

8.0%

6.1%

87.3%

0.7%

2.0%

0.0%

0.0%

1.9%

0.0%

0.0%

0 .0%

4.3%

4.3%

0.0%

0.0%

1.3%

1.9%

1.5%

4.0%

4.1%

1.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=434)

30歳未満(n=23)

30～39歳(n=47)

40～49歳(n=68)

50～59歳(n=76)

60～64歳(n=54)

65～69歳(n=66)

70～74歳(n=50)

75歳以上(n=49)

頼みやすかった どちらともいえない 頼みにくかった 無回答
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7）薬局で後発医薬品に変更してもらえなかった経験の有無等 

図表 178 薬局で後発医薬品に変更してもらえなかった経験の有無 

（薬剤師に後発医薬品の調剤をお願いした経験のある人、男女別） 

 

30.5%

27.5%

65.9%

64.6%

67.1%

29.0%

4.9%

5 .3%

5.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=434）

男性(n=226)

女性(n=207)

ある ない 無回答
 

 

図表 179 薬局で後発医薬品に変更してもらえなかった経験の有無 

（薬剤師に後発医薬品の調剤をお願いした経験のある人、年齢階級別） 

 

30.4%

25.5%

35.3%

32.9%

31.5%

30.3%

28.0%

14.3%

65.9%

65.2%

68.1%

61.8%

60.5%

63.0%

66.7%

68.0%

77.6%

29.0%

4.3%

6.4%

2.9%

6.6%

5.6%

3.0%

8.2%

4.0%

5.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体

（n=434）

30歳未満(n=23)

30～39歳(n=47)

40～49歳(n=68)

50～59歳(n=76)

60～64歳(n=54)

65～69歳(n=66)

70～74歳(n=50)

75歳以上(n=49)

ある ない 無回答
 



 110

図表 180 後発医薬品に変更してもらえなかった際の薬局からの説明内容 

（薬局で後発医薬品に変更してもらえなかった経験のある人、単数回答、n=126） 

 

15.9%

19.8%

48.4%

7.9%

3.2%

4.0%

0.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

処方医薬品が､すでにｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品

変更が医師の指示によりできない

ｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品のない医薬品

ｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品をすぐに取り揃えられない

特に説明はなかった

その他

無回答
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8）先発医薬品との価格を比較した表等を提示された経験の有無 

 

図表 181 先発医薬品との価格を比較した表等を提示された経験の有無 

（後発医薬品を知っている人、男女別） 

40.9%

37.7%

45.9%

44.1%

47.6%

39.2% 12.8%

12.7%

12.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体
（n=1435）

男性(n=665)

女性(n=769)

ある ない 無回答
 

 

図表 182 先発医薬品との価格を比較した表等を提示された経験の有無 

（後発医薬品を知っている人、年齢階級別） 

39.4%

47.5%

48.2%

44.7%

47.8%

37.8%

34.3%

23.9%

45.9%

43.6%

45.1%

44.0%

47.8%

39.8%

49.2%

45.5%

48.5%

7.9%

6.2%

10.6%

11.4%

18.5%

21.6%

39.2%

17.0%

6.6%

12.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体
（n=1435）

30歳未満(n=94)

30～39歳(n=122)

40～49歳(n=191)

50～59歳(n=226)

60～64歳(n=161)

65～69歳(n=193)

70～74歳(n=178)

75歳以上(n=264)

ある ない 無回答
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9）後発医薬品の処方や調剤が頼みやすくなるための方策 

 

図表 183 後発医薬品の処方や調剤が頼みやすくなるための方策（複数回答、男女別） 

64.5%

26.5%

18.4%

46.5%

20.3%

14.4%

24.6%

2.8%

11.4%

3.7%

63.9%

26.5%

18.9%

49.3%

21.2%

15.8%

23.0%

4.1%

12.2%

3.5%

65.0%

26.4%

17.9%

44.0%

19.6%

13.1%

26.0%

1.7%

10.7%

3.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

医療機関で医師がたずねてくれる

医療機関でﾎﾟｽﾀｰ掲示･ｶｰﾄﾞ等用意

医療機関で専門の相談窓口がある

薬局で薬剤師がたずねてくれる

薬局でﾎﾟｽﾀｰ掲示･ｶｰﾄﾞ等用意

薬局で専門の相談窓口がある

｢ｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品希望ｶｰﾄﾞ｣が手元にある

その他

頼みたいとは思わない

無回答

全体(n=1435) 男性(n=665) 女性(n=769)
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図表 184 後発医薬品の処方や調剤が頼みやすくなるための方策（複数回答、年齢階級別） 

（単位：上段「人」／下段「%」） 

 
 

総
数 

医
療
機
関
で
医
師
が
た

ず
ね
て
く
れ
る 

医
療
機
関
で
ポ
ス
タ
ー

掲
示･

カ
ー
ド
等
用
意 

医
療
機
関
で
専
門
の
相

談
窓
口
が
あ
る 

薬
局
で
薬
剤
師
が
た
ず

ね
て
く
れ
る 

薬
局
で
ポ
ス
タ
ー
掲
示･

カ
ー
ド
等
用
意 

薬
局
で
専
門
の
相
談
窓

口
が
あ
る 

「ジ
ェ
ネ
リ
ッ
ク
医
薬
品

希
望
カ
ー
ド
」が
手
元
に

あ
る 

そ
の
他 

頼
み
た
い
と
は
思
わ
な

い 

無
回
答 

全体 
1,435 925 380 264 667 292 206 353 40 163 53

100.0 64.5 26.5 18.4 46.5 20.3 14.4 24.6 2.8 11.4 3.7

30 歳未満 
94 68 24 15 44 16 11 31 2 9 1

100.0 72.3 25.5 16.0 46.8 17.0 11.7 33.0 2.1 9.6 1.1

30～39 歳 
122 78 30 25 55 27 12 34 7 13 1

100.0 63.9 24.6 20.5 45.1 22.1 9.8 27.9 5.7 10.7 0.8

40～49 歳 
191 128 56 40 90 38 31 61 7 22 2

100.0 67.0 29.3 20.9 47.1 19.9 16.2 31.9 3.7 11.5 1.0

50～59 歳 
226 144 75 45 100 54 33 65 9 22 2

100.0 63.7 33.2 19.9 44.2 23.9 14.6 28.8 4.0 9.7 0.9

60～64 歳 
161 106 42 32 83 37 25 39 4 14 2

100.0 65.8 26.1 19.9 51.6 23.0 15.5 24.2 2.5 8.7 1.2

65～69 歳 
193 126 52 37 91 42 32 48 2 25 7

100.0 65.3 26.9 19.2 47.2 21.8 16.6 24.9 1.0 13.0 3.6

70～74 歳 
178 119 51 29 96 39 30 36 7 14 8

100.0 66.9 28.7 16.3 53.9 21.9 16.9 20.2 3.9 7.9 4.5

75 歳以上 
264 151 50 40 106 39 32 39 2 44 29

100.0 57.2 18.9 15.2 40.2 14.8 12.1 14.8 0.8 16.7 11.0
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図表 185 後発医薬品の処方や調剤を頼みやすくするために最も重要と思うこと 

（単数回答、男女別） 

 

46.6%

4.6%

3.0%

12.5%

1.7%

2.9%

6.3%

1.4%

11.8%

9.2%

44.9%

4.0%

2.3%

12.3%

2.0%

3.7%

6.2%

2.5%

12.6%

9.3%

48.2%

5.1%

3.7%

12.6%

1.4%

2.2%

6.4%

0.4%

11.1%

9.1%

0% 20% 40% 60%

医療機関で医師がたずねてくれる

医療機関でポスター掲示･カード等用意

医療機関で専門の相談窓口がある

薬局で薬剤師がたずねてくれる

薬局でポスター掲示･カード等用意

薬局で専門の相談窓口がある

「ジェネリック医薬品希望カード」が手元にある

その他

頼みたいとは思わない

無回答

全体（n=1382） 男性(n=642) 女性(n=739)
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図表 186 後発医薬品の処方や調剤を頼みやすくするために最も重要と思うこと 

（単数回答、年齢階級別） 

（単位：上段「人」／下段「%」） 

 
 

総
数 

医
療
機
関
で
医
師
が
た

ず
ね
て
く
れ
る 

医
療
機
関
で
ポ
ス
タ
ー

掲
示･

カ
ー
ド
等
用
意 

医
療
機
関
で
専
門
の
相

談
窓
口
が
あ
る 

薬
局
で
薬
剤
師
が
た
ず

ね
て
く
れ
る 

薬
局
で
ポ
ス
タ
ー
掲
示･

カ
ー
ド
等
用
意 

薬
局
で
専
門
の
相
談
窓

口
が
あ
る 

「ジ
ェ
ネ
リ
ッ
ク
医
薬
品

希
望
カ
ー
ド
」が
手
元

に
あ
る 

そ
の
他 

頼
み
た
い
と
は
思
わ
な

い 

無
回
答 

全体 
1,382 644 64 42 173 23 40 87 19 163 127
100.0 46.6 4.6 3.0 12.5 1.7 2.9 6.3 1.4 11.8 9.2

30 歳未満 
93 48 5 0 10 1 2 8 2 9 8

100.0 51.6 5.4 0.0 10.8 1.1 2.2 8.6 2.2 9.7 8.6

30～39 歳 
121 53 8 3 15 0 3 14 5 13 7

100.0 43.8 6.6 2.5 12.4 0.0 2.5 11.6 4.1 10.7 5.8

40～49 歳 
189 89 6 7 26 2 7 13 4 22 13

100.0 47.1 3.2 3.7 13.8 1.1 3.7 6.9 2.1 11.6 6.9

50～59 歳 
224 102 16 12 23 7 6 15 4 22 17

100.0 45.5 7.1 5.4 10.3 3.1 2.7 6.7 1.8 9.8 7.6

60～64 歳 
159 74 8 8 18 6 4 12 1 14 14

100.0 46.5 5.0 5.0 11.3 3.8 2.5 7.5 0.6 8.8 8.8

65～69 歳 
186 91 5 6 23 1 7 11 0 25 17

100.0 48.9 2.7 3.2 12.4 0.5 3.8 5.9 0.0 13.4 9.1

70～74 歳 
170 76 7 2 31 3 5 6 1 14 25

100.0 44.7 4.1 1.2 18.2 1.8 2.9 3.5 0.6 8.2 14.7

75 歳以上 
235 106 9 4 27 3 6 8 2 44 26

100.0 45.1 3.8 1.7 11.5 1.3 2.6 3.4 0.9 18.7 11.1
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④ジェネリック医薬品カードの認知度等 

 
1）「ジェネリック医薬品希望カード」の認知度 

図表 187 「ジェネリック医薬品希望カード」の認知度（男女別） 

 

35.6%

41.6%

59.9%

63.5%

56.8%

38.9% 1.3%

1.6%

0.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435)

男性(n=665)

女性(n=769)

知っている 知らない 無回答  
 

図表 188 「ジェネリック医薬品希望カード」の認知度（年齢階級別） 

 

51.1%

54.9%

51.3%

40.7%

42.9%

32.6%

32.6%

23.1%

59.9%

48.9%

44.3%

48.2%

59.3%

56.5%

66.8%

65.2%

73.1%

38.9% 1.3%

0.0%

0.8%

0.5%

0.0%

0.6%

0.5%

2.2%

3.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435)

30歳未満(n=94)

30～39歳(n=122)

40～49歳(n=191)

50～59歳(n=226)

60～64歳(n=161)

65～69歳(n=193)

70～74歳(n=178)

75歳以上(n=264)

知っている 知らない 無回答
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図表 189 「ジェネリック医薬品希望カード」の認知度（公的医療保険の種類別） 

34.4%

42.3%

64.6%

28.6%

23.0%

8.3%

59.9%

64.9%

57.7%

33.9%

71.4%

73.2%

91.7%

38.9% 1.3%

0.8%

0.0%

1.6%

0.0%

3.8%

0.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435)

国民健康保険(n=524)

健康保険組合(n=312)

全国健康保険協会(n=257)

共済組合(n=49)

後期高齢者医療広域連合(n=265)

その他(n=12)

知っている 知らない 無回答
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2）「ジェネリック医薬品希望カード」の所有状況 

 

図表 190 「ジェネリック医薬品希望カード」の所有状況 

（「ジェネリック医薬品希望カード」を知っている人、男女別） 

 

43.9%

32.5%

61.8%

54.9%

66.9%

37.3% 0.9%

1.3%

0.6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=558)

男性(n=237)

女性(n=320)

持っている 持っていない 無回答
 

 

図表 191 「ジェネリック医薬品希望カード」の所有状況 

（「ジェネリック医薬品希望カード」を知っている人、年齢階級別） 

  

14.6%

37.3%

28.6%

31.5%

47.8%

36.5%

48.3%

54.1%

61.8%

83.3%

62.7%

71.4%

68.5%

52.2%

61.9%

51.7%

41.0%

37.3% 0.9%

2.1%

0.0%

0.0%

0.0%

0.0%

1.6%

0.0%

4.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=558)

30歳未満(n=48)

30～39歳(n=67)

40～49歳(n=98)

50～59歳(n=92)

60～64歳(n=69)

65～69歳(n=63)

70～74歳(n=58)

75歳以上(n=61)

持っている 持っていない 無回答
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図表 192 「ジェネリック医薬品希望カード」の所有状況 

（「ジェネリック医薬品希望カード」を知っている人、公的医療保険の種類別） 

 

37.8%

31.1%

36.1%

42.9%

54.1%

61.8%

62.2%

68.9%

62.7%

57.1%

41.0%

37.3% 0.9%

0.0%

0.0%

1.2%

0.0%

4.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=558)

国民健康保険(n=180)

健康保険組合(n=132)

全国健康保険協会(n=166)

共済組合(n=14)

後期高齢者医療広域連合(n=61)

持っている 持っていない 無回答
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3）「ジェネリック医薬品希望カード」の配布元 

 

図表 193 「ジェネリック医薬品希望カード」の配布元 

（「ジェネリック医薬品希望カード」を持っている人、男女別） 

 

32.7%

24.0%

15.9%

17.3%

14.4%

22.1%

34.6%

6.7%

6.7%

6.7%

5.3%

5.8%

4.8%

10.1%

7.7%

12.5%

28.4% 28.4%

2.9%

4.8%

1.0%

1.0%

0.5%

0.0%

0.0%

0.0%

0.0%

1.9%

1.9%

1.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=208)

男性(n=104)

女性(n=104)

国民健康保険 健康保険組合 全国健康保険協会

共済組合 後期高齢者医療広域連合 医療機関

薬局 その他 わからない･忘れた

無回答
 

 
 

4）「ジェネリック医薬品希望カード」の利用経験の有無 

図表 194 「ジェネリック医薬品希望カード」の利用経験の有無 

（「ジェネリック医薬品希望カード」を持っている人、男女別） 

31.7%

26.0%

71.2%

68.3%

74.0%

28.8% 0.0%

0.0%

0.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=208)

男性(n=104)

女性(n=104)

利用したことがある 利用したことはない 無回答
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5）「ジェネリック医薬品希望カード」の提示先 

図表 195 「ジェネリック医薬品希望カード」の提示先 

（「ジェネリック医薬品希望カード」を利用した経験のある人、男女別、複数回答） 

 

 

28.3%

16.7%

55.0%

11.7%

1.7%

6.7%

30.3%

54.5%

6.1%

3.0%

6.1%

25.9%

14.8%

55.6%

18.5%

0.0%

7.4%

18.2%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

医療機関の受付窓口

医師

保険薬局の受付窓口

薬剤師

その他

無回答

全体(n=60)

男性(n=33)

女性(n=27)
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6）「ジェネリック医薬品希望カード」による医師や薬剤師への依頼のしやすさ 

図表 196 「ジェネリック医薬品希望カード」による医師や薬剤師への依頼のしやすさ 

（「ジェネリック医薬品希望カード」を利用した経験のある人、男女別） 

60.6%

70.4%

23.3%

24.2%

22.2%

12.1%

7.4%

65.0% 10.0% 1.7%

3.0%

0.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=60)

男性(n=33)

女性(n=27)

質問･お願いがしやすくなった それほど変わらなかった わからない 無回答
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7）「ジェネリック医薬品希望カード」の今後の利用意向 

 

図表 197 「ジェネリック医薬品希望カード」の今後の利用意向（男女別） 

 

60.2%

59.2%

34.8%

34.6%

35.0%

59.7% 5.6%

5.3%

5.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435)

男性(n=665)

女性(n=769)

利用したい 利用したいと思わない 無回答
 

 

図表 198 「ジェネリック医薬品希望カード」の今後の利用意向（年齢階級別） 

 

66.0%

54.9%

57.6%

61.5%

63.4%

63.2%

65.7%

50.0%

34.8%

31.9%

41.0%

37.7%

37.2%

31.1%

31.1%

28.1%

39 .0%

59.7% 5.6%

2.1%

4.1%

4.7%

1.3%

5.6%

5.7%

6.2%

11.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435)

30歳未満(n=94)

30～39歳(n=122)

40～49歳(n=191)

50～59歳(n=226)

60～64歳(n=161)

65～69歳(n=193)

70～74歳(n=178)

75歳以上(n=264)

利用したい 利用したいと思わない 無回答
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8）「ジェネリック医薬品軽減額通知」の受取り経験 

 

図表 199 「ジェネリック医薬品軽減額通知」の受取り経験（男女別） 

10.8%

10.0%

84.7%

85.0%

84.4%

10.4%

5.6%

4.2%

4.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435)

男性(n=665)

女性(n=769)

ある ない 無回答
 

 

図表 200 「ジェネリック医薬品軽減額通知」の受取り経験（年齢階級別） 

 

6.4%

10.7%

8.9%

12.4%

12.4%

11.4%

10.7%

8.3%

84.7%

91.5%

88.5%

89.0%

86 .3%

83.2%

83.4%

83.1%

79.2%

10.4%

12.5%

6.2%

5.2%

4.3%

1.3%

2.1%

0.8%

2.1%

4.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435)

30歳未満(n=94)

30～39歳(n=122)

40～49歳(n=191)

50～59歳(n=226)

60～64歳(n=161)

65～69歳(n=193)

70～74歳(n=178)

75歳以上(n=264)

ある ない 無回答
 

 



 125

図表 201 「ジェネリック医薬品軽減額通知」の受取り経験（公的医療保険の種類別） 

9.7%

11.9%

14.0%

4.1%

8.3%

84.7%

85.7%

86.9%

82.5%

93.9%

79.2%

10.4%

12.5%

2.0%

3.5%

1.3%

4.6%

4.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435)

国民健康保険(n=524)

健康保険組合(n=312)

全国健康保険協会(n=257)

共済組合(n=49)

後期高齢者医療広域連合(n=265)

ある ない 無回答
 

 
 

9）「ジェネリック医薬品軽減額通知」の受取りにより後発医薬品に変更したか 

 

図表 202 「ジェネリック医薬品軽減額通知」の受取りにより後発医薬品に変更したか 

（「ジェネリック医薬品軽減額通知」を受け取った人、男女別） 

 

55.6%

41.6%

47.7%

40.3%

54.5%

48.3% 4.0%

4.2%

3.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=149)

男性(n=72)

女性(n=77)

変えた 変えなかった 無回答
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図表 203 「ジェネリック医薬品軽減額通知」の受取りにより後発医薬品に変更したか 

（「ジェネリック医薬品軽減額通知」を受け取った人、年齢階級別） 

 

16.7%

61.5%

29.4%

67.9%

70.0%

45.5%

47.4%

22.7%

47.7%

83.3%

38.5%

70.6%

32.1%

30.0%

45.5%

47.4%

68.2%

48.3% 4.0%

0.0%

0.0%

0.0%

0.0%

0.0%

9.1%

5.3%

9.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=149)

30歳未満(n=6)

30～39歳(n=13)

40～49歳(n=17)

50～59歳(n=28)

60～64歳(n=20)

65～69歳(n=22)

70～74歳(n=19)

75歳以上(n=22)

変えた 変えなかった 無回答
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図表 204 「ジェネリック医薬品軽減額通知」を受け取ったが後発医薬品に変更しなかった

理由（「ジェネリック医薬品軽減額通知」を受け取ったが変更しなかった人、男女別、複数回答） 

 

16.9%

19.7%

28.2%

25.4%

9.9%

31.0%

15.5%

1.4%

17.2%

31.0%

31.0%

10.3%

44.8%

6.9%

3.4%

16.7%

19.0%

26.2%

21.4%

9.5%

21.4%

21.4%

0.0%

20.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

医師や薬剤師に勧められなかった

使っていた薬の変更に抵抗があった

医師の処方した薬の変更に抵抗があった

薬剤料等の差額が小さい

体調不良となった経験がある

後発医薬品に対する不安がある

その他

無回答

全体(n=71)

男性(n=29)

女性(n=42)
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10）「ジェネリック医薬品軽減額通知」の受取り希望 

 

図表 205 「ジェネリック医薬品軽減額通知」の受取り希望（男女別） 

 

43.3%

38.5%

18.3%

19.8%

17.0%

2.9%

2 .4%

3.4%

40.7% 38.0%

34.4%

41.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435)

男性(n=665)

女性(n=769)

希望する 希望しない わからない 無回答
 

 

図表 206 「ジェネリック医薬品軽減額通知」の受取り希望（年齢階級別） 

 

30.9%

36.1%

40.3%

46.0%

49.7%

48.2%

41.6%

30.3%

18.3%

13.8%

24.6%

21.5%

19.9%

18.6%

19.2%

14.0%

15.9%

37.2%

33.6%

29.2%

30.6%

39.9%

45.5%

2.9%

0.0%

0.8%

1.0%

0.4%

2.5%

2.1%

4.5%

8.3%

40.7% 38.0%

55.3%

38.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435)

30歳未満(n=94)

30～39歳(n=122)

40～49歳(n=191)

50～59歳(n=226)

60～64歳(n=161)

65～69歳(n=193)

70～74歳(n=178)

75歳以上(n=264)

希望する 希望しない わからない 無回答
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⑤後発医薬品の使用経験等 

1）後発医薬品の使用経験の有無 

図表 207 後発医薬品の使用経験の有無（男女別） 

 

62.9%

59.0%

36.1%

33.7%

38.2%

60.8% 3.1%

3.5%

2.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435)

男性(n=665)

女性(n=769)

使用したことがある 使用したことはない 無回答
 

 
 

図表 208 後発医薬品の使用経験の有無（年齢階級別） 

59.6%

73.0%

71.7%

61.5%

61.5%

61.7%

55.6%

49.6%

36.1%

40.4%

25.4%

28.3%

37.6%

37.3%

34.7%

39.3%

42.0%

3.6%

5.1%

8.3%

60.8% 3.1%

0.0%

1.6%

0.0%

0.9%

1.2%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435)

30歳未満(n=94)

30～39歳(n=122)

40～49歳(n=191)

50～59歳(n=226)

60～64歳(n=161)

65～69歳(n=193)

70～74歳(n=178)

75歳以上(n=264)

使用したことがある 使用したことはない 無回答
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2）先発医薬品と比較した後発医薬品の効果 

図表 209 先発医薬品と比較した後発医薬品の効果 

（後発医薬品を使用した経験のある人、男女別） 

 

30.9%

29.1%

21.0%

20.6%

21.4%

35.3%

35.9%

34.8%

30.0%

3.4%

2.6%

4.2%

4.2%

4.8%

3.7%

6.1%

5.3%

6.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=873)

男性(n=418)

女性(n=454)

変わらない ほとんど変わらない どちらかというと効かない

効き目が悪い わからない 無回答
 

図表 210 先発医薬品と比較した後発医薬品の効果 

（後発医薬品を使用した経験のある人、年齢階級別） 

19.6%

29.2%

24.8%

31.7%

34.3%

30.3%

32.3%

32.8%

21.0%

23.2%

15.7%

23.4%

23.0%

21.2%

21.8%

25.3%

13.7%

5.8%

5.8%

6.1%

2.5%

35.3%

41.1%

33.7%

38.7%

30.9%

29.3%

36.1%

31.3%

42.7%

2.9%

8.1%

5.0%

8.1%

6.9%

30.0%

6.7%

7.1%

3.4%

4.4%

2 .9%

1.0%

4.2%

2.0%

1.5%

6.7%

3.6%

4.2%

1.0%

2.3%

7.9%

5.4%

6.1%

5.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=873)

30歳未満(n=56)

30～39歳(n=89)

40～49歳(n=137)

50～59歳(n=139)

60～64歳(n=99)

65～69歳(n=119)

70～74歳(n=99)

75歳以上(n=131)

変わらない ほとんど変わらない どちらかというと効かない

効き目が悪い わからない 無回答  
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3）窓口での薬代の負担感 

図表 211 窓口での薬代の負担感（後発医薬品の使用経験のある人、男女別） 

54.5%

45.8%

21.6%

21.3%

22.0%

19.4%

24.2%

50.1% 21.9% 6.4%

4.8%

7.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=873)

男性(n=418)

女性(n=454)

安くなった それほど変わらなかった わからない 無回答
 

 

図表 212 窓口での薬代の負担感（後発医薬品の使用経験のある人、年齢階級別） 

 

39.3%

48.3%

48.9%

55.4%

63.6%

50.4%

53.5%

37.4%

21.6%

23.2%

25.8%

27.0%

21.6%

17.2%

19.3%

18.2%

21.4%

32.1%

22.5%

18.2%

20.1%

11.1%

23.5%

18.2%

32.1%

50.1% 21.9%

9.2%

10.1%

6.7%

8.1%

2.9%

5.8%

3.4%

5.4%

6.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=873)

30歳未満(n=56)

30～39歳(n=89)

40～49歳(n=137)

50～59歳(n=139)

60～64歳(n=99)

65～69歳(n=119)

70～74歳(n=99)

75歳以上(n=131)

安くなった それほど変わらなかった わからない 無回答
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4）後発医薬品に切り替えようと思ったきっかけ 

図表 213 後発医薬品に切り替えようと思った最大のきっかけ 

（後発医薬品の使用経験のある人、男女別、単数回答） 

 

13.4%

46.6%

1.0%

1.1%

1.5%

11.1%

17.9%

7.3%

12.0%

1.4%

1.7%

1.4%

12.7%

17.0%

5.5%

14.8%

44.9%

0.7%

0.7%

1.5%

9.7%

18.7%

9.0%

48.3%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

医師からの説明

薬剤師からの説明

友人･知人等からのすすめ

ｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品希望ｶｰﾄﾞの配布

ｼﾞｪﾈﾘｯｸ軽減額通知の受領

ｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品に関する宣伝等

その他

無回答

全体(n=873)

男性(n=418)

女性(n=454)

 
 



 133

図表 214 後発医薬品に切り替えようと思った最大のきっかけ 

（後発医薬品の使用経験のある人、年齢階級別、単数回答） 

 
 総

数 

医
師
か
ら
の
説
明 

薬
剤
師
か
ら
の
説
明 

友
人･

知
人
等
か
ら
の

す
す
め 

ジ
ェ
ネ
リ
ッ
ク
医
薬
品

希
望
カ
ー
ド
の
配
布 

ジ
ェ
ネ
リ
ッ
ク
軽
減
額

通
知
の
受
領 

ジ
ェ
ネ
リ
ッ
ク
医
薬
品
に

関
す
る
宣
伝
等 

そ
の
他 

無
回
答 

全体 

  

873 117 407 9 10 13 97 156 64
100.0 13.4 46.6 1.0 1.1 1.5 11.1 17.9 7.3

30 歳未満 

  

56 3 25 1 0 1 7 14 5
100.0 5.4 44.6 1.8 0.0 1.8 12.5 25.0 8.9

30～39 歳 

  

89 10 47 0 1 1 14 13 3
100.0 11.2 52.8 0.0 1.1 1.1 15.7 14.6 3.4

40～49 歳 

  

137 18 74 0 2 1 14 20 8
100.0 13.1 54.0 0.0 1.5 0.7 10.2 14.6 5.8

50～59 歳 

  

139 24 56 3 0 3 22 23 8
100.0 17.3 40.3 2.2 0.0 2.2 15.8 16.5 5.8

60～64 歳 

  

99 11 47 2 2 1 13 19 4
100.0 11.1 47.5 2.0 2.0 1.0 13.1 19.2 4.0

65～69 歳 

  

119 20 48 0 2 5 12 27 5
100.0 16.8 40.3 0.0 1.7 4.2 10.1 22.7 4.2

70～74 歳 

  

99 10 51 1 2 1 9 13 12
100.0 10.1 51.5 1.0 2.0 1.0 9.1 13.1 12.1

75 歳以上 

  

131 20 58 1 1 0 6 26 19
100.0 15.3 44.3 0.8 0.8 0.0 4.6 19.8 14.5
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図表 215 後発医薬品に切り替えようと思った最大のきっかけ 

（ジェネリック医薬品に関する宣伝等の内訳） 
 総数 ﾃﾚﾋﾞ 新聞 ｲﾝﾀｰﾈｯﾄ 無回答 

全体 
97 73 15 1 14 

100.0 75.3 15.5 1.0 14.4 

男性 
53 39 5 1 10 

100.0 73.6 9.4 1.9 18.9 

女性 
44 34 10 0 4 

100.0 77.3 22.7 0.0 9.1 

30 歳未満 
7 6 1 0 0 

100.0 85.7 14.3 0.0 0.0 

30～39 歳 
14 11 4 0 1 

100.0 78.6 28.6 0.0 7.1 

40～49 歳 
14 8 3 0 5 

100.0 57.1 21.4 0.0 35.7 

50～59 歳 
22 18 3 0 3 

100.0 81.8 13.6 0.0 13.6 

60～64 歳 
13 10 1 1 1 

100.0 76.9 7.7 7.7 7.7 

65～69 歳 
12 10 1 0 1 

100.0 83.3 8.3 0.0 8.3 

70～74 歳 
9 7 1 0 1 

100.0 77.8 11.1 0.0 11.1 

75 歳以上 
6 3 1 0 2 

100.0 50.0 16.7 0.0 33.3 

 
 



 135

⑥後発医薬品の使用に関する考え等 

1）後発医薬品の使用に関する考え等 

図表 216 後発医薬品の使用に関する考え等（男女別） 

 

30.2%

25.9%

9.8%

10.1%

9.6%

41.5%

42.5%

17.6%

15.2%

19.6%

27.9% 42.1% 2.6%

3.0%

2.3%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435)

男性(n=665)

女性(n=769)

できればｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品を使いたい できればｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品を使いたくない

ｼﾞｪﾈﾘｯｸや先発品にはこだわらない わからない

無回答
 

 

図表 217 後発医薬品の使用に関する考え等（年齢階級別） 

23.4%

26.2%

31.4%

32.3%

34.2%

32.1%

22.5%

20.8%

9.8%

11.7%

9.8%

11.5%

12.4%

9.9%

9.8%

5.1%

9.1%

48.9%

47.5%

42.9%

45.1%

41.6%

39.4%

47.8%

32.6%

17.6%

16.0%

14.8%

13.6%

9.7%

11.8%

15.0%

21.9%

31.1%

27.9% 42.1%
2.6%

0.0%

1.6%

0.5%

0.4%

2.5%

3.6%

2.8%

6.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435)

30歳未満(n=94)

30～39歳(n=122)

40～49歳(n=191)

50～59歳(n=226)

60～64歳(n=161)

65～69歳(n=193)

70～74歳(n=178)

75歳以上(n=264)

できればｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品を使いたい できればｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品を使いたくない

ｼﾞｪﾈﾘｯｸや先発品にはこだわらない わからない

無回答
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2）後発医薬品を使用するにあたって重要なこと 

 

図表 218 後発医薬品を使用するにあたって重要なこと（男女別、複数回答） 

 

71.3%

20.4%

52.0%

53.8%

35.8%

26.3%

13.3%

19.3%

34.4%

29.3%

0.8%

5.4%

4.3%

69.0%

47.4%

52.6%

34.4%

25.9%

10.5%

17.9%

35.0%

27.4%

0.9%

6.5%

4.4%

73.2%

21.1%

56.0%

54.9%

37.1%

26.5%

15.7%

20.5%

33.7%

31.1%

0.7%

4.6%

4.2%

19.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

効果があること

使用感がよいこと

副作用の不安が少ないこと

窓口で支払う薬代が安くなること

医師のすすめがあること

薬剤師のすすめがあること

ｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品についての不安を相談できるところ
があること

ｼﾞｪﾈﾘｯｸ医薬品についての正確な情報が容易に入
手できること

少しでも医療費を節約できること

先発品と同じ点･異なる点を説明してもらえること

その他

特にない

無回答

全体(n=1435)

男性(n=665)

女性(n=769)
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図表 219 後発医薬品を使用するにあたって重要なこと（年齢階級別、複数回答） 

（上段：人、下段％） 
  総

数 

効
果
が
あ
る
こ
と 

使
用
感
が
よ
い
こ
と 

副
作
用
の
不
安
が
少
な
い
こ
と 

窓
口
で
支
払
う
薬
代
が
安
く
な
る
こ
と

医
師
の
す
す
め
が
あ
る
こ
と 

薬
剤
師
の
す
す
め
が
あ
る
こ
と 

ジ
ェ
ネ
リ
ッ
ク
医
薬
品
に
つ
い
て
の
不
安

を
相
談
で
き
る
と
こ
ろ
が
あ
る
こ
と 

ジ
ェ
ネ
リ
ッ
ク
医
薬
品
に
つ
い
て
の
正
確

な
情
報
が
容
易
に
入
手
で
き
る
こ
と 

少
し
で
も
医
療
費
を
節
約
で
き
る
こ
と

先
発
品
と
同
じ
点･

異
な
る
点
を
説
明
し

て
も
ら
え
る
こ
と 

そ
の
他 

と
く
に
な
い 

無
回
答 

全体 
1435 1023 293 746 772 514 377 191 277 493 421 11 78 61

100.0 71.3 20.4 52.0 53.8 35.8 26.3 13.3 19.3 34.4 29.3 0.8 5.4 4.3

30 歳

未満 

94 67 25 55 49 29 21 13 17 28 24 1 8 0

100.0 71.3 26.6 58.5 52.1 30.9 22.3 13.8 18.1 29.8 25.5 1.1 8.5 0.0

30～

39 歳 

122 105 36 69 76 40 33 16 24 43 38 1 3 1

100.0 86.1 29.5 56.6 62.3 32.8 27.0 13.1 19.7 35.2 31.1 0.8 2.5 0.8

40～

49 歳 

191 154 45 111 123 60 50 29 43 74 62 0 9 0

100.0 80.6 23.6 58.1 64.4 31.4 26.2 15.2 22.5 38.7 32.5 0.0 4.7 0.0

50～

59 歳 

226 177 47 129 140 84 59 31 48 82 74 2 9 2

100.0 78.3 20.8 57.1 61.9 37.2 26.1 13.7 21.2 36.3 32.7 0.9 4.0 0.9

60～

64 歳 

161 115 25 88 83 54 37 15 32 57 49 3 7 5

100.0 71.4 15.5 54.7 51.6 33.5 23.0 9.3 19.9 35.4 30.4 1.9 4.3 3.1

65～

69 歳 

193 125 37 90 104 73 48 25 33 70 53 1 10 11

100.0 64.8 19.2 46.6 53.9 37.8 24.9 13.0 17.1 36.3 27.5 0.5 5.2 5.7

70～

74 歳 

178 121 36 89 98 80 63 30 38 73 66 2 8 8

100.0 68.0 20.2 50.0 55.1 44.9 35.4 16.9 21.3 41.0 37.1 1.1 4.5 4.5

75 歳

以上 

264 155 41 112 94 92 64 32 41 63 53 1 24 33

100.0 58.7 15.5 42.4 35.6 34.8 24.2 12.1 15.5 23.9 20.1 0.4 9.1 12.5
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図表 220 後発医薬品を使用するにあたって最も重要なこと（男女別、単数回答） 

35.5%

0.9%

10.8%

9.0%

9.4%

1.6%

1.3%

1.5%

6.3%

7.8%

0.3%

5.7%

10.0%

36.6%

9.1%

10.1%

9.7%

1.9%

0.8%

1.4%

6.6%

7.4%

0.5%

6.8%

7.9%

34.5%

0.7%

12.3%

8.0%

9.1%

1.4%

1.8%

1.5%

6.0%

8.1%

0.1%

4.7%

11.8%

1.3%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

効果があること

使用感がよいこと

副作用の不安が少ないこと

窓口で支払う薬代が安くなること

医師のすすめがあること

薬剤師のすすめがあること

不安を相談できるところがあること

正確な情報が容易に入手できること

少しでも医療費を節約できること

先発品と同じ点･異なる点を説明してもらえること

その他

特にない

無回答

全体(n=1374)

男性(n=636)

女性(n=737)

 
 



 139

図表 221 後発医薬品を使用するにあたって最も重要なこと（年齢階級別、単数回答） 

（上段：人、下段％） 
  総

数 

効
果
が
あ
る
こ
と 

使
用
感
が
よ
い
こ
と 

副
作
用
の
不
安
が
少
な
い
こ
と 

窓
口
で
支
払
う
薬
代
が
安
く
な
る
こ
と

医
師
の
す
す
め
が
あ
る
こ
と 

薬
剤
師
の
す
す
め
が
あ
る
こ
と 

ジ
ェ
ネ
リ
ッ
ク
医
薬
品
に
つ
い
て
の
不
安

を
相
談
で
き
る
と
こ
ろ
が
あ
る
こ
と 

ジ
ェ
ネ
リ
ッ
ク
医
薬
品
に
つ
い
て
の
正
確

な
情
報
が
容
易
に
入
手
で
き
る
こ
と 

少
し
で
も
医
療
費
を
節
約
で
き
る
こ
と

先
発
品
と
同
じ
点･

異
な
る
点
を
説
明
し

て
も
ら
え
る
こ
と 

そ
の
他 

と
く
に
な
い 

無
回
答 

全体 
1374 488 13 149 123 129 22 18 20 86 107 4 78 137

100.0 35.5 0.9 10.8 9.0 9.4 1.6 1.3 1.5 6.3 7.8 0.3 5.7 10.0

30 歳

未満 

94 30 3 12 10 10 2 3 0 3 5 0 8 8

100.0 31.9 3.2 12.8 10.6 10.6 2.1 3.2 0.0 3.2 5.3 0.0 8.5 8.5

30～

39 歳 

121 45 2 16 14 7 3 2 1 4 9 1 3 14

100.0 37.2 1.7 13.2 11.6 5.8 2.5 1.7 0.8 3.3 7.4 0.8 2.5 11.6

40～

49 歳 

191 70 2 22 19 10 4 2 3 13 16 0 9 21

100.0 36.6 1.0 11.5 9.9 5.2 2.1 1.0 1.6 6.8 8.4 0.0 4.7 11.0

50～

59 歳 

224 95 1 19 20 13 3 1 5 18 19 0 9 21

100.0 42.4 0.4 8.5 8.9 5.8 1.3 0.4 2.2 8.0 8.5 0.0 4.0 9.4

60～

64 歳 

156 56 1 19 18 12 1 1 3 9 15 2 7 12

100.0 35.9 0.6 12.2 11.5 7.7 0.6 0.6 1.9 5.8 9.6 1.3 4.5 7.7

65～

69 歳 

182 54 0 16 20 26 2 3 3 16 15 0 10 17

100.0 29.7 0.0 8.8 11.0 14.3 1.1 1.6 1.6 8.8 8.2 0.0 5.5 9.3

70～

74 歳 

170 56 2 15 13 24 2 1 2 10 17 0 8 20

100.0 32.9 1.2 8.8 7.6 14.1 1.2 0.6 1.2 5.9 10.0 0.0 4.7 11.8

75 歳

以上 

231 79 2 29 8 27 5 5 3 13 11 1 24 24

100.0 34.2 0.9 12.6 3.5 11.7 2.2 2.2 1.3 5.6 4.8 0.4 10.4 10.4
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3）後発医薬品の使用意向 

図表 222 後発医薬品の使用意向（男女別） 

41.8%

38.2%

14.9%

15.6%

14.3%

4.3%

4.8%

3.8%

39.9%

6.1%

6.6%

6.3%

30.9%

25.9%

28.6%

6.6%

5.3%

6.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435)

男性(n=665)

女性(n=769)

少しでも安くなるのであれば使用したい (具体的に）安くなるのであれば使用したい

いくら安くなっても使用したくない わからない

その他 無回答
 

（注）・「（具体的に）安くなるのであれば使用したい」は、調査票では選択肢「（  ）円くらい安くなれる

のであれば使用したい」。 
 

図表 223 後発医薬品の使用意向（年齢階級別） 

 

31.9%

36.1%

39.3%

43.4%

43.5%

45.6%

46.6%

31.4%

14.9%

22.3%

27.9%

20.9%

19.0%

12.4%

10.9%

11.8%

4.9%

9.4%

7.1%

5.6%

6.2%

3.4%

6.1%

23.6%

23.9%

28.0%

26.9%

29.2%

39.0%

4.3%

5.3%

6.6%

3.7%

4.0%

5.6%

4.1%

3.4%

3.4%

6.2%

15.2%

39.9% 6.3%

6.4%

6.6%

28.6%

31.9%

22.1%

6.0%

2.1%

0.8%

3.1%

2.7%

5.0%

5.6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435)

30歳未満(n=94)

30～39歳(n=122)

40～49歳(n=191)

50～59歳(n=226)

60～64歳(n=161)

65～69歳(n=193)

70～74歳(n=178)

75歳以上(n=264)

少しでも安くなるのであれば使用したい (具体的に）安くなるのであれば使用したい

いくら安くなっても使用したくない わからない

その他 無回答
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図表 224 後発医薬品の使用意向（本日の窓口負担額別） 

 

23.7%

42.4%

40.1%

41.3%

43.8%

40.3%

45.7%

39.3%

30.8%

14.9%

10.6%

16.1%

18.2%

13.6%

15.9%

16.5%

21.3%

19.2%

7.4%

7.4%

8.5%

7.7%

27.7%

30.2%

27.8%

25.0%

21.8%

23.6%

23.1%

4.3%

8.2%

3.0%

3.7%

3.3%

3.7%

5.1%

3.7%

5.6%

7.7%

3.4%

11.5%

39.9%

1.0%

6.1%

5.2%

6.3%

5.6%

3.7%

6.7%

34.8%

46.4%

28.6%

3.7%

3.7%

3.3%

6.7%

3.0%

15.5%

6.0%

6.3%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(n=1435)

自己負担なし(n=97)

500円未満(n=132)

500円以上～1,000円未満(n=267)

1 ,000円以上～1,500円未満(n=242)

1 ,500円以上～2,000円未満(n=162)

2 ,000円以上～3,000円未満(n=176)

3 ,000円以上～5,000円未満(n=188)

5 ,000円以上～10,000円未満(n=89)

10,000円以上(n=26)

少しでも安くなるのであれば使用したい 具体的に安くなるのであれば使用したい

いくら安くなっても使用したくない わからない

その他 無回答

 
 
 



 142

図表 225 後発医薬品を使用したいと思う軽減額 

（「（具体的に）安くなるのであれば使用したい」と回答した人、男女別） 

（単位：円） 
  件数 平均値 標準偏差 中央値 

全体 205 1,027.2 2,925.8 500 

男性 101 1,243.5 4,073.8 500 

女性 104 817.0 866.8 500 

    （注）調査票で「（  ）円くらい安くなるのであれば使用したい」という回答について、 
金額の記入があったものを集計対象とした。 

 

図表 226 後発医薬品を使用したいと思う軽減額 

（「（具体的に）安くなるのであれば使用したい」と回答した人、年齢階級別） 

（単位：円） 
  件数 平均値 標準偏差 中央値 

全体 205 1,027.2 2,925.8 500 

30 歳未満 20 563.0 403.4 500 

30～39 歳 32 620.8 486.0 500 

40～49 歳 38 735.1 855.3 500 

50～59 歳 42 1,106.2 1,165.3 547 

60～64 歳 20 3,155.7 8,944.8 750 

65～69 歳 19 667.4 496.2 500 

70～74 歳 21 929.3 957.8 500 

75 歳以上 12 770.8 498.5 700 

    （注）調査票で「（  ）円くらい安くなるのであれば使用したい」という回答について、 
金額の記入があったものを集計対象とした。 
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図表 227 後発医薬品を使用したいと思う軽減額 

（「（具体的に）安くなるのであれば使用したい」と回答した人、本日の窓口負担額別） 

（単位：円） 

 本日の自己負担額 
件数 
（件） 

軽減額 

平均値 標準偏差 中央値 

全体 205 1,027.2 2,925.8 500 

～500 円未満 11 132.0 61.6 100 

500 円以上～1000 円未満 41 375.2 137.1 400 

1000 円以上～1500 円未満 44 498.6 199.2 500 

1500 円以上～2000 円未満 22 691.3 268.1 697 

2000 円以上～3000 円未満 27 713.7 317.3 500 

3000 円以上～5000 円未満 31 1,078.7 520.4 1,000 

5000 円以上～10000 円未満 19 2,228.9 1,226.1 2,000 

10000 円以上 5 3,674.0 2,951.5 4,000 

    （注）調査票で「（  ）円くらい安くなるのであれば使用したい」という回答について、 
金額の記入があったものを集計対象とした。 
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