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1.なぜ、中間評価?
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評価なくして改善なし
がん計画の成果を患者まで届けよう!

出典：2019年4月19日 乃木坂スクール 佐々木亮さんスライド



がん計画中間評価の目的

やっていることが、
効果を生んでいるのか?

軌道修正

出典：第17回がん政策サミット資料
https://cpsum.org/pdf/summit/17/17sum_program.pdf

都道府県の中間評価



2.中間評価の基礎
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沖縄県がん計画のロジックモデル①

出典：沖縄県医療計画
（予防、早期発見を除く7枚）
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沖縄県がん計画のロジックモデル②



8

沖縄県がん計画のロジックモデル③
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沖縄県がん計画のロジックモデル④
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沖縄県がん計画のロジックモデル⑤
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沖縄県がん計画のロジックモデル⑥
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沖縄県がん計画のロジックモデル⑦
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基本用語①（論理・ロジック）

出典：誰にでもできる！がん計画中間評価ガイドブック
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基本用語②（指標）

出典：誰にでもできる！がん計画中間評価ガイドブック
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基本用語③（評価）

出典：誰にでもできる！がん計画中間評価ガイドブック
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出典：がん対策推進協議会資料

国の中間評価指標の構成
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対策 指標 中間ゴール 指標 目指す姿 指標
希望する場所で、すべてのが
ん患者と家族が緩和ケアを受
けられる【体制】

望んだ場所で過ごせた割合、が
ん性疼痛緩和指導管理料、緩和
ケアチーム患者数…

患者やその家族の痛みやつら
さが緩和され、生活の質が向
上している

からだの痛み、こころ
の痛み、症状が改善し
た割合…

迅速かつ適切な緩和ケアが受
けられる【質】

すみやかに対応してくれた割
合、痛み評価実施割合、支援は
十分であるとした患者の割合

患者や家族が痛みやつらさを
訴えることができる環境が整
備されている【環境】

痛みの有無を聞かれた割合、す
ぐ相談できた割合（からだ、こ
ころ）、がん患者指導管理料

*指標は原文を圧縮表記

いいとこ取りロジックモデル（緩和ケア分野）

国の指標、県独自調
査、統計データ…から国の指標、県独自調

査、NDB-SCR、病院
機能情報…から

自分たちの活動を見
ること…から

指標データ（ロジックモデルと指標の関係）

最終アウトカム中間アウトカム施策
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国の指標（アウトカムに対応しそうな項目）
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沖縄県では国の調査に多くの拠点病院、がん診療病院が参加しているので、比較
的質の高い数値が得られると考えられる
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NDB-SCR（中間アウトカムに関連しそうな項目）
□NDB-SCR（ナショナルデータベース・標準化レセプト出現比）に見る診療の状況（がん診療関連）〔沖縄県〕全国標準値=100
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＜中略（全体は別紙参照）＞



パートまとめ
• 評価のためには、最初に関係者の間で、基本用語
を理解し、認識を共有しておくことが必要となり
ます。

• いったん、理解しておくと、同じ土俵の上で、建
設的な議論をすることができます。

• 沖縄県では、すでにロジックモデル、因果関係に
関する4用語、指標に関する3用語についての理解
は一定進んでいます。あとは評価に関する4用語を
理解すれば、中間評価の準備が整います。
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3.中間評価のやり方
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中間評価ガイドブック

龍慶昭、佐々木亮著『政策評価の理論と技法（増
補改訂版）』（多賀出版、2004年）と、龍慶昭
監修、佐々木亮著『政策評価トレーニングブッ
ク』（多賀出版、2003年）を参考にして作成

中間評価においては、
①間違った作業を混迷しながら疲弊し
て行って、役に立たずに無駄になる
②正しい作業を効率的に行って、効果
を生む
ーーの2つのコースがありえる。

上手くいくためには、
・認識合わせ
・ツールの活用
・関係者の参加協力
・日程とプロセスに沿った作業
ーーなどがカギになりそう

その一助となるべく策定されたガイド
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4つの評価とか聞くとややこしそうだが
施策ごとにこのフォーマットを埋めれば
評価の実作業が行え
それを転記すれば報告書となる

出典：誰にでもできる！
がん計画中間評価ガイドブック

評価作業シート
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情報源 評価の材料となる情報はここから得ることができます

出典：誰にでもできる！がん計画中間評価ガイドブック
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整合性（セオリー）評価の確認点

出典：誰にでもできる！がん計画中間評価ガイドブック

☆ポイント：まず、分野のロジックモデル全体について整合性評価します。
次に、個別の施策について整合性評価していきます。

一部、加筆
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予算 施策 中間アウトカム 最終アウトカム

内容
予算 対策を打つ 医療サービスがよくな

る
患者さんの状態がよく
なる

指標
●●万円 実施率●％ サービス向上率●％ 患者さん状態向上度

●％

整合性（セオリー）評価とロジックモデル

①設定され
た？適切？

②設定され
た？適切？

③適切な指標
を設定した？

④寄与しそ
う？

⑤他に良い施
策はないの？
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整合性（セオリー）評価〔フォーマットと記入例〕

出典：誰にでもできる！がん計画中間評価ガイドブック 一部、加工

フォーマット

記入例
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実行（プロセス）評価の確認点

出典：誰にでもできる！がん計画中間評価ガイドブック
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予算 施策 中間アウトカム 最終アウトカム

内容
予算 対策を打つ 医療サービスがよくな

る
患者さんの状態がよく
なる

指標
●●万円 実施率●％ サービス向上率●％ 患者さん状態向上度

●％

③生じた？
測った？

④関係者はどう
感じている？②実施され

た？進捗は？

①資源は用意
された？

実行（プロセス）評価とロジックモデル
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実行（プロセス）評価〔フォーマットと記入例〕

出典：誰にでもできる！がん計画中間評価ガイドブック 一部、加工

フォーマット

記入例
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効果（インパクト）評価の確認点

出典：誰にでもできる！がん計画中間評価ガイドブック
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予算 施策 中間アウトカム 最終アウトカム

内容
予算 対策を打つ 医療サービスがよくな

る
患者さんの状態がよく
なる

指標
●●万円 実施率●％ サービス向上率●％ 患者さん状態向上度

●％

④施策が効果をも
たらしたのか？

①アウトカム指
標値向上？

②アウトプット指
標値とアウトカム
指標値の関係は？

①アウトカム指
標値向上？

③他の活動や施策
の影響は？

効果（インパクト）評価とロジックモデル
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効果（インパクト）評価〔フォーマットと記入例〕

出典：誰にでもできる！がん計画中間評価ガイドブック 一部、加工

フォーマット

記入例



36

費用対効果評価の確認点

出典：誰にでもできる！がん計画中間評価ガイドブック
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予算 施策 中間アウトカム 最終アウトカム

内容
予算 対策を打つ 医療サービスがよくな

る
患者さんの状態がよく
なる

指標
●●万円 実施率●％ サービス向上率●％ 患者さん状態向上度

●％

②関係者は労力
の割があったと
考えているか？

①費用に対して
効果は十分か？

費用対効果（コストパフォーマンス）評価とロジックモデル
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費用対効果評価（フォーマットと記入例）

出典：誰にでもできる！がん計画中間評価ガイドブック 一部、加工

フォーマット

記入例
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総合評価（フォーマットと記入例）

出典：誰にでもできる！がん計画中間評価ガイドブック 一部、加工

フォーマット

記入例
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シートから報告書素案へ

出典：誰にでもできる！がん計画中間評価ガイドブック

書
き
下
し
な
が
ら
転
記
し
て
整
え
る
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日程イメージ例（2019年度）

＊実際には、各地の組織体制やリソースなどの要因で、さまざまな日程パタンがありえます。

出典：誰にでもできる！がん計画中間評価ガイドブック
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日程イメージ例（2020年度）

出典：誰にでもできる！がん計画中間評価ガイドブック



パートまとめ
• すでにロジックモデルがあるのは有利
• 年間カレンダーは、計画策定時に準じて考えら
れる

• 各部会は、分担分野全体のセオリー評価をした
後に、施策ごとに4つの評価を行う

• 具体的には、施策数だけの数の評価シートを、
年間カレンダーに合わせて検討する役割となる
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全体まとめ
• アウトプットによる「評価（もどき）」から、
アウトカム志向による、効果を生む「（本当
の）評価」に

• 認識を合わせ、ツールを活用して、部会委員な
どの協力と参画によって、効率的な作業を

• 沖縄県のがん対策の六位一体の取り組みがより
活発になり、がん対策が「患者・住民に届いて
いる」という手応えが、当事者と関係者に感じ
られるように
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ありがとう
ございました

◇「正しい」「できる」「元気が出る」中間評価◇
◇効果が出る評価を効率的に実施◇
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番号 名称 入外区分 抽出 沖縄県 分類

1 ニコチン依存症管理料（初回） 外来 1 203 予防・禁煙

2 ニコチン依存症管理料（２回目から４回目まで） 外来 1 189.4 予防・禁煙

3 ニコチン依存症管理料（５回目） 外来 1 161.2 予防・禁煙

4 内視鏡的胃、十二指腸ポリープ・粘膜切除術（早期悪性腫瘍粘膜） 入院 1 49 手術療法（胃がん）

5 内視鏡的胃、十二指腸ポリープ・粘膜切除術（早期悪性腫瘍粘膜下層） 入院 1 28.8 手術療法（胃がん）

6 胃切除術（悪性腫瘍手術） 入院 1 77.9 手術療法（胃がん）

7 腹腔鏡下胃切除術（悪性腫瘍手術） 入院 1 37.6 手術療法（胃がん）

8 腹腔鏡下噴門側胃切除術（悪性腫瘍切除術） 入院 1 37.9 手術療法（胃がん）

9 胃全摘術（悪性腫瘍手術） 入院 1 44.4 手術療法（胃がん）

10 腹腔鏡下胃全摘術（悪性腫瘍手術） 入院 1 52.3 手術療法（胃がん）

11 結腸切除術（全切除、亜全切除又は悪性腫瘍手術） 入院 1 119.3 手術療法（大腸がん）

12 腹腔鏡下結腸悪性腫瘍切除術 入院 1 98.3 手術療法（大腸がん）

13 早期悪性腫瘍大腸粘膜下層剥離術 入院 1 59.2 手術療法（大腸がん）

14 直腸腫瘍摘出術（経肛門） 入院 1 46.7 手術療法（大腸がん）

15 肺悪性腫瘍手術（肺葉切除又は１肺葉を超える） 入院 1 32.2 手術療法（肺がん）

16 胸腔鏡下肺悪性腫瘍手術（部分切除） 入院 1 89.9 手術療法（肺がん）

17 胸腔鏡下肺悪性腫瘍手術（区域切除） 入院 1 55.3 手術療法（肺がん）

18 胸腔鏡下肺悪性腫瘍手術（肺葉切除又は１肺葉を超える） 入院 1 81.7 手術療法（肺がん）

19 短手３（乳腺腫瘍摘出術（長径５ｃｍ未満）） 入院 1 105 手術療法（乳がん）

20 乳腺腫瘍摘出術（長径５ｃｍ未満） 外来 1 109.6 手術療法（乳がん）

21 乳腺腫瘍摘出術（長径５ｃｍ以上） 入院 1 49.8 手術療法（乳がん）

22 乳腺腫瘍画像ガイド下吸引術 入院 1 8.5 手術療法（乳がん）

23 乳腺腫瘍画像ガイド下吸引術 外来 1 17.4 手術療法（乳がん）

24 乳腺腫瘍画像ガイド下吸引術 入院＋外来 1 17.1 手術療法（乳がん）

25 乳腺悪性腫瘍手術（単純乳房切除術（乳腺全摘術）） 入院 1 180.4 手術療法（乳がん）

26 乳腺悪性腫瘍手術（乳房部分切除術（腋窩部郭清を伴わない）） 入院 1 144.9 手術療法（乳がん）

27 乳腺悪性腫瘍手術（乳房切除術（腋窩部郭清を伴わない）） 入院 1 70.9 手術療法（乳がん）

28 乳腺悪性腫瘍手術（乳房部分切除術（腋窩部郭清を伴う）） 入院 1 113.1 手術療法（乳がん）

29 乳腺悪性腫瘍手術（乳房切除術・胸筋切除を併施しない） 入院 1 63.6 手術療法（乳がん）

30 乳腺悪性腫瘍手術（乳頭乳輪温存乳房切除術（腋窩郭清を伴わない）） 入院 1 170.2 手術療法（乳がん）

31 乳がんセンチネルリンパ節加算１ 入院 1 91.1 手術療法（乳がん）

32 乳がんセンチネルリンパ節加算２ 入院 1 51.9 手術療法（乳がん）

33 再建乳房乳頭形成術 外来 1 95.1 手術療法（乳がん）

34 ゲル充填人工乳房を用いた乳房再建術（乳房切除後） 入院 1 61.1 手術療法（乳がん）

35 ゲル充填人工乳房を用いた乳房再建術（乳房切除後） 外来 1 191.2 手術療法（乳がん）

36 ゲル充填人工乳房を用いた乳房再建術（乳房切除後） 入院＋外来 1 84.5 手術療法（乳がん）

37 がん患者指導管理料（医師等が抗悪性腫瘍剤の必要性等を文書説明） 入院 1 20.3 薬物療法

38 がん患者指導管理料（医師等が抗悪性腫瘍剤の必要性等を文書説明） 外来 1 52.7 薬物療法

39 がん患者指導管理料（医師等が抗悪性腫瘍剤の必要性等を文書説明） 入院＋外来 1 52.3 薬物療法

40 抗悪性腫瘍剤処方管理加算（処方料） 外来 9 49.2 薬物療法

41 抗悪性腫瘍剤処方管理加算（処方せん料） 外来 9 88.2 薬物療法

42 外来化学療法加算１（外来化学療法加算Ａ・１５歳未満） 外来 1 217.8 薬物療法

43 外来化学療法加算１（外来化学療法加算Ａ・１５歳以上） 外来 1 77.6 薬物療法

44 外来化学療法加算１（外来化学療法加算Ｂ・１５歳未満） 外来 1 35.5 薬物療法

45 外来化学療法加算１（外来化学療法加算Ｂ・１５歳以上） 外来 1 96 薬物療法

46 外来化学療法加算２（外来化学療法加算Ａ・１５歳以上） 外来 1 59.1 薬物療法

47 外来化学療法加算２（外来化学療法加算Ｂ・１５歳以上） 外来 1 82.5 薬物療法

48 悪性腫瘍特異物質治療管理料（尿中ＢＴＡ） 外来 1 15.5 薬物療法（検査）

□NDB-SCR（ナショナルデータベース・標準化レセプト出現比）に見る診療の状況（がん診療関連）〔沖縄県〕全国標準値=100



番号 名称 入外区分 抽出 沖縄県 分類

49 悪性腫瘍特異物質治療管理料（その他・１項目） 入院 1 76.1 薬物療法（検査）

50 悪性腫瘍特異物質治療管理料（その他・１項目） 外来 1 74.8 薬物療法（検査）

51 悪性腫瘍特異物質治療管理料（その他・１項目） 入院＋外来 1 74.8 薬物療法（検査）

52 腫瘍マーカー検査初回月加算 入院 9 74.6 薬物療法（検査）

53 腫瘍マーカー検査初回月加算 外来 9 72 薬物療法（検査）

54 腫瘍マーカー検査初回月加算 入院＋外来 9 72.6 薬物療法（検査）

55 悪性腫瘍特異物質治療管理料（その他・２項目以上） 入院 1 59.6 薬物療法（検査）

56 悪性腫瘍特異物質治療管理料（その他・２項目以上） 外来 1 65.7 薬物療法（検査）

57 悪性腫瘍特異物質治療管理料（その他・２項目以上） 入院＋外来 1 65.2 薬物療法（検査）

58 造血器腫瘍細胞抗原 入院 9 57 薬物療法（検査）

59 造血器腫瘍細胞抗原 外来 9 67.4 薬物療法（検査）

60 造血器腫瘍細胞抗原 入院＋外来 9 61.9 薬物療法（検査）

61 造血器腫瘍遺伝子検査 入院 9 90.6 薬物療法（検査）

62 造血器腫瘍遺伝子検査 外来 9 123.7 薬物療法（検査）

63 造血器腫瘍遺伝子検査 入院＋外来 9 113.4 薬物療法（検査）

64 放射線治療病室管理加算 入院 1 96.3 放射線

65 短手３（ガンマナイフによる定位放射線治療） 入院 1 130.7 放射線

66 外来放射線照射診療料 外来 1 57 放射線

67 外来放射線照射診療料（４日以上予定なし）減算 外来 1 42.4 放射線

68 医療機器安全管理料（放射線治療計画策定） 入院 1 99.6 放射線

69 医療機器安全管理料（放射線治療計画策定） 外来 1 96.6 放射線

70 医療機器安全管理料（放射線治療計画策定） 入院＋外来 1 97.9 放射線

71 放射線治療管理料（１門照射） 入院 1 225.6 放射線

72 放射線治療管理料（１門照射） 外来 1 127.3 放射線

73 放射線治療管理料（１門照射） 入院＋外来 1 160.8 放射線

74 放射線治療管理料（対向２門照射） 入院 1 92.8 放射線

75 放射線治療管理料（対向２門照射） 外来 1 64.3 放射線

76 放射線治療管理料（対向２門照射） 入院＋外来 1 82.6 放射線

77 放射線治療管理料（非対向２門照射） 入院 1 67.8 放射線

78 放射線治療管理料（非対向２門照射） 外来 1 110.1 放射線

79 放射線治療管理料（非対向２門照射） 入院＋外来 1 94.5 放射線

80 放射線治療管理料（３門照射） 入院 1 31.3 放射線

81 放射線治療管理料（３門照射） 外来 1 17.8 放射線

82 放射線治療管理料（３門照射） 入院＋外来 1 24.2 放射線

83 放射線治療管理料（腔内照射） 入院 1 295.1 放射線

84 放射線治療管理料（腔内照射） 外来 1 放射線

85 放射線治療管理料（腔内照射） 入院＋外来 1 181.2 放射線

86 放射線治療管理料（４門以上の照射） 入院 1 68.2 放射線

87 放射線治療管理料（４門以上の照射） 外来 1 74.1 放射線

88 放射線治療管理料（４門以上の照射） 入院＋外来 1 71.6 放射線

89 放射線治療管理料（原体照射） 入院 1 放射線

90 放射線治療管理料（原体照射） 外来 1 放射線

91 放射線治療管理料（原体照射） 入院＋外来 1 放射線

92 放射線治療管理料（運動照射） 入院 1 放射線

93 放射線治療管理料（運動照射） 外来 1 5.7 放射線

94 放射線治療管理料（運動照射） 入院＋外来 1 3.2 放射線

95 放射線治療管理料（組織内照射） 入院 1 69.9 放射線

96 放射線治療管理料（ＩＭＲＴによる体外照射） 入院 1 257.6 放射線



番号 名称 入外区分 抽出 沖縄県 分類

97 放射線治療管理料（ＩＭＲＴによる体外照射） 外来 1 193.9 放射線

98 放射線治療管理料（ＩＭＲＴによる体外照射） 入院＋外来 1 219.8 放射線

99 放射線治療専任加算 入院 1 109.4 放射線

100 放射線治療専任加算 外来 1 100.5 放射線

101 放射線治療専任加算 入院＋外来 1 104.4 放射線

102 外来放射線治療加算 外来 1 95.9 放射線

103 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（１門照射） 入院 1 225.3 放射線

104 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（１門照射） 外来 1 131.8 放射線

105 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（１門照射） 入院＋外来 1 163.3 放射線

106 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（対向２門照射） 入院 1 81.5 放射線

107 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（対向２門照射） 外来 1 44.3 放射線

108 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（対向２門照射） 入院＋外来 1 67.4 放射線

109 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（非対向２門照射） 入院 1 37.9 放射線

110 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（非対向２門照射） 外来 1 82.8 放射線

111 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（非対向２門照射） 入院＋外来 1 68.5 放射線

112 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（３門照射） 入院 1 93.3 放射線

113 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（３門照射） 外来 1 101 放射線

114 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（３門照射） 入院＋外来 1 97.5 放射線

115 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（４門以上の照射） 入院 1 71.1 放射線

116 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（４門以上の照射） 外来 1 77.3 放射線

117 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（４門以上の照射） 入院＋外来 1 74.9 放射線

118 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（運動照射） 入院 1 放射線

119 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（運動照射） 外来 1 放射線

120 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（運動照射） 入院＋外来 1 放射線

121 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（原体照射） 入院 1 放射線

122 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（原体照射） 外来 1 放射線

123 体外照射（高エネルギー放射線治療）（１回目）（原体照射） 入院＋外来 1 放射線

124 体外照射（高エネルギー放射線治療）（２回目）（１門照射） 入院 1 191.5 放射線

125 体外照射（高エネルギー放射線治療）（２回目）（１門照射） 外来 1 112.4 放射線

126 体外照射（高エネルギー放射線治療）（２回目）（１門照射） 入院＋外来 1 139.8 放射線

127 体外照射（高エネルギー放射線治療）（２回目）（対向２門照射） 入院 1 89.6 放射線

128 体外照射（高エネルギー放射線治療）（２回目）（対向２門照射） 外来 1 151.7 放射線

129 体外照射（高エネルギー放射線治療）（２回目）（対向２門照射） 入院＋外来 1 116.2 放射線

130 体外照射（高エネルギー放射線治療）（２回目）（非対向２門照射） 入院 1 39.3 放射線

131 体外照射（高エネルギー放射線治療）（２回目）（非対向２門照射） 外来 1 65.8 放射線

132 体外照射（高エネルギー放射線治療）（２回目）（非対向２門照射） 入院＋外来 1 58 放射線

133 体外照射（高エネルギー放射線治療）（２回目）（３門照射） 外来 1 33.4 放射線

134 体外照射（高エネルギー放射線治療）（２回目）（４門以上の照射） 入院 1 44.1 放射線

135 体外照射（高エネルギー放射線治療）（２回目）（４門以上の照射） 外来 1 54.5 放射線

136 体外照射（高エネルギー放射線治療）（２回目）（４門以上の照射） 入院＋外来 1 50.2 放射線

137 画像誘導放射線治療加算 入院 1 164 放射線

138 画像誘導放射線治療加算 外来 1 151 放射線

139 画像誘導放射線治療加算 入院＋外来 1 156.3 放射線

140 ガンマナイフによる定位放射線治療 入院 1 132.5 放射線

141 直線加速器による放射線治療（定位放射線治療） 入院 1 26.5 放射線

142 直線加速器による放射線治療（定位放射線治療） 外来 1 40.3 放射線

143 直線加速器による放射線治療（定位放射線治療） 入院＋外来 1 32.9 放射線

144 直線加速器による放射線治療（１以外） 入院 1 61.2 放射線



番号 名称 入外区分 抽出 沖縄県 分類

145 直線加速器による放射線治療（１以外） 外来 1 65.9 放射線

146 直線加速器による放射線治療（１以外） 入院＋外来 1 63.2 放射線

147 直線加速器による放射線治療（定位放射線治療・体幹部に対する） 外来 1 166.7 放射線

148 がん患者リハビリテーション料 入院 1 133.4 リハビリテーション

149 小児悪性腫瘍患者指導管理料 外来 9 62.2 小児

150 Ｔ－Ｍ 入院 9 101.5 病理

151 Ｔ－Ｍ 外来 9 98.3 病理

152 Ｔ－Ｍ 入院＋外来 9 99.2 病理

153 電子顕微鏡病理組織標本作製 入院 1 233.2 病理

154 エストロジェンレセプター 入院 1 81.8 病理

155 エストロジェンレセプター 外来 1 108.9 病理

156 エストロジェンレセプター 入院＋外来 1 97.7 病理

157 プロジェステロンレセプター 入院 1 31.3 病理

158 ＨＥＲ２タンパク 入院 1 63.2 病理

159 ＨＥＲ２タンパク 外来 1 111 病理

160 ＨＥＲ２タンパク 入院＋外来 1 89.9 病理

161 ＥＧＦＲタンパク 入院 1 49.1 病理

162 ＥＧＦＲタンパク 外来 1 165 病理

163 ＥＧＦＲタンパク 入院＋外来 1 85.3 病理

164 ＡＬＫ融合タンパク 入院 1 80.6 病理

165 ＡＬＫ融合タンパク 外来 1 58.4 病理

166 ＡＬＫ融合タンパク 入院＋外来 1 68 病理

167 免疫染色病理組織標本作製（その他） 入院 1 93.7 病理

168 免疫染色病理組織標本作製（その他） 外来 1 86.2 病理

169 免疫染色病理組織標本作製（その他） 入院＋外来 1 90.5 病理

170 標本作製同一月実施加算 入院 1 71.6 病理

171 標本作製同一月実施加算 外来 1 95 病理

172 標本作製同一月実施加算 入院＋外来 1 86.2 病理

173 ４種類以上抗体使用加算 入院 1 73.3 病理

174 ４種類以上抗体使用加算 外来 1 68.7 病理

175 ４種類以上抗体使用加算 入院＋外来 1 71.6 病理

176 Ｔ－Ｍ／ＯＰ 入院 1 74.1 病理

177 術中迅速細胞診／ＯＰ 入院 1 63.3 病理

178 細胞診（婦人科材料等） 入院 9 118.1 病理

179 細胞診（婦人科材料等） 外来 9 68.7 病理

180 細胞診（婦人科材料等） 入院＋外来 9 69.1 病理

181 細胞診（穿刺吸引細胞診、体腔洗浄等） 入院 9 126.5 病理

182 細胞診（穿刺吸引細胞診、体腔洗浄等） 外来 9 87.7 病理

183 細胞診（穿刺吸引細胞診、体腔洗浄等） 入院＋外来 9 95 病理

184 細胞診（セルブロック法） 入院 9 36.3 病理

185 細胞診（セルブロック法） 外来 9 病理

186 細胞診（セルブロック法） 入院＋外来 9 25.8 病理

187 婦人科材料等液状化検体細胞診加算 入院 9 149.5 病理

188 婦人科材料等液状化検体細胞診加算 外来 9 97.9 病理

189 婦人科材料等液状化検体細胞診加算 入院＋外来 9 98.2 病理

190 液状化検体細胞診加算 入院 9 176.6 病理

191 液状化検体細胞診加算 外来 9 146.9 病理

192 液状化検体細胞診加算 入院＋外来 9 155.2 病理



番号 名称 入外区分 抽出 沖縄県 分類

193 ＨＥＲ２遺伝子標本作製（単独） 入院 1 37.3 病理

194 ＨＥＲ２遺伝子標本作製（単独） 外来 1 53.3 病理

195 ＨＥＲ２遺伝子標本作製（単独） 入院＋外来 1 47 病理

196 ＰＤ－Ｌ１タンパク免疫染色（免疫抗体法）病理組織標本作製 入院 1 101.8 病理

197 ＰＤ－Ｌ１タンパク免疫染色（免疫抗体法）病理組織標本作製 外来 1 43.6 病理

198 ＰＤ－Ｌ１タンパク免疫染色（免疫抗体法）病理組織標本作製 入院＋外来 1 63.3 病理

199 ＨＥＲ２遺伝子標本作製（Ｎ００２の３を併せて行った場合） 入院 1 37.4 病理

200 ＨＥＲ２遺伝子標本作製（Ｎ００２の３を併せて行った場合） 外来 1 93.6 病理

201 ＨＥＲ２遺伝子標本作製（Ｎ００２の３を併せて行った場合） 入院＋外来 1 79.3 病理

202 ＡＬＫ融合遺伝子標本作製 入院 1 97.6 病理

203 ＡＬＫ融合遺伝子標本作製 外来 1 30.8 病理

204 ＡＬＫ融合遺伝子標本作製 入院＋外来 1 60.8 病理

205 組織診断料 入院 9 110.4 病理

206 組織診断料 外来 9 123.9 病理

207 組織診断料 入院＋外来 9 117.8 病理

208 細胞診断料 入院 9 136.6 病理

209 細胞診断料 外来 9 87.3 病理

210 細胞診断料 入院＋外来 9 102.1 病理

211 組織診断料（他医療機関作製の組織標本） 入院 9 33.2 病理

212 組織診断料（他医療機関作製の組織標本） 外来 9 42.8 病理

213 組織診断料（他医療機関作製の組織標本） 入院＋外来 9 42.3 病理

214 細胞診断料（他医療機関作製の標本） 外来 9 4.2 病理

215 病理診断管理加算１（組織診断） 入院 9 130.3 病理

216 病理診断管理加算１（組織診断） 外来 9 131 病理

217 病理診断管理加算１（組織診断） 入院＋外来 9 130.7 病理

218 病理診断管理加算１（細胞診断） 入院 9 123.4 病理

219 病理診断管理加算１（細胞診断） 外来 9 75.5 病理

220 病理診断管理加算１（細胞診断） 入院＋外来 9 88.8 病理

221 病理診断管理加算２（組織診断） 入院 9 89.6 病理

222 病理診断管理加算２（組織診断） 外来 9 112.8 病理

223 病理診断管理加算２（組織診断） 入院＋外来 9 101.8 病理

224 病理診断管理加算２（細胞診断） 入院 9 94.9 病理

225 病理診断管理加算２（細胞診断） 外来 9 59.3 病理

226 病理診断管理加算２（細胞診断） 入院＋外来 9 71.6 病理

227 病理判断料 入院 9 78.1 病理

228 病理判断料 外来 9 77 病理

229 病理判断料 入院＋外来 9 77.1 病理

230 がん診療連携拠点病院加算（がん診療連携拠点病院） 入院 9 45.7 連携

231 がん診療連携拠点病院加算（地域がん診療病院） 入院 9 343.6 連携

232 地域連携診療計画加算（退院支援加算） 入院 9 186.6 連携

233 がん治療連携計画策定料１ 入院 1 49.8 連携

234 がん治療連携計画策定料１ 外来 1 17.5 連携

235 がん治療連携計画策定料１ 入院＋外来 1 35.1 連携

236 がん治療連携指導料 外来 1 151.7 連携

237 がん治療連携管理料（がん診療連携拠点病院） 外来 1 14.5 連携

238 外来がん患者在宅連携指導料 外来 1 10.1 連携

239 地域連携診療計画加算（診療情報提供料１） 外来 1 連携

240 看取り加算（在宅患者訪問診療料・往診料） 外来 9 71.6 在宅



番号 名称 入外区分 抽出 沖縄県 分類

241 在がん医総（機能強化した在支診等）（病床あり）（処方せんあり） 外来 1 12.2 在宅

242 在がん医総（機能強化した在支診等）（病床あり）（処方せんなし） 外来 1 1.2 在宅

243 在がん医総（機能強化した在支診等）（病床なし）（処方せんあり） 外来 1 在宅

244 在がん医総（機能強化した在支診等）（病床なし）（処方せんなし） 外来 1 在宅

245 在がん医総（在支診等）（処方せんあり） 外来 1 6.4 在宅

246 在がん医総（在支診等）（処方せんなし） 外来 1 在宅

247 在宅緩和ケア充実診療所・病院加算（在がん医総（在支診等）） 外来 1 1.3 在宅

248 在宅療養実績加算１（在がん医総（在支診等）） 外来 1 8.5 在宅

249 在宅悪性腫瘍等患者指導管理料 外来 9 61.5 在宅

250 がん性疼痛緩和指導管理料（緩和ケアに係る研修を受けた保険医） 入院 1 77.3 緩和

251 がん性疼痛緩和指導管理料（緩和ケアに係る研修を受けた保険医） 外来 1 66.2 緩和

252 がん性疼痛緩和指導管理料（緩和ケアに係る研修を受けた保険医） 入院＋外来 1 70.6 緩和

253 がん患者指導管理料（医師・看護師が心理的不安軽減のため面接） 入院 1 105.6 緩和

254 がん患者指導管理料（医師・看護師が心理的不安軽減のため面接） 外来 1 74.6 緩和

255 がん患者指導管理料（医師・看護師が心理的不安軽減のため面接） 入院＋外来 1 83.1 緩和

256 外来緩和ケア管理料 外来 1 緩和（外来）

257 緩和ケア病棟入院料（３０日以内） 入院 1 106.9 緩和（入院）

258 緩和ケア病棟入院料（３１日以上６０日以内） 入院 1 128.6 緩和（入院）

259 緩和ケア病棟入院料（６１日以上） 入院 1 205 緩和（入院）

260 緩和ケア病棟緊急入院初期加算 入院 1 15.3 緩和（入院）

261 がん患者指導管理料（医師と看護師の共同診療方針等を文書等で提供） 入院 1 92.9 相談支援

262 がん患者指導管理料（医師と看護師の共同診療方針等を文書等で提供） 外来 1 90.1 相談支援

263 がん患者指導管理料（医師と看護師の共同診療方針等を文書等で提供） 入院＋外来 1 90.9 相談支援

出典：医療提供状況の地域差（ナショナルデータベース 標準化レセプト出現⽐=NDB-SCR）
https://www5.cao.go.jp/keizai-shimon/kaigi/special/reform/mieruka/tiikisa.html
平成29年、都道府県別、診療⾏為コード別の表を使⽤
医療計画課⻑通知付表がん指標例を参照し、そこに含まれている指標を選択（抽出1）。
⼿術は、ここでは肺、⼤腸、胃、乳のみを抽出したが、その他の部位の項⽬のデータも出典に多数掲載されている。
選択1に関連して有益な有益かもしれないと考えらえた指標を追加（抽出9）。
分類は、国のがん対策推進基本計画の柱⽴てに準じて仮に整理した。
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