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（保 263） 

令和４年１月１８日 

都道府県医師会 

 社会保険担当理事 殿 

日本医師会常任理事 

                       松 本 吉 郎 

（公印省略）     

 

令和４年度診療報酬改定内容の周知等について 

 

 新型コロナウイルス感染症が急拡大している状況の中、地域医療の確保に

ご尽力いただきまして、誠にありがとうございます。 

 令和４年度の診療報酬改定が４月１日から施行されることに先立ち、改定

内容の周知等につきましては、感染拡大防止の観点から、今回は社会保険担

当理事連絡協議会を開催せず、下記のような資料を作成・配布等することで

対応することといたしましたので、取り急ぎご連絡申し上げます。 

 都道府県医師会におかれましても、貴会会員への周知方、何卒よろしくお

願いいたします。 

 なお、厚生労働省当局によりますと、厚生労働省の説明会や厚生局による

集団指導につきましては前回と同様に中止とし、代わりに動画視聴を予定し

ているとのことで、通常の伝達ができない見込みです。今後、厚生労働省か

ら各厚生局に対して改定内容の周知依頼がなされる予定ですが、今回も届出

漏れや届出誤りが想定されますので、厚生労働省や審査支払機関に対して丁

寧な相談対応等をするよう強く要請しております。 

 

記 

 

（１）改定診療報酬点数表 参考資料（白本） 

  昨年実施した「診療報酬改定参考資料に関するアンケート」を踏まえ、

都道府県ごとの医療施設数（医療施設動態調査（令和３年１０月末概

数））に基づき、診療所１冊、病院３冊とした合計冊数（別紙１参照）を

配布することといたしましたので、別紙２のアンケートに増減希望部数や

配布方法を記入して、２月９日（水）までに 
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メール（hoken@po.med.or.jp）またはＦＡＸ（03-3946-6295）にて、 

日本医師会医療保険課宛に送付ください。追加分は原則有料（実費）とな

ります。（前回参考価格＠770 円（税込）） 

なお、早刷り版を都道府県ごとに５冊配布いたします。（早刷り版の追

加は有料（実費）となります。（前回参考価格＠5,280 円（税込））） 

（２）令和４年度診療報酬改定の概要（パワーポイント資料） 

  パワーポイント資料（①通常のもの、②解説音声付きのもの）を日本医

師会ホームページに掲載します。②解説音声付きのパワーポイントで、ス

ライドショーの再生をすると、自動的にスライドが切り替わりながら、音

声が流れます。 

（３）診療報酬点数表 新旧対照表 

  点数告示の変更部分を示した資料です。都道府県ごとに５冊配布いたし

ます。 

（４）改定診療報酬点数表の概要 

いわゆる早見表です。日医ニュース３月２０日号に付録として同封さ

れ、会員の先生方に直接発送されます。 

なお、早刷り版を都道府県ごとに５冊配布いたします。追加分は有料

（実費）となります。（前回参考価格＠401 円（税込み）） 

（５）各種様式（点数表の別紙様式、施設基準の別紙・様式など） 

  （１）の冊子に含まれていますが、縮小していないもの（ＰＤＦ版）を

日本医師会ホームページに掲載します。 

（６）照会事項 

  改定内容についての照会事項は、メール・ＦＡＸ（宛先は（１）と同

様）で送付ください。ご回答の上、厚生労働省Ｑ＆Ａにも反映させるよう

対応します。 

 

※ 上記すべての資料を日本医師会ホームページに掲載してダウンロードで

きるようにいたします（３月７日までに掲載予定） 

 

 

（添付資料） 

別紙１ 改定診療報酬点数表 参考資料 都道府県別配布部数 

別紙２ 参考資料増減希望部数・配付方法アンケート 



「別紙１」

総数 診療所(a) 病院 病院×3部(b) 合計部数（a+b) 総数 診療所 病院 その他

北海道 3,958 3,419 539 1,617 5,036 北海道 5,461 2,669 2,631 161

青　森 963 870 93 279 1,149 青　森 1,171 738 378 55

岩　手 982 890 92 276 1,166 岩　手 1,559 783 705 71

宮　城 1,851 1,715 136 408 2,123 宮　城 3,073 1,668 1,265 140

秋　田 886 820 66 198 1,018 秋　田 1,485 642 762 81

山　形 979 912 67 201 1,113 山　形 1,486 785 626 75

福　島 1,499 1,375 124 372 1,747 福　島 2,502 1,249 1,177 76

茨　城 1,954 1,782 172 516 2,298 茨　城 2,488 1,534 879 75

栃　木 1,590 1,484 106 318 1,802 栃　木 2,265 1,302 948 15

群　馬 1,712 1,585 127 381 1,966 群　馬 2,065 1,475 565 25

埼　玉 4,830 4,487 343 1,029 5,516 埼　玉 7,170 4,444 2,652 74

千　葉 4,196 3,907 289 867 4,774 千　葉 4,027 3,125 872 30

東　京 14,991 14,359 632 1,896 16,255 東　京 18,476 11,684 6,370 422

神奈川 7,303 6,967 336 1,008 7,975 神奈川 9,326 6,408 2,807 111

新　潟 1,803 1,679 124 372 2,051 新　潟 3,034 1,366 1,368 300

富　山 863 757 106 318 1,075 富　山 1,096 680 383 33

石　川 975 884 91 273 1,157 石　川 1,220 763 428 29

福　井 646 579 67 201 780 福　井 993 513 450 30

山　梨 813 753 60 180 933 山　梨 999 590 389 20

長　野 1,739 1,613 126 378 1,991 長　野 2,104 1,414 661 29

岐　阜 1,725 1,628 97 291 1,919 岐　阜 2,892 1,649 1,207 36

静　岡 2,922 2,752 170 510 3,262 静　岡 4,138 2,724 1,334 80

愛　知 5,896 5,577 319 957 6,534 愛　知 9,985 5,772 3,978 235

三　重 1,626 1,532 94 282 1,814 三　重 2,246 1,431 768 47

滋　賀 1,196 1,138 58 174 1,312 滋　賀 1,237 1,001 205 31

京　都 2,651 2,490 161 483 2,973 京　都 3,079 2,225 804 50

大　阪 9,243 8,733 510 1,530 10,263 大　阪 15,625 8,539 6,747 339

兵　庫 5,540 5,193 347 1,041 6,234 兵　庫 8,337 5,089 3,038 210

奈　良 1,300 1,225 75 225 1,450 奈　良 1,776 1,146 593 37

和歌山 1,103 1,020 83 249 1,269 和歌山 1,403 987 387 29

鳥　取 535 492 43 129 621 鳥　取 687 474 193 20

島　根 756 709 47 141 850 島　根 863 586 256 21

岡　山 1,802 1,643 159 477 2,120 岡　山 2,401 1,523 848 30

広　島 2,775 2,540 235 705 3,245 広　島 5,411 2,593 2,678 140

山　口 1,383 1,242 141 423 1,665 山　口 1,904 1,105 769 30

徳　島 806 700 106 318 1,018 徳　島 1,381 720 624 37

香　川 942 853 89 267 1,120 香　川 1,641 863 726 52

愛　媛 1,343 1,209 134 402 1,611 愛　媛 2,637 1,173 1,378 86

高　知 655 534 121 363 897 高　知 1,210 454 729 27

福　岡 5,241 4,787 454 1,362 6,149 福　岡 8,337 4,582 3,600 155

佐　賀 802 705 97 291 996 佐　賀 1,453 728 681 44

長　崎 1,495 1,346 149 447 1,793 長　崎 3,030 1,322 1,597 111

熊　本 1,687 1,481 206 618 2,099 熊　本 2,906 1,456 1,407 43

大　分 1,112 959 153 459 1,418 大　分 2,095 965 1,076 54

宮　崎 1,048 915 133 399 1,314 宮　崎 1,707 859 808 40

鹿児島 1,612 1,379 233 699 2,078 鹿児島 3,816 1,265 1,875 676

沖　縄 1,008 919 89 267 1,186 沖　縄 2,000 840 1,120 40

自宅会員 7,775 0 0 7775

合　計 112,737 104,538 8,199 24,597 129,135 合　計 173,972 95,903 65,742 12,327

厚生労働省医療施設動態調査（R3.10月末概数） 日医会員数（R4.1.7現在登録者数）

日医会員登録者数全国医療機関数

注：「その他」は介護老人保健施設、介護医療院、衛生行政機関

（保健所等）、保健衛生施設（市町村保健センター、会社等の施設

等）、研究施設、介護老人福祉施設、その他、無職（自宅会員含）



「別紙２」 
                              【日医医療保険課あて】 

 

２月９日（水）までにご回答ください 

都道府県医師会名            

ご担当者名               

＜配布方法＞ 

 参考資料の配布方法は次のとおり行いますので、該当する項目に○をつけ、必要事項をご記

入の上、本用紙を２月９日（水）までに日医医療保険課あてにメールまたはＦＡＸにてお送り

ください。（納品場所が複数ある場合は Excelデータの添付をお願いいたします。） 

Ｅ-mail： hoken@po.med.or.jp 

ＦＡＸ： ０３－３９４６－６２９５ 
 

Ⅰ．日医から配布する部数の他に追加・削減を希望の場合には、増減希望部数を記入してくだ

さい。追加分は有料（実費）となります。 

 

日医配布部数：        部 「別紙１」の部数 

増減希望部数：        部 

合    計：        部 

 

Ⅱ．次の配布方法のうち、希望する事項に○をつけ必要事項を記入してください。 

 

ア．航 空 便（配達） 

イ．航 空 便（空港留置）（留置空港名：                     ） 

ウ．自動車便（配達） 

エ．自動車便（営業所留置）（留置営業所名：                   ） 

 オ．そ の 他（委託等）（委託業者名、担当者名、電話番号等を下記に記入して下さい。） 

（                                      ） 

 

Ⅲ．その他 

 ア．具体的な送付先（貴医師会に送付する場合も記入。委託の場合は記入不要です。） 

 
 

イ．資料到着希望日（３月１４日以降）を記入して下さい。 

 （委託の場合は引取日を追ってご連絡いたします。） 

 

 

 

【発送に関する費用は貴医師会にて負担をお願いいたします。】 

 

＊ 本用紙の Word ファイルは文書管理システムの「お知らせ」ページに掲載します。 

参考資料増減希望部数・配布方法アンケート 


