
１．価格制度の基本的な仕組み 
２．ジェネリック医薬品の薬価設定 
３．薬価推移の背景 
４．薬価におけるそれぞれのメリット 
５．ジェネリック医薬品の拡大に向けて 

ジェネリック企業から見た薬価 



新規後発品の薬価算定 

（1）初収載の後発品の場合 

（2）他の後発品が既に存在する場合 



既収載品目の薬価算定 

90% 
バルクライン方式 

81% 
バルクライン方式 

バルクライン 
加重平均値 
上限下限修正方式 

加重平均値 
一定価格幅方式 

市場実勢価格 
加重平均値 
調整幅方式 

昭和57年以前 昭和57年 昭和62年 平成3年 平成12年 

既収載品の薬価は、薬価調査の結果に基づき、薬価改定時に、次の算定式
によって算定される額に改定する。ただし、改定前の薬価を上限とする。 



130.8円 

163.5円 

ジェネリック薬品 
初収載時 

Ａ、Ｂ、Ｃ、Ｄ社 

先発品薬価 
2003年 

2009年 

後発A社 

先発 

後発B社 

後発C社 

後発D社 

124.4円 

86.9円 

27.8円 

43.5円 

55.2円 



7/10RisFax 



薬価に対するメリット 

患者　　　　　　☆自己負担分は低薬価 
国・支払い側　　☆　　　　　　低薬価 

医療機関　　　　☆ＤＰＣは　　低薬価 
　　　　　　　　★出来高(外来) 高薬価・差益 

メーカー　　　　★高薬価・差益販売→低価格 
　　　　　　　　☆低薬価・ＤＰＣ病院など 

流通　　　　　　★高薬価・高リベート 







錠剤：薬効分類別先発医薬品数量（単位：百万錠） 

（H14年度データ） 



患者　　　先発品より明らかに低薬価　＝　安価 
医療機関　外来・出来高　差益を確保できる 
　　　　　ＤＰＣ低価格で購入できる 
メーカー　低価格で販売しても薬価が下落がない 

＜低価格で販売してもそれぞれにメリットが出る＞ 

＜参照価格的考え・・低い価格レベルでの固定価＞ 
　諸外国の価格なども参考に適正価格まで引き下げて 
　５年程度は固定価格とする。 

ジェネリック推進への提案 



高山祭り（宵祭り） 
2009.6.28 

ご清聴ありがとうございました 


