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［チラシ有効期限： 2024 年 12 月27 日（当日発送が切時間まで） l
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ご注文の場合は、注文箱数をご記入ください。

保険点数

百日咳菌抗原定性

(D012-48) 

〈留意事項〉

217 点

ア 関連学会が定めるガイドライン※の百日咳診断基準における臨床判断例の
定義を満たす患者に対して、イムノクロマト法により百日咳菌抗原を
測定した場合に算定する。

イ本検査と「D023」微生物核酸同定•定量検査の「13」百日咳菌核酸検
出若しくは百日咳菌・パラ百日咳菌核酸同時検出、同区分「22」ウイルス・
細菌核酸多項目同時検出(SARS-CoV-2核酸検出を含まない
もの）又は「23」ウイルス•細菌核酸多項目同時検出(SARS-CoV-
2核酸検出を含む。）を併せて実施した場合は、主たるもののみ算定する。

※現時点では、日本小児呼吸器学会及び日本小児感染症学会の「小児呼吸器感染症
診療ガイドライン」（令和4年3月31日付「疑義解釈資料の送付について（その1)」
厚生労働省保険医療課事務連絡より）

免疫学的検査判断料

(D026-6) 

鼻腔•咽頭拭い液採取

(D419-6) 

144点

25 点

令和6年度医科診療報酬点数表より

三
※1回のご注文金額の合計が5,000円（税抜）未満の場合、500円（税抜）の送料をご負担いただきます。
※ご注文受付後の返品・キャンセルは出来ませんので予めご了承下さい。
※夏季期間は、ク ール便での発送となりますので、到驚まで3日～4日程お時間を要する場合がございます。
※このチラシに掲載している商品は、メ ー カ ー 在庫状況、ご注文状況によっては発送が遅延する場合がございます。
※お荷物の配達日・時間指定は出来ませんので予めご了承下さい。
※この用紙にご記入頂いた情報は、当該業務のみに使用し、他の目的には一 切使用しません。
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