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平成２９年度ワクチン価格調査の実施について 

 

 

今般、厚生労働省において標記調査が実施されることとなり、別添のとおり

本会宛協力方依頼がありました。 

同調査は、同省が選定した事業者（株式会社日本リサーチセンター）に事業

を委託して実施されるものであり、定期接種実施医療機関におけるワクチンの

納入価格を調査するものであります。 

調査対象は全国の定期接種実施医療機関から無作為に抽出した１４，０００

の医療機関であり、平成３０年１月初旬頃を目途に別添の調査票を送付する予

定であるとしております。 

つきましては、貴会におかれましても同調査の趣旨をご理解いただき、貴会

管下郡市区医師会に対する周知方、また、調査対象となりました医療機関への

協力方ご高配のほどよろしくお願い申し上げます。 

 

 

 

 

 

 





                                           平成 30 年 1 月 

厚生労働省 「平成 29年度ワクチン価格調査」 

ご協力のお願い 
 
 

拝啓  時下益々ご清栄のこととお慶び申し上げます。 

私ども株式会社日本リサーチセンターは、統計調査・世論調査を行っている総合調査機関です。

今般、厚生労働省健康局からの委託を受け、「平成 29 年度ワクチン価格調査」の実施業務を担当い

たします。 

この調査は、全国 14,000 の医療機関（病院・診療所）を対象に、ワクチンの実勢価格を把握し、

今後の施策をより適切に実施するための基礎資料を得ることを目的としています。 

下記の概要をご確認の上、調査にご協力下さいますよう、心よりお願い申し上げます。 敬具                                                    
 
 
 

■ 調査目的 

予防接種法に基づき市町村が実施している定期接種等について、定期接種実施医療機関における

ワクチン・トキソイドの納入価格を把握し、今後の施策をより適切に実施するための基礎資料を

得ることを目的としています。 

 

■ 調査対象 

全国自治体の定期接種実施医療機関から 14,000 機関を無作為抽出しご依頼しています。 

 

■ 調査内容・ご回答の注意点 

平成 29 年度(４月以降)における定期接種及びおたふくかぜ・ロタウイルスの任意接種

で使用するワクチン・トキソイドの「1 包装単位あたりの購入価格」等をお尋ねしま

す。 

問７では、貴施設が今年度実施なさっている定期接種及びおたふくかぜ・ロタウイルスの任意接種で

使用するワクチン・トキソイドについて、卸売業者等から購入した際の 1 包装単位あたりの購入価

格（税抜単価）をお伺いしています。 

✜ 複数の卸売業者と取引がある場合は、取引が最も多い業者からの購入価格をお答え下さい。 

時期によって価格が異なる場合は、直近の購入価格をお答え下さい。 

✜ 自治体等から現物支給されているワクチン・トキソイドの回答方法： 

問 6で支給されている「販売名」をお選びの上、問 7では金額は書かず「購入なし」をお選び下さい。 

 

■ 回答期限   平成 30年 1月 29日（月）まで 

 

■ 過去調査及び今回結果の公表 

✜ 平成 25 年度に実施した「ワクチン価格調査」の概要はこちらでご覧いただけます。 

http://www.mhlw.go.jp/file/05-Shingikai-10601000-Daijinkanboukouseikagakuka-Ko

useikagakuka/0000029884_1_1_2_2.pdf 

✜ 今回の調査結果は、厚生労働省健康局のホームページにて、平成 30 年度に公開する予定です。 

なお、ご回答結果はすべて統計的数字にまとめ、医療機関ごとの個別回答の公表は行いません。 



■ 回答方法   

次の３通りのうち、いずれかの方法にてご回答下さい。 

方法１ 

郵送返送 
同封の調査票用紙に記入し、同封の返信用封筒（切手不要）に入れ、最寄りの郵

便ポストにご投函下さい。 

 

 

 

 

方法２ 

インターネット 

回答 

次の URL にアクセスしてインターネットにてご回答下さい。 

https://nrc.post-survey.com/vaccine/ 
 

上記 URL 画面の「インターネット回答はこちらから」の ID 欄に、同封の紙の調査票表面右上

に貼付された ID（半角数字６桁+英小文字１文字）を入力すると、設問がウェブサイト上に表

示されます。 

すべての回答が終わると、「回答内容の確認」画面が表示されます。この画面にて「完了」ボタ

ンを押すと、回答内容が送信され、回答終了となります。 

 途中で回答を一時中断する場合・・・そのまま WEB ページを閉じると、これまでに回答した

内容が自動保存されます。また、再度ログインすると、前回回答内容が保存された状態か

ら回答再開することができます。 

 回答内容の送信後、回答を変更する必要が生じた場合・・・再度ログインしていただけれ

ば、回答を変更することが可能です。 

 パソコン、タブレットからご回答いただけます。 

 

 

方法３ 

エクセル 

調査票 

による回答 

次の URL にアクセスして、エクセル形式調査票をダウンロードしてご回答下さい。 

https://nrc.post-survey.com/vaccine/ 

上記 URL 画面の「エクセル調査票でのご回答はこちらから」のリンクボタンを押すと、エクセル

調査票ダウンロード・アップロード画面が表示されます。この画面に、同封の紙の調査票表面

右上に貼付された ID（半角数字６桁+英小文字１文字）を入力しログインすることで、エクセル

形式の調査票をダウンロードすることができます。 

回答済のエクセル調査票は、再び上記 URL からダウンロード・アップロード画面に移動後、画

面の説明に従って、アップロードして下さい。 

※セキュリティについては万全を期しており、ご回答内容が外部に漏れることはございません。 

 
 

【調査実施・調査に関するお問合せ先】 

 

 

 

 

 

【委託元】  厚生労働省 健康局 健康課 予防接種室  

 

 

 

〒103-0023 東京都中央区日本橋本町 2-7-1   http://www.nrc.co.jp 

フリーダイヤル： 0120-107-705（平日 10～12 時、13～17 時） 

メールアドレス： vaccine@nrc.co.jp  

株式会社日本リサーチセンター  調査部 担当：蔵田・江沢 

 

 

 

 

 

担当 ● ● 

㈱日本リサーチセンターは、1960年に創設された、歴史のある世論調査・市場調査会社のひとつです。個人情報保護法、及び社団法人

日本マーケティングリサーチ協会の「マーケティングリサーチ綱領」を遵守して、世論調査・市場調査を行っております。 

〒100-8916 東京都千代田区霞が関1-2-2   
http://www.mhlw.go.jp 

代表電話：03-5253-1111（内線 2383) 

 

https://nrc.post-survey.com/vaccine/
https://nrc.post-survey.com/vaccine/
https://maps.google.com/?q=1-2-2&entry=gmail&source=g


【ご回答方法】

・ ご回答は、ワクチン・トキソイドの購入管理をなさっている方（購入価格がわかる方）にお願い申し上げます。

・ 選択式の設問は、あてはまる回答の番号に○印をつけて下さい。

・ 金額等実数を記入する設問は、数字を明瞭に、黒ボールペン等でご記入下さい。

・

・ 「インターネット回答」、「エクセル調査票による回答」をお選びの場合は、この紙調査票はご回答不要（返信不要）です。

・ この調査票は、無記名でご提出下さい。

問１  貴施設は、いずれに該当しますか。（１つだけ）

1 病院（患者20人以上の入院施設を有するもの） 4 現在休止・休診中、廃業等

2 患者19人以下の入院施設を有する 診療所

3 患者の入院施設を有しない 診療所

問２  貴施設の 開設者 をお知らせ下さい。（１つだけ）

1 厚生労働省 8 都道府県 15 国民健康保険団体連合会 22 社会福祉法人

2 独立行政法人国立病院機構 9 市町村 16 健康保険組合及びその連合会 23 医療生協

3 国立大学法人 10 地方独立行政法人 17 共済組合及びその連合会 24 会社

4 独立行政法人労働者健康安全機構 11 日赤 18 国民健康保険組合 25 その他の法人

5 国立高度専門医療研究センター 12 済生会 19 公益法人 26 個人

6 独立行政法人地域医療機能推進機構 13 北海道社会事業協会 20 医療法人

7 国開設その他 14 厚生連 21 私立学校法人

問３  貴施設において、定期接種を実施している診療科　をお知らせ下さい。（いくつでも）

1 内科 14 精神科 27 美容外科 41 定期接種は実施していない

2 呼吸器内科 15 心療内科 28 眼科

3 循環器内科 16 外科 29 耳鼻咽喉科

4 消化器内科（胃腸内科） 17 呼吸器外科 30 小児外科

5 腎臓内科 18 心臓血管外科 31 産婦人科

6 神経内科 19 乳腺外科 32 産科

7 糖尿病内科（代謝内科） 20 気管食道外科 33 婦人科

8 血液内科 21 消化器外科（胃腸外科） 34 リハビリテーション科

9 皮膚科 22 泌尿器科 35 放射線科

10 アレルギー科 23 肛門外科 36 麻酔科

11 リウマチ科 24 脳神経外科 37 病理診断科

12 感染症内科 25 整形外科 38 臨床検査科

13 小児科 26 形成外科 39 救急科

40 その他

問４ 　貴施設がワクチン・トキソイドの購入取引を行っている卸売業者は何社ありますか。（数値回答）

1社もない場合は「０」とご回答下さい。

　 　社

問５ 　自治体等から現物支給を受けているワクチン・トキソイドはありますか。（１つだけ）

1 現物支給は受けていない 2 現物支給を受けているワクチン・トキソイドがある

定期接種、おたふくかぜ・ロタウィルスの任意接種を行っていない、ワクチン・トキソイドを購入していない病院・診療所におかれ
ましても、回答できる設問まで記入の上ご提出下さい。

裏面にお進み下さい。

厚生労働省　平成29年度「ワクチン価格調査」調査票

最初に、貴病院・診療所についてお尋ねします。

調査は以上です。 

ご協力誠にありがとうございました。 

調査票は返信封筒に入れてご返送下さい。 

調査は以上です。 

ご協力誠にありがとうございました。 

調査票は返信封筒に入れてご返送下さい。 



問6  平成29年４月以降に定期接種、おたふくかぜ・ロタウィルスの任意接種で使用したワクチン・トキソイドの「販売名」を、すべてお知らせ下さい。

【平成29年４月以降に定期接種、おたふくかぜ・ロタウィルスの任意接種で使用したワクチン・トキソイドそれぞれについて(問6で○をつけたもののみ）】

問7

＊「購入」とは支払方法の如何を問いませんが、最終的に価格が決定して実際に購入した場合をいいます。代価の支払いを要しない試供品は含みません。

＊卸売業者等から貴施設が購入した1包装単位あたりの税抜購入単価をお尋ねしています（各「1包装単位」は【参考】欄を参照下さい）。

＊複数の卸売業者と取引がある場合は、取引が最も多い業者からの購入価格をお答え下さい。時期によって価格が異なる場合は、直近の購入価格をお答え下さい。

＊単価が1円以下である場合は、小数第2位を四捨五入して小数第1位の小数値でご記入下さい。

＊自治体等から現物支給されているワクチン・トキソイドについては、金額は書かず、「購入なし(N1～N46)」に○を付けて下さい。

　（いくつでも〇）↓

1 ⇒ ）円 N1

2 ⇒ ）円 N2

3 ⇒ ）円 N3

4 ⇒ ）円 N4

5 ⇒ ）円 N5

6 ⇒ ）円 N6

7 ⇒ ）円 N7

8 ⇒ ）円 N8

9 ⇒ ）円 N9

10 ⇒ ）円 N10

11 ⇒ ）円 N11

12 ⇒ ）円 N12

13 ⇒ ）円 N13

14 ⇒ ）円 N14

15 ⇒ ）円 N15

16 ⇒ ）円 N16

17 ⇒ ）円 N17

18 ⇒ ）円 N18

19 ⇒ ）円 N19

20 ⇒ ）円 N20

21 ⇒ ）円 N21

22 ⇒ ）円 N22

23 ⇒ ）円 N23

24 ⇒ ）円 N24

25 ⇒ ）円 N25

26 ⇒ ）円 N26

27 ⇒ ）円 N27

28 ⇒ ）円 N28

29 ⇒ ）円 N29

30 ⇒ ）円 N30

31 ⇒ ）円 N31

32 ⇒ ）円 N32

33 ⇒ ）円 N33

34 ⇒ ）円 N34

35 ⇒ ）円 N35

36 ⇒ ）円 N36

37 ⇒ ）円 N37

38 ⇒ ）円 N38

39 ⇒ ）円 N39

40 ⇒ ）円 N40

41 ⇒ ）円 N41

42 ⇒ ）円 N42

43 ⇒ ）円 N43

44 ⇒ ）円 N44

45 ⇒ ）円 N45

46 ⇒ ）円 N46

47

調査は以上です。ご協力誠にありがとうございました。　　　　　　  

任
意
接
種

問7　1包装単位あたりの
税抜購入単価

       ↓（実数を記入）

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

インフルエンザ

おたふくかぜ

ロタウイルス1価

税抜単価（

問6　定期接種等で使用した

定
　
　
期
　
　
接
　
　
種

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

ニューモバックスNP

破傷風

インフルエンザ菌ｂ型

（ヒブ、Hib)

B型肝炎

税抜単価（

税抜単価（

１バイアル1回分：1本

瓶入 1mL 1本

瓶入 1mL 1本

瓶入 0.5mL × 10本

シリンジ 0.5mL 1本

北里第一三共ワクチン㈱

武田薬品工業㈱

サノフィ㈱

武田薬品工業㈱

（一財）化学及血清療法研究所

（一財）阪大微生物病研究会

MR

（麻疹・風疹混合）

麻疹

風疹

BCG

水痘

四種混合

(DPT-IPV：百日せき

・ｼﾞﾌﾃﾘｱ・破傷風

・不活化ﾎﾟﾘｵ混合)

二種混合

(DT：ｼﾞﾌﾃﾘｱ

・破傷風混合)

はしか風しん混合生ワクチン「北里第一三共」

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

○をつ
けたも
ののみ

⇒

瓶入 0.5mL 1本

0.5mL 1筒

税抜単価（

税抜単価（

シリンジ入 0.5mL 1本

破トキ「ビケンF」

（一財）阪大微生物病研究会

北里第一三共ワクチン㈱

武田薬品工業㈱

（一財）阪大微生物病研究会

瓶入 1人分 1本

アンプル入 1人分 １管

１包装単位

【  参 考  】

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

ロタウイルス5価

ビケンCAM

乾燥弱毒生風しんワクチン「北里第一三共」

おたふくかぜ生ワクチン「北里第一三共」

乾燥弱毒生おたふくかぜワクチン「タケダ」

乾燥弱毒生水痘ワクチン「ビケン」

沈降ジフテリア破傷風混合トキソイド「タケダ」

沈降ジフテリア破傷風混合トキソイド “化血研”

沈降ジフテリア破傷風混合トキソイド「北里第一三共」

ヒトパピローマウイルス

4価
小児用肺炎球菌

（PCV13:13価結合型）

成人用肺炎球菌
（PPSV23:23価多糖体）

ヘプタバックス-Ⅱ

ビームゲン注　0.5ｍL

ビームゲン注　0.25ｍL

乾燥弱毒生風しんワクチン「ビケン」

ポリオ(IPV：不活化ポリオ)

日本脳炎

ヒトパピローマウイルス

2価

沈降破傷風トキソイド　“化血研”

沈降破傷風トキソイド「生研」

アクトヒブ

エンセバック皮下注用

ジェービックV

税抜単価（

瓶入 1人分 1本

瓶入 1人分 1本

1チューブ 1回分
1.5mL： 1本

(2mL)：1チューブ

瓶入 1mL 2本

1mL 1瓶

瓶入 0.5mL 2本

瓶入 1mL：2本

税抜単価（

税抜単価（

税抜単価（

上記にあてはまるものはひとつもない

インフルエンザHAワクチン「北里第一三共」1mL

インフルエンザHAワクチン「北里第一三共」
シリンジ0.5mL
インフルエンザHAワクチン「北里第一三共」
シリンジ0.25ml　　※3歳未満用

インフルエンザHAワクチン　“化血研”

ビケンHA

フルービックHAシリンジ

ロタリックス内用液

ロタテック内用液

フルービックHA

インフルエンザHAワクチン「生研」

製造販売元

北里第一三共ワクチン㈱

武田薬品工業㈱

 平成29年４月以降の「1包装単位あたりの税抜購入単価」をご回答下さい。(実数を記入）

（一財）化学及血清療法研究所

（一財）阪大微生物病研究会

税抜単価（

税抜単価（

購入
なし

税抜単価（

定期接種、おたふくかぜ・ロタウィルスの任意接種で使用するワクチン・トキソイドについてお尋ねします

瓶入 1人分 1本

瓶入 1人分 1本

瓶入 1人分 1本

瓶入 1人分 1本

乾燥弱毒生麻しん風しん混合ワクチン「タケダ」

ミールビック

瓶入 1人分 1本

瓶入 1人分 1本

瓶入 1人分 1本

（一財）阪大微生物病研究会

（一財）阪大微生物病研究会

（一財）阪大微生物病研究会

デンカ生研㈱

サノフィ㈱

シリンジ 0.5mL 1本

シリンジ入 0.5mL 2本
(注射針２本添付）

瓶入 0.1mL 1本

 0.5mL × 1シリンジ

（一財）阪大微生物病研究会

グラクソ・スミスクライン㈱

0.25mL：１バイアル

0.5mL：１バイアル

0.5mL：１バイアル

瓶入 1人分 1本

シリンジ 0.5mL 5本

シリンジ 0.25mL 1本

瓶入 1人分 1本

シリンジ 0.5mL： 1本

シリンジ 0.5mL： 1本

瓶入 1mL 2本

ＭＳＤ㈱

1キット 0.5mL 1本

瓶入 0.5mL 1本

武田薬品工業㈱

グラクソ・スミスクライン㈱

ＭＳＤ㈱

瓶入 1人分 1本

瓶入 1人分 1本

　　　ワクチン・トキソイドの販売名

北里第一三共ワクチン㈱

（一財）化学及血清療法研究所

デンカ生研㈱

北里第一三共ワクチン㈱

北里第一三共ワクチン㈱

武田薬品工業㈱

（一財）阪大微生物病研究会

日本ビーシージー製造㈱

（一財）阪大微生物病研究会

北里第一三共ワクチン㈱

北里第一三共ワクチン㈱

（一財）化学及血清療法研究所

（一財）阪大微生物病研究会

ファイザー㈱

ＭＳＤ㈱

サーバリックス

ガーダシル水性懸濁筋注シリンジ

プレベナー13水性懸濁注

北里第一三共ワクチン㈱

北里第一三共ワクチン㈱

はしか生ワクチン「北里第一三共」

乾燥弱毒生麻しんワクチン「タケダ」

乾燥弱毒生風しんワクチン「タケダ」

乾燥BCGワクチン（経皮用・1人用）

クアトロバック皮下注シリンジ

テトラビック皮下注シリンジ

スクエアキッズ皮下注シリンジ

ＤＴビック

イモバックスポリオ皮下注

（一財）化学及血清療法研究所

（一財）化学及血清療法研究所

ＭＳＤ㈱

（一財）化学及血清療法研究所

瓶入 0.5mL 1本

沈降破傷風トキソイド「北里第一三共」シリンジ

沈降破傷風トキソイドキット「タケダ」

税抜単価（

税抜単価（

1シリンジ 1回分：１本
（0.5mL)

１バイアル0.5mL：1バイ
アル

（いくつでも） 




