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1.　学術評議員更新制度について

2018年度から 2年に 1度の学術評議員更新制度が開始
し，今年度は学術評議員更新の年になります。学術評議員
の先生方には 2025年 2月 1日から 2月 28日に会員システ
ム上で学術評議員の更新手続きをして頂く必要がありま
す。

手続きは 1分程度で完了できます。速やかにお手続きを
お願い致します。
手続き方法は以下のリンクをご覧ください。
https://www.pathology.or.jp/news/gakujyutuhyogiin.tejyun2024.pdf

更新されない場合は学術評議員の資格が停止し，役員選
挙投票などの学術評議員としての活動ができなくなりま
す。
過去に学術評議員で現在は一般会員の先生方も更新手続

きにより復帰できますので，ぜひご検討ください。
定年（65歳）を迎えた先生方は学術評議員の更新はで

きず，更新ボタンも表示されません。
更新日時点では定年を迎えていないものの，2025年 3

月末までに定年を迎える先生方は，更新ボタンが表示され
ますが，更新されないようお願いします。

2.　新規保険収載項目のご案内

1）　FGFR2

2024年 12月 1日付で，以下の項目が，「第 13部病理診断」
に保険収載されましたのでお知らせいたします。

N005-2　ALK癒合遺伝子標本作製
FGFR2　融合遺伝子標本作製　7,524点
（1）　ALK融合遺伝子標本作製は，ALK阻害剤の投与の
適応を判断することを目的として，FISH法により遺伝子
標本作製を行った場合に，当該薬剤の投与方針の決定まで
の間に 1回を限度として算定する。
（2）　FGFR2融合遺伝子標本作製は，治癒切除不能な胆
道癌患者を対象として，FGFR阻害剤の投与の適応を判断
することを目的として，FISH法（Break-apart法）により
遺伝子標本作製を行った場合に，本区分の ALK融合遺伝
子標本作製を準用し，「希少疾病等の検査に用いるものと
して配慮が必要な体外診断用医薬品に係る技術料の設定方

法」に基づく係数 120/100を乗じ算定する。なお，当該薬
剤の投与方針の決定までの間に 1回を限度とする。

上記標本作製を行った場合には，病理診断料，病理診断
管理加算の算定が可能となります。

詳細は，以下参考資料をご参照ください（参考資料では
保険点数が 7,850点となっておりますが，正しくは 7,824

点です）。
参考資料　
https://www.pathology.or.jp/news/guide_20241227.pdf

参照 HP　
https://www.pathology.or.jp/news/members/iryou-gyoumu/20241227.html

2）　p16

2025年 1月 1日付で，以下の項目が，「第 13部病理診断」
に保険収載されましたのでお知らせいたします。

N002　免疫染色（免疫抗体法）病理組織標本作製
（11）p16タンパク　720点
（1）～（10）略
（11）p16タンパクは，子宮頸部上皮内腫瘍（CIN）が疑
われる患者であって，HE染色で腫瘍性病変の鑑別が困難
なものに対して HQリンカーを用いて免疫染色病理標本作
製を行った場合に，本区分の「1」エストロジェンレセプター
を準用し算定する。

上記標本作製を行った場合には，病理診断料，病理診断
管理加算の算定が可能となります。

詳細は，以下参考資料をご参照ください。
参考資料　
https://www.pathology.or.jp/news/guide_20250106.pdf

参照 HP

https://www.pathology.or.jp/news/members/iryou-gyoumu/20250106.html

3.　会員の訃報

以下の方がご逝去されました。
若狹　研一　功労会員（令和 7年 1月 6日ご逝去）

 一般社団法人　日本病理学会
〒 101-0041
東京都千代田区神田須田町 2-17
神田 INビル 6階
TEL : 03-6206-9070
FA X : 03-6206-9077
E-mail : jsp.office@pathology.or.jp
https://pathology.or.jp
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