
平成30年度 第1回岡山県地域医療構想調整会議

（７）平成３１年度の取組（案）について

① 厚生労働省通知「地域医療構想の進め方について（平成30年2月7日医政地発0207第1

号）」で示された協議事項等については、着実に取組を進めている。今後は、それぞれの構

想区域の特性を踏まえた取組を行ってはどうか。

（例）

☆必要病床数の増加が見込まれる構想区域では、外来医療や地域包括ケアといった次なる

課題を中心に協議する。

☆必要病床数の減少が見込まれる構想区域では、対応を具体的に協議する。

☆非稼働病棟の議論が進んでいない構想区域では、効率的な議論の進め方を協議する。

☆収支が悪化している公立医療機関について、改めて公立医療機関でなければ担えない分

野（①過疎地等での一般医療、②救急・小児・周産期等不採算・特殊部門、③高度・先

進医療、④医師派遣の拠点機能）へ重点化されているか確認する。

② 具体的対応方針については、すべての有床医療機関において作成する必要があるが、公

立・公的以外の医療機関については、地域医療構想調整会議の委員ではない場合があるた

め、そうした有床医療機関に係る効率的な作成方法を検討する必要があるのではないか。
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③ 医療機能については、

・病床機能報告において、回復期の不足が縮小傾向である。

・H29病床機能報告を定量的な基準により分析したところ、病床機能報告に比べ回復期の

不足が縮小する結果となった。

・病床機能報告において、回復期を担う病床が各構想区域で大幅に不足していると誤解さ

せる事態が生じているという指摘がある。

となっている。

これらを踏まえ、医療現場の実態として特定の医療機能が大幅に不足しているといった声が

ないのであれば、具体的な取組は、医療機関が自主的に行う医療機能の分化・連携を促進

に向けた情報共有にとどめることとしてはどうか。

※実際に病床機能報告の医療機能の転換が生じた場合は、厚生労働省通知「地域医療構想の進め方について（平

成30年2月7日医政地発0207第1号）」等を踏まえ、引き続き適切に対応する。

④ 地域の外来医療機能の偏在・不足等への対応については、国から「外来医療機能の偏在・

不足等の情報を可視化するため、二次医療圏を基本とする区域ごとに外来医療関係者によ

る協議の場を設け、夜間救急体制の連携構築など地域における外来医療機関間の機能分

化・連携の方針と併せて協議・公表する仕組みの創設する」という方向性が示されており、今

後、検討が必要となる可能性がある。

⑤ 介護との連携については、2025年に在宅医療などで追加的に対応する約30万人の受け皿

について、地域医療構想調整会議に介護関係者も含め、「地域医療介護構想」として検討を

する必要があるとの意見があることから、対応が必要となる可能性がある。
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平成29（2017）年４月１日現在の病床数
［病床機能報告（調整後）］

必要病床数［地域医療構想策定支援ツールから］

②-① ②/①

病　院 診療所
合計
①

H25
（2013）

H37（2025）
②

H52（2040）
③

県南東部

高度急性期 2,369 2,369 1,125 1,187 1,146 ▲ 1,182 50.1%

急性期 3,723 459 4,182 2,968 3,335 3,318 ▲ 847 79.7%

回復期 1,215 135 1,350 2,500 2,927 2,969 1,577 216.8%

慢性期 2,228 243 2,471 2,163 2,029 2,052 ▲ 442 82.1%

休棟・無回答等 583 231 814 ▲ 814

計 10,118 1,068 11,186 8,756 9,478 9,485 ▲ 1,708 84.7%

県南西部

高度急性期 1,661 1,661 863 888 830 ▲ 773 53.5%

急性期 3,129 330 3,459 2,380 2,722 2,644 ▲ 737 78.7%

回復期 1,059 142 1,201 2,289 2,761 2,742 1,560 229.9%

慢性期 2,067 131 2,198 2,061 1,866 1,876 ▲ 332 84.9%

休棟・無回答等 324 128 452 ▲ 452

計 8,240 731 8,971 7,593 8,237 8,092 ▲ 734 91.8%

高　梁
・

新　見

高度急性期 18 17 15 17

急性期 313 29 342 130 123 113 ▲ 219 36.0%

回復期 113 113 143 134 122 21 118.6%

慢性期 322 322 279 192 178 ▲ 130 59.6%

休棟・無回答等 34 34 ▲ 34

計 748 63 811 570 466 428 ▲ 345 57.4%

真　庭

高度急性期 26 25 22 25

急性期 352 37 389 163 157 144 ▲ 232 40.4%

回復期 42 42 180 175 160 133 416.7%

慢性期 172 172 155 106 100 ▲ 66 61.6%

休棟・無回答等 31 38 69 ▲ 69

計 597 75 672 524 463 426 ▲ 209 68.9%

津　山
・

英　田

高度急性期 125 125 137 132 118 7 105.6%

急性期 877 119 996 514 501 460 ▲ 495 50.3%

回復期 187 11 198 487 483 452 285 243.9%

慢性期 682 99 781 605 414 411 ▲ 367 53.0%

休棟・無回答等 63 63 ▲ 63

計 1,871 292 2,163 1,743 1,530 1,441 ▲ 633 70.7%

小　計

高度急性期 4,155 4,155 2,169 2,249 2,131 ▲ 1,906 54.1%

急性期 8,394 974 9,368 6,155 6,838 6,679 ▲ 2,530 73.0%

回復期 2,616 288 2,904 5,599 6,480 6,445 3,576 223.1%

慢性期 5,471 473 5,944 5,263 4,607 4,617 ▲ 1,337 77.5%

休棟・無回答等 938 494 1,432 ▲ 1,432

計 21,574 2,229 23,803 19,186 20,174 19,872 ▲ 3,629 84.8%

県南東部 ハンセン病療養所の病床 1,230 1,230 

合　計 22,804 2,229 25,033 19,186 20,174 19,872 

図表5-1-4-５　構想区域別許可病床数の現況と必要病床数推計の比較

 （単位：床）

※１ 　平成29（2017）年４月１日現在の病床数は、許可病床数の数値に合わせるため、平成28（2016）年７月

１日現在の病床機能報告の数値をもとに、県において調整した数値である。

　２ 　H25(2013)、H37（2025）及びH52（2040）の数値は、厚生労働省提供の地域医療構想策定支援ツー

ルの医療機関所在地別、県南東部、県南西部はパターンB、高梁・新見、真庭、津山・英田は特例の数値である。

　３　ハンセン病療養所の病床は、医療保険適用分以外は推計の対象外とされている。

（資料：岡山県医療推進課）
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グラフ① グラフ②

『日本の地域別将来推計人口（平成30（2018）年推計）』より作成『地域医療構想策定支援ツール』より作成
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資料１

１．病床機能報告に基づく病床機能ごとの病床数

病院・診療所

高度急性期 2,199 20.2% 1,989 17.2% 1,187 12.5%

2025必要病床数を
100とした割合

185.3% 167.6% 100%

急性期 4,377 40.1% 4,433 38.4% 3,335 35.2%

2025必要病床数を
100とした割合

131.2% 132.9% 100%

回復期 1,375 12.6% 1,666 14.4% 2,927 30.9%

2025必要病床数を
100とした割合

47.0% 56.9% 100%

慢性期 2,951 27.1% 3,454 29.9% 2,029 21.4%

2025必要病床数を
100とした割合

145.4% 170.2% 100%

総数 10,902 100% 11,542 100% 9,478 100%

2025必要病床数を
100とした割合

115.0% 121.8% 100%

佐賀方式による調整後

病院・診療所

高度急性期 2,199 20.2% 1,989 17.2%

2025必要病床数を
100とした割合

185.3% 167.6%

急性期 3,850 35.3% 3,804 33.0%

2025必要病床数を
100とした割合

115.4% 114.1%

回復期 1,924 17.6% 2,311 20.0%

2025必要病床数を
100とした割合

65.7% 79.0%

慢性期 2,929 26.9% 3,438 29.8%

2025必要病床数を
100とした割合

144.4% 169.4%

総数 10,902 100% 11,542 100%

2025必要病床数を
100とした割合

115.0% 121.8%

2025 必要病床数
( 岡山県保健医療計画に基づく

必要病床数）

H29(2017) H30 (2018)

H29(2017)年
7月1日現在

H30(2018)年
7月1日現在

083225
タイプライターテキスト
１

083225
テキストボックス

083225
テキストボックス

083225
テキストボックス
R1.8.30 第1回県南東部地域医療構想調整会議資料より抜粋

083225
タイプライターテキスト
５


