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「地域医療構想アドバイザー」の推薦
2018/06/26

（厚生労働省医政局地域医療計画課 事務連絡）

（役割）

 都道府県の地域医療構想の進め方に関する助言

 地域医療構想調整会議に出席し、議論が活発になるような助言

（選定要件）

• 都道府県の地域医療構想、医療計画などを理解している

• 医療政策、病院経営に関する知見を有する

• 各種統計、病床機能報告などに基づくアセスメントができる

• 都道府県医師会等の関係者との連携が取れる

• 都道府県に主たる活動拠点がある

1



平成２７年

５月 県医療審議会に「地域医療構想策定作業部会」設置 （学識経験者の委員参画）

１０月 地域医療構想策定説明会の開催 （学識経験者による説明）

演 題：「いよいよ動き出した地域医療構想の策定

～需要サイドから考える2025年の医療提供体制～」

平成２８年

２月 地域医療構想研修会の開催 （学識経験者による説明）

演 題：「次期診療報酬改定と地域医療構想」

５月 「地域医療構想調整会議」を各構想区域で設置（学識経験者がオブザーバー参画）

５月 県医療審議会に「静岡県保健医療計画策定作業部会」を設置（学識経験者の委員参画）

平成２９年

地域医療構想調整会議を開催 （学識経験者がオブザーバー参画）

11月 地域医療構想講演会を開催 （学識経験者による説明）

演 題：「地域医療構想の正しい理解と病床機能報告データの活用法」

５月 各構想区域で平成30年度第１回目の調整会議を開催（学識経験者がオブザーバー参画）

静岡県における地域医療構想の策定・検討経緯

平成28年３月 「静岡県地域医療構想」策定

平成30年３月 「第８次静岡県保健医療計画」策定
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静岡県の二次医療圏（構想区域）
人口370万人（減少傾向）
高齢化率28％（増加傾向）
東西に長く、南北の移動に時間がかかる
自治体病院が多い
西部：大学病院・聖隷浜松病院
中部：静岡県立総合病院
東部：県立静岡がんセンター

順天堂大学静岡病院

調整会議は9か所で
（駿東田方→南北2カ所）

医療圏 構成市町名

賀　　茂 下田市、東伊豆町、河津町、南伊豆町、松崎町、西伊豆町

熱海伊東 熱海市、伊東市

駿東田方
沼津市、三島市、御殿場市、裾野市、伊豆市、伊豆の国市、
函南町、清水町、長泉町、小山町

富　　士 富士宮市、富士市

静　　岡 静岡市

志太榛原 島田市、焼津市、藤枝市、牧之原市、吉田町、川根本町

中 東 遠 磐田市、掛川市、袋井市、御前崎市、菊川市、森町

西　　部 浜松市、湖西市
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学識経験者として考えてきたこと

• 「地域医療構想」の正しい理解・解釈の周知

一定の仮説・計算式からなる目安（羅針盤）

回復期機能＝回復期リハ＋軽症急性期？

機能分化（中核都市）＞＞病床削減（結果）

医療需要↓→介護需要↑（2040年以降）

慢性期機能・介護医療院・介護系施設ほか

地域包括ケアシステム（在宅医療含む）の推進

•病床機能報告データを含む各種ビッグデータの利活用

•国（中央）の各種動向の早期キャッチアップと伝達

•地域医療構想⇔医師確保対策＋働き方問題
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（Ｈ２７．１０．１８ 掛川会場）

（Ｈ２７．１０．１３ 三島会場）

【平成27年度】 地域医療構想の策定
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【平成29年度】地域医療構想講演会

○県保健所主催の研修会にて講演（２回）

○参加者 計175人（地域医療構想調整会議委員、医療関係者、行政職員等）

【目的】

・地域医療構想及び病床の機能分化・連携について、医療関係者への周知を図る

・病床機能報告を始めとする各種データの見方や活用法について学ぶ機会とする

・調整会議に参加していない医療関係者向けの情報提供の場とする

平29年11月 沼津市

（東部保健所主催研修会の様子）
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病床機能報告データの加工と利活用

• Raw Data（＋一部ピボットtool）を使いきれていない

使いやすいサブセットDatabaseへのカスタマイズを

都道府県のシンクタンク機能が弱い（人材養成・強化）

（県医師会・大学からの要支援も）

• 病床機能選択に向けた「客観的評価指標」の問題点

病床の必要量総数が固定化された後、病床機能分化

の理想比率(11%:34%:31%:24%[全国])合わせ？

• 現場感覚のある柔軟な学識経験者の必要性！

地域医療学＋病院管理学・経営学・医療情報学

＋Management＋Communication＋Leadership
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病床機能報告データの加工（西部二次医療圏30病院）
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高度急性期・急性期の自己申告病棟一覧

病院名 病棟名 稼働病床数
稼働病床あたりの
手術件数

（2.0以上）

稼働病床あたりの
胸腔鏡・腹腔鏡件数
（0.1以上）

稼働病床あたりの
放射線治療件数
（0.1以上）

稼働病床あたりの
化学療法件数
（1.0以上）

医療法人社団駿甲会コミュニティホスピタル甲賀病院 A３病棟 45 0.4 0.1 0.0 0.3 
医療法人社団駿甲会コミュニティホスピタル甲賀病院 A４病棟 45 0.2 0.0 0.0 0.3 
医療法人社団駿甲会コミュニティホスピタル甲賀病院 Ｂ２病棟 51 0.2 0.0 0.0 0.2 
焼津市立総合病院 ＧＣＵ 6 0.0 0.0 0.0 0.0 
焼津市立総合病院 ＮＩＣＵ 8 0.4 0.0 0.0 0.0 
焼津市立総合病院 ５Ｂ（ＨＣＵ） 23 3.7 1.0 0.0 0.0 
焼津市立総合病院 ３Ａ 36 1.3 0.1 0.0 0.0 
焼津市立総合病院 ３Ｂ 28 0.4 0.0 0.0 0.0 
焼津市立総合病院 ３Ｃ 32 0.1 0.0 0.0 0.7 
焼津市立総合病院 ４Ａ 42 1.4 0.0 0.1 1.3 
焼津市立総合病院 ４Ｂ 45 1.0 0.0 0.1 1.9 
焼津市立総合病院 ４Ｃ 40 0.6 0.0 0.1 0.6 
焼津市立総合病院 ５Ａ 48 0.9 0.0 0.0 0.0 
焼津市立総合病院 ５Ｃ 39 0.3 0.0 0.1 0.5 
焼津市立総合病院 ６Ａ 44 0.3 0.0 0.0 2.0 
焼津市立総合病院 ６Ｂ 42 0.6 0.0 0.0 0.1 
焼津市立総合病院 ６Ｃ 38 0.1 0.0 0.0 0.0 
藤枝市立総合病院 救命救急病棟 20 1.7 0.0 0.0 0.0 
藤枝市立総合病院 ６階Ａ病棟 52 1.0 0.2 0.0 0.0 
藤枝市立総合病院 ７階Ａ病棟 43 1.4 0.0 0.1 1.3 
藤枝市立総合病院 集中治療室 8 8.8 1.0 0.0 0.3 
藤枝市立総合病院 ３階Ｂ病棟 51 0.6 0.0 0.0 0.0 
藤枝市立総合病院 ４階Ｂ病棟 34 0.9 0.0 0.0 0.0 

藤枝市立総合病院 新生児集中治療室 6 0.2 0.0 0.0 0.0 

藤枝市立総合病院 ３階Ａ病棟 48 2.3 0.0 0.0 0.5 
藤枝市立総合病院 ４階Ａ病棟 40 1.9 0.1 0.0 0.0 
藤枝市立総合病院 ８階Ａ病棟 41 1.3 0.1 0.0 0.6 
藤枝市立総合病院 ５階Ｂ病棟 54 1.5 0.0 0.0 0.0 
藤枝市立総合病院 ６階Ｂ病棟 54 1.1 0.0 0.1 0.7 
藤枝市立総合病院 ７階Ｂ病棟 54 1.2 0.0 0.1 1.5 
藤枝市立総合病院 ８階Ｂ病棟 40 0.5 0.0 0.0 0.1 
岡本石井病院 ２A病棟 43 0.0 0.0 0.0 0.1 
榛原総合病院 西４病棟 50 1.3 0.0 0.0 0.0 
榛原総合病院 南４病棟 50 1.7 0.2 0.1 0.6 

榛原総合病院 南５病棟 50 2.1 0.0 0.0 0.1 

市立島田市民病院 ３２病棟 45 1.0 0.0 0.0 0.0 

市立島田市民病院 ３３病棟 33 3.1 0.0 0.0 0.0 
市立島田市民病院 ３４病棟 36 0.4 0.1 0.0 0.1 
市立島田市民病院 ４１病棟 46 0.9 0.0 0.0 0.1 
市立島田市民病院 ４３病棟 39 0.9 0.0 0.0 0.0 
市立島田市民病院 ４４病棟 41 0.1 0.0 0.0 2.5 
市立島田市民病院 ５１病棟 48 2.4 0.2 0.0 0.6 
市立島田市民病院 ５２病棟 36 1.3 0.1 0.1 0.6 
市立島田市民病院 ５３病棟 41 1.6 0.6 0.0 0.4 
市立島田市民病院 ５４病棟 47 1.2 0.0 0.0 0.6 

藤枝平成記念病院 一般3階病棟 59 1.0 0.0 0.7 0.2 

藤枝平成記念病院 一般4階病棟 44 1.1 0.0 0.0 0.1 12
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0 5 10 15 20 25

12229256沼津市立病院

12229056磐田市立総合病院

12229284医療法人社団宏和会 岡…

12229042伊東市民病院

12229106国際医療福祉大学熱海病…

12229129独立行政法人労働者健康…

12229132浜松赤十字病院

12229096独立行政法人国立病院機…

12229021静岡市立清水病院

12229085焼津市立総合病院

12229335静岡済生会総合病院

12229332順天堂大学医学部附属静…

12229068富士市立中央病院

12229082公益社団法人有隣厚生会…

12229349掛川市・袋井市病院企業…

12229111藤枝市立総合病院

12229117静岡県立静岡がんセンタ…

12229217社会福祉法人聖隷事業団…

12229199社会福祉法人聖隷福祉事…

12229297静岡県立総合病院

12229122静岡市立静岡病院

12229195浜松医療センター

12229153静岡赤十字病院

12229066静岡県立こども病院

12229127国立大学法人浜松医科大…

12229289ＪＡ静岡厚生連 遠州病…

12229130ＪＡ静岡厚生連 静岡厚…

12229276医療法人社団伊豆七海会…

12229323一般財団法人富士脳障害…

静岡県の「高度急性期」病床数

median 7.7日
全国：9.1日
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志太榛原二次医療圏の人口推移

10年で2.7万人（6％）減
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志太榛原二次医療圏の医療介護需要の推移

10年で27％増
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志太榛原二次医療圏の人口推移と
医療・介護需要変化

7.1%減 0.4%減

6.2%減

14.3%減

4.9%減

22.6%減
31.4％増

14.5％増
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11.0%減

36.9％増
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介 130
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介 122

医 84
介 88
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介 127

医 99
介 113

医 110
介 137
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広域急性期 と 地域密着型

浜松医科大学附属病院
613床
平均在院日数 11日
病床働率 90％
医療圏100万人？
(浜松市80万人)

（西部医療圏）
人口90万人弱→入院ベッド数は9000床弱
「高度急性期」＝9000×11％

=1000床弱
＊2025年の病床必要量（高度急性期）は

889床・・・そこに、2,000床ほどの自己申告
＊浜松医科大学附属病院の入院患者は

30％以上が二次医療圏外から
→広域医療圏での議論が必要！
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「都道府県調整会議」の在り方
• 静岡県としては・・・

既存の委員会・協議会の中に設置？

・静岡県医師会では・・・以前から

「地域医療体制検討委員会」でその役割を・・・

県医師会会長・地域医療部担当理事6人

調整会議座長（郡市医師会長）9人

県病院協会支部長3人（1名は地域医療部担当理事）

浜松医科大学附属病院長

浜松医科大学地域医療支援学講座医師

＊オブザーバー：静岡県健康福祉部 医療政策課
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「地域医療構想」

関連会議での

助言

医師確保に

向けた支援

都道府県「地域医療アドバイザー」の役割

都道府県医師会

都道府県

大学医学部
大学病院
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[アドバイザーとしての心構え]

(1) 中立的立場

・経営母体：大学, 医師会, 自治体, 公的, 民間ほか

・病院機能：特定機能, 急性期, 療養, 有床診ほか

(2) 客観的かつ多角的視点

定量的な分析＞定性的な分析＞主観・思い

「鳥の目」＋「虫の目」＋「魚の目」

(3) ファシリテーター

翻訳・問題提起＞解説＞説得

「オブザーバー」・・・× 「しゃべり過ぎ」・・・×

(4) 現場重視

病院管理経験, 顔の見える関係構築, 個別相談対応
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