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研究要旨 

2025 年の医療提供体制のあり方については、現在、各都道府県で地域医療構想の策定が進

められている。地域包括ケアの実現に向けて、医療機関から地域への主体的な取り組み及び

連携を効率的かつ効果的に進めるための参考となる取り組み事例を収集した。事例について

は、病院団体を通じて依頼をした結果、59 医療機関より 120 事例を収集することができた。 

過去 2か年（平成 27～28 年度）の調査においては、医療機関が地域医療構想を推進するに

あたって病床機能分化・連携の参考事例を中心に収集したが、平成 29年度においては、医療

から見た地域包括ケアを推進するための参考事例を収集し整理した。具体的には①地域医療

の拠点としての取り組み、②地域の診療所との連携、③地域の介護サービス施設・事業所と

の連携、④地域の住民や自治体、関係団体との連携等について、具体的な詳細テーマを指定

し、該当する項目がある医療機関や団体から報告を受けた。 

地域医療構想は病床機能分化（病院や有床診療所）だけでなく、在宅医療を担う無床診療

所、介護との連携、健康（予防）、住まい、地域とのつながりといった視点が欠かせないこ

とから、全国から関連する事例を収集し整理した。 

 

Ａ．研究目的 

地域包括ケアの実現に向けて、医療機関か

ら地域や関係各所へ主体的な取り組み及び

連携を効率的かつ効果的に進めることが望

ましいとされるが、具体的に何をどのように

取り組めばよいかの情報が十分とはいえな

い状況にある。 

本分担研究班は、医療機関が取り組む地域

包括ケアについて参考となる事例を収集し、

それを共有することは有意義と考え、この調

査により事例を収集した。 

Ｂ．研究方法 

厚生労働省より、病院団体へ依頼し、傘下

の医療機関へ調査票（自記式）を送付、病院

団体を通じて調査票の回収を行った。 

（調査期間：平成 29年 10／27～12／15） 

調査票は、具体的な事例の整理・類型化に

主眼を置く「事例調査票（ア）」と、より具

体的な事例を集めることに主眼を置く「事例

調査票（イ）」の 2種類を用いた。 
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（倫理面への配慮） 

本研究は、特定の個人、実験動物等を対象

とした研究を含まないものの、倫理面及び個

人情報等の管理に十分配慮して研究を進め

た。 

 

Ｃ．研究結果 

調査票の回収状況 

10 団体を通じて調査を行った結果、59 の

医療機関より事例調査票（ア）の回答をいた

だき、事例調査票（ア）で選択された取り組

み事例の中から 120 事例について事例調査

票（イ）の回収を行うことができた。 

 

表 2-2.1 回収状況 

調査協力団体 

(医 療 機 関 の 数 ) 
回答いただいた医療機関 

日 本 医 師 会

(14) 

奥州市国民健康保険まごころ病院 

医療法人 慈啓会 白澤病院 

公益財団法人 老年病研究所附属病

院 

医療法人社団 白金会 白金整形外科

病院 

公益社団法人地域医療振興協会 東

京北区医療センター 

葛飾区医師会 

医療法人 篠原湘南クリニック クロ

ーバーホスピタル 

南砺市民病院 

医療法人社団 博友会 金沢西病院 

医療法人彰療会 大正病院 

医療法人社団 緑風会 龍野中央病院 

鳥取市立病院 

社会医療法人 長崎記念病院 

日南市立中部病院 

日本病院会(4) 医療法人 渓仁会 手稲渓仁会病院 

医療法人 秀友会 札幌秀友会病院 

旭川赤十字病院 

社会福祉法人 恩賜済生会 支部千葉

県済生会 千葉県済生会習志野病院 

社会医療法人社団 三思会  東名厚

木病院 

全日本病院協

会(5) 

社会医療法人 高橋病院 

平成立石病院 

社会医療法人財団 董仙会 恵寿総合

調査協力団体 

(医 療 機 関 の 数 ) 
回答いただいた医療機関 

病院 

医療法人 康雄会 西病院 

社会医療法人春回会 井上病院 

日本慢性期医

療協会(5) 

医療法人社団 三喜会 鶴巻温泉病院 

医療法人 池慶会 池端病院 

医療法人社団 西宮回生病院 

医療法人社団 淡路平成会 東浦平成

病院 

医療法人 愛の会 

全国自治体病

院協議会(9) 

砂川市立病院 

市立大森病院 

富岡地域医療事務組合 公立七日市

病院 

阿伎留病院企業団 公立阿伎留医療

センター 

沼津市立病院 

市立加西病院 

国保日高総合病院 

高松市民病院 

地方独立行政法人 筑後市立病院 

日本赤十字社

(3) 

日本赤十字社 清水赤十字病院 

日本赤十字社 仙台赤十字病院 

日本赤十字社 広島赤十字・原爆病院 

恩賜財団 済

生会(13) 

社会福祉法人恩賜財団済生会支部 

栃木県済生会宇都宮病院 

社会福祉法人恩賜財団済生会支部 

神奈川県済生会横浜市東部病院 

社会福祉法人恩賜財団済生会支部 

福井県済生会病院 

社会福祉法人恩賜財団済生会支部 

三重県済生会松阪総合病院 

社会福祉法人恩賜財団大阪府済生会

千里病院 

社会福祉恩賜財団大阪府済生会茨城

医療福祉センター 大阪府済生会茨

木病院 

社会福祉法人恩賜財団済生会中和病

院 

社会福祉法人恩賜財団済生会御所病

院 

社会福祉法人恩賜財団済生会松山病

院 

社会福祉法人恩賜財団済生会今治病

院 

社会福祉法人恩賜財団済生会熊本病

院 

社会福祉法人恩賜財団済生会みすみ
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調査協力団体 

(医 療 機 関 の 数 ) 
回答いただいた医療機関 

病院 

社会福祉法人恩賜財団済生会支部 

大分県済生会日田病院 

国立病院機構

(1) 

独立行政法人国立病院機構 埼玉病

院 

地域医療機能

推進機構(5) 

独立行政法人地域医療機能推進機構 

金沢病院 

独立行政法人地域医療機能推進機構 

大阪病院 

独立行政法人地域医療機能推進機構 

大和郡山病院 

独立行政法人地域医療機能推進機構 

熊本総合病院 

独立行政法人地域医療機能推進機構 

宮崎江南病院 

 

回答医療機関の病床規模 

回答医療機関を病床規模別にみると、200

～300 床が 23 医療機関（39.0％）、200 床未

満が 21 医療機関（35.6％）で、399 床以下

が約 8 割であった。 

取り組み種類総数は、200 床未満が 59 件

（36.2％）、200～399 床が 56 件（34.4％）、

400 床以上が 44件（27.0％）であった。 

回答事例は、病床規模にかかわらずほぼ同

程度の回収となった。 

 

表 2-2.2 病床規模 

 

 

回答医療機関の所在地（7 地方区分） 

回答医療機関の所在地を全国 7 地方区分

別にみると、関東地区が 15 医療機関（25.4％）

と最も多く、次いで近畿地区が 14 医療機関

（23.7％）、九州地区が 9医療機関（15.3％）

となった。 

取り組み種類総数は、関東地区が 45 件

（27.6％）と最も多く、次いで近畿地区が

38 件（23.3％）、九州地区が 25 件（15.3％）

であった。 

回答事例は、関東地区が 38 件（31.7％）

と最も多く、次いで近畿地区が 33 件

（27.5％）、九州地区が 18 件（15.0％）と

なった。 

 

表 2-2.3 所在地（7地方区分別） 

 

 

回答医療機関の開設者主体 

回答医療機関を開設者主体別にみると、そ

の他が 27 医療機関（45.8％）と最も多く、

医療法人が 18 医療機関（30.5％）、次いで

市町村が 13 医療機関（22.5％）となった。 

取り組み種類総数は、その他が 59 件

（36.2％）と最も多く、次いで市町村が 57

件（35.0％）、医療法人が 46 件（28.2％）

であった。 

回答事例は、その他が 48 件（40.0％）、

医療法人が 43 件（35.8％）、市町村が 28件

（23.3％）となった。 

 
表 2-2.4 開設者主体 

 

13 22.0% 44 27.0% 38 31.7%

23 39.0% 56 34.4% 40 33.3%

21 35.6% 59 36.2% 38 31.7%

2 3.4% 4 2.5% 4 6.8%

59 100.0% 163 100.0% 120 100.0%

対象外

400床以上

200～399床

200床未満

合計

事例
回答数（イ）

取り組み種類
総数（ア）

医療機関数

5 8.5% 13 8.0% 6 5.0%

3 5.1% 14 8.6% 4 3.3%

15 25.4% 45 27.6% 38 31.7%

7 11.9% 15 9.2% 9 7.5%

14 23.7% 38 23.3% 33 27.5%

6 10.2% 13 8.0% 12 10.0%

9 15.3% 25 15.3% 18 15.0%

59 100.0% 163 100.0% 120 100.0%

近畿

中国・四国

九州

合計

北海道

東北

関東

中部

医療機関数
取り組み種類

総数（ア）
事例

回答数（イ）

0 0.0% 0 0.0% 0 0.0%

0 0.0% 0 0.0% 0 0.0%

13 22.0% 57 35.0% 28 23.3%

0 0.0% 0 0.0% 0 0.0%

18 30.5% 46 28.2% 43 35.8%

個人 1 1.7% 1 0.6% 1 0.8%

27 45.8% 59 36.2% 48 40.0%

59 100.0% 163 100.0% 120 100.0%

国

都道府県

市町村

社会保険関係団体

医療法人

その他

合計

医療機関数
取り組み種類

総数（ア）
事例

回答数（イ）
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取り組みの種類（大分類） 

回答医療機関の取り組みの種類（大分類）

をみると、「②地域の診療所との連携」が

54 医療機関（91.5％）と最も多く、次いで

「①地域医療の拠点としての取り組み」が

53 医療機関（89.8％）、「④地域の住民や

自治体、関連団体との連携」が 49 医療機関

（83.1％）となった。 

取り組み種類総数は、「②地域の診療所と

の連携」が 155 件（95.1％）と最も多く、次

いで「①地域医療の拠点としての取り組み」

が 153 件（93.9％）、「④地域の住民や自治

体、関連団体との連携」が 145 件（89.0％）

であった。 

回答事例は、「②地域の診療所との連携」

が 54 件（91.5％）と最も多く、次いで「①

地域医療の拠点としての取り組み」が 53 件

（89.8％）、「④地域の住民や自治体、関連

団体との連携」が 49件（83.1％）となった。 

 

表 2-2.5 取り組みの種類（大分類）（複数回答） 

 

 

① 取り組みの種類（大分類）と病床規模 

病床規模別の取り組みの種類（大分類）を

みると、200 床未満では、「②地域の診療所

との連携」が 91.5％と最も多く、次いで「①

地域医療の拠点としての取り組み」が89.8％、

「③地域の介護サービス施設・事業所との連

携」が 86.4％であった。 

200 床～399 床及び 400 床以上では、「①

地域医療の拠点としての取り組み」と「②地

域の診療所との連携」が同数で多かった。 

 

表 2-2.6 取り組みの種類（大分類）（複数回答）
×病床規模 

 

 

② 取り組みの種類（大分類）と所在地（7

地方区分） 

所在地（7地方区分）別の取り組みの種類

（大分類）をみると、北海道地区では「②地

域の診療所との連携」、「③地域の介護サー

ビス施設・事業所との連携」が多くそれぞれ

84.6％であった。 

東北地区と中国・四国地区ではでは「①地

域医療の拠点としての取り組み」、「②地域

の診療所との連携」、「④地域の住民や自治

体、関連団体との連携」が多くいずれも

100.0％であった。 

関東地区では「②地域の診療所との連携」

が最も多く 100.0％であった。中部地区では

「①地域医療の拠点としての取り組み」が最

も多く 93.3％であった。近畿地区では「①

地域医療の拠点としての取り組み」、「②地

域の診療所との連携」が多くそれぞれ94.7％

であった。 

九州地区では、「①地域医療の拠点として

の取り組み」、「②地域の診療所との連携」、

「③地域の介護サービス施設・事業所との連

携」、「④地域の住民や自治体、関連団体と

53 89.8% 153 93.9% 110 91.7%

54 91.5% 155 95.1% 113 94.2%

48 81.4% 141 86.5% 101 84.2%

49 83.1% 145 89.0% 105 87.5%

26 44.1% 76 46.6% 60 50.0%

59 100.0% 163 100.0% 120 100.0%

⑤その他（①～④に当ては
まらない取り組み）

事例
回答数（イ）

医療機関数
取り組み種類

総数（ア）
大分類

合計

④地域の住民や自治体、関
連団体との連携

①地域医療の拠点としての
取り組み

②地域の診療所との連携

③地域の介護サービス施
設･事業所との連携

153 93.9% 42 95.5% 55 98.2% 53 89.8% 3 75.0%

155 95.1% 42 95.5% 55 98.2% 54 91.5% 4 100.0%

141 86.5% 40 90.9% 50 89.3% 51 86.4% 0 0.0%

145 89.0% 40 90.9% 54 96.4% 48 81.4% 3 75.0%

76 46.6% 36 81.8% 16 28.6% 24 40.7% 0 0.0%

163 100.0% 44 100.0% 56 100.0% 59 100.0% 4 100.0%

100.0% 27.0% 34.4% 36.2% 2.5%

取り組み種類
総数（ア）

大分類

①地域医
療の拠点
としての取
り組み
②地域の
診療所と
の連携
③地域の
介護サー
ビス施設･
事業所と
の連携
④地域の
住民や自
治体、関
連団体と
の連携

⑤その他

合計

200床未満200～399床400床以上 対象外
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の連携」いずれも 100.0％であった。 

 
表 2-2.7 取り組みの種類（大分類）（複数回答）

×7 地方区分別 

 

 

 

取り組みの種類（小分類） 

① 地域医療の拠点としての取り組み 

「①地域医療の拠点としての取り組み」に

ついてみると、「6.地域医療連携室の役割を

強化している。（例：病院内部門の再編成、

退院支援看護師の配置）」や「4．二次救急

対応病院として、介護施設等から患者を受け

入れるための連携体制がある。（例：地域の

ケアマネジャーや在宅医療を行う医師との

情報共有、入院調整」などが多く、回答医療

機関の半数以上で取り組みがあった。 

特に「6.地域医療連携室の役割を強化して

いる。（例：病院内部門の再編成、退院支援

看護師の配置）」は、回答医療機関の 7割以

上で取り組みがあった。 

 

2-2.8 取り組みの種類（小分類 1.～9.） 
（複数回答） 

＜①地域医療の拠点としての取り組み＞ 

 

 

② 地域の診療所との連携 

「②地域の診療所との連携」についてみる

と、「13．診療所からの入院要請や患者紹介

に積極的な対応をしている。（例：在宅医療

の後方支援を目的としたレスパイト入院の

受け入れ）」が多く、回答医療機関の 7割近

くで取り組みがあった。 

 

2-2.9 取り組みの種類（小分類 10.～14.） 
（複数回答） 

＜②地域の診療所との連携＞ 

 

153 93.9% 10 76.9% 14 100.0% 41 91.1%

155 95.1% 11 84.6% 14 100.0% 45 100.0%

141 86.5% 11 84.6% 12 85.7% 40 88.9%

145 89.0% 9 69.2% 14 100.0% 41 91.1%

76 46.6% 4 30.8% 12 85.7% 22 48.9%

163 100.0% 13 100.0% 14 100.0% 45 100.0%

100.0% 8.0% 8.6% 27.6%

①地域医療の拠
点としての取り組
み

②地域の診療所
との連携

③地域の介護
サービス施設･事
業所との連携

合計

取り組み種類
総数（ア）

北海道 東北 関東大分類

④地域の住民や
自治体、関連団
体との連携
⑤その他（①～
④に当てはまら
ない取り組み）

14 93.3% 36 94.7% 13 100.0% 25 100.0%

11 73.3% 36 94.7% 13 100.0% 25 100.0%

13 86.7% 30 78.9% 10 76.9% 25 100.0%

11 73.3% 32 84.2% 13 100.0% 25 100.0%

10 66.7% 13 34.2% 3 23.1% 12 48.0%

15 100.0% 38 100.0% 13 100.0% 25 100.0%

9.2% 23.3% 8.0% 15.3%

①地域医療の拠
点としての取り組
み

②地域の診療所
との連携

③地域の介護
サービス施設･事
業所との連携

合計

中国・四国 九州中部 近畿大分類

④地域の住民や
自治体、関連団
体との連携
⑤その他（①～
④に当てはまら
ない取り組み）

2 3.4% 6 3.7% 6 5.0%

5 8.5% 29 17.8% 11 9.2%

14 23.7% 33 20.2% 21 17.5%

31 52.5% 84 51.5% 55 45.8%

18 30.5% 64 39.3% 46 38.3%

44 74.6% 110 67.5% 88 73.3%

19 32.2% 43 26.4% 39 32.5%

13 22.0% 25 15.3% 22 18.3%

22 37.3% 54 33.1% 44 36.7%

事例
回答数（イ）

取り組み種類
総数（ア）

医療機関数

1．地域医療連携推進法人を設立
した、または設立の検討を開始し
ている。
2．在宅療養支援病院として、過去
１年間の緊急の往診や在宅におけ
る看取りについて、施設基準を超
えた実績がある。
3．在宅療養後方支援病院として
入院希望患者を受け入れた実績
がある。
4．二次救急対応病院として、介護
施設等から患者を受け入れるため
の連携体制がある。（例：地域のケ
アマネジャーや在宅医療を行う医
師との情報共有、入院調整）
5．災害拠点病院として、業務継続
計画の策定や、地域と連携した災
害訓練を行っている。
6．地域医療連携室の役割を強化
している。（例：病院内部門の再編
成、退院支援看護師の配置）
7．病院として訪問看護ステーショ
ンを運営、または規模の拡大を
行っている。
8．現行の医療計画において病院
名を伴った役割が明記されてい
る。
9．医療計画に関する検討会等の
委員を引き受けている職員がい
る。

小分類

29 49.2% 84 51.5% 63 52.5%

28 47.5% 91 55.8% 53 44.2%

26 44.1% 68 41.7% 54 45.0%

41 69.5% 127 77.9% 86 71.7%

19 32.2% 44 27.0% 34 28.3%

小分類

10．各診療科の医師等が地域の
診療所を訪問し、意見交換等によ
る人間関係の構築を行っている。
11．かかりつけ医との間で、訪問
診療や往診を支援するための情
報共有を行っている。

14．病床、手術室、医療機器等の
共同利用を行っており、今年度実
績が既にある。

12．医療資源の活用に向けて、病
院と診療所の間で情報共有の取
り組みを行っている。（例：ICTを活
用した診療情報の共有、病院の
空床状況の共有等）
13．診療所からの入院要請や患
者紹介に積極的な対応をしてい
る。（例：在宅医療の後方支援を
目的としたレスパイト入院の受け
入れ）

事例
回答数（イ）

取り組み種類
総数（ア）

医療機関数
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③ 地域の介護サービス施設･事業所との 

連携 

「③地域の介護サービス施設･事業所との

連携」についてみると、「15．介護支援専門

員との間で、入退院時の情報共有、介護サー

ビス調整を行っている。」が多く、回答医療

機関の 7割以上で取り組みがあった。 

 

2-2.10 取り組みの種類（小分類 15.～20.） 
（複数回答） 

＜③地域の介護サービス施設･事業所との連携＞ 

 

 

④ 地域の住民や自治体、関連団体との連携 

「④地域の住民や自治体、関連団体との連

携」についてみると、「24．地域住民との勉

強会や公開講座を行っている。」、「21．地

域の専門職（社会福祉士やリハビリテーショ

ン職等）との交流会、勉強会等を実施してい

る。」、「22．地域ケア会議や運営推進会議

等、地域の医療介護福祉施策を議論する会議

に参加している。」などが多く、回答医療機

関の 6割以上で取り組みがあった。 

また、「23．地域の医師会等との間で、地

域医療施策についての議論や企画立案を行

っている。」も 7割を超えていた。 

 

2-2.11 取り組みの種類（小分類 21.～25.） 
（複数回答） 

＜④地域の住民や自治体、関連団体との連携＞ 

 

 

⑤ その他（①～④に当てはまらない取り組

み） 

前述の取り組みの種類（大分類）「⑤その

他（①～④に当てはまらない取り組み）」に

ついてみると「26．地域医療介護総合基金を

利活用した取り組み」は、回答医療機関数、

調査票（イ）の事例回答数ともに全体の約 2

割となった。 

 

2-2.12 取り組みの種類（小分類 26.～27.） 
（複数回答） 

＜⑤その他；①～④に当てはまらない取り組み＞ 

 

 

Ｄ．考察 

平成 29 年度も全国より、公的／私的病院

の事例を収集することができた。病床規模

399床以下の病院からの回答が多かったもの

の、二次救急医療を担い、介護施設からも容

体急変の患者やレスパイト入院を受け入れ

ていることが明らかになった。また、災害医

療拠点病院として、地域の中心となっている

医療機関からの報告も多かった。また、病院

が訪問看護ステーションを運営したり、規模

を拡大している報告もあった。これらは医療

機関の立地状況や管理者の考え方によるも

44 74.6% 132 81.0% 92 76.7%

19 32.2% 47 28.8% 43 35.8%

23 39.0% 61 37.4% 41 34.2%

19 32.2% 50 30.7% 42 35.0%

19 32.2% 63 38.7% 46 38.3%

25 42.4% 73 44.8% 58 48.3%

小分類

15．介護支援専門員との間で、入
退院時の情報共有、介護サービ
ス調整を行っている。
16．地域包括支援センターを受託
している、または緊密な連携を
行っている。
17．地域の訪問看護ステーション
等による患者の退院へ向けた指
導を積極的に支援している。
18．地域における介護予防に係る
事業や取り組みへ関わっている。
（例：地域リハビリテーション活動
支援事業におけるリハビリテーショ
ン職の派遣）
19．認知症の早期治療や継続的
な医療的ケアに向けて、取り組み
や連携を行っている。（例：介護
サービス施設・事業所との認知症
ケアパスの共有や、認知症カフェ
の開催）
20．介護サービス施設・事業所と
の人事交流や合同研修を行って
いる。

事例
回答数（イ）

取り組み種類
総数（ア）

医療機関数

40 67.8% 127 77.9% 87 72.5%

38 64.4% 121 74.2% 86 71.7%

30 50.8% 69 42.3% 54 45.0%

41 69.5% 126 77.3% 91 75.8%

20 33.9% 52 31.9% 40 33.3%

小分類

21．地域の専門職（社会福祉士や
リハビリテーション職等）との交流
会、勉強会等を実施している。
22．地域ケア会議や運営推進会
議等、地域の医療介護福祉施策
を議論する会議に参加している。
23．地域の医師会等との間で、地
域医療施策についての議論や企
画立案を行っている。
24．地域住民との勉強会や公開
講座を行っている。
25．地元市町村の「まちづくり」施
策になにかしらの形で参画してい
る。

事例
回答数（イ）

取り組み種類
総数（ア）

医療機関数

13 22.0% 35 21.5% 24 20.0%

22 37.3% 70 42.9% 54 45.0%

小分類

26．地域医療介護総合確保基金
を利活用した取り組み
27．地域包括ケアの推進にむけた
貴院独自の取り組み

事例
回答数（イ）

取り組み種類
総数（ア）

医療機関数
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のと考察される。 

地域の介護サービス施設・事業所との連携

においては、介護支援専門員との間で入退院

時の情報共有、介護サービスの調整を行って

いるという回答が多かった。2018 年の診療

報酬改定で「入退院支援加算」に改称され、

地域包括ケアの一環として、入院から退院ま

で一括して患者をサポートするしくみが評

価されていることから、このような取り組み

が広がっていくことが考察される。 

地域住民や自治体、関係団体へとの連携に

ついては、住民への公開講座をはじめ、地域

の専門職（社会福祉士やリハビリテーション

職）との勉強会の開催、地域ケア会議への参

画事例について報告があった。いずれも地域

包括ケアを推進し、医療介護連携を進めてい

く上で大変重要な取り組みであると考えら

れる。 

 

Ｅ．結論 

本年度においては、医療機関が取り組む地

域包括ケアの事例を収集し、整理を行った。

本事例を参考にし、今後の都道府県の医療政

策の推進や医療機関が主体的に地域包括ケ

アの検討の一助になれば、さいわいである。 

 

Ｆ.健康危険情報 

なし（非該当） 

 

Ｇ．研究発表 

論文発表 

1) 監修：今村知明、池田俊也、長谷川友紀 

編集：小林美亜、瀬戸僚馬、野田龍也. 

地域医療構想と地域包括ケアの全国事

例集（平成 28 年度版）. 2018 Jan;全

文. 

 

学会発表 

1) 第 20 回 日本医療マネジメント学会 

シンポジウム２ 「地域医療介護連携 ―

多職種チーム医療の地域包括ケアのか

かわり―」多職種を巻き込むための各地

の取り組み～厚生労働科学研究班の活

動より見えたこと～（平成 30 年 6 月 8

日予定） 

 

Ｈ. 知的財産権の出願・登録状況 

（予定を含む。） 

特許取得 

なし 

 

実用新案登録 

なし 

 

その他 

本事例の収集にあたっては、日本医師会、

一般社団法人日本病院会、公益社団法人全日

本病院協会、一般社団法人日本医療法人協会、

一般社団法人日本慢性期医療協会、公益社団

法人全国自治体病院協議会、日本赤十字社、

社会福祉法人恩賜財団済生会、独立行政法人

国立病院機構、独立行政法人地域医療機能推

進機構に多大な協力を得た。 
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表 2-2.13 ご回答いただいた医療機関の一覧 

■ご回答いただいた医療機関の一覧【団体別】
事例調査票（イ）

事例
ＮＯ

枝
番

取り組みの種類 取り組みの種類

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 No. 大項目 No. 小項目 補足

001
日本医
師会

岩手県 奥州市
奥州市国民健康保
険まごころ病院

市町村
200床未

満
48 48 0 0 0 0 急性期 0 48 0 0 ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● - - 4

地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

21
地域の専門職（社会福祉士やリハビリ
テーション職等）との交流会、勉強会
等を実施している。

-

002
日本医
師会

栃木県 宇都宮市
医療法人　慈啓会
白澤病院

医療法
人

200床未
満

159 58 101 0 0 0 慢性期 0 0 0 159 ● ● ★ ● ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

16
地域包括支援センターを受託してい
る、または緊密な連携を行っている。

-

003
日本医
師会

栃木県 宇都宮市
医療法人　慈啓会
白澤病院

医療法
人

200床未
満

159 58 101 0 0 0 慢性期 0 0 0 159 ● ● ● ★ ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

19

認知症の早期治療や継続的な医療的
ケアに向けて、取り組みや連携を行っ
ている。（例：介護サービス施設・事業
所との認知症ケアパスの共有や、認
知症カフェの開催）

-

004
日本医
師会

栃木県 宇都宮市
医療法人　慈啓会
白澤病院

医療法
人

200床未
満

159 58 101 0 0 0 慢性期 0 0 0 159 ● ● ● ● ● ★ - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

24
地域住民との勉強会や公開講座を
行っている。

-

005
日本医
師会

群馬県 前橋市
公益財団法人　老
年病研究所附属病
院

その他
200～
399床

253 139 114 0 0 0
急性期
回復期

0 139 114 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ - - 5 その他 26
地域医療介護総合確保基金を利活用
した取り組み

-

006
日本医
師会

千葉県 市原市
医療法人社団　白
金会　白金整形外
科病院

医療法
人

200床未
満

128 50 78 0 0 0
急性期
回復期

0 50 78 0 ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● 有

【市原市】7月3日介
護予防従事者研修
「地域づくり・住民主
体型の介護予防事
業」

3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

18

地域における介護予防に係る事業や
取り組みへ関わっている。（例：地域リ
ハビリテーション活動支援事業におけ
るリハビリテーション職の派遣）

-

007
日本医
師会

千葉県 市原市
医療法人社団　白
金会　白金整形外
科病院

医療法
人

200床未
満

128 50 78 0 0 0
急性期
回復期

0 50 78 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● 有

平成25年度 市原の
地域リハビリテー
ションを考える会
「ちーき会」報告書

4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

21
地域の専門職（社会福祉士やリハビリ
テーション職等）との交流会、勉強会
等を実施している。

-

008 01
日本医
師会

東京都 北区

公益社団法人地域
医療振興協会　東
京北区医療セン
ター

その他
200～
399床

343 343 0 0 0 0
高度急性期
急性期

21 322 0 0 ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

5
災害拠点病院として、業務継続計画
の策定や、地域と連携した災害訓練を
行っている。

-

008 02
日本医
師会

東京都 北区

公益社団法人地域
医療振興協会　東
京北区医療セン
ター

その他
200～
399床

343 343 0 0 0 0
高度急性期
急性期

21 322 0 0 ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

11
かかりつけ医との間で、訪問診療や往
診を支援するための情報共有を行って
いる。

-

008 03
日本医
師会

東京都 北区

公益社団法人地域
医療振興協会　東
京北区医療セン
ター

その他
200～
399床

343 343 0 0 0 0
高度急性期
急性期

21 322 0 0 ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

13

診療所からの入院要請や患者紹介に
積極的な対応をしている。（例：在宅医
療の後方支援を目的としたレスパイト
入院の受け入れ）

-

009
日本医
師会

東京都 葛飾区 葛飾区医師会 その他 - - - - - - - - - - - - ★ ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

5
災害拠点病院として、業務継続計画
の策定や、地域と連携した災害訓練を
行っている。

-

010
日本医
師会

東京都 葛飾区 葛飾区医師会 その他 - - - - - - - - - - - - ● ● ★ ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

11
かかりつけ医との間で、訪問診療や往
診を支援するための情報共有を行って
いる。

-

011
日本医
師会

東京都 葛飾区 葛飾区医師会 その他 - - - - - - - - - - - - ● ● ● ★ ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

23
地域の医師会等との間で、地域医療
施策についての議論や企画立案を
行っている。

-

012
日本医
師会

神奈川県 藤沢市

医療法人　篠原湘
南クリニック　ク
ローバーホスピタ
ル

医療法
人

200床未
満

165 134 28 0 0 0
回復期
慢性期

0 0 102 63 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ 有
病院・在宅連携研修
会資料等

5 その他 27
地域包括ケアの推進にむけた貴院独
自の取り組み

（No.20,21,23の一部含む。）

013 01
日本医
師会

富山県 南砺市 南砺市民病院 市町村
200床未

満
175 175 0 0 0 0

急性期
回復期

0 91 84 0 ★ ● 1
地域医療の拠点
としての取組み

4

二次救急対応病院として、介護施設
等から患者を受け入れるための連携
体制がある。（例：地域のケアマネ
ジャーや在宅医療を行う医師との情報
共有、入院調整）

-

013 02
日本医
師会

富山県 南砺市 南砺市民病院 市町村
200床未

満
175 175 0 0 0 0

急性期
回復期

0 91 84 0 ● ★ 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

014
日本医
師会

石川県 金沢市
医療法人社団　博
友会　金沢西病院

医療法
人

200床未
満

166 92 74 0 0 0
急性期
回復期
慢性期

0 51 77 38 ★ 有 博友会友好施設 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

15
介護支援専門員との間で、入退院時
の情報共有、介護サービス調整を行っ
ている。

-

015 01
日本医
師会

大阪府 大阪市
医療法人彰療会
大正病院

医療法
人

200床未
満

173 81 55 0 0 37
急性期
回復期
慢性期

0 81 37 55 ★ ● ● 有

大正病院の取り組
みについて　在宅療
養あんしん病院を目
指して

1
地域医療の拠点
としての取組み

3
在宅療養後方支援病院として入院希
望患者を受け入れた実績がある。

-

015 02
日本医
師会

大阪府 大阪市
医療法人彰療会
大正病院

医療法
人

200床未
満

173 81 55 0 0 37
急性期
回復期
慢性期

0 81 37 55 ● ★ ● 有

大正病院の取り組
みについて　在宅療
養あんしん病院を目
指して

2
地域の診療所と
の連携

11
かかりつけ医との間で、訪問診療や往
診を支援するための情報共有を行って
いる。

-

015 03
日本医
師会

大阪府 大阪市
医療法人彰療会
大正病院

医療法
人

200床未
満

173 81 55 0 0 37
急性期
回復期
慢性期

0 81 37 55 ● ● ★ 有

大正病院の取り組
みについて　在宅療
養あんしん病院を目
指して

2
地域の診療所と
の連携

13

診療所からの入院要請や患者紹介に
積極的な対応をしている。（例：在宅医
療の後方支援を目的としたレスパイト
入院の受け入れ）

-

①　地域医療の拠点としての取り組み ②　地域の診療所と
の連携

事例調査票（ア）

一般
（床）

療養
（床）

精神
（床）

結核
（床）

その他
（床）

高度
急性期
（床）

③　地域の介護サービス
施設・事業所との連携

④　地域の住民や自
治体。関係団体との
連携

⑤　①
～④以
外

許可
病床数
（床）

病床機能報
告制度に申
告した病床

機能
急性期
（床）

回復期
（床）

慢性期
（床）

事例調査票（ア）　　　※ ★は、調査票（イ）を回答された取り組み

別添参考資料の有無と
詳細

団体
所在地
（県）

所在地
（市町村）

医療機関等名称
開設者
主体

病院
規模
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事例調査票（イ）

事例
ＮＯ

枝
番

取り組みの種類 取り組みの種類

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 No. 大項目 No. 小項目 補足

016
日本医
師会

兵庫県 たつの市
医療法人社団　緑
風会　龍野中央病
院

医療法
人

200床未
満

99 39 60 0 0 0
急性期
慢性期

0 39 0 60 ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

7
病院として訪問看護ステーションを運
営、または規模の拡大を行っている。

-

017
日本医
師会

兵庫県 たつの市
医療法人社団　緑
風会　龍野中央病
院

医療法
人

200床未
満

99 39 60 0 0 0
急性期
慢性期

0 39 0 60 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

13

診療所からの入院要請や患者紹介に
積極的な対応をしている。（例：在宅医
療の後方支援を目的としたレスパイト
入院の受け入れ）

-

018
日本医
師会

兵庫県 たつの市
医療法人社団　緑
風会　龍野中央病
院

医療法
人

200床未
満

99 39 60 0 0 0
急性期
慢性期

0 39 0 60 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

22
地域ケア会議や運営推進会議等、地
域の医療介護福祉施策を議論する会
議に参加している。

-

019
日本医
師会

鳥取県 鳥取市 鳥取市立病院 市町村
200～
399床

340 340 0 0 0 0 急性期 0 340 0 0 ★ ● ● ● ● ● ● 有
鳥取県東部圏域の
地域包括ケアの取り
組み

1
地域医療の拠点
としての取組み

1
地域医療連携推進法人を設立した、ま
たは設立の検討を開始している。

-

020
日本医
師会

鳥取県 鳥取市 鳥取市立病院 市町村
200～
399床

340 340 0 0 0 0 急性期 0 340 0 0 ● ★ ● ● ● ● ● 有
鳥取県東部圏域の
地域包括ケアの取り
組み

1
地域医療の拠点
としての取組み

3
在宅療養後方支援病院として入院希
望患者を受け入れた実績がある。

-

021
日本医
師会

鳥取県 鳥取市 鳥取市立病院 市町村
200～
399床

340 340 0 0 0 0 急性期 0 340 0 0 ● ★ ● ● ● ● ● 有
鳥取県東部圏域の
地域包括ケアの取り
組み

1
地域医療の拠点
としての取組み

3
在宅療養後方支援病院として入院希
望患者を受け入れた実績がある。

-

022
日本医
師会

長崎県 長崎市
社会医療法人　長
崎記念病院

医療法
人

200～
399床

304 164 140 0 0 0
急性期
回復期
慢性期

0 164 48 92 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ - - 5 その他 27
地域包括ケアの推進にむけた貴院独
自の取り組み

南西部地域医療協議会の開催

023
日本医
師会

宮崎県 日南市 日南市立中部病院 市町村
200床未

満
88 88 0 0 0 0

急性期
回復期

0 47 41 0 ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● 有
在宅療養支援病院
としての役割

1
地域医療の拠点
としての取組み

2

在宅療養支援病院として、過去１年間
の緊急の往診や在宅における看取り
について、施設基準を超えた実績があ
る。

-

024 01
日本医
師会

宮崎県 日南市 日南市立中部病院 市町村
200床未

満
88 88 0 0 0 0

急性期
回復期

0 47 41 0 ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● 有
医療・介護関係者の
情報共有の支援
（No.11、12）

2
地域の診療所と
の連携

11
かかりつけ医との間で、訪問診療や往
診を支援するための情報共有を行って
いる。

-

024 02
日本医
師会

宮崎県 日南市 日南市立中部病院 市町村
200床未

満
88 88 0 0 0 0

急性期
回復期

0 47 41 0 ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● 有
医療・介護関係者の
情報共有の支援
（No.11、12）

2
地域の診療所と
の連携

12

医療資源の活用に向けて、病院と診
療所の間で情報共有の取り組みを
行っている。（例：ICTを活用した診療
情報の共有、病院の空床状況の共有
等）

-

024 03
日本医
師会

宮崎県 日南市 日南市立中部病院 市町村
200床未

満
88 88 0 0 0 0

急性期
回復期

0 47 41 0 ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

13

診療所からの入院要請や患者紹介に
積極的な対応をしている。（例：在宅医
療の後方支援を目的としたレスパイト
入院の受け入れ）

-

025
日本医
師会

宮崎県 日南市 日南市立中部病院 市町村
200床未

満
88 88 0 0 0 0

急性期
回復期

0 47 41 0 ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● 有
入退院調整コンセン
サスブックの策定

3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

15
介護支援専門員との間で、入退院時
の情報共有、介護サービス調整を行っ
ている。

-

026
日本医
師会

宮崎県 日南市 日南市立中部病院 市町村
200床未

満
88 88 0 0 0 0

急性期
回復期

0 47 41 0 ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

19

認知症の早期治療や継続的な医療的
ケアに向けて、取り組みや連携を行っ
ている。（例：介護サービス施設・事業
所との認知症ケアパスの共有や、認
知症カフェの開催）

-

027 01
日本医
師会

宮崎県 日南市 日南市立中部病院 市町村
200床未

満
88 88 0 0 0 0

急性期
回復期

0 47 41 0 ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

21
地域の専門職（社会福祉士やリハビリ
テーション職等）との交流会、勉強会
等を実施している。

-

027 02
日本医
師会

宮崎県 日南市 日南市立中部病院 市町村
200床未

満
88 88 0 0 0 0

急性期
回復期

0 47 41 0 ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

22
地域ケア会議や運営推進会議等、地
域の医療介護福祉施策を議論する会
議に参加している。

-

027 03
日本医
師会

宮崎県 日南市 日南市立中部病院 市町村
200床未

満
88 88 0 0 0 0

急性期
回復期

0 47 41 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

23
地域の医師会等との間で、地域医療
施策についての議論や企画立案を
行っている。

-

027 04
日本医
師会

宮崎県 日南市 日南市立中部病院 市町村
200床未

満
88 88 0 0 0 0

急性期
回復期

0 47 41 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● 有
地域への出前講座
「在宅で過ごすため
に」

4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

24
地域住民との勉強会や公開講座を
行っている。

-

027 05
日本医
師会

宮崎県 日南市 日南市立中部病院 市町村
200床未

満
88 88 0 0 0 0

急性期
回復期

0 47 41 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

25
地元市町村の「まちづくり」施策になに
かしらの形で参画している。

-

028
日本病
院会

北海道 札幌市

医療法人　渓仁会
手稲渓仁会病院
医療法人　秀友会
札幌秀友会病院

医療法
人

- - - - - - - - - - - - ★ 有
空床情報共有シス
テム（T@BED）

2
地域の診療所と
の連携

12

医療資源の活用に向けて、病院と診
療所の間で情報共有の取り組みを
行っている。（例：ICTを活用した診療
情報の共有、病院の空床状況の共有
等）

手稲地区の14の医療機関（任
意参加）の取り組み

029
日本病
院会

北海道 旭川市 旭川赤十字病院 その他
400床以

上
480 0 0 0 0 0

高度急性期
急性期

480 0 0 0 ★ ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

団体
所在地
（県）

所在地
（市町村）

医療機関等名称
開設者
主体

病院
規模

許可
病床数
（床）

病床機能報
告制度に申
告した病床

機能
急性期
（床）

回復期
（床）

慢性期
（床）

事例調査票（ア）　　　※ ★は、調査票（イ）を回答された取り組み

別添参考資料の有無と
詳細

事例調査票（ア）

一般
（床）

療養
（床）

精神
（床）

結核
（床）

その他
（床）

高度
急性期
（床）

③　地域の介護サービス
施設・事業所との連携

④　地域の住民や自
治体。関係団体との
連携

⑤　①
～④以
外

①　地域医療の拠点としての取り組み ②　地域の診療所と
の連携
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事例調査票（イ）

事例
ＮＯ

枝
番

取り組みの種類 取り組みの種類

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 No. 大項目 No. 小項目 補足

030
日本病
院会

千葉県 習志野市

社会福祉法人　恩
賜済生会　支部千
葉県済生会　千葉
県済生会習志野病
院

その他
400床以

上
400 400 0 0 0 0

高度急性期
急性期

96 304 0 0 ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

031
日本病
院会

神奈川県 厚木市
社会医療法人社団
三思会　 東名厚
木病院

医療法
人

200～
399床

277 277 0 0 0 0
高度急性期
急性期
回復期

8 255 14 0 ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

032
日本病
院会

神奈川県 厚木市
社会医療法人社団
三思会　 東名厚
木病院

医療法
人

200～
399床

277 277 0 0 0 0
高度急性期
急性期
回復期

8 255 14 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

17
地域の訪問看護ステーション等による
患者の退院へ向けた指導を積極的に
支援している。

-

033
日本病
院会

神奈川県 厚木市
社会医療法人社団
三思会　 東名厚
木病院

医療法
人

200～
399床

277 277 0 0 0 0
高度急性期
急性期
回復期

8 255 14 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

22
地域ケア会議や運営推進会議等、地
域の医療介護福祉施策を議論する会
議に参加している。

-

034
全日本
病院協
会

北海道 函館市
社会医療法人　高
橋病院

医療法
人

200床未
満

179 40 129 0 0 0
急性期
回復期
慢性期

0 60 60 60 ★ ● 有
パンフレット「北海道
リハビリテーション専
門職協会」

3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

18

地域における介護予防に係る事業や
取り組みへ関わっている。（例：地域リ
ハビリテーション活動支援事業におけ
るリハビリテーション職の派遣）

-

035
全日本
病院協
会

北海道 函館市
社会医療法人　高
橋病院

医療法
人

200床未
満

179 40 129 0 0 0
急性期
回復期
慢性期

0 60 60 60 ● ★ 有
ICFの生活機能構造
モデル

5 その他 27
地域包括ケアの推進にむけた貴院独
自の取り組み

-

036
全日本
病院協
会

東京都 葛飾区 平成立石病院 個人
200～
399床

203 203 0 0 0 0 急性期 0 203 0 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ - - 5 その他 26
地域医療介護総合確保基金を利活用
した取り組み

-

037
全日本
病院協
会

石川県 七尾市
社会医療法人財団
董仙会　恵寿総合
病院

医療法
人

400床以
上

426 426 0 0 0 0
急性期
回復期

0 379 47 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ 有

恵寿総合病院医学
雑誌　第3回（2015）
これからの地域包
括ケアシステムを考
える_広報誌「恵寿」
91号（抜粋）

5 その他 27
地域包括ケアの推進にむけた貴院独
自の取り組み

-

038
全日本
病院協
会

兵庫県 神戸市
医療法人　康雄会
西病院

医療法
人

200床未
満

84 60 24 0 0 0
急性期
慢性期

0 60 0 24 ★ ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

4

二次救急対応病院として、介護施設
等から患者を受け入れるための連携
体制がある。（例：地域のケアマネ
ジャーや在宅医療を行う医師との情報
共有、入院調整）

-

039
全日本
病院協
会

長崎県 長崎市
社会医療法人春回
会　井上病院

医療法
人

200床未
満

112 112 0 0 0 0 急性期 0 112 0 0 ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

4

二次救急対応病院として、介護施設
等から患者を受け入れるための連携
体制がある。（例：地域のケアマネ
ジャーや在宅医療を行う医師との情報
共有、入院調整）

-

040
全日本
病院協
会

長崎県 長崎市
社会医療法人春回
会　井上病院

医療法
人

200床未
満

112 112 0 0 0 0 急性期 0 112 0 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

20
介護サービス施設・事業所との人事交
流や合同研修を行っている。

-

041
全日本
病院協
会

長崎県 長崎市
社会医療法人春回
会　井上病院

医療法
人

200床未
満

112 112 0 0 0 0 急性期 0 112 0 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● - - 5 その他 26
地域医療介護総合確保基金を利活用
した取り組み

-

042
日本慢
性期医
療協会

神奈川県 秦野市
医療法人社団　三
喜会　鶴巻温泉病
院

医療法
人

400床以
上

591 145 446 0 0 0
回復期
慢性期

0 0 206 385 ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

退院調整

043
日本慢
性期医
療協会

神奈川県 秦野市
医療法人社団　三
喜会　鶴巻温泉病
院

医療法
人

400床以
上

591 145 446 0 0 0
回復期
慢性期

0 0 206 385 ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

病院内部門の再編成、退院支
援看護師の配置

044
日本慢
性期医
療協会

神奈川県 秦野市
医療法人社団　三
喜会　鶴巻温泉病
院

医療法
人

400床以
上

591 145 446 0 0 0
回復期
慢性期

0 0 206 385 ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

9
医療計画に関する検討会等の委員を
引き受けている職員がいる。

-

045
日本慢
性期医
療協会

神奈川県 秦野市
医療法人社団　三
喜会　鶴巻温泉病
院

医療法
人

400床以
上

591 145 446 0 0 0
回復期
慢性期

0 0 206 385 ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

10

各診療科の医師等が地域の診療所を
訪問し、意見交換等による人間関係
の構築を行っている。（※病院長等の
管理職や地域医療連携室による訪問
に留まらず、関係構築を行っている）

-

046
日本慢
性期医
療協会

神奈川県 秦野市
医療法人社団　三
喜会　鶴巻温泉病
院

医療法
人

400床以
上

591 145 446 0 0 0
回復期
慢性期

0 0 206 385 ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

13

診療所からの入院要請や患者紹介に
積極的な対応をしている。（例：在宅医
療の後方支援を目的としたレスパイト
入院の受け入れ）

-

047
日本慢
性期医
療協会

神奈川県 秦野市
医療法人社団　三
喜会　鶴巻温泉病
院

医療法
人

400床以
上

591 145 446 0 0 0
回復期
慢性期

0 0 206 385 ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

15
介護支援専門員との間で、入退院時
の情報共有、介護サービス調整を行っ
ている。

-

048
日本慢
性期医
療協会

神奈川県 秦野市
医療法人社団　三
喜会　鶴巻温泉病
院

医療法
人

400床以
上

591 145 446 0 0 0
回復期
慢性期

0 0 206 385 ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

16
地域包括支援センターを受託してい
る、または緊密な連携を行っている。

-

①　地域医療の拠点としての取り組み ②　地域の診療所と
の連携

事例調査票（ア）

一般
（床）

療養
（床）

精神
（床）

結核
（床）

その他
（床）

高度
急性期
（床）

③　地域の介護サービス
施設・事業所との連携

④　地域の住民や自
治体。関係団体との
連携

⑤　①
～④以
外

許可
病床数
（床）

病床機能報
告制度に申
告した病床

機能
急性期
（床）

回復期
（床）

慢性期
（床）

事例調査票（ア）　　　※ ★は、調査票（イ）を回答された取り組み

別添参考資料の有無と
詳細

団体
所在地
（県）

所在地
（市町村）

医療機関等名称
開設者
主体

病院
規模
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事例調査票（イ）

事例
ＮＯ

枝
番

取り組みの種類 取り組みの種類

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 No. 大項目 No. 小項目 補足

049
日本慢
性期医
療協会

神奈川県 秦野市
医療法人社団　三
喜会　鶴巻温泉病
院

医療法
人

400床以
上

591 145 446 0 0 0
回復期
慢性期

0 0 206 385 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

20
介護サービス施設・事業所との人事交
流や合同研修を行っている。

-

050
日本慢
性期医
療協会

神奈川県 秦野市
医療法人社団　三
喜会　鶴巻温泉病
院

医療法
人

400床以
上

591 145 446 0 0 0
回復期
慢性期

0 0 206 385 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

21
地域の専門職（社会福祉士やリハビリ
テーション職等）との交流会、勉強会
等を実施している。

-

051
日本慢
性期医
療協会

神奈川県 秦野市
医療法人社団　三
喜会　鶴巻温泉病
院

医療法
人

400床以
上

591 145 446 0 0 0
回復期
慢性期

0 0 206 385 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

22
地域ケア会議や運営推進会議等、地
域の医療介護福祉施策を議論する会
議に参加している。

-

052
日本慢
性期医
療協会

神奈川県 秦野市
医療法人社団　三
喜会　鶴巻温泉病
院

医療法
人

400床以
上

591 145 446 0 0 0
回復期
慢性期

0 0 206 385 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

24
地域住民との勉強会や公開講座を
行っている。

-

053
日本慢
性期医
療協会

福井県 越前市
医療法人　池慶会
池端病院

医療法
人

200床未
満

30 0 30 0 0 0 回復期 0 0 30 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

21
地域の専門職（社会福祉士やリハビリ
テーション職等）との交流会、勉強会
等を実施している。

-

054
日本慢
性期医
療協会

兵庫県 西宮市
医療法人社団　西
宮回生病院

医療法
人

200床未
満

115 30 85 0 0 0
急性期
回復期

0 30 85 0 ★ ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

4

二次救急対応病院として、介護施設
等から患者を受け入れるための連携
体制がある。（例：地域のケアマネ
ジャーや在宅医療を行う医師との情報
共有、入院調整）

-

055
日本慢
性期医
療協会

兵庫県 西宮市
医療法人社団　西
宮回生病院

医療法
人

200床未
満

115 30 85 0 0 0
急性期
回復期

0 30 85 0 ● ★ ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

056
日本慢
性期医
療協会

兵庫県 西宮市
医療法人社団　西
宮回生病院

医療法
人

200床未
満

115 30 85 0 0 0
急性期
回復期

0 30 85 0 ● ● ★ - - 2
地域の診療所と
の連携

13

診療所からの入院要請や患者紹介に
積極的な対応をしている。（例：在宅医
療の後方支援を目的としたレスパイト
入院の受け入れ）

-

057
日本慢
性期医
療協会

兵庫県 淡路市
医療法人社団　淡
路平成会　東浦平
成病院

医療法
人

200～
399床

200 48 152 0 0 0
回復期
慢性期

0 0 44 156 ★ ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

058
日本慢
性期医
療協会

兵庫県 淡路市
医療法人社団　淡
路平成会　東浦平
成病院

医療法
人

200～
399床

200 48 152 0 0 0
回復期
慢性期

0 0 44 156 ● ★ ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

13

診療所からの入院要請や患者紹介に
積極的な対応をしている。（例：在宅医
療の後方支援を目的としたレスパイト
入院の受け入れ）

-

059
日本慢
性期医
療協会

兵庫県 淡路市
医療法人社団　淡
路平成会　東浦平
成病院

医療法
人

200～
399床

200 48 152 0 0 0
回復期
慢性期

0 0 44 156 ● ● ● ● ★ - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

24
地域住民との勉強会や公開講座を
行っている。

-

060 01
日本慢
性期医
療協会

山口県 下関市 医療法人　愛の会
医療法
人

200～
399床

298 60 238 0 0 0
回復期
慢性期

0 0 178 120 ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● 有

〈若手経営者36名
が自院の経営を語
るＢ〉　地域多機能
型病院をめざす　第
16回日本医療経営
学会学術集会 2017
年11月11日

1
地域医療の拠点
としての取組み

3
在宅療養後方支援病院として入院希
望患者を受け入れた実績がある。

-

060 02
日本慢
性期医
療協会

山口県 下関市 医療法人　愛の会
医療法
人

200～
399床

298 60 238 0 0 0
回復期
慢性期

0 0 178 120 ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● 有

〈若手経営者36名
が自院の経営を語
るＢ〉　地域多機能
型病院をめざす　第
16回日本医療経営
学会学術集会 2017
年11月11日

2
地域の診療所と
の連携

13

診療所からの入院要請や患者紹介に
積極的な対応をしている。（例：在宅医
療の後方支援を目的としたレスパイト
入院の受け入れ）

-

061
日本慢
性期医
療協会

山口県 下関市 医療法人　愛の会
医療法
人

200～
399床

298 60 238 0 0 0
回復期
慢性期

0 0 178 120 ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● 有

〈若手経営者36名
が自院の経営を語
るＢ〉　地域多機能
型病院をめざす　第
16回日本医療経営
学会学術集会 2017
年11月11日

1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

062 01

全国自
治体病
院協議
会

北海道 砂川市 砂川市立病院 市町村
200～
399床

310 310 0 0 0 0
急性期
回復期

0 265 45 0 ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

4

二次救急対応病院として、介護施設
等から患者を受け入れるための連携
体制がある。（例：地域のケアマネ
ジャーや在宅医療を行う医師との情報
共有、入院調整）

-

062 02

全国自
治体病
院協議
会

北海道 砂川市 砂川市立病院 市町村
200～
399床

310 310 0 0 0 0
急性期
回復期

0 265 45 0 ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

062 03

全国自
治体病
院協議
会

北海道 砂川市 砂川市立病院 市町村
200～
399床

310 310 0 0 0 0
急性期
回復期

0 265 45 0 ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

11
かかりつけ医との間で、訪問診療や往
診を支援するための情報共有を行って
いる。

-

062 04

全国自
治体病
院協議
会

北海道 砂川市 砂川市立病院 市町村
200～
399床

310 310 0 0 0 0
急性期
回復期

0 265 45 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

12

医療資源の活用に向けて、病院と診
療所の間で情報共有の取り組みを
行っている。（例：ICTを活用した診療
情報の共有、病院の空床状況の共有
等）

-

①　地域医療の拠点としての取り組み ②　地域の診療所と
の連携

事例調査票（ア）

一般
（床）

療養
（床）

精神
（床）

結核
（床）

その他
（床）

高度
急性期
（床）

③　地域の介護サービス
施設・事業所との連携

④　地域の住民や自
治体。関係団体との
連携

⑤　①
～④以
外

許可
病床数
（床）

病床機能報
告制度に申
告した病床

機能
急性期
（床）

回復期
（床）

慢性期
（床）

事例調査票（ア）　　　※ ★は、調査票（イ）を回答された取り組み

別添参考資料の有無と
詳細

団体
所在地
（県）

所在地
（市町村）

医療機関等名称
開設者
主体

病院
規模



 

2-2-13 

事例調査票（イ）

事例
ＮＯ

枝
番

取り組みの種類 取り組みの種類

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 No. 大項目 No. 小項目 補足

062 05

全国自
治体病
院協議
会

北海道 砂川市 砂川市立病院 市町村
200～
399床

310 310 0 0 0 0
急性期
回復期

0 265 45 0 ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

13

診療所からの入院要請や患者紹介に
積極的な対応をしている。（例：在宅医
療の後方支援を目的としたレスパイト
入院の受け入れ）

-

062 06

全国自
治体病
院協議
会

北海道 砂川市 砂川市立病院 市町村
200～
399床

310 310 0 0 0 0
急性期
回復期

0 265 45 0 ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

15
介護支援専門員との間で、入退院時
の情報共有、介護サービス調整を行っ
ている。

-

062 07

全国自
治体病
院協議
会

北海道 砂川市 砂川市立病院 市町村
200～
399床

310 310 0 0 0 0
急性期
回復期

0 265 45 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

21
地域の専門職（社会福祉士やリハビリ
テーション職等）との交流会、勉強会
等を実施している。

-

062 08

全国自
治体病
院協議
会

北海道 砂川市 砂川市立病院 市町村
200～
399床

310 310 0 0 0 0
急性期
回復期

0 265 45 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 5 その他 26
地域医療介護総合確保基金を利活用
した取り組み

-

063 01

全国自
治体病
院協議
会

秋田県 横手市 市立大森病院 市町村
200床未

満
150 100 50 0 0 0

急性期
慢性期

0 50 0 100 ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

2

在宅療養支援病院として、過去１年間
の緊急の往診や在宅における看取り
について、施設基準を超えた実績があ
る。

-

063 02

全国自
治体病
院協議
会

秋田県 横手市 市立大森病院 市町村
200床未

満
150 100 50 0 0 0

急性期
慢性期

0 50 0 100 ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

4

二次救急対応病院として、介護施設
等から患者を受け入れるための連携
体制がある。（例：地域のケアマネ
ジャーや在宅医療を行う医師との情報
共有、入院調整）

-

063 03

全国自
治体病
院協議
会

秋田県 横手市 市立大森病院 市町村
200床未

満
150 100 50 0 0 0

急性期
慢性期

0 50 0 100 ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

11
かかりつけ医との間で、訪問診療や往
診を支援するための情報共有を行って
いる。

-

063 04

全国自
治体病
院協議
会

秋田県 横手市 市立大森病院 市町村
200床未

満
150 100 50 0 0 0

急性期
慢性期

0 50 0 100 ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

13

診療所からの入院要請や患者紹介に
積極的な対応をしている。（例：在宅医
療の後方支援を目的としたレスパイト
入院の受け入れ）

-

063 05

全国自
治体病
院協議
会

秋田県 横手市 市立大森病院 市町村
200床未

満
150 100 50 0 0 0

急性期
慢性期

0 50 0 100 ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

15
介護支援専門員との間で、入退院時
の情報共有、介護サービス調整を行っ
ている。

-

063 06

全国自
治体病
院協議
会

秋田県 横手市 市立大森病院 市町村
200床未

満
150 100 50 0 0 0

急性期
慢性期

0 50 0 100 ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

19

認知症の早期治療や継続的な医療的
ケアに向けて、取り組みや連携を行っ
ている。（例：介護サービス施設・事業
所との認知症ケアパスの共有や、認
知症カフェの開催）

-

063 07

全国自
治体病
院協議
会

秋田県 横手市 市立大森病院 市町村
200床未

満
150 100 50 0 0 0

急性期
慢性期

0 50 0 100 ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

21
地域の専門職（社会福祉士やリハビリ
テーション職等）との交流会、勉強会
等を実施している。

-

063 08

全国自
治体病
院協議
会

秋田県 横手市 市立大森病院 市町村
200床未

満
150 100 50 0 0 0

急性期
慢性期

0 50 0 100 ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

22
地域ケア会議や運営推進会議等、地
域の医療介護福祉施策を議論する会
議に参加している。

-

063 09

全国自
治体病
院協議
会

秋田県 横手市 市立大森病院 市町村
200床未

満
150 100 50 0 0 0

急性期
慢性期

0 50 0 100 ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

24
地域住民との勉強会や公開講座を
行っている。

-

063 10

全国自
治体病
院協議
会

秋田県 横手市 市立大森病院 市町村
200床未

満
150 100 50 0 0 0

急性期
慢性期

0 50 0 100 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● - - 5 その他 26
地域医療介護総合確保基金を利活用
した取り組み

-

063 11

全国自
治体病
院協議
会

秋田県 横手市 市立大森病院 市町村
200床未

満
150 100 50 0 0 0

急性期
慢性期

0 50 0 100 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ - - 5 その他 27
地域包括ケアの推進にむけた貴院独
自の取り組み

-

064 01

全国自
治体病
院協議
会

群馬県 富岡市
富岡地域医療事務
組合　公立七日市
病院

市町村
200床未

満
169 112 57 0 0 0

回復期
慢性期

0 0 114 55 ★ ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

2

在宅療養支援病院として、過去１年間
の緊急の往診や在宅における看取り
について、施設基準を超えた実績があ
る。

-

064 02

全国自
治体病
院協議
会

群馬県 富岡市
富岡地域医療事務
組合　公立七日市
病院

市町村
200床未

満
169 112 57 0 0 0

回復期
慢性期

0 0 114 55 ● ★ ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

13

診療所からの入院要請や患者紹介に
積極的な対応をしている。（例：在宅医
療の後方支援を目的としたレスパイト
入院の受け入れ）

-

064 03

全国自
治体病
院協議
会

群馬県 富岡市
富岡地域医療事務
組合　公立七日市
病院

市町村
200床未

満
169 112 57 0 0 0

回復期
慢性期

0 0 114 55 ● ● ★ ● ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

15
介護支援専門員との間で、入退院時
の情報共有、介護サービス調整を行っ
ている。

-

065

全国自
治体病
院協議
会

群馬県 富岡市
富岡地域医療事務
組合　公立七日市
病院

市町村
200床未

満
169 112 57 0 0 0

回復期
慢性期

0 0 114 55 ● ● ● ★ ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

18

地域における介護予防に係る事業や
取り組みへ関わっている。（例：地域リ
ハビリテーション活動支援事業におけ
るリハビリテーション職の派遣）

-

066

全国自
治体病
院協議
会

群馬県 富岡市
富岡地域医療事務
組合　公立七日市
病院

市町村
200床未

満
169 112 57 0 0 0

回復期
慢性期

0 0 114 55 ● ● ● ● ★ ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

21
地域の専門職（社会福祉士やリハビリ
テーション職等）との交流会、勉強会
等を実施している。

-

①　地域医療の拠点としての取り組み ②　地域の診療所と
の連携

事例調査票（ア）

一般
（床）

療養
（床）

精神
（床）

結核
（床）

その他
（床）

高度
急性期
（床）

③　地域の介護サービス
施設・事業所との連携

④　地域の住民や自
治体。関係団体との
連携

⑤　①
～④以
外

許可
病床数
（床）

病床機能報
告制度に申
告した病床

機能
急性期
（床）

回復期
（床）

慢性期
（床）

事例調査票（ア）　　　※ ★は、調査票（イ）を回答された取り組み

別添参考資料の有無と
詳細

団体
所在地
（県）

所在地
（市町村）

医療機関等名称
開設者
主体

病院
規模
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事例調査票（イ）

事例
ＮＯ

枝
番

取り組みの種類 取り組みの種類

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 No. 大項目 No. 小項目 補足

067 01

全国自
治体病
院協議
会

東京都
あきる野
市

阿伎留病院企業団
公立阿伎留医療セ
ンター

市町村
200～
399床

310 310 0 0 0 0
急性期
回復期

0 265 45 0 ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

067 02

全国自
治体病
院協議
会

東京都
あきる野
市

阿伎留病院企業団
公立阿伎留医療セ
ンター

市町村
200～
399床

310 310 0 0 0 0
急性期
回復期

0 265 45 0 ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

13

診療所からの入院要請や患者紹介に
積極的な対応をしている。（例：在宅医
療の後方支援を目的としたレスパイト
入院の受け入れ）

-

067 03

全国自
治体病
院協議
会

東京都
あきる野
市

阿伎留病院企業団
公立阿伎留医療セ
ンター

市町村
200～
399床

310 310 0 0 0 0
急性期
回復期

0 265 45 0 ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

15
介護支援専門員との間で、入退院時
の情報共有、介護サービス調整を行っ
ている。

-

067 04

全国自
治体病
院協議
会

東京都
あきる野
市

阿伎留病院企業団
公立阿伎留医療セ
ンター

市町村
200～
399床

310 310 0 0 0 0
急性期
回復期

0 265 45 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

21
地域の専門職（社会福祉士やリハビリ
テーション職等）との交流会、勉強会
等を実施している。

-

068

全国自
治体病
院協議
会

静岡県 沼津市 沼津市立病院 市町村
400床以

上
426 426 0 0 0 0

高度急性期
急性期

7 419 0 0 ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

10

各診療科の医師等が地域の診療所を
訪問し、意見交換等による人間関係
の構築を行っている。（※病院長等の
管理職や地域医療連携室による訪問
に留まらず、関係構築を行っている）

-

069

全国自
治体病
院協議
会

静岡県 沼津市 沼津市立病院 市町村
400床以

上
426 426 0 0 0 0

高度急性期
急性期

7 419 0 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

24
地域住民との勉強会や公開講座を
行っている。

-

070

全国自
治体病
院協議
会

静岡県 沼津市 沼津市立病院 市町村
400床以

上
426 426 0 0 0 0

高度急性期
急性期

7 419 0 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ - - 5 その他 27
地域包括ケアの推進にむけた貴院独
自の取り組み

-

071

全国自
治体病
院協議
会

兵庫県 加西市 市立加西病院 市町村
200～
399床

266 149 0 0 0 117
急性期
回復期

0 109 111 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

16
地域包括支援センターを受託してい
る、または緊密な連携を行っている。

-

072

全国自
治体病
院協議
会

兵庫県 加西市 市立加西病院 市町村
200～
399床

266 149 0 0 0 117
急性期
回復期

0 109 111 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

19

認知症の早期治療や継続的な医療的
ケアに向けて、取り組みや連携を行っ
ている。（例：介護サービス施設・事業
所との認知症ケアパスの共有や、認
知症カフェの開催）

-

073

全国自
治体病
院協議
会

和歌山県 御坊市 国保日高総合病院 市町村
200～
399床

377 273 0 100 0 4
高度急性期
急性期
回復期

8 183 82 0 ● ● ● ★ ● ● ● ● ● 有

レスパイト入院予約
申込書
レスパイト入院患者
情報提供書

2
地域の診療所と
の連携

13

診療所からの入院要請や患者紹介に
積極的な対応をしている。（例：在宅医
療の後方支援を目的としたレスパイト
入院の受け入れ）

-

074

全国自
治体病
院協議
会

和歌山県 御坊市 国保日高総合病院 市町村
200～
399床

377 273 0 100 0 4
高度急性期
急性期
回復期

8 183 82 0 ● ● ● ● ● ★ ● ● ● 有
和歌山県認知症疾
患医療センター
（リーフレット）

3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

19

認知症の早期治療や継続的な医療的
ケアに向けて、取り組みや連携を行っ
ている。（例：介護サービス施設・事業
所との認知症ケアパスの共有や、認
知症カフェの開催）

-

075

全国自
治体病
院協議
会

和歌山県 御坊市 国保日高総合病院 市町村
200～
399床

377 273 0 100 0 4
高度急性期
急性期
回復期

8 183 82 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ★ 有
歯科口腔外科のご
案内（リーフレット）

5 その他 26
地域医療介護総合確保基金を利活用
した取り組み

-

076

全国自
治体病
院協議
会

香川県 高松市 高松市民病院 市町村
400床以

上
417 263 40 70 0 44

高度急性期
急性期
回復期

8 263 40 0 ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

077

全国自
治体病
院協議
会

香川県 高松市 高松市民病院 市町村
400床以

上
417 263 40 70 0 44

高度急性期
急性期
回復期

8 263 40 0 ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

10

各診療科の医師等が地域の診療所を
訪問し、意見交換等による人間関係
の構築を行っている。（※病院長等の
管理職や地域医療連携室による訪問
に留まらず、関係構築を行っている）

-

078

全国自
治体病
院協議
会

香川県 高松市 高松市民病院 市町村
400床以

上
417 263 40 70 0 44

高度急性期
急性期
回復期

8 263 40 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ - - 5 その他 27
地域包括ケアの推進にむけた貴院独
自の取り組み

-

079

全国自
治体病
院協議
会

福岡県 筑後市
地方独立行政法人
筑後市立病院

市町村
200～
399床

233 231 0 0 0 2
高度急性期
急性期
回復期

4 172 57 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ - - 5 その他 27
地域包括ケアの推進にむけた貴院独
自の取り組み

-

080
日本赤
十字社

北海道 清水町
日本赤十字社　清
水赤十字病院

その他
200床未

満
92 50 42 0 0 0

急性期
回復期
慢性期

0 38 12 42 ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

081
日本赤
十字社

宮城県 仙台市
日本赤十字社　仙
台赤十字病院

その他
200～
399床

389 389 0 0 0 0

高度急性期
急性期
回復期
休棟等

41 252 42 0 ● ● ★ ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

082
日本赤
十字社

宮城県 仙台市
日本赤十字社　仙
台赤十字病院

その他
200～
399床

389 389 0 0 0 0

高度急性期
急性期
回復期
休棟等

41 252 42 0 ● ● ● ● ● ● ● ★ - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

25
地元市町村の「まちづくり」施策になに
かしらの形で参画している。

-

083
日本赤
十字社

広島県 広島市
日本赤十字社　広
島赤十字・原爆病
院

その他
400床以

上
565 565 0 0 0 0

高度急性期
急性期
休棟等

488 58 0 0 ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

12

医療資源の活用に向けて、病院と診
療所の間で情報共有の取り組みを
行っている。（例：ICTを活用した診療
情報の共有、病院の空床状況の共有
等）

-

①　地域医療の拠点としての取り組み ②　地域の診療所と
の連携

事例調査票（ア）

一般
（床）

療養
（床）

精神
（床）

結核
（床）

その他
（床）

高度
急性期
（床）

③　地域の介護サービス
施設・事業所との連携

④　地域の住民や自
治体。関係団体との
連携

⑤　①
～④以
外

許可
病床数
（床）

病床機能報
告制度に申
告した病床

機能
急性期
（床）

回復期
（床）

慢性期
（床）

事例調査票（ア）　　　※ ★は、調査票（イ）を回答された取り組み

別添参考資料の有無と
詳細

団体
所在地
（県）

所在地
（市町村）

医療機関等名称
開設者
主体

病院
規模
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事例調査票（イ）

事例
ＮＯ

枝
番

取り組みの種類 取り組みの種類

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 No. 大項目 No. 小項目 補足

084
日本赤
十字社

広島県 広島市
日本赤十字社　広
島赤十字・原爆病
院

その他
400床以

上
565 565 0 0 0 0

高度急性期
急性期
休棟等

488 58 0 0 ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● 有
当院の開業医ホット
ライン

2
地域の診療所と
の連携

13

診療所からの入院要請や患者紹介に
積極的な対応をしている。（例：在宅医
療の後方支援を目的としたレスパイト
入院の受け入れ）

-

085
恩賜財
団済生
会

栃木県 宇都宮市

社会福祉法人恩賜
財団済生会支部
栃木県済生会宇都
宮病院

その他
400床以

上
644 644 0 0 0 0

高度急性期
急性期

484 176 0 0 ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

10

各診療科の医師等が地域の診療所を
訪問し、意見交換等による人間関係
の構築を行っている。（※病院長等の
管理職や地域医療連携室による訪問
に留まらず、関係構築を行っている）

-

086
恩賜財
団済生
会

栃木県 宇都宮市

社会福祉法人恩賜
財団済生会支部
栃木県済生会宇都
宮病院

その他
400床以

上
644 644 0 0 0 0

高度急性期
急性期

484 176 0 0 ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

19

認知症の早期治療や継続的な医療的
ケアに向けて、取り組みや連携を行っ
ている。（例：介護サービス施設・事業
所との認知症ケアパスの共有や、認
知症カフェの開催）

-

087
恩賜財
団済生
会

栃木県 宇都宮市

社会福祉法人恩賜
財団済生会支部
栃木県済生会宇都
宮病院

その他
400床以

上
644 644 0 0 0 0

高度急性期
急性期

484 176 0 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

22
地域ケア会議や運営推進会議等、地
域の医療介護福祉施策を議論する会
議に参加している。

-

088
恩賜財
団済生
会

神奈川県 横浜市

社会福祉法人恩賜
財団済生会支部
神奈川県済生会横
浜市東部病院

その他
400床以

上
510 510 0 0 0 0

高度急性期
急性期

423 87 0 0 ★ ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

5
災害拠点病院として、業務継続計画
の策定や、地域と連携した災害訓練を
行っている。

-

089
恩賜財
団済生
会

神奈川県 横浜市

社会福祉法人恩賜
財団済生会支部
神奈川県済生会横
浜市東部病院

その他
400床以

上
510 510 0 0 0 0

高度急性期
急性期

423 87 0 0 ● ★ ● - - 2
地域の診療所と
の連携

12

医療資源の活用に向けて、病院と診
療所の間で情報共有の取り組みを
行っている。（例：ICTを活用した診療
情報の共有、病院の空床状況の共有
等）

-

090
恩賜財
団済生
会

神奈川県 横浜市

社会福祉法人恩賜
財団済生会支部
神奈川県済生会横
浜市東部病院

その他
400床以

上
510 510 0 0 0 0

高度急性期
急性期

423 87 0 0 ● ● ★ - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

15
介護支援専門員との間で、入退院時
の情報共有、介護サービス調整を行っ
ている。

-

091 01
恩賜財
団済生
会

福井県 福井市
社会福祉法人恩賜
財団済生会支部
福井県済生会病院

その他
400床以

上
460 456 0 0 4 0

高度急性期
慢性期

440 0 0 20 ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

3
在宅療養後方支援病院として入院希
望患者を受け入れた実績がある。

-

091 02
恩賜財
団済生
会

福井県 福井市
社会福祉法人恩賜
財団済生会支部
福井県済生会病院

その他
400床以

上
460 456 0 0 4 0

高度急性期
慢性期

440 0 0 20 ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

4

二次救急対応病院として、介護施設
等から患者を受け入れるための連携
体制がある。（例：地域のケアマネ
ジャーや在宅医療を行う医師との情報
共有、入院調整）

-

091 03
恩賜財
団済生
会

福井県 福井市
社会福祉法人恩賜
財団済生会支部
福井県済生会病院

その他
400床以

上
460 456 0 0 4 0

高度急性期
慢性期

440 0 0 20 ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

091 04
恩賜財
団済生
会

福井県 福井市
社会福祉法人恩賜
財団済生会支部
福井県済生会病院

その他
400床以

上
460 456 0 0 4 0

高度急性期
慢性期

440 0 0 20 ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

10

各診療科の医師等が地域の診療所を
訪問し、意見交換等による人間関係
の構築を行っている。（※病院長等の
管理職や地域医療連携室による訪問
に留まらず、関係構築を行っている）

-

091 05
恩賜財
団済生
会

福井県 福井市
社会福祉法人恩賜
財団済生会支部
福井県済生会病院

その他
400床以

上
460 456 0 0 4 0

高度急性期
慢性期

440 0 0 20 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

21
地域の専門職（社会福祉士やリハビリ
テーション職等）との交流会、勉強会
等を実施している。

-

091 06
恩賜財
団済生
会

福井県 福井市
社会福祉法人恩賜
財団済生会支部
福井県済生会病院

その他
400床以

上
460 456 0 0 4 0

高度急性期
慢性期

440 0 0 20 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ - - 5 その他 27
地域包括ケアの推進にむけた貴院独
自の取り組み

-

092
恩賜財
団済生
会

三重県 松阪市

社会福祉法人恩賜
財団済生会支部
三重県済生会松阪
総合病院

その他
400床以

上
430 430 0 0 0 0

高度急性期
急性期

127 303 0 0 ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

5
災害拠点病院として、業務継続計画
の策定や、地域と連携した災害訓練を
行っている。

-

093
恩賜財
団済生
会

三重県 松阪市

社会福祉法人恩賜
財団済生会支部
三重県済生会松阪
総合病院

その他
400床以

上
430 430 0 0 0 0

高度急性期
急性期

127 303 0 0 ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

紹介予約センター

094
恩賜財
団済生
会

三重県 松阪市

社会福祉法人恩賜
財団済生会支部
三重県済生会松阪
総合病院

その他
400床以

上
430 430 0 0 0 0

高度急性期
急性期

127 303 0 0 ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

地域包括・診療支援センター

095
恩賜財
団済生
会

三重県 松阪市

社会福祉法人恩賜
財団済生会支部
三重県済生会松阪
総合病院

その他
400床以

上
430 430 0 0 0 0

高度急性期
急性期

127 303 0 0 ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

入退院支援センター

096
恩賜財
団済生
会

三重県 松阪市

社会福祉法人恩賜
財団済生会支部
三重県済生会松阪
総合病院

その他
400床以

上
430 430 0 0 0 0

高度急性期
急性期

127 303 0 0 ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

7
病院として訪問看護ステーションを運
営、または規模の拡大を行っている。

-

①　地域医療の拠点としての取り組み ②　地域の診療所と
の連携

事例調査票（ア）

一般
（床）

療養
（床）

精神
（床）

結核
（床）

その他
（床）

高度
急性期
（床）

③　地域の介護サービス
施設・事業所との連携

④　地域の住民や自
治体。関係団体との
連携

⑤　①
～④以
外

許可
病床数
（床）

病床機能報
告制度に申
告した病床

機能
急性期
（床）

回復期
（床）

慢性期
（床）

事例調査票（ア）　　　※ ★は、調査票（イ）を回答された取り組み

別添参考資料の有無と
詳細

団体
所在地
（県）

所在地
（市町村）

医療機関等名称
開設者
主体

病院
規模
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事例調査票（イ）

事例
ＮＯ

枝
番

取り組みの種類 取り組みの種類

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 No. 大項目 No. 小項目 補足

097 01
恩賜財
団済生
会

大阪府 吹田市
社会福祉法人恩賜
財団大阪府済生会
千里病院

その他
200～
399床

343 343 0 0 0 0 高度急性期 43 300 0 0 ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

3
在宅療養後方支援病院として入院希
望患者を受け入れた実績がある。

-

097 02
恩賜財
団済生
会

大阪府 吹田市
社会福祉法人恩賜
財団大阪府済生会
千里病院

その他
200～
399床

343 343 0 0 0 0 高度急性期 43 300 0 0 ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

10

各診療科の医師等が地域の診療所を
訪問し、意見交換等による人間関係
の構築を行っている。（※病院長等の
管理職や地域医療連携室による訪問
に留まらず、関係構築を行っている）

-

097 03
恩賜財
団済生
会

大阪府 吹田市
社会福祉法人恩賜
財団大阪府済生会
千里病院

その他
200～
399床

343 343 0 0 0 0 高度急性期 43 300 0 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

15
介護支援専門員との間で、入退院時
の情報共有、介護サービス調整を行っ
ている。

-

098
恩賜財
団済生
会

大阪府 茨木市

社会福祉恩賜財団
大阪府済生会茨城
医療福祉センター
大阪府済生会茨木
病院

その他
200～
399床

315 315 0 0 0 0 急性期 0 311 0 0 ● ● ● ★ ● ● ● - - 3
地域の介護サー
ビス施設･事業所
との連携

15
介護支援専門員との間で、入退院時
の情報共有、介護サービス調整を行っ
ている。

-

099 01
恩賜財
団済生
会

大阪府 茨木市

社会福祉恩賜財団
大阪府済生会茨城
医療福祉センター
大阪府済生会茨木
病院

その他
200～
399床

315 315 0 0 0 0 急性期 0 311 0 0 ● ● ● ● ★ ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

21
地域の専門職（社会福祉士やリハビリ
テーション職等）との交流会、勉強会
等を実施している。

-

099 02
恩賜財
団済生
会

大阪府 茨木市

社会福祉恩賜財団
大阪府済生会茨城
医療福祉センター
大阪府済生会茨木
病院

その他
200～
399床

315 315 0 0 0 0 急性期 0 311 0 0 ● ● ● ● ● ● ★ - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

24
地域住民との勉強会や公開講座を
行っている。

-

100
恩賜財
団済生
会

奈良県 桜井市
社会福祉法人恩賜
財団済生会中和病
院

その他
200～
399床

324 320 0 0 0 4
高度急性期
急性期
回復期

48 228 48 0 ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

10

各診療科の医師等が地域の診療所を
訪問し、意見交換等による人間関係
の構築を行っている。（※病院長等の
管理職や地域医療連携室による訪問
に留まらず、関係構築を行っている）

-

101
恩賜財
団済生
会

奈良県 御所市
社会福祉法人恩賜
財団済生会御所病
院

その他
200床未

満
190 190 0 0 0 0

急性期
回復期
休棟等

0 95 72 0 ★ ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

4

二次救急対応病院として、介護施設
等から患者を受け入れるための連携
体制がある。（例：地域のケアマネ
ジャーや在宅医療を行う医師との情報
共有、入院調整）

-

102
恩賜財
団済生
会

奈良県 御所市
社会福祉法人恩賜
財団済生会御所病
院

その他
200床未

満
190 190 0 0 0 0

急性期
回復期
休棟等

0 95 72 0 ● ★ ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

103
恩賜財
団済生
会

愛媛県 松山市
社会福祉法人恩賜
財団済生会松山病
院

その他
200床未

満
199 192 0 0 0 7

高度急性期
急性期

12 187 0 0 ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

104
恩賜財
団済生
会

愛媛県 今治市
社会福祉法人恩賜
財団済生会今治病
院

その他
200床未

満
191 191 0 0 0 0

高度急性期
急性期

11 180 0 0 ★ ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

105
恩賜財
団済生
会

熊本県 熊本市
社会福祉法人恩賜
財団済生会熊本病
院

その他
400床以

上
400 400 0 0 0 0 高度急性期 400 0 0 0 ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● 有

済生会熊本病院の
地域医療連携

1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

106 01
恩賜財
団済生
会

熊本県 熊本市
社会福祉法人恩賜
財団済生会熊本病
院

その他
400床以

上
400 400 0 0 0 0 高度急性期 400 0 0 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● 有

済生会熊本病院 病
院総合医育成カリ
キュラム

5 その他 26
地域医療介護総合確保基金を利活用
した取り組み

-

106 02
恩賜財
団済生
会

熊本県 熊本市
社会福祉法人恩賜
財団済生会熊本病
院

その他
400床以

上
400 400 0 0 0 0 高度急性期 400 0 0 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ 有

済生会熊本病院 病
院総合医育成カリ
キュラム

5 その他 27
地域包括ケアの推進にむけた貴院独
自の取り組み

-

107
恩賜財
団済生
会

熊本県 宇城市
社会福祉法人恩賜
財団済生会みすみ
病院

その他
200床未

満
128 128 0 0 0 0

急性期
回復期

0 43 85 0 ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

4

二次救急対応病院として、介護施設
等から患者を受け入れるための連携
体制がある。（例：地域のケアマネ
ジャーや在宅医療を行う医師との情報
共有、入院調整）

-

108
恩賜財
団済生
会

大分県 日田市

社会福祉法人恩賜
財団済生会支部
大分県済生会日田
病院

その他
200～
399床

204 204 0 0 0 0

高度急性期
急性期
回復期
慢性期

6 112 72 14 ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

8
現行の医療計画において病院名を
伴った役割が明記されている。

-

109
国立病
院機構

埼玉県 和光市
独立行政法人国立
病院機構　埼玉病
院

その他
200～
399床

350 350 0 0 0 0
高度急性期
急性期

20 330 0 0 ★ - - 2
地域の診療所と
の連携

13

診療所からの入院要請や患者紹介に
積極的な対応をしている。（例：在宅医
療の後方支援を目的としたレスパイト
入院の受け入れ）

-

110

地域医
療機能
推進機
構

石川県 金沢市
独立行政法人地域
医療機能推進機構
金沢病院

その他
200～
399床

248 248 0 0 0 0 急性期 0 248 0 0 ● ★ ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

111

地域医
療機能
推進機
構

大阪府 大阪市
独立行政法人地域
医療機能推進機構
大阪病院

その他
400床以

上
565 565 0 0 0 0

高度急性期
急性期

30 535 0 0 ★ ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

21
地域の専門職（社会福祉士やリハビリ
テーション職等）との交流会、勉強会
等を実施している。

-

団体
所在地
（県）

所在地
（市町村）

医療機関等名称
開設者
主体

病院
規模

許可
病床数
（床）

病床機能報
告制度に申
告した病床

機能
急性期
（床）

回復期
（床）

慢性期
（床）

事例調査票（ア）　　　※ ★は、調査票（イ）を回答された取り組み

別添参考資料の有無と
詳細

事例調査票（ア）

一般
（床）

療養
（床）

精神
（床）

結核
（床）

その他
（床）

高度
急性期
（床）

③　地域の介護サービス
施設・事業所との連携

④　地域の住民や自
治体。関係団体との
連携

⑤　①
～④以
外

①　地域医療の拠点としての取り組み ②　地域の診療所と
の連携
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事例調査票（イ）

事例
ＮＯ

枝
番

取り組みの種類 取り組みの種類

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 No. 大項目 No. 小項目 補足

112

地域医
療機能
推進機
構

大阪府 大阪市
独立行政法人地域
医療機能推進機構
大阪病院

その他
400床以

上
565 565 0 0 0 0

高度急性期
急性期

30 535 0 0 ● ★ - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

24
地域住民との勉強会や公開講座を
行っている。

-

113

地域医
療機能
推進機
構

奈良県
大和郡山
市

独立行政法人地域
医療機能推進機構
大和郡山病院

その他
200～
399床

225 225 0 0 0 0
高度急性期
急性期
回復期

8 177 40 0 ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

前方支援看護師の配置

114

地域医
療機能
推進機
構

奈良県
大和郡山
市

独立行政法人地域
医療機能推進機構
大和郡山病院

その他
200～
399床

225 225 0 0 0 0
高度急性期
急性期
回復期

8 177 40 0 ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

7
病院として訪問看護ステーションを運
営、または規模の拡大を行っている。

訪問看護ステーションの運営

115

地域医
療機能
推進機
構

奈良県
大和郡山
市

独立行政法人地域
医療機能推進機構
大和郡山病院

その他
200～
399床

225 225 0 0 0 0
高度急性期
急性期
回復期

8 177 40 0 ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 2
地域の診療所と
の連携

13

診療所からの入院要請や患者紹介に
積極的な対応をしている。（例：在宅医
療の後方支援を目的としたレスパイト
入院の受け入れ）

メディカルショートステイ（レスパ
イト入院）の実施

116

地域医
療機能
推進機
構

奈良県
大和郡山
市

独立行政法人地域
医療機能推進機構
大和郡山病院

その他
200～
399床

225 225 0 0 0 0
高度急性期
急性期
回復期

8 177 40 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

21
地域の専門職（社会福祉士やリハビリ
テーション職等）との交流会、勉強会
等を実施している。

ソーシャルワーカー地域連携会
議の運営

117

地域医
療機能
推進機
構

熊本県 八代市
独立行政法人地域
医療機能推進機構
熊本総合病院

その他
200～
399床

344 344 0 0 0 4
高度急性期
急性期

54 290 0 0 ● ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

6
地域医療連携室の役割を強化してい
る。（例：病院内部門の再編成、退院
支援看護師の配置）

-

118

地域医
療機能
推進機
構

宮崎県 宮崎市
独立行政法人地域
医療機能推進機構
宮崎江南病院

その他
200～
399床

269 269 0 0 0 0
急性期
回復期

0 182 87 0 ★ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● - - 1
地域医療の拠点
としての取組み

3
在宅療養後方支援病院として入院希
望患者を受け入れた実績がある。

-

119

地域医
療機能
推進機
構

宮崎県 宮崎市
独立行政法人地域
医療機能推進機構
宮崎江南病院

その他
200～
399床

269 269 0 0 0 0
急性期
回復期

0 182 87 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● ● ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

21
地域の専門職（社会福祉士やリハビリ
テーション職等）との交流会、勉強会
等を実施している。

-

120

地域医
療機能
推進機
構

宮崎県 宮崎市
独立行政法人地域
医療機能推進機構
宮崎江南病院

その他
200～
399床

269 269 0 0 0 0
急性期
回復期

0 182 87 0 ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ★ ● ● - - 4
地域の住民や自
治体、関連団体と
の連携

24
地域住民との勉強会や公開講座を
行っている。

-

団体
所在地
（県）

所在地
（市町村）

医療機関等名称
開設者
主体

病院
規模

許可
病床数
（床）

病床機能報
告制度に申
告した病床

機能
急性期
（床）

回復期
（床）

慢性期
（床）

事例調査票（ア）　　　※ ★は、調査票（イ）を回答された取り組み

別添参考資料の有無と
詳細

事例調査票（ア）

一般
（床）

療養
（床）

精神
（床）

結核
（床）

その他
（床）

高度
急性期
（床）

③　地域の介護サービス
施設・事業所との連携

④　地域の住民や自
治体。関係団体との
連携

⑤　①
～④以
外

①　地域医療の拠点としての取り組み ②　地域の診療所と
の連携


