
A．背景と目的 

HIV/エイズ診療において全国どの地域でも高度な

診療が受けられるように383の拠点病院が制定され

ている。東海ブロックにはそのうち48の拠点病院

がある。近年、HIVと共に生きる人々（people liv-

ing with HIV以下PWH）の予後改善に伴い、抗HIV

療法の提供に加え、PWHの居住地域における長期

療養環境整備が課題となっている。そこで、本研究

では、一般の入院に係る医療を提供する基準で定め

られた二次医療圏別にエイズ診療拠点病院の配置に

ついて解析を行い、エイズ診療に関して拠点病院の

地域における機能を検証し、今後の果たすべき役割

について考察した。また各県の現状に対する問題点

を踏まえ、今後のブロック内の拠点病院の在り方に

ついて考察した。 

B．研究方法 

定期通院者数の回答があった48施設を対象にし

て、拠点病院住所、提供できる医療サービス内容

（できることスコア）、定期通院者数について、二

次医療圏ごとに収集し、地図上に表した。できるこ

とスコアは各医療サービスを1点で算出し、抗HIV

療法の開始・維持・変更及び血友病被害者対策であ

る公費および凝固製剤輸注の5項目については算定

しなかった。 

後継者問題について考察するため、各拠点病院の

責任担当医師の年齢推定を行った。拠点病院案内に

記載してある責任担当医師を「医師等資格確認検索」

（https://licenseif.mhlw.go.jp/search_isei/jsp/top.jsp）

にて検索し、卒業年度より生年を推定し（卒業

年‒25=推定生年）、現在の年齢（2019‒推定生年）を

計算した。55歳を区切りとして地図上に表示した。 
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日本HIV/エイズ診療において東海ブロック（愛知・岐阜・三重・静岡）には48の拠

点病院が制定されている。近年のHIVと共に生きる人々（PWH）の予後改善に伴い、

拠点病院の地域における機能の検証および、今後の果たすべき役割について考察した。

当研究班で行った「できること調査」のアンケート紙法にて回答があった48施設を対

象として、二次医療圏ごとに定期通院者数、提供可能な医療サービス、拠点病院数に

ついて集計を行った。全国と同様に東海ブロックでも大都市の医療圏に患者は集中し

ていた。提供できる医療サービスをスコアにした「できることスコア」は必ずしも患

者が集中している医療圏で高得点ではなかった。今後は地域医療機関と機能分担し、

よりよいPWHのセーフティネット構築を目指す必要がある。 

研究要旨

東海ブロックのHIV医療体制の整備 
ー二次医療圏から考えるエイズ診療拠点病院の配置に関する研究　　　　　

（東海ブロック編）ー 

分担研究者     今橋 真弓 
名古屋医療センター臨床研究センター感染・免疫研究部感染症研究 室長

表1　きることスコアの内容（各1点で算出している。太字項目はスコアに算定せず。満点は19点) 
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p値=0.05で統計学的有意差ありと判定した。統計

ソフトはSTATA ver.15.0、地図ソフトはArcGIS 

Desktop ver. 10.5を使用した。 

（倫理面への配慮） 

本研究班の研究活動においては、患者個人のプラ

イバシーの保護、人権擁護が最優先される。本研究

班における臨床研究によっては、ヒトゲノム・遺伝

子解析研究に関する倫理審査、疫学研究に関する倫

理審査、臨床研究に関する倫理審査を当該施設にお

いて適宜受けてこれを実施する。 

C．研究結果 

定期通院者数は名古屋医療圏で500人以上を超え

ていた。100人以上の定期通院者数を有するのは岐

阜医療圏と静岡西部医療圏であった。図1の定期通

院者数を面積で表したカルトグラムが示すように、

大都市圏に定期通院患者が集中していた（図1）。 

拠点病院を有する二次医療圏は20医療圏でその

うち1つのみの拠点病院を有する医療圏は9医療圏

(45％)だった（図2）。 

できることスコアは19点満点中、全国の拠点病

院の中央値が14点、最頻値が18点であった。500人

以上の定期通院者を要する名古屋医療圏は12.8点、

100人以上の患者を有する岐阜医療圏は13.3点、静

岡西部医療圏は6.7点であった（図3）。 

80％以上の拠点病院が提供できると回答した医療

サービスには全国の拠点病院の場合は救急医療・

HIV療法の維持・外来一般診療・入院加療であっ

た。しかし東海ブロックに限ってみると救急医療・

外来一般診療・入院加療であった（図4）。 
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図1　東海ブロック二次医療圏別定期通院者数

図2　東海ブロック二次医療圏別拠点病院数

図3　東海ブロック二次医療圏別できることスコア

図4　「提供できる」と回答した病院の割合（東海ブロック）
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拠点病院案内に掲載された診療責任医師の年齢の

中央値は57歳であった。三重県北部および静岡県

東部は56歳以上の診療責任医師が多く分布してい

た（図5）。 

D．考察・提言 

患者数が多い二次医療圏で必ずしもできることス

コアが高いとは限らなかった。これは１つの患者が

集中している拠点病院に機能も集中し、その結果と

して周囲の拠点病院はHIV診療に関らなくても成り

立っていることが原因として考えられる。現在、二

次医療圏ごとのPWHの診療提供は特定施設に集

中・集約している。例えば、当院には東海ブロック

の52.7%の新規未治療患者が受診している。現在の

定期通院者数がおよそ1300人で、治療導入後の紹

介患者も入れると毎年およそ100人ずつ外来定期通

院者数増加する。現在の二診体制ですべての患者が

3か月に1度の受診としても、このままの増加が続

けば、およそ5年で当院の外来は診療可能患者数を

超える。こうしたHIV診療における医療崩壊を防ぐ

ため、今後は地域医療機関との機能分担による医療

提供を行うことで、よりよいPWHのセーフティネ

ット構築を目指す必要がある。本報告書では患者数

の多い愛知県について拠点病院再構築案を提言する

（図6）。 

 

 

 

 

ブロック拠点病院である当院が果たすべき役割と

しては抗HIV薬の導入・変更・エイズ発症治療困難

例および文化・社会背景の複雑な症例への対応があ

る。また多くの拠点病院で困難が予想された針刺し

等曝露事例への対応やあらゆる職種の研修の場の提

供そして救済医療も当院が果たすべき役割である。 

一方、地域かかりつけ病院・医院・拠点病院では

風邪やインフルエンザ予防接種などの一般診療およ

びかかりつけ医として生活習慣病のフォロー、抗

HIV薬の定期処方や精神科のフォローが挙げられ

る。 

当院で提供できない医療、例えば先進的な医療、

血友病治療、ハイリスク分娩、腎移植などはそれぞ

れの拠点病院に依頼していきたい。 

これらの地域でのPWHの診療体制の構築には行

政による協力も不可欠である。例えば、HIV陽性を

理由とした診療拒否がないように通達を出したり、

曝露後予防薬の分譲・授与を行ったりなどの協力が

必要である。 

E．結論 

PWHの安定した医療体制を維持するためには、エ

イズ診療拠点病院のみならず地域医療機関も含めた

機能分担した診療を行う必要がある。 

F．健康危険情報 

なし 

68

図5　拠点病院の診療責任医師推定年齢

 

図6　愛知県における拠点病院再構築案
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山本政弘、松下修三、健山正男、藤田次郎、杉
浦 亙、吉村和久、菊地 正　第32回日本エイズ
学会学術集会・総会　2018.12.2～4　大阪 

H．知的財産権の出願・登録状況（予定を含む） 

1.　特許取得 

なし 

2．実用新案登録 

なし 

3．その他 

なし
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