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「地域医療構想」の達成の推進

【足下の病床機能】
（平成27年７⽉現在）

【2025（平成37）年の
病床必要量】

平成28年度末に全都道府県で策定完了

⇒地域ごとに、2025（平成37）年時点での

病床の必要量を『⾒える化』

計119.1万床（※）

※ 内閣官房推計（平成27年６⽉）の合計
114.8〜119.1万床の範囲内

Ａ病院
急性期
250床

Ｂ病院
急性期
200床

C病院 急性期
100床

手術件数

50（件/月）

40（件/月）

リハビリ件数

5（件/月）

200（件/月）

160（件/月）

100（件/月）

C病院は、
・ 手術の件数は少ない
・ リハビリの実施件数は他院と同等

C病院を回復期機能へ転換し、
病床数を50床に減床

 病床の役割分担を進めるため、手術やリハビリの件数や、疾病ごとの患者数等のデータ
を国から提供。

 データを活用し、個別の病院名や転換する病床数等の具体的対応方針を集中的に検討。

個別の病院名や転換する病床数等の
具体的な事業計画を策定した都道府
県に対し、重点的に配分。

国からデータ提供

①機能分化・連携のための診療等のデータ提供

②地域医療介護総合確保基⾦による⽀援

③診療報酬・介護報酬改定による対応

平成30年度診療報酬・介護報酬同時改定をはじめ、今後の診療報酬改定・介護報酬改
定において、病床の機能分化・連携の取組の後押し、介護施設、⾼齢者住宅、在宅医
療等への転換等の対応を進める。

議論の⼀例

Ｃ病院の方針

●平成29年度以降、地域ごとの「地域医療構想調整会議」での具体的議論を促進。
●病床の機能分化・連携の議論に必要な診療等データの提供、基⾦の重点配分、診療報酬・介護報酬での対応を実施。

計133.1万床

約３割
縮減

介護施設、
在宅医療等
に転換

約３倍
に拡充

約２割
縮減

急性期
59.3万床
（48％）

⾼度急性期
16.9万床
（14%）

慢性期
35.4万床
（28％）

回復期
12.9万床
（10%）

休眠等
8.7万床

急性期
40.1万床
（34％）

回復期
37.5万床
（31％）

⾼度急性期
13.1万床
（11%）

慢性期
28.4万床
（24％）

介護施設、
在宅医療等
約30万人

配分実績
（平成28年度）

合計904億円

機能分化・

連携のための

施設整備等

458
在宅医療等

の整備

47

従事者確保

400
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約65万人

12.5%

9.5%

75歳以上⼈⼝⽐率

在宅訪問診療を受けた人数（月間）

平成30年度診療報酬・介護報酬同時改定

 かかりつけ医機能を普及・促進

 ⾃宅や介護施設等における医療
ニーズや看取りへの対応を強化 等

Ⅰ 地域包括ケアシステムの構築

と医療・介護の連携強化

 医療機能や患者の状態に応じた評価
により、地域医療構想の達成を推進
（７：１病床の適正化、療養病床の
扱い等） 等

Ⅱ 医療機能の分化・連携の推進、

効率的な医療提供体制の構築
Ⅲ 質が⾼く効率的なサービスに

よる⾼齢者の⾃⽴⽀援等

● 団塊の世代が75歳以上となる2025（平成37）年に向けて、国⺠１⼈１⼈が状態に応じた適切なサービスを
受けられるよう、平成30年度診療報酬・介護報酬同時改定により、質が⾼く効率的な医療・介護の提供体制の
整備を推進。

★薬価制度については、「薬価制度の抜本改⾰に向けた基本方針」に基づき、国⺠皆保険の持続性とイノベーション
の推進を両⽴し、国⺠負担軽減と医療の質の向上を実現する観点から、抜本改革を推進。

 費用対効果や、アウトカムに基づく
評価を推進

 データヘルス改革の推進、介護ロボット
の活用により⾃⽴等を促進し、現場の
負担も軽減 等

機能改善

寝かせたまま…

状態悪化

約３倍の増加

質の高い、
⾃⽴に向けた
ケアを提供

※ 約100万人は、高齢者増等のみによる影響を反映
した推計値。更なる追加需要が⾒込まれる。

現在の病床数（平成27年７月現在）と

2025（平成37）年の病床必要量の差

20

60

40

80

約20万人

約100万人※

在宅訪問診療を受けた⼈数の伸び
と75歳以上⼈⼝⽐率
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＋約 24.6万床

▲約７.0万床
▲約 3.8万床

▲約 19.2万床
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