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【課 題】

入 院

退 院

地域での生活

時期・症状に応じた
医療の提供による入

院期間の短縮

退院後の受け皿・
サポートの提供

症状安定後の
環境調整など
の退院支援

病床等の機能分化

病状期に応じた機能分化
（救急、急性期、療養期）

疾患・状態に応じた機能分化
（合併症、児童・思春期、認知症
等）

回復期におけるケアの充実

【対 応】

退院調整機能の充実

退院に向けた個別の支援

対象者、家族に対する相談・助言

退院促進・地域定着に必要な体制
整備の総合調整

地域での医療・福祉の基盤整備

在宅における医療の充実（再入院の
防止）

住まいの場など退院後の受入体制の
整備

◆障害福祉計画における退院・地域移
行・サービス整備の目標値設定

◆退院支援施設の創設

制 度

◆「こころのバリアフリー宣言」（平成
１６年３月策定）の広報・啓発

◆シンポジウム、自治体向けブロック別
研修等の普及・啓発

そ の 他

診療報酬

◆精神障害者退院促進支援事業（～１９
年度）等の実施

◆グループホーム・就労支援等受入体制
の整備

予 算 等

【退院までの流れ】

地域移行に関する地域住民・
関係者の意識啓発・気運醸成

◎平成１８年改定

入院基本料の逓減制強化〔⑱〕

退院前訪問指導の評価充実〔⑱〕
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図表１精神障害者の地域移行のためのこれまでの取組



精神・障害保健課調

H16：2.8万床
H15：2.9万床
H14：2.9万床

H16：4.8万床
H15：4.8万床
H14：4.8万床

退院患者
H16年：7.6万人
（＋0.8万人、12%）

H15年：6.8万人
（＋0.8万人、13％）

H14年：6.0万人

退院患者
H16年：14.3万人
（＋0.9万人、7％）

H15年：13.4万人
（＋0.8万人、6％）

H14年：12.6万人

退院患者
Ｈ16年：4.7万人
（－0.3万人、6％）

H15年：5.0万人
（＋0.3万人、6％）

H14年：4.7万人

前年からの入院継続患者
Ｈ１６：22.6万人
（－0.3万人、1%）

Ｈ１５：22.9万人
（－0.2万人、1％）

Ｈ１４：23.1万人

うち翌年まで入院継続する者
１８万人

約２３万床

（前年２３万床）

1年以上
3ヶ月以上
1年未満

1ヶ月以上
3ヶ月未満

H16：2.5万床
H15：2.4万床
H14：2.2万床

1ヶ月未満

年間新規
入院患者数

H16：37.8万人
（＋2.2万人、6%）

H15：35.6万人
（＋2.4万人、7%）

H14：33.2万人

退院患者
H16年：11.0万人
（＋0.6万人、6％）

H15年：10.4万人
（＋0.4万人、4％）

H14年：10.0万人

図表２ 精神病床における患者の動態の年次推移

H16：30.2万人
（＋1.4万人、5%）

H15：28.8万人
（＋1.6万人、6％）

H14：27.2万人

H16：15.9万人
（＋0.5万人、3％）

H15：15.4万人
（＋0.8万人、5％）

H14：14.6万人

H16：4.9万人
（－0.1万人、2％）

H15：5.0万人
（＋0.4万人、9％）

H14：4.6万人
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図表３ 精神科入院患者の疾病別内訳
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資料：患者調査 ３



図表４ 老人性認知症疾患治療病棟の入院患者について
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平成16~18年度厚生労働省科学研究
「精神科病棟における患者像と医療内容に関する研究」
主任研究者；保坂隆（総合研究報告書）
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図表５ 精神科医療施設における身体合併症患者の割合

0% 20% 40% 60% 80% 100%
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平成16~18年度厚生労働省科学研究
「精神科病棟における患者像と医療内容に関する研究」
主任研究者；保坂隆（総合研究報告書）



図表６ 精神科外来患者の疾病別内訳
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資料：患者調査 ６６
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５分未満 5～10分未満 10分～15分未満 15分～20分未満 20分～25分未満 25分～30分未満 30分以上

（施設）

平均診療時間15分

57施設の精神科診療所における患者一人当たりの平均診療時間（初診・再診併せた時間）

（H19年 保険局医療課調）

図表７ 精神科外来の診療時間について
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栃木県立岡本台病院

群馬県立精神医療センター

国立国府台病院

石川県立高松病院

袖ヶ浦さつき台病院

神奈川県立精神医療センター

沼津中央病院

清水駿府病院

聖隷三方原病院総合診療センター
ひなが

大阪府立精神医療センター

さわ病院

瀬野川病院

松山記念病院

肥前精神医療センター

新垣病院

のぞえ総合診療病院

千葉県精神科医療センター

山梨県立北病院

図表８ 精神科救急入院料算定施設

200７年１０月現在3５施設(申請中も含む）

（斜体は民間病院15施設）
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資料：精神・障害保健課調 ８８
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