
看護の処遇改善について

（技術的検討において必要な調査・分析 その２）

診 調 組 入 － １
４ ． ５ ． １ ９
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検討に向けたスケジュールの考え方（粗いイメージ）

４月 10月

【既に入手可能なデータを用いた議論】

【新たな調査を実施する場合の議論】

※ 適宜中医協へ報告し、方向性等についての指示をあおぐ

※ 適宜中医協へ報告し、方向性等についての指示をあおぐ

諮問、答申、告示等発出

データ項目の整理・集計等

集計結果に基づく議論

調査設計
調査実施、集計等

調査結果に基づく議論

処遇改善に係る
改定内容の施行

入院・外来分科会、中医協における議論
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診調組 入－２（改）
４ ． ４ ． １ ３



看護職員の処遇改善については、「コロナ克服・新時代開拓のための経済対策」（令和３年11月19日閣議決定）及び「公的価格評価
検討委員会中間整理」（令和３年12月21日）を踏まえ、令和４年度診療報酬改定において、地域でコロナ医療など一定の役割を担う
医療機関（注１）に勤務する看護職員を対象に、10月以降収入を３％程度（月額平均12,000円相当）引き上げるための処遇改善の
仕組み（注２）を創設する。 これらの処遇改善に当たっては、介護・障害福祉の処遇改善加算の仕組みを参考に、予算措置が確実に賃

金に反映されるよう、適切な担保措置を講じることとする。

（注１）救急医療管理加算を算定する救急搬送件数200台／年以上の医療機関及び三次救急を担う医療機関
（注２）看護補助者、理学療法士・作業療法士等のコメディカルの処遇改善にこの処遇改善の収入を充てることができるよう柔軟な運用を認める。

看護における処遇改善について
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令和３年12月22日大臣折衝事項（抄）



中医協総会における主な指摘

【３月23日 中央社会保険医療協議会総会】

〇 診療報酬で処遇改善に対応していく際には、

・ 評価方法、例えば、基本診療料で評価するのか、加算で評価するのか、あるいは新設項目で評価するのかという
点、

・ 評価の平準化、つまり、患者数の変動等により影響を受けることとなるため、処遇改善という安定的であるべき制
度との考え方の両立が難しいこと、

・ 先行して実施された介護報酬による処遇改善や、２月から実施されている補助金と比較した場合の違い等、

様々な難しい課題が数多くあると予想される。

〇 対象となる看護職員数、患者数、算定方法等さまざまな課題があるので、慎重な議論をお願いしたい。また、しっか
り賃金に反映されるよう報告書の提出を求める等の仕組みが必要ではないか。一方、手続きが煩雑になりすぎないよ
うに検討いただきたい。

〇 診療報酬の場合は、看護職員数だけでなく、患者数にも影響を受けるため、補助金と比較すると医療機関毎に過不
足が生じる可能性があり、各医療機関にはその点を理解いただく必要がある。また、適切に処遇に反映されているか、
事後検証の仕組みも必要ではないか。

〇 現在の補助金による制度においても、対象となる施設とならない施設、対象となる職員とならない職員がいるため、
様々な意見があるところ。診療報酬では、そのような意見も踏まえながら検討を進めることが必要。

〇 診療報酬において処遇改善の仕組みを導入するにあたっては、介護報酬における処遇改善の課題も踏まえた丁寧
な対応をお願いしたい。

〇 分科会では、複数の論点に係る様々な技術的課題について、解決案を検討するにあたって必要な論点整理の作業
を、関係者の意見もよく踏まえながら作業いただき、総会に報告いただくよう、お願いしたい。
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中医協 総－３－１
４ ． ４ ． ２ ７



技術的検討において必要な調査・分析に係る主な指摘①
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【４月13日 入院・外来医療等の調査・評価分科会】
（診療報酬による評価方法の検討について）

・ 処遇改善に必要な額が該当医療機関に確実に届く必要がある。

・ 処遇改善の評価にあたっては、様々な要素を取り入れて複雑になりがちである。できるだけ簡素で単純なものがよ
いのではないか。

・ 入院と外来の割合、職員と患者の割合、周辺の人口、地域において果たす役割など様々あるので、看護職員数だ
けを考慮して点数設計することは可能なのか、医療機関の特性に応じた評価もあり得るではないか。

・ 医療機関によって看護職員の配置場所は様々であり、どこに点数を付けるのかは検討が必要。

・ どのように設計しても、処遇改善に必要な額と診療報酬で得られる額とのずれが生じると考えられるため、それをど
こまで許容するのかという視点で考えることが重要ではないか。

・ 将来的に対象医療機関の範囲が変更になっても対応出来るような柔軟な制度設計とすることが重要。

・ 急性期病院は外来を縮小する方向性であり、現時点から１年後だと外来延べ患者数は大きく減ることが考えられる
ため、外来において評価する場合は、途中で見直す必要が出てくるのではないか。

（データの分析について）

・ 直近のデータで対象となる看護職員数と患者数を適切に把握し、様々なシミュレーションをもとに議論を深めること
が重要。

・ 既存データを元に時間をかけて様々なシミュレーションを行い、どのような評価方法が適切なのかを検討することで、
新たにデータを取得しなくても済むかもしれない。

・ データについては、コロナの影響をどのように考えるかは難しい観点である。
・ 病床機能報告や補助金の状況は、可能であれば入手を検討した方が良い。

・ 医療機関単位で処遇改善に必要な額を算出することは可能であるが、診療報酬で評価する場合、患者数に大きな
影響を受けてしまう。その点からも、患者数について、コロナ前／コロナ中、現時点／年間延べ数等、どの時点の
データを用いるかは十分に検討する必要がある。

・ 考慮すべき点を調査前から洗い出すと、膨大になってしまうのではないか。

中医協 総－３－３（改）
４ ． ４ ． ２ ７



技術的検討において必要な調査・分析に係る主な指摘②
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（その他）
・ データ収集のために調査するにあたっては、できるだけ簡素にしてもらいたい。

・ 医療機関にとっては賃金アップにつながるので、（配慮を前面に出さず、）目的を理解して、調査へ協力してもらえる
よう、お願いするべき。

・ 今回の処遇改善が確実に賃金に反映されていることを検証できるような仕組みが必要。

・ 賃金はこの処遇改善以外の要因でも上がると思うので、（賃上げ効果をどのように検証するのか）制度設計におい
てしっかりと担保すべき。

・ 補助金の申請状況や、補助金に基づく処遇改善の状況については、省内で情報共有できるかも含め、考えてほしい。
・ 補助金は、全ての医療機関で申請しているわけではないことも、（データを集める場合に、）留意が必要。
・ どこまで無謬性にこだわるかということも重要。

中医協 総－３－３（改）
４ ． ４ ． ２ ７



中医協における主な指摘

【４月27日 中央社会保険医療協議会 診療報酬基本問題小委員会・総会】

（調査について）

○ 対象は、処遇改善の対象となる医療機関であり、難しい取組であることから、直近の状況を報告してもらうことが制度
設計において重要。

○ 調査時点について、４月は新人看護職員のオリエンテーション期間であり退職予定看護職員もまだ勤務している実
態がある。退職や異動が落ち着くのは通常６月以降だが、調査期間に制限がある中でより正確に実態を把握するため
には５月時点の調査がよい。

〇 対象となる医療機関は、長期入院が必要となる患者が入院している病棟を有している場合も想定されるため、「新規
入院患者数」だけでなく「総入院患者数」も重要である。

（今後の議論の進め方について）

○ 入院・外来医療等分科会での議論をステップ毎に報告いただくことで、どのように進めていくかつかみやすくなる。基
本問題小委員会と分科会とでキャッチボールをしながら最善の結論に導くことが重要であり、今回のような形ですすめ
てもらいたい。

○ 議論を行っていくに当たり、基本的データも含め、医療機関の様々な特色をつかんでおく必要がある。どれくらいデー
タとしてばらつきが見られるか、制度設計をしていくに当たり許容できる範囲なのかなど、判断に必要なデータの準備
を事務局にお願いしたい。
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中医協における主な指摘

（診療報酬における評価方法等について）

○ どのように設計しても、各医療機関単位では実際の必要額と診療報酬とで差が生じると考えられる。補助金であれば
看護職員数が変化した場合、支給調整する仕組みとなっているが、診療報酬では、補助金の時と異なり調整機能が無
い点を考慮し、差を最小限にする方式を模索することが重要。

○ 様々な要素を考慮すればするほど複雑になり、検証や今後の修正が難しくなるため、できるだけシンプルなものがよ
い。

○ 患者数の増減があるため、処遇改善の原資となる診療報酬も増減することとなる。介護の処遇改善でも同様なことが
起こっていたと思うので、参考にしながら、しっかりと看護職員等の処遇改善につながるようにしていく必要がある。

○ まずは、今回の処遇改善の対象となる職員に正しく届けられることが第一歩。今回処遇改善の対象とならない医療
機関の看護師等と格差が現れてくることから、次のステップでは対象を広げるべきか否かを議論できるように検討いた
だきたい。
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• 対象となる看護職員数、患者数、算定方法等さまざまな課題がある （３／23）
• 診療報酬の場合は、看護職員数だけでなく、患者数にも影響を受ける （３／23）

• 直近のデータで対象となる看護職員数と患者数を適切に把握し、様々なシミュレーションをもとに議論を深めることが重
要 （４／13）

• 既存データを元に時間をかけて様々なシミュレーションを行い、どのような評価方法が適切なのかを検討する （４／13）

• 患者数の増減があるため、処遇改善の原資となる診療報酬も増減することとなる （４／27）
• まずは、今回の処遇改善の対象となる職員に正しく届けられることが第一歩 （４／27）

これまでのご指摘（データに関する主なものの抜粋）

「処遇改善の対象となる職員へ正しく届ける」観点から、

1. 診療報酬における算定回数
2. 病床機能報告等における集計

を用いた分析について実施し、まとめたデータを作成した。
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データの分析について

1. 診療報酬における算定回数について

１）入院料の算定回数の分布

２）初再診料の算定回数の分布

2. 病床機能報告等における集計について

１）許可病床数の分布

２）病床稼働率の分布

３）部門別の看護職員の所属割合

４）部門別の看護職員数の分布

５）対象病院における入院料の届出状況

６）病棟別の看護職員数の分布
10



入院料の算定回数の分布（全体）

○ 対象病院における入院料算定回数の分布については、以下のとおり。

（施設数）

（入院料算定回数）

【出典】 NDBデータ、ＤＰＣデータ（令和２年１０月～令和３年９月）

（中央値）
55,220.0

（平均値）
70,340.9

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

（第１四分位数）
32,866.0

（第３四分位数）
92,554.0

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）

平均値

11

Ｎ数：２，７８５施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値



入院料の算定回数の分布（急性期一般入院料１・４）

○ 対象病院（急性期一般入院料１・４算定病院）における入院料算定回数の分布については、以下のとおり。

（施設数）

【出典】 NDBデータ、ＤＰＣデータ（令和２年１０月～令和３年９月）

（入院料算定回数）

（入院料算定回数）

（中央値）
81,814.0

（平均値）
88,603.0

（施設数）

（平均値）
46,797.3

（中央値）
42,302.0

【急性期一般入院料１】

【急性期一般入院料４】

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）

（第１四分位数）
52,259.0

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）
平均値

（第３四分位数）
116,336.0

（第１四分位数）
29,649.0

（第３四分位数）
58,794.0

平均値

12※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

Ｎ数：１，３６５施設

Ｎ数：７１９施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値



入院料の算定回数の分布 （療養病棟入院料１、特定集中治療室管理料１～４）

○ 対象病院（療養病棟入院料１、特定集中治療室管理料１～４算定病院）における入院料算定回数の分布に
ついては、以下のとおり。

（施設数）

【出典】 NDBデータ、ＤＰＣデータ（令和２年１０月～令和３年９月）

（入院料算定回数）

（入院料算定回数）

（施設数）

（中央値）
48,737.0

（平均値）
54,485.8

（平均値）
139,233.8（中央値）

128,394.5

【療養病棟入院料１】

【特定集中治療室管理料１～４ 】

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）
平均値

（第１四分位数）
34,024.0

（第３四分位数）
65,218.0

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）
平均値

（第１四分位数）
96,505.5

（第３四分位数）
172,514.8

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設 13

Ｎ数：６３７施設

Ｎ数：５９０施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値



入院料の算定回数の分布 （救命救急入院料１・３、ハイケアユニット入院管理料１ ）

○ 対象病院（救命救急入院料１・３、ハイケアユニット入院管理料１算定病院）における入院料算定回数の分
布については、以下のとおり。

（施設数）

【出典】 NDBデータ、ＤＰＣデータ（令和２年１０月～令和３年９月）

（入院料算定回数）

（入院料算定回数）

（施設数）

【救命救急入院料１・３ 】
（中央値）
156,651.5

（平均値）
164,486.3

（中央値）
96,576.0

（平均値）
110,208.0

【ハイケアユニット入院管理料１ 】

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）
平均値

（第１四分位数）
123,856.8

（第３四分位数）
195,931.3

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）

（第１四分位数）
70,126.0

（第３四分位数）
134,948.0

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設
14

Ｎ数：２６０施設

Ｎ数：７３３施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

平均値



入院料の算定回数の分布 （地域包括ケア病棟入院料１～４、回復期リハビリテーション病棟入院料１・２ ）

○ 対象病院（地域包括ケア病棟入院料１～４、回復期リハビリテーション病棟入院料１・２算定病院）における
入院料算定回数の分布については、以下のとおり。

（施設数）

【出典】 NDBデータ、ＤＰＣデータ（令和２年１０月～令和３年９月）

（入院料算定回数）

（入院料算定回数）

（施設数）

【地域包括ケア病棟
入院料１～４ 】

（中央値）
59,299.0

（平均値）
64,972.4

（中央値）
62,694.0 （平均値）

73,106.6

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）
平均値

（第１四分位数）
42,500.3

（第３四分位数）
83,424.3

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）
平均値

【回復期リハビリテーション
病棟入院料１・２ 】

（第１四分位数）
47,651.0

（第３四分位数）
91,151.5

15※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

Ｎ数：１，００６施設

Ｎ数：５０３施設



入院料の算定回数の分布 （特定機能病院一般病棟７対１入院基本料）

○ 対象病院（特定機能病院一般病棟７対１入院基本料算定病院）における入院料算定回数の分布について
は、以下のとおり。

（施設数）

（入院料算定回数）

【出典】 NDBデータ、ＤＰＣデータ（令和２年１０月～令和３年９月）

（平均値）
224,475.5

（中央値）
215,294.0 最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）
平均値

（第１四分位数）
176,549.3

（第３四分位数）
258,057.5

16
※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値

Ｎ数：８６施設



データの分析について

1. 診療報酬における算定回数について

１）入院料の算定回数の分布

２）初再診料の算定回数の分布

2. 病床機能報告等における集計について

１）許可病床数の分布

２）病床稼働率の分布

３）部門別の看護職員の所属割合

４）部門別の看護職員数の分布

５）対象病院における入院料の届出状況

６）病棟別の看護職員数の分布
17



初再診料の算定回数の分布（全体）

○ 対象病院における初再診料算定回数の分布については、以下のとおり。

（施設数）

（初再診料算定回数）

【出典】 NDBデータ、ＤＰＣデータ（令和２年１０月～令和３年９月）

※ ここでいう「初再診料」については、「初診料」、「再診料」及び「外来診療料」のほか、これらが包括されているもの（「在宅患者訪問診療料」や、
「在宅患者訪問看護・指導料」など）を含む。

18

（中央値）
62,643.0

（平均値）
84,665.5

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）

（第１四分位数）
8,968.0

（第３四分位数）
124,408.0

平均値

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

Ｎ数：２，７８５施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値



データの分析について

1. 診療報酬における算定回数について

１）入院料の算定回数の分布

２）初再診料の算定回数の分布

2. 病床機能報告等における集計について

１）許可病床数の分布

２）病床稼働率の分布

３）部門別の看護職員の所属割合

４）部門別の看護職員数の分布

５）対象病院における入院料の届出状況

６）病棟別の看護職員数の分布
19



病床機能報告について
第１回地域医療構想及び医師確保計画に関するワーキンググループ 令和３年７月29日 資料３

20
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データの分析について

1. 診療報酬における算定回数について

１）入院料の算定回数の分布

２）初再診料の算定回数の分布

2. 病床機能報告等における集計について

１）許可病床数の分布

２）病床稼働率の分布

３）部門別の看護職員の所属割合

４）部門別の看護職員数の分布

５）対象病院における入院料の届出状況

６）病棟別の看護職員数の分布
21



許可病床数の分布

22

○ 対象病院における許可病床（一般・療養）数の分布については、以下のとおり。

（施設数）

（許可病床（一般・療養）数）
【出典】 令和２年度 病床機能報告（病床数：令和２年７月１日時点）

（中央値）
199.0

（平均値）
256.9

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）
平均値

（第１四分位数）
121.5

（第３四分位数）
337.0

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値

Ｎ数：２，７９５施設



データの分析について

1. 診療報酬における算定回数について

１）入院料の算定回数の分布

２）初再診料の算定回数の分布

2. 病床機能報告等における集計について

１）許可病床数の分布

２）病床稼働率の分布

３）部門別の看護職員の所属割合

４）部門別の看護職員数の分布

５）対象病院における入院料の届出状況

６）病棟別の看護職員数の分布
23



病床稼働率の分布

○ 対象病院における病床稼働率の分布については、以下のとおり。

24

（施設数） （平均値）
76.7％ （中央値）

78.2%

※ 病床稼働率は、「病棟ごとの在棟患者延べ数(年間) ÷ （許可病床（一般・療養） × ３６６日）」により算出
※ 「病棟ごとの在棟患者延べ数(年間)」は、毎日２４時現在で当該病棟に在棟していた患者の延べ数。ただし、退院日は

在棟患者延べ数に含めるため、退院当日に別患者が入院することが多い場合、病床稼働率は１００％超となる。
※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

（病床稼働率）

【出典】 令和２年度 病床機能報告（患者延べ数：令和元年７月１日～令和２年６月30日、病床数：令和２年７月１日時点）

（第１四分位数）
68.7％

（第３四分位数）
86.4％

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

平均値

第１四分位数（25%）

中央値（50%）

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値

Ｎ数：２，７９５施設



病棟別の病床稼働率の分布（全体）

○ 対象病院における病棟別の病床稼働率の分布については、以下のとおり。

25

（病棟数）

（病床稼働率）

（平均値）
76.6％

（中央値）
79.9%

【出典】 令和２年度 病床機能報告（患者延べ数：令和元年７月１日～令和２年６月30日、病床数：令和２年７月１日時点）

（第１四分位数）
67.1％

（第３四分位数）
89.0％

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

平均値
第１四分位数（25%）

中央値（50%）

※ 病床稼働率は、「病棟ごとの在棟患者延べ数(年間) ÷ （許可病床（一般・療養） × ３６６日）」により算出
※ 「病棟ごとの在棟患者延べ数(年間)」は、毎日２４時現在で当該病棟に在棟していた患者の延べ数。ただし、退院日は

在棟患者延べ数に含めるため、退院当日に別患者が入院することが多い場合、病床稼働率は１００％超となる。
※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値

Ｎ数：１８，３１８病棟



病棟別の病床稼働率の分布（急性期一般入院料１・４）

○ 対象病院における病棟（急性期一般入院料１・４）別の病床稼働率の分布については、以下のとおり。

26

（病棟数） （平均値）
80.0％

（中央値）
81.9%

（病床稼働率）

【出典】 令和２年度 病床機能報告（患者延べ数：令和元年７月１日～令和２年６月30日、病床数：令和２年７月１日時点）

（病床稼働率）（病棟数）

（平均値）
73.5％

（中央値）
76.5%

【急性期一般入院料１】

【急性期一般入院料４】

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

平均値 第１四分位数（25%）

中央値（50%）

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

平均値
第１四分位数（25%）

中央値（50%）

（第１四分位数）
71.9％

（第３四分位数）
89.4％

（第１四分位数）
66.2％ （第３四分位数）

84.8％

※ 病床稼働率は、「病棟ごとの在棟患者延べ数(年間) ÷ （許可病床（一般・療養） × ３６６日）」により算出
※ 「病棟ごとの在棟患者延べ数(年間)」は、毎日２４時現在で当該病棟に在棟していた患者の延べ数。ただし、退院日は

在棟患者延べ数に含めるため、退院当日に別患者が入院することが多い場合、病床稼働率は１００％超となる。
※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

Ｎ数：７，２９８病棟

Ｎ数：１，１５４病棟



病棟別の病床稼働率の分布（療養病棟入院料１、特定集中治療室管理料１～４）

○ 対象病院における病棟（療養病棟入院料１、特定集中治療室管理料１～４）別の病床稼働率の分布につい
ては、以下のとおり。

27

（病棟数） （平均値）
85.2％

（中央値）
90.7%

（病床稼働率）

（病床稼働率）

【療養病棟入院料１】

（病棟数）【特定集中治療室管理料１～４ 】
（平均値）
69.1％

（中央値）
70.0%

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

平均値 第１四分位数（25%）
中央値（50%）

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

平均値
第１四分位数（25%）

中央値（50%）

（第１四分位数）
80.8％

（第３四分位数）
96.6％

（第１四分位数）
57.9％ （第３四分位数）

80.3％

※ 病床稼働率は、「病棟ごとの在棟患者延べ数(年間) ÷ （許可病床（一般・療養） × ３６６日）」により算出
※ 「病棟ごとの在棟患者延べ数(年間)」は、毎日２４時現在で当該病棟に在棟していた患者の延べ数。ただし、退院日は

在棟患者延べ数に含めるため、退院当日に別患者が入院することが多い場合、病床稼働率は１００％超となる。
※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

【出典】 令和２年度 病床機能報告（患者延べ数：令和元年７月１日～令和２年６月30日、病床数：令和２年７月１日時点）

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

Ｎ数：５８０病棟

Ｎ数：６３５病棟



病棟別の病床稼働率の分布 （救命救急入院料１・３、ハイケアユニット入院管理料１ ）

○ 対象病院における病棟（救命救急入院料１・３、ハイケアユニット入院管理料１ ）別の病床稼働率の分布に
ついては、以下のとおり。

28

（病棟数）

（病床稼働率）

（平均値）
72.3％

（中央値）
72.1%

【出典】 令和２年度 病床機能報告（患者延べ数：令和元年７月１日～令和２年６月30日、病床数：令和２年７月１日時点）

（中央値）
66.4%

（平均値）
68.4％

（病棟数） （病床稼働率）

【救命救急入院料１・３ 】

【ハイケアユニット
入院管理料１ 】

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

平均値
第１四分位数（25%）

中央値（50%）

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

平均値
第１四分位数（25%）

中央値（50%）

（第１四分位数）
59.6％

（第３四分位数）
84.2％

（第１四分位数）
51.2％

（第３四分位数）
80.6％

※ 病床稼働率は、「病棟ごとの在棟患者延べ数(年間) ÷ （許可病床（一般・療養） × ３６６日）」により算出
※ 「病棟ごとの在棟患者延べ数(年間)」は、毎日２４時現在で当該病棟に在棟していた患者の延べ数。ただし、退院日は

在棟患者延べ数に含めるため、退院当日に別患者が入院することが多い場合、病床稼働率は１００％超となる。
※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

Ｎ数：６５７病棟

Ｎ数：２８１病棟



病棟別の病床稼働率の分布（地域包括ケア病棟入院料１～４、回復期リハビリテーション病棟入院料１・２ ）

○ 対象病院における病棟（地域包括ケア病棟入院料１～４、回復期リハビリテーション病棟入院料１・２ ）別の
病床稼働率の分布については、以下のとおり。
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（病棟数）

（病床稼働率）

（平均値）
75.5％ （中央値）

79.3%

【出典】 令和２年度 病床機能報告（患者延べ数：令和元年７月１日～令和２年６月30日、病床数：令和２年７月１日時点）

（病床稼働率）
（病棟数） （平均値）

88.3％ （中央値）
91.2%【回復期リハビリテーション

病棟入院料１・２ 】

【地域包括ケア病棟
入院料１～４ 】

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

平均値 第１四分位数（25%）

中央値（50%）

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

平均値 第１四分位数（25%）

中央値（50%）

（第１四分位数）
84.0％

（第３四分位数）
96.5％

（第１四分位数）
68.4％

（第３四分位数）
87.9％

※ 病床稼働率は、「病棟ごとの在棟患者延べ数(年間) ÷ （許可病床（一般・療養） × ３６６日）」により算出
※ 「病棟ごとの在棟患者延べ数(年間)」は、毎日２４時現在で当該病棟に在棟していた患者の延べ数。ただし、退院日は

在棟患者延べ数に含めるため、退院当日に別患者が入院することが多い場合、病床稼働率は１００％超となる。
※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

Ｎ数：５０７病棟

Ｎ数：１，０４７病棟



病棟別の病床稼働率の分布（特定機能病院一般病棟７対１入院基本料）

○ 対象病院における病棟（特定機能病院一般病棟７対１入院基本料）別の病床稼働率の分布については、以
下のとおり。
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（病棟数）

（病床稼働率）

【出典】 令和２年度 病床機能報告（患者延べ数：令和元年７月１日～令和２年６月30日、病床数：令和２年７月１日時点）

（平均値）
83.0％

（中央値）
84.9%

（第１四分位数）
77.1%

（第３四分位数）
90.3%

※ 病床稼働率は、「病棟ごとの在棟患者延べ数(年間) ÷ （許可病床（一般・療養） × ３６６日）」により算出
※ 「病棟ごとの在棟患者延べ数(年間)」は、毎日２４時現在で当該病棟に在棟していた患者の延べ数。ただし、退院日は

在棟患者延べ数に含めるため、退院当日に別患者が入院することが多い場合、病床稼働率は１００％超となる。
※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

平均値

第１四分位数（25%）

中央値（50%）

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値

Ｎ数：１，３２１病棟



データの分析について

1. 診療報酬における算定回数について

１）入院料の算定回数の分布

２）初再診料の算定回数の分布

2. 病床機能報告等における集計について

１）許可病床数の分布

２）病床稼働率の分布

３）部門別の看護職員の所属割合

４）部門別の看護職員数の分布

５）対象病院における入院料の届出状況

６）病棟別の看護職員数の分布
31



令和２年度病床機能報告をもとに保険局医療課において作成
※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設
※ 「その他の部門」は、例えば、透析室、外来化学療法室、放射線照射外来室、退院調整部門、薬剤部門、リハビリ部門、訪問看
護の部門、医事部門、管理部門、健診（人間ドック）部門、一般病床・療養病床以外の病床等が該当

※ 複数の部門を兼務している職員については、専ら当該部署で業務を行っている（勤務時間の概ね８割以上を当該部門で勤務す
る）部門に計上され、それ以外は外来部門に計上される。

部門別の看護職員の所属割合

32

70.3% 5.7% 12.0% 11.9%

0.0% 10.0% 20.0% 30.0% 40.0% 50.0% 60.0% 70.0% 80.0% 90.0% 100.0%

病棟 手術室 外来 その他

○ 対象病院全体での部門別の看護職員の所属の割合は、下記のとおり。

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数：令和２年７月１日時点）



データの分析について

1. 診療報酬における算定回数について

１）入院料の算定回数の分布

２）初再診料の算定回数の分布

2. 病床機能報告等における集計について

１）許可病床数の分布

２）病床稼働率の分布

３）部門別の看護職員の所属割合

４）部門別の看護職員数の分布

５）対象病院における入院料の届出状況

６）病棟別の看護職員数の分布
33



看護職員数の分布（全体）
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○ 対象病院における看護職員数の分布については、以下のとおり。

（施設数）

（看護職員数）

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数：令和２年７月１日時点）

（中央値）
149.5

（平均値）
234.6

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

平均値

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）

（第１四分位数）
80.3

（第３四分位数）
312.2

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値

Ｎ数：２，７９５施設



部門別の看護職員数の分布（病棟部門）
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○ 対象病院における病棟部門の看護職員数の分布については、以下のとおり。

（施設数）

（看護職員数）

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数：令和２年７月１日時点）

（平均値）
165.0

（中央値）
101.0

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

平均値

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）

（第１四分位数）
57.8

（第３四分位数）
218.0

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値

Ｎ数：２，７９５施設



部門別の看護職員数の分布（手術室）
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○ 対象病院における手術室の看護職員数の分布については、以下のとおり。

（施設数）

（看護職員数）

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数：令和２年７月１日時点）

（平均値）
13.5（中央値）

8.0

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

平均値

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）

（第１四分位数）
2.0

（第３四分位数）
19.4

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値

Ｎ数：２，７９５施設



部門別の看護職員数の分布（外来部門）
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○ 対象病院における外来部門の看護職員数の分布については、以下のとおり。

（施設数）

（看護職員数）

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数：令和２年７月１日時点）

（平均値）
28.1（中央値）

20.9

（第１四分位数）
12.0

（第３四分位数）
37.0

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

平均値

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値

Ｎ数：２，７９５施設



部門別の看護職員数の分布（その他の部門）
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○ 対象病院におけるその他の部門の看護職員数の分布については、以下のとおり。

（施設数）

（看護職員数）

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数：令和２年７月１日時点）

（平均値）
28.0（中央値）

13.2

（第１四分位数）
3.2

（第３四分位数）
36.4

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

平均値

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値

Ｎ数：２，７９５施設



病床１床当たりの看護職員数の分布（全体）
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○ 対象病院における病床１床当たりの看護職員数の分布については、以下のとおり。

（施設数）

（病床１床当たりの看護職員数）※ 病床１床当たりの看護職員数は、「看護職員数 ÷ 許可病床（一般・療養）数」により算出

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数、病床数：令和２年７月１日時点）

（平均値）
0.83

（中央値）
0.79 最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

平均値

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）

（第１四分位数）
0.62

（第３四分位数）
1.00

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値

Ｎ数：２，７９５施設



病床１床当たりの部門別看護職員数の分布（病棟部門）
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○ 対象病院における病床１床当たりの病棟部門の看護職員数の分布については、以下のとおり。

（施設数）

（病床１床当たりの看護職員数）※ 病床１床当たりの看護職員数は、「病棟部門の看護職員数 ÷ 許可病床（一般・療養）数」により算出

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数、病床数：令和２年７月１日時点）

（平均値）
0.58

（中央値）
0.54

（第１四分位数）
0.44

（第３四分位数）
0.69

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

平均値

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値

Ｎ数：２，７９５施設



病床１床当たりの部門別看護職員数の分布（手術室）
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○ 対象病院における病床１床当たりの手術室の看護職員数の分布については、以下のとおり。

（施設数）

（病床１床当たりの看護職員数）※ 病床１床当たりの看護職員数は、「手術室の看護職員数 ÷ 許可病床（一般・療養）数」により算出

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数、病床数：令和２年７月１日時点）

（平均値）
0.04

（中央値）
0.04

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

平均値

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）

（第１四分位数）
0.02

（第３四分位数）
0.06

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値

Ｎ数：２，７９５施設



病床１床当たりの部門別看護職員数の分布（外来部門）
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○ 対象病院における病床１床当たりの外来部門の看護職員数の分布については、以下のとおり。

（施設数）

（病床１床当たりの看護職員数）※ 病床１床当たりの看護職員数は、「外来部門の看護職員数 ÷ 許可病床（一般・療養）数」により算出

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数、病床数：令和２年７月１日時点）

（平均値）
0.12

（中央値）
0.11

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

平均値

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）

（第１四分位数）
0.08

（第３四分位数）
0.14

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値

Ｎ数：２，７９５施設



病床１床当たりの部門別看護職員数の分布（その他の部門）
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○ 対象病院における病床１床当たりのその他の部門の看護職員数の分布については、以下のとおり。

（施設数）

（病床１床当たりの看護職員数）※ 病床１床当たりの看護職員数は、「その他の部門の看護職員数 ÷ 許可病床（一般・療養）数」により算出

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数、病床数：令和２年７月１日時点）

（平均値）
0.10

（中央値）
0.07

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

平均値

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）

（第１四分位数）
0.02

（第３四分位数）
0.13

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値

Ｎ数：２，７９５施設



データの分析について

1. 診療報酬における算定回数について

１）入院料の算定回数の分布

２）初再診料の算定回数の分布

2. 病床機能報告等における集計について

１）許可病床数の分布

２）病床稼働率の分布

３）部門別の看護職員の所属割合

４）部門別の看護職員数の分布

５）対象病院における入院料の届出状況

６）病棟別の看護職員数の分布
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入院基本料等における看護職員等の配置基準

入院基本料等名 看護配置基準

入
院
基
本
料

急性期一般入院料１ 看護職員 ７対１

急性期一般入院料２～７ 看護職員 １０対１

地域一般入院料１・２ 看護職員 １３対１

地域一般入院料３ 看護職員 １５対１

一般病棟特別入院基本料 － なし

療養病棟入院料１・２ 看護職員 ２０対１

療養病棟特別入院基本料 － なし

結核病棟入院基本料 看護職員

７対１
10対１
13対１
15対１
18対１
20対１

結核病棟特別入院基本料 － なし

精神病棟入院基本料 看護職員

10対１
13対１
15対１
18対１
20対１

精神病棟特別入院基本料 － なし

特定機能病院入院基本料（一般病棟） 看護職員
７対１
10対１

特定機能病院入院基本料（結核病棟） 看護職員

７対１
10対１
13対１
15対１

特定機能病院入院基本料（精神病棟） 看護職員

７対１
10対１
13対１
15対１

専門病院入院基本料 看護職員
７対１
10対１
13対１

障害者施設等入院基本料 看護職員

７対１
10対１
13対１
15対１

有床診療所入院基本料 看護職員
７以上

４以上７未満
１以上４未満

有床診療所療養病床入院基本料
看護職員

看護補助者
各６対１

入院基本料等名 看護配置基準

特
定
入
院
料

救命救急入院料１・３ 看護師 常時４対１

救命救急入院料２・４ 看護師 常時２対１

特定集中治療室管理料１～４ 看護師 常時２対１

ﾊｲｹｱﾕﾆｯﾄ入院医療管理料１ 看護師 常時４対１

ﾊｲｹｱﾕﾆｯﾄ入院医療管理料２ 看護師 常時５対１

脳卒中ｹｱﾕﾆｯﾄ入院医療管理料 看護師 常時３対１

小児特定集中治療室管理料 看護師 常時２対１

新生児特定集中治療室管理料１・２
助産師・看護

師
常時３対１

総合周産期特定集中治療室管理料（新生
児）・（母体・胎児）

助産師・看護
師

常時３対１

新生児治療回復室入院医療管理料
助産師・看護

師
常時６対１

一類感染症患者入院医療管理料 看護師 常時２対１

特殊疾患入院医療管理料
看護職員・補

助者
１０対１

小児入院医療管理料１～３ 看護師 ７対１

小児入院医療管理料４ 看護職員 １０対１

小児入院医療管理料５ 看護職員 １５対１

入院基本料等名 看護配置基準

特
定
入
院
料

回復期ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ病棟 入院料１・２ 看護職員 １３対１

回復期ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ病棟 入院料３～６ 看護職員 １５対１

地域包括ケア病棟入院料１～４ 看護職員 １３対１

地域包括ケア入院医療管理料１～４ 看護職員 １３対１

特殊疾患病棟入院料１・２
看護職員・補

助者
１０対１

緩和ケア病棟入院料１・２ 看護師 ７対１

精神科救急入院料 看護師 10対１

精神科急性期治療病棟入院料１・２ 看護職員
１ 13対１
２ 15対１

精神科救急・合併症入院料 看護師 10対１

児童・思春期精神科入院医療管理料 看護師 10対１

精神療養病棟入院料
看護職員・補

助者
15対１

認知症治療病棟入院料１・２ 看護職員
１ 20対１
２ 30対１

特定一般病棟入院料１・２ 看護職員
１ 13対１
２ 15対１

地域移行機能強化病棟入院料 看護職員等 １5対１

※ 令和４年度診療報酬改定前の入院基本料等である点に留意
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対象病院における入院料の届出状況

○ 対象病院における病棟について、各入院料の届出状況（届出病棟の件数・対象病院における全病棟に占める割

合）は、以下のとおり。

46【出典】 令和２年度 病床機能報告（届出する入院基本料・特定入院料：令和２年７月１日時点）

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

入院料 件数 割合 入院料 件数 割合 入院料 件数 割合
急性期一般入院料１ 7,298 39.8% 特定集中治療室管理料１ 148 0.8% 小児入院医療管理料４ 24 0.1%
急性期一般入院料２ 264 1.4% 特定集中治療室管理料２ 76 0.4% 小児入院医療管理料５ 0 0.0%
急性期一般入院料３ 3 0.0% 特定集中治療室管理料３ 345 1.9% 特殊疾患病棟入院料１ 22 0.1%
急性期一般入院料４ 1,154 6.3% 特定集中治療室管理料４ 66 0.4% 特殊疾患病棟入院料２ 0 0.0%
急性期一般入院料５ 557 3.0% 小児特定集中治療室管理料 8 0.0% 地域包括ケア病棟入院料１ 360 2.0%
急性期一般入院料６ 218 1.2% 新生児特定集中治療室管理料１ 81 0.4% 地域包括ケア病棟入院料２ 666 3.6%
急性期一般入院料７ 72 0.4% 新生児特定集中治療室管理料２ 140 0.8% 地域包括ケア病棟入院料３ 6 0.0%
地域一般入院料１ 103 0.6% 総合周産期特定集中治療室管理料（母体・胎児） 124 0.7% 地域包括ケア病棟入院料４ 15 0.1%
地域一般入院料２ 39 0.2% 総合周産期特定集中治療室管理料（新生児） 113 0.6% 地域包括ケア入院医療管理料１ 7 0.0%
地域一般入院料３ 89 0.5% 脳卒中ｹｱﾕﾆｯﾄ入院医療管理料 177 1.0% 地域包括ケア入院医療管理料２ 9 0.0%
一般病棟特別入院基本料 13 0.1% ﾊｲｹｱﾕﾆｯﾄ入院医療管理料１ 657 3.6% 地域包括ケア入院医療管理料３ 0 0.0%
療養病棟入院料１ 580 3.2% ﾊｲｹｱﾕﾆｯﾄ入院医療管理料２ 35 0.2% 地域包括ケア入院医療管理料４ 1 0.0%
療養病棟入院料２ 134 0.7% 救命救急入院料１ 196 1.1% 回復期ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ病棟入院料１ 439 2.4%
療養病棟特別入院基本料 5 0.0% 救命救急入院料２ 25 0.1% 回復期ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ病棟入院料２ 68 0.4%
専門病院７対１入院基本料 72 0.4% 救命救急入院料３ 85 0.5% 回復期ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ病棟入院料３ 187 1.0%
専門病院10対１入院基本料 7 0.0% 救命救急入院料４ 80 0.4% 回復期ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ病棟入院料４ 24 0.1%
障害者施設等７対１入院基本料 67 0.4% 新生児治療回復室入院医療管理料 197 1.1% 回復期ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ病棟入院料５ 21 0.1%
障害者施設等10対１入院基本料 231 1.3% 緩和ケア病棟入院料１ 167 0.9% 回復期ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ病棟入院料６ 20 0.1%
障害者施設等13対１入院基本料 27 0.1% 緩和ケア病棟入院料２ 157 0.9% 特定一般病棟入院料１ 1 0.0%
障害者施設等15対１入院基本料 9 0.0% 小児入院医療管理料１ 165 0.9% 特定一般病棟入院料２ 1 0.0%
特定機能病院一般病棟７対１入院基本料 1,321 7.2% 小児入院医療管理料２ 189 1.0% 算定なし（休床中など） 858 4.7%
特定機能病院一般病棟10対１入院基本料 10 0.1% 小児入院医療管理料３ 85 0.5% 合計 18,318 100.0%



データの分析について

1. 診療報酬における算定回数について

１）入院料の算定回数の分布

２）初再診料の算定回数の分布

2. 病床機能報告等における集計について

１）許可病床数の分布

２）病床稼働率の分布

３）部門別の看護職員の所属割合

４）部門別の看護職員数の分布

５）対象病院における入院料の届出状況

６）病棟別の看護職員数の分布
47



病棟別の看護職員数の分布（全体）

48

○ 対象病院における病棟別の看護職員数の分布については、以下のとおり。

（病棟数）

（看護職員数）

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数：令和２年７月１日時点）

（平均値）
25.2

（中央値）
26.0 最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

平均値

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）

（第１四分位数）
19.9

（第３四分位数）
31.0

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値

Ｎ数：１８，３１８病棟



病棟別の看護職員数の分布（急性期一般入院料１・４）
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○ 対象病院における病棟（急性期一般入院料１・４）別の看護職員数の分布については、以下のとおり。

（病棟数）

（看護職員数）

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数：令和２年７月１日時点）

【急性期一般入院料１】

（平均値）
29.4

（中央値）
29.3

（病棟数）

（看護職員数）

【急性期一般入院料４】

（平均値）
23.7

（中央値）
23.3

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）
平均値

（第１四分位数）
26.0

（第３四分位数）
33.0

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）
平均値

（第１四分位数）
20.2

（第３四分位数）
26.9

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

Ｎ数： ７，２９８病棟

Ｎ数：１，１５４病棟



病棟別の看護職員数の分布（療養病棟入院料１、 特定集中治療室管理料１～４）
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○ 対象病院における病棟（療養病棟入院料１、 特定集中治療室管理料１～４ ）別の看護職員数の分布につ
いては、以下のとおり。

（病棟数）

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数：令和２年７月１日時点）

（病棟数）

（看護職員数）

（平均値）
15.3

（中央値）
15.0

【療養病棟入院料１】

（平均値）
29.9

（中央値）
27.4

【特定集中治療室
管理料１～４ 】

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）
平均値

（第１四分位数）
12.0

（第３四分位数）
18.0

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）
平均値

（第１四分位数）
20.8

（第３四分位数）
36.0

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

（看護職員数）

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

Ｎ数：５８０病棟

Ｎ数：６３５病棟



病棟別の看護職員数の分布（救命救急入院料１・３、ハイケアユニット入院管理料１ ）

51

○ 対象病院における病棟（救命救急入院料１・３、ハイケアユニット入院管理料１ ）別の看護職員数の分布に
ついては、以下のとおり。

（病棟数）

（看護職員数）

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数：令和２年７月１日時点）

（病棟数）

（看護職員数）

【救命救急入院料１・３ 】

【ハイケアユニット
入院管理料１ 】

（平均値）
17.1

（中央値）
17.0

（平均値）
36.9

（中央値）
35.0 最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

中央値（50%）
平均値

第１四分位数（25%）

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

中央値（50%）
平均値

第１四分位数（25%）

（第１四分位数）
26.7

（第３四分位数）
44.0

（第１四分位数）
10.0

（第３四分位数）
22.6

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

Ｎ数：２８１病棟

Ｎ数：６５７病棟



病棟別の看護職員数の分布（地域包括ケア病棟入院料１～４、回復期リハビリテーション病棟入院料１・２ ）

52

○ 対象病院における病棟（地域包括ケア病棟入院料１～４、回復期リハビリテーション病棟入院料１・２ ）別の
看護職員数の分布については、以下のとおり。

（病棟数）

（看護職員数）

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数：令和２年７月１日時点）

（病棟数）

（看護職員数）

【地域包括ケア病棟入院料１～４ 】

（平均値）
21.3

（中央値）
21.0

（平均値）
20.4

（中央値）
19.8【回復期リハビリテーション病棟入院料１・２ 】

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

中央値（50%）
平均値

第１四分位数（25%）

（第１四分位数）
18.0

（第３四分位数）
24.1

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

中央値（50%）
平均値

第１四分位数（25%）

（第１四分位数）
17.6

（第３四分位数）
22.8

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

Ｎ数：１，０４７病棟

Ｎ数：５０７病棟



病棟別の看護職員数の分布（特定機能病院一般病棟７対１入院基本料）
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○ 対象病院における病棟（特定機能病院一般病棟７対１入院基本料）別の看護職員数の分布については、以
下のとおり。

（病棟数）

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数：令和２年７月１日時点）

（看護職員数）

（平均値）
29.8 （中央値）

30.0

（第１四分位数）
27.0

（第３四分位数）
33.0

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）
平均値

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値

Ｎ数：１，３２１病棟



病床１床当たりの看護職員数の分布（全体）

54

○ 対象病院における病棟別の病床１床当たりの看護職員数の分布については、以下のとおり。

（病棟数）

※ 病床１床当たりの看護職員数は、「病棟ごとの看護職員数 ÷ 許可病床（一般・療養）数」により算出

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数、病床数：令和２年７月１日時点）

（病床１床当たりの看護職員数）

（平均値）
0.90

（中央値）
0.64

（第１四分位数）
0.51

（第３四分位数）
0.81

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

第１四分位数（25%）

中央値（50%）

平均値

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値Ｎ数：１８，３１８病棟



病床１床当たりの看護職員数の分布（急性期一般入院料１・４）

55

○ 対象病院における病棟（急性期一般入院料１・４）別の病床１床当たりの看護職員数の分布については、以
下のとおり。

（病棟数）

（病床１床当たりの看護職員数）

※ 病床１床当たりの看護職員数は、「病棟ごとの看護職員数 ÷ 許可病床（一般・療養）数」により算出

（中央値）
0.66

（平均値）
0.70

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数、病床数：令和２年７月１日時点）

【急性期一般入院料１】

（病床１床当たりの看護職員数）

（中央値）
0.50

（平均値）
0.52

【急性期一般入院料４】

（病棟数）

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

中央値（50%）平均値
第１四分位数（25%）

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

中央値（50%）平均値
第１四分位数（25%）

（第１四分位数）
0.59 （第３四分位数）

0.74

（第１四分位数）
0.44

（第３四分位数）
0.56

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

Ｎ数：７，２９８病棟

Ｎ数：１，１５４病棟



病床１床当たりの看護職員数の分布（療養病棟入院料１、特定集中治療室管理料１～４）

56

○ 対象病院における病棟（療養病棟入院料１ 、特定集中治療室管理料１～４ ）別の病床１床当たりの看護
職員数の分布については、以下のとおり。

（病棟数）

（病床１床当たりの看護職員数）

※ 病床１床当たりの看護職員数は、「病棟ごとの看護職員数 ÷ 許可病床（一般・療養）数」により算出

（平均値）
0.35

（中央値）
0.33

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数、病床数：令和２年７月１日時点）

【療養病棟入院料１】

【特定集中治療室管理料１～４ 】
（平均値）

3.43
（中央値）

3.40

（病床１床当たりの看護職員数）
（病棟数）

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

平均値
第１四分位数（25%）

中央値（50%）

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

平均値
第１四分位数（25%）

中央値（50%）

（第１四分位数）
0.28

（第３四分位数）
0.39

（第１四分位数）
2.86

（第３四分位数）
3.98

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

Ｎ数：６３５病棟

Ｎ数：５８０病棟



病床１床当たりの看護職員数の分布（救命救急入院料１・３、ハイケアユニット入院管理料１ ）

57

○ 対象病院における病棟（救命救急入院料１・３ 、ハイケアユニット入院管理料１ ）別の病床１床当たりの看
護職員数の分布については、以下のとおり。

（病棟数）

（病床１床当たりの看護職員数）

※ 病床１床当たりの看護職員数は、「病棟ごとの看護職員数 ÷ 許可病床（一般・療養）数」により算出

（平均値）
2.13

（中央値）
2.00

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数、病床数：令和２年７月１日時点）

（平均値）
2.07

（中央値）
2.00

【救命救急入院料１・３ 】

【ハイケアユニット入院管理料１ 】

（病棟数） （病床１床当たりの看護職員数）

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

平均値
第１四分位数（25%）

中央値（50%）

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

平均値
第１四分位数（25%）

中央値（50%）

（第１四分位数）
1.65 （第３四分位数）

2.45

（第１四分位数）
1.56

（第３四分位数）
2.47

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

Ｎ数：２８１病棟

Ｎ数：６５７病棟



病床１床当たりの看護職員数の分布（地域包括ケア病棟入院料１～４、回復期リハビリテーション病棟入院料１・２ ）

58

○ 対象病院における病棟（地域包括ケア病棟入院料１～４ 、回復期リハビリテーション病棟入院料１・２ ）別
の病床１床当たりの看護職員数の分布については、以下のとおり。

（病棟数）

※ 病床１床当たりの看護職員数は、「病棟ごとの看護職員数 ÷ 許可病床（一般・療養）数」により算出

（病床１床当たりの看護職員数）

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数、病床数：令和２年７月１日時点）

（中央値）
0.47

（平均値）
0.44

（中央値）
0.44

【地域包括ケア病棟入院料１～４ 】

【回復期リハビリテーション
病棟入院料１・２ 】

（病棟数）
（病床１床当たりの看護職員数）

（平均値）
0.48

（第１四分位数）
0.42

（第３四分位数）
0.53

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

平均値
第１四分位数（25%）

中央値（50%）

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

平均値 第１四分位数（25%）
中央値（50%）

（第１四分位数）
0.39

（第３四分位数）
0.48

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５）」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５）」より小さい値

Ｎ数：１，０４７病棟

Ｎ数：５０７病棟



病床１床当たりの看護職員数の分布（特定機能病院一般病棟７対１入院基本料）
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○ 対象病院における病棟（特定機能病院一般病棟７対１入院基本料）別の病床１床当たりの看護職員数の分
布については、以下のとおり。

（病棟数）

※ 病床１床当たりの看護職員数は、「病棟ごとの看護職員数 ÷ 許可病床（一般・療養）数」により算出

【出典】 令和２年度 病床機能報告（看護職員数、病床数：令和２年７月１日時点）

（病床１床当たりの看護職員数）

（平均値）
0.75

（中央値）
0.69（第１四分位数）

0.63 （第３四分位数）
0.77

最大値（外れ値除く）

最小値（外れ値除く）

第３四分位数（75%）

平均値
第１四分位数（25%）

中央値（50%）

※ 本分析における対象病院は、令和２年度病床機能報告における救急車の年間受入件数２００件以上の施設又は三次救急医療施設

※ 箱ひげ図における外れ値は、次のいずれかに該当する値
「第３四分位数＋（四分位範囲×１．５ ） 」より大きい値
「第１四分位数－（四分位範囲×１．５ ） 」より小さい値

Ｎ数：１，３２１病棟



データの分析について（まとめ）

○ 対象病院における入院料・初再診料等の算定回数を集計し、あわせて、入院料ごとの
算定回数についても、病院単位で分布を集計した。同じ入院料を算定している病院の中で
も、算定回数にはばらつきが見られた。また、初再診料等についても、算定回数にばらつ
きが見られた。

○ 病床稼働率については、入院料の種類ごとに平均値が異なっていた。同じ入院料を算
定している病院の中でも、ばらつきが見られていた。

○ 対象病院における看護職員の部門別の所属状況を集計したところ、最も多い所属先と
しては病棟部門で、全体のうち約７割を占めていた。各部門別の実際の看護職員数につ
いては、病院ごとに大きくばらついており、病床１床当たりで集計した場合でも、ばらつき
は見られていた。

○ 対象病院全体において算定されている入院料については、現在の診療報酬点数表に
掲載されているほぼ全ての入院料が算定されていたが、急性期一般入院料１が最も多く、
特定機能病院一般病棟７対１入院基本料、急性期一般入院料４が続いて多かった。

○ 各病棟に実際に配置されている看護職員数については、各入院料の配置基準に対応し
てそれぞれ異なっていたが、同じ入院料を算定している病棟の中でも、実際の配置数には
ばらつきが見られ、病床１床当たりの配置数として集計しても、ばらつきは見られていた。
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