
３．臨床評価指標について 
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臨床評価指標 特徴１ 

（１）2010年より、70項目の新臨床評価指標の作成に着手 
• 2008年までは、26項目の臨床指標を用いて評価 
 

（２）22の医療領域からなる70指標 
• がん（一般;３指標、呼吸器;３指標、消化器;４指標） 
• 感覚器；５指標      
• 肝疾患；３指標 
• 血液疾患；４指標 
• 呼吸器疾患；４指標 
• 循環器；２指標       
• 消化器疾患；３指標 
• 成育医療；２指標 
• 糖尿病；２指標 
• 脳卒中；４指標 

• 泌尿器；４指標 
• 婦人科；３指標 
• 免疫異常；３指標 
• エイズ；２指標    
• 重症心身障害児（者）；４指標 
• 神経・筋疾患；７指標 
• 精神疾患；５指標    
• 疾病横断；６指標 

※22領域の医師によって、ＮＨＯ研究ネットワークグループを構成 
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臨床評価指標 特徴２ 
（１）ガイドラインに基づいた指標作成 
（２）改善点を明確にするため、プロセス指標を重視 
プロセス指標 63指標 
  疾患特異的：46指標、 
  セイフティネット系：14指標、 
  疾患横断的：3指標 
アウトカム指標 7指標 
  疾患特異的：3指標、 
  セイフティネット系：1指標、 
  疾患横断的：3指標 

（３）目標値の設定 
– 最終到達または維持すべき目標値 
– 最終到達のための段階的な目標値 
– 新たな医療技術には参考値として設定 
– データ抽出における限界を考慮（対象患者・抽出期間など） 39 



本年度から、経年的な評価が可能になりました 
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４．診療機能分析レポートについて 

特徴１ 
 他病院との比較ができる 
 ・機構病院全体の平均、同規模機構病院平均等

との比較 
特徴２ 
 各病院の視点に基づいた他病院と
の比較ができる  

 ・仮想診療科分析・類似度分析： 
   自院の診療科構成に合わせた比較分析 
 ・地域におけるシェア分析： 
   自院からの一定の距離または医療圏で見た

患者数占有率（シェア）の分析 

診療機能分析の特徴 
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診療機能分析の主な視点 
 
【診療実績】 
①入院、手術実績、②平均在院日数、③救急搬送患者数、④紹介患者
数、⑤診療区分別診療密度、等病院の実績に係るデータの集計・分析 
（各病院の診療科別、MDC別、疾患別等で集計・分析） 

 
【地域における役割・機能に係る分析】 
①診療機能の特徴と機能分化、②傷病別入院患者地域シェア分析、③近
隣の他病院との機能比較等の分析 

【効率性分析】 
①全国・国病間で比較した在院日数に係る分析（術前・術後の平均在院
日数、患者の退院割合等）、②先発・後発医薬品の使用状況、③術前検
査の実施状況に係る分析等 

【診療行為の標準化・最適化に関する分析】 
①診療行為のばらつきを把握するための分析（例：抗菌薬の種類・投与
日数のばらつき等）②ガイドライン推奨の治療・薬剤・検査の実施状況
に係る分析等 
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診療科別 

平均比1.2以上は青信
号、0.8未満は赤信号 

「患者構成」「患者シェア」「効
率性・複雑性」「診療密度」「地
域連携」の視点で評価 

診療機能分析の一例 
～病院評価ダッシュボード（診療科別）～ 

 
・病院評価ダッシュボードにより、自院の特徴とその背景・要因を把握。 
・「患者構成の視点」、「効率性・複雑性の視点」、「診療密度の視点」、 
 「地域連携の視点」の視点で分析結果を一覧に。 
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診療圏域に関する地域シェア分析 

診療圏を把握する観点から、DPC データで把握される患者住所地データとDPC 
病院の住所を用いて、病院、患者住所地及び近隣DPC 病院との関係を分析。 

– 自院を中心とした二次医療圏内、１０ｋｍ圏内等のシェアの分析など。 
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診療機能分析の一例～仮想診療科～ 

自院の診療科の名称及び診療範囲に、他院のデータを適合させる方
法他院や全病院平均と診療科別の比較分析が可能になる。 
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