
これからの地域医療を考える

〈岐阜県地域医療構想セミナー〉



私たちを取り巻く社会・地域・医療の概要



人口減少、高齢化社会とは



わが国の人口構造の推移

1970年

出所：国立社会保障・人口問題研究所「総務省統計局『国勢調査』及び『日本の将来推計人口(平成29年推計)』出生中位・死亡中位仮定による」より作成
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わが国の人口構造は、生産年齢人口（15～64歳）が著しく減少していき、高齢者人口
（65歳以上）が増加していく特徴があります



岐阜県の将来人口推計
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出所：国立社会保障・人口問題研究所「日本の地域別将来推計人口（平成30（2018）年推計）」により作成

（千人）

岐阜県内においても人口減少が進み、2015年から2045年の30年間で、人口が23%減少
することが推計されています

2015年～2045年の間で23%減少



岐阜県内で最も低い高齢化率の瑞穂市

2020年 2025年

出所：総務省「住民基本台帳に基づく人口、人口動態及び世帯数調査」（令和2年1月1日住民基本台帳年齢階級別人口（市区町村別））より作成
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岐阜県内では、瑞穂市が最も高齢化率が低く、2020年時点で、21.2％となっています。
2040年には26.8%まで増加すると見込まれています



岐阜県内で最も高い高齢化率の加茂郡七宗町

2020年 2025年

出所：総務省「住民基本台帳に基づく人口、人口動態及び世帯数調査」（令和2年1月1日住民基本台帳年齢階級別人口（市区町村別））より作成
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岐阜県内では、加茂郡七宗町が最も高齢化率が高く、2020年時点で45.4％となっていま
す。2025年には2人に1人以上が高齢者なると推計されています



わが国の医療について



わが国の病院・診療所・病床数

出所：厚生労働省「医療施設（動態）調査・病院報告の概況」（令和元年）より作成

病床数
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診療所の数
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わが国の病院の数は8,300病院、診療所の数は102,616診療所、入院できる病床数はおよ
そ162万床あります

岐阜県の人口は

およそ197万人
（令和2年9月1日現在）



諸外国と比較した人口1,000人あたりの病床数と医師数

出所：OECD（経済協力開発機構）「主要指標（医師数、病床数）」（2019年）
WHO（世界保健機関）、総務省統計局「主要国における高齢者人口の割合の比較」（2019年）より作成
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諸外国と比較した日本の医療資源の傾向

日本の病床数は多い

諸外国と比較して

日本の医師数は

“やや”少ない

諸外国と比較して

病床数は多く、医師が少ない

将来入院する人は増えるものの、医師の数は少ない

入院病床数が多く、医師数が少ないということは、1人あたりの負担が大きくなります。
そのため、長時間の勤務時間の削減など働き方の見直しについて検討が始まっています



地域医療構想とは



地域医療構想とは

将来人口予測から2025年に

必要とされる医療機能を検討

2025年

将来人口
将来の望ましい機能別病床数の確保に向け

医療機関の役割分担や相互の連携を進めていく

圏域ごとに

高度急性期・
急性期機能

慢性期機能回復期機能



岐阜県内の医療の実情

（岐阜県における地域医療構想とは）



岐阜県の構想区域

岐阜県では、人口規模や面積、患者の受療動向や医療提供体制等の状況を踏まえ、

5つの構想区域に分けて、将来の医療提供体制のあり方等について協議しています



【都市部】将来の医療を取り巻く環境の変化

2040年にかけて岐阜市など都市部では後期高齢者の数が増加すると予想されています
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市町村別75歳人口増減数（2015年→2040年）

出所：国立社会保障・人口問題研究所「日本の地域別将来推計人口（平成30（2018）年3月推計）」より作成



岐阜県内で今後入院する人が増える病気

2020年予想 2025年予想 2040年予想

心不全などの

循環器の病気
(1.6人)
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２％減
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３％減
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高齢になると病気にかかりやすく、入院する人が増えます。特に、肺炎などの呼吸器の病気
や骨折などの外傷が増えると予想されています

出所：厚生労働省「患者調査の概況」（平成29（2017）年）、国立社会保障・人口問題研究所「日本の地域別将来推計人口（平成30（2018）年推計）」

（岐阜県の将来人口推計に疾患分類別推計受療率を掛け合わせたもの）より作成
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（例）脳梗塞の

治療経過

岐阜県内で必要とされる病床機能

高度急性期・
急性期機能

慢性期機能回復期機能

急性期を経て回復期から長い期間治療することが多い

1～2週間 1～2か月

数か月

在宅医療等

数年

また、高齢者は回復するまでに治療期間が長くなる傾向があります。緊急的な治療後は、
日常生活への復帰のため、高齢者の特性に合った治療やリハビリを行います

一般的な治療期間
※個人差はあります



岐阜県地域医療構想 2018年病床数と2025年必要病床数の差

出所：岐阜県「岐阜県地域医療構想」、「岐阜県病床機能報告」（平成30年度）より作成
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回復期が必要になるの

は、高齢者が発症するこ

とが多い循環器の病気

などが増えるためです

岐阜県地域医療構想では、2025年の推計人口等の計算のもと、2025年の必要病床数

を14,978床と推計しています

急性期・高度急性期は

少なくなる見込みです

回復期が必要になるの

は、高齢者が発症するこ

との多い病気が増えるた

めです

急性期・高度急性期は

少なくなる見込みです



【都市部】将来の医療を取り巻く環境の変化

一方、生産年齢人口の数は減少すると予想されています

市町村別生産年齢人口増減率（2015年→2040年）

15歳から64歳が減少
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出所：国立社会保障・人口問題研究所「日本の地域別将来推計人口（平成30（2018）年3月推計）」より作成



【都市部】将来の医療を取り巻く環境の変化

都市部では高齢者の増加による、回復期病床のニーズの高まりと、これを支える人材の確

保が課題となっています

後期高齢者の数は増加 医療ニーズが高まる

医療の担い手の確保は可能？人口減少より働き手が減る



地域でお住まいの方

地域医療に携わる方 のご意見



これからの医療のかかり方



•「かかりつけ医」とは健康に関することを何

でも相談でき、必要な時は専門の医療機

関を紹介してくれる身近にいて頼りになる

医師のこといいます（日本医師会より）

•日頃の健康状態を知っていて、気軽に何

でも相談できる「かかりつけ医」がいれば、

体調などに関して何でも相談できるので、

必要な医療面で早めの対策がとれ、専門

家を的確に紹介することができます

健康に関することは

相談下さい

通院ができなくなった患者さん

の住まいへ訪問します

※訪問診療を専門に行います

※訪問診療、往診を行っている場合があります

かかりつけ医

訪問診療医

※訪問診療は通院が困難な場合、あらかじめ同意を得て、
計画的な医学監理の下に定期的な訪問する診療です

※往診は、医師がその都度自宅に伺う臨時の診療です

上手な医療のかかり方



回復期・慢性期を担う病院高度急性期・急性期を担う病院

診療所は、風邪や下痢、

軽度の傷など身近な病

気やけがに対応するとと

もに、専門性や高度な

医療の必要性に応じて、

他の適切な医療機関

へ患者を紹介します

重い病気や深刻なけが

のためにより高度かつ専

門的な医療サービスを

必要とする患者を受け

入れます。適切な治療

によって回復期に入った

患者には、身近な中小

病院・診療所を紹介し

ます

出所：政府広報オンライン＿暮らしに役立つ情報を参考に作成
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逆紹介

通
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医療機関の役割を考えて受診しましょう



【都市部】将来の医療を取り巻く環境への対応

これからの地域医療の課題に対して、必要とされる病床機能を充足する取組みがなされて

います

後期高齢者の数は増加

医療ニーズが高まる

急性期機能

機能転換する

急性期機能

回復期機能



【都市部】再編統合の事例「茨城西部メディカルセンター・さくらがわ地域医療センター（茨城県）」

県西総合病院 299床
桜川市

公立2病院と民間病院を2病院へ再編統合し、機能分化した事例です

筑西市民病院 173床
筑西市

山王病院 79床
桜川市

急性期機能

回復期機能

慢性期機能

急性期機能

茨城県西部メディカルセンター 250床
筑西市

さくらがわ地域医療センター 128床
桜川市

公立

公立

民間

公立

公立

急性期機能

慢性期機能

急性期機能 慢性期機能

急性期機能

2018年10月～

出所：茨城県「地域医療構想の進捗について（平成30年5月28日）」、新・公民連携最前線より作成

2病院では管理者や実務担当者のレベルで
頻繁に打ち合わせする機会を設けています



将来のあるべき医療提供体制を実現するための施策5つの柱

病床の機能分化・連携の推進

在宅医療・介護体制の充実

医療従事者等の育成・確保

介護施設整備、人材確保対策・資質向上

健康づくりの推進

•地域医療構想の達成に向けた医療機関の施設・設備の整備等を推進
し、効率的で質の高い医療提供体制を構築します。

•地域包括ケアシステムを構築し、住み慣れた地域で安心して暮らすこと

ができるよう、在宅医療を支える人材の育成、体制の整備等を実施しま
す。

•医師等医療従事者の育成・確保や地域偏在、診療科偏在対策を行
うほか、医療従事者の勤務環境改善を図ります。

•ニーズに見合った介護サービスが提供されるよう介護施設の整備及び
介護人材の育成・確保を推進します。

•岐阜県健康増進計画「第３次ヘルスプランぎふ２１」の推進により、

食生活等の生活習慣の改善や生活習慣病の発症予防・重症化予
防による健康寿命の延伸を図り、医療費の抑制につなげます。

１

３

４

５２

出所：岐阜県「岐阜県地域医療構想」、「創生総合戦略」

地域医療構想を実現し、その地域にふさわしいバランスのとれた医療・介護サービス提供体制を構築するため、

地域医療介護総合確保基金を活用しながら、以下の５つの柱に基づき事業を展開します
※なお、今後、地域の特性や課題に応じた施策の実施等、必要に応じて適宜見直しを行います

一人ひとりの幸せと確かな暮らしのあるふるさと岐阜県をめざして「清流の国ぎふ」創生総合戦略

地域医療構想の実現に向けて、県は次のように取組みをしています



岐阜県内の病院や診療所でどのような診療しているかを調べるポータルサイトを設けていま
す。ぜひご利用ください

出所：岐阜県健康福祉部医療整備課「ぎふ医療施設ポータル 岐阜県医療機関案内システム」

「ぎふ医療施設ポータル」で検索

ぎふ医療施設ポータル

ぎふ医療施設ポータル（岐阜県医療機関案内システム）


