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パート１
地域医療構想について

東京都の１３の二次医療圏



地域医療構想策定ガイドライン等
に関する検討会

座長：遠藤久夫・学習院大学経済学部長





地域医療構想策定プロセス

構想区域の設定

構想区域における
医療需要の推計

地域医療構想調整会議で

医療提供体制（必要病床数）
を協議



①構想区域の設定
• 構想区域とは2025年を見据えて、「地域における病床の機

能分化及び連携を推進するための基準として厚生労働省令
で定める基準に従い定める区域」のこと

• 地域医療構想策定ガイドライン等に関する検討会（座長：遠
藤久夫・学習院大学経済学部長 2014年10月17日）

• 「現状の2次医療圏は、さまざまな課題を持っているとはいえ

、他に代わる有効なものがあるわけではないので、これをベ
ースにし、4つの要素を勘案するという、厚労省の提案がお
おむね認められたと思う」

• 「4つの要素」
– （1）人口規模

– （2）患者の受療行動（流出率・流入率）

– （3）疾病構造の変化

– （4）基幹病院までのアクセス時間等の変化



東京都の二次医療圏



②地域医療構想調整会議

• 地域医療構想策定ガイドラインに関する検討会（2014年11月
21日）

• 地域医療構想調整会議
– 地域医療構想（ビジョン）に関する「協議の場」

– 議事、開催時期、設置区域、参加者の範囲・選定、参加の担保、合意
の方法・履行の担保

– ①病床機能と病床数、②病床機能報告制度の情報共有、③地域医療
介護総合確保基金に関する都道府県計画、④地域包括ケアや人材の
確保、診療科ごとの連携などビジョン達成の推進

– 構想区域

• 都道府県知事が適当と認める区域での設置、複数の調整会議を合同開催
、議事に応じて地域・参加者を限定した開催、既存の会議対を活用した開
催

• ビジョンは最終的には医療審議会が最終決定



神奈川県では「保健
医療計画推進会議」
で2016年度より検討

開始予定



③医療需要から
病床機能別病床数を推計

• 地域医療構想策定ガイドライン等に関する検
討会（2014年10月31日）

– 1日当たりの「医療資源投入量」の多寡で医療需
要（患者数）を推計→病床機能別病床数を推計

• DPCデータとNDBから、患者に対する個別の診療行為を

診療報酬の出来高点数に換算して入院日数や入院継
続患者の割合などと比較して医療資源投入量を算出

• 医療資源投入量（1日あたり入院医療費から入院基本

料とリハを除いた出来高部分、医薬品、検査、手術、処
置、画像など）

• 医療資源投入量の高い段階から順に、高度急性期機
能・急性期機能・回復期機能・慢性期機能の4つの医療
機能を位置付ける





医療介護情報の分析・検討ワーキンググループ（松田教授）資料

医療資源投入量を用いた
病床機能区分別の医療需要の推計方法（１）











長野

高知（最高値）

最高値の高知は最低値の6倍

東京



医療重要から病床の必要量（必要病床数）を推計する







２０１３年比２０２５年増減率（目標）

• ①１５％ 神奈川

• ②１１％ 大阪

• ③７％ 埼玉

• ④６％ 千葉

• ⑤５％ 東京、沖縄

• ⑥－１％ 京都

• ⑦－２％ 愛知

• ⑧－７％ 兵庫

• ⑨－８％ 奈良

• ⑩－１１％ 宮城

• －１２％ 北海道、

• 滋賀、福岡 （全国平均）

• －１５％ 栃木

• －１６％ 群馬

• －１８％ 長野、広島

• －１９％ 茨城、岐阜

• －２０％ 鳥取

• －２１％ 新潟、三重

• －２２％ 静岡

• －２３％ 山形、岡山、大分

• －２５％ 石川、山梨

• －２６％ 福井

• －２７％ 和歌山、香川、長崎

• －２８％ 青森、秋田、福島

• －２９％ 岩手

• －３０％ 島根、愛媛

• －３１％ 高知

• －３２％ 徳島

• －３３％ 富山、山口、佐賀、熊本、宮崎

• －３５％ 鹿児島



東京都は５千床増える！



地域医療構想策定へ向けた
当面の自治体の課題（じほうアンケートより）



パート２
地域経営統合







連携ネットワークから統合ネットワークへ

• 地域連携ネットワーク（現状）

– 経営主体の異なる医療機関・介護福祉施設の連携

– 医療計画における連携推進
• 疾病別・事業別ネットワーク

• 地域統合ネットワーク（今後）

– 経営主体の異なる医療機関、介護福祉事業体等を経営
統合した事業体を形成→IHN（Integrated Healthcare
Network)

– IHNとは
• 50km~100Km医療圏に急性期病院、回復期リハ、慢性期病院、
診療所、介護施設、在宅医療・介護

• 売り上げ規模1000億～2000億円規模の統合ネットワーク

• 保険者、物流、医療人材、情報の統合ネットワークを形成

• 医療人材養成機関（大学）を併設あるいは連携



地域連携ネットワークから地域統合ネットワークへ

Ｊk

地域統合ネットワーク

共同購入クラウド
電子カルテ

日本版ＩＨＮ
半径５０Ｋｍ~１００Km 圏内に急性期病院、

回復期リハ病院、慢性期病院、診療所、
介護福祉施設、大学の統合ネットワーク
（ＩＨＮ）を形成、売り上げ1000億～2000億
円規模

非営利ホールデ
イングカンパニー

今後



１つの広域医療圏で設立する
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IHNモデルの代表
センタラ・ヘルスケア

• センタラヘルスケア
– センタラ・ノーフォーク総合病
院を中核とし、半径100キロ
メートルの医療圏に約120の
医療関連施設を保有する複
合事業体

– 総合病院と小児専門病院な
どの専門病院を中核として医
療機関を経営統合

– 医科大学を併設
– 開業医ネットワークとの連携

– 機能の重複を上手く避けて、
互いに補完し合っている

– 規模のメリットを追求

ノースフォーク バージニア州
センタラヘルスケア



医療法人の事業展開等に関する検討会







地域医療連携推進法人制度







病床融通特例

200床 200床

350床

50床

病床過剰
地域でも

OK



総務省は
慎重意見



岡山大学 森田 潔

岡山大学メディカルセンター構想
～岡山における医療・福祉サービス提供体制の効率化と地域経済活性化の実現～

平成26年3月28日
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（２） 岡山大学メディカルセンター構想の概要

国立大学法人岡山
大学

意思決定機関

岡山市
独立行政法人

労働者健康福祉機構
日本赤十字社

社会福祉法人

恩賜財団済生会
独立行政法人

国立病院機構

OUMC
岡大病院

OUMC
岡山市民病院

OUMC
岡山労災病院

OUMC
岡山日赤病院

OUMC
岡山済生会病院

OUMC
国立医療センター

岡山21世紀型地域ネットワーク

岡山大学メディカルセンター

Okayama University Medical Center (OUMC)
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病院診

療
所
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療
所

診
療
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非営利ホールディングカンパニー型法人



Mayo Clinicを核にした医療産業集積
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ﾐﾈｿﾀ大学

医学部 ＋ 各種研
究機能

ﾐﾈｿﾀ州政府

産業振興政策

Bio Business Alliance of Minnesota 

Minnesota Angel Network

Life Science Alley

ﾊﾞｲｵ・医療関連加盟企業 755社

Mayo Clinic Health 
System

（別法人の地域医療ﾈｯﾄﾜｰｸ
）

1992年設立
医療圏内ｺﾐｭﾆﾃｨ数 70
参加医師数 900名

Mayo Clinic
＜2012年12月期＞

収入 88億ﾄﾞﾙ
経常利益 4億ﾄﾞﾙ（同率4.5％）

研究への拠出6.3億ﾄﾞﾙ
医師以外の職員数 53,600名

医師・科学者4,100名＋研修医3,450
名

Mayo Medical School
（別法人の医科大学）

グ
ル
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米メイヨー・クリニック
のような巨大ヘルス
ケア提供機関を作る
ための持ち株会社制
度などを通じて医療
分野の発展を促す

2014年1月22日ダボス会議



非営利HD法人の課題は
さらなる税制優遇や補助金誘導

地域医療構想実現の

一手法として位置づけることが重要



パート３
データヘルス計画と健康経営



データヘルス計画























健康経営
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健康経営とは？

• 「健康経営」とは、米国の経営心理学者のロ
バート・ローゼンが提唱した概念で、企業の
持続的成長を図る観点から従業員の健康に
配慮した経営手法のこと。

• 従業員の健康が企業および社会に不可欠な
資本であることを認識し、従業員への健康情
報の提供や健康投資を促すしくみを構築する
ことで、生産性の低下を防ぎ、医療費を抑え
て、企業の収益性向上を目指す取り組みを
指す。



めメタボ対策が健康経営のカギ！





健康経営の課題

• 日本経済団体連合会

– 「健康投資と企業経営に関する分科会」

–従業員の健康増進に積極的に取り組んでいる企
業ヒアリング

– メンタル、メタボ、禁煙への取り組み

• 対症療法型から予防型へ

• 健康保険組合、事業者、産業医、労働組合との連携

• 家族、地域を含めた有機的連携

• 課題

–費用対効果が見えづらいことが課題



２０１３年電通
226社調査



健康経営への取り組み状況









外部専門事業者
（サービサー）の活用



外部サービサーの役割
消費者・患者サポート ・患者向けパンフレットなどの教育資材

・電話サービス、オンラインサービス
・健康教室
・検査、検査憎み合わせた生活改善プログラム

ヘルスケア提供者サポート ・専門職種の教育
・専門職種の紹介
・ガイドライン、EBM情報サービス
・意思決定サポートソフトウエア
・患者アセスメント、改善計画・指導ツール

データ収集、データ分析、
研究支援

・電子カルテ
・臨床試験
・レセプト分析
・薬剤経済学分析

坂巻弘之氏講演資料より



外部サービサーの類型①

• データ分析・戦略立案（B2B）型

サー
ビサ
ー

健康
保険
組合

データ解析

製薬
企業

主に、レセプトチェック・分析
データを製薬企業等に販売する会社も

坂巻弘之氏資料

健診サービス



外部サービサー類型②

• 直接健康サポート（B2C）型

サー
ビサ
ー

患者
(消費
者）

￥有料

会員型健康管理サービス

坂巻弘之氏資料

疾病管理サービス



外部サービサー類型③

• データ分析・戦略立案（B2B）型

製薬
企業

坂巻弘之氏資料

患者
(消費
者）

サービサー

￥0

￥有料

医薬品、医療機器の販売
が本来の目的。
健康サポートやツールを無償
～低価格で提供



外部サービサー類型④

• フルサポート型

サー
ビサ
ー

健康
保険
組合

データ解析
戦略策定

坂巻弘之氏資料

契約

患者
(消費
者）

健診・疾病管理サービス

￥０



外部サービサー類型⑤

• 保健指導サポート型

サー
ビサ
ー

健康
保険
組合

健保組合との契約をもとに、被保険者に対し、
検診、保健指導を提供

坂巻弘之氏資料

契約 患者
(消費
者）

疾病管理
サービス

￥０



事例 メディヴァ

大石佳能子氏



メディヴァ

• 保険者のデータ分析、コンサルタント

–効率的な保険事業

– メタボデータとレセプトデータ突合

• HbA1ｃ8.0以上で治療中のケースを抽出

• 処方内容のチェック

• 主治医に処方変更のアドバイス、あるいは主治医の
変更

• 国際医療福祉大学大学院と連携

–健保組合のレセプトデータ分析

– ＥＡＲＴＨ



事例 データホライゾンDATA

HORIZON

P 76

ジェネリック医薬品通知サービス
生活習慣病の患者を中心にジェネリック
医薬品に変えた場合の差額を通知

電子データ

印刷で
請求

医科・調剤レセプト

電子請
求 画像デ

ータ電子デー
タ化

レセプト点検システム
縦覧点検を含め、薬剤や、診療行為と
傷病の適応をチェックするシステム

（※１）レセプトの画像データを電子データに変換
する当社独自の技術

レセプト情報分析サービス
医療費の状況が分かる統計資料を提供

保健事業支援システム
指導対象者、医療費分析結果などを把握

おまかせ保健事業サ
ービス
生活習慣病放置者への通知、重複受診者
の訪問指導などの保健事業を実施

重症化予防サービス (来年度から開始)

特定の疾病の重症化・再発予防を行い、健
康増進および医療費削減を目指すサービス

レセプト分析
データ

保健事業支援のメニュー
（※１）

（※２）レセプトの診療行為を病名毎に分解分析し、
病名ごとの医療費を算出するプログラム
（特許第4312757 号）

（※2）

技術

約95％ 約5％



データホライゾン：レセプトデータを活用した保健事業の支援DATA

HORIZON

P 77

１．生活習慣病一次予防 （保健指導）

特定健診データより、個人ごとの発症リスクの分析を行い、効果的な保健指導を支援します。

２．生活習慣病二次予防 （受診勧奨）

レセプトと特定健診データより、特定健診で異常があるにもかかわらず治療していない人や、

治療を途中で中断している人を特定し、医療機関への受診を促します。

３．生活習慣病三次予防 （重症化予防）

レセプトより特定の疾病の病期進行状況分析を行い、重症化・再発予防を行います。

それにより、患者のＱＯＬ（生活の質）を高め、医療費の適正化を推進します。

４．重複受診

複数の医療機関に同一の傷病名で受診している人の確認ができます。

※ ７％に重複受診があり、慢性疾患だけでみると ４．４％が重複受診。

５．薬害防止

別々の医療機関で同一成分の薬剤を重複して服用している人、相互作用の発生の恐れが

ある人を抽出できます。

※ ２．７％が重複服薬、 ６．４％に相互作用。（併用禁忌0.3%、併用回避6.1%）



5.3. 当社の重症化予防サービスのイメージDATA

HORIZON

P 78

リスク群の階層化を
行い症状ごとに区分

専門家による指導を
行い、重症化の予防

レセプト、検査データ
から効果の測定

レセプト・健診データ
から対象者を抽出

重
度
中度

軽度

集団の
特定

階層化 指導 効果測
定

医療費の適正化、

重症化予防・遅延の評
価

（継続的な再評価）

「指導」は、広島大学作成の「糖尿病性腎症重症化予防プログラ
ム」に基づき、専門家（保健師・看護師）が患者に面談や電話に
よる指導を行い、生活習慣の改善を促進！



日本再興戦略中期行程表

健康寿命の延伸





一般社団法人健康経済分析機構（EARTH）

Economic Analysis, Research and Technology for Health (EARTH)

連絡先： ogawat.earth@gmail.com （代表理事・小川俊夫）

一般社団法人 健康経済分析機構（EARTH）は、平成24年に大学の研究者と株式会社メディヴァが共同で設立した非営利団体です
。EARTHは、大学での各種研究成果を活用し、大学の研究活動の一環として保険者の皆様が保有している各種データの分析と、そ
の活用に関する知見をご提供し、今後の保健事業等に活用していただくことを目的としています。

代表理事 小川俊夫（国際医療福祉大学）
理事 武藤正樹（国際

医療福祉大学）
大石佳能子（株

式会社メディヴァ）

【EARTHでご提供するサービスの特徴】

① 膨大な組合せのクロス分析を実施
（あらゆるパターンでの分析）

② 膨大な組合せの分析結果から、
健康保険組合の特徴を見出す

③健保組合に
適した追加
分析等の実施

＋

① 分析用データベース構築と分析作業をこれまでのノウハウを活用して効率的に実施
② 膨大な分析結果から、研究者の知見を活かして特徴を抽出
③ 健保組合ごとの特性とニーズ等をもとに、ハイリスク者等の抽出や追加分析を実施
④ 株式会社メディヴァと共同で、分析結果を踏まえた保健事業の提案（及び実施）

実績：大手健保組合における
健診レセデータ分析

④分析結果を
踏まえた保健

事業の提案、デ
ータヘルス計画
の立案等



EARTHでご提供するサービスの特徴

• 大学研究者による分析用データベース構築及び専門的な分析サービ
スのご提供

– 保険者内での分析用データベースの構築と分析の実施
• 保険者それぞれのニーズに応じたカスタマイズしたサービスのご提供

• 個人情報流出の危険を最小化

– 様々な保険者のニーズに応じた分析の実施
• 医療費適正化効果のある健診・指導サービスの抽出

• 重傷化予防を目的としたハイリスクグループの特定

• 費用対効果の高い指導の選別、など

• EARTHと株式会社メディヴァによる分析結果の活用のご提案と実施

– 効果的な保健事業のご提案

– 費用対効果の高い指導の選別と実施、など

• 継続したフォローアップのご提供3



EARTHでご提供するサービス
• 研究者による基本サービス

– 分析用データベースの構築
– データ分析の実施
– 分析結果の取りまとめ

– データヘルス計画等への提
案

• 追加サービス
– 翌年度以降のフォローアッ
プ

– 改善策のご提案
– 改善策の実施
– 分析用データ整備など

4

成果物

分析報告書

分析報告書

実施報告書

提案書

サービス提供

分析用
データベース

など



EARTHがご提供するサービスの流れ

5

分析用データベース構築

データ分析

分析結果の取りまとめ
（報告書作成）

改善策のご提案
（コンサルテーション）

分析用データ整備

基本サービス

改善策の実施

フォローアップ
（次年度以降）

改善策のご提案
（コンサルテーション）

フォローアップ
（次年度以降）

フォローアップ
（次年度以降）



• ご相談・お問い合わせは、EARTHまでご連絡
下さい。

一般社団法人・健康経済分析機構EARTH

〒108-0023 

東京都港区芝浦3丁目14番19号大成企業ビル6階

EARTH代表理事 小川俊夫

E-mail: ogawat.earth@gmail.com
6



２０２５年へのロードマップ
～医療計画と医療連携最前線～

• 武藤正樹著

• 医学通信社

• Ａ５判 ２２０頁、２６００円

• 地域包括ケア、医療計画、診
療報酬改定と連携、２０２５年
へ向けての医療・介護トピック
スetc

• ４月発刊

日野原先生にもお読みいただいています。

これは
良く分
かる



ご清聴ありがとうございました

本日の講演資料は武藤正樹のウェブサイ
トに公開しております。ご覧ください。

武藤正樹 検索 クリック

ご質問お問い合わせは以下のメールアドレスで
gt2m-mtu@asahi-net.or.jp

国際医療福祉大学クリニックhttp://www.iuhw.ac.jp/clinic/
で月・木外来をしております。患者さんをご紹介ください

フェースブッ
クで「お友達
募集」をして
います

mailto:gt2m-mtu@asahi-net.or.jp
http://www.iuhw.ac.jp/clinic/

