
公的医療機関が地域において担う役割等について 

 

１ 地域医療構想調整会議における具体的な議論の進め方（国方針） 

 ○ 「まずは、地域における救急医療、小児医療、周産期医療等の政策医療を担う中心

的な医療機関から、その役割の明確化を図り、その他の医療機関については、中心的

な医療機関が担わない機能や、中心的な医療機関との連携等を踏まえ、役割の明確化

を図ること」とされています。（H29.8.4 都道府県知事あて 医政局長通知） 

 ○ まず役割の明確化を図るべきとされた病院のうち、公立病院については、総務省が

平成２８年度までの策定を求めている「新公立病院改革プラン」を、その他の病院に

ついては、新たに策定が求められた「公的医療機関等２０２５プラン」をもとに、   

調整会議で具体的な議論を行うこととされました。 

対象となる病院 策定するプラン 

公立病院（病院事業によるもの） 新公立病院改革プラン 

公立病院（病院事業によらないもの） 

公的医療機関等２０２５プラン 

日本赤十字社の開設する病院 

（社福）恩賜財団済生会の開設する病院 

（独）地域医療機能推進機構の開設する病院 

（独）国立病院機構の開設する病院 

（独）労働者健康安全機構の開設する病院 

特定機能病院 

地域医療支援病院 

 

２ 千葉県における対応 

  上記病院の開設者に、プランの策定とその概要資料の提出を依頼しました。 

  なお、上記に該当しない病院のうち、救急医療、小児医療及び周産期医療の分野で  

重要な役割を果たしている次の医療機関に対しても、地域において担うべき役割等に 

対する認識を示した資料の作成を依頼しました。 

救急医療関係 救命救急センター又は救急基幹センターを有する病院 

小児医療関係 現行の保健医療計画において全県（複数圏域）対応型小児医療連

携拠点病院に位置付けられている病院 

周産期医療関係 周産期母子医療センターを有する病院 

  また、施設の新設や建替等の予定のある場合には、その概要のわかる資料の提出を  

併せて依頼しました。 

資料５ 

1



 ◎ 

◎ 

千葉県内の救命救急センター及び救急基幹センター 

 

県循環器病センター 

日医大千葉北総病院 

東京慈恵医大附属柏病院 

成田赤十字病院  

東千葉メディカルセンター 

県立佐原病院 

亀田総合病院  

君津中央病院  

船橋市立医療センター  

旭中央病院  

国保松戸市立病院 

帝京大学ちば総合医療センター 

高度救命救急センター（１箇所） 

救命救急センター（1２箇所） 

救急基幹センター（５箇所） 

二次医療圏名称 

香取海匝 

印旛 

山武長生夷隅 

君津 

安房 

東葛北部 

東葛南部 

千葉 

市原 

順天堂浦安病院 

千葉メディカルセンター 
県救急医療センター  

公立長生病院 

東京女子医 

八千代医療センター  

東京ベイ・浦安 

市川医療センター 

222



 

 

東京慈恵会医大附属柏病院 

船橋市立医療センター 

旭中央病院 

亀田総合病院 

君津中央病院 

帝京大学ちば総合医療センター 

千葉県こども病院 

国保松戸市立病院 

千葉大学医学部附属病院 

千葉市立海浜病院 

東京女子医大附属八千代医療センター 

成田赤十字病院 

順天堂大学浦安病院 

 

日本医大千葉北総病院 

■：全県（複数県域）対応型小児医療連携拠点病院（小児中核病院） 
◇：救命救急センター（千葉県救急医療センターを除く） 
●：小児救命集中治療ネットワーク連携病院 
▼：地域小児科センター 

千葉県救急医療センター 
東千葉メディカルセンター 

千葉県内の小児医療体制 
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    ◎ 

◎：総合周産期母子医療センター 
○：地域周産期母子医療センター 
●：母体搬送ネットワーク連携病院 
◆：全県（複数圏域）対応型小児医療連携拠点病院 
  （小児中核病院） 

○      ○ 
 

○◆ 

◎ 
○ 

● 

○ 
 

  
◎◆ 

 

●  

 

● 
 

東京慈恵会医大附属柏病院 

船橋市立医療センター 

旭中央病院 

亀田総合病院 

君津中央病院 

帝京大学ちば総合医療センター 

千葉県こども病院 

国保松戸市立病院 

東京歯科大学市川総合病院 

船橋中央病院 

千葉大学医学部附属病院 

千葉市立海浜病院 

東京女子医大附属八千代医療センター 

成田赤十字病院 

     

● 
○ 

○ 
 

○ 
 

順天堂大学浦安病院 

 

 
 

 ● 

東邦大学医療センター佐倉病院 

日本医大千葉北総病院 

○ 

千葉県内の周産期母子医療センター及び母体搬送ネットワーク連携病院 

（H29.4.1 現在） 
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公的医療機関が地域において担う役割等について

施設名

プランの区分

内 心内 精 神 神内 呼 消 胃 循 ア リウ 小 外 整 内 心内 精 神 神内 呼 消 胃 循 ア リウ 小 外 整 内 心内 精 神 神内 呼 消 胃 循 ア リウ 小 外 整

● ○ ● ● ● ● ● ● ● ● ○ ● ● ● ● ○ ● ● ● ● ○ ● ●

形 美 脳 呼外 心 小外 皮泌 皮 泌 性 肛 産婦 産 婦 形 美 脳 呼外 心 小外 皮泌 皮 泌 性 肛 産婦 産 婦 形 美 脳 呼外 心 小外 皮泌 皮 泌 性 肛 産婦 産 婦

● ● ● ● ● ● ● ● ○ ○ ○ ○

眼 耳 気 リハ 放 歯 矯歯 小歯 歯口 麻 眼 耳 気 リハ 放 歯 矯歯 小歯 歯口 麻 眼 耳 気 リハ 放 歯 矯歯 小歯 歯口 麻

● ● ● ○ ● ● ○ ○ ● ● ○

救急医療

○ ○ ○ ○ ○

○ ○ ○

○ 18

3 33

地域において
担うべき役割

再編・ネット
ワーク化の取
組や今後見

直すべき点等

※ 診療科名の表記について　　　凡例　略号：診療科名

MFICUの病床数 GCUの病床数

（１）地域医療構想を踏まえた当該病院の果たすべき役割
・民間医療機関では限界のある救急、小児、周産期、災害などの不採算・特殊部門に関
わる医療を提供すること。
・医師会などの民間医療機関と協働しながら地域の医療機関の中核として、高度で先進
的な医療を提供すること。
・市長部局と連携しながら健康福祉政策の推進に貢献すること。
・医療に従事する人材の育成を図るとともに、医療従事者の研修の場としての役割を果
たすこと。

（２）地域包括ケアシステムの構築に向けて果たすべき役割
松戸市立総合医療センター（平成29年12月開院予定：現国保松戸市立病院）では、主に
救急・急性期を中心に地域が必要とする医療を提供し、同じく松戸市病院事業を構成し
ており、主に在宅支援機能と回復期以降の医療を提供する東松戸病院及びその併設介
護老人保健施設である梨香苑などを含めた地域医療機関と密な連携を図り、在宅介護
支援や急変時対応など迅速に対応し、地域包括ケアシステムの構築推進に貢献する。

地域医療構想を踏まえ、地域に必要な医療を継続して提供すること、及び、将来にわ
たって持続可能な経営体制を維持していく観点より、松戸市病院事業の再編（病院事業
のあり方）について、協議検討を行っている。

補記：左記の「呼」は呼吸器内科、「消」は消化器内科、「循」は循環器内科を標榜している。
その他の診療科：血液内科、新生児内科、小児脳神経外科、小児心臓血管外科、化学療法内科、救急科、病理診断科

その他

外来診療（平日・日中） 外来診療（休日・夜間）*当番制等含む

小児二次救急 小児三次救急

分娩（取り扱っている場合：○） NICUの病床数

地域医療構想を踏まえ、地域に必要な医療を継続して提供すること、及び、将来にわ
たって持続可能な経営体制を維持していく観点より、松戸市病院事業の再編（病院事業
のあり方）について、協議検討を行っている。

分娩（取り扱っている場合：○） NICUの病床数

MFICUの病床数 GCUの病床数

（１）地域医療構想を踏まえた当該病院の果たすべき役割
・民間医療機関では限界のある救急、小児、周産期、災害などの不採算・特殊部門に関
わる医療を提供すること。
・医師会などの民間医療機関と協働しながら地域の医療機関の中核として、高度で先進
的な医療を提供すること。
・市長部局と連携しながら健康福祉政策の推進に貢献すること。
・医療に従事する人材の育成を図るとともに、医療従事者の研修の場としての役割を果
たすこと。

（２）地域包括ケアシステムの構築に向けて果たすべき役割
松戸市立総合医療センター（平成29年12月開院予定：現国保松戸市立病院）では、主に
救急・急性期を中心に地域が必要とする医療を提供し、同じく松戸市病院事業を構成し
ており、主に在宅支援機能と回復期以降の医療を提供する東松戸病院及びその併設介
護老人保健施設である梨香苑などを含めた地域医療機関と密な連携を図り、在宅介護
支援や急変時対応など迅速に対応し、地域包括ケアシステムの構築推進に貢献する。

救命救急センター（3次）

外来診療（平日・日中） 外来診療（休日・夜間）*当番制等含む

小児二次救急

H29.7.1時点 142 20 162

6年後 163 20 183

198

使用許可 198 198

高度急性期 急性期 回復期 慢性期 休棟等 計

内：内科、心内：心療内科、精：精神科、神：神経科（*）、神内：神経内科、呼：呼吸器科（*）、消：消化器科（*）、胃：胃腸科（*）、循：循環器科（*）、ア：アレルギー科、リウ：リウマチ科、小：小児科、外：外科、整：整形外科、形：形成外科、美：美容外科、脳：脳神経外科、呼外：呼吸器外科、心：心臓血管外科、小外：
小児外科、皮泌：皮膚泌尿器科（*）、皮：皮膚科、泌：泌尿器科、性：性病科（*）、肛：こう門科（*）、産婦：産婦人科、産：産科、婦：婦人科、眼：眼科、耳：耳鼻いんこう科、気：気管食道科（*）、リハ：リハビリテーション科、放：放射線科、歯：歯科、矯歯：矯正歯科、小歯：小児歯科、歯口：歯科口腔外科、麻：麻酔科
（*平成20年4月以降標榜できない診療科目であるが経過措置により従前の診療科目を標榜している場合）

（１）地域医療構想を踏まえた当該病院の果たすべき役割
地域の医療機関を始め様々な主体と連携し，次の役割を担う。
①地域で求められる不採算医療（小児二次医療），セーフティネットの医療（災害，感染
症等）を担う。
②今後増加する救急の増加に対応するため急性期医療を担いつつ，地域包括ケア病棟
を活用して在宅復帰支援を推進し，地域包括ケアシステムの構築に貢献する。

（２）地域包括ケアシステムの構築に向けて果たすべき役割
①急性期医療に軸を置く病院としての立場から，在宅患者の急変時対応（バックアップ
機能）を積極的に担う。
②平成28年10月に，患者の在宅復帰支援等を行う病棟機能である地域包括ケア病棟を
51床設置した。今後も在宅復帰を支援する機能を維持する。
③患者の在宅復帰を促しつつ，在宅医療に適切につなげるため，隣接する在宅強化型
の介護老人保健施設や訪問看護等と連携しながら，患者状態に合わせた相談機能や退
院支援機能の充実・強化を図る。
④小児科医師や専門スタッフの確保に併せて，小児療育における地域包括ケア研究事
業といった福祉領域における新たな取組みについても検討する。

　市立柏病院が有する医療資源を最大限に活用できるよう，地域医療連携センターを通
じた診療所との連携・ネットワーク化を推進しながら，さらなる紹介・逆紹介活動の活性化
を目指す。
　市立柏病院は２００床の二次病院であることから，三次救急を担う東京慈恵会医科大
学附属柏病院を中心に，柏市内の他の急性期医療を担う病院との機能分担や連携に
よって，地域全体で急性期医療に取り組めるよう地域完結型医療ネットワークの構築に
努めまていく。
　さらに，東葛北部医療圏内の他市の医療機関についても，必要に応じ，連携を図って
いく。

その他

2次救急医療機関

外来診療（平日・日中） 外来診療（休日・夜間）*当番制等含む

小児二次救急 小児三次救急

分娩（取り扱っている場合：○） NICUの病床数

6年後 200 200

MFICUの病床数 GCUの病床数

高度急性期 急性期 回復期 慢性期 休棟等 計

H29.7.1時点 200 200

新公立病院改革プラン 新公立病院改革プラン

松戸市立福祉医療センター東松戸病院

新公立病院改革プラン

使用許可 200 200

一般病床 療養病床 精神病床 結核病床 感染症病床 計

開設許可 198

柏市立柏病院

一般病床 療養病床 精神病床 結核病床 感染症病床 計

開設許可 200 200
許可病床数

（床）

H29病床機能
報告の報告
内容（床）

松戸市立総合医療センター（平成29年12月開院予定：現国保松戸市立病院）

一般病床 療養病床

600

使用許可 592 8 600

精神病床 結核病床 感染症病床 計

開設許可 592 8

休棟等 計

H29.7.1時点 73 532 605

高度急性期 急性期 回復期 慢性期

小児三次救急

周産期医療

診療科※

 
●：入院対応
○：外来のみ

小児医療
○：対応している

592

その他
（欄外）

6年後 72 520

555



施設名

プランの区分

救急医療

地域において
担うべき役割

再編・ネット
ワーク化の取
組や今後見

直すべき点等

許可病床数
（床）

H29病床機能
報告の報告
内容（床）

周産期医療

診療科※

 
●：入院対応
○：外来のみ

小児医療
○：対応している

公的医療機関が地域において担う役割等について

内 心内 精 神 神内 呼 消 胃 循 ア リウ 小 外 整 内 心内 精 神 神内 呼 消 胃 循 ア リウ 小 外 整

● ○ ● ● ● ● ○ ● ○ ● ● ● ● ●

形 美 脳 呼外 心 小外 皮泌 皮 泌 性 肛 産婦 産 婦 形 美 脳 呼外 心 小外 皮泌 皮 泌 性 肛 産婦 産 婦

● ○ ● ○ ● ○ ● ● ● ● ● ● ● ● ● ●

眼 耳 気 リハ 放 歯 矯歯 小歯 歯口 麻 眼 耳 気 リハ 放 歯 矯歯 小歯 歯口 麻

○ ● ○ ○ ○ ○ ● ● ● ● ○

○ ○ ○

○

※ 診療科名の表記について　　　凡例　略号：診療科名

内：内科、心内：心療内科、精：精神科、神：神経科（*）、神内：神経内科、呼：呼吸器科（*）、消：消化器科（*）、胃：胃腸科（*）、循：循環器科（*）、ア：アレルギー科、リウ：リウマチ科、小：小児科、外：外科、整：整形外科、形：形成外科、美：美容外科、脳：脳神経外科、呼外：呼吸器外科、心：心臓血管外科、小外：小児
外科、皮泌：皮膚泌尿器科（*）、皮：皮膚科、泌：泌尿器科、性：性病科（*）、肛：こう門科（*）、産婦：産婦人科、産：産科、婦：婦人科、眼：眼科、耳：耳鼻いんこう科、気：気管食道科（*）、リハ：リハビリテーション科、放：放射線科、歯：歯科、矯歯：矯正歯科、小歯：小児歯科、歯口：歯科口腔外科、麻：麻酔科
（*平成20年4月以降標榜できない診療科目であるが経過措置により従前の診療科目を標榜している場合）

・ 上記機能を実現していくため、引き続き高度急性期病棟を維持すると共に、
急性期病棟を高度急性期病棟への転換を図る。

　地域の医療機関との連携を図り、機能的な医療の提供を目指し,下記の通りに取り組みを行っている。
(１)WEB予約の開始
　　患者紹介の受入推進のため、医療機関からの医療連携予約（FAX及びWeb）による診療予約を行って
いる。
(２)地域包括ケアの構築の取り組み
　　柏市での高齢化社会における地域包括ケアシステムの構築の取り組みを受け、当院では在宅医療を
推進していくために、地域訪問診療、訪問看護との懇談会や退院支援を院内でプロジェクト化し、進めて
いる。
(３)広報誌の発行
　　当院の地域における役割や地域医療機関との連携状況を広報するツールとして、広報誌「かしわの
わ」をH28年度は年2回（H29年度は年4回を予定）発行し、医療機関に配布している。
(４)地域医療連携パスについて
　　地域医療連携パスに関しては、千葉県共用のパス(胃がん、大腸がん、肝がん、子宮頸がん、前立腺
がん)と脳卒中パスを行っている。
(５)周術期連携について
　　柏歯科医師会・慈恵医大柏病院　地域医療連携協議会を定期的に開催し、周術期連携をとっている
(６)病院訪問
　　東葛北部地域の医療機関を中心に、病院訪問を実施している。（H28年度は119施設を訪問）　登録医
制度を設け、H28年度末現在、262施設が登録している

MFICUの病床数 GCUの病床数 MFICUの病床数 GCUの病床数

・ 個々の患者に最適ながん医療（高度医療）を提供。特に、難治がん、希少がんなど他
医療機関で不十分な領域を重視。
・ 国立がん研究センター全体として全国のがん診療連携拠点病院に対し、研修、診断支
援、協議会運営等を通じ、質の向上・均てん化に貢献。
・ これらは一般の医療機関では十分対応できない分野であり、政策医療として国と協力
して強力に推進。
・ 必要な治療期間を経た後、在宅や地元医療機関へ円滑に移行するため連携を強化。
その際、患者の症状、希望等を十分踏まえることが重要。

(１)当院の特徴と地域において果たすべき役割
　①救命救急センター
　　平成２４年４月、東葛地区を中心に主に３次救急を対象とした救命救急センターに指　　定され、患者受
け入れから診断・根本的治療(手術・集中治療・リハビリテーション)を一貫してセンター内で完結する自己
完結型救命救急センターを標榜し各専門科の協力により２４時間体制で救急医療を実践している。
　②地域がん診療連携拠点病院
　　平成２０年２月８日付けで千葉県東葛北部保健診療圏(柏市・流山市・野田市・松戸市)における「地域
がん診療連携拠点病院」に指定され、患者が日常の生活圏域の中で質の高いがん医療を受けることがで
きる体制を確保するために、地域におけるがん診療連携の拠点を担っている。
　③東葛北部地域難病相談支援センター
　　平成１７年度より千葉県から地域難病相談支援センター事業を委託され、二次保健医療圏内の健康福
祉施設などとの連携により、医療・保健・福祉の総合的な相談を行うとともに、ホームページを活用しての
情報共有活動、患者・家族を含めた県民向け講演会の開催、患者及び家族会等を実施する自主的な活
動の支援を行っている。
　④災害拠点病院
　　平成８年８月より、災害拠点病院(地域)の指定を受け、平成２５年６月にはＤＭＡＴ(災害派遣医療チー
ム)を組織し、同年１２月にはＤＭＡＴ指定医機関の指定を受け、災害時には周辺地域及び被災地域での
医療に貢献すべく体制整備を行っている。

NICUの病床数 分娩（取り扱っている場合：○） NICUの病床数

かかりつけ患者以外、救急患者は受け入れていない

分娩（取り扱っている場合：○）

救命救急センター（3次）

外来診療（平日・日中） 外来診療（休日・夜間）*当番制等含む 外来診療（平日・日中） 外来診療（休日・夜間）*当番制等含む

小児二次救急 小児三次救急 小児二次救急 小児三次救急

その他
病理診断科

その他

6年後 425 425 6年後 664 664

664

高度急性期 急性期 回復期 慢性期

H29.7.1時点 400 25 425 H29.7.1時点 664

休棟等 計 高度急性期 急性期

664

664

回復期 慢性期 休棟等 計

使用許可 425 425 使用許可 664

開設許可 425 425 開設許可 664

国立研究開発法人国立がん研究センター東病院 東京慈恵会医科大学附属柏病院

一般病床 療養病床 精神病床 結核病床 感染症病床 計 一般病床 療養病床 精神病床 結核病床 感染症病床 計

公的医療機関等２０２５プラン （救命救急センターとして特に千葉県が依頼）
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