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2024.02.27 地域包括ケア病棟協会会員調査

配布数 548病院
回答数 112病院
回収率 20.4％

9

■地域包括ケア病棟
を届け出ている地域包
括ケア病棟協会の会
員施設に対して、地域
包括医療病棟届出の
意向調査を実施した。

地域包括ケア病棟を
届け出ていたら「急性
期充実体制加算」、
「総合入院体制加算」、
「地域医療支援病院
（大部分）」は、届け出
できない。



10

調査票
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調査票
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調査票
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■全体解析（n=112）



地域包括医療病棟への転換の意向

4 1 0

4859

する(6月中に) する(7月1日～9月31日まで)

する(10月1日以降) しない

検討中または未定

転換の意向 n ％

する(6月中) 4

4.5する(7/1～9/31) 1

する(10/1～) 0

しない 48 42.3

検討中・未定 59 53.2

合計 112 100

す
る
5
件

14

地域包括医療病棟
医療→ medical → メディカル
地メディ病棟
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度数分布表（救急搬送件数×全身麻酔件数）
2023.04.01～2024.01.31（直近10ヵ月間）

救急搬送件数

全
身
麻
酔
件
数

■本度数分布表について、
・様々なクロス集計を俯瞰して、救
急搬送件数×全身麻酔件数の度
数分布表が、地メディ病棟への転
換意向の背景因子を最もわかり
やすく考察できると考えた。

※以降、両件数が欠落
していた1施設を除く、
111施設で解析を実施



16救急搬送件数

全
身
麻
酔
件
数

度数分布表（救急搬送件数×全身麻酔件数）
2023.04.01～2024.01.31（直近10ヵ月間）



イノベーター

・5例全例：DPC対象外
・4例：200床未満

※数が少なく、法人情報
保護のためこれ以上の
解析はおこなわない。

救急搬送件数

全
身
麻
酔
件
数

17
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■サブ解析（n=106）
－ しないと検討中・未定 （する以外） －

※以降、両件数が欠落
していた1施設を除く、
106施設で解析を実施
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サブ解析（n=106）度数分布表（直近10ヵ月間）

救急搬送件数

全
身
麻
酔
件
数

0

500

1000

1500

2000

2500

0 500 1000 1500 2000 2500 3000 3500 4000 4500

全数（しない・検討中：ｎ＝106）

する以外
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サブ解析（n=106） する以外の特徴

（する以外）高頻度項目：
・地域密着型（25）
・200床～ （50）
・急（－） （25）
・DPC（－） （25）
・救急指定（＋） （50）
・療養（－） （12.5）

（数字）：各カテゴ
リーの中で、最頻
項目と2番目と
の%の差（ポイン
ト：pt）を示す。pt

が大きい程頻度
も高い。

106

する以外

合計

100%

急性期CM

PA連携

地域密着

未回答

200床未満

200床以上

DPC

非DPC

急1

急2～6

何れもなし

なし

あり

全て

あり

なし

あり

なし

DPC

医療法上の

療養病床病

棟割合

回リハ

救急告示、

二次救急

急1、急2～

6

病院機能

許可病床

                       n

34

23

48

1

82

24

33

73

21

34

51

59

40

7

49

57

76

30

32.1%

21.7%

45.3%

0.9%

77.4%

22.6%

31.1%

68.9%

19.8%

32.1%

48.1%

55.7%

37.7%

6.6%

46.2%

53.8%

71.7%

28.3%
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急性期CM

PA連携

地域密着

未回答

200床未満

200床以上

DPC

非DPC

急1

急2～6

何れもなし

なし

あり

全て

あり

なし

あり

なし

                       n

病院機能

許可病床

DPC

医療法上の

療養病床病

棟割合

回リハ

救急告示、

二次救急

急1、急2～

6

（する以外）の特徴：
■しないと検討中・未定の比較
■同一カテゴリ内で、最高頻度と2番目の
差が12.5pt以上の高頻度項目
□検討中・未定 □しない
・共に該当なし

サブ解析（n=106） する以外の特徴

47 59

しない 検討中

7 27

11 12

28 20

1

37 45

10 14

10 23

37 36

6 15

12 22

29 22

25 34

16 24

6 1

23 26

24 33

34 42

13 17

する以外

106

44.3% 55.7%

しない 検討中

6.6% 25.5%

10.4% 11.3%

26.4% 18.9%

0.9%

34.9% 42.5%

9.4% 13.2%

9.4% 21.7%

34.9% 34.0%

5.7% 14.2%

11.3% 20.8%

27.4% 20.8%

23.6% 32.1%

15.1% 22.6%

5.7% 0.9%

21.7% 24.5%

22.6% 31.1%

32.1% 39.6%

12.3% 16.0%

する以外

100%



0

500

1000

1500

2000

2500

0 500 1000 1500 2000 2500 3000 3500 4000 4500

全数（しない・検討中：ｎ＝106）
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サブ解析（n=106）度数分布表（直近10ヵ月間）

救急搬送件数

全
身
麻
酔
件
数

する以外



0

500

1000

1500

2000

2500

0 500 1000 1500 2000 2500 3000 3500 4000 4500

全数（しない・検討中：ｎ＝106）
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サブ解析（n=106）度数分布表（直近10ヵ月間）

救急搬送件数

全
身
麻
酔
件
数

する以外
（赤）・救急999以下
・全麻60以上の象限

（緑）・救急1,000以上
・全麻0以上の象限
・両者がリニアに相関

（紫）・救急999以下
・全麻59以下の象限 n=19 

(17.9%)
n=69 

(65.1%)
n=18 

(17.0%)



0

500

1000

1500

2000

2500

0 500 1000 1500 2000 2500 3000 3500 4000 4500

全数（しない・検討中：ｎ＝106）
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サブ解析（n=106） 各象限の転換意向

救急搬送件数

全
身
麻
酔
件
数

する以外

（赤）意向：
■検討中・未定

9割弱
■しない
1割強

（紫）意向：

■しない
5.5割（過半数）

■検討中・未定
4.5割

（緑）意向：
■検討中・未定
5.5割（過半数）

■しない
4.5割

n=19 
(17.9%)

n=69 
(65.1%)

n=18 
(17.0%)



0

500

1000

1500

2000

2500

0 500 1000 1500 2000 2500 3000 3500 4000 4500

全数（しない・検討中：ｎ＝106）

する以外
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サブ解析（n=106） 各象限の高頻度項目

救急搬送件数

全
身
麻
酔
件
数

（数字）：各象限の各カテゴリーの中で、最頻項目と2番目との
%の差（ポイント：pt）を示す。ptが大きい程頻度も高い。

（赤）高頻度項目：
・急性期CM型（25）
・～199床（50）
・急2-6（＋）（25）

・救急指定（＋）（50）
・回リハ（＋）（25）

（紫）高頻度項目：
・地域密着型（25）
・～199床（50）
・急（－）（25）
・DPC（－）（50）

（緑）高頻度項目：
・急性期CM型（50）
・200床～ （25）
・急1（＋） （25）
・DPC（＋） （50）
・救急指定（＋） （50）
・回リハ（－） （25）
・療養（－） （50）

n=19 
(17.9%)

n=69 
(65.1%)

n=18 
(17.0%)
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サブ解析「赤の象限」（n=19）の特徴

2 17

しない 検討中

急性期CM 12

PA連携 2

地域密着 1 3

未回答 1

200床未満 1 14

200床以上 1 3

DPC 2 9

非DPC 8

急1 6

急2～6 2 10

何れもなし 1

なし 2 9

あり 8

全て

あり 12

なし 2 5

あり 2 16

なし 1

医療法上の

療養病床病

棟割合

回リハ

救急告示、

二次救急

許可病床

DPC

急1、急2～

6

病院機能

赤

                       n
19

10.5% 89.5%

しない 検討中

63.2%

10.5%

5.3% 15.8%

5.3%

5.3% 73.7%

5.3% 15.8%

10.5% 47.4%

42.1%

31.6%

10.5% 52.6%

5.3%

10.5% 47.4%

42.1%

63.2%

10.5% 26.3%

10.5% 84.2%

5.3%

赤

100%



10.5% 89.5%

しない 検討中

63.2%

10.5%

5.3% 15.8%

5.3%

5.3% 73.7%

5.3% 15.8%

10.5% 47.4%

42.1%

31.6%

10.5% 52.6%

5.3%

10.5% 47.4%

42.1%

63.2%

10.5% 26.3%

10.5% 84.2%

5.3%

赤

100%
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サブ解析「赤の象限」（n=19）の特徴

2 17

しない 検討中

急性期CM 12

PA連携 2

地域密着 1 3

未回答 1

200床未満 1 14

200床以上 1 3

DPC 2 9

非DPC 8

急1 6

急2～6 2 10

何れもなし 1

なし 2 9

あり 8

全て

あり 12

なし 2 5

あり 2 16

なし 1

医療法上の

療養病床病

棟割合

回リハ

救急告示、

二次救急

許可病床

DPC

急1、急2～

6

病院機能

赤

                       n
19（赤）定義：

・救急999以下
・全麻60以上の象限

（赤）意向の特徴：

■検討中・未定が9割弱

（赤）検討中・未定の特徴：
■同一カテゴリ内で、最高頻度と2番目の
差が12.5pt以上の高頻度項目
・急性期CM（25） ・～199床（50）
・急2-6（＋） （12.5） ・救急指定（＋） （50）
・回リハ（＋） （25）
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サブ解析「紫の象限」（n=69）の特徴

急性期CM

PA連携

地域密着

未回答

200床未満

200床以上

DPC

非DPC

急1

急2～6

何れもなし

なし

あり

全て

あり

なし

あり

なし

医療法上の

療養病床病

棟割合

回リハ

救急告示、

二次救急

許可病床

DPC

急1、急2～

6

病院機能

                       n
37 32

しない 検討中

5

11 10

26 17

32 30

5 2

2 5

35 27

3

8 8

29 21

17 16

14 15

6 1

18 11

19 21

24 16

13 16

紫

69

53.6% 46.4%

しない 検討中

7.2%

15.9% 14.5%

37.7% 24.6%

46.4% 43.5%

7.2% 2.9%

2.9% 7.2%

50.7% 39.1%

4.3%

11.6% 11.6%

42.0% 30.4%

24.6% 23.2%

20.3% 21.7%

8.7% 1.4%

26.1% 15.9%

27.5% 30.4%

34.8% 23.2%

18.8% 23.2%

紫

100%
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サブ解析「紫の象限」（n=69）の特徴

急性期CM

PA連携

地域密着

未回答

200床未満

200床以上

DPC

非DPC

急1

急2～6

何れもなし

なし

あり

全て

あり

なし

あり

なし

医療法上の

療養病床病

棟割合

回リハ

救急告示、

二次救急

許可病床

DPC

急1、急2～

6

病院機能

                       n
37 32

しない 検討中

5

11 10

26 17

32 30

5 2

2 5

35 27

3

8 8

29 21

17 16

14 15

6 1

18 11

19 21

24 16

13 16

紫

69

53.6% 46.4%

しない 検討中

7.2%

15.9% 14.5%

37.7% 24.6%

46.4% 43.5%

7.2% 2.9%

2.9% 7.2%

50.7% 39.1%

4.3%

11.6% 11.6%

42.0% 30.4%

24.6% 23.2%

20.3% 21.7%

8.7% 1.4%

26.1% 15.9%

27.5% 30.4%

34.8% 23.2%

18.8% 23.2%

紫

100%

（紫）定義：

・救急999以下
・全麻59以下の象限

（紫）意向の特徴：
■しないが過半数 5.5割弱

（紫）しないの特徴：
■しないの割合が過半数の項目
・多数（検討中・未定と拮抗）
■同一カテゴリ内で、最高頻度と2番目の差
が12.5pt以上の高頻度項目
・地域密着型（12.5）



30

サブ解析「緑の象限」（n=18）の特徴

急性期CM

PA連携

地域密着

未回答

200床未満

200床以上

DPC

非DPC

急1

急2～6

何れもなし

なし

あり

全て

あり

なし

あり

なし

医療法上の

療養病床病

棟割合

回リハ

救急告示、

二次救急

許可病床

DPC

急1、急2～

6

病院機能

                       n
8 10

しない 検討中

7 10

1

4 1

4 9

6 9

2 1

6 6

2 4

6 9

2 1

5 3

3 7

8 10

緑

18

44.4% 55.6%

しない 検討中

38.9% 55.6%

5.6%

22.2% 5.6%

22.2% 50.0%

33.3% 50.0%

11.1% 5.6%

33.3% 33.3%

11.1% 22.2%

33.3% 50.0%

11.1% 5.6%

27.8% 16.7%

16.7% 38.9%

44.4% 55.6%

緑

100%
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サブ解析「緑の象限」（n=18）の特徴

急性期CM

PA連携

地域密着

未回答

200床未満

200床以上

DPC

非DPC

急1

急2～6

何れもなし

なし

あり

全て

あり

なし

あり

なし

医療法上の

療養病床病

棟割合

回リハ

救急告示、

二次救急

許可病床

DPC

急1、急2～

6

病院機能

                       n
8 10

しない 検討中

7 10

1

4 1

4 9

6 9

2 1

6 6

2 4

6 9

2 1

5 3

3 7

8 10

緑

18

44.4% 55.6%

しない 検討中

38.9% 55.6%

5.6%

22.2% 5.6%

22.2% 50.0%

33.3% 50.0%

11.1% 5.6%

33.3% 33.3%

11.1% 22.2%

33.3% 50.0%

11.1% 5.6%

27.8% 16.7%

16.7% 38.9%

44.4% 55.6%

緑

100%
（緑）定義：

・救急1,000以上 ・全麻0以上の象限
・両者がリニアに相関

（緑）意向の特徴：
■検討中・未定が過半数

（紫）検討中・未定の特徴：
■同一カテゴリ内で、最高頻度と2番目の
差が12.5pt以上の高頻度項目
・急性期CM型（12.5）
・200床～（25）
・DPC（＋）（12.5）
・療養（－）（12.5）
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■まとめ
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まとめ
■地域包括ケア病棟を届け出ている会員病院548病院に、地域包括

医療病棟（以下地メディ病棟）に関する緊急アンケート調査を行った。
回答数は112病院で回収率20.4％であった。
■地メディ病棟に転換すると回答した病院は5病院（0.5割弱）、転換し
ないと回答した病院は48病院（4.5割弱）、検討中・未定は59病院（5.5
割弱）であった。

■様々なクロス集計を俯瞰して、救急搬送件数×全身麻酔件数の度
数分布表が、地メディ病棟への転換意向を最もわかりやすく反映でき
ると考察した。
■10月までに転換するとした5例は、3つの象限に分布していた。全て
全身麻酔が250以下と少なく、救急搬送も4例が1,000未満であった。全
てDPC対象外、急性期一般1をもたない。4例は200床未満であった。
■転換するが5例5%未満のため、法人情報保護のためこれ以上の解

析はおこなわないこととし、転換しないと検討中・未定のサブ解析を行
い、意向の違いを検討することとした。
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まとめ
■（する以外）は、サブ解析全体を表す。高頻度項目は、地域密着型、
200床～、急性期一般（－） 、DPC対象（－） 、救急指定（＋）、療養

（－）であった。しないと検討中・未定の比較では特徴を認めなかった
ため、度数分布表から以下の3つの象限に病院を分類して解析した。
■（赤）は、救急999以下、全麻60以上の象限で、サブ解析全例の2
割弱を占め、急性期一般2-6（＋）、～199床、急性期CM型が高頻度
項目であった。検討中・未定が9割弱と圧倒的に他2者より多く、その
中の高頻度項目は、急性期CM型、～199床、急性期一般2-6（＋）、
救急指定（＋） 、回リハ（＋）等 であった。
■（紫）は、救急999以下、全麻59以下の象限で、サブ解析全例の6.5
割強を占め、急性期一般（－）、～199床、地域密着型が高頻度項目

であった。しないが過半数を占めており、その中の高頻度項目は地
域密着型であった。
■（緑）は、救急1,000以上、全麻0以上の象限で、サブ解析全例の2
割弱を占め、急性期CM型、200床～、急性期一般1（＋）、DPC対象救
急指定（＋）が高頻度項目であった。検討中・未定が過半数を占めた。
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考察
■自院単独で今後の事業展開を考えるならば、
□ （緑）の病院グループは、地ケア病棟を届け出ており、救急や全麻
が多いDPC対象の高度急性期病院である。急性期充実体制加算等

が取れないので、専門性を高めつつも高齢者救急が増えるようなら、
1病棟を地メディ病棟に届け出してはどうか。

□（赤）の病院グループは、（緑）と比べて救急が少なく、全麻は遜色
ない。地メディ病棟への転換も検討している病院が多い、急2‐6を主
体とする199床以下の中小病院である。高齢者救急の件数にもよる
が、全麻が維持できる間は急2‐6を維持して、全麻が減って（紫）の象
限に近づき始めたら地メディ病棟を届け出てはどうか。
□ （紫）の病院グループは、急性期一般を持たず、DPC対象外で199

床以下の内科系中心の地域密着型中小病院と思われる。転換しな
いが過半数を占めるが、最も病院数の多いグループであり、特に高
齢者救急が多いようなら地メディ病棟を届け出てはどうか。

■地域全体で今後の事業展開を考えるならば、地域の民意度や病
院文化、病院機能、首長の意向などを踏まえて話し合い、地域包括
医療病棟を活かしてはどうか。
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結語
■地メディ病棟に転換する病院はまだわずかであり、2024.03.05の告
示発出前の段階では決めかねていた病院がほとんどであった。

■転換しないと検討中・未定のサブ解析では、全身麻酔件数×救急
搬送件数の度数分布表を用いて、3つの象限に病院グループを分け
て、考察することができた。

■いずれも地ケア病棟の届け出を取り下げる意思はない。これから
も地域包括ケアシステムの要として、地ケア病棟を有効に活用いた
だきたい。

■今後地メディ病棟の細かい施設基準等が明らかになってから、転
換を決定する病院も多くあると推察されるので、調査を継続する。
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