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本
連
盟
第
67
回
総
会
で
厚

労
省
迫
井
医
務
技
官
の
記
念

講
演
が
あ
っ
た
。
今
後
の
医

療
構
想
に
対
し
て
病
院
側
の

覚
悟
を
持
っ
た
取
り
組
み
が

必
要
な
こ
と
を
迫
る
厳
し
さ

の
一
方
、
医
系
技
官
と
し
て

病
院
医
療
へ
の
理
解
と
支
援

の
姿
勢
が
う
か
が
わ
れ
た
▼

国
民
医
療
の
六
割
以
上
を
担

う
病
院
の
声
が
政
策
決
定
の

場
に
届
く
よ
う
に
な
っ
た
の

は
２
０
０
５
年
、
中
医
協
へ

病
院
団
体
代
表
が
参
加
で
き

る
よ
う
に
な
っ
て
か
ら
。
そ

の
初
代
代
表
委
員
の
一
人
が

こ
の
た
び
退
任
さ
れ
た
邉
見

前
会
長
。
病
院
医
療
は
多
様

な
機
能
と
業
種
の
複
合
体
で

あ
り
医
師
と
看
護
師
だ
け
を

軸
と
し
た
旧
来
の
診
療
報
酬

体
系
で
は
カ
バ
ー
し
き
れ
な

い
こ
と
が
理
解
さ
れ
薬
剤
師

や
医
療
技
術
部
門
へ
の
評
価

が
織
り
込
ま
れ
る
よ
う
に
な

っ
た
▼
徳
島
弁
の
混
じ
る
邉

見
先
生
独
特
の
説
得
力
に
よ

っ
て
病
院
医
療
へ
の
理
解
が

進
ん
だ
が
、
そ
の
評
価
は
な

お
抑
制
的
で
、
一
例
と
し
て

メ
デ
ィ
カ
ル
ク
ラ
ー
ク
の
制

度
は
認
定
さ
れ
た
も
の
の
診

療
報
酬
上
の
評
価
は
職
員
一

人
分
の
人
件
費
に
遠
く
及
ば

な
か
っ
た
。
そ
れ
か
ら
四
半

世
紀
、
病
院
医
療
へ
の
社
会

的
理
解
も
進
み
、
医
療
環
境

は
見
違
え
る
よ
う
に
整
備
さ

れ
病
院
で
は
複
数
の
職
種
が

一
体
と
な
っ
て
日
々
の
業
務

を
こ
な
し
て
い
る
。“
病
院

の
実
情
を
政
策
中
枢
に
直
接

訴
え
る
ル
ー
ト
を
持
た
ね
ば

な
ら
な
い
”
邉
見
先
生
か
ら

の
伝
言
で
あ
る
。（
Ｎ
・
Ａ
）

　
１
９
２
２
年
、
英
国
の

数
学
者
Ｌ
・
Ｆ･

リ
チ
ャ
ー

ド
ソ
ン
は
、
６
万
４
千
人

の
計
算
者
を
巨
大
ホ
ー
ル

に
集
め
、
現
実
の
天
候
変

化
と
同
じ
速
度
で
予
報
を

計
算
す
る
と
い
う
壮
大
な

構
想
を
描
い
た
。
技
術
が

追
い
つ
か
ず
試
み
は
失
敗

し
た
が
、
後
に
コ
ン
ピ
ュ

ー
タ
と
並
列
計
算
の
発
展

が
そ
の
夢
を
現
実
の
も
の

と
し
、
現
代
の
気
象
予
測

の
基
盤
と
な
っ
た
。
い
ま

医
療
は
、
こ
の
歴
史
的
転

換
点
と
同
じ
局
面
に
立
っ

て
い
る
。
経
験
と
勘
に
依

存
し
て
き
た
医
療
は
、
膨

大
な
デ
ー
タ
を
統
合
し
未

来
を
予
測
す
る
精
密
医
療

へ
と
移
行
し
つ
つ
あ
り
、

そ
の
中
心
に
生
成
Ａ
Ｉ
が

位
置
し
始
め
て
い
る
。

　
医
療
は
本
来
、
人
と
人

が
向
き
合
う
営
み
で
あ

る
。
し
か
し
現
実
に
は
、

医
師
の
３
～
５
割
の
時
間

が
文
書
作
成
な
ど
の
周
辺

作
業
に
奪
わ
れ
て
い
る
。

生
成
Ａ
Ｉ
は
こ
の
構
造
的

な
歪
み
を
是
正
し
、
医
師

が
患
者
に
向
き
合
う
時
間

を
取
り
戻
す
た
め
の
技
術

と
し
て
機
能
し
始
め
て
い

る
。
音
声
入
力
に
よ
る
カ

ル
テ
自
動
生
成
、
退
院
サ

マ
リ
ー
の
下
書
き
作
成
、

診
療
報
酬
算
定
の
支
援

は
、
単
な
る
効
率
化
で
は

な
く
医
療
の
質
を
守
る
た

め
の
基
盤
で
あ
る
。

　
さ
ら
に
生
成
Ａ
Ｉ
は
、

文
章
生
成
を
超
え
て
医
療

デ
ー
タ
を
統
合
し
、
パ
タ

ー
ン
を
抽
出
し
、
未
来
を

予
測
す
る
能
力
を
持
つ
。

画
像
診
断
の
見
落
と
し
防

止
、
治
療
効
果
の
シ
ミ
ュ

レ
ー
シ
ョ
ン
な
ど
、
医
療

の
質
を
底
上
げ
す
る
“
第

二
の
医
療
イ
ン
フ
ラ
”
と

し
て
の
役
割
も
期
待
さ
れ

て
い
る
。

　
し
か
し
、
Ｄ
Ｘ
導
入
の

経
済
的
負
担
は
ど
う
だ
ろ

う
。
現
在
の
診
療
報
酬
制

度
の
も
と
で
多
額
の
初
期

投
資
や
運
用
コ
ス
ト
を
医

療
機
関
の
自
己
負
担
で
賄

う
こ
と
は
現
実
的
だ
ろ
う

か
。
Ｄ
Ｘ
は
稼
働
後
に
明

確
な
効
率
性
を
も
た
ら
す

一
方
、
導
入
段
階
の
負
担

が
重
す
ぎ
れ
ば
、
経
営
破

綻
を
招
き
、
地
域
医
療
の

崩
壊
に
つ
な
が
り
か
ね
な

い
。

　
こ
う
し
た
課
題
に
対

し
、
全
日
病
が
６
月
20
日

の
総
会
で
示
し
た
医
療
Ｄ

Ｘ
推
進
の
提
言
は
、
単
な

る
理
念
で
は
な
く
現
実
的

な
解
決
策
の
体
系
で
あ

る
。
医
療
情
報
の
標
準
化

は
Ａ
Ｉ
活
用
の
前
提
で
あ

り
、
病
院
間
連
携
の
強
化

は
地
域
医
療
の
持
続
性
を

高
め
る
。
文
書
作
成
負
担

の
軽
減
や
Ａ
Ｉ
診
療
支
援

の
導
入
促
進
は
医
療
者
の

疲
弊
を
防
ぎ
、
Ｐ
Ｈ
Ｒ
活

用
は
患
者
中
心
の
医
療
を

実
現
す
る
。
さ
ら
に
Ｄ
Ｘ

人
材
育
成
は
、
将
来
の
医

療
提
供
体
制
を
支
え
る
不

可
欠
な
基
盤
で
あ
り
、
医

療
の
未
来
を
支
え
る
柱
と

な
る
だ
ろ
う
。

　
医
療
者
の
疲
弊
が
深
刻

化
し
地
域
医
療
が
揺
ら
ぐ

今
、
生
成
Ａ
Ｉ
は
単
な
る

技
術
で
は
な
く
、
医
療
を

持
続
可
能
に
す
る
社
会
的

イ
ン
フ
ラ
で
あ
る
。
議
論

は
す
で
に「
使
う
べ
き
か
」

で
は
な
く
、「
ど
う
使
え

ば
医
療
を
よ
り
良
く
で
き

る
か
」
へ
と
移
行
し
て
い

る
。
医
療
Ｄ
Ｘ
を
未
来
へ

の
成
長
エ
ン
ジ
ン
と
す
る

た
め
に
、
制
度
と
財
政
の

両
面
で
の
抜
本
的
な
支
援

を
求
め
た
い
。

（
い
わ
き
市
病
院
事
業
管

理
者
）

医
療
Ｄ
Ｘ
を「
持
続
可
能
な
医
療
の

　
基
盤
」と
し
て
確
立
す
る
た
め
に

連
盟
　
副
会
長
　

新

谷

史

明

　
全
国
公
私
病
院
連
盟
は
第
36
回
「
国
民
の
健
康

会
議
」
を
10
月
２
日
（
金
）
に
日
本
教
育
会
館
「
一

ツ
橋
ホ
ー
ル
」（
東
京
都
千
代
田
区
一
ツ
橋
）
で
開

催
し
ま
す
。
今
年
の
テ
ー
マ
は
、「『
一
病
息
災
』の

時
代
を
生
き
る
～
そ
の
時
・
そ
の
後
」
で
す
。
入

場
は
無
料
で
す
の
で
ど
う
ぞ
ご
参
加
く
だ
さ
い
。

『
一
病
息
災
』の
時
代
を
生
き
る

～ 
そ
の
時
・
そ
の
後 

～
　
を
テ
ー
マ
に
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全国公私病院連盟
第36回「国民の健康会議」開催へ第36回「国民の健康会議」開催へ

　
全
国
公
私
病
院
連
盟
は
平

成
元
年
か
ら
毎
年
開
催
し
て

い
る
「
国
民
の
健
康
会
議
」

を
10
月
２
日
（
金
）
に
日
本

教
育
会
館「
一
ツ
橋
ホ
ー
ル
」

（
東
京
都
千
代
田
区
一
ツ
橋
）

で
開
催
し
ま
す
。
迎
え
て
36

回
目
と
な
る
今
年
の
テ
ー
マ

は
「『
一
病
息
災
』
の
時
代
を

生
き
る
～
そ
の
時
・
そ
の
後

～
」
で
す
。
入
場
は
無
料
で

す
の
で
ご
参
加
く
だ
さ
い
。

　
な
お
、
全
国
公
私
病
院
連

盟
の
ホ
ー
ム
ペ
ー
ジ
よ
り
参

加
の
お
申
し
込
み
が
で
き
ま

す
の
で
、
事
前
に
お
申
し
込

み
を
お
願
い
し
ま
す
。

　
今
回
ご
出
演
い
た
だ
く
３

名
の
方
の
概
略
は
以
下
の
と

お
り
で
す
。大
勢
の
方
の
ご
参

加
を
お
待
ち
し
て
お
り
ま
す
。

　
　
　
◆
出
演
者
◆
　
　
　

田
中
菊
雄
さ
ん

（
講
演
13
：
05
︱
13
：
50
）

　
が
ん
を
克
服
し
71
歳
で
エ

ー
ジ
シ
ュ
ー
ト
を
達
成
。
そ

の
後
も
記
録
を
伸
ば
し
続
け

エ
ー
ジ
シ
ュ
ー
ト
１
８
０
０

回
超
を
成
し
遂
げ
た
昭
和
10

年
生
ま
れ
の
日
本
ア
マ
チ
ュ

ア
ゴ
ル
フ
界
の
至
宝
で
す
。

萬
田
緑
平
さ
ん

（
講
演
14
：
00
︱
15
：
30
）

　
１
９
６
４
年
生
ま
れ
の
在

宅
ケ
ア
医
。
群
馬
県
で
萬
田

診
療
所
を
開
き
自
宅
で
最
期

を
迎
え
た
い
と
願
う
人
た
ち

に
寄
り
添
い
な
が
ら
、
そ
の

人
ら
し
い
時
間
を
大
切
に
す

る
看
取
り
を
続
け
て
い
ま
す
。

富
司
純
子
さ
ん

（
対
談
15
：
40
︱
16
：
40
）

　
１
９
６
３
年
映
画
デ
ビ
ュ

ー
。
結
婚
を
機
に
引
退
す
る

も
１
９
８
９
年
富
司
純
子
と

改
名
し
映
画
・
ド
ラ
マ
・
舞

台
な
ど
幅
広
い
分
野
で
活
躍

さ
れ
て
い
ま
す
。
２
０
０
７

年
紫
綬
褒
章
、
２
０
１
６
年

旭
日
小
授
章
を
受
章
さ
れ
ま

し
た
。

問
合
先
：
全
国
公
私
病
院
連

盟
Ｔ
Ｅ
Ｌ
０
３（
６
２
８
４
）

７
１
８
０

どどななたたででもも参参加加ででききまますす。。入入場場無無料料でですす。。どどううぞぞごご参参加加くくだだささいい。。  

  

 

日日時時  ：：  令令和和８８年年  11110000 月月    ２２２２  日日（（金金））  

        午午後後１１時時～～５５時時（（受受付付開開始始 1122 時時～～））  

 

会会場場  ：：  日本教育会館「一ツ橋ホール」  

        （（東東京京都都千千代代田田区区一一ツツ橋橋 22--66--22））  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

  

公益社団法人 全国自治体病院協議会・全国公立病院連盟・全国厚生農業協同組合連合会・ 

日本赤十字社病院長連盟・全国済生会病院長会・一般社団法人 岡山県病院協会・ 

日本私立病院協会・一般社団法人 日本公的病院精神科協会 

全国公私病院連盟 加盟８団体 

田田中中菊菊雄雄ささんん（（講講演演  1133::0055--1133::5500））  

がんを克服し 71 歳でエージシュートを達成。その後も

記録を伸ばし続けエージシュート 1,800 回超を成し遂

げた、昭和 10 年生まれの日本アマチュアゴルフ界の至

宝です。 

富富司司純純子子ささんん（（対対談談  1155::4400--1166::4400））  

1963 年に映画デビュー。「緋牡丹博徒」シリーズで脚光

を浴びる。1972 年結婚を機に引退するも､1983 年に女優

復帰。1989 年に富司純子と改名し映画､ドラマ､舞台な

ど､幅広い分野で活躍。2007 年紫綬褒章、2016 年旭日小

授章を受章。 

萬萬田田緑緑平平ささんん（（講講演演  1144::0000--1155::3300））  

1964 年生まれの在宅ケア医。群馬県で萬田診療所を開

き自宅で最期を迎えたいと願う人たちに寄り添いなが

ら、その人らしい時間を大切にする看取りを続けていま

す。穏やかな最期を支えるための発信をするとともに、

著書には「棺桶まで歩こう」などがあります。 

『『『『

一一一一
病病
息息
災災

病病
息息
災災

    

』』』』

のののの
時時
代代
時時
代代
をををを
生生生生
きき
るる
きき
るる    

～～～～    

そそ
のの
そそ
のの
時時時時    

／／    

そそ
のの
そそ
のの
後後後後    

～～～～    
 

第第    

回回
「「
国国
民民
のの
健健
康康
会会
議議
」」（（
講講
演演
会会
））
のの
おお
知知
らら
せせ  
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3
面
へ
つ
づ
く

地
域
医
療
構
想
策
定
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
公
表

　
厚
労
省
医
政
局
は
7
月
3
日
に
「
地
域
医
療
構
想
策
定
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
」
を
公

表
し
た
。
同
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
で
は
、
病
床
削
減
や
医
療
機
関
統
廃
合
あ
り
き
で
は

な
く
、
地
域
で
の
自
主
的
な
協
議
を
踏
ま
え
て
、
85
歳
以
上
の
高
齢
者
の
増
加
や

人
口
減
少
が
さ
ら
に
進
む
２
０
４
０
年
と
そ
の
先
を
見
据
え
、
全
て
の
地
域
・
世

代
の
患
者
が
適
切
に
医
療
・
介
護
を
受
け
な
が
ら
生
活
し
、
必
要
に
応
じ
て
入
院

し
て
日
常
生
活
に
戻
る
こ
と
が
で
き
、
同
時
に
医
療
従
事
者
も
持
続
可
能
な
働
き

方
を
確
保
で
き
る
医
療
提
供
体
制
の
構
築
に
向
け
、
住
民
を
含
め
地
域
の
関
係
者

の
理
解
を
得
な
が
ら
取
り
組
み
を
進
め
る
と
し
て
い
る
。
以
下
に
「
地
域
医
療
構

想
策
定
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
」
を
抜
粋
し
て
掲
載
す
る
こ
と
と
す
る
。

地
域
医
療
構
想
策
定
ガ
イ
ド

ラ
イ
ン

Ⅰ
．
地
域
医
療
構
想
の
考
え

方
（
略
）

Ⅱ
．
地
域
医
療
構
想
の
策
定

に
つ
い
て

１
．
医
療
機
関
機
能
報
告
・

病
床
機
能
報
告

（
１
）
医
療
機
関
機
能
報
告

　
▼
医
療
機
関
は
、
地
域
に

お
け
る
医
療
機
関
機
能
を
都

道
府
県
知
事
に
報
告
す
る
こ

と
と
し
て
お
り
、
各
医
療
機

関
が
現
に
担
っ
て
い
る
医
療

機
関
機
能
、
２
０
４
０
年
に

お
い
て
担
う
医
療
機
関
機

能
、
及
び
そ
の
他
医
療
機
関

機
能
の
確
保
等
の
協
議
の
た

め
に
必
要
な
診
療
実
績
等
を

報
告
す
る
。

　
▼
具
体
的
に
は
、
毎
年
の

医
療
機
関
機
能
報
告
に
お
い

て
、
各
医
療
機
関
が
自
ら
検

討
を
行
っ
た
上
で
、
現
在
担

っ
て
い
る
機
能
に
近
い
医
療

機
関
機
能
、
２
０
４
０
年
に

お
い
て
担
う
医
療
機
関
機
能
、

診
療
実
績
等
を
報
告
す
る
。

ま
た
、
協
議
に
お
い
て
、
遅

く
と
も
２
０
２
８
年
度
ま
で

に
、
各
医
療
機
関
が
２
０
４

の
医
療
資
源
や
医
療
需
要
等

の
実
情
を
踏
ま
え
、
高
齢
者

救
急
・
地
域
急
性
期
機
能
や

急
性
期
拠
点
機
能
を
担
う
医

療
機
関
が
、
在
宅
医
療
や
在

宅
医
療
の
後
方
支
援
に
つ
い

て
も
担
う
場
合
、
複
数
の
医

療
機
関
機
能
を
報
告
す
る
こ

と
は
差
し
支
え
な
い
。
た
だ

し
、
医
療
機
関
機
能
は
、
医

療
機
関
間
の
役
割
分
担
を
明

確
化
す
る
た
め
の
も
の
で
あ

り
、
在
宅
療
養
中
の
患
者
の

緊
急
入
院
を
受
け
入
れ
う
る

医
療
機
関
が
全
て
当
該
機
能

を
報
告
す
る
こ
と
は
こ
の
趣

旨
に
そ
ぐ
わ
な
い
。
在
宅
医

療
の
提
供
を
行
う
、
あ
る
い

は
主
と
し
て
在
宅
医
療
の
後

方
支
援
を
担
う
等
、
地
域
ご

と
に
求
め
ら
れ
る
役
割
を
検

討
し
た
上
で
、
そ
う
し
た
役

割
を
担
う
医
療
機
関
が
在
宅

医
療
等
連
携
機
能
を
報
告
す

る
。

　
▼
高
齢
者
救
急
・
地
域
急

性
期
機
能
と
急
性
期
拠
点
機

能
に
つ
い
て
は
、
医
療
資
源

を
多
く
要
す
る
医
療
や
高
齢

者
救
急
の
役
割
分
担
を
明
確

化
す
る
た
め
の
も
の
で
あ
り
、

両
機
能
を
一
つ
の
医
療
機
関

が
報
告
す
る
こ
と
は
し
な
い
。

０
年
に
お
い
て
担
う
医
療
機

関
機
能
を
決
定
し
報
告
し
た

上
で
、
当
該
報
告
以
降
に
つ

い
て
は
、
決
定
さ
れ
た
医
療

機
関
機
能
等
を
報
告
す
る
。

　
▼
２
０
２
８
年
度
以
降
に
、

医
療
機
関
が
報
告
す
る
医
療

機
関
機
能
の
見
直
し
を
行
う

場
合
に
は
、
必
要
に
応
じ

て
、
地
域
医
療
構
想
調
整
会

議
に
お
い
て
当
該
医
療
機
関

の
医
療
機
関
機
能
の
報
告
内

容
や
医
療
提
供
体
制
へ
の
影

響
に
つ
い
て
確
認
す
る
。

　
▼
報
告
を
行
う
医
療
機
関

機
能
は
、
診
療
報
酬
上
の
入

院
料
の
種
類
等
の
み
を
も
っ

て
機
械
的
に
決
定
さ
れ
る
も

の
で
は
な
い
。
診
療
報
酬
上

の
入
院
料
や
各
種
加
算
等
の

届
出
状
況
を
目
安
と
し
て
医

療
機
関
機
能
に
係
る
協
議
を

行
う
こ
と
は
考
え
ら
れ
る
が
、

特
定
の
診
療
報
酬
項
目
の
届

出
の
有
無
を
各
医
療
機
関
機

能
の
必
要
条
件
や
十
分
条
件

の
よ
う
に
取
り
扱
う
こ
と
は

適
切
で
は
な
く
、
地
域
に
お

け
る
診
療
実
態
等
を
総
合
的

に
検
討
し
、
協
議
す
る
こ
と
。

　
▼
医
療
機
関
機
能
の
報
告

に
あ
た
り
、
在
宅
医
療
等
連

携
機
能
に
つ
い
て
は
、
地
域

（
２
）
病
床
機
能
報
告

　
▼
病
床
の
機
能
区
分
に
つ

い
て
は
、
２
０
４
０
年
に
向

け
て
増
加
す
る
高
齢
者
救
急

等
の
受
け
皿
と
し
て
急
性
期

と
回
復
期
の
機
能
を
併
せ
持

つ
機
能
が
重
要
と
な
る
こ
と

等
を
踏
ま
え
、
こ
れ
ま
で
の

４
区
分
の
う
ち
、
従
来
の

「
回
復
期
機
能
」
に
つ
い
て

は
、「
高
齢
者
等
の
急
性
期

患
者
に
つ
い
て
、
治
療
と
入

院
早
期
か
ら
の
リ
ハ
ビ
リ
テ

ー
シ
ョ
ン
等
を
行
い
、
早
期

の
在
宅
復
帰
を
目
的
と
し
た

治
し
支
え
る
医
療
を
提
供
す

る
機
能
」
及
び
従
来
の
「
回

復
期
機
能
」
を
併
せ
て
、「
包

括
期
機
能
」
と
し
て
位
置
付

け
る
こ
と
と
し
て
い
る
。

　
▼
病
床
機
能
の
報
告
に
当

た
っ
て
は
、
こ
れ
ま
で
と
同

様
、
自
主
的
に
医
療
機
関
が

報
告
す
る
こ
と
と
す
る
が
、

一
定
の
客
観
性
を
も
っ
た
報

告
と
な
る
よ
う
、
医
療
機
関

は
、
各
病
床
機
能
区
分
に
対

応
す
る
目
安
と
な
る
診
療
報

酬
上
の
入
院
料
の
種
類
を
参

照
し
、
病
床
機
能
の
報
告
を

行
う
。

　
▼
た
だ
し
、
病
床
機
能
報

告
は
、
診
療
報
酬
上
の
入
院

料
の
種
類
の
み
を
も
っ
て
機

械
的
に
決
定
さ
れ
る
も
の
で

は
な
く
、
各
病
棟
に
お
い
て

実
際
に
担
っ
て
い
る
医
療
機

能
や
入
院
患
者
の
状
態
を
含

め
た
客
観
的
な
デ
ー
タ
等
を

踏
ま
え
て
、
医
療
機
関
が
適

切
に
判
断
し
報
告
す
る
こ
と

が
重
要
で
あ
る
こ
と
に
留
意

す
る
必
要
が
あ
る
。

　
▼
医
療
機
関
機
能
と
病
床

機
能
に
つ
い
て
は
、
必
ず
し

も
一
対
一
で
対
応
す
る
も
の

で
は
な
い
。
た
だ
し
、
急
性

期
拠
点
機
能
を
報
告
す
る
医

療
機
関
は
高
度
急
性
期
機
能

・
急
性
期
機
能
の
病
床
を
有

し
、
高
齢
救
急
・
地
域
急
性

期
機
能
を
報
告
す
る
医
療
機

関
は
包
括
期
機
能
の
病
床
を

有
す
る
こ
と
が
想
定
さ
れ

る
。
ま
た
、
専
門
等
機
能
を

担
う
医
療
機
関
の
う
ち
、

「
集
中
的
な
リ
ハ
ビ
リ
テ
ー

シ
ョ
ン
」
を
行
う
医
療
機
関

は
包
括
期
機
能
の
病
床
を
、

「
高
齢
者
等
の
中
長
期
に
わ

た
る
入
院
医
療
機
能
」
を
担

う
医
療
機
関
は
慢
性
期
機
能

の
病
床
を
有
す
る
こ
と
が
想

定
さ
れ
る
。

　
▼
有
床
診
療
所
に
つ
い
て

は
、
地
域
の
医
療
ニ
ー
ズ
に

対
応
し
て
多
様
な
役
割
を
担

っ
て
い
る
こ
と
を
踏
ま
え
、

以
下
の
よ
う
な
病
床
機
能
の

選
択
が
考
え
ら
れ
る
。

　
・
産
科
や
整
形
外
科
等
の

診
療
科
で
手
術
等
を
実
施
し

て
い
る
場
合
＝
急
性
期
機
能

　
・
在
宅
患
者
の
急
変
時
の

受
入
や
急
性
期
経
過
後
の
患

者
の
受
入
等
、
幅
広
い
病
期

の
患
者
に
医
療
を
提
供
し
て

い
る
場
合
＝
急
性
期
機
能
又

は
包
括
期
機
能

　
・
療
養
病
床
と
し
て
慢
性

期
の
患
者
の
診
療
を
行
っ
て

い
る
場
合
＝
慢
性
期
機
能

２
．
地
域
医
療
構
想
の
策
定

（
１
）
２
０
４
０
年
ま
で
の

ス
ケ
ジ
ュ
ー
ル
（
略
）

（
２
）検
討
体
制
の
構
築（
略
）

（
３
）
策
定
に
向
け
た
協
議

（
略
）

（
４
）
基
本
と
な
る
デ
ー
タ

に
つ
い
て

　
▼
医
療
提
供
体
制
の
協
議

に
当
た
っ
て
は
、
将
来
の
人

口
や
地
域
に
お
け
る
医
療
資

源
を
把
握
し
た
上
で
、
医
療

需
要
の
変
化
や
医
療
従
事
者

の
減
少
等
の
課
題
に
つ
い
て

共
有
す
る
こ
と
が
重
要
と
な

る
。

　
▼
協
議
に
当
た
っ
て
地
域

の
関
係
者
と
共
有
す
べ
き
基

本
と
な
る
主
な
デ
ー
タ
は
別

添
４
（
略
）
の
と
お
り
で
あ

る
。
デ
ー
タ
の
出
典
に
つ
い

て
は
、
公
表
さ
れ
て
い
る
も

の
を
可
能
な
限
り
示
し
て
い

る
が
、
特
に
施
設
単
位
で
の

デ
ー
タ
で
不
足
す
る
も
の
に

つ
い
て
は
、
必
要
に
応
じ
て

調
査
を
行
う
等
に
よ
り
把
握

す
る
こ
と
。

　
▼
地
域
医
療
構
想
は
、
２

０
４
０
年
と
そ
の
先
を
見
据

え
た
持
続
可
能
な
医
療
提
供

体
制
の
構
築
を
目
指
す
も
の

で
あ
り
、
構
想
区
域
や
医
療

機
関
機
能
に
係
る
協
議
を
含

め
、
協
議
の
前
提
と
す
る
構

想
区
域
の
人
口
規
模
は
、
２

０
４
０
年
時
点
に
お
け
る
推

計
人
口
を
用
い
る
こ
と
が
基

本
と
な
る
。

　
▼
ま
た
、
各
医
療
機
関
の

診
療
実
績
等
に
基
づ
く
協
議

を
進
め
る
に
当
た
っ
て
は
、

が
ん
診
療
連
携
拠
点
病
院
等

の
診
療
実
績
や
、
診
療
報
酬

上
の
各
種
要
件
に
係
る
実
績

に
つ
い
て
も
、
現
時
点
で
の

水
準
の
把
握
や
、
他
地
域
・

全
国
と
の
相
対
比
較
等
を
行

っ
た
上
で
、
２
０
４
０
年
に

向
け
、
地
域
全
体
と
し
て
ど

の
程
度
の
診
療
実
績
が
必
要

と
な
る
か
を
検
討
す
る
こ
と

が
望
ま
し
い
。

　
▼
な
お
、
医
療
機
関
機
能

報
告
・
病
床
機
能
報
告
等
に

よ
り
、
構
想
区
域
別
、
医
療

機
関
別
の
手
術
件
数
や
救
急

搬
送
受
入
件
数
に
基
づ
く
検

討
を
行
う
場
合
、
以
下
の
点

に
留
意
す
る
こ
と
。

　
・
手
術
件
数
＝
急
性
期
医

療
の
実
施
状
況
の
把
握
の
た

め
、
全
身
麻
酔
を
伴
う
手
術

の
実
施
件
数
や
緊
急
手
術
の

実
施
件
数
を
用
い
る
こ
と
が

考
え
ら
れ
る
が
、
全
身
麻
酔

を
伴
う
手
術
も
、
高
度
な
技

術
を
要
す
る
手
術
か
ら
、
高

齢
者
救
急
に
関
連
す
る
手
術

（
大
腿
骨
近
位
部
骨
折
に
対

す
る
手
術
等
）、
頻
度
の
高

い
手
術
、
外
来
で
も
実
施
可

能
な
手
術
等
様
々
で
あ
る
こ

と
等
を
踏
ま
え
、
地
域
ご
と

に
急
性
期
拠
点
機
能
を
担
う

医
療
機
関
に
求
め
ら
れ
る
役

割
に
応
じ
た
詳
細
な
把
握
、

検
討
が
望
ま
し
い
。

　
・
救
急
搬
送
受
入
件
数
＝

救
急
搬
送
さ
れ
た
症
例
の
中

で
も
、
緊
急
性
や
重
症
度
は

様
々
で
あ
り
、
ま
た
、
公
共

交
通
機
関
が
乏
し
い
等
、
自

宅
や
高
齢
者
施
設
か
ら
医
療

機
関
ま
で
の
ア
ク
セ
ス
に
課

題
が
あ
る
た
め
に
、
他
の
地

域
よ
り
も
相
対
的
に
多
く
救

急
車
が
利
用
さ
れ
る
場
合
、

医
療
機
関
と
高
齢
者
施
設
と

の
間
で
救
急
車
を
利
用
し
て

搬
送
す
る
取
り
決
め
を
行
っ

て
い
る
場
合
等
も
存
在
し
、

救
急
搬
送
受
入
件
数
に
は
こ

う
し
た
様
々
な
実
態
が
反
映

さ
れ
る
も
の
で
あ
る
。
こ
の

た
め
、
救
急
搬
送
受
入
件
数

が
多
い
こ
と
の
み
を
も
っ
て

急
性
期
拠
点
機
能
を
担
う
医

療
機
関
を
決
定
す
る
こ
と
は

適
切
で
は
な
い
。
ま
た
、
区

域
全
体
の
救
急
搬
送
受
入
件

数
を
、
人
口
規
模
が
同
程
度

の
他
の
地
域
と
比
較
す
る
こ

と
等
に
よ
り
、
地
域
に
お
け

る
救
急
搬
送
受
入
状
況
の
把

握
や
、
地
域
の
高
齢
者
施
設

に
お
け
る
救
急
要
請
の
実
態

の
確
認
等
、
様
々
な
取
組
が

求
め
ら
れ
る
。

３
．
構
想
区
域

（
１
）
基
本
的
な
考
え
方

　
①
現
状
と
課
題

　
▼
構
想
区
域
は
、
地
域
医

療
構
想
に
基
づ
き
医
療
提
供

体
制
の
構
築
を
進
め
る
単
位

で
あ
り
、
主
に
、
①
医
療
提

供
体
制
の
構
築
の
た
め
、
②

必
要
病
床
数
の
運
用
の
た

め
、
の
２
つ
の
役
割
が
あ
る
。

　
▼
医
療
提
供
体
制
の
構
築

に
向
け
て
は
、
将
来
に
わ
た

っ
て
も
、
当
該
区
域
の
医
療

資
源
に
応
じ
た
効
率
的
な
医

療
提
供
体
制
が
確
保
で
き
る

よ
う
、
特
に
、
急
性
期
拠
点

機
能
の
確
保
の
観
点
か
ら
、

当
該
地
域
で
緊
急
手
術
等
の

急
性
期
医
療
の
需
要
が
一
定

程
度
発
生
し
、
こ
う
し
た
需

要
に
対
応
す
る
体
制
を
合
理

的
に
確
保
で
き
る
単
位
と
し

て
設
定
す
る
必
要
が
あ
る
。

　
▼
ま
た
、
必
要
病
床
数
の

運
用
に
向
け
て
は
、
今
後
入

院
医
療
の
需
要
が
減
少
す
る

こ
と
も
踏
ま
え
な
が
ら
、
２

０
４
０
年
に
必
要
な
病
床
数

を
確
保
す
る
た
め
、
特
に
、

病
床
機
能
別
に
適
切
な
病
床

数
が
確
保
で
き
る
よ
う
、
都

道
府
県
が
、
地
域
医
療
構
想

調
整
会
議
や
都
道
府
県
医
療

審
議
会
で
の
議
論
の
進
行
や

適
切
な
法
令
上
の
権
限
行
使

を
行
う
こ
と
が
可
能
な
単
位

と
す
る
必
要
が
あ
る
。

　
▼
こ
れ
ま
で
、
二
次
医
療

圏
に
つ
い
て
は
、
人
口
規
模

が
20
万
人
未
満
、
流
入
患
者

割
合
が
20
％
未
満
、
流
出
患

者
割
合
が
20
％
以
上
の
全
て

に
当
て
は
ま
る
場
合
は
、
圏

域
設
定
を
見
直
す
こ
と
等
を

示
し
て
き
て
い
る
。
２
０
４

０
年
や
そ
の
先
を
見
据
え
た

構
想
区
域
の
設
定
に
当
た
っ

て
も
、
こ
う
し
た
人
口
規

模
、
流
入
患
者
割
合
、
流
出

患
者
割
合
と
い
っ
た
デ
ー
タ

や
、
一
部
の
地
域
に
お
い
て

隣
の
医
療
圏
と
の
間
で
患
者

が
流
出
入
し
て
い
る
実
態
等

を
踏
ま
え
、
現
状
と
課
題
を

認
識
し
、
適
切
な
区
域
の
設

定
や
必
要
な
区
域
間
の
連
携

体
制
の
構
築
を
行
う
。

　
▼
な
お
、
構
想
区
域
の
決

定
後
に
お
い
て
も
、
第
９
次

医
療
計
画
等
に
向
け
、
各
分

野
の
圏
域
設
定
に
つ
い
て
は

引
き
続
き
検
討
し
て
い
く
必

要
が
あ
る
。
そ
の
際
、
災
害

医
療
の
よ
う
に
、
構
想
区
域

内
の
一
定
の
地
域
単
位
で
、

体
制
整
備
を
図
る
こ
と
も
考

え
ら
れ
る
も
の
や
、
小
児
・

周
産
期
医
療
の
よ
う
に
人
材

の
制
約
等
か
ら
、
よ
り
広
域

で
の
対
応
が
求
め
ら
れ
る
も

の
な
ど
、
各
分
野
の
特
性
を

踏
ま
え
た
検
討
が
必
要
で
あ

る
。
た
だ
し
、
が
ん
の
医
療

圏
の
設
定
な
ど
に
つ
い
て

は
、
が
ん
手
術
を
担
う
外
科

医
が
、
胆
嚢
炎
等
の
が
ん
以

外
の
多
様
な
疾
患
の
手
術
も

併
せ
て
担
う
必
要
が
あ
る
こ

と
等
か
ら
、
構
想
区
域
及
び

構
想
区
域
内
で
の
基
本
的
な

医
療
機
関
間
の
役
割
分
担
と

も
整
合
性
を
図
っ
て
い
く
こ

と
が
求
め
ら
れ
る
こ
と
に
留

意
す
る
。
ま
た
、
二
次
医
療

圏
を
基
本
と
し
た
医
師
確
保

計
画
等
に
お
け
る
区
域
設
定

の
あ
り
方
に
つ
い
て
は
、
施

策
の
連
続
性
の
観
点
か
ら
、

第
９
次
医
療
計
画
に
向
け
、

国
に
お
い
て
必
要
な
対
応
に

つ
い
て
検
討
し
て
い
く
。

　
②
地
域
類
型
ご
と
の
特
性

　
ア
・
大
都
市
型
の
地
域

　
▼
大
都
市
型
の
地
域
に
お

い
て
は
、
高
齢
者
救
急
、
在

宅
医
療
等
の
需
要
が
増
加
す

る
一
方
、
生
産
年
齢
人
口
は

緩
や
か
に
減
少
し
て
い
く
が
、

手
術
や
救
急
搬
送
の
受
入
を

行
う
医
療
機
関
が
多
く
所
在

し
て
お
り
、
特
に
大
学
病
院

本
院
が
複
数
所
在
し
て
い
る

場
合
も
あ
る
。
各
医
療
機
関

に
お
け
る
医
療
従
事
者
の
確

保
や
働
き
方
の
観
点
か
ら
非

効
率
な
提
供
体
制
と
な
っ
て

い
る
こ
と
、
構
想
区
域
間
で

の
偏
在
が
生
じ
て
い
る
こ
と

等
が
課
題
と
な
り
う
る
。

　
▼
こ
れ
ま
で
、
人
口
規
模

が
１
０
０
万
人
以
上
の
区
域

に
つ
い
て
は
、
構
想
区
域
と

し
て
の
運
用
に
課
題
が
あ
る

場
合
も
あ
る
こ
と
か
ら
、
区

域
の
見
直
し
を
検
討
す
る
こ

と
と
し
て
き
た
。
特
に
、
東

京
都
特
別
区
等
に
お
い
て
は
、

広
い
範
囲
で
人
口
が
多
く
、

ま
た
公
共
交
通
網
が
発
達
し
、

患
者
の
受
療
行
動
が
多
様
化

・
広
域
化
す
る
中
、
患
者
の

流
出
入
が
複
雑
と
な
る
た
め
、

既
存
の
構
想
区
域
が
実
際
の

医
療
提
供
体
制
や
受
療
行
動

の
実
態
に
必
ず
し
も
即
し
て

い
な
い
場
合
が
あ
る
。
こ
う

し
た
地
域
に
お
い
て
は
、
受

療
行
動
の
実
態
に
一
致
し
た

区
域
を
設
定
す
る
こ
と
が
困

難
な
場
合
も
考
え
ら
れ
る
。

　
▼
ま
た
、
大
都
市
型
の
地

域
で
は
、
区
域
全
体
と
し
て

は
医
療
資
源
が
多
く
て
も
、

区
域
内
の
一
部
地
域
で
は
相

対
的
に
病
床
や
救
急
受
入
体

制
が
限
ら
れ
る
な
ど
、
構
想

区
域
内
の
医
療
資
源
の
偏
在

も
課
題
と
な
る
場
合
が
あ
る
。

こ
の
た
め
、
区
域
に
お
い
て

増
床
等
を
実
施
す
る
場
合
に

は
、
地
域
で
の
運
用
方
法
を

検
討
す
る
必
要
が
あ
る
。

　
イ
・
地
方
都
市
型
の
地
域

　
▼
地
方
都
市
型
の
地
域
に

お
い
て
は
、
増
加
す
る
高
齢

者
に
対
す
る
医
療
提
供
体
制

の
確
保
と
、
医
療
の
担
い
手

の
確
保
を
同
時
に
進
め
る
必

要
が
あ
る
こ
と
が
課
題
と
な

る
。

　
▼
地
方
都
市
型
の
地
域
は
、

一
定
の
人
口
規
模
を
有
し
て

お
り
、
地
域
に
お
い
て
相
対

的
に
医
療
資
源
が
豊
富
で
あ

る
場
合
も
多
い
こ
と
か
ら
、

隣
接
す
る
区
域
に
お
い
て
一

定
の
医
療
の
完
結
が
困
難
な

場
合
、
当
該
隣
接
区
域
を
含

め
る
形
で
の
広
域
化
等
が
求

め
ら
れ
る
場
合
が
あ
る
。

　
ウ
・
人
口
の
少
な
い
地
域

　
▼
人
口
の
少
な
い
地
域
に

お
い
て
は
、
医
療
需
要
は
減

少
し
、
医
療
従
事
者
の
確
保

も
ま
す
ま
す
困
難
と
な
る
。

こ
う
し
た
中
、
２
０
４
０
年

や
そ
の
先
に
向
け
て
、
入
院

医
療
を
提
供
す
る
単
位
と
し

て
構
想
区
域
が
成
り
立
た
な

く
な
る
場
合
が
あ
る
こ
と
が

課
題
と
な
る
。

　
▼
隣
接
す
る
都
道
府
県
も

含
め
、
患
者
の
相
当
程
度
が

他
の
構
想
区
域
に
流
出
し
て

い
る
場
合
も
あ
る
こ
と
か

ら
、
現
在
の
構
想
区
域
を
前

提
と
せ
ず
、
区
域
の
広
域
化

等
を
検
討
す
る
こ
と
や
、
都

道
府
県
間
で
の
連
携
も
含
め

た
医
療
機
関
機
能
の
広
域
的

な
確
保
等
を
検
討
す
る
こ
と

が
必
要
で
あ
る
。

　
③
協
議
の
進
め
方
（
略
）

（
２
）
協
議
事
項

　
①
構
想
区
域
の
設
定

　
▼
都
道
府
県
は
、
将
来
人
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面
か
ら
つ
づ
く

口
推
計
、
患
者
の
流
出
入
、

医
療
機
関
の
配
置
状
況
、
医

療
従
事
者
の
確
保
状
況
、
医

療
へ
の
ア
ク
セ
ス
等
の
客
観

的
な
デ
ー
タ
や
、
一
部
の
地

域
に
お
い
て
隣
接
す
る
区
域

に
患
者
が
流
出
し
て
い
る
等

の
実
態
等
を
踏
ま
え
て
、
現

在
の
構
想
区
域
ご
と
に
、
現

在
及
び
将
来
の
医
療
需
要
や

人
材
確
保
の
観
点
で
、
区
域

と
し
て
一
定
の
医
療
提
供
の

完
結
が
可
能
か
、
都
市
部
を

中
心
と
し
た
人
口
が
多
く
公

共
交
通
機
関
が
発
達
し
て
い

る
地
域
に
お
い
て
は
、
協
議

す
る
単
位
と
し
て
適
切
で
あ

る
か
等
の
課
題
を
整
理
す
る
。

　
▼
そ
の
上
で
、
都
道
府
県

は
、
課
題
が
あ
る
構
想
区
域

に
つ
い
て
は
、
現
在
の
区
域

の
維
持
、
隣
接
す
る
区
域
と

の
統
合
又
は
再
編
等
の
対
応

に
つ
い
て
検
討
す
る
。

　
▼
見
直
し
案
の
作
成
に
当

た
っ
て
は
、
例
え
ば
次
の
よ

う
な
方
向
性
が
考
え
ら
れ
る
。

　
・
構
想
区
域
の
統
合
＝
人

口
規
模
が
小
さ
い
区
域
や
医

療
資
源
が
限
ら
れ
て
い
る
区

域
で
、
隣
接
す
る
構
想
区
域

に
多
く
患
者
が
流
出
し
て
お

り
、
将
来
的
に
は
、
当
該
隣

接
区
域
と
一
体
的
に
医
療
提

供
体
制
の
確
保
を
検
討
す
る

こ
と
が
適
切
な
場
合
は
、
構

想
区
域
を
統
合
す
る
案
が
検

討
さ
れ
る
。

　
・
構
想
区
域
の
再
編
＝
構

想
区
域
内
の
一
部
の
市
区
町

村
に
つ
い
て
、
患
者
の
実
際

の
受
療
行
動
が
隣
接
す
る
構

想
区
域
と
強
く
結
び
つ
い
て

い
る
場
合
は
、
当
該
市
区
町

村
を
当
該
隣
接
区
域
に
含
め

る
案
が
検
討
さ
れ
る
。

　
▼
こ
の
ほ
か
、
島
嶼
を
含

む
構
想
区
域
等
、
区
域
内
に

お
い
て
、
医
療
需
要
や
医
療

資
源
が
限
ら
れ
、
他
の
医
療

機
関
と
の
ア
ク
セ
ス
に
お
い

て
も
課
題
が
あ
る
地
域
が
所

在
す
る
構
想
区
域
に
つ
い
て

は
、
既
存
の
構
想
区
域
を
前

提
と
し
、
限
ら
れ
た
医
療
資

源
の
中
で
ど
の
程
度
区
域
内

に
お
け
る
医
療
提
供
体
制
を

確
保
す
る
か
、
そ
の
上
で
当

該
地
域
の
患
者
の
搬
送
先
等

と
な
る
他
の
構
想
区
域
の
医

療
機
関
と
、
ド
ク
タ
ー
ヘ
リ

に
よ
る
搬
送
等
も
含
め
ど
の

よ
う
に
ア
ク
セ
ス
を
確
保
す

る
か
を
検
討
す
る
。

　
▼
区
域
の
設
定
を
協
議
す

る
に
当
た
っ
て
は
、
さ
ら

に
、
以
下
の
点
に
留
意
す
る
。

　
・
大
都
市
部
に
お
い
て
は
、

数
十
万
人
単
位
の
構
想
区
域

を
複
数
設
定
す
る
場
合
や
、

数
百
万
人
単
位
の
広
範
な
構

想
区
域
を
設
定
す
る
場
合
が

考
え
ら
れ
る
が
、
数
百
万
人

単
位
の
構
想
区
域
を
設
定
す

る
場
合
で
あ
っ
て
も
、
構
想

区
域
内
の
一
定
の
地
域
ご
と

に
ワ
ー
キ
ン
グ
グ
ル
ー
プ
を

設
置
し
、
入
院
医
療
等
の
具

体
的
な
協
議
に
つ
い
て
検
討

す
る
等
、
医
療
提
供
体
制
の

確
保
に
必
要
な
検
討
体
制
に

つ
い
て
は
、
都
道
府
県
の
体

制
に
応
じ
て
検
討
す
る
。

　
・
人
口
の
少
な
い
地
域
に

お
い
て
は
、
構
想
区
域
を
広

域
化
し
た
場
合
、
区
域
内
の

一
部
の
地
域
で
医
療
機
関
ま

で
の
移
動
時
間
が
自
動
車
で

一
時
間
程
度
等
と
長
く
、
住

民
の
医
療
ア
ク
セ
ス
が
課
題

と
な
る
場
合
が
あ
る
。
こ
の

た
め
、
区
域
の
見
直
し
に
当

た
っ
て
は
、
住
民
が
必
要
な

医
療
に
ア
ク
セ
ス
で
き
る
か

を
あ
わ
せ
て
確
認
す
る
こ
と

も
重
要
で
あ
る
。
他
方
、
患

者
の
ア
ク
セ
ス
等
を
考
慮
し

広
域
化
を
せ
ず
、
人
口
の
少

な
い
地
域
と
し
て
区
域
の
設

定
を
見
直
さ
な
い
場
合
で
あ

っ
て
も
、
広
域
化
し
、
連
携
・

再
編
・
集
約
化
を
行
う
場
合

の
案
も
比
較
検
討
す
る
こ
と
。

　
・
現
時
点
で
20
～
30
万
人

程
度
の
人
口
規
模
で
あ
っ
て

も
、
今
後
人
口
減
少
が
見
込

ま
れ
る
区
域
や
、
全
身
麻
酔

手
術
の
件
数
等
の
診
療
実
績

が
、
同
程
度
の
人
口
規
模
で

あ
る
他
の
区
域
と
比
べ
て
低

い
区
域
、
患
者
の
流
出
が
多

い
区
域
は
、
２
０
４
０
年
に

向
け
て
区
域
内
で
の
医
療
提

供
の
完
結
が
困
難
と
な
る
可

能
性
が
あ
る
。
こ
う
し
た
場

合
、
住
民
の
医
療
ア
ク
セ
ス

の
観
点
も
踏
ま
え
、
一
定
の

入
院
機
能
を
地
域
内
に
残
す

こ
と
を
前
提
と
し
つ
つ
、
区

域
の
合
併
に
よ
る
提
供
体
制

の
構
築
等
を
検
討
す
る
必
要

が
あ
る
。

　
②
隣
接
す
る
都
道
府
県
と

の
連
携

　
ア
・
都
道
府
県
間
の
協
議

に
つ
い
て

　
▼
都
道
府
県
境
に
位
置
す

る
構
想
区
域
に
お
い
て
は
、

隣
接
す
る
他
の
都
道
府
県
の

区
域
と
の
間
で
患
者
の
流
出

入
が
多
く
見
ら
れ
る
場
合
等

が
あ
る
こ
と
か
ら
、
関
係
す

る
都
道
府
県
間
で
医
療
提
供

体
制
の
状
況
に
つ
い
て
情
報

共
有
や
協
議
を
行
う
こ
と
が

重
要
で
あ
る
。

　
▼
特
に
、
例
え
ば
次
の
よ

う
な
場
合
に
は
、
都
道
府
県

間
で
協
議
を
行
う
こ
と
が
考

え
ら
れ
る
。

　
・
都
道
府
県
境
に
位
置
す

る
構
想
区
域
に
お
い
て
、
医

療
資
源
や
人
口
規
模
の
制
約

に
よ
り
、
当
該
区
域
内
で
一

定
の
医
療
を
完
結
さ
せ
る
こ

と
が
困
難
で
あ
り
、
患
者
の

ア
ク
セ
ス
の
観
点
か
ら
、
隣

接
す
る
他
の
都
道
府
県
の
区

域
に
所
在
す
る
医
療
機
関
に

流
出
し
て
い
る
、
又
は
今
後

の
流
出
の
増
加
が
見
込
ま
れ

る
場
合

　
・
医
療
資
源
が
乏
し
い
構

想
区
域
同
士
が
都
道
府
県
境

を
挟
ん
で
隣
接
し
て
お
り
、

医
療
提
供
体
制
を
検
討
す
る

上
で
、
両
区
域
に
ま
た
が
る

形
で
医
療
機
関
間
の
役
割
分

担
や
集
約
化
等
を
図
っ
て
い

く
こ
と
が
効
率
的
で
あ
る
と

考
え
ら
れ
る
場
合

　
▼
こ
う
し
た
場
合
、
隣
接

す
る
都
道
府
県
と
、
区
域
内

の
医
療
需
要
や
医
療
資
源
等

に
関
す
る
情
報
を
共
有
し
、

県
境
を
ま
た
ぐ
医
療
提
供
体

制
の
実
態
を
把
握
す
る
と
と

も
に
、
構
想
区
域
間
で
の
連

携
を
通
じ
た
医
療
提
供
体
制

の
確
保
に
向
け
て
、
平
時
か

ら
の
患
者
の
ア
ク
セ
ス
支
援

や
医
療
機
関
機
能
確
保
の
た

め
の
支
援
の
検
討
を
行
う
。

　
▼
ま
た
、
こ
う
し
た
地
域

は
、
隣
接
す
る
両
区
域
で
一

体
と
し
て
急
性
期
拠
点
機
能

を
は
じ
め
と
し
た
医
療
機
関

機
能
を
確
保
す
る
等
、
両
区

域
の
密
な
連
携
の
も
と
で
、

医
療
提
供
体
制
を
構
築
し
て

い
く
こ
と
も
検
討
す
る
。

　
▼
な
お
、
東
京
、
神
奈
川
、

埼
玉
、千
葉
等
の
、極
め
て
人

口
が
多
い
都
道
府
県
に
お
い

て
、
区
域
間
の
患
者
の
流
出

入
が
多
い
も
の
の
、
両
区
域

と
も
医
療
資
源
が
一
定
程
度

確
保
さ
れ
て
い
る
場
合
は
、

区
域
間
で
の
協
議
は
必
ず
し

も
必
要
で
は
な
い
。た
だ
し
、

必
要
病
床
数
の
設
定
や
医
療

機
関
間
の
連
携
等
に
係
る
具

体
的
な
課
題
が
あ
る
場
合
に

は
、
課
題
に
応
じ
て
協
議
を

行
う
こ
と
は
考
え
ら
れ
る
。

　
イ
・
都
道
府
県
間
で
の
具

体
的
な
連
携
体
制
の
あ
り
方

　
▼
ア
の
よ
う
な
事
項
に
つ

い
て
、
都
道
府
県
境
を
ま
た

ぐ
構
想
区
域
間
等
で
協
議
す

る
体
制
が
必
要
と
考
え
ら
れ

る
場
合
、
両
都
道
府
県
間
で

ど
の
よ
う
に
協
議
を
進
め
る

か
を
検
討
す
る
。

　
▼
具
体
的
に
は
、
以
下
の

よ
う
な
体
制
が
考
え
ら
れ
る
。

　
・
関
係
す
る
都
道
府
県
が

合
同
で
、
隣
接
す
る
区
域
同

士
の
区
域
調
整
会
議
を
開
催

す
る

　
・
両
区
域
の
連
携
に
関
係

す
る
主
な
医
療
機
関
の
関
係

者
等
で
協
議
す
る
場
を
設
定

す
る

　
・
一
方
の
区
域
調
整
会
議

に
、
関
係
す
る
他
の
構
想
区

域
の
医
療
機
関
や
都
道
府
県

が
参
加
す
る

　
▼
合
同
で
の
協
議
を
行
う

に
当
た
っ
て
は
、
関
係
す
る

構
想
区
域
内
の
医
療
機
関
、

実
際
に
隣
接
し
て
い
る
市
町

村
、
消
防
機
関
、
医
療
関
係

団
体
等
の
関
係
者
の
参
加
を

得
な
が
ら
、
都
道
府
県
境
を

ま
た
い
だ
医
療
提
供
体
制
の

あ
り
方
に
つ
い
て
協
議
を
行

う
こ
と
が
望
ま
し
い
。
協
議

事
項
と
し
て
は
、
具
体
的
に

は
、
以
下
の
よ
う
な
も
の
が

考
え
ら
れ
る
。

　
・
急
性
期
拠
点
機
能
等
の

医
療
機
関
機
能
の
確
保

　
・
救
急
医
療
や
主
な
診
療

領
域
の
手
術
等
に
関
す
る
具

体
的
な
役
割
分
担

　
・
救
急
搬
送
の
あ
り
方（
実

施
基
準
へ
の
反
映
等
）

　
・
医
療
機
関
機
能
の
確
保

や
医
療
機
関
へ
の
ア
ク
セ
ス

の
確
保
の
た
め
の
支
援
策

　
・
構
想
区
域
ご
と
の
必
要

病
床
数

　
▼
さ
ら
に
、
そ
れ
ぞ
れ
の

都
道
府
県
調
整
会
議
、
区
域

調
整
会
議
に
お
け
る
議
論
の

状
況
や
、
地
域
の
医
療
提
供

体
制
の
実
情
を
踏
ま
え
な
が

ら
、
継
続
的
に
協
議
を
行
う

こ
と
や
、
必
要
に
応
じ
て
連

携
に
関
す
る
協
定
を
締
結
し

具
体
的
な
連
携
内
容
に
つ
い

て
整
理
し
て
お
く
こ
と
が
考

え
ら
れ
る
。

　
▼
な
お
、
医
療
機
関
機
能

及
び
病
床
機
能
の
分
化
・
連

携
に
向
け
、
合
同
で
の
協
議

を
行
う
際
に
必
要
と
な
る
事

務
費
用
に
つ
い
て
は
、
地
域

医
療
介
護
総
合
確
保
基
金
に

お
い
て
そ
の
事
務
費
用
を
支

弁
す
る
こ
と
が
可
能
で
あ

る
。
そ
の
際
の
費
用
の
支
弁

に
つ
い
て
は
、
事
前
に
両
都

道
府
県
で
取
り
決
め
を
行

う
。

　
ウ
・
医
療
機
関
機
能
の
広

域
的
な
確
保
（
略
）

　
③
必
要
病
床
数
の
算
出

　
▼
構
想
区
域
を
設
定
し
た

後
、
区
域
ご
と
に
必
要
病
床

数
の
算
出
を
行
う
。

（
式
の
イ
メ
ー
ジ
）
必
要
病

床
数
＝
［
当
該
構
想
区
域
に

所
在
す
る
医
療
機
関
に
入
院

す
る
患
者
の
２
０
４
０
年
の

性
・
年
齢
階
級
別
の
入
院
受

療
率
（
×
（
当
該
構
想
区
域

の
２
０
４
０
年
の
性
・
年
齢

階
級
別
推
計
人
口
］
の
総
和

を
（
病
床
稼
働
率
）
で
除
し

た
も
の

　
▼
な
お
、必
要
病
床
数
は
、

構
想
区
域
に
所
在
す
る
医
療

機
関
に
入
院
す
る
患
者
数
を

も
と
に
入
院
受
療
率
を
算
出

し
て
い
る
も
の
で
あ
る
。
一

方
、
国
か
ら
提
供
す
る
デ
ー

タ
を
用
い
て
、
各
構
想
区
域

に
居
住
し
て
い
る
患
者
が
他

の
構
想
区
域
に
所
在
す
る
医

療
機
関
に
流
出
し
て
い
る
数

や
、
構
想
区
域
に
所
在
す
る

医
療
機
関
に
他
の
構
想
区
域

に
居
住
す
る
患
者
が
流
入
し

て
い
る
数
等
を
踏
ま
え
た
必

要
病
床
数
を
算
出
す
る
こ
と

も
可
能
で
あ
り
、
各
構
想
区

域
の
実
情
に
応
じ
た
算
出
を

行
う
こ
と
は
差
し
支
え
な

い
。
た
だ
し
、
こ
う
し
た
場

合
に
お
い
て
も
、
患
者
の
流

出
入
の
い
ず
れ
か
の
数
字
の

み
を
考
慮
し
て
必
要
病
床
数

を
算
出
す
る
の
で
は
な
く
、

都
道
府
県
を
ま
た
ぐ
場
合
も

含
め
て
、
流
出
先
又
は
流
入

先
と
な
る
構
想
区
域
と
連
携

し
、
流
出
入
の
両
方
の
数
字

を
加
味
し
て
算
出
す
る
こ
と

と
す
る
。

　
▼
構
想
区
域
の
見
直
し
を

行
っ
た
場
合
は
、
２
０
２
６

年
度
か
ら
２
０
２
８
年
度
ま

で
の
間
に
お
い
て
は
、
都
道

府
県
か
ら
の
求
め
に
応
じ

て
、
見
直
し
後
の
区
域
の
将

来
推
計
人
口
等
を
踏
ま
え
た

デ
ー
タ
の
提
供
を
行
う
予
定

で
あ
る
。
こ
の
ほ
か
、
簡
易

的
に
、
区
域
の
見
直
し
前
に

算
出
し
た
必
要
病
床
数
に
対

し
て
、
人
口
比
率
等
に
応
じ

て
按
分
す
る
等
の
手
法
も
考

え
ら
れ
る
。

４
．
入
院
医
療
（
略
）

５
．
外
来
医
療
（
略
）

６
．
在
宅
医
療
（
略
）

７
．
階
ご
と
の
連
携
（
略
）

８
．
人
材
確
保
（
略
）

Ⅲ
．
地
域
医
療
構
想
の
推
進

に
つ
い
て
（
略
）

２０２５年度病床機能報告について

慢性期
29.3万床 (25%)

慢性期
28.0万床 (26%)

回復期
21.1万床 (18%)

包括期
41.6万床 (39%)

高度急性期・急性期
66.0万床 (57%)

高度急性期・急性期
37.4万床 (35%)

急性期
50.0万床
(43%)

高度急性期
16.0万床
(14%)

急性期
24.0万床
(22%)

高度急性期
13.4万床
(13%)

※1︓端数処理をしているため、病床数の合計値が合わない場合や、機能ごとの病床数の割合を合計しても100％にならない場合がある
※2︓平成25年度(2013年度) のＮＤＢのレセプトデータ 、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25年(2013年）3月中位推計）』等を用いて推計
※3︓令和6年度(2024年度) のＮＤＢのレセプトデータ、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（令和5年(2023年）推計）』等を用いて、現在の構想区域

（令和6年度）を前提に機械的に試算したもの
※4︓病床機能報告の集計結果と将来の病床の必要量は、各構想区域の病床数を機械的に足し合わせたものであり、また、それぞれ計算方法が異なることから、単純に比較

するのではなく、詳細な分析や検討を行った上で地域医療構想調整会議で協議を行うことが重要。

出典︓2025年度病床機能報告

2025年度病床機能報告2025年の病床数の必要量

合計 119.1万床

※2 ※4
（各医療機関が病棟単位で報告）※4

合計 116.4万床
2025年

2040年の病床数の必要量の機械的試算

※3 ※4

合計 106.9万床＊

慢性期
28.4万床 (24%)

回復期
37.5万床 (31%)

急性期
40.1万床 (34%)

高度急性期
13.0万床 (11%)

（2028年度（令和10年度）末までに、都道府県が地域の実情（構想区域の
見直し等）も考慮し設定するものであり、あくまで参考値である点に留意）

（入院受療率や推計人口から算出した2025年の
医療需要に基づく推計（平成28年度末時点））

　
厚
労
省
は
「
２
０
２
５
年

度
病
床
機
能
報
告
」
の
な
か

で
、
２
０
４
０
年
の
病
床
数

の
必
要
量
の
機
械
的
試
算
を

９
千
床
必
要
と
な
り
、
内
訳

は
、「
高
度
急
性
期
」
13
万
４

千
床
（
全
体
の
13
％
）、「
急

性
期
」
24
万
床
（
同
22
％
）、

「
包
括
期
」41
万
６
千
床（
同

39
％
）、「
慢
性
期
」
28
万
床

（
同
26
％
）と
な
っ
て
い
る
。

な
お
、
こ
の
病
床
機
能
報
告

の
集
計
結
果
と
将
来
の
病
床

示
し
て
い
る
。
こ
れ
に
よ
る

と
、
２
０
２
５
年
に
１
１
６

万
４
千
床
で
あ
っ
た
病
床
数

は
２
０
４
０
年
に
１
０
６
万

の
必
要
量
は
各
構
想
区
域
の

病
床
数
を
機
械
的
に
足
し
合

わ
せ
た
も
の
で
、
そ
れ
ぞ
れ

計
算
方
法
が
異
な
る
こ
と
か

ら
単
純
に
比
較
す
る
の
で
は

な
く
、
詳
細
な
分
析
や
検
討

を
行
っ
た
上
で
地
域
医
療
構

想
調
整
会
議
で
協
議
を
行
う

こ
と
が
重
要
と
し
て
い
る
。

２
０
４
０
年
の
病
床
数

必
要
量
の
機
械
的
試
算
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厚
生
労
働
省
が
６
月
26
日

に
公
表
し
た
「
令
和
７
年
社

会
医
療
診
療
行
為
別
統
計
」

に
よ
る
と
、
医
科
の
入
院
に

お
け
る
１
日
当
た
り
点
数
は

４
３
３
３
・
１
点
で
、
前
年

と
比
べ
１
１
３
・
２
点
、
２

・
７
％
増
加
し
て
い
る
こ
と

が
明
ら
か
に
な
っ
た
。

　
医
科
入
院
を
診
療
行
為
別

に
み
る
と
、「
入
院
料
等
」
１

４
３
３
・
４
点
（
構
成
割
合

33
・
１
％
）
が
最
も
高
く
、

次
い
で
「
診
断
群
分
類
に
よ

る
包
括
評
価
等
」１
２
９
２
・

３
点
（
同
29
・
８
％
）、「
手

働
省
の
ホ
ー
ム
ペ
ー
ジ
か
ら

入
手
で
き
る
。
結
果
の
ポ
イ

ン
ト
は
以
下
の
と
お
り
。

【
結
果
の
ポ
イ
ン
ト
】

１
．
医
科
入
院
の
診
療
の
状

況
　

　
１
件
当
た
り
点
数
は
６
万

２
１
８
５
・
１
点
（
対
前
年

１
・
９
％
増
）

　
１
日
当
た
り
点
数
は
４
３

３
３
・
１
点
（
同
２
・
７
％

増
）

２
．
医
科
入
院
外
の
診
療
の

状
況

　
１
件
当
た
り
点
数
は
１
５

２
０
・
５
点
（
対
前
年
２
・

術
」
８
４
７
・
７
点
（
同
19
・

６
％
）の
順
と
な
っ
て
い
る
。

　
ま
た
、
医
科
の
入
院
外
に

お
け
る
１
日
当
た
り
点
数
は

１
０
３
２
・
６
点
で
、
前
年

と
比
べ
36
・
０
点
、
３
・
６

％
増
加
し
て
い
た
。

　
医
科
入
院
外
を
診
療
行
為

別
に
み
る
と
、「
検
査
」
１
９

１
・
６
点
（
構
成
割
合
18
・

６
％
）
が
最
も
高
く
、
次
い

で
「
注
射
」
１
５
７
・
３
点

（
同
15
・
２
％
）、「
初
・
再

診
」
１
２
６
・
６
点
（
同
12
・

３
％
）の
順
と
な
っ
て
い
る
。

　
同
調
査
の
結
果
は
厚
生
労

８
％
増
）

　
１
日
当
た
り
点
数
は
１
０

３
２
・
６
点
（
同
３
・
６
％

増
）

３
．
院
外
処
方
率

　
総
数
は
82
・
５
％
（
対
前

年
１
・
１
ポ
イ
ン
ト
上
昇
）

　
病
院
は
84
・
６
％
（
同
１

・
０
ポ
イ
ン
ト
上
昇
）

　
診
療
所
は
82
・
０
％
（
同

１
・
１
ポ
イ
ン
ト
上
昇
）

４
．
歯
科
の
診
療
の
状
況

　
１
件
当
た
り
点
数
は
１
３

２
６
・
９
点
（
対
前
年
０
・

８
％
増
）

　
１
日
当
た
り
点
数
は
８
６

３
・
１
点
（
同
３
・
３
％
増
）

５
．
薬
局
調
剤
の
状
況

　
１
件
当
た
り
点
数
は
１
１

６
０
・
９
点
（
対
前
年
４
・

１
％
増
）

　
受
付
１
回
当
た
り
点
数
は

９
７
３
・
４
点
（
同
５
・
２

％
増
）

６
．
後
発
医
薬
品
の
使
用
状

況
（
薬
剤
種
類
数
に
占
め

る
割
合
）

　
総
数
は
86
・
７
％
（
対
前

年
４
・
３
ポ
イ
ン
ト
上
昇
）

　
入
院
は
79
・
５
％
（
同
２

・
４
ポ
イ
ン
ト
上
昇
）

　
院
内
処
方
（
入
院
外
・
投

薬
）
は
75
・
８
％
（
同
５
・

０
ポ
イ
ン
ト
上
昇
）

　
・
院
外
処
方
（
薬
局
調
剤
）

は
88
・
６
％
（
同
４
・
０
ポ

イ
ン
ト
上
昇
）

　
　
　
◆
　
　
　
◆
　
　
　

　
「
社
会
医
療
診
療
行
為
別

統
計
」
は
、
医
療
保
険
制
度

に
お
け
る
医
療
の
給
付
の
受

給
者
に
係
る
診
療
行
為
の
内

容
、
傷
病
の
状
況
、
調
剤
行

為
の
内
容
、
薬
剤
の
使
用
状

況
等
を
明
ら
か
に
し
、
医
療

保
険
行
政
に
必
要
な
基
礎
資

料
を
得
る
こ
と
を
目
的
に
毎

年
作
成
し
て
い
る
。

　
社
会
保
険
診
療
報
酬
支
払

基
金
支
部
、
国
民
健
康
保
険

団
体
連
合
会
に
提
出
さ
れ
、

令
和
７
年
８
月
審
査
分
と
し

て
審
査
決
定
さ
れ
た
医
療
保

険
制
度
の
レ
セ
プ
ト
の
う
ち
、

匿
名
医
療
保
険
等
関
連
情
報

デ
ー
タ
ベ
ー
ス
（
Ｎ
Ｄ
Ｂ
）

に
蓄
積
さ
れ
て
い
る
全
数
を

集
計
の
対
象
と
し
た
。

　
今
回
公
表
さ
れ
た
結
果

は
、
医
科
８
９
９
６
万
９
３

１
８
件
、
歯
科
２
２
０
６
万

４
０
６
０
件
、
保
険
薬
局
６

０
４
８
万
６
８
０
４
件
の
レ

セ
プ
ト
を
集
計
し
た
も
の
。

令
和
７
年
社
会
医
療
診
療
行
為
別
統
計

医
科
・
入
　
院
　
１
日
当
た
り
点
数
　
４
３
３
３
点（
2
・
7
％
増
）

医
科
・
入
院
外
　
１
日
当
た
り
点
数
　
１
０
３
２
点（
3
・
6
％
増
）

表１　診療行為別にみた【入院】の１日当たり点数

表２　診療行為別にみた【入院外】の１日当たり点数

図２　診療行為別にみた【入院外】の１日当たり点数の構成割合

図
１
　
診
療
行
為
別
に
み
た
【
入
院
】
の

　
　
　
１
日
当
た
り
点
数
の
構
成
割
合

（各年８月審査分）
１日当たり点数

診　療　行　為 対前年
増減点数 増減率(％)

総　　数 4 333.1 4 219.9  113.2  2.7 

初・再診  4.3  4.4  0.1  △   2.8  △  
医学管理等  34.7  33.1  1.6  4.8 
在宅医療  6.4  6.0  0.4  6.1 
検　　査  42.7  45.7  3.0  △   6.5  △  
画像診断  20.4  21.9  1.5  △   6.7  △  
投　　薬  35.6  37.1  1.5  △   4.0  △  
注　　射  92.4  99.9  7.6  △   7.6  △  
リハビリテーション  247.2  235.0  12.1  5.2 
精神科専門療法  22.8  21.6  1.2  5.3 
処　　置  61.0  62.0  0.9  △   1.5  △  
手　　術  847.7  788.4  59.3  7.5 
麻　　酔  100.4  96.8  3.7  3.8 
放射線治療  15.3  14.2  1.1  7.7 
病理診断  7.1  6.8  0.3  3.8 
入院料等 1 433.4 1 419.7  13.7  1.0 
診断群分類による包括評価等 1 292.3 1 261.0  31.2  2.5 

その他  69.5  66.3  3.2  4.8 

入院時食事療養等(単位：円) 1 818 1 760  58  3.3 

令和７年 令和６年

（各年８月審査分）
１日当たり点数

診　療　行　為 対前年
増減点数 増減率(％)

総　　数 1 032.6  996.6  36.0  3.6 
初・再診  126.6  129.9  3.3  △   2.5  △  
医学管理等  96.2  94.9  1.3  1.3 
在宅医療  91.6  83.2  8.4  10.1 
検　　査  191.6  189.0  2.6  1.4 
画像診断  76.8  73.1  3.8  5.1 
投　　薬  102.0  105.0  3.0  △   2.9  △  
注　　射  157.3  141.2  16.1  11.4 
リハビリテーション  19.4  17.4  2.0  11.3 
精神科専門療法  19.4  18.2  1.2  6.6 
処　　置  83.9  82.9  1.0  1.2 
手　　術  44.7  40.8  3.9  9.5 
麻　　酔  3.5  3.3  0.1  4.1 
放射線治療  7.6  7.0  0.6  8.5 
病理診断  8.6  8.0  0.6  7.8 
その他  1.8  1.3  0.5  35.5 

令和７年 令和６年

全国公私病院連盟の会員病院向け保険制度のご案内

「ハラスメント」 「雇用問題」に対する備えは万全ですか？

雇用上の差別・各種ハラスメント・不当解雇等、雇用慣行に関連

する賠償請求のケースは多岐に渡ります。

また、雇用慣行賠償リスクはマネジメントレベルの管理では防ぎき

れない性質が強く、有事の際の費用や、対応体制の構築も同時

にご検討されることをおすすめします。

労働災害補償制度とは別に、民法上の責任が発生した

場合の高額補償に備えませんか？

労働災害に認定された場合であって、その災害について事業主

の過失をめぐって争われるような場合は、民法上の損害賠償責

任が問題となるケースが増えています。

保険期間：2025 年 11 月 1 日～2026 年 11 月 1 日

※いつからでも中途加入が可能です。

★ 保険の詳しい内容は、パンフレットを「全国公私病院連盟
ホームページ（https://www.byo-ren.com）」の

「保険のご案内」に掲載しておりますのでご欄ください。
右記のＱＲコードからのアクセスも可能です。

SJ25-09325 2025/11/04

損害保険ジャパン 株式会社

〒160-8338 東京都新宿区西新宿 1-26-1

TEL 03-3349-5113

受付時間：平日の午前 9 時から午後 5 時まで

< お 問 合 せ 先 >

取扱代理店 引受保険会社

株式会社 公私病連共済会

〒111-0042 東京都台東区寿 4-15-7

食品衛生センター7階

TEL 03-5830-6193 FAX 03-5830-6194

受付時間：平日の午前 9 時から午後 5 時まで


