
                                                          

 

  

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

医療機関の役割を知っていますか 

医療機関には、病院と診療所があります。病院は、さらに急性期・ 

回復期・慢性期といった治療の経過によって、 

役割を分担しています。 
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地域の医療機関と在宅療養の関係 

 

もしものときのために「人生会議」 

 

もしものときのために、あなたが望む医療やケアについて、 

前もって考え、繰り返し話し合い、共有する取組を「人生会議（ACP：アドバンス・ケア・

プランニング）」と呼びます。 

誰でも、いつでも、命に係わる大きな病気やケガをする可能性があります。命の危険が 

迫った状態になると、約 70％の方が、医療やケアなどを自分で決めたり望みを人に伝えた

りすることができなくなると言われています。自らが希望する医療やケアを受けるために

前もって考え、周囲の信頼する人たちと話し合ってみませんか？ 

（厚生労働省ホームページより） 
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回復期リハビリ病棟 

地域包括ケア病棟 

急性期病棟 

高度急性期

病棟 

障がい者病棟 

療養病棟 

紹介 

紹介 

紹介 

なぜ、病院は、役割分担をするの？ 高齢になると病気にかかりやすく

なるし、入院したり、介護も必要になったりして、このままでは病院の 

ベットが不足するんじゃないの？ 

 

 

2025年問題に備えて、島根県は、どれくらいの病床が必要になるか推

計をし、目指すべき医療の提供体制を「地域医療構想」として再構成し、

提案しています。患者さんの状態に応じて、高度急性期、急性期、回復

期、慢性期と医療の働きを分類し、入院病床数を振り分けようとするもの

です。在宅医療も含めた医療機関の関係とその役割をお知らせするために

このリーフレットを作りました。参考にしてください。 

 

2025年には、団塊の世代が 75歳以上になって、日本は、5人に１人が

75歳以上になるらしい。年を重ねても安心して医療を受けたいが、最近は、

前みたいに同じ病院にずっと、入院できないと聞くが、どうなっているのか

なあ？ 

令和 3年 1月作成 松江市病病連携推進会議 ・ 松江市在宅医療・介護連携支援センター  

 

https://1.bp.blogspot.com/-LSCklp2fqOI/Vkcaeten8KI/AAAAAAAA0cM/r_CPwIofBVQ/s800/dai_byouin2.png


医療機能について(令和 2年 10月現在) 
  

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                              

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                                                                 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

在宅復帰に向けた医療やリハビリテーションを行う 

〇回復期リハビリテーション病棟 

在宅復帰率 7割以上 

〇地域包括ケア病棟 

かかりつけ医などからの紹介により、自宅からの

受け入れ 1割以上 

・1日 40分以上のリハビリ実施 

・60日以内の在宅復帰 

・在宅復帰率 7割以上 

 

 

 

 

 

 

 

救命救急、集中治療室、ハイケアユニットなど急性

期の患者に対して特に、診療密度が高い 

平均在院日数  18日以内 

看護師配置(患者 7人に対し看護師 1人) 7：1以上 

在宅復帰・病床機能連携率 8割以上 

(入院患者の在宅復帰及び病棟の連携を促す数字) 

 

 

 

長期にわたり療養が必要 

〇療養病棟：医療的治療を必要とする患者の長期

療養を担う 

〇障がい者病棟：重度の障がい者の患者の治療・

看護・リハビリの継続 

 

 

 

軽症から重症むけ。状態の安定化に向け、診療密

度が高い 

平均在院日数  21日以内 

看護師配置(患者 10人に対し看護師 1人) 10：1以上 
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急性期の患者

に対し、状態の

早期安定化に向

けて、診療密度

が特に高い医療

を提供する機能 

急性期の患者

に対し、状態の

早期安定化に向

けて、医療を提

供する機能 

 

長期にわたり

療養が必要な

患者を入院させ

る機能 

 

 

急性期を経

過した患者へ

の在宅復帰に

向けた医療やリ

ハビリテーショ

ンを提供する 

機能。                         

 

 

退院後に住み慣れた地域での生活を支援するために、

市内の病院同士や診療所（かかりつけ医）、介護保険施設・

事業所、地域包括支援センターなどの多機関が連携して

います。市内の急性期病院、回復期・慢性期病院の医療相

談員も定期的に集まり、情報交換をしています。 

 

 

医療機関が、協力・連携して、退院までをサポートします。 

松江市病病連携推進会議 開催の様子 
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〇在宅医療とは、自宅やサービス付き 

高齢者住宅などに 医師が定期的に 

訪問し、医学管理（訪問診療）を行うことを

いいます。 

〇普段から、かかりつけ医を持ち、入院 

治療が必要な場合には、病院と連携が 

取れるようにしておけば安心して療養 

生活を送ることが出来ます。 

 

 

 

 

 

 

在宅医療 

 

病院名   特徴 

松江青葉病院 精神科急性期から慢性期まで対応。高次脳機能障害拠点病院。 

ギャンブル等依存症専門医療機関 

こなんホスピタル アルコール障がい拠点病院。認知症の BPＳDの対応 

八雲病院 精神科急性期から慢性期まで対応 

安来第一病院 急性期から慢性期まで対応、認知症治療病棟あり 
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東部島根医療センター 
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緩和ケア病棟 

医療機関 

松江市立病院 がん患者さんやご家族の気持ちや症状のつらさに

対する治療（つらさをやわらげる治療＝緩和ケア）を

専門とする病棟 
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