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図表2く>1前回入院と今回入院の病名同異別・退院症例に対する再入院事由比率
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図表2Э 計画的再入院における理由の内訳(退院症例に対する再入院症例数比率)
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図表2-④ 予期された再入院における理由の内訳(退院症例に対する再入院症例数比率)
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図表2く汁1前回再入院からの期間別・退院症例に対する再入院比率
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図表2-③■ 前回再入院からの期間別・再入院割合
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図表2■∝1計画的再入院における理由のうち「化学療法・放射線療法のため」の

期間別・退院症例に対する再入院比率
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図表2く瞬2計画的再入院における理由のうち「化学療法・放射線療法のため」の期間男1・ 再入院割合
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図表2-O-1計画的再入院における理由のうち「検査入院後手術のため」と

「計画的手術・処置のためJの期間別・退院症例に対する再入院比率
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回表2-①曖 計画的再入院における理由のうち「検査入院後手術のため」と

「計画的手術・処置のため」の期間別・再入院割合
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園表2く卜1計画的再入院における理由のデダ検壼入院後手術のため」と「計画的手術・処置のためJに

該当した症例のMDO別 .退院症例に対する再入院比率
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図表20
2       4

向―病名で「化学療法・放射線療法あり」の再入院回数別在院日数
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図表劉⑬ l患者あたりの再入院回数(退院症例数/実患者数)
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回表4‐O計 画的再転棟における理由の内訳 (退院症例に対する再転棟数比率)
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図表4て)予期された再転棟における理由の内訳(退院症例に対する再転凛数比率)
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回表0医療機関Яl再転棟率

診 調 組  D-3
22 06 30

DPC対 象病院 口準備病院の現況について

l DPC対象病院について

平成22年度にDPCへ参加を希望する110病院を対象にし
た説明会を平成 22年 3月 1日 に実施
> 4月 新規参加済み :53病院
> 7月 新規参加予定 :57病院 (6月 25日 告示 )

※平成 22年 7月 1日現在 1, 391病院がDPC対 象病院
となる予定

(参考)

0 8月 1日 に 1病院がDPC対象病院より退出する予定 (健 康保険岡谷塩嶺病院 )

(D P CI対象病院の参加基準である7対 1入院基本料又は 10対 1入院基本料の

施設基準を平成22年 4月 1日 に済たさなくなり、また、その後の3ヶ 月の猶予期

間においても満たす見込みがないため)

※平成 22年 8月 1日 より1, 300病院がDPC対象病院となる見込み。

2 DPC準 備病院について

平成 22年度にbPCに 不参加のDPC準備病院 (平成 18年
度・平成 19年度・平成20年度新規DPC準備病院)は 151
病院となった。               ●

※ 平成22年度も引き続き準備病院として調査に参加している。
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機能評価係数Ⅱの考え方の整理
<評価すべき方向性> <平成22年度改定で対応した項目>

夕提出係数

＼
、
＼
＞
／／

／

．

‐

Ｅ

一

一

上全菖覇
~

が目事旨す業雪|{重要婆婆聖巣要薫 ェ=注 ′l´  )

菫fこぃ
｀
にf墾型塑壁ヨL」

2.社会的に

(地域で)

求められている
機能

(地域における

医療資源配分
の最適化)

高度・先進性

重症者診療機育ヒ

地域における
基本診療機能 (4疾病等)

政策医療機能(3事業等)

複雑性係数

地域医療係数  |

3.包括支払額と投入資源量の乖離
ヒ_救急医療係数__l
´~~~~~~~~~7~~~‐ ‐■―

「

‐
■

‐~~=｀

|‐‐.|■ |■|||■
:■

`|‐

機能評価係数に関する今後の検討の方向性

1.医療 全 体 の 質 の 向 上 (透明化・効率化・標準化・質の向上)

・ 全てのDPC対象病院が各施設が基本的に対応すべき方向性
>診療内容の透明化に資するようなデータ提供の努力を評価
>主体的なベンチマーキング及び目標設定による医療の質的改善努力を
評価

>ガイドライン等を参考とした標準化への努力を評価

.2.社会的に(地域で)求められている機能の評価
。それぞれの地域において実現が求められる医療の方向性
>それぞれの地域において各急性期病院が担うべき機能を評価
>地域単位での医療資源配分最適化
>4疾病・5事業等における病院の実績を評価

3.包括支払額と投入資源量の乖離の補正
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DPC対象病院とは

平成15年 3月 28日 閣議決定

急性期入院医療については、平成15年度
より特定機能病院について包括評価を実施
する。また、その影響を検証しつつ、出来高
払いとの適切な組合せの下に、疾病の特性
及び重症度を反映した包括評価の実施に向
けて検討を進める。          ,

急性期の定義
「急性期とは患者の病態が不安定な状態から、治療
によりある程度安定した状態に至るまで」とする。

DPCにおける調整係数
【平成18年 2月 15日 中医協・総会 承認】

の議論の経緯①

医療機関別に調整係数を設定する制度については、DPC制度の円滑導入という観
点から設定されているものであることを踏まえ、DPC制度を導入した平成15年以降5
年間の改定においては維持することとするが、平成18年改定においては、他の診療
報酬点数の引下げ状況を勘案し、調整係数を引き下げる。

【平成18年 2月 15日 中医協 答申附帯意見】

DPCについては、円滑導入への配慮から制度の安定的な運営人の配慮に重点を移
す観点も踏まえ、調整係数の取扱いなど、適切な算定ルールの構築について検討を
行うこと。

【平成19年 5月 16日 中医協 基本小委】

平成18年度診療報酬改定における答申及び附帯意見を踏まえ:平成20年度以降の
医療機関係数の在り方について、各医療機関を適切に評価するために、調整係数の
廃止や新たな機能評価係数の設定等について検討する必要がある。

【平成19年 8月 8日 中医協 基本小委】

新たな係数の導入について検府するとともに、DPC制度の円滑導入のため設定され
た調整係数については、廃止することとしてはどうか  、           5

DPCにおける調整係数

【平成19年 11月 21日 中医協 基本小委】

調整係数の廃止及び新たな機能評価係数の設定について

平成20年度改定時までは、調整係数ぼ存続することとしているが、それ以降につい
ては、調整係数を廃上し、それに替わる新たな機能評価係数について検討することと
なっている。

【平成19年 12月 7日 中医協 基本小委】

平成20年度以降、速やかに以下のことを検討することとする。

O DPC制度の在り方や調整係数の廃止に伴う新たな機能評価係数等

【平成20年 2月 13日 中医協・総会 承認】'

DPC制度の在り方や調整係数の廃止に伴う新たな機能評価係数等について速やか
に検討する。

患者 の病態に応 した医療の 内容



医療機関別係数について(1)

現在の「医療機関別係数」の概要
前年度の医療■の実績に基づき設定するE療機関男1係 数
=(A)X(1+改 定率)/(B)

E僚機関別係数 =調 整係
整

+機能‖
電『

敷

Ⅲl前年
=彙

IIにこづく嘔薇費の合tlには ,咸 20年 屁い011a
またが一部長腱 れたも0となつてい0.

●2■●し■●E晰,,■にお じ凛10“については 当摯医晨

“

関における平成18年
'月

～12月 と平中 0キ ?月 -lo月 0
入院実績に■づき,山している.

機能評価係数について(1)

※ 入院基本料等加算でも、超急性期脳卒中加算や妊産婦緊急搬送入院加

標為 著潔:獅肥 1播1裏躁響紫鶴M、 こ病院機能に

(A)

|

一

“咄
¨

謗中録■■||II鮨,

０
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
一

―
―
―
―
―
―
―
―
１
１
１
１
上

診療報酬=包括評価部分点数十出来高評価部分点数

/   ・
包括評価部分点数 =診 断群分類毎の1日 当たり点数

X医療機関別係数 X在院日数

医療機関別係数 = 機能評価係数 +調整係数・

○ 現在の機能評価係数の考え方

機能評価係数では、入院基本料等加算のうち、当該
医療機関に入院する全ての入院患者に提供される医
療で、病院機能に係るものを係数として評価している。

例:7対 1入院基本料、入院時医学管理加算等



機能評価係数について(2)

現在の機能評価係数の項 目
7対 1入院基本料 準7対 1入院基本料
13対 1入院基本料 15対 1入院基本料(減算)

特定機能病院及び専門病院の10対 ¬入院基本料
入院時医学管理加算

地域医療支援病院入院診療加算
臨床研修病院入院診療加算

診療録管理体制加算
医師事務作業補助体制加算

看護補助加算

医療安全対策加算

出典 平成 19年 11月 21日 中譲協基本 r・3饉小委員会資料

<これまでの主な意見>
・救急、産科、小児科等については、すで|ヒ出来高で評価されていることから、
不採算であるならば、出来高での評価を引上げるべきではないか。

・例えば、救急医療では、患者が来ない場合でも常に受け入れ体制を確保し

畔 濡ぜをξ暫暫芳撃甜斌価する鶴Ⅲ新た棚鼎価脚と
13

平成20年度における議論の整理(1)

支払いを最適化するための方策

2 DPC言平 会での議論

一　
　
分
　
　
一
．

一　
　
部

　

一

変動貴的な 「   脊||≡皿
L1111:_1   こ匹亜翻

|II:著
II峙躍院羽

地域として必要 /●機能の整備と提供

出典 平成20年7月 30日 bPC評価分科会 松口研究班提出資料より薇絆

14

平成19年度までの議論の整理

【平成 19年度の論点】

○救急、産科、小児科などの、いわゆる社会的に重要であるが、不採算とな
りやすい診療科の評価

○救急医療体制の整備など、高度な医療を提供できる体制を確保しているこ
との評価

O高度な医療を備えることについて、地域の必要性を踏まえた評価

固定費的な部分



平成20年度における議論の整理 (2)

「

~藤
而 而 輪函 雨花T不¬―

ー

「 ::Ⅲ愛壷画藤憂口:五 :]巨→

【論点】

○変動費的な部分については、診療報酬の見直しにより対応で
きるのではないか。

くこれまでの主な意見>
・ 出来高の評価が不十分であるものは、出来高の評価を最適化

すべきではないか。

・ 1つの診断群分類において、患者の状態等により診療行為の
「ばらつき」が生じているものについては、包括範囲の精緻化で
対応できるものもあるのではないか。

15

【論点】

〇固定費的な部分のうち、「全ての患者が負担すべき病院機能」
や「地域医療への貢献度」を新たな「機能評価係数」で評価して
はどうか。|

くこれまでの主な意見>
」その病院の特定の機能を利用するなど:一部の患者のみが負担することが
適切なものは加算点数として出来高で評価することが妥当ではないか。

。その病院を利用する患者すべてが等しく負担することが適切なものは係数
で評価するのが妥当ではないか

=その病院が地域で果たしている機能を評価するという視点も検討する必要
性があるのではないか。                       16

新たな「機能評価係数」に関する基本的考え方
(案 )

以下の事項を基本的考え方として、新たな「機能評
価係数」について議論してはどうか。

新たな「機能評価係数」に関する基本的考え方
(案 )

O DPCデータを用いて係数という連続性のある数値を用いる
ことができるという特徴を生かして、例えば一定の基準によ

躙 奪雷∬333虜 FFは
なく

澤
続的

奮
評価の導入

°
Iξ当讃稽詮蓄卿 3庵ξ欝盛黄う錠

様、係数に

0急梅罷集穎ifぜ者と墨勤考を評価する観点から、プラス

°
曇躙 !蝠踊:肝

F蝙譲°
O DPC導入により医療の透明化・効率化:標準化・質の向上

震靱 暑ぽ7]急Tの
質の向上)が期待できる係数を

°
』堀寧電柔哲層様暮F粽言

的
F求
めらⅢ■るヽ機能・役割を

0地
品辱

療
↑

の貢
Tと

いう視点も検
〕
する必要性があるの



プロセスについて

・プロセスの「ばらつきJに関する検討…手術・処置、化学療法
。診療プロセスの「妥当性」の評価

・複雑な傷病の勝線を評価する「複雑性指数」
。効率よい鯵療を評価する「効率性指標 J

。稀少な傷病の診療を評価する「稀少性指敵J

(ChaH80nスヨ7)

障l欄鮒勢葡1鮮腫)
・患者シェア、専「う性、希少性の高い疾患、難易度の高い手術…
・ 4疾病・5事業への対応状況

出典 平成20年フ月30日 DPC辞 価分科会 松日研究班提出資11より抜絆

プロセスについて1‐①
【これまでの検討】
○ 同じ診断群分類であっても、医療資源の投入量や入院期

間に「ばらつき」が大きいことが示されている。

諮鋼3 DPC評価分科会で

(各論)

・プロセスの「ばらうき」に関する検討…手術・処置、化学療法

・ 診療プロセスの「妥当性」の評価

・包括範囲についての検証 :化学療法、高額処置・材料など

。複雑な傷病の診療を評価する「複雑性指数」

・効率よい診療を評価する「効率性指標」

・稀少な傷病の診療を評価する「稀少性指数」

・重症患者への対応状況 :副傷病スコア(Cha‖ sOnスコア)

・施設の外的基準‐構造及び人的資源等についての調査

・望ましい5基準の状況:救急医療、ICU、 画像診断、麻酔、病理…

・診療情報の質の評価:ロファイルの適切性、lCD10コーディング…

・患者シェア、専門性、希少性の高い疾患t難易度の高い手術…

。4疾病・5事業への対応状況

出典 平成20年7月 00日 DPC評 価分科会 松日研究証提出資料より抜粋  20

機能評価係数」の検討項目の整理

入院日数と1入院当たり包括範囲診療行為
(肺炎ヽ 手術なし、手術・処置等2なし、副傷病なし)

(a)

出奥 平成20年 10月 0日 DPC評価分II会 松田研究班提出資料より抜粋

入院日数と1日 当たり包括範囲診療行為
(肺炎、手術なし、手術・処置等2なし、副傷病なし)

たな「

山

栞

●

い

●

点

崚

外わ0瞼く八院日無



プロセスについて1‐②
これまでの検討】

○ 例えば、手術症例数が多い場合に平均在院日数や抗生剤
使用量が一定に集約する(標準化・効率化)傾向が見られて
いる。症例数に応じて標準化・効率化が進んでいるのではな
い か 。

:ゞ

臓

騨 1■.=≒

プロセスについて2-①
〇 標準化や効率化が認められる場合、症例数に応じた評価

を行うべきか。また、仮に評価するのであれば、評価の在り

方についてどのように考えるか:

<メリット>
・ 標準的・効率的な医療を評価できるのではないか。

<課題>
・H鼈高 碑庁曳鼎認鼎琴

供している
・
ヵξ

イ列数|アウトカムの関{系についての検証が必要ではない

ifT臨
で

こ
|り

、T必要な医療を助

=す
P恐

れがある

25

プロセスについて2…②
O標 準レジメンや診療ガイドライン等に沿つた標準的医療が提
供される患者の割合に応じた評価を行うべきか。また、仮に評
価するのであれば、評価の在り方にもぃでどのように考えるか。

<メリット>
・ 標準レジメンや診療ガイドライン等により、治療効果等の裏
付けのある標準的治療の促進が期待されるのではないか。

<課題>
・ 評価の対象とするべき標準レジメンや診療ガイドライン等
の基準についてどのように考えるのか。

プロセスについて1-③
【これまでの検討】
○ 平成20年度より関係学会等が認めている主要な標準レジ

メンのうち、特に点数のばらつきの大きい短期間の入院に関
して点数の違いが明らかなレジメンについては新たに分岐を
設定していることを踏まえ、標準レジメンや診療ガイドライン
に基づく診療に対する評価について検討できないか。

覆

輌

強

院
曰
菫
平
ュ一―

一
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一
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手備螢と抗■●贅彙月■(“ 二薇旱

“

切艤籠合併ttL〉

手術 処量等2

1:人工暉殷など

21放射艤瞑広

31化 学燎まあり 触IIta曖法をし

41フ ルオロウラシ′いレポホリナート

カルシウム●オキサリプラチンあり

51ペバシズマブ



プロセスについて3

〇 平成20年度より療養担当規則において、後発医薬品のTll

用に努めることとしているが、DPC対象病院における後発医薬

品の使用促進についてどのように考えるか。

(参考)DPCにおける後発医薬品の使用状況

菓剤費における後発医薬品の占める割合(金額ベース)

施設類型 平成16年度 平成17年度 平成18年度

平成15年度DPO対 象病院 (82病院)

平成 16年度 DPO対 象病院 (62病 院 ) 88%

平成18年度OPC対 彙病院 (216病院)

DPC準備病院 (371病院)

総計 (731病院)

出奥 :平成19年6月 22日 DPC評価分科会「DPC対象病院及び準備病院における後発医薬品の使用状況について」

(参考)

医薬品全体の市場シェアにおける後発医
薬品の占める割合

平 成 17年 9月 平成 19年9月

金額ベース 5991 64%
(数量ベース) (160%) (18796)

出典 :平成20年 7月 9日 薬価専門部会

ケースミツクスとパフォ下マンスについて

ケースミックスとパフォーマンスについて1

[[三三I]|
・ プロセスの「ばらつき」に関する検討…手術・処置、化学療法

・ 診療プロセスの「妥当性」の評価

・施設の外的基準→構造及び人的資源等についての調査

・望ましい5基準の状況:救急医療、lCU、 画像診断、麻酔、病理…

し2室■■2質の評価∫
Fファイルの適切性、iCD10コーディング…

・患者シェア、専門性、希少性の高い疾患、難易度の高い手術…
・4疾病・5事業への対応状況         ‐

出典 平成20年フ月30日 DP,評価分科会 松口研究班提出資料より抜粋  28

:在漕言1開薄‐F,
舞業握霊競[t輌領f留囃電弱I罷ド弓翌論壼欝鷲編『 H=響臀摯聾豊RPに旦ユ

出奥 平成20年7月 30日 OPC評価分科会 松田研究理提出資料よりIA粋

効率

(参考)複雑性指数及び効率性指数とは

全病院の患者数で
補正した在院日数

X:複雑性指数〈患者構成の指標 ),

出典

Y:効率性指数 (在院日数の指標 )

平成20年 フ月10日 DPC評 価分科会 松口研究班提出資本1よ り抜粋

DPCを用 いた 病 院 1幾育旨0言平4面 の イタ1

全病院の平均在院日数で
補正した在院日数

え /ヽ

①病院Aの DPC毎の
平均在院日数

②病院Aの DPC毎の
入院患者数

病院Aの
平均在院日数

む率性の違い
| 管｀

①'全病院のDPC毎の
平均在院日数

②'全病院のDPC毎の
入院患者数

_コ、

1/

全病院の

平均在院日数

ト A

臨
盤



ケースミックスとパフォーマンスについて2と①

○「複雑性指数」及び「効率性指数」に応じた評価を行うべき
か。また、仮に評価するのであれば、評価の在り方について
どのように考えるか。

<メリット>
。「複雑性指数」及び「効率性指数」については、病院の総合的
な能力及び効率性を評価できるのではないか。

<課題>
,「効率性指数」については、患者を早期転院又は退院した場

宅優肇ぉ躍是警暑響熟諷脅t｀

患ヽ者のアウトカム評イⅢと合ゃせ

ケ■スミックスとパフォーマンスについて2‐②

O難病や特殊な疾患等に対応できる専門性を反映した「希
少性指数」に応じた評価を行うべきか。また、仮に評価する
のであれば、評価の在り方についてどのように考えるか。

<メリット>
:難病や特殊な疾患等に対応できる専門的医療が行われて

いることを評価できるのではないか。 |

<課題>
・ いわゆる専門病院が評価されにくいのではないか。

・ 難病や特殊な疾患が必ずしも高度な医療を必要とするもの

ではないのではないか。   ‐

ケースミックスとパフォーマンスについて2-③

○「副傷病」の程度に応じた評価を行うべきか。また、仮に評価
するのであれば、評価の在り方についてどのように考えるか。

<メリット>
・
房墨8層病稼了

K受け入れている
「琴機関を|り評価できぅ

<課題>            ｀

「 諮露 響 鑢 階 傷1こ
どこより、明 こ

卍
傷病に応じて評

「 副傷病の重症度に応じた重み付けの方法論が確立している
のか。

・
刷鸞疑[墟乞需犠憑憲Fけをどのように行うのか、マ

33

ストラクチャ■ (構造)について

睡1群硯締》「I∬点
法

・複雑な傷病の診療を絆価する「複雑性指数」
・効率よい診療を評価する「効率性指欄 J

・稀少な傷病の診療を評価する「稀少性指数]

・ 菫 症 慮 着 へ の対 応 状 況 :副傷 病スコア (ch3nSonス コァ )

,施設の外的基準→構造及び人的資源等についての調査

・望ましい5基準の状況:救急医療、10U、 画像診断、麻酔、病理…

`診療情報の質の評価:『ファイルの適切性、lCD10コ ーディング…

・患者シェア、専門性、希少性の高い疾患、難易度の高い手術…

'4疾病・5事業への対応状況

出典 平成20年7月 30日 DPC評価分科会 松田研究班採出責糾より抜粋



望ましい5要件に係る検討の経緯

【平成19年度の議論】
○望ましい5要件については、DPC対象病院の基準
としてではなく、係数として評価するべきものではな
い か 。

【平成20年度の議論】

○望ましい5要件が、全体の病院機能を評価できるも
のなのか検討が必要ではないか。

O望ましい5要件は、既に出来高で評価されている事
項であり、病院機能として評価すれば二重評価にな
るのではないか。

35

(参考)望ましい5要件

特定集中治療室管理料を算定しているこ

救命救急入院料を算定していること

病理診断料を算定していること

麻酔管理料を算定していること

画像診断管理加算を算定していること

ストラクチャー (構造)に係る評価の考え方 (案 )

地域における病院の役割

・
と

　

。

出典 平成20年 7月 oO日 DPC評 価分科会 松田研究班提出資料より抜粋

°鎌臓f副犠鮮駆鰹配肇評騒鵜翻認頴貯
°

5露犠鼻警ポ押鍵概腎鍵塞筆[糊脚
01m鑢醜盤鴨緩憾普義P翼連由こ執ヽては松田研究班
°
襦難鯰獅 藝鰊身詮IW靴
:  晰醐翻鰤鰐辮騨

L士J



地域における病院の役割1‐①

【平成20年度の議論】
○例えば、医療計画で定めているように、その地域における医
療の必要性を踏まえた病院機能の役割を評価することについ
てどのように考えるべきか。

FI例数

4疾病5事業の評価
(医療機関評価モデルの例 )

O ●

①
●

○

●  ●

●
○

出典 平成20年 7月 16日 申薔協
=ホ

問題小委員会美料

30

●がん手術
●がん化療
●がん放治
●脳血管障害

●心筋梗塞
●救急患者
0分娩数
○ 新 生 児 患 者 出奥 平晟20年7月 30日

占有率

41
0PC評価分科会 松田研究班提出資料より薇絆

地域における病院の役割の評価
060050(肝臓がん)/手術03(肝切除術 部分切除等)

（ま
ざ
「
ハ
摂
邸
爛
Ｓ
盤
螺
‘
ヽ
Ｇ
屋
爛
や
喘

10症例以上の病院(%)
出奥 平成20年 10月 3日

20

42
0PCtT価 分II会 松田研究班提出資料より籠II

地域における病院の役割2L①´
O医 療計画で定める事業(※ )においてt症例数や医療圏にお
ける割合(シェア)に応じた評価を行うべきか。また、仮に評価
するのであれば、評価の在り方にっいてどのように考えるか。

くメリット>
・ 地域医療への貢献度を評価することができるのではないか。

く課題>
・ 医療計画に定める事業のうち、どの分野をどの様な指標で評価すべきか。・
長課獣:皇准翻 距錨鍵躍熙Fきこ:驚諮櫂断
こととなることについて、どのように考えるか:

l印躍轟蹴翡鷲蟹翼 犠R絆
ではないため、医療機

※
聯 藍 搬 半紺絣 贈懃 3乳

0

複数の施設が
半年に10例以上の
手術を行つているが、
その数は2割に満た
ない



MOCO,     MOC03      MDC04

`|1経

〉   (■ 4)    (呼曖■)

(平成20年 5月 9日 DPCIT価 分科会資料より作成)

MOCOC    MOC00     Mooll    Mpc12    MOC13
("`ヒ 3)  (rt')   (臀 屎路)  (ナ性)   てユ滅)

43
出奥 平成20年 10月 3日 DPC諄償分科会 松田研究肛提出資料より抜絆

地域における病院の役割2¨③

〇 各都道府県が定める医療計画において、一定の機能を担
う医療機関として定められていることを評価すべきか。また、

磐野意震「

るので|れば、評
Tの

在り方についてどのように

<メリット>
・ 地域医療への貢献度を評価することができるのではないか。

<課題>

瓦房亀驚蘇鷺唇祓 鍬理i3請
に応じて定ゃられる

剛幣舗酬闘鋼響巽 亀認で
はないため、医療

4新たな「機能評価係数」等の検討
に係る基本的な考え方

地域における病院の役割2‥②

○ 地域の救急。小児救急患者及び妊産婦の受入数に応じた
評価を行うべきか。また、仮に評価するのであれば、評価の
在り方についてどのように考えるか。

<メリット>
・ 地域医療全の貢献度を評価することができるのではないか。

<課題>
・ 重症度、受入率(受入要請数に対する受入数)、 診療科に応

じた評価も検討する必要があるか。
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