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新たな地域医療構想に向けて 

 

 

 
 

１． 地域医療構想について 

 

  【厚生労働省ホームページ https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/0000080850.html】 

資料５ 

https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/0000080850.html
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２．現行の地域医療構想の評価について 

【全国】  

・病床機能報告上の病床数について、2015年から 2023 年にかけて、125.1 万床から 119.3 万床

になり、2025年の必要病床数である 119.1万床と同程度の水準となっている。 

・また、機能別の必要病床数に対する乖離率（必要量との乖離病床数÷必要病床数）は、2015年

から 2023年にかけて縮小。 

高度急性期＋29.9% → ＋22.3%  急性期＋48.8% → ＋31.2% 

回復期▲65.2% → ▲45.6%    慢性期＋24.7% → ＋ 6.6% 

【令和６年８月 26日第７回新たな地域医療構想等に関する検討会資料】 

 【滋賀県全体】 

 ・病床機能報告上の病床数について、2015 年から 2024年にかけて、12,258床から 11,322床に

なり、2025 年の必要病床数である 11,319床と同程度の水準となっている。 

 ・機能別の乖離率も縮小している。 

高度急性期＋67.9%→＋39.2%  急性期＋46.4%→＋28.8% 

回復期▲64.9%→▲45.2%    慢性期＋23.1%→＋0.2% 

 

366床減 

682床減 

705床増 

593床減 
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【大津区域】 

 ・病床機能報告上の病床数について、2015 年から 2024年にかけて、3,224床から 2,975床にな

り、2025 年の必要病床数である 3,237床を下回り、やや過少となっている。 

 ・機能別の乖離率は全ての機能で縮小している。 

   高度急性期＋174.9%→＋106.0%  急性期▲17.1%→▲16.7% 

   回復期▲75.8%→▲49.9%     慢性期＋14.3%→▲13.3% 

 

  

【湖南区域】 

・病床機能報告上の病床数について、2015 年から 2024年にかけて、2,894床から 2,730床にな

り、2025 年の必要病床数である 2,706床と同程度の水準となっている。 

 ・機能別の乖離率は全ての機能において縮小している。 

   高度急性期＋27.2%→＋16.0%  急性期＋56.5%→＋35.1% 

   回復期▲69.5%→▲48.0%    慢性期＋31.5%→＋10.4% 

 

324床減 

5床増 

248床増 

178床減 

33床減 

213床減 

192床増 

110床減 
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 【甲賀区域】 

・病床機能報告上の病床数について、2015 年から 2024年にかけて、1,159床から 1,128床にな

り、2025 年の必要病床数である 1,178床と同程度の水準となっている。 

 ・機能別の乖離率は急性期と回復期、慢性期で縮小している。 

   高度急性期▲89.7%→▲89.7%  急性期＋84.6%→＋75.2% 

   回復期▲68.3%→▲47.8%    慢性期＋27.6%→＋0.0% 

 
 

 

 【東近江区域】 

・病床機能報告上の病床数について、2015 年から 2024年にかけて、2,204床から 2,087床にな

り、2025 年の必要病床数である 1,832床に近づいている。 

 ・機能別の乖離率は全ての機能で縮小している。 

   高度急性期▲20.7%→▲12.6%  急性期＋112.6%→＋80.4% 

   回復期▲71.9%→▲34.8%    慢性期＋41.5%→＋12.7% 

 
  

増減なし 

29床減 

92床増 

94床減 

14床増 

156床減 

204床増 

179床減 
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【湖東区域】 

・病床機能報告上の病床数について、2015 年から 2024年にかけて、1,174床から 1,005床にな

り、2025 年の必要病床数である 1,014床と同程度の水準となっている。 

 ・機能別の乖離率は高度急性期と急性期で縮小している。 

   高度急性期▲90.2%→▲82.9%  急性期＋84.2%→＋60.6% 

   回復期▲8.9%→▲29.0%     慢性期▲13.7%→▲25.0% 

 

 

 

 【湖北区域】 

・病床機能報告上の病床数について、2015 年から 2024年にかけて、1,196床から 991床になり、

2025 年の必要病床数である 962床と同程度の水準となっている。 

 ・機能別の乖離率は高度急性期と急性期で縮小している。 

   高度急性期＋101.2%→＋83.2%  急性期＋38.3%→＋1.8% 

   回復期▲49.3%→▲53.8%     慢性期▲62.7%→▲62.7% 

 

6床増 

84床減 

59床減 

32床減 

29床減 

163床減 

13床減 

増減なし 
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 【湖西区域】 

・病床機能報告上の病床数について、2015 年から 2024年にかけて、406床から変わっておらず、

2025 年の必要病床数である 390床と同程度の水準となっている。 

 ・機能別の乖離率は急性期と回復期で縮小している。 

   高度急性期▲100.0%→▲100.0%  急性期＋133.3%→＋96.5% 

   回復期▲72.6%→▲43.8%     慢性期▲10.7%→▲10.7% 

 

  

増減なし 

42床減 

42床増 

増減なし 
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３．新たな地域医療構想の方向性について 
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４．新たな地域医療構想の策定に向けたスケジュール（現状） 

 

 令和６年度 
（2024年度） 

令和７年度 
（2025年度） 

令和８年度 
（2026年度） 

令和９年度 
（2027年度） 

国 
新たな地域医療構想 

検討会とりまとめ 

新たな地域医療構想の

ガイドライン作成   

都道府県 

  

新たな地域医療構想 

策定  

地域医療構想 

（現行） 

  

空白期間 

現行の構想を継続(NEW)  

新たな 

地域医療構想 

   

取組開始 

 

第８期 

保健医療計画 

  

中間見直し 

  

 

 

 

 

・令和６年 12月 18日付「新たな地域医療構想に関するとりまとめ」において、新たな地域医療

構想までの空白期間となっていた令和８年度は、現行の地域医療構想を継続するとされた。 

 ・地域医療介護総合確保基金については、令和８年度まで現行の病床の機能分化・連携の支援を

行い、令和９年度からの新たな地域医療構想の取組を推進する支援の追加が検討される。 

 ・現在のスケジュールでは、保健医療計画の中間見直しと同時期に策定作業を行い、令和９年度

から取組を開始する予定。 


