
第19回鹿児島保健医療圏地域医療構想調整会議

日 時：令和５年３月30日（木）午後６時30分～８時00分

場 所：かごしま県民交流センター 東棟３階 大研修室第１

会 次 第

１ 開会

２ 協議事項

 医療機関の病床機能の再報告に関する取扱について 【資料１】

 病床の医療機能の変更を予定している医療機関について 【資料２】
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４ 閉会
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鹿児島保健医療圏地域医療構想調整会議専門部会運営要領 

 

（目的） 

第１条 鹿児島保健医療圏地域医療構想調整会議（以下「調整会議」という。）設置要

綱第７条の規定に基づき，鹿児島保健医療圏地域医療構想専門部会（以下「専門部会」

という。）の運営に関し，必要な事項を定めることを目的とする。 

 

（検討事項） 

第２条 専門部会は，次の事項について検討する。 

(1) 地域の病院・有床診療所が担うべき病床機能に関する事項 

(2) 病床機能報告制度による情報等の共有に関する事項 

(3) その他の地域医療構想の推進に関する事項 

 

（組織） 

第３条 専門部会は，次の４つとする。 

(1) 高度急性期及び急性期専門部会 

(2) 回復期専門部会 

(3) 慢性期及び在宅医療専門部会 

(4) 部会長等会議 

２ 各専門部会は，部会員１０人以内で組織する。 

３ 部会員は，調整会議委員の中から調整会議議長が指名する。ただし，部会長等会議

の部会員は，調整会議議長・副議長，他の専門部会の部会長及びその他調整会議議長

が指名する委員とする。 

４ 必要に応じ，調整会議議長が必要と認めた者の出席を認めることができる。 

 

（部会長及び副部会長） 

第４条 各専門部会に部会長１名及び副部会長１名を置き，部会員の互選によりこれを

定める。ただし，部会長等会議については，調整会議の議長を部会長，副議長を副部

会長とする。 

２ 部会長は，会務を総理し，専門部会を代表する。 

３ 副部会長は，部会長を補佐し，部会長に事故あるとき，又は部会長が欠けたときは，

その職務を代理する。 

 

（会議） 

第５条 専門部会は，調整会議議長がこれを招集する。 

２ 専門部会部会長（部会長等会議部会長を除く）は，専門部会を開催後，その結果を

部会長等会議に報告するものとする。 

３ 部会長等会議部会長は，部会長等会議開催後，その結果を調整会議に報告するもの

とする。 

 

（報償費及び旅費） 

第６条 部会員（代理出席者を含む。）には，「報償費」及び「普通旅費」を支給しな

い。 

 

 

-3-



 

（庶務） 

第７条 専門部会の庶務は，鹿児島地域振興局保健福祉環境部健康企画課で処理する。 

 

（その他） 

第８条 この要領で定めるもののほか，専門部会の運営に関し必要な事項は部会長が専

門部会に諮って定める。 

 

 附則 

この要領は，平成２９年６月１９日から施行する。 

この要領は，令和元年１０月１６日から施行する。 

この要領は，令和４年１月２７日から施行する。 
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（ 令和４年度 ）   

開催日時・場所 会議名 協議内容等 

令和４年 10 月 24 日（月） 

18:30～19:30 
鹿児島市医師会館 

第７回回復期専門

部会 
(1) 地域医療介護総合確保基金（病床の機能分化・連携支援事業)

の活用希望について 

(2) 令和３年度病床機能報告の結果について 

令和４年 10 月 24 日（月） 

19:30～20:45 
鹿児島市医師会館 

第６回慢性期・在

宅医療専門部会 
(1) 令和３年度病床機能報告の結果について 

(2) 地域医療介護総合確保基金（病床機能再編支援事業）の活用

希望について 

令和４年 10 月 27 日（木） 

18:30～20:00 
鹿児島市医師会館 

第 10 回高度急性

期及び急性期専門

部会 

(1) 地域医療介護総合確保基金（病床の機能分化・連携支援事業)

の活用希望について 

(2) 令和３年度病床機能報告の結果について 

(3) 定量的基準との照合結果について 

令和４年 10 月 27 日（木） 

20:00～21:00 
鹿児島市医師会館 

第９回部会長等会

議 

(1) 地域医療介護総合確保基金（病床の機能分化・連携支援事業)

の活用希望について 

(2) 地域医療介護総合確保基金（病床機能再編支援事業）の活用

希望について 

(3) 令和３年度病床機能報告の結果について 

(4) 定量的基準との照合結果について 

令和４年 10 月 31 日（月） 

18:30～20:00 
鹿児島市医師会館 

第 18 回調整会議 

（令和４年度第１回） 

(1) 地域医療介護総合確保基金（病床の機能分化・連携支援事業)

の活用希望について 

(2) 地域医療介護総合確保基金（病床機能再編支援事業）の活用

希望について 

(3) 令和３年度病床機能報告の結果について 

(4) 定量的基準との照合結果について 

令和５年１月 25 日(水) 

(書面開催) 

第８回回復期専門

部会 

(1) 病床の医療機能の変更を予定している医療機関について 

令和５年１月 25 日(水) 

(書面開催) 

第７回慢性期及び

在宅医療専門部会 

(1) 病床の医療機能の変更を予定している医療機関について 

令和５年２月 16 日（木） 

18:30～19:30 
鹿児島市医師会館 

第 11 回高度急性

期及び急性期専門

部会 

(1) 医療機関からの病床機能の再報告に関する取扱について 

 

令和５年３月８日（水） 

18:30～20:00 

鹿児島市医師会館 

第 10 回部会長等

会議 

(1) 医療機関の病床機能の再報告に関する取扱について 

(2) 高度急性期機能の病床数の調整に係る鹿児島県地域医療構

想調整会議への意見案について 

(3) 病床の医療機能の変更を予定している医療機関について 

令和５年３月 30 日（木） 

18:30～20:00 

かごしま県民交流センター 

第 19 回調整会議 

（令和４年度第２回） 

(1) 医療機関の病床機能の再報告に関する取扱について 

(2) 病床の医療機能の変更を予定している医療機関について 

 
 



県地域医療構想における鹿児島保健医療圏に係る構想内容の概要

（平成 28 年 11 月策定 鹿児島県地域医療構想） 
 
（１）2025 年における病床の必要量（必要病床数） 

構

想

区

域  

医  
療  
機  
能  

2015 年  
現在  

2025 年の病床  
の必要量(床)  

 
(高度急性期･急性期  
→  医療機関所在地

ベース，  
回復期･慢性期  →   

患者所在地ベース )  

構

想

区

域  

医  
療  
機  
能  

2015 年  
現在  

2025 年の病床  
の必要量(床)  

 
(高度急性期･急性期  
→  医療機関所在地

ベース，  
回復期･慢性期  →   

患者所在地ベース )  

既存  
病床数

(床) 

既存  
病床数

(床) 

鹿
児
島 

高 度  
急性期  

1,392 982 

県 

計 
高 度  
急性期  

1,478 1,540 

急性期  5,122 2,778 急性期  12,174 5,534 
回復期  1,463 2,880 回復期  3,769 7,048 
慢性期  3,121 2,244 

(1,898) 
慢性期  8,457 5,822 

(4,568)   
休棟等  346 －  休棟等  882 －  

計  11,444 8,884 計  26,760 19,944 
※既存病床数は平成 27 年病床機能報告による数値。（厚労省推計ツールにより作成） 
※（   ）…慢性期はパターン C で算定（熊毛除く）。2030 年の病床の必要量。 
 
（２）在宅医療等需要（鹿児島保健医療圏）  
                             （人／日）  

2013 年の在宅医療等の提供量  2025 年の在宅医療等の必要量  
8,006 11,097 

  患者所在地ベース（但し，2013 年は医療機関所在地ベース）  
 
（３）課題  
 ・ 他医療圏からの流入患者が多く，特に今後も増加が見込まれるがん，循環器

消化器等の疾患については，更なる医療機能の充実を図るとともに，それぞれ

の分野における中核医療機関を中心に，機能分化及び連携を進めていく必要が

ある。  
・ 各医療機関の役割分担及び連携のあり方を明確化し，不足する回復機能の充

足を図る必要がある。 

・ 無医地区等においては，へき地医療拠点病院からの医師の派遣等による医師

の確保，遠隔医療システムの利用促進，救急医療体制の確保・充実を図る必要

がある。  
・ 市村を中心とした地域包括ケアシステムの構築を推進する中にあって，今後，

増加が見込まれる在宅医療の需要に対応するため，訪問診療や訪問看護等の充

実とあわせ，国が検討を進めている医療機能を内包した施設系サービス等，新

たな選択肢を含めた医療・介護基盤の整備など，在宅医療提供体制を充実させ

ることが求められる。  
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