
令和６年度第１回伊賀地域医療構想調整会議 議事概要 

 

１ 日時：令和７年３月１４日（金）19：30～21：00 

２ 方法：オンライン（Zoom meetings） 

３ 出席者：馬岡委員（議長）、清水委員、森岡委員、関田委員、福森委員代理、辻本委員、 

藤井委員、田中委員、猪木委員、板野委員、髙木委員、椿垣内委員、濵村委員、 

岩本委員 

４ 議題 

 １ 令和６年度病床機能の現状について 

２ 令和６年度診療報酬改定に係る定量的基準の改定について 

３ 具体的対応方針について 

４ 紹介受診重点医療機関について 

５ 新たな地域医療構想について 

６ 在宅医療・介護連携推進事業の取組について 

５ 内容 

１ 令和６年度病床機能の現状について  

２ 令和６年度診療報酬改定に係る定量的基準の改定について 

３ 具体的対応方針について 

 

＜事務局から説明＞ 

○ 令和６年度の病床機能の現状について説明。 

○ 令和６年度診療報酬改定により新設された地域包括医療病棟および特定集中治療室管

理料の定量的基準での取扱いについて事務局案を説明。 

○ 各医療機関の具体的対応方針について昨年度からの変更点を中心に説明。 

 

＜主な質疑等＞ 

○ 地域包括医療病棟の PT、OT、ＳＴの２名の配置だけではなく、在院日数２１日、看

護師の配置が１０対１等の条件も厳しく、当院で対応できるかと言われると難しいと

いうのが率直な意見。 

 

○ 当院では、ＰT と OT だけは数がキープできそうだが、看護師の数が全くキープでき

ない。これが伊賀区域最大の問題点だと感じる。 

 

○ 開業医が増えず、むしろ減っていくばかりの状態。開業医が在宅を担えばいいというの

もわかるが、マンパワー的にも限界にある。 

（資料２について、委員全員が了承した。） 



 

４ 紹介受診重点医療機関・医療機器の共同利用計画について 

 

＜事務局から説明＞ 

○ 紹介受診重点医療機関の選定について説明。 

 

＜主な質疑等＞ 

質疑なし 

（資料４について、委員全員が了承した。） 

 

５ 新たな地域医療構想について 

 

＜事務局から説明＞ 

○ 新たな地域医療構想に係る国の進捗状況等について説明。 

 

＜主な質疑等＞ 

○ 今回の制度改正で、医療計画の下にあった地域医療構想が医療計画の上位に位置づけ

られることになる。地域医療構想調整会議の意見等の集約など、上手くまとめることが

できるかという点が心配。 

 

○ 日々、目の前の患者に精一杯で、新たな地域医療構想というのは具体的に見えてこない

というのが正直な感想。 

 

○ 今後、在宅医療、介護もとなると、そちらの知識も少ない。急性期を過ぎた方の受け皿

や在宅復帰について、今後の地域医療構想として非常に重要なところだと思うが、なか

なか良いアイデアがない。 

 

○ 今後、開業医の在宅医療に割けるマンパワーがなくなっていき、病院が地域医療を全て

担っていくという体制になるような時期が来れば別かもしれないが、現時点では、開業

医にできるだけ頑張っていただき、対応が難しい部分は病院でサポートする程度ぐら

いしか考えられない。 

 

６ 在宅医療・介護連携推進事業の取組について 

 

＜事務局から説明＞ 

○ 地域包括ケアシステム、在宅医療・介護連携に関する概要を説明。 



○ 各市町のＡＣＰの取組み、医療・介護の場面で課題となりやすい身寄りのない方の支援

についての取組みを説明。 

 

＜主な質疑等＞ 

○ 全国の病院の 3 割が赤字になっている中で、興味関心が高い先生だけが頑張っている

ということでは長続きしない。それによって病院が生き残っていけると、どのようなメ

リットがあるかというところで述べていただけたらありがたい。 

 

○ 伊賀区域の医療や介護が崩壊してしまわないか危機感を持っている。今後、どう人材を

確保していくかということを、計画等に取り入れていただければ、私たち現場としては

ありがたい。 

⇒ 人材不足が大きな課題となっており、地域ごとに差がある。特に介護分野では、介護報

酬が国によって決定されているため、適切な報酬が支払われているか疑問の声が上が

っており、県や全国知事会等においても、介護職の低賃金を改善し、適切な報酬を求め

る要望活動等を続けている。また、若い世代や資格保持者への働きかけ、外国人材の活

用など、人材確保に向けた取り組みを今後も取り組んでいく。 

 

以上 


