
蓑冒酢  地域医療連携に  
ついて助言・提言  

ノ  

地域医療導管検討WG  地域医療華替検討WG  

ll  lI  
病院間協議会  

【具体的な協議例】  

晦覿⇔蜜と   囁惑⇔感  

病院間協議会  

t患者対応  
病院間協議会  

・医師等派遣（病院間）  

・診療科連携  観⇔磨l   
・病院再編・統合  
（急性期と亜急性期対応）  
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医療圏、、，′′   
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尾弓長西  

尾張西部医療圏  
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、：器病センター  

：（一般230床・結核：  
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救命救急センター整備  

結核・感染症病床整備   仁＿＿  平日夜間・休日診療実施  l  一一l  、－一一－－－－－■・－  

」 総合大雄会病院：  
l  ′    貞Il「′ヽ′、′・ヽ－－ヽ  

稲沢市民病院 ：  
．（一般392床）   
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医師派遣… ＼さノ‾‾‾‾  

（一般322床） ；  
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稲沢市民病院  
（一般300床程度）  正常分  
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r 厚生連海南病院；  一般救急対応  

連携支援病床50床整備  （一般553床）：  救命救急センター整備  

地域医療連携検討  
ワーキング  ．海部医療圏   名古屋第一赤十字病院  
救急医療・風産期医療・在宅  
医療等について意見調整  バースセンター（病院内助産  

施設）＆研修センター整備  
（一般199床）  

厚生連海南病院  
（一般553床）  

医師派刺  
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＿、 ；津島市民病院：  
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窒遠望恋1  

公立尾陽病院  

（一般150床程度）  
（一般440床）   

l ；酎巾派遣：  

＝一号三こずr  

【課題】  

・医師不足による救急診療の中止   

⇒近隣医療機関の負担増  

・軽症患者の時間外受診増加   

⇒病院勤務医の負担増  

・産科医不足による分娩中止   

⇒正常分娩実施機関の不足  

一般救急対応  

連携支援病床50床整備  津島市民病院  
（一般440床）  

平日夜間・休日診療実施  

学部を有する県内の大学   医学部定鼻増  

（奨学金設置）  
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東三河北部医療圏  

バ巧享  
子 オ  
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新城市民病院  
（一般201床）  平日夜間t休日診療実施  ：新城市民病院：  

こ（一般271床）   
、－■●●－－－■■ －一 ●一＿   

一般救急対応  

連携支援病床41床整備  
正常分娩受入  

分娩医療機関情報提供  地域医療連携検討  

ワーキング開催  
東三河南部  

医療圏  

バースセンター（病院   

内助産施設）整備  

分娩可能医療機関  
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l市民病院  救急医療・周産期医療一在宅  
医療等について意見調整  

：  

（一般339床）  
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の紹介  救急患者の分担・連携；  

（病床移動）  
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＿′．≠一ぞ＿、 医師派過：                I  
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豊川市民病院  
（一般408床）  

ヒ 
♂  ：蒲郡市民病院   J   こ（一般382床） 、 

－■－■－●－■－■■－■■－－－－  

緊急性の高い救急対応   

病床増（69床）整備  

豊橋市休日夜間急病診療所  

豊川市休日夜間急病診療所  

蒲郡市休日診療所  

【課題】  

・医師不足による救急診療の中止   

⇒近隣医療機関の負担増  

・軽症患者の時間外受診増加   

⇒病院勤務医の負担増  

・産科医不足による分娩中止   

⇒正常分娩実施機関の不足  

蒲郡市民病院  
（一般382床）  

平日夜間・休日診療実施  

医学部定員増  

（奨学金設置）  

学部を有する県内の大学   
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三重県地域医療再生計画   一全体像t  

①県全体で取り組む事業 墨金22億円  

主な課題1：医療従事者の確保  主な課題2：地域連携体制の構築  

取組の例  修学資金貸与制度（10．3億円）  
県内臨床研修病院への支援（0．9億円）  

地域医療に貢献する医師への支援（0．3億円）  

三重大学医学部の定員増  

三重大学への寄附講座の設置（0．8億円）  

医師派遣による地域医療の支援（0．5億円）  

取組の例 ・脳卒中診療に係る支援（1．0億円）  

・救急医療情報システムの再整備及び  

病院前救護体制の整備（4．6億円）  

中勢伊賀地域における主な課題  

■救急医療体制の充実  

・小児医療体制の充実  

■周産期医療体制の充実  

南勢志摩地域における主な課題  

・広域医療連携体制の充実  

・中山間地域における医療の確保  

取細の例  

・三重大学への救命救急センターの  

設置（2．6億円）  

・本県独自のドクターヘリの導入（2．3億円）  

りト児救急医療体制の充実（0．7億円）  
・周産期医療体制の充実（0．6億円）  

筒鞄古平保健匿＃咽  

取組の例  

■本県独自のトりターヘリの導入（再掲）（2．3億円）  

■報徳病院と大台厚生病院との再編等（4．7億）  伊勢志摩サブ保健医療圏  

l【伊賀サブ地域】  

‡・二次救急医療体制の充実（12．6億円）   
県南地域拠点病院への支援（3．5億円）   保健医書冊  
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伊賀地域における地域医療体制の再構築  

（中勢伊賀保健医療圏：救急・小児・周産期医療等の充実に向けて）  
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広域連合等として2病院   

の運営を一体化 霞  
（将来的には基幹痛快設置も視野） 醇  

○ 県内で最も人口あたりの医師数が少ない  

○ 救急患者の受入れ拒否が生じるなど、3   

病院による二次救急輪番体制の維持が   

困難な状況（2008年度受入拒否：293件）。  

○ 在宅医療の有機的な提供体制が整備され   

ていなじヽ。  

i●修瑚嘩の譜毎  

ホ医学部定的増  
！●医師の派遣 

母体ドクタ⊥力一の導入  

○ 病院の機能分化■連携の推進   
・広域連合として2病院の運営を一体化   

・ニ次輪番体制の見直し 等  
○ 在宅医療の推進   
一在宅医療支援センターの設置   
・医療、福祉のネットワーク化 等  

医師一看護職猿橋保対策   
総合周慮期母子医療センターの機能強化   

●′県内臨床研鱒鱒障への支援  

●地域医療に天〔献する医師への支援  

●′医師派遣による地域医療の支接  

●潜在看護恥入の復帰支援  

●看護職員研修体制の充実など  
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