
令和６年度 第１回

駿東田方圏域保健医療協議会

駿東田方圏域地域医療構想調整会議

日 時：令和６年７月４日(木)

午後６時30分～８時30分

場 所：オンラインによるWeb会議

（Zoomミーティング使用）

ミーティングID： 881 8031 8255

パスコード： 9202076

URL： https://us02web.zoom.us/j/88180318255?p

wd=cxfbqIU5bFHWvW8JibkpAq48Kld0hs.1

次 第

○ 議 題

１ 令和６年度病床機能分化促進事業費補助金の実施

２ 医師の働き方改革に関する特定労務管理対象機関の指定

３ 疾病又は事業ごとの医療連携体制を担う医療機関(薬局)の変更

○ 報 告

１ 地域医療構想における推進区域(仮称)の設定

２ 沼津市立病院の病床返還(予定)

３ 地域医療介護総合確保基金

４ 令和５年度病床機能報告

○ その他

１ ＨＰＶワクチンキャッチアップ接種の促進
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【 配布資料 】

・委員名簿

・駿東田方圏域保健医療協議会設置要綱、駿東田方構想区域地域医療構想調整会議設置要綱
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・資料２：医師の働き方改革に関する特定労務管理対象機関の指定 …P 10
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・資料４：地域医療構想における推進区域(仮称)の設定 …P 22

・資料５：沼津市立病院の病床返還(予定) …P 27

・資料６：地域医療介護総合確保基金 …P 29

・資料７：令和５年度病床機能報告 …P 31

・資料８：ＨＰＶワクチンキャッチアップ接種の促進 …P 59

※ 会議当日の17：15分以降のお問い合わせは下記連絡先へお願いいたします。

TEL：０８０－２６２９－２５７５
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所属委員

No 所　　　　　属 職　　　名 氏　　　名（敬称略） 備考 協議会
駿東

調整会議
三島･田方
調整会議

1 沼津市 市　　長 賴　重　　秀　一 代理出席
瀧口市民福祉部長 ○

2 三島市 市　　長 豊　岡　　武　士
代理出席

佐野こども・
健幸まちづくり部長

○

3 御殿場市 市　　長 勝　又　　正　美 代理出席
田代副市長 ○

4 裾野市 市　　長 村　田　　　悠　 代理出席
勝俣健康推進課長 ○

5 伊豆市 市　　長 菊　地　　　豊　 代理出席
大石健康福祉部長 ○

6 伊豆の国市 市　　長 山　下　　正　行 代理出席
蒔田健康福祉部長 ○

7 函南町 町　　長 仁　科　　喜世志 代理出席
大沼厚生部長 ○

8 清水町 町　　長 　関　　　義　弘 代理出席
平井健幸づくり課長 ○

9 長泉町 町　　長 池　田　　　修　 代理出席
三澤健康増進課長 ○

10 小山町 町　　長 込　山　　正　秀 代理出席
山本住民福祉部長 ○

11 駿東田方地域MC協議会 副  会  長
(駿東伊豆消防本部消防長)

安　立　　和　弘 代理出席
高木救急課長 ○

12 沼津医師会 会　　長 田　中　　日出和 新任 ○ ○

13 三島市医師会 会　　長 吉　冨　　雄　治 ○ ○

14 御殿場市医師会 会　　長 安　田　　敏　男 新任 ○ ○

15 田方医師会 会　　長 土　屋　　和　彦 ○ ○

16 沼津市歯科医師会 会　　長 稲　玉　　圭　輔 ○ ○

17 三島市歯科医師会 会　　長 三　宅　　秀　樹 ○ ○

18 田方歯科医師会 会　　長 鈴　木　　基　志 ○ ○

19 駿東歯科医師会 会　　長 服　部　　　慎　 ○ ○

20 静岡医療センター 院　　長 岡　﨑　　貴　裕 ○ ○

21 三島総合病院 院　　長 赤　倉　　功一郎 新任・代理出席
渡辺事務長 ○ ○

22 沼津市立病院 病 院 長 伊　藤　　浩　嗣 ○ ○

23 伊豆赤十字病院 院　　長 吉　田　　　剛　 ○ ○

24 裾野赤十字病院 院　　長 芦　川　　和　広 ○

25 順天堂大学医学部附属静岡病院 院　　長 佐　藤　　浩　一 ○ ○

26 聖隷沼津病院 病 院 長 鶴　井　　　聡　 新任 ○

27 伊豆保健医療センター 病 院 長 小　野　　　憲　 代理出席
松田事務局長 ○

28 沼津中央病院 院　　長 杉　山　　直　也 欠席 ○ ○

29 フジ虎ノ門整形外科病院 病 院 長 土　田　　隼太郎 代理出席
荒木看護副院長 ○

30 有隣厚生会富士病院 理 事 長 若　林　　良　則 ○ ○

31 沼津薬剤師会 会　　長 板　井　　和　広 ○ ○

32 三島市薬剤師会 会　　長 小　島　　　真　 ○ ○

33 田方薬剤師会 会　　長 和　田　　知　之 新任 ○ ○

34 北駿薬剤師会 会　　長 勝間田　　　尚　 新任 ○ ○

令和６年度 第１回 駿東田方圏域保健医療協議会 委員名簿

令和６年度 第１回 駿東田方圏域地域医療構想調整会議 委員名簿
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所属委員

No 所　　　　　属 職　　　名 氏　　　名（敬称略） 備考 協議会
駿東

調整会議
三島･田方
調整会議

35 県立静岡がんセンター 病 院 長 小　野　　裕　之 代理出席
堀川事務局長 ○ ○

36 静岡県看護協会 副 会 長 横　山　　直　司 欠席 ○ ○

37
東名裾野病院
（みしゅくケアセンターわか葉）

院　　 長
（理 事 長） 木　本　　紀代子 ○

38 健康保険組合連合会静岡連合会 副会長 芹　澤　　義　夫 ○

39 静岡県老人福祉施設協議会 理事
地域ケア委員長 杉　山　　昌　弘 ○

40 三島東海病院 院　　長 安　倍　　知　見 新任・欠席 ○

41 ＮＴＴ東日本伊豆病院 院　　長 安　田　　　秀　 ○

42 三島森田病院 院　　長 森　田　　正　哉 ○

43 健康保険組合連合会静岡連合会 理　　事 原　田　　幸　男 ○

44 静岡県老人保健施設協会 幹      事 伊　藤　　裕　輔 ○

45 静岡県老人福祉施設協議会 堀　内　　和　憲 ○

46 沼津市 市民福祉部長 瀧　口　　真　一 新任 ○

47 三島市 こども・健幸まちづくり部長 佐　野　　文　示 ○

48 御殿場市 健康福祉部長 山　本　　宗　慶 ○

49 御殿場保健所 所　　長 馬　淵　　昭　彦 ○ ○ ○

50 東部保健所 所　　長 　鉄　　　　治　 ○ ○ ○

(地域医療構想アドバイザー)

浜松医科大学 特任教授 竹内　浩視

(傍聴)

中伊豆温泉病院 医事課長 斉藤　大輔

熱海保健所 所長 下窪　匡章

(事務局)

医療局医療政策課 課長 米山　紀子

医療局医療政策課医療企画班 班長 大石　忠広

医療局医療政策課医療企画班 主事 宮川　直貴

医療局地域医療課医師確保班 総括主査 竹田　貴人

医療局地域医療課地域医療班 主任 池田　悠真

福祉長寿局福祉長寿政策課
地域包括ケア推進室 主査 矢岸　宏紀

御殿場健康福祉センター医療健康課 課長 弓場　洋子

御殿場健康福祉センター医療健康課 班長 栗原　文子

東部健康福祉センター 所長 窪田　浩一朗

東部健康福祉センター 技監 古谷　みゆき

東部健康福祉センター医療健康部 部長 青木　知子

東部健康福祉センター地域医療課 課長 柏倉　賢一

東部健康福祉センター地域医療課 主任 坂中　謙太

東部健康福祉センター地域医療課 主任 髙畑　祐太
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駿東田方圏域保健医療協議会設置要綱

（設置）

第 1条 静岡県東部健康福祉センター保健医療福祉関係協議会設置要綱に基づ

き、駿東田方圏域保健医療協議会（以下「協議会」という）を設置する。

（協議事項）

第 2条 協議会は、駿東田方第 2次保健医療圏における保健医療に関する重要

事項及び静岡県保健医療計画に係る事項に関して協議する。

（会長、副会長及び委員）

第 3条 協議会に会長及び副会長を置く。

２ 会長は東部保健所長を、副会長は御殿場保健所長をもって充てる。

３ 協議会の委員は、次の各号に掲げるものとし、第 4条に定める部会ごと別

に定める委員名簿を基本とする。

（1）市町長

（2）医師会長

（3）病院長

（4）歯科医師会長

（5）薬剤師会長

（6）その他会長が必要と認める者

（部会）

第 4条 協議会は第 2条に掲げる内容を検討するにあたり、部会を置くことが

できる。

２ 部会には部会長を置き、協議会会長をもってこれに充てる

３ 協議会は、その定めるところにより、部会の決議をもって協議会の決議と

することができる。

（会議）

第 5条 協議会及び部会は、会長が委員を招集し議長となり実施する。

２ 委員がやむを得ない事情により欠席する場合は、代理出席を認める。

３ 協議事項のうち議決を要する案件については、出席した委員の過半数で決

し、可否同数のときは会長の決するところによる。

－5－



（事務局）

第 6条 協議会の事務局は東部健康福祉センターに置き、その運営は御殿場健

康福祉センターと連携して行う。

（その他）

第 7条 この要綱に定めるもののほか、協議会の運営に関し必要な事項は、会

長が協議会に諮って定める。

附 則

この要綱は、平成１9年 3月 1日から施行する。
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駿東田方構想区域地域医療構想調整会議 設置要綱

（設置）

第１条 医療法（昭和 23年 7月 30日法律第 205号）第 30条の 14第 １項に定める「協議の場」

として駿東田方区域地域 医療構想調整会議（以下「調整会 議」という。）を設置する。

２ 調整会 議は、駿 東田方区 域地 域医療 構想 調整 会議（駿東 圏域）及 び駿東田 方区域地

域医療構想調整会議（三 島 ･田方圏域 ）の２会議とする。

３ 駿東田 方区域地 域医療構 想調 整会議 （駿 東圏 域）の対象 地域は、 沼津市、 裾野市、

御殿場市、清 水町、長泉町、小山町 とし、駿東田方 区域地域医療構想調整会議（三島 ･

田方圏域）の対象地域は 、三島市、伊豆市、伊豆の国市、 函南町とする。

（所掌事務）

第２条 調整会議の所掌事 務は次のとおりとする。

(1) 地域の病院・有床診療所が 担うべき病床機能に関す る協議

(2) 病床機能報告制度による情 報等の共有

(3) 地域医療 構想の推進に向けた取組（地域医療介護総合確保 基金事 業等）に 関する事

項

(4) その他、 在宅医療を含む地域包括ケアシステム、地域医療 構想の 達成の推 進に関す

る協議

（委員）

第３条 調整会議は、静岡 県東部保健所長が委嘱する委員を もって構成する。

２ 調整会議に議長を置き 、委員の互選により定める。

３ 議長は、調整会議の会 務を総理する。

４ 議長は 、あらか じめ副議 長を 指名す るこ とと し、必要に 応じて副 議長がそ の職務を

代行する。

（任期）

第４条 調 整会議の委員の任期は、２年とす る。ただし、再任を妨げない。

２ 補欠に よる委員の任期は、前任者の残任 期間とする。

（招集）

第５条 調 整会議は議長が招集する。ただし、設置後最初の 調整会議は、静岡県東 部保健

所長が招集する。

（議事）

第６条 議 長は会議を主宰する。

２ 議長は 、必要と 認めると きは 、関係 行政 機関 の職員その 他適当と 認める者 の出席を

求め、その説明又は意見 を徴することができる。

３ 議長は 、必要が あると認 める ときは 、特 定の 事項につい て、関係 のある委 員のみで

開催することができる。

（庶務）

第７条 調整会議の庶務は 、静岡県東部保健所地域医療課に おいて処理する。

（その他）

第８条 この要綱に定める もののほか、必要な事項は別に定 める。

附則

この要綱は、平成 28年６ 月 16日から施行する。
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令和６年度病床機能分化促進事業費補助金の実施

病床機能分化促進事業費補助金の実施について、御意見を伺うも

のです。

令和６年度第１回駿東田方圏域保健医療協議会

令和６年度第１回駿東田方圏域地域医療構想調整会議

資料

１

議題

１
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令和６年度病床機能分化促進事業費補助金の実施について（駿東田方圏域）

（健康福祉部医療局地域医療課）

１ 概要

本年度の病床機能分化促進事業費補助金（財源：地域医療介護総合確保基金）を活用した「病

床の機能分化・連携を推進するための基盤整備（施設・設備整備）」について、 地域医療構想（在

宅医療の支援や病床の機能分化・連携 の推進）の達成に資すると認められることから、以下のと

おり実施したい。

２ 実施事業

（参考）病床機能報告の状況

※稼働病床数（最大使用病床数）が０床の場合は、｢休棟｣としている。

また、医療機関からの報告が「休棟」の場合には、稼働病床数（最大使用病床数）が入力されてい

ても「休棟」としている。

施
設
概
要

病院名称 伊豆保健医療センター

所在地 静岡県伊豆の国市田京 270 番地の１

公益財団法人 伊豆保健医療センター

医療法上の

許可病床数

97 床

（一般 41、地域包括ケア病床 19、休床 37）

実
施
事
業

事業内容 地域包括ケア病床（病棟）の整備に必要な改修及び機器物品の購入

転換 20床

（一般 41→21、地域包括ケア病床 19→39、休床 37）

補助率 1/2 以内

補助所要額 16,621 千円（施設改修）

2,679 千円（設備整備）

摘要

H30 時点

（県計病床数最大）

R5現在 R07 必要数

（2025 年）

県
計

許可病床数（休棟を除く） 32,143 床 29,997 床 26,584 床

うち回復期 4,364 床 4,899 床 7,903 床

圏
域

許可病床数（休棟を除く） 6,910 床 6,414 床 4,929 床

うち回復期 762 床 984 床 1,572 床
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医師の働き方改革に関する特定労務管理対象機関の指定

医師の働き方改革に関する特定労務管理対象機関の指定につい

て、御意見を伺うものです。

令和６年度第１回駿東田方圏域保健医療協議会

令和６年度第１回駿東田方圏域地域医療構想調整会議

資料

２

議題

２
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【協議事項】

　　医師の働き方改革について
　　（特定労務管理対象機関の指定）  
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特定労務管理対象機関指定申請１
区　分 内　容 今回申請件数

地
域
医
療
確
保
暫
定
特
例
水
準

Ｂ水準
特定地域医療

提供機関

・救急医療
・居宅等における医療
・地域において当該病院又は診療所
以外で提供することが困難な医療 

１
聖隷沼津病院

連携Ｂ
水準

連携型特定地域
医療提供機関

地域医療提供体制確保のために、他
の医療機関に派遣され、通算した時
間外が960時間を超えざるを得ない
場合 

－

集
中
的
技
能
向
上
水
準

Ｃ－１
水準

技能向上集中
研修機関

臨床研修又は専門研修を受けるため
に960時間を超えざるを得ない場合  

－

Ｃ－２
水準

特定高度技能
研修機関

Ｃ－１以外で高度な技能習得の研修
のために960時間を超えざるを得ない
場合 
（厚生労働大臣の確認を受けた者に
限る） 

－

計 １
2
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特定労務管理対象機関指定申請２
指定に当たっては、国の医療機関勤務環境評価センター受審後、医療法（昭和23年
法律第205号）第113条第５項等の規程により県医療審議会に意見を聴く必要がある。 

水　準 各水準適用の理由 意見聴取手続き 

Ｂ水準（地域医療確保暫定特例水準）  

 

Ｂ水準 
（特定地域医療 

提供機関） 

救急医療等のために特
例水準適用が必要 

①各圏域地域医療協議会
  
②静岡県医療対策協議会及び
　 同医師確保部会 

 
連携Ｂ水準 

（医師派遣） 

他の医療機関に医師派
遣を行うために特例水
準適用が必要 

①各圏域地域医療協議会 
②静岡県医療対策協議会医師確保部会
 （医療対策協議会に報告） 

Ｃ水準（集中的技能向上水準）  

 

Ｃ－１水準 
（技能向上集中 

研修機関） 

臨床研修又は専門研修
を受けるために特例水
準適用が必要 

①各圏域地域医療協議会 
②静岡県医療対策協議会医師確保部会
 （医療対策協議会に報告） 

 

Ｃ－２水準 
（特定高度技能 

研修機関） 

Ｃ－１以外で高度な技
能習得の研修のために
特例水準適用が必要
（厚生労働大臣の確認
を受けた者に限る） 

①各圏域地域医療協議会 
②静岡県医療対策協議会医師確保部会
 （医療対策協議会に報告） 

3
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特定労務管理対象機関指定申請３

○聖隷沼津病院からＢ水準について指定申請があったため、以下の点につ
いて意見を伺う。
○本部会及び各協議会にて意見を聴取後、県医療審議会にて御意見を伺う。

区　分 意見聴取事項

駿東田方圏域
保健医療協議会

駿東田方圏域の地域医療提供体制の確保の観点
から、救急医療提供を行うために、医師が一般
則を超えざるをえないことついて御意見を伺う。

医師確保部会
医師確保の観点から、救急医療提供を行うため
に、医師が一般則を超えざるをえないことにつ
いて御意見を伺う。

4
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特定労務管理対象機関指定申請４
特定地域医療提供機関（Ｂ水準対象機関） 

【今回申請】　聖隷沼津病院　１件

項目 指定要件 審査状況 備　考 

１

三次救急医療機関 －

「二次救急医療機関」かつ「救急車の受入件数年間1000件以
上又は診療時間外・休日・夜間の入院患者年間500人以上」

○
・二次救急医療機関
・救急車の受入件数　　  
 年間1,206件

２
１に係る業務に従事する医師の時間外・休日労働時間が年
960時間を超える必要がある 

時短計画案
評価済

評価センター

３

・当該病院又は診療所に勤務する医師その他関係者の意見
を聴いて作成されている 
・当該病院又は診療所に勤務する医師の労働時間の状況 
・当該病院又は診療所に勤務する労働が長時間にわたる医
師の労働時間の短縮に係る目標 
・当該病院又は診療所に勤務する医師の労務管理及び健康
管理に関する事項 
・上記のほか当該病院又は診療所に勤務する労働が長時間
にわたる医師の労働時間の短縮に関する事項 

時短計画案
評価済  評価センター

４
必要な面接指導並びに休息時間の確保を行うことができる
体制が整備されている

達成　 評価センター

５ 労働法制にかかる違反、その他の措置がない ○ 誓約書

5
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特定労務管理対象機関指定スケジュール

区　分 時　期

県への指定申請 令和６年３月19日

意
見
聴
取

駿東田方圏域
保健医療協議会

令和６年７月４日

医師確保部会 書面審査

県医療対策協議会 令和６年８月７日

医療審議会 令和６年８月29日

指定結果通知 医療審議会後

6
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疾病又は事業ごとの医療連携体制を担う医療機関(薬局)の変更

疾病又は事業ごとの医療連携体制を担う医療機関(薬局)の変更

について、御意見を伺うものです。

令和６年度第１回駿東田方圏域保健医療協議会

令和６年度第１回駿東田方圏域地域医療構想調整会議

資料

３

議題

３
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【想定時期】

【１月末】

【 ４月 】

【 ４月 】

～

【 ５月 】

【 ５月 】

～

計画記載内容の変更手続き

・ ホームページの変更

・ 医療審議会へ報告（第 1回(8/29)で報告予定）

医 療 政 策 課

保健医療計画医療機関等リスト（がんの｢緩和ケア｣を担う医療機関（薬局））

と提供された薬局機能情報のリストと突合し、新規・廃止・変更を確認

保 健 所（地域医療担当課）

医療政策課へ報告（7/26〆切）

薬 事 課

地域医療協議会の意見聴取・報告

静岡県保健医療計画の記載医療機関等の変更（薬局）フロー

医療政策課へ情報提供

薬局機能情報の定期報告取りまとめ

・年１回（1/31〆切）

各保健所に対して情報提供を受けた薬局機能情報を配付

（医療用麻薬の提供、在宅訪問可能、休日・時間外が対応可能で抽出）

医 療 政 策 課
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令和６年度 駿東田方圏域におけるがんの「緩和ケア」を担う医療機関（薬局）の変更点

【追加】

【削除】

番号 正式名称 郵便番号 所在地
1 ももの⽊薬局 410-0822 沼津市下⾹貫島郷２９６７−３
2 原田薬局修善寺店 410-2407 伊⾖市柏久保６３６−１１
3 うさぎ薬局 岡宮店 410-0011 沼津市岡宮１１５７−５
4 ポプラ薬局 萩店 411-0045 三島市萩２５９−４
5 ウエルシア薬局裾野深良店 410-1102 裾野市深良８０１−１
6 きずな薬局東本町店 411-0831 三島市東本町１−１６−５
7 こな薬局 410-2201 伊⾖の国市古奈２０９−２
8 コスモス薬局 ⻑泉町店 411-0943 駿東郡⻑泉町下⼟狩４−８
9 アイン薬局 大岡高田店 410-0022 沼津市大岡１９９８
10 あかり薬局 411-0847 三島市⻄本町２ー１５
11 おひさま薬局三島文教町店 411-0033 三島市文教町２ー２ー１６
12 ⼩島薬局新橋店 412-0043 御殿場市新橋１９０８−４
13 クリエイト薬局御殿場新橋店 412-0043 御殿場市新橋７４０−１

番号 正式名称 郵便番号 所在地
1 エンゼル薬局沼津店 410-0807 沼津市錦町３−９
２ トマト薬局 410-0866 沼津市市道町１２−３１
３ ⻑伏つばさ薬局 411-0824 三島市⻑伏２２４−１２
４ アリス薬局 419-0114 田方郡函南町仁田３３−１
５ エンゼル薬局 419-0124 田方郡函南町塚本９５２−１
６ 有限会社田方協⽴薬局 410-2413 伊⾖市⼩⽴野８３−２
７ ひらまつ薬局 410-0317 沼津市⽯川１６０−２
８ アリス薬局梅名店 411-0816 三島市梅名４４０−１０
９ ハートフル薬局 新橋店 412-0043 御殿場市新橋１７８３−１
10 御殿場みなみ薬局 412-0043 御殿場市新橋１７０４−１
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令和６年 駿東田方 がんの緩和ケアを担う薬局(追加、削除済)
番号 正式名称 郵便番号 所在地 Ｒ５との比較

1 小島薬局本店 410-0007 沼津市西沢田３３５－１

2 うさぎ薬局　岡宮店 410-0011 沼津市岡宮１１５７－５ 追加

3 アイン薬局　大岡下石田店 410-0022 沼津市大岡１１５８

4 アイン薬局　大岡高田店 410-0022 沼津市大岡１９９８ 追加

5 アイン薬局　大岡日吉店 410-0022 沼津市大岡１７４３－１

6 うさぎ薬局大岡店 410-0022 沼津市大岡２６９８－１

7 さんさん薬局 410-0022 沼津市大岡１３９９－１

8 下石田かもめ薬局 410-0022 沼津市大岡８３６－２０

9 トーゴー薬局大岡店 410-0022 沼津市大岡１６９６－５

10 とやま薬局大岡店 410-0022 沼津市大岡２４４５－１２

11 メイプル薬局大岡店 410-0022 沼津市大岡１０６６－３

12 ポプラ薬局杉崎町店 410-0033 沼津市杉崎町１３ー４１

13 さぼてん薬局 410-0037 沼津市三枚橋町６－３

14 小島薬局筒井町店 410-0041 沼津市筒井町１１－２

15 さくら薬局沼津筒井店 410-0041 沼津市筒井町９－１

16 ファーマライズ薬局　沼津柳町店 410-0043 沼津市柳町３－１９

17 アリス薬局沼津駅北口店 410-0046 沼津市米山町１－１０

18 アイン薬局沼津米山町店 410-0046 沼津市米山町１０－３１

19 鈴木薬局 410-0046 沼津市米山町１２－４８

20 さくら薬局沼津庄栄店 410-0047 沼津市庄栄町１０－６

21 つばさ薬局寿町店 410-0053 沼津市寿町１８－１１

22 高島本町薬局 410-0055 沼津市高島本町８番３０号

23 ひかり薬局沼津北口店 410-0056 沼津市高島町１２－１２

24 アイン薬局　高沢町店 410-0057 沼津市高沢町６－２１

25 メイプル薬局　高沢店 410-0057 沼津市高沢町３ー１５エンゼルパークビル１階

26 アイン薬局　沼津若葉町店 410-0059 沼津市若葉町４－１０

27 アイン薬局沼津宮前町店 410-0062 沼津市宮前町１３－４

28 メイプル薬局志下店 410-0106 沼津市志下６２－６

29 一般社団法人沼津薬剤師会支援センター薬局 410-0302 沼津市東椎路字春ノ木５４９－１

30 共創未来　春の木薬局 410-0302 沼津市東椎路字春の木５３１－５

31 たんぽぽ薬局 410-0302 沼津市東椎路７０８－７

32 大嶋薬局 410-0303 沼津市西椎路９３－１０

33 つばさ薬局あしたか店 410-0303 沼津市西椎路８８－１

34 アイン薬局　根古屋店 410-0309 沼津市根古屋３０８－１

35 アイセイ薬局原店 410-0312 沼津市原東中１４１８－３４

36 アイン薬局　沼津原店 410-0312 沼津市原１７２１－１８

37 アリス薬局一本松店 410-0314 沼津市一本松４７６－４

38 株式会社小島薬局在宅センター 410-0319 沼津市井出１７４２－２

39 アリス薬局大手町店 410-0801 沼津市大手町１－１－６

40 ファーマライズ薬局　沼津店 410-0801 沼津市大手町３－５－１５三井住友海上沼津ビル１Ｆ

41 アイン薬局　添地町店 410-0803 沼津市添地町２０６

42 有限会社ミス薬局 410-0805 沼津市白銀町６－７

43 ワタナベ薬局錦町店 410-0807 沼津市本錦町６５４－１

44 アイン薬局槇島町店 410-0813 沼津市上香貫１２７０－１

45 大雄　株式会社　本郷薬局 410-0817 沼津市本郷町５－９

46 アリス薬局牛臥店 410-0822 沼津市下香貫３０７８－４

47 はなまる薬局下香貫馬場店 410-0822 沼津市下香貫馬場４８８ー２

48 はなまる薬局下香貫樋ノ口店 410-0822 沼津市下香貫樋ノ口１７０６ー１

49 ポプラ薬局香貫店 410-0822 沼津市下香貫字石原１１８５－９

50 ももの木薬局 410-0822 沼津市下香貫島郷２９６７－３ 追加

51 有限会社香貫薬局 410-0832 沼津市御幸町５－２５

52 ももの木薬局三園店 410-0833 沼津市三園町１１－１

53 アリス薬局吉田町店 410-0836 沼津市吉田町１７－２９

54 ゆめ薬局 410-0853 沼津市常盤町３－２０

55 むすび薬局 410-0872 沼津市小諏訪４３６－２ハイムアリエス１０３

56 アリス薬局今沢店 410-0875 沼津市今沢６８７－２７

57 アイン薬局　沼津八幡町店 410-0881 沼津市八幡町２７－３

58 アリスいわた薬局 410-1102 裾野市深良４４４－１

59 ウエルシア薬局裾野深良店 410-1102 裾野市深良８０１－１ 追加

60 つばさ深良薬局 410-1102 裾野市深良８０４－７

61 アリス薬局 410-1118 裾野市佐野９２４－４

62 つばさ薬局佐野店 410-1118 裾野市佐野１０４０－８

63 つばさ薬局裾野店 410-1121 裾野市茶畑１４９９－５

64 ファーマライズ薬局　裾野店 410-1121 裾野市茶畑１３６８－１１

65 メイプル薬局裾野店 410-1123 裾野市伊豆島田８１０－８

66 あしがら薬局 410-1313 駿東郡小山町竹之下１３１２－２

67 おやま薬局 410-1326 駿東郡小山町用沢４６８－１

68 ウエルシア薬局　伊豆長岡駅前店 410-2114 伊豆の国市南條４５３－１７

69 こな薬局 410-2201 伊豆の国市古奈２０９ー２ 追加

70 はあと薬局伊豆長岡店 410-2211 伊豆の国市長岡８８８
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71 岩下薬局江間店 410-2221 伊豆の国市南江間八ツ島１３０６－２

72 おちあい薬局 410-2315 伊豆の国市田京３０２－３２

73 鈴木薬局 410-2315 伊豆の国市田京字坪の内２７１ー２０

74 うさぎ薬局大仁店 410-2322 伊豆の国市吉田３５４－４

75 原田薬局修善寺店 410-2407 伊豆市柏久保６３６－１１ 追加

76 うさぎ薬局　修善寺店 410-2413 伊豆市小立野９０－１

77 天城薬局 410-3211 伊豆市松ケ瀬５０－３

78 諏訪薬局　月ヶ瀬店 410-3215 伊豆市月ケ瀬３７８－６

79 諏訪薬局　土肥店 410-3302 伊豆市土肥４４９－４

80 きずな薬局徳倉店 411-0025 三島市壱町田２６１－３

81 ポプラ薬局壱町田店 411-0025 三島市壱町田７８－１

82 有限会社あかし薬局 411-0032 三島市末広町３－１

83 おひさま薬局三島文教町店 411-0033 三島市文教町２ー２ー１６ 追加

84 有限会社岡本薬局 411-0035 三島市大宮町３－１６－６

85 あおぞら薬局 411-0036 三島市一番町１３番１１号　ヒルトップ壱番町１階

86 みしま岩田薬局 411-0036 三島市一番町１７－５０

87 きずな薬局北上店 411-0044 三島市徳倉３－１４－３１

88 ポプラ薬局三島徳倉店 411-0044 三島市徳倉４－１３－１９

89 エンゼル薬局三島店 411-0045 三島市萩１９１

90 おひさま薬局 411-0045 三島市萩２８３－３

91 ポプラ薬局　萩店 411-0045 三島市萩２５９－４ 追加

92 ことぶき薬局 411-0816 三島市梅名６１３－２

93 かわせみ薬局 411-0822 三島市松本２９３－１６

94 有限会社　土佐谷薬局 411-0822 三島市松本２－４

95 御園薬局 411-0823 三島市御園４７１－１２

96 さの薬局長伏 411-0824 三島市長伏２２６－２０

97 きずな薬局東本町店 411-0831 三島市東本町１－１６－５ 追加

98 ポプラ薬局東本町店 411-0831 三島市東本町１－１６－２９

99 メイプル薬局三島店 411-0831 三島市東本町２－４－３３

100 薬局ユニオン 411-0831 三島市東本町１－２－６　英光ビル１０７号室

101 ポプラ薬局　玉川店 411-0835 三島市玉川４１３

102 アイン薬局三島南町店 411-0842 三島市南町８－９

103 あかり薬局 411-0847 三島市西本町２ー１５ 追加

104 三島薬局 411-0854 三島市北田町２－２０

105 有限会社　大洋堂薬局 411-0854 三島市北田町４－２１

106 アリスすずき薬局 411-0856 三島市広小路町１２－１４

107 おだいじに薬局広小路店 411-0856 三島市広小路町６－２２

108 ポプラ薬局堂庭店 411-0903 駿東郡清水町堂庭１０９－９

109 アイン薬局清水町柿田店 411-0904 駿東郡清水町柿田１６１－１

110 アイン薬局　清水町長沢店 411-0905 駿東郡清水町長沢２５６－１

111 一般社団法人沼津薬剤師会センター薬局 411-0905 駿東郡清水町長沢字仲原８７１－２

112 アイン薬局清水町伏見店 411-0907 駿東郡清水町伏見７８８－１

113 アクア薬局 411-0907 駿東郡清水町伏見５１－１

114 とくら薬局 411-0917 駿東郡清水町徳倉１００６－１

115 うさぎ薬局　長泉店 411-0932 駿東郡長泉町南一色２８３－１

116 アイン薬局　納米里駅前店 411-0933 駿東郡長泉町納米里６７－３

117 ファミリーケア薬局 411-0934 駿東郡長泉町下長窪５６５－７

118 杏林堂薬局ながいずみ中土狩店 411-0942 駿東郡長泉町中土狩３６７番地の１

119 さつき薬局 411-0942 駿東郡長泉町中土狩５６０－１

120 中土狩薬局 411-0942 駿東郡長泉町中土狩３６６ー１

121 コスモス薬局　長泉町店 411-0943 駿東郡長泉町下土狩４－８ 追加

122 ながいずみ薬局 411-0943 駿東郡長泉町下土狩１３７３－３　渡辺ビル１階

123 薬局だいち下土狩店 411-0943 駿東郡長泉町下土狩９１７－５

124 アイン薬局　長泉本宿店 411-0945 駿東郡長泉町本宿岸田３１４－５

125 ローソンクオール薬局長泉本宿店 411-0945 駿東郡長泉町本宿５３４－１

126 くるみ薬局 411-0951 駿東郡長泉町桜堤３－１－３

127 アリス薬局八幡通り店 412-0004 御殿場市北久原６１７－２３

128 アリス薬局 412-0026 御殿場市東田中字原２０１７－４

129 けやき薬局 412-0026 御殿場市東田中１４４６－１８

130 アリス薬局下宿店 412-0028 御殿場市御殿場４１０－１３

131 ファーマライズ薬局ぐみ沢店 412-0041 御殿場市茱萸沢１１４３－５

132 ウエルシア薬局御殿場新橋店 412-0043 御殿場市新橋１９１７－１

133 クリエイト薬局御殿場新橋店 412-0043 御殿場市新橋７４０－１ 追加

134 小島薬局新橋店 412-0043 御殿場市新橋１９０８－４ 追加

135 株式会社アサヒ函南薬局 419-0107 田方郡函南町平井５９７－２

136 田方薬局 419-0107 田方郡函南町平井７７４－４７

137 ウエルシア薬局ルピア函南店 419-0114 田方郡函南町仁田７４－１

138 函南ベリー薬局 419-0121 田方郡函南町大竹１６８－６

139 上沢薬局 419-0122 田方郡函南町上沢８０－１８

140 函南薬局 419-0123 田方郡函南町間宮字下粟彦８９５－７
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地域医療構想における推進区域(仮称)の設定

地域医療構想における推進区域(仮称)の設定について、報告させ

ていただきます。

令和６年度第１回駿東田方圏域保健医療協議会

令和６年度第１回駿東田方圏域地域医療構想調整会議

資料

４

報告

１
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・令和７年（2025年）には「団塊の世代」が全
て75歳以上になり、静岡県においても県民
の約５人に１人が75歳以上となる見込み

・少子高齢化が進行する中、増加する医療
及び介護需要への対応が必要

背景・課題
2025年に向けて
◎「効率的かつ質の高い医療提供体制」
と「地域包括ケアシステム」の構築
・利用者の視点に立って切れ目のない医療及び介護
の提供体制を構築

・急性期の医療から在宅医療・介護までの一連の
サービスを地域において切れ目なく総合的に確保

医療と介護の一体的な改革

主な取組

病床機能報告制度
地域医療構想調整会議等

における協議

地域医療介護総合確保基金や
地域医療連携推進法人制度の

活用

目指す姿＝県民がいつでも、どこでも、安心して必要な保健医療サービスが受けられる医療体制の整備

地域医療構想　
◆「医療介護総合確保推進法」の施行により、静岡県では平成28年３月に「静岡県地域医療構想」を策定

◆「地域医療構想」は、「効率的かつ質の高い医療提供体制の構築」と「地域包括ケアシステムの構築」を

　両輪として、県民の皆様が安心して生活できるようにする構想

◆医療機能ごとに2025年の医療需要と病床の必要量を推計している

◆病床削減ありきでなく医療機関等の機能分化・連携を進める

1－23－



推進区域の設定
１　地域医療構想 

　○団塊の世代が後期高齢者となる2 0 2 5 年（令和７年）を 想定した地域の医療提供体制の将来の目指
すべき姿 （2 0 18 年（平成2 8 年）３月策定） 

○県内を８区域に分け、各区域にふさわしいバランスの取れた医療機能の分化と連携を推進するため、
2 0 2 5 年における機能別（高度急性期・急性期・回復期・慢性期）の必要病床数を、目安として算定 

２　推進区域の設定 

○厚生労働省は、目標年である2 0 2 5 年に向け、取組を更に推進するため、各県において、１～２か所
の「推進区域」を 設定 

○設定に当たり、各県に候補区域の選定を要請 

○推進区域では、医療提供体制の課題、課題解決に向けた取組内容を含む「区域対応方針」を策定 

○策定の過程で、課題認識を共有し、地域での議論を進めることにより、構想の更なる推進を目指す 

○国からの技術的・財政的な支援は特段無い 

選定区域 駿東田方 

選定理由 
必要病床数と現状病床数が最も乖離しており、適正な病床数や機能分化・連携に関
して検討が必要 

３　本県の推進区域選定（案）

４　今後のスケジュール 

○７月４日：駿東田方地域医療構想調整会議にて報告 

○７月上旬：国が各県の推進区域を公表（予定） 

○国正式通知発出後、「区域対応方針」策定等について、関係者で調整 2－24－



2025年必要病床数と現状病床数の⽐較　

計
高
度

急
性
期

急
性
期

回
復
期

慢
性
期

計
高
度

急
性
期

急
性
期

回
復
期

慢
性
期

計
高
度

急
性
期

急
性
期

回
復
期

慢
性
期

賀茂 659 20 186 271 182 683 0 243 163 277 24 ▲ 20 57 ▲ 108 95

熱海伊東 1,068 84 365 384 235 929 16 486 145 282 ▲ 139 ▲ 68 121 ▲ 239 47

駿東田方 4,929 609 1,588 1,572 1,160 5,813 671 2,572 931 1,639 884 62 984 ▲ 641 479

富士 2,610 208 867 859 676 2,340 243 1,064 484 549 ▲ 270 35 197 ▲ 375 ▲ 127

静岡 5,202 773 1,760 1,370 1,299 5,817 1,399 1,987 835 1,596 615 626 227 ▲ 535 297

志太榛原 3,246 321 1,133 1,054 738 3,140 198 1,807 486 649 ▲ 106 ▲ 123 674 ▲ 568 ▲ 89

中東遠 2,856 256 1,081 821 698 2,671 385 909 653 724 ▲ 185 129 ▲ 172 ▲ 168 26

西部 6,014 889 2,104 1,572 1,449 6,645 1,953 2,170 880 1,642 631 1,064 66 ▲ 692 193

計 26,584 3,160 9,084 7,903 6,437 28,038 4,865 11,238 4,577 7,358 1,454 1,705 2,154 ▲ 3,326 921

Ａ：2025年必要病床数
（地域医療構想策定時（2018年）推計）

Ｂ：２０２３年病床機能報告
（稼働病床ベース）

必要量との差
（Ｂ－Ａ）

※必要量に対して＋は余剰、▲は不足

区分
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　駿東田方圏域の課題

① 当圏域南部の高齢化の加速に対応した

　　医療提供体制の整備

② 隣接の２圏域の患者にも 十分に対応でき る

　　救急医療体制の強化

③ 圏域内での医療格差を生じ さ せないための

　　医療人材の確保
（令和4 年度第2 回静岡県医療対策協議会資料より ）

25-2（当日追加）
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沼津市立病院の病床返還(予定)

沼津市立病院の病床返還(予定)について、報告させていただきま

す。

令和６年度第１回駿東田方圏域保健医療協議会

令和６年度第１回駿東田方圏域地域医療構想調整会議

資料

５

報告

２
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-

病床返還予定の医療機関

１ 変更予定の医療機関名 ： 沼津市立病院

２ 変更予定時期 ： 令和７年４月

３ 変更の内容

一般病床 387 床を 326 床に変更する。61床削減し、返還する。

（理由）

駿東田方保健医療圏における急性期病床の需要減を踏まえるとともに、同医療圏の人口減少及

び少子高齢化に伴う疾病構造の変化を見据えた病院機能の縮小を行う。併せて、同医療圏の病床機

能分化の推進を図るため、返還を行うもの。

４ 病床等の内訳

＜変更前＞

＜変更後＞

合計 一般病床

高度急性期病床 急性期病床

387 床 ７ 床 380 床

合計 一般病床

高度急性期病床 急性期病床

326 床 ７ 床 319 床
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地域医療介護総合確保基金

本年度の地域医療介護総合確保基金について、報告させていただ

きます。

令和６年度第１回駿東田方圏域保健医療協議会

令和６年度第１回駿東田方圏域地域医療構想調整会議

資料

６

報告

３
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１ 基金の概要

２ 基金事業化に向けたスケジュール（予定）

３ 事業提案で留意いただきたい事項

※区分Ⅵ：勤務医の働き方改革については、対象医療機関に別途照会予定。

地域医療介護総合確保基金（医療分）

名 称 静岡県地域医療介護総合確保基金（H26年条例制定）

趣旨等

・団塊の世代が75歳以上となる2025年を展望すれば、病床の機能分化・連携、

在宅医療・介護の推進、医療・介護従事者の確保・勤務環境の改善等、「効率

的かつ質の高い医療提供体制の構築」と「地域包括ケアシステムの構築」が

急務の課題

⇒消費税増収分を活用した新たな財政支援制度として都道府県に基金設置

・都道府県計画を作成し、この計画に基づいて事業を実施

負担割合 国２／３、都道府県１／３（法定負担率） 区分Ⅰ-②は国10/10

国予算

（億円）

・1,553億円（公費ベース） → うち、医療分1,029億円(対前年比同額)

区分Ⅰ:200億円（±0）、区分Ⅰ-②：142億円（－53）

区分Ⅱ・Ⅳ:544億円（＋53）、区分Ⅵ:143億円（±0）

目 的

基金の目的（医療と介護の総合的な確保）や各区分の趣旨（Ⅰ：地域医療

構想の達成、Ⅱ：在宅医療の推進、Ⅳ：医療従事者の確保）につながる提案

をすること。

財 源
診療報酬や他の補助金等で措置されているものを基金事業の対象とするこ

とは不可であること。

公 共 性
個別の医療機関等の機能強化ではなく、全県や圏域・地域の医療ニーズを

捉えた、公共性の高い事業であること。

事業効果
事後評価の検証が必要とされることから、定量的な事業効果の測定ができ

る目標を設定すること
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令和５年度病床機能報告

令和５年度病床機能報告の集計結果について、報告させていただ

きます。

令和６年度第１回駿東田方圏域保健医療協議会

令和６年度第１回駿東田方圏域地域医療構想調整会議

資料

７

報告

４
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令和５年度病床機能報告の集計結果の状況（概要）

１ 病床機能報告制度（医療法第30条の13）

○病床機能報告制度は、医療介護総合確保推進法（平成26年6月成立）により改正された医

療法第30条の13に基づく制度である。（平成26年10月施行）

○医療機能の分化・連携の推進のため、県は毎年度医療機関からその有する病床において担っ

ている医療機能の現状等を病棟単位で報告を受ける。

○県には公表義務があり、県ホームページでの公表や、地域医療構想調整会議等での協議に活
用していく。

２ 令和５年度報告結果

（１）報告状況

（２）過去３年間の病床数の推移と地域医療構想における病床の必要量との比較

○全体

・令和５年度の最大使用病床数は28,038床であり、昨年度の28,329床から291床減少した。

○一般病床（高度急性期、急性期、回復期）

・高度急性期、急性期、回復期の割合は令和４年度病床機能報告と同様の傾向であった。

・2025年の必要病床数と比較した場合では、回復期が不足していることから、さらに回復期

への機能転換を進めていく。

○療養病床（慢性期）

・慢性期の割合は令和４年度病床機能報告と同様の傾向であった。

・2025年の病床必要量と比較して900床以上多い状態であるが、毎年順調に減少し続けてい

る。今後も介護医療院等への転換を推進し、乖離を解消していく。

（全県)

報告対象 Ｒ４ Ｒ５ 増減 備考

病院 １３９施設 １３９施設 ０ 報告率100%

診療所 １４３施設 １４３施設 ０ 報告率100%

合計 ２８２施設 ２８２施設 ０

（確定値）
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（３）構想区域別の病床の稼働状況と構成比 （単位：床）

実数 構成比 実数 構成比 実数 構成比
高度急性期 5,056 18% 4,865 17% 3,160 12% ▲ 191 ▲ 1,705
急性期 11,228 40% 11,238 40% 9,084 34% 10 ▲ 2,154
回復期 4,653 16% 4,577 16% 7,903 30% ▲ 76 3,326
慢性期 7,392 26% 7,358 26% 6,437 24% ▲ 34 ▲ 921

計 28,329 28,038 26,584 ▲ 291 ▲ 1,454
高度急性期 0 0% 0 0% 20 3% 0 20

急性期 254 33% 243 36% 186 28% ▲ 11 ▲ 57
回復期 169 22% 163 24% 271 41% ▲ 6 108
慢性期 337 44% 277 41% 182 28% ▲ 60 ▲ 95

計 760 683 659 ▲ 77 ▲ 24
高度急性期 17 2% 16 2% 84 8% ▲ 1 68

急性期 494 53% 486 52% 365 34% ▲ 8 ▲ 121
回復期 146 16% 145 16% 384 36% ▲ 1 239
慢性期 275 30% 282 30% 235 22% 7 ▲ 47

計 932 929 1,068 ▲ 3 139
高度急性期 719 12% 671 12% 609 12% ▲ 48 ▲ 62

急性期 2,563 44% 2,572 44% 1,588 32% 9 ▲ 984
回復期 910 16% 931 16% 1,572 32% 21 641
慢性期 1,670 28% 1,639 28% 1,160 24% ▲ 31 ▲ 479

計 5,862 5,813 4,929 ▲ 49 ▲ 884
高度急性期 254 11% 243 10% 208 8% ▲ 11 ▲ 35

急性期 1,063 45% 1,064 45% 867 33% 1 ▲ 197
回復期 517 22% 484 21% 859 33% ▲ 33 375
慢性期 545 23% 549 23% 676 26% 4 127

計 2,379 2,340 2,610 ▲ 39 270
高度急性期 1,552 27% 1,399 24% 773 15% ▲ 153 ▲ 626

急性期 1,825 32% 1,987 34% 1,760 34% 162 ▲ 227
回復期 843 15% 835 14% 1,370 26% ▲ 8 535
慢性期 1,539 27% 1,596 27% 1,299 25% 57 ▲ 297

計 5,759 5,817 5,202 58 ▲ 615
高度急性期 251 8% 198 6% 321 10% ▲ 53 123

急性期 1,761 56% 1,807 58% 1,133 35% 46 ▲ 674
回復期 466 15% 486 15% 1,054 32% 20 568
慢性期 677 21% 649 21% 738 23% ▲ 28 89

計 3,155 3,140 3,246 ▲ 15 106
高度急性期 384 14% 385 14% 256 9% 1 ▲ 129

急性期 974 35% 909 34% 1,081 38% ▲ 65 172
回復期 675 25% 653 24% 821 29% ▲ 22 168
慢性期 719 26% 724 27% 698 24% 5 ▲ 26

計 2,752 2,671 2,856 ▲ 81 185
高度急性期 1,879 28% 1,953 29% 889 15% 74 ▲ 1,064

急性期 2,294 34% 2,170 33% 2,104 35% ▲ 124 ▲ 66
回復期 927 14% 880 13% 1,572 26% ▲ 47 692
慢性期 1,630 24% 1,642 25% 1,449 24% 12 ▲ 193

計 6,730 6,645 6,014 ▲ 85 ▲ 631

病床機能報告 病床の必要量 比較

2022年（R4） 2023年（R5） 2025年構想区域 医療機能
2022⇔2023 2023⇔2025

県全体

賀茂

熱海伊東

駿東田方

富士

静岡

志太榛原

中東遠

西部
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（４）非稼働病床の状況

・令和５年度報告における非稼働病床数（2,888床）は、昨年度（2,741床）と比較して増加

している。

・今後、病棟ごとの状況についても調整会議で情報共有を図り、協議を促していく。

※非稼動病床：１年間入院実績のない病床
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参考：本県における介護医療院の開設状況（令和６年３月末現在）

・本県では令和６年３月末現在、31施設2,518床が開設している。

・転換元は、介護療養病床1,406床、医療療養病床480床、介護療養型老人保健施設（転換老健）

617床となっている。

介護医療院　有玉病院 Ⅰ型 H30. 6.1 介護療養病床 58床

介護医療院　西山ナーシング Ⅰ型 H30. 8.1 介護療養病床 164床

湖東ケアセンター Ⅰ型 H30. 9.1 介護療養型老人保健施設（転換老健） 60床

天竜すずかけ病院・介護医療院 Ⅱ型 H30.10.1 医療療養病床 55床

介護医療院浜北さくら台 Ⅰ型 H30.11.1 介護療養病床 54床

介護医療院　伊豆平和病院 Ⅱ型 H30.11.1
介護療養病床
医療療養病床

60床

介護医療院　袋井みつかわ病院 Ⅰ型 H31. 2.1
介護療養病床
医療療養病床

101床

介護医療院　有玉病院 Ⅰ型 H31. 4.1 医療療養病床 55床

和恵会医療院 Ⅱ型 H31. 4.1 介護療養型老人保健施設（転換老健） 80床

神山復生病院介護医療院 Ⅱ型 H31. 4.1 医療療養病床 40床

駿河西病院　介護医療院 Ⅰ型 R元. 6.1 医療療養病床 50床

掛川東病院　介護医療院 Ⅰ型 R元. 6.1 医療療養病床 50床

静岡広野病院　介護医療院 Ⅰ型 R元.10.1 介護療養病床 198床

東名裾野病院　介護医療院 Ⅰ型 R 2. 4.1 医療療養病床 48床

富士山麓病院　介護医療院 Ⅱ型 R 2. 4.1
介護療養病床
医療療養病床

158床

白梅豊岡病院　介護医療院 Ⅰ型 R 2. 4.1 介護療養病床 50床

掛川北病院　介護医療院 Ⅰ型 R 2. 4.1 介護療養病床 100床

湖東病院　介護医療院 Ｉ型 R 2. 4.1 介護療養病床 169床

西山病院　介護医療院 Ｉ型 R 2. 4.1 介護療養病床 113床

和恵会ケアセンター Ｉ型 R 2. 4.1 介護療養型老人保健施設（転換老健） 100床

浜名病院　介護医療院 Ｉ型 R 2. 8.1 介護療養病床 44床

伊豆慶友病院　介護医療院 Ｉ型 R 2. 8.1 医療療養病床 47床

伊豆慶友病院　介護医療院　(増設) Ｉ型 R 3. 5.1 介護療養型老人保健施設（転換老健） 57床

伊豆赤十字介護医療院 Ⅱ型 R 3. 5.1 介護療養型老人保健施設（転換老健） 96床

静岡瀬名病院　介護医療院 Ⅰ型 R 3. 6.1 介護療養病床 120床

下田温泉病院介護医療院 Ⅱ型 R 3.11.1 介護療養病床 60床

介護医療院新富士ケアセンター Ⅱ型 R 3.12.1 介護療養型老人保健施設（転換老健） 104床

介護医療院　あしたか Ⅱ型 R 4.4.1 （新規） 15床

遠江病院　介護医療院 Ⅱ型 R 4.4.1 介護療養病床 52床

介護医療院　誠和藤枝病院 Ⅰ型 R 5.11.1 医療療養病床 40床

山の上介護医療院 Ⅱ型 R6.2.1 介護療養型老人保健施設（転換老健） 120床

31施設 2,518 床

浜松市

浜松市

浜松市

浜松市

浜松市

函南町

袋井市

浜松市

浜松市

御殿場市

焼津市

掛川市

静岡市

裾野市

御殿場市

磐田市

掛川市

浜松市

浜松市

浜松市

湖西市

伊豆市

伊豆市

伊豆市

静岡市

下田市

富士市

沼津市

浜松市

藤枝市

静岡市

計

所在市町 名　　称 人員基準 開設年月日 転換元 療養床数

（Ⅰ型：介護療養病床相当、Ⅱ型：老健施設相当以上）
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病棟名
許可

病床数
(R5.7.1時点)

最大使用
病床数

許可ー最大使
用病床数

病床
種別

入院基本料
医療機能

(R5.7.1時点)
（※１）

既に再開済み
再開を

予定/検討中
病床返還を
予定/検討中

介護医療院へ転
換予定/検討中

対応方針
検討中

（例） △△△ □□病棟 40 0 40 一般 - 休棟中
・看護師不足のため休棟
・Ｒ６.６月に全床再開を予定

○
（R6年6月）

1
熱海伊東

伊東市民病院 ３南 50 23 27 一般 急性期一般入院料１ 急性期 ・稼働済み 〇

2 医療法人社団賢仁会 沼津はまゆう病院 ３階病棟 50 28 22 療養 療養病棟入院料１ 慢性期 〇

3 公益社団法人有隣厚生会富士病院 3E 52 31 21 一般 急性期一般入院料１ 回復期
３棟ある病棟のうちどの病棟にするか未定だが、１棟を地域包括ケア
病棟とすることを検討中（R6.9月）

○

4 国立駿河療養所 第１病棟 258 48 210 一般 一般病棟特別入院基本料 慢性期 ○

5 ＪＡ静岡厚生連中伊豆温泉病院 3東病棟 35 0 35 療養 休棟中 Ｒ５年度新病院移転のタイミングで35床の返還実施。
〇

（R5年度返還実施済）

6 農協共済中伊豆リハビリテーションセンター 4階病棟 30 0 30 療養 回復期ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ病棟入院料１ 休棟中
休棟中。医師等の職員確保及び入院患者の確保が難しいため、今年度
中に病床機能の変更等検討している。

〇

7 伊豆保健医療センター ２階病棟 37 0 37 一般 休棟中
・看護師不足のため休棟。
・Ｒ６.９月頃、病棟改装工事実施。年度末には非稼働病床を稼働さ
せ、急性期一般病棟と地域包括ケア病棟の病棟２単位での稼働を目指

○
（R6年度中）

8 ２病棟 50 18 32 一般 療養病棟入院料１ 慢性期 ○

9 ３病棟 60 33 27 一般 療養病棟入院料１ 慢性期 ○

10 順天堂大学医学部附属静岡病院 3C 21 0 21 一般 急性期一般入院料１ 急性期
Ｒ４年度末に新規使用許可申請をしたが、当該年度内に使用許可がさ
れず、Ｒ５年度から使用を開始したため。

○

11 自衛隊富士病院 病棟 50 12 38 一般 地域一般入院料１ 急性期 ○

12 芦川病院 一般病棟 39 0 39 一般 一般病棟特別入院基本料 休棟中 人員不足により休棟しているため ○

13 聖隷富士病院 ７階病棟 34 0 34 一般 休棟中
・看護師不足のため休棟
・再開時期は未定

○
（再開時期は未定）

14 富士市立中央病院 ４B病棟 40 13 27 一般 急性期一般入院料１ 急性期
○

(Ｒ5年7月病床制限解
除)

15 静岡県立こども病院 北３病棟 30 0 30 一般 休棟中 令和３年７月８日以降、休棟しているため。 ○

16 A3病棟 50 29 21 一般 急性期一般入院料６ 急性期 〇

17 A6病棟 50 27 23 一般 急性期一般入院料６ 回復期 〇

18 6階東 58 30 28 一般 急性期一般入院料１ 高度急性期
６階東と６階西の病床数・病床種別を入れ替え（令和６年3月末時点
で一般58床から療養41床に）、令和６年４月に介護医療院（41床）
へ転換済み

○
（介護医療院としてR6

年４月～41床）

19 7階 60 35 25 一般 回復期リハビリテーション病棟入院料 回復期
○

（R５年度は６０床で
稼働）

20 3階ICU 6 0 6 一般 休棟中 病棟を開棟するだけの看護要員及び医師がそろわないため ○

21 4階西 20 0 20 一般 休棟中 病棟を開棟するにあたり看護要員及び医師がそろわないため
○

（地域包括ケア病棟開
棟時に返還を検討）

22 4階緩和ケア 19 0 19 一般 休棟中 病棟を開棟するにあたり看護要員及び医師がそろわないため ○

23 6階西 41 0 41 療養 休棟中

令和６年４月より、病床区分は療養から一般となり、病床数も41から
56に変更している。病棟を開棟するにあたり看護要員及び医師がそろ
わないため未稼働であるが、人員を整えて令和７年度から地域包括ケ
ア病棟として稼働させたい

地域包括ケア病棟とし
て○

（R７年度中）

24 医療法人社団健寿会 山の上病院 東館1階 32 0 32 療養 療養病棟入院料１ 休棟中 新型コロナウイルスワクチン接種会場として使用していたため。 〇

25 ４Ｂ病棟 49 17 32 一般 急性期一般入院料１ 急性期 コロナ病棟に準じた扱いとしているため休床中 〇

26 ４A病棟 35 0 35 一般 急性期一般入院料１ 休棟中 コロナ病棟に準じた扱いとしているため休床中 〇

27
独立行政法人地域医療機能推進機構 桜ヶ丘
病院

4階病棟 84 58 26 一般 地域包括ケア病棟入院料１ 回復期
病室が施設基準を満たすギリギリの床面積となっている状況で、患者
サービスを優先し、各病室のベッド数を減らして運用してるため

〇
(R7.3月移転時を予定)

【令和５年度病床機能報告】
病床が稼働していない理由と今後の運用見通し(病院：最大使用病床数が０床又は非稼働病床（許可病床数ー最大使用病床数）が20床以上）　※最大使用病床数調査対象期間：R4.4.1～R5.3.31　　　　　　　　　

令和5年度病床機能報告　ローデータ
今後の運用見通しに関する計画

（計画の具体的な時期）

圏域 医療機関名 最大使用病床数が０床の理由・対応方針等

医療法人社団慈広会記念病院

富士

独立行政法人国立病院機構静岡てんかん・
神経医療センター

静岡徳洲会病院

静岡市立清水病院

駿東田方

静岡
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病棟名
許可

病床数
(R5.7.1時点)

最大使用
病床数

許可ー最大使
用病床数

病床
種別

入院基本料
医療機能

(R5.7.1時点)
（※１）

既に再開済み
再開を

予定/検討中
病床返還を
予定/検討中

介護医療院へ転
換予定/検討中

対応方針
検討中

（例） △△△ □□病棟 40 0 40 一般 - 休棟中
・看護師不足のため休棟
・Ｒ６.６月に全床再開を予定

○
（R6年6月）

【令和５年度病床機能報告】
病床が稼働していない理由と今後の運用見通し(病院：最大使用病床数が０床又は非稼働病床（許可病床数ー最大使用病床数）が20床以上）　※最大使用病床数調査対象期間：R4.4.1～R5.3.31　　　　　　　　　

令和5年度病床機能報告　ローデータ
今後の運用見通しに関する計画

（計画の具体的な時期）

圏域 医療機関名 最大使用病床数が０床の理由・対応方針等

28 5階A病棟 13 0 13 一般 休棟中 病床再編の計画があり休棟としているため
〇

（令和７年度以降）

29 8階A病棟 41 0 41 一般 休棟中 令和６年４月より緩和ケア病棟として再開 〇

30 ICU 8 0 8 一般 休棟中 令和6年7月に全床をハイケアユニットとして再開予定
○

（R6年7月）

31 南3病棟 38 0 38 一般 休棟中
休棟中。再開については、検討を継続中であり、今現在、具体的な時
期は未定となっています。

○

32 西5病棟 40 0 40 一般 地域包括ケア病棟入院料２ 休棟中 令和5年７月1日開棟済み。
○

（令和5年7月1日）

34
中東遠

市立御前崎総合病院 東５階病棟 6 0 6 一般 休棟中
・医師不足のため休棟
・令和７年度中に全床再開を予定

○
（R7年度中）

35 JA静岡厚生連遠州病院 11階病棟 54 15 39 一般 急性期一般入院料１ 急性期
新型コロナウイルス感染拡大に伴い、静岡県からの要請により専用病
床を確保したため。 ○

36
社会福祉法人 聖隷福祉事業団 総合病院 聖
隷三方原病院

F6重症病棟 6 0 6 一般 急性期一般入院料１ 高度急性期

当該病床は県内の新型コロナの重症患者増大により、県や市との調整
によって2021.4から新設稼働した医療法上の特例病床となります。県
内市内の新型コロナ状況が重症化することなく、既存病床の軽症・中
等症病床で対応出来たことから利用率が低く、2024.3末には感染が終
息したことにより特例措置終了となっております。

○
(R06年4月浜松市保健
所へ使用用途変更申請

済み)

37 西３ 50 30 20 一般 急性期一般入院料１ 急性期

R5.11月～地域包括ケア病床11床を病棟に拡大するにあたり、病室面
積確保のため、50床から47床に変更を行った。R6.1月～地域包括ケア
病棟として運用開始し、それ以降においては、最大で44床の使用実績
となっている。

○

38 東3 54 0 54 一般 休棟中

看護師をはじめとする医療スタッフの不足のため休棟している。
R5.11月～西3病棟の削減した3床のうち、2床を休棟のまま増床し、現
在56床となっている。
R9年度までに西3病棟に一部編入し、改修・整備を行い、部分的に再
開を予定している。

○
（～R９年度）

39 東4 39 0 39 一般 休棟中
看護師をはじめとする医療スタッフの不足のため休棟している。
R9年度までに西4病棟に一部編入し、改修・整備を行い、部分的に再
開を予定している。

○
（～R９年度）

※１　医療機能は各医療機関の選択に従う。

志太榛原

藤枝市立総合病院

榛原総合病院

西部

市立湖西病院

－37－



病床機能報告における定量的基準

「静岡方式」の導入

～病床機能選択の目安～

静岡県健康福祉部

医療局医療政策課 1
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＜　内　容　＞

　　　Ⅰ　導入の背景　　　　　　　　　　　　　　　　   　　　 　．　

　　　　・病床機能報告制度の現状と課題　　

　　　　・厚生労働省からの要請

　　　Ⅱ　定量的基準「静岡方式」　　　　　　　　　　　　　　　．　

　　　　・「静岡方式」について

　　　　・「静岡方式」による基準

　　　　・「静岡方式」の位置付けと取り扱い

　　　Ⅲ　「静岡方式」の適用結果（参考）　　　　　　　　　　　　　　　．　　　　　　　　　　　　　　　
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Ⅰ　導入の背景

3
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◆　病床機能報告制度の現状と課題

・病床機能報告においては、病棟が担う医療機能をいずれか１つ選択して報告しますが、実際

　の病棟には様々な病期の患者が入院していることから、当該病棟で最も多くの割合を占める

　患者に相当する機能を報告することを基本としています。

・一方で、高度急性期、急性期、回復期、慢性期の機能を区分する基準が不明瞭のため、現在

　報告されている内容の妥当性や実態の把握に課題があることが指摘されています。

導入の背景　～病床機能報告制度の現状と課題～

【参考】医療機能の選択における基本的な考え方（厚生労働省「病床機能報告マニュアル」より）

4
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◆　厚生労働省からの要請　

・病床機能報告の課題や一部府県の取組を踏まえ、厚生労働省から各

　都道府県に対して、地域医療構想調整会議の議論を活性化する観点

　から、地域の実情に応じた定量的な基準の導入を求める通知が発出

　されています。

導入の背景 　～ 厚生労働省からの要請 ～　

静岡県においても、関係者の御意見を踏まえ、実情に応じた「定量的基準」を導入します

【参考】「地域医療構想調整会議の活性化のための地域の実情に応じた定量的な基準の導入について」（平成30年８月16日

　　　　付け厚生労働省医政局地域医療計画課長通知）より

・病床機能報告に関しては、詳細な分析や検討が行われないまま、回復期機能を担う病床が各構想区域で大幅に不足して

　いると誤解させる事態が生じているという指摘がある。

・各都道府県においては、地域医療構想調整会議における議論を活性化する観点から、本年度中に、都道府県医師会などの

　医療関係者等と協議を経た上で、地域の実情に応じた定量的な基準を導入されたい。

5
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Ⅱ　定量的基準「静岡方式」

6
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＜検討経緯＞

　・平成30年度に地域医療構想アドバイザーである小林利彦氏に作成を依頼

　・令和３年度病床機能報告の報告内容の変更を受け、「静岡方式」の見直しを実施

＜視点＞

◆ 現場の病院事務職員の負担軽減

　・日常診療で忙しい現場の関係者があまり労力を割かなくてもすむよう、

　　極めてシンプルな定量的基準

　・「特定入院料」「重症度、医療・看護必要度」「平均在棟日数」による区分

◆ 医療機能を選択する際の「目安」を提供

　・ 医療機関の裁量的判断は許容することを前提

＜機能区分の流れ＞

　①　特定入院料等からの区分（厚労省指針を大原則にして）

　②　病院の「高度急性期＋急性期」グループから「高度急性期」を抽出

定量的基準「静岡方式」について

7
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【 病院の基準 】

①　特定入院料等からの区分　　　　

　◆ 救命救急、ICU 、HCU、SCU、PICU、NICU、MFICU 、GCU 、小児入院医療管理料１

　　 →　「高度急性期」　　　

　◆ 小児入院医療管理料２・３　→　「急性期」　

　◆ 急性期一般入院料４～６、地域一般入院料、小児入院医療管理料４・５、回復期リハ入院料、

　    地域包括ケア入院料、緩和ケア入院料、特定一般病棟入院料　→　「回復期」

　◆ 一般病棟特別入院基本料、療養病棟入院料、障害者施設等入院基本料、特殊疾患病棟入院料　

　　 →　「慢性期」

　急性期一般入院料（１～３）、特定機能病院一般病棟７対１入院基本料、専門病院入院基本料について

② 「高度急性期」「急性期」の振り分け

　◆「一般病棟用の重症度、医療・看護必要度」及び「平均在棟日数」　

　　・［Ⅰ：40%以上 Ⅱ：35％以上］かつ平均在棟日数11日未満  →　「高度急性期」

　◆上記を満たさない病棟

　　（重症度、医療・看護必要度の記載のないものを含む）→　「急性期」

　　

「静岡方式」の具体的な基準　（病院）

8
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【有床診療所の基準】

①　入院基本料からの区分　　　　　

　◆ 有床診療所療養病床入院基本料　→　「慢性期」

②「急性期」と「回復期（在宅医療等相当を含む）」の振り分け

　◆年間の「手術」件数が100件以上 or「放射線治療」ありor「化学療法」件数が50件以上

　　　→　「急性期」

　◆上記をひとつも満たさない診療所　→　「回復期（在宅医療等相当を含む） 」

「静岡方式」の具体的な基準　（有床診療所）

9
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「静岡方式」における区分イメージ

※「回復期」には地域医療構想の「在宅医療等」相当を含む。 　 ※区分は⽬安であり、医療機関の⾃主的判断も尊重する。
10

【特定⼊院料等による区分】 【「重症度、医療・看護必要度」
及び平均在棟日数による区分】

⾼度
急性期

・ 救命救急
・ ICU ・ HCU ・ SCU
・ PICU ・ NICU ・ MFICU ・ GCU
・ ⼩児⼊院医療管理料１

＜急性期⼀般⼊院料１〜３、 特定
　機能病院⼀般病棟７対１⼊院基本料、
　専⾨病院⼊院基本料＞
・ 上記⼊院料のうち、
　「重症度、医療・看護必要度」が
 ［Ⅰ:40%以上,Ⅱ:35％以上］
　　かつ平均在棟日数11日未満

－

急性期 ・ ⼩児⼊院医療管理料２・３

＜急性期⼀般⼊院料１〜３、 特定
　機能病院⼀般病棟７対１⼊院基本料、
　専⾨病院⼊院基本料＞
・上記⼊院料のうち、
　「⾼度急性期」の基準を満たさないもの

・ ⼿術あり(年間100件以上) 
・ 放射線治療あり 
・ 化学療法あり(年間50件以上) 

回復期

・ 急性期⼀般⼊院料 ４〜6
・ 地域⼀般⼊院料
・ ⼩児⼊院医療管理料４・５
・ 回復期リハ病棟⼊院料
・ 地域包括ケア病棟⼊院料
・ 緩和ケア病棟⼊院料
・ 特定⼀般病棟⼊院料

ー ・ 上記、下記を１つも満たさない診療所

慢性期
・ ⼀般病棟特別⼊院基本料
・ 療養病棟⼊院料
・ 障害者施設等⼊院基本料
・ 特殊疾患病棟⼊院料

ー ・ 有床診療所療養病床⼊院基本料

病院
医療
機能 有床診療所

病　

院　

の　

一　

般　

病　

棟

有
床
診
の
一
般
病
床
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◆「静岡方式」の位置付け

　• 「静岡方式」については、病床機能報告制度の課題を踏まえ、より実態に近い内容となるよう

　　努めるとともに調整会議の議論を活性化し、地域の実状を踏まえた医療機能の分化・連携を

　　進めるための目安として活用します。

◆「静岡方式」の病床機能報告上の取り扱い

　• 基準はあくまで「目安」であり、病床機能の選択を強制するものではありません。

　• 各医療機関においては、これまでどおり自主的に病床機能を選択いただくことになります。

◆「静岡方式」適用後の病棟別データの取り扱い

　• 基準に沿った報告を求めるものではないため、病棟別データの公表は行いません。

　• なお、参考に自院の区分を知りたいなどといった場合には、個別にお問い合わせいただければ

　　対応いたします。

「静岡方式」の位置付けと取り扱い

11
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12

Ⅲ　参考：「静岡方式」の適用結果

　　　　　　　　　　　　　　（最大使用病床数ベース）
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ＨＰＶワクチンキャッチアップ接種の促進

ＨＰＶワクチンキャッチアップ接種の促進について、周知させて

いただきます。

令和６年度第１回駿東田方圏域保健医療協議会

令和６年度第１回駿東田方圏域地域医療構想調整会議

資料

８

その他

１
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（件名）

ＨＰＶワクチンキャッチアップ接種の促進

（静岡県健康福祉部感染症対策課）

１ 概要

令和４年４月からＨＰＶワクチンの積極的勧奨が再開され、積極的勧奨を差控えていた時

期に接種を逃した方にキャッチアップ接種を勧めている。キャッチアップ接種は、令和７年

3月末までとなっており、それまでに接種を終了するためには、遅くとも令和６年９月まで

に初回接種の実施が必要となる。そのため、静岡県においては、高校や大学、企業等へ周知

を強化している。接種を希望される方が接種できる体制を整えるため、各関係機関への周知

をお願いしたい。

(1) ＨＰＶワクチンの概要

小学校６年から高校１年相当までの女子を対象に、子宮頸がんの原因となるヒトパピ

ローマウイルスの感染を防ぐＨＰＶワクチンを定期接種として実施している。

標準的な接種方法は、次のとおりワクチンの種類によって異なる。

２価：１月の間隔をおいて２回目、１回目の注射から６月の間隔をおいて３回目

４価：２月の間隔をおいて２回目、１回目の注射から６月の間隔をおいて３回目

９価：２月の間隔をおいて２回目、１回目の注射から６月の間隔をおいて３回目（※）

（※）１回目を15歳になるまでに接種した場合、６月の間隔をおいて２回目

(2) 積極的勧奨の再開の概要

子宮頸がんなどの原因となるヒトパピローマウイルスの感染を防ぐＨＰＶワクチンに

ついて、令和３年11月26日付け厚生労働省健康局長通知により、積極的な接種勧奨の

再開が決定された。また、令和３年12月28日付け厚生労働省健康局健康課事務連絡に

より、キャッチアップ接種の期間等について通知があった。

※キャッチアップ接種とは、ＨＰＶワクチンの積極的勧奨の差し控えにより接種機会を逃し

た方に対して、公平な接種機会を確保する観点から、時限的に、従来の定期接種の対象年

齢を超えて公費による接種を行うこと。

２ 経緯

ＨＰＶワクチンは、国内では、平成25年４月から定期接種となっているが、接種後の

持続的な疼痛や運動障害などの報告が相次ぎ、国は、定期接種のまま、同年６月に、対象

者への個別案内などの積極的な勧奨を行わないように自治体に求めていた。

世界保健機構（ＷＨＯ）は、ワクチン接種による子宮頸がんの予防を推奨している。国

の専門部会では、令和３年11月「再開を妨げる要素はない」とした。（第72回厚生科学審

議会予防接種・ワクチン分科会副反応検討部会、令和３年度第22回薬事・食品衛生審議会

医薬品等安全対策部会安全対策調査会）。令和４年４月から積極的接種勧奨再開。

区分 積極的な接種勧奨の再開 キャッチアップ接種※

開始時期 令和４年４月１日 令和４年４月１日

期間 令和４年４月１日～令和７年３月31日

Ｒ６年度

対象者
平成９年度生まれ～平成19年度生まれ
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３ 積極的勧奨の再開における対応

○県内市町の実施状況

４ 啓発活動

５ 県内の接種率（３回目）

※第 94 回厚生科学審議会予防接種・ワクチン分科会副反応検討部会、令和５年度第５回薬

事・食品衛生審議会医薬品等安全対策部会安全対策調査会（令和５年７月28日）より

※接種率：「接種者数（対象年齢の内、年度の末日までに接種した者）」を「対象者人口（標

準的な接種年齢期間の総人口）」で除して算出している。

６ 県内の協力医療機関

県では、ＨＰＶワクチンの接種後に生じた広範な疼痛又は運動障害を中心とする多様な

症状を呈する患者に対して、より身近な地域において適切な診療を提供するため、厚生労

働省の通知に基づき、協力医療機関を指定している。

区分 内容

予診票等の

個別配付

定期接種の対象者 県内35の全ての市町で対応中

キャッチアップ接種

の対象者
県内35の全ての市町で対応中

償還払いの実施
県内35の全ての市町で実施中

（一部、対象者が想定されていない市町あり）

年度 Ｈ26 Ｈ27 Ｈ28 Ｈ29 Ｈ30 Ｒ元 Ｒ２ Ｒ３ Ｒ４

全国 1.1％ 0.5％ 0.3％ 0.3％ 0.8％ 1.9％ 7.1％ 26.2%※ 30.2%※

静岡県 1.2％ 0.5％ 0.3％ 0.4％ 0.8％ 2.6％ 13.2％ 28.6% 36.3%

年 度 取 組 内 容

Ｒ５ 県民関心向

上

（県職員）

・健康指導課と連携し、キャッチアップ接種対象者にアンケート

を実施し、結果を報道提供

（包括連携協力企業との連携）

・当該企業に働き掛け、積極的な周知や職域接種を実施（小児科

医会と連携実施）することを報道提供

県民への周

知

・（各市町へ依頼）市・町民へのキャッチアップ接種終了に係る

周知を依頼

・県民だより（情報広場）等による広報

・ＨＰＶ東海ブロック拠点病院が作成した学校関係者向けパンフ

レットを活用し、県教育委員会を通じて県内各高校等に配布

Ｒ６ 各種団体に

向けた啓発

・小児科医会等の関係団体と連携した啓発活動

・学校等の要請に講じて随時説明会等への参加

・包括連携企業以外の企業への周知（経済団体への周知、企業等

への訪問等）

県民への周

知

・県内高校、特別支援学校、大学、短大及び専修学校等に向けに

周知

・予防医学協会広報誌「けんこう静岡」による広報

・県民だより、Ｋ－ｍｉｘラジオ放送等マスメディアを活用した

広報
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