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１．調査概要 

※注記 以降の頁において、「現在」「現時点」とは、特に注記しない限り 
アンケート調査を行った平成27年9月を表す。 
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第５フェーズ 
５年目～ 

第４フェーズ 
４年目 

第３フェーズ 
３年目 

第２フェーズ 
２年目 

〔運用安定化〕 
 
他の「ケア」と連携 
 
・生活支援 
・認知症対策 
・互助・見守り 
・介護予防 
・住まい 

〔総合事業化〕 
 

「街づくり」と連携 
 
・住民活動 
・地域ケア会議 
・土地利用/協働 
・交通、エネルギー 
・次世代街づくり 

第1フェーズ 
１年目 

基
本
構
想
の
基
盤
が
完
成 

〔運用立上げ〕 
 
行政主導での運
用開始 
 
運用モデルの確立 
 
 
 

〔企画・調査〕 
 
行政と医師会の
合意形成（医療
中心） 
・地域ニーズ、資
源の把握 
 
・連携拠点の準備 

〔連携の強化〕 
 
行政・医師会と、
多職種関係団体
との連携の仕組み
作り（医療と介
護） 
 
連携拠点の強化 

 本県は全国で最も高齢化が進んでおり、高齢者等ができる限り住み慣れた地域で安心して医療を受 
  けられる体制の構築が求められている。 
 地域医療ビジョン（構想）等における効果的・効率的な事業の立案・実施のため、県内医療機関に 
  おける在宅医療の取組現況及び2025年（平成37年）における状況について調査分析し、本県の 
  地域性を十分に考慮した在宅医療提供体制の検討を行うことが求められている。 

秋田県 

秋田県下 
市町村 

医 療  介 護  地域包括ケア 

介護保険事業支援計画 
医療計画 

(地域医療ビジョン) 

三次医療圏 
（秋田県全域） 

二次医療圏 
（8ヶ所） 

介護保険事業計画 

 

老人福祉圏域 
（二次医療圏と同じ） 

 

秋田県 
総合確保区域 

日常生活圏域 
市町村 

総合確保区域 

都道府県の支援計画 

本業務の 
位置付け 

一定程度の 
方向性の示唆 

在宅医療 
の実態把握 

② 
３つの広域的なエリア 

① 

１-1．背景 

構想区域 

（１）高い高齢化率と人口減少率 
 高齢化率は31.6%,人口減少率は1.18% 
   (1万3,000人減少）と全国1位 
 65歳未満の人口減少率は65歳以上の人口増加率 
  を上回り、人口減少と高齢化が加速 
 2040年（平成52年）には高齢化率は43.8%に 
  なると推定 

（２）地理・気象的制約の課題 

 県土が広く人口密度が低い 
 人口密集地が限られており、訪問診療の効率が悪い 
 冬場は積雪や凍結による道路状況の悪化等により、訪問診療の 
  効率が一層悪くなる 

「秋田県 平成26年度 医療介護総合確保法に基づく秋田県計画」を参考に記載。 

※「地域医療ビジョン(構想)」とは 
  団塊の世代が75歳以上となる平成37年を見据え、 
地域にとってふさわしいバランスのとれた医療機能の分化と
連携を適切に推進するための構想。 
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第５フェーズ 
５年目～ 

第４フェーズ 
４年目 

第３フェーズ 
３年目 

第２フェーズ 
２年目 

〔運用安定化〕 
 
他の「ケア」と連携 
 
・生活支援 
・認知症対策 
・互助・見守り 
・介護予防 
・住まい 

〔総合事業化〕 
 

「街づくり」と連携 
 
・住民活動 
・地域ケア会議 
・土地利用/協働 
・交通、エネルギー 
・次世代街づくり 

第1フェーズ 
１年目 

基
本
構
想
の
基
盤
が
完
成 

〔運用立上げ〕 
 
行政主導での運
用開始 
 
運用モデルの確立 
 
 
 

〔企画・調査〕 
 
行政と医師会の
合意形成（医療
中心） 
・地域ニーズ、資
源の把握 
 
・連携拠点の準備 

〔連携の強化〕 
 
行政・医師会と、
多職種関係団体
との連携の仕組み
作り（医療と介
護） 
 
連携拠点の強化 

 地域の医療提供体制の充実にあたり、医療政策を担う秋田県が、今後充実を図ることが求められてい
る在宅医療の実態を把握する。 

 さらに、二次医療圏の特性等を考慮した上で、今後の在宅医療の課題を抽出するとともに、地域医療
ビジョン等の施策検討に資する先行事例を示す。 

秋田県 

秋田県下 
市町村 

医 療  介 護  地域包括ケア 

介護保険事業支援計画 
医療計画 

(地域医療ビジョン) 

三次医療圏 
（秋田県全域） 

二次医療圏 
（８ヶ所） 

介護保険事業計画 

 

老人福祉圏域 
（二次医療圏と同じ） 

 

秋田県 
総合確保区域 

日常生活圏域 
市町村 

総合確保区域 

都道府県の支援計画 

本業務の 
位置付け 

先進地域の施策 
を例示 

在宅医療 
の実態把握 

② 
３つの広域的なエリア 

① 

１-２．本調査の目的と位置付け 

構想区域 

秋田県

秋田県下
市町村

医療 介護地域包括ケア

介護保険事業支援計画
医療計画

(地域医療ビジョン)

三次医療圏
（秋田県全域）

二次医療圏
（８ヶ所）

介護保険事業計画

老人福祉圏域
（二次医療圏と同じ）

秋田県
総合確保区域

日常生活圏域
市町村

総合確保区域

都道府県の支援計画

本業務の
位置付け

先進地域の施策
を例示

在宅医療
の実態把握

②
３つの広域的なエリア

①

構想区域
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実施内容 備考 
役割分担 

富士通 秋田県様 

提案書（本書）
の立案 

・作業内容と役割分担、スケジュールを記載し合意する。 
作成 → 内容確認・承認 

在宅医療 
現況調査 

・アンケート調査票の作成 作成 → 内容確認・承認 

・アンケート調査票の印刷、配布、回収 配布・回収 ← 配布先選定 

中間報告書の
作成 

・アンケート調査票の集計、分析 

作成 → 内容確認・承認 

・在宅医療の提供範囲の可視化（地図への落としこみ） 

ヒアリング調査
のための質問
票作成 

・ヒアリング調査における役割分担の確定 
作成 

← ヒアリング先選定 

・ヒアリング調査のための質問票の作成 → 内容確認・承認 

ヒアリング調査
の実施支援 

・個々の診療所及び病院の取り組み内容と課題の把握 
ヒアリングの結果を

取りまとめ 
← 

日程調整 
ヒアリング実施 

最終報告書の
作成 

・二次医療圏毎の整理 
作成 → 内容確認・承認 

・今後必要な対策、採るべき方針等のまとめ 

１-３．調査の流れ 

１. 調査概要 
・調査実施計画の立案 

４. ヒアリング調査 
・二次医療圏における取組の詳細と課題の把握 
・二次医療圏毎の整理 

調査 

対象 手法 

県下の全ての 
診療所・病院 

アンケート 

アンケート調査の 
有効回答 

地図情報システム
を用いた 
地図分析 

アンケート調査結果
に基づき秋田県が選
定した診療所・病院 

ヒアリング 

:合意・報告事項 

:弊社が主体的に実施する事項 

:貴県が主体的に実施する事項 

調
査
の
流
れ 

５. 今後求められる施策 
・今後の施策検討に資する先進的な取組の紹介 

２. 在宅医療の取組に関する 
アンケート調査 

・在宅医療の取組の実態把握 
・中間報告書に調査結果をとりまとめ 

３. 訪問診療の提供地域に関する地図分析 
・在宅医療を提供する診療所・病院の訪問診療地域の可視化 

平成27年 
７月 

平成27年 
８月～11月 

平成27年 
８月～ 
平成28年 
２月 

平成27年 
10月～ 
平成28年 
２月 

平成28年 
２月～３月 

 本県における在宅医療の現況の把握と、10年後の取組状況の予測を進めるために、以下３つの調査･
分析を実施した。  

 ①秋田県下の全ての診療所・病院に対する在宅医療への取組実態調査、②在宅医療を提供する診
療所・病院の訪問診療の提供地域の分析、③二次医療圏における在宅医療の具体的な課題の調査。 
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（１）調査目的 

秋田県内の診療所及び病院の在宅医療への取組現況を調査する。 
秋田県内の診療所及び病院の平成37年度に予想される取組み意向を調査する。 

（６）調査方法 

アンケート調査票の郵送による配布・回収。医療機関の担当者がアンケート項目に記入のうえ回答。 
※設問の詳細は、資料編（資料２）アンケート調査票フォーマットを参照。 

（２）調査主体 

平成２７年８月28日（金）～ 平成２７年９月11日（金） 

秋田県（担当課：健康福祉部医務薬事課） 

（５）調査期間 

（３）調査委託先 

富士通株式会社秋田支店 

（４）調査協力 

一般社団法人秋田県医師会 

１-４．アンケート調査の概要（１／２） 
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回収率 回収率 回収率
大館・鹿角 51 件 33 件 64.7% 10 件 8 件 80.0% 61 件 41 件 67.2%

北秋田 18 件 12 件 66.7% 2 件 2 件 100.0% 20 件 14 件 70.0%

能代・山本 61 件 37 件 60.7% 7 件 6 件 85.7% 68 件 43 件 63.2%

秋田周辺 277 件 152 件 54.9% 27 件 24 件 88.9% 304 件 176 件 57.9%

由利本荘・にかほ 57 件 42 件 73.7% 8 件 6 件 75.0% 65 件 48 件 73.8%

大仙・仙北 75 件 47 件 62.7% 8 件 8 件 100.0% 83 件 55 件 66.3%

横手 63 件 34 件 54.0% 4 件 3 件 75.0% 67 件 37 件 55.2%

湯沢・雄勝 30 件 18 件 60.0% 4 件 2 件 50.0% 34 件 20 件 58.8%

合計 632 件 375 件 59.3% 70 件 59 件 84.3% 702 件 434 件 61.8%

二次医療圏
診療所 病院 合計

対象数 回収数 対象数 回収数 対象数 回収数

（７）調査回答状況 

※調査票を送付した711件のうち、閉院・休業及び受け取りがされなかった診療所9件を除く、702件を対象数とした。 

  

１-４．アンケート調査の概要（２／２） 
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（３）分析手法 

 アンケート調査票への回答に基づき、診療所・病院が訪問診療を提供する地域を、同心円を用いて可視化する。 
 現在、及び10年後（平成37年）について、可視化する。 

 

（２）対象 

アンケート調査票に回答した診療所・病院のうち、現在訪問診療を提供している、または今後訪問診療を提供する
予定のあるもの。 

１-５．地図分析の概要（１／２） 

（１）目的 

在宅医療を提供する診療所・病院が、現在及び10年後に訪問診療を提供している地域を把握する。 
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アンケートの結果に
基づいて算出した
距離を半径とする
同心円を描画する。 

 医療機関毎に訪問診療の提供地域を同心円で描き、重ねて図示。同心円の半径はアンケート調査の
結果に基づいて算出する。 

 現在と平成３７年の訪問診療の提供地域を地図上に描き、その変化を図示する。 

１-５．地図分析の概要（２／２） 

今後訪問診療を継続しない意向
の医療機関の診療圏域は、10年
後の診療圏域を示す地図から削
除されます。 

10年後訪問診療
を行なわない医療
機関の同心円は
削除される。 

今後訪問診療を
開始する医療機
関の同心円は追
加される。 

現在の訪問診療提供地域を同心円で図示 現在と10年後の提供地域の差分を図示 
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（１）調査の目的 

アンケート調査の結果を踏まえ、訪問診療を実施する上で課題や障害となっている事柄を、より具体的に把握する。 

（４）調査対象 

（２）調査方法 

二次医療圏 診療所 病院 合計 

大館・鹿角 3 1 4 

北秋田 3 0 3 

能代・山本 2 1 3 

秋田周辺（うち括弧内は秋田市） 6(4) 2(0) 8(4) 

由利本荘・にかほ 3 0 3 

大仙・仙北 3 0 3 

横手 3 0 3 

湯沢・雄勝 4 0 4 

合計 27 4 31 

個別訪問面接調査  

１-６．ヒアリング調査の概要 

調査対象は、アンケート調査に回答した医療機関から秋田県が選定。ヒアリング実施状況は次のとおり。 

（３）調査期間 

平成２７年12月 ～ 平成２８年2月 
 


