
〇地域中核病院であるかづの厚生病院の医療がどんどん縮小
・Ｈ３０年１０月、大館市立総合病院への分娩集約
・Ｒ６年１０月、泌尿器科の新患受入日が週３日に減少
・Ｒ７年４月、小児科の入院が中止
（北東北の医師不足と働き方改革等により派遣が難しくなっている）

〇このような状況下では、行政において地域中核病院の運営に対して支援を行うにも
ゴールが見えず、説明責任が果たしにくい。
〇⻭科医の⾼齢化と後継者難により、将来の必要医師数の確保が不安
〇薬剤師からも、薬剤師減少に対する対策を求める声がある
〇鹿角地域で健康診断を受けられなくって困っているという事業者の声がある。

⇒関係者は、地域中核病院と他病院・診療所等との連携による
鹿角地域の医療の将来像について、医療機関（供給側）と患者
（需要側）の事情を踏まえ、持続可能な目標を持つべきではな
いか？

１．医療ビジョン策定の背景

鹿角で受けられる医療（残すべき≒残せる医療）についてビジョンを関係者で共有
し、地域の推進力を⾼めて取り組むため、策定するもの
※地域の願いを、実現できるベースで“形”にする（見える化する）
→⾼度医療の困難など、現状を認識してもらう意味合いもあり

※ビジョンの内容には、⻭科、薬局、健診、予防接種を含む

２．医療ビジョン策定の目的
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３．医療ビジョンの進め方

現状分析

予想される将来 目指す将来

ニーズ分析

差を埋める対策が可能か

立案
（・かづの厚生病院への支援
・病病連携・病診連携
・診療所開設（開業支援）
・医療従事者の確保
・住⺠行動 など ）
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立案
（域外医療へのアクセス方法など）

ステークホル
ダーとの対話

ステークホルダーとの徹底した対話に基づいて進める ステークホルダー
（敬称略）

・市⺠
・市⺠町⺠の会
・三師会
・秋田県
・厚生連
・岩手医科大
・秋田大学 ほか

《ビジョン》鹿角では〇〇までできる！

地域中核病院と
ビジョン推進に関する

協定

運営支援

データ分析

開業医・医師確保等の対策



４．スケジュール（Ｒ７〜Ｒ８）
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第１回医療懇談会
・現状と課題

第２回医療懇談会
・目指す方向性について(骨子)

地域医療構想調整会議
【３医療圏】合同会議

地域医療構想調整会議
【８構想区域】全体会議

第１回全体会

地域医療構想調整会議
【８構想区域】全体会議

第２回全体会

〇ヒアリングと意見交換 ※必要に応じて複数回実施

〇意見交換会による周知説明（１回）

〇意見交換 ※複数回実施
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第１回医療懇談会
・維持する診療体制について

第２回医療懇談会
・医療ビジョン(案)について

第３回医療懇談会
・医療ビジョンについて(報告)

〇次期地域医療構想の策定

〇医療保健福祉計画中間見直し
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〇意見交換会による周知説明（２回）

〇ヒアリングと意見交換 ※必要に応じて複数回実施

〇意見交換 ※複数回実施


