
　　

≪説明対象医療機関≫ ７医療機関

※　本資料は病床配分を希望する申請者が、自身の希望・意向に基づき作成したものである。

※　本資料の会議及び東京都福祉保健局ホームページ上での公開については、各申請者の了承を得ている。

　　

病床配分希望について（区東部）

資料６－３



（区東部医療圏）

（整備区分）

開設 移転（増床しない）

（病床の整備計画）

（設備整備の計画）

（雇用計画）

（想定する診療報酬）

％

（病床数）

＜現行病床数＞ ＜希望病床数＞ ＜希望病床数反映後＞

一般 床 一般 床 一般 床

療養 206 床 療養 94 床 療養 300 床

計 206 床 計 94 床 計 300 床

高度急性期機能 （病棟） （床） （病棟） （床） （病棟） （床）

急性期機能 （病棟） （床） （病棟） （床） （病棟） （床）

回復期機能 5 （病棟） 206 （床） （病棟） 94 （床） 5 （病棟） 300 （床）

慢性期機能 （病棟） （床） （病棟） （床） （病棟） （床）

開設予定時期 平成 31 年 6 月頃 　　　　調整済 　　　　　　　　調整中

※機能別内訳は、病床機能報告と同
様の方法で記載すること
移転する場合は、移転前の病床数を
記入すること

※新規開設・増床分を記載すること
増床しない場合（移転のみの場合）
は空欄にすること

※機能別内訳は、病床機能報告と同様
の方法で記載すること
移転する場合は、移転後の病床数を記
入すること

機
能
別
内
訳

地区医師会との調整状況

診療科目 　リハビリテーション科

整備概要

増床 移転・増床　　

平成29年度病床機能報告結果において現在区東部の回復期機能病床が974床であり、また2025年の将来推計によると回復期機能病床が2,739床が必要との結果が
出ている。今後6年間で1,756床の増床が急務となる。こうした状況下、当法人は当該医療圏において急性期から回復期、回復期から維持期への切れ目のない良質な
リハビリテーション医療提供体制を整備することにより、地域医療に大きく貢献したいと考え昨年10月に回復期リハビリテーション病院を開設致しました。当院の状況と
しては、開院後2カ月で満床（206床）となり、平成30年10月実績においては患者一人当たりの平均単位数8.52単位、在宅復帰率89.2％、リハビリテーション実績指数
49.0、また病床稼働率98.8％の実績を上げ常時満床状態で病床運営している。以上のことを鑑み、今後も更により多くの方々に手厚く質の高いリハビリテーション医療
を提供することにより、地域医療に貢献していきたいと考え増床を計画致しました。

※当該二次医療圏における
医療機能との整合性も踏まえ
て記載すること

特に高額医療機器の導入予定はありません。

※高額医療機器の導入など

医師：現員数7名で充足しているが、一般応募で3名程度募集予定。看護師：現員数105名であり、一般応募で約20名募集予定。募集数未達の場合は関連病院からの
転籍にて充足予定。看護補助者：現員数65名であり、一般応募で約20名募集予定。募集数未達の場合は関連病院からの転籍にて充足予定。薬剤師、管理栄養士に
ついては現員数で充足しているため募集予定なし。リハビリ職員：現員数で総数158名と充足しているが、リハビリテーション医療提供体制の充実・向上のため、さらに
一般応募と関連病院からの転籍にて補充予定。

※医師・看護師・その他（薬剤
師等）の採用方法・人数など

回復期リハビリテーション料Ｉ　94床

※回復期ﾘﾊⅠ　○床など
新規開設・増床分のみ記載

（病床稼働率）
※直近の施設表の数値。新
規開設の場合は記入不要

82

病院名 　江東リハビリテーション病院 病院所在地 　江東区北砂二丁目15番15号

病床配分希望について

開設者名 　一般社団法人　巨樹の会 開設者所在地 　佐賀県武雄市武雄町大字富岡12628番地



（区東部医療圏）

（整備区分）

開設 移転（増床しない）

（病床の整備計画）

（設備整備の計画）

（雇用計画）

（想定する診療報酬）

％

（病床数）

＜現行病床数＞ ＜希望病床数＞ ＜希望病床数反映後＞

一般 44 床 一般 46 床 一般 90 床

療養 床 療養 床 療養 床

計 44 床 計 46 床 計 90 床

高度急性期機能 （病棟） （床） （病棟） （床） （病棟） （床）

急性期機能 1 （病棟） 44 （床） （病棟） 16 （床） 1 （病棟） 60 （床）

回復期機能 （病棟） （床） 1 （病棟） 30 （床） 1 （病棟） 30 （床）

慢性期機能 （病棟） （床） （病棟） （床） （病棟） （床）

開設予定時期 平成 33 年 1 月頃 　　　　調整済 　　　　　　　　調整中

※機能別内訳は、病床機能報告と同
様の方法で記載すること
移転する場合は、移転前の病床数を
記入すること

※新規開設・増床分を記載すること
増床しない場合（移転のみの場合）
は空欄にすること

※機能別内訳は、病床機能報告と同様
の方法で記載すること
移転する場合は、移転後の病床数を記
入すること

機
能
別
内
訳

地区医師会との調整状況

診療科目 内科　消化器内科　呼吸器内科　循環器内科　外科　脳神経外科　整形外科　形成外科　皮膚科　泌尿器科　リハビリテーション科

整備概要

増床 移転・増床　　

現在は三次救急医療機関等からの急性期を脱した患者の継続加療を目的とした受入、近隣の診療所や介護施設との連携を積極的に行っている。
今後は、以下のとおり急性期病床に加えて地域包括ケア病床を設置することで、急性期医療の機能に加えて急性期医療～長期療養の機能についても
担っていきたいと考える。
①既存棟４４床稼働（急性期医療機能）　　②平成３０年２月～平成３１年８月（１期工事：既存棟の隣接地に新棟を増築し、既存棟４４床は稼働を継続）
③平成３１年９月～平成３２年１２月（２期工事：既存棟を解体）（既存棟隣接地の新棟３８床（急性期医療機能）を稼働、新棟の構造上の制約により許可
病床数４４床のうち６床を休止）　　④平成３３年１月～新棟９０床（急性期病床４５床、地域包括ケア病床４５床）として稼働

※当該二次医療圏における
医療機能との整合性も踏まえ
て記載すること

①平成３１年９月　１．５テスラＭＲＩ導入　　②平成３１年９月　６４列マルチスライスＣＴ導入　　③平成３１年９月　Ｘ線フラットパネルディテクター導入
④平成３３年１月　電子カルテシステム導入

※高額医療機器の導入など

【医師】　平成３２年１１月　１名採用　　【看護師】　平成３２年１１月　４名採用、平成３２年１２月　４名採用、平成３３年１月　４名採用
【理学（作業）療法士】　平成３２年１１月　１名採用、平成３２年１２月　１名採用、平成３３年１月　１名採用
【言語聴覚士】　平成３２年１１月　１名採用　　【医療相談員（社会福祉士）】　平成３２年１１月　１名採用
採用方法：　ハローワーク、人材紹介会社、ナースプラザ、当院ホームページ

※医師・看護師・その他（薬剤
師等）の採用方法・人数など

・急性期入院一般料５  1床(１病棟)    ・地域包括ケア入院医療管理料３→１  15床（１病棟）    ・地域包括ケア病棟入院料３→１  30床（２病棟）

※回復期ﾘﾊⅠ　○床など
新規開設・増床分のみ記載

（病床稼働率）
※直近の施設表の数値。新
規開設の場合は記入不要

80

病院名 医療法人社団高裕会　深川立川病院 病院所在地 江東区扇橋二丁目2番3号

病床配分希望について

開設者名 医療法人社団高裕会 開設者所在地 江東区扇橋二丁目2番3号



（区東部医療圏）

（整備区分）

開設 移転（増床しない）

（病床の整備計画）

（設備整備の計画）

（雇用計画）

（想定する診療報酬）

％

（病床数）

＜現行病床数＞ ＜希望病床数＞ ＜希望病床数反映後＞

一般 0 床 一般 0 床 一般 0 床

療養 9 床 療養 82 床 療養 91 床

計 9 床 計 82 床 計 91 床

高度急性期機能 （病棟） （床） （病棟） （床） （病棟） （床）

急性期機能 （病棟） （床） （病棟） （床） （病棟） （床）

回復期機能 （病棟） （床） （病棟） （床） （病棟） （床）

慢性期機能 1 （病棟） 9 （床） 1 （病棟） 82 （床） 2 （病棟） 91 （床）

開設予定時期 平成 32 年 4 月頃 　　　　調整済 　　　　　　　　調整中

※機能別内訳は、病床機能報告と同
様の方法で記載すること
移転する場合は、移転前の病床数を
記入すること

※新規開設・増床分を記載すること
増床しない場合（移転のみの場合）
は空欄にすること

※機能別内訳は、病床機能報告と同様
の方法で記載すること
移転する場合は、移転後の病床数を記
入すること

機
能
別
内
訳

地区医師会との調整状況

診療科目 内科、人工透析内科、ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ科

整備概要

増床 移転・増床　　

清湘会は、昭和55年に「社会復帰を目的とした」外来透析施設として聖橋クリニック（千代田区）を開設した。その後、新江東橋クリニック（墨田区）・菊川橋クリニック（墨
田区）・深川橋クリニック（江東区）・清湘会記念病院（江東区）を開設し、外来維持透析治療を主に区東部医療圏の地域医療に貢献してきた。近年は透析患者の高齢
化が深刻な問題となっており、入院・療養のできる医療施設が必要となっている。しかし、透析患者が長期入院できる医療施設は２３区内には少なく、当法人の患者を
含め多くの透析患者は近県の施設に頼らなくてはならない状況にある。このような状況を踏まえ、患者さん、ご家族が住み慣れた地域の近くで安心して透析治療を続
けられる施設が必要であると考え、療養病床の開設を計画した。計画している建物は免震構造、大型の自家発電装置・受水槽の設置や電気・ガスのどちらかのエネ
ルギーが復活した場合に対応できるようエネルギー別空調設備の設置、中圧ガス管の引込等、災害時への対応も十分に計画されている。これは当法人の患者だけで
はなく近隣透析患者への災害対策に役立つと考える。

※当該二次医療圏における
医療機能との整合性も踏まえ
て記載すること

透析関連機器（監視装置、透析液供給装置、水処理装置、排水処理装置等）・CT撮影装置、一般撮影装置などは本工事の進捗にあわせ、開院時には整備する予定。

※高額医療機器の導入など

法人内の他施設において増員採用を計画し、教育・トレーニングを十分に行ったうえで新施設に配置し的確な医療サービスを提供できるよう計画している。採用予定
人員は常勤医師２名、看護職員３０名、看護補助者２０名、常勤薬剤師２名、その他の職種については必要数を採用予定。

※医師・看護師・その他（薬剤
師等）の採用方法・人数など

療養病棟入院基本料１　　８２床

※回復期ﾘﾊⅠ　○床など
新規開設・増床分のみ記載

（病床稼働率）
※直近の施設表の数値。新
規開設の場合は記入不要

病院名 （仮称）医療法人社団清湘会　清湘会東砂病院 病院所在地 江東区東砂七丁目701番16

病床配分希望について

開設者名 医療法人社団清湘会 開設者所在地 江東区亀戸二丁目17番24号



（区東部医療圏）

（整備区分）

開設 移転（増床しない）

（病床の整備計画）

（設備整備の計画）

（雇用計画）

（想定する診療報酬）

％

（病床数）

＜現行病床数＞ ＜希望病床数＞ ＜希望病床数反映後＞

一般 119 床 一般 26 床 一般 145 床

療養 床 療養 床 療養 床

計 119 床 計 26 床 計 145 床

高度急性期機能 1 （病棟） 4 （床） （病棟） （床） 1 （病棟） 4 （床）

急性期機能 3 （病棟） 115 （床） （病棟） （床） 3 （病棟） 115 （床）

回復期機能 （病棟） （床） 1 （病棟） 26 （床） 1 （病棟） 26 （床）

慢性期機能 （病棟） （床） （病棟） （床） （病棟） （床）

開設予定時期 平成 33 年 8 月頃 　　　　調整済 　　　　　　　　調整中

※機能別内訳は、病床機能報告と同
様の方法で記載すること
移転する場合は、移転前の病床数を
記入すること

※新規開設・増床分を記載すること
増床しない場合（移転のみの場合）
は空欄にすること

※機能別内訳は、病床機能報告と同様
の方法で記載すること
移転する場合は、移転後の病床数を記
入すること

機
能
別
内
訳

地区医師会との調整状況

診療科目 外科、脳神経外科、整形外科、内科、循環器科、肛門科、胃腸科、リハビリテーション科、麻酔科、放射線科

整備概要

増床 移転・増床　　

高度急性期、急性期病棟で治療を終え在宅復帰に向け準備が必要な人（ポスト・アキュート）や、在宅・介護施設からの緊急入院が必要な人（サブ・アキュート）を受け
入れる機能を持った地域包括ケア病棟を26床増床します。
医療必要度のあるレスパイト、がん緩和ケア患者の受入など、地域で不足する機能を解消する役目も果たします。
また同時に、病院の施設と設備および人材を有効活用し「開放型病院」と「在宅診療・看護」を開始し、地域の医師会および区東部医療圏の人的資源と連携させること
により、良質な医療を地域住民に提供・貢献することが出来ます。

※当該二次医療圏における
医療機能との整合性も踏まえ
て記載すること

病院救急車の購入を検討（在宅患者送迎用）

※高額医療機器の導入など

採用計画：看護師（11名）、看護助手（5名）、PTまたはOT（1名）、医療ソーシャルワーカー（1名）
募集スケジュール：2020年春～2021年春
採用手順：看護学校、医療従事者養成校、ハローワーク、求人誌、人材紹介会社などを活用

※医師・看護師・その他（薬剤
師等）の採用方法・人数など

地域包括ケア病棟入院料Ⅰ（26床）

※回復期ﾘﾊⅠ　○床など
新規開設・増床分のみ記載

（病床稼働率）
※直近の施設表の数値。新
規開設の場合は記入不要

84.6

病院名 医療法人社団藤﨑病院 病院所在地 江東区南砂一丁目25番11号

病床配分希望について

開設者名 医療法人社団藤﨑病院 開設者所在地 江東区南砂一丁目25番11号



（区東部医療圏）

（整備区分）

開設 移転（増床しない）

（病床の整備計画）

（設備整備の計画）

（雇用計画）

（想定する診療報酬）

％

（病床数）

＜現行病床数＞ ＜希望病床数＞ ＜希望病床数反映後＞

一般 309 床 一般 91 床 一般 400 床

療養 0 床 療養 0 床 療養 0 床

計 309 床 計 91 床 計 400 床

高度急性期機能 11 （病棟） 309 （床） （病棟） 91 （床） 11 （病棟） 400 （床）

急性期機能 （病棟） 0 （床） （病棟） 0 （床） （病棟） 0 （床）

回復期機能 （病棟） 0 （床） （病棟） 0 （床） （病棟） 0 （床）

慢性期機能 （病棟） 0 （床） （病棟） 0 （床） （病棟） 0 （床）

開設予定時期 平成 31 年 6 月頃 　　　　調整済 　　　　　　　　調整中

※機能別内訳は、病床機能報告と同
様の方法で記載すること
移転する場合は、移転前の病床数を
記入すること

※新規開設・増床分を記載すること
増床しない場合（移転のみの場合）は
空欄にすること

※機能別内訳は、病床機能報告と同様
の方法で記載すること
移転する場合は、移転後の病床数を記
入すること

機
能
別
内
訳

地区医師会との調整状況

診療科目
心臓血管外科、循環器内科、消化器外科、消化器内科、内科、外科、脳神経外科、脳神経内科、小児内科、小児外科、産科、婦人科、新生児内科、整形外科、
救急科、乳腺外科、形成外科、眼科、リハビリテーション科、放射線診断科、放射線治療科、麻酔科、病理診断科、精神科、皮膚科、耳鼻咽喉科、泌尿器科、歯
科、歯科口腔外科

整備概要

増床 移転・増床　　

本年4月に東京都の基準病床のうち、区東部では652床が不足であると発表されました。この基準病床見直しにより、病院の更なる充実を図り、また、大学病院であり
地域中核病院でもある当院の使命を重く受け止め、より重症な患者、患児を診るICU、NICUおよびこども病棟、一般病棟を増床し、合計400床へ91床の増床の申請を致
しました。これは、現在、高度急性期医療を必要とする患者の需要があり、その後方ベッドとなる一般病棟の稼働率が100％を超える現状があることから、その不足を
補う増床でもあります。また、当院が謳う女性とこどもにやさしい病院となることはもとより、その他多くの患者さんの診療を受け入れることが可能となる体制となります。※当該二次医療圏におけ

る医療機能との整合性も
踏まえて記載すること

昭和大学江東豊洲病院の前身、昭和大学附属豊洲病院から使用している機器も多数ありますので、それらについて、機器の経年劣化状況や稼働状況、病院収支を
鑑み計画的に更新をしてまいります。

※高額医療機器の導入など

当院は学校法人であるため、教育職員（医師）は医学部教授会を経由し、その他コ・メディカル（看護師他）について法人一括採用であり、病院運営に必要な人員は法
人として確保しています。この度の増床に伴う必要人員は法人全体から見て確保できている状況であると考えておりますので、この増床に伴う雇用計画は問題ござい
ません。

※医師・看護師・その他（薬剤
師等）の採用方法・人数など

急性期一般病棟入院基本料1　63床、特定集中治療室管理料1　2床、新生児特定集中治療室管理料1　6床、
小児入院医療管理料2　20床※回復期ﾘﾊⅠ　○床など

新規開設・増床分のみ記載

（病床稼働率）
※直近の施設表の数値。新
規開設の場合は記入不要

99.7

病院名 昭和大学江東豊洲病院 病院所在地 江東区豊洲五丁目１番38号

病床配分希望について

開設者名 学校法人　昭和大学 開設者所在地 品川区旗の台一丁目5番8号



（区東部医療圏）

（整備区分）

開設 移転（増床しない）

（病床の整備計画）

（設備整備の計画）

（雇用計画）

（想定する診療報酬）

％

（病床数）

＜現行病床数＞ ＜希望病床数＞ ＜希望病床数反映後＞

一般 418 床 一般 95 床 一般 513 床

療養 0 床 療養 0 床 療養 0 床

計 418 床 計 95 床 計 513 床

高度急性期機能 5 （病棟） 221 （床） 1 （病棟） 5 （床） 6 （病棟） 226 （床）

急性期機能 3 （病棟） 153 （床） 3 （病棟） 90 （床） 6 （病棟） 243 （床）

回復期機能 1 （病棟） 44 （床） （病棟） （床） 1 （病棟） 44 （床）

慢性期機能 0 （病棟） 0 （床） （病棟） （床） （病棟） （床）

開設予定時期 平成 31 年 8 月頃 　　　　調整済 　　　　　　　　調整中

※機能別内訳は、病床機能報告と同
様の方法で記載すること
移転する場合は、移転前の病床数を
記入すること

※新規開設・増床分を記載すること
増床しない場合（移転のみの場合）
は空欄にすること

※機能別内訳は、病床機能報告と同様
の方法で記載すること
移転する場合は、移転後の病床数を記
入すること

機
能
別
内
訳

地区医師会との調整状況

診療科目
内科、呼吸器内科、循環器内科、消化器内科、糖尿病内科、神経内科、腫瘍血液内科、外科、呼吸器外科、心臓血管外科、消化器外科、乳腺外科、肛門外
科、整形外科、脳神経外科、形成外科、血管外科、小児科、皮膚科、泌尿器科、婦人科、ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ科、放射線科、麻酔科、頭頸部外科、耳鼻咽喉科

整備概要

増床 移転・増床　　

東京都　東部医療圏における3次救命センター病院も少なく 高度急性期機能病床の不足があげられます。
当院では、ICU病棟(6床)、一般病棟(90床)を増床整備する共に、HCU病棟(10床)を新棟中にて再整備す
ることにより、重症患者受け入れ体制を強化して、今後　医療圏における急性期病院に特化した医療体
制を構築をしてまいります。

救急センターにつきましても、院内での移転再整備を計画しており、2.5次救急体制が行えるハード面強化をしていきます。

※当該二次医療圏における
医療機能との整合性も踏まえ
て記載すること

MRI 1.5T・・・・・・・・・1台、
ICU病棟(6床)・・・・・集中治療機器を配備

※高額医療機器の導入など

医   師・・・・・・救命医(ER医)3名を、配置(採用)するため大学病院をはじめとする各所と調整を行っています。
看護師・・・・・・ICUを整備するにあたり専門看護師の養成をおこなうと共に、看護師　約 60名の増員配置を計画しています。
薬剤師・・・・・・病棟薬剤師が配置できるように、10名の増員配置できるように採用活動をしています。
　　　　　　　　　(勤務医等の負担軽減及び薬物療法の有効性、安全性の向上に努めます。)

※医師・看護師・その他（薬剤
師等）の採用方法・人数など

特定集中治療室　(ICU病棟) ・・・・・・・・・・6床
急性期一般病棟　(7対1看護基準)・・・・ 90床※回復期ﾘﾊⅠ　○床など

新規開設・増床分のみ記載

（病床稼働率）
※直近の施設表の数値。新
規開設の場合は記入不要

84.3

病院名 社会福祉法人仁生社　江戸川病院 病院所在地 江戸川区東小岩二丁目24番18号

病床配分希望について

開設者名 社会福祉法人仁生社 開設者所在地 江戸川区東小岩二丁目24番18号



（区東部医療圏）

（整備区分）

開設 移転（増床しない）

（病床の整備計画）

（設備整備の計画）

（雇用計画）

（想定する診療報酬）

％

（病床数）

＜現行病床数＞ ＜希望病床数＞ ＜希望病床数反映後＞

一般 100 床 一般 77 床 一般 177 床

療養 床 療養 0 床 療養 床

計 100 床 計 77 床 計 177 床

高度急性期機能 （病棟） （床） （病棟） （床） （病棟） （床）

急性期機能 2 （病棟） 100 （床） （病棟） （床） 1 （病棟） 47 （床）

回復期機能 （病棟） （床） 2 （病棟） 77 （床） 3 （病棟） 130 （床）

慢性期機能 （病棟） （床） （病棟） （床） （病棟） （床）

開設予定時期 平成 31 年 10 月頃 　　　　調整済 　　　　　　　　調整中

※機能別内訳は、病床機能報告と同
様の方法で記載すること
移転する場合は、移転前の病床数を
記入すること

※新規開設・増床分を記載すること
増床しない場合（移転のみの場合）
は空欄にすること

※機能別内訳は、病床機能報告と同様
の方法で記載すること
移転する場合は、移転後の病床数を記
入すること

機
能
別
内
訳

地区医師会との調整状況

診療科目
内科、循環器内科、呼吸器内科、神経内科、糖尿病内科、アレルギー内科、腎臓内科、腫瘍内科、外科、消化器外科、整形外科、心臓血管外科、婦人科、眼
科、肛門外科、泌尿器科、リハビリテーション科、放射線科

整備概要

増床 移転・増床　　

当院は、2019年10月の完成を目途に、既に４階建ての新棟建築（延べ床面積４０００平米以上）を着工しています。　当院は、江戸川区北部の急性期医療を担う江戸
川病院（社会福祉法人仁生社）の後方病院として、また在宅診療部の新規に立ち上げと、既存の地域の在宅診療の医療機関と密接な連携を確立する事で、地域包括
ケア理念の達成を目指しています。　そのためには、在宅復帰のための回復期リハビリテーション病棟と、急増するがん症例に対応するためのがん緩和病棟の各機
能病床を新棟内に設置をします。　また、新棟には、救急センター・HCUを設置し、地域高齢者救急に取り組みます。　更に、在宅診療からの入院また、現在の一般病
床の約半分（５０床程度）を、地域包括病棟に転換する予定で、最終的には、「在宅から入院」、「入院から在宅」への垣根を無くして行く所存です。
また病床稼働率につきましては11月現在62%になっており、12月には70%、来年1月には75%以上になる予定です。

※当該二次医療圏における
医療機能との整合性も踏まえ
て記載すること

（救急センタ―設置に伴う、）　1.5テスラMRI、64列CT、採血・検尿検体検査機、心臓エコー機、腹部エコー機、透析センターの増床

※高額医療機器の導入など

医師３名（回復期リハビリ専属医、がん緩和医、腫瘍精神医）、看護師：２７名、薬剤師２名　：　当院は、旧片山病院時代から、慶應義塾大学病院　の関連病院であり、
まだ、同じ診療圏にあるグループ本院の江戸川病院からの転属を検討しています。看護師に関しては江戸川病院と提携している「愛国学園衛生看護科・江戸川看護
専門学校」からの採用と、東京都看護職員地域就業支援病院として研修者の採用、江戸川病院からの異動を考えております。薬剤師は江戸川病院からの異動もしく
は新規採用の予定です。

※医師・看護師・その他（薬剤
師等）の採用方法・人数など

増床：　回復期リハビリテーション病棟I 　47床　　緩和ケア病棟　３０床

※回復期ﾘﾊⅠ　○床など
新規開設・増床分のみ記載

（病床稼働率）
※直近の施設表の数値。新
規開設の場合は記入不要

44

病院名 江戸川メディケア病院 病院所在地 江戸川区東松本二丁目14番12号

病床配分希望について

開設者名 社会福祉法人仁生社 開設者所在地 江戸川区東小岩二丁目24番18号


