
　　

　　

≪説明対象医療機関≫ １０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（南多摩）

資料６－３



（南多摩医療圏）

（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 82 床 一般 36 床 一般 118 床

療養 床 療養 床 療養 床

計 床 計 床 計 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） 41 （床） （病棟） （床） （病棟） （床）

回復期機能 1 （病棟） 41 （床） （病棟） 36 （床） 2 （病棟） 118 （床）

慢性期機能 （病棟） （床） （病棟） （床） （病棟） （床）

開設予定時期 平成 32 年 10 月頃 　　　　調整済 　　　　　　　　調整中

病院名 右田病院 病院所在地 八王子市暁町一丁目４８番１８号

病床配分希望について

開設者名 医療法人財団　興和会 開設者所在地 八王子市暁町一丁目４８番１８号

診療科目
消化器外科・整形外科・呼吸器外科・乳腺外科・形成外科・肛門外科・外科・
消化器内科・循環器内科・呼吸器内科・内科・泌尿器科・皮膚科・麻酔科・リハビリテーション科・救急科

整備概要

増床 移転・増床　　

2018年5月10日に発出された平成30年度 病院および診療所への病床配分についての通知で、当院が所属する南多摩医療圏は816床の不足地域とされた。今後高齢者医療
の需要は増えるとの予測のもと、当院においても救急や在宅からの高齢患者の受け入れは増え続けている。特に秋から春先にかけては病床満床の時期が続くなど、患者受け
入れが難しくなる傾向にある。高齢患者は、離床・在宅復帰のためにリハビリテーション期間を要し、また患者本人や家族の日常生活都合なども含めた退院調整により、入院
期間が長期化する傾向にある。病床機能分化による転院転床も必要だが、入院から治療、リハビリテーション、在宅復帰準備などを同じ病院で行うことが、転院の煩わしさを解
消できる点で患者本位であり、効率性が期待できる。また、2018年度の診療報酬改定で地域包括ケア病棟から退院する在宅復帰率の計算において、介護型老人保健施設が
外されたこともあり、地域包括ケア病棟が自宅までの調整役としての機能を発揮することが求められている。そこで当院では、2018年9月1日から、二次救急や外科・整形手術
の体制を堅持しながらも、許可病床すべてを地域包括ケア病棟化に踏み切った。更に今後ますます増加予測される後期高齢患者への対応、そして八王子市の地域医療を支
えるためにも、在宅後方支援のサブアキュートやレスパイト、高度急性期からのポストアキュートなどの需要増も勘案するところ、当院では増床を実施すべきと判断している。幸
い、現病院の敷地には増築可能な余裕もあることから、2020年度に増床を行い、当院理念「地域のホームホスピタル」の進展に繋がることと計画している。

※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

セントラルモニタ、起床離床センサー内蔵ベッド、エアマット、輸液ポンプ、シリンジポンプ、カート、車椅子

※高額医療機器の導入など

医師1名、看護師16名、看護補助者8名、理学療法士3名、社会福祉士1名を2020年4月から2020年9月までの期間にて雇用予定。

大学医局派遣、求人広告、紹介業者、日本語学校から外国人看護師、外国人看護補助者からの採用を行う。
※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1、36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

87.3

※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



（南多摩医療圏）

（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 76 床 療養 124 床 療養 200 床

計 76 床 計 124 床 計 200 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 2 （病棟） 76 （床） 3 （病棟） 124 （床） 5 （病棟） 200 （床）

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

病院名 南八王子病院 病院所在地 八王子市明神町４－１２－１（４－２１街区）

病床配分希望について

開設者名 医療法人社団　葵会 開設者所在地 千代田区内幸町一丁目１番１号

診療科目 内科

整備概要

増床 移転・増床　　

既存病院の築年数が３６年を過ぎ老朽化が激しく建て替えが急務となりました。現状では敷地の制限もあり隣接住宅との境界壁が崩落の可能性も生じるため、近隣用地の確
保を致しました。病院概要としては医療療養病床７６床のうち病床稼働率約９３％（呼吸器装着患者６５．６％、医療区分２・３以上９８．７％）で推移しております。移転後の方針
は、病床を拡大し現在と同様の機能で急性期病院の受け皿として今まで以上、医療度の高い患者や多様な患者の受け入れ、地域における在宅からのレスパイト入院、昼夜緊
急入院体制の整備に努力をしていきます。また、地域における保健・医療・福祉施設の顔の見える連携に積極的に参画し、更なる南多摩医療圏地域医療へ貢献していきたいと
存じます。※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

透析装置１２台

※高額医療機器の導入など

２０１９年度中に看護師３５名、看護助手４名、薬剤師１名の採用を計画しています。当法人内の大学看護学部をはじめとして、看護専門学校３校の卒業生の採用を積極的に
行い、当法人グループ内にて病院理念に沿った業務実践ができる人材へ育成していきます。また当グループ内病院施設間での転勤や出向体制を活用し、職員を確保していき
ます。また東京都ナースプラザやハローワーク等の就職説明会などに出向き、離職中の潜在看護師の復職にも活発に取り組んでいきます。さらに当法人グループホームペー
ジにてリアルタイムな情報を発信し、各種広告手段を利用して継続的職員募集を行います。

※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  124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

92.93

※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



（南多摩医療圏）

（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 196 床 一般 22 床 一般 218 床

療養 222 床 療養 180 床 療養 402 床

計 418 床 計 202 床 計 620 床

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

急性期機能 1 （病棟） 42 （床） 0 （病棟） 14 （床） 1 （病棟） 56 （床）

回復期機能 3 （病棟） 150 （床） 0 （病棟） 0 （床） 3 （病棟） 150 （床）

慢性期機能 5 （病棟） 226 （床） 5 （病棟） 188 （床） 10 （病棟） 414 （床）

開設予定時期 平成 33 年 3 月頃 　　　　調整済 　　　　　　　　調整中

病院名 医療法人社団永生会　永生病院 病院所在地 八王子市椚田町583番地15

病床配分希望について

開設者名 医療法人社団永生会 開設者所在地 八王子市椚田町583番地15

診療科目 内科、整形外科、精神科、神経内科、リハビリテーション科、麻酔科

整備概要

増床 移転・増床　　

現行の病床数は595床（一般196床、療養222床、精神177床）となっている。ここに、一般22床・療養180床を増床すると同時に、精神129床を返還し、合計668床の病院として再
編する。
八王子市において療養病床は充足しているとされているが、南多摩医療圏の慢性期機能においては他圏域からの流入患者が50.6％となっており、全都的な患者の受入れを行
い、慢性期病床が不足している。また、救急医療を提供する医療資源も不足しているとされ、急性期患者が近隣県・区部へと流出しており、今後も流出が見込まれるという意見
が、地域医療構想「意見聴取の場」等でも見受けられてきた。また、在宅療養患者が急変した場合の受入れ先の確保が課題として示されてきた。
これらを踏まえて、これまで高齢者医療に取り組んできたノウハウに基づき、療養病床を増床することで慢性期機能を拡充する。これにより、後方支援機能を強化することで急
性期機能を担う病院が救急医療等に注力できるように努めるとともに、自院においても在宅療養患者や高齢者を対象とした急変時の受入れも行っていくことで、南多摩医療圏
における救急医療を支え、地域包括ケアシステムの構築に取り組んでいく。

※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

高額医療機器の導入予定なし。

※高額医療機器の導入など

病床数の再編に伴い、新たに看護師40名、看護補助者25名程度の増員が必要となる。
1年程度の時間をかけて、各病棟2～3名程度の増員を行い、改装までの間に順次職員をそろえていくこととする。
また、入院・退院患者の流れを円滑に進めるため、医療ソーシャルワーカーの新規採用も行い、連携機能も強化することとする。

※医師・看護師・その他（薬剤
師等）の採用方法・人数など

一般病棟入院基本料（急性期一般入院料4）　14床
障害者施設等入院基本料（10対1入院基本料）　8床
療養病棟入院基本料（療養病棟入院料1）　180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

93.85

※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



（南多摩医療圏）

（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 46 床 療養 54 床 療養 100 床

計 46 床 計 54 床 計 100 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） 46 （床） 1 （病棟） 54 （床） 2 （病棟） 100 （床）

開設予定時期 平成 31 年 7 月頃 　　　　調整済 　　　　　　　　調整中

病院名 医療法人社団小松会　聖パウロ病院 病院所在地 八王子市小比企町１７１０番地

病床配分希望について

開設者名 医療法人社団小松会 開設者所在地 八王子市小比企町１７１０番地

診療科目 精神科、内科

整備概要

増床 移転・増床　　

当院は医療療養病床46床、精神病床（認知症治療病棟）274床で運営していますが、今般、精神病床の一部（１病棟54床）を医療療養病棟へ病床種別の変更を計画していま
す。これにより、自院内での内科合併症治療対応だけではなく、現状として果たせていない地元医療機関や居宅、介護施設からの入院に迅速に対応することが見込めます。
また、一般・療養病床が不足とされた南多摩医療圏域において、病床数を増やさずに既存病床に算入できます。また、都内で病床過剰とされる精神病床の一部が転換により
減少します。南多摩医療圏域の慢性期患者の受け皿として機能できるだけではなく、認知症患者の受け皿としても迅速に機能できるものと考えています。

※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

高額医療機器の導入はありません。

※高額医療機器の導入など

精神病床から療養病床へ転換するにあたり、人員基準の大幅な変更はないため、スタッフを増やさずに病床転換が可能です。このため、人材不足が深刻な南多摩医療圏にお
いても人材の引き抜きなどの懸念がありません。

※医師・看護師・その他（薬剤
師等）の採用方法・人数など

療養病棟入院料１　５４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

97

※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



（ 南多摩医療圏）

（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 177 床 一般 22 床 一般 199 床

療養 0 床 療養 床 療養 0 床

計 177 床 計 22 床 計 199 床

高度急性期機能 （病棟） （床） （病棟） （床） （病棟） （床）

急性期機能 4 （病棟） 147 （床） （病棟） （床） 4 （病棟） 147 （床）

回復期機能 1 （病棟） 30 （床） 1 （病棟） 22 （床） 2 （病棟） 52 （床）

慢性期機能 （病棟） （床） （病棟） （床） （病棟） （床）

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

病院名 医療法人社団 清智会　清智会記念病院 病院所在地 八王子市子安町三丁目２４番１５号

病床配分希望について

開設者名 医療法人社団 清智会 開設者所在地 八王子市子安町三丁目２４番１５号

診療科目 内科、外科、整形外科、脳神経外科、泌尿器科、婦人科、ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ科、麻酔科、形成外科・皮膚科、耳鼻咽喉科

整備概要

増床 移転・増床　　

東京都地域医療調整会議において、南多摩 地域の特徴として急変時の受け入れを積極的に行ってほしいとの声があがっており、課題として入退院調整を充実・強化する取り
組みが必要とされている。
当院は、177床（10:1＝131床 、HCU＝:4床、地域包括ケア＝12床、回復期リハ＝30床）の東京都指定二次救急医療機関であり、災害拠点連携病院である。
近年は稼働率が高水準となっている状況が続いている。原因は入院患者さんの高齢化と独居老人世帯の増加等が考えられる。
東京都指定二次救急医療機関の使命を果たすべく、救急応需率は何とか維持しているもののインフルエンザ等が発生した場合、このままでは近隣住民のみならず八王子市内
の市民の救急患者の受入が困難となってしまう。
これらをふまえると、地域包括ケア病床を増床することが南多摩医療圏の地域医療調整会議において指摘されている課題に対して当院が実現可能な協力事項と考えた。
病床整備方法については、自己所有地の容積率は上限に近く余裕はないため、現在管理フロアとして活用している院内スペースを用いて地域包括ケア病床をの増床を計画し
ている。
当該フロアの構造・面積から考えると増床数は22床となる。管理フロアにあった管理部等の部門は駐車場（自己所有地）にプレバブを建設し移転する計画である。

※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

高額医療機器の導入予定なし。
既存施設内にある管理部門を別建物に移動。その後、院内改修を経て２２床の地域包括ケア病棟とする予定。※高額医療機器の導入など

医師１名・看護師１２名・看護補助者５名・リハ１名・MSW１名
新卒中途採用・紹介業者経由採用・他病棟からの移動※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２ 　（２２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

88.4

※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



（南多摩医療圏）

（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 0 床 療養 78 床 療養 78 床

計 0 床 計 78 床 計 78 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） 1 （病棟） 78 （床） 1 （病棟） 78 （床）

慢性期機能 （病棟） （床） （病棟） （床） （病棟） （床）

開設予定時期 平成 32 年 8 月頃 　　　　調整済 　　　　　　　　調整中

病院名 （仮称）上川病院 病院所在地 八王子市上川町７８５番地

病床配分希望について

開設者名 医療法人社団　充会 開設者所在地 日野市多摩平三丁目１番１７

診療科目 内科　リハビリテーション科　神経内科　老年精神科　老年内科

整備概要

増床 移転・増床　　

上川病院跡地に回復期リハビリテーション病床78床を整備したい。現在、同病床は、八王子駅南口から八王子市西北部、秋川街道沿いの町名で言えば上川、川口、楢原、犬
目、中野、中野上、元本郷、平岡町にかけては存在していない。この地域およびその周辺地域にあたる、中野山王や八幡、大横、暁、本町の他、ＪＲ八王子駅北口周辺を含め
ると市内の相当の人口を占めるエリアとなり、大きな回復期リハビリテーション需要が存在すると考える。
また、脳血管疾患等によって認知機能に低下・支障を来たした状態であって回復期にある患者、および、もともと認知症があり脳血管疾患や運動器疾患を発症・合併した患者
に対する集中的リハビリテーション訓練を実施する計画である。このニーズも潜在的には都内・南多摩医療圏内に相当あると考えており、本計画においては旧上川病院の認知
症ケアの経験を基に特にそのような患者の需要に応えることも特色として打ち出したい。さらに、現在診療所等が存在しない市内上川地区の住民のための日常的な診療や健
診業務にもあたりたい。

※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

設備面については、レントゲン一般撮影装置およびCTスキャナーを設備する。その他、リハビリテーションに必要な機材を一式導入する。

※高額医療機器の導入など

最終的に回復期リハビリテーションの施設基準Ⅰを取得予定である。必要人員は医師3名。看護師30名。看護助手16名。PTOT,STのリハビリテーション職も充実した訓練のた
めに最低35名程度は必要である。各部署の幹部職員およびリーダー格は現在、同一法人の多摩平の森の病院から移動させる予定である。医師1名、看護職3名看護助手3名
リハビリテーションスタッフ3名程度の移動は可能である。他の医師については、当直専門医師については大学等をあたり、他の医師については法人関係者等を経由した専門
医の獲得をめざす。看護職・看護助手については、折り込み広告・人材紹介による一般募集を中心に行う。リハビリテーション職については人材紹介の他、養成校に新卒募集
をかけることとする。開設までの間、多摩平の森の病院に配属し研修・待機させるなどして長期間をかけて順次雇用を行う計画である。

※医師・看護師・その他（薬剤
師等）の採用方法・人数など

新規開設78床は、開設当初1ケ月は、新規開設のため、特別入院基本料となるが、その後、回復期リハビリテーション病棟入院料3を取得し、6ケ月経過後、回復期リハビリテー
ション病棟入院料1の基準取得を予定する。※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

※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



（南多摩医療圏）

（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 50 床 一般 14 床 一般 64 床

療養 88 床 療養 6 床 療養 94 床

計 138 床 計 20 床 計 158 床

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

急性期機能 1 （病棟） 50 （床） （病棟） 14 （床） 1 （病棟） 64 （床）

回復期機能 1 （病棟） 47 （床） （病棟） 0 （床） 1 （病棟） 47 （床）

慢性期機能 1 （病棟） 41 （床） （病棟） 6 （床） 1 （病棟） 47 （床）

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

病院名 医療法人社団慶泉会　町田慶泉病院 病院所在地 町田市南町田二丁目1番47号

病床配分希望について

開設者名 医療法人社団慶泉会 開設者所在地 町田市南町田二丁目1番47号

診療科目 外科、内科、神経内科、整形外科、脳神経外科、血管外科、泌尿器科、肛門外科、麻酔科、リハビリテーション科、腎臓内科

整備概要

増床 移転・増床　　

一般病床において、2013年に28床から50床に増床しているが、増床となった現在においても病床稼働率が90％以上となっており、一般病床における地域の医療需要は高い傾
向にある。また近年、手術患者や救急患者受入れの要請がありながら、一般病床の確保ができないために、適用患者を受け入れできない状況が継続しているため増床申請を
する。加えて、臨床工学室を改修することにより、病室としての利用ができることから、療養病床を6床増床申請する
一般病床　50床　→　64床
療養病床　41床　→　47床※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

病床ベッド　14床分　　　　　　　　　　　　　　　輸液ポンプ　2台
セントラルモニター8床分　1台　　　　　　　　シリンジポンプ　2台
超音波診断装置　1台

※高額医療機器の導入など

【一般病床】
看護師39人 → 49人　　10人増員
看護助手15人　→　19人　　4人増員

※医師・看護師・その他（薬剤
師等）の採用方法・人数など

急性期一般入院料4　　14床
療養病棟入院基本料　20対1　　6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

89.1

※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



（南多摩医療圏）

（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 50 床 一般 50 床

療養 0 床 療養 0 床 療養 0 床

計 0 床 計 50 床 計 50 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） 2 （病棟） 50 （床） 2 （病棟） 50 （床）

回復期機能 （病棟） （床） （病棟） （床） （病棟） （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 9 月頃 　　　　調整済 　　　　　　　　調整中

病院名 （仮称）横浜町田整形外科病院 病院所在地 町田市南つくし野三丁目１番地２

病床配分希望について

開設者名 宮島 玄陽 開設者所在地 （個人開設予定者のため不記載）

診療科目 整形外科、麻酔科、リハビリテーション科、放射線科

整備概要

増床 移転・増床　　

整形外科の脊椎手術、人工関節置換術に特化した病院として、南多摩医療圏で不足と推計されている急性期機能を担う考えです。南多摩医療圏でも今後高齢者人口の増加
に伴ってロコモティブシンドロームに陥る患者さんが増加すると考えられますが、運動器の手術治療が必要な患者さんを新病院で受け入れることが、医療圏としての手術対応
力向上に貢献するものだと考えています。当院では私含め数名の整形外科専門医により、脊椎手術、人工関節置換術を月30件ずつ実施したいと考えています。それぞれ21
日、14日ほどの入院期間となってまいりますので、年間12,600ベッド（月間　脊椎21×30件=630ベッド、人工関節置換術14×30件=420ベッド　計1,050×12か月=12,600ベッド）
必要となりますが、実際運営に際しては各患者の入院日数の延びや、男女ベッドコントロール等の事情等考慮し、50床に近い病床を配分いただきたいと考えています。※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

コンピューター断層撮影装置（CT）、磁気共鳴画像装置（MRI)、術中X線透視装置、整形外科手術ナビゲーションシステムを導入することで、手術適応の迅速な診断と手術の正
確性向上に努めます。

※高額医療機器の導入など

当面は常勤医師３名（院長及び整形外科専門医１名、麻酔科専門医１名）と外来や病棟を管理する看護師10数名（病床数により変動）、理学療法士、放射線技師、医療事務員
などのスタッフで運営していく計画です。（いずれも常勤換算で　医師4,6人、看護師18,9人、技師3人、医療事務7人、PT5人、薬剤師1人、その他（看護助手、他）6人）　採用にあ
たっては地域からの募集や以前勤務していた病院の知人などの声かけを考えており、新病院の考えに賛同してくれる有資格者も多く存在することから、採用面での不安はござ
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

急性期一般病床入院基本料　50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

※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



（南多摩医療圏）

（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 95 床 一般 36 床 一般 131 床

療養 48 床 療養 床 療養 48 床

計 143 床 計 36 床 計 179 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 2 （病棟） 95 （床） 1 （病棟） 36 （床） 3 （病棟） 131 （床）

慢性期機能 1 （病棟） 48 （床） （病棟） （床） 1 （病棟） 48 （床）

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

病院名 天本病院 病院所在地 多摩市中沢二丁目５番地１

病床配分希望について

開設者名 社会医療法人河北医療財団 開設者所在地 杉並区阿佐谷北一丁目７番３号

診療科目 　内科　・　消化器内科　・　精神科　・　老年精神科　・　リハビリテーション科

整備概要

増床 移転・増床　　

ここ数年、多摩市近隣の急性期病院との連携、地域の診療所との連携、地域の精神科病院との連携が密になることで、当院の機能の見直しを検討していた。その中で、地域
医療構想調整会議での話し合いを重ね、さらに第7次保健医療計画により、当院のある南多摩医療圏における回復期機能病床の不足に対する対応として、精神科病棟を返還
し、地域一般入院料３の病床を15床から36床へ増床し、これに合わせて地域包括ケア病床を32床から４７床に増床することが、地域ニーズから適当であると考え、今回開設を
希望するところである。

※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

　当院は、各階、各室の面積基準がすべて療養病棟としての基準を満たしていることから、大規模な修繕等の必要がない。このため、地域包括ケア病床を増床することによる
設備、人員の整備を今年度から開始し、さらに平成31年度の東京都地域医療構想推進事業における、設備、人員のための補助金事業への申請を行い、大きな経営への負担
を軽減しながら持続可能な運営を行っていくことも考慮している。

※高額医療機器の導入など

医師1名、看護師5名、リハビリテーション職員7名の新規雇用を計画している。すべての職員についてホームページ、求人広告を媒体とした求人活動において採用していく予定
としている。リハビリテーション職員については、新卒の採用も視野にいれた活動を実施している。この他、必要に応じ紹介会社も含めた採用活動も実施していく。

※医師・看護師・その他（薬剤
師等）の採用方法・人数など

地域一般入院料３　36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
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※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



（南多摩医療圏）

（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 床 療養 104 床 療養 104 床

計 床 計 104 床 計 104 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） 2 （病棟） 104 （床） 2 （病棟） 104 （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 10 月頃 　　　　調整済 　　　　　　　　調整中

病院名 （仮称）稲城回復期リハビリテーション病院 病院所在地 稲城市　南山東部土地区画整備事業地内16街区1画地

病床配分希望について

開設者名 医療法人社団慶晃会 開設者所在地 神奈川県川崎市多摩区登戸1801番地1　瑞穂第一ビル

診療科目 リハビリテーション料、内科

整備概要

増床 移転・増床　　

（現状の問題点）
・稲城市内には稲城市立病院「急性期病院」、よみうりランド慶友病院「慢性期病院」等があるが、急性期の受け皿となる回復期リハビリテーション病院がない。
・急性期病院やかかりつけ医と連携した回復期リハビリテーション病棟を持つ病院の設置が地域から望まれている。
・医療、介護、福祉が患者を中心に切れ目のなくサービスを提供する「医療連携体制」が地域から望まれている。
（整備計画）
・回復期リハビリテーション病院を新たに（104床）を新設することで、リハビリテーション医療が必要な患者の市外流出を防ぎ、更にはリハビリテーション機能、在宅生活支援機
能強化することは勿論、住民の健康増進にも取り組んでいく。
・地域中核病院や地域プライマリケア医、在宅医療医、介護施設との連携を重視し、地域医療の充実に寄与する。

※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

一般撮影装置、マルチスライスCT装置、リハビリ機器（エアロバイク、平行棒、トレットミル、負荷装置等）

※高額医療機器の導入など

（開設時）
医師（常勤3.0名、非常勤2.0名）、看護師及び准看護師（常勤27.0名）、看護補助（常勤18.0名、非常勤8.0名）、薬剤師（常勤1.0名）、理学・作業・言語（常勤15.0名）、放射線技師
（常勤1.0名）、栄養士（常勤1.0名）、臨床検査技師（非常勤1.0名）、事務員（常勤5.0名、非常勤4.0名）
合計　常勤71.0名　非常勤16.0名

※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病棟入院料1（104床）、医療安産対策加算2、感染防止対策加算2、体制強化加算、脳血管疾患等リハビリテーション（Ⅰ）、
運動器リハビリテーション（Ⅰ）、廃用症候群リハビリテーション、入院時食事療養費（Ⅰ）※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

※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


