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1.医 療提供体制の改革 に向けて

前厚生労働省医政局長
　 いわ 　　お 　 そうい ちろう

岩 尾 総一郎

は じめに

　平成14年,厚 生労働省内に医療制度改剃 鮭進本部が設置

され,aっ の検討チームがITら れた,一 っが今の医療保険

制度を全体と してどのよ うに考えてい くか検討するチーム。

二っllが 診療報酬体系の見直 しについて険討ずるチーム.

三番1.1に医政局がtiaと な った医療の提洪体制をどのよう

にするか検討す るチーム.四 番目が祉会保険庁,社 会保険

病院をどのようにul'T的 に運用 していくか,と いう4っ で

ある,祉 保庁改 革は別の スケジュールで動 いており,残 り

のチームの検村結果が.去 る10月19日 に 「医療制度構造改

革試案」 として厚生労働省 より発 長された(厚 生労 働省

2005).こ の 試案 は,医 療制度の構造改革について国民的

議論を進めるたたき台であるが,.p.成18年 のiU?i'.国会での

制度改 正に向 け,現 在,作 業を進めている.本 穂はその う

ちの医療提供体制の改革にっいて述べていきたい(図1).一
医 療 制 度 改 革 の 基 本 方 向

「
1

巴優創皿を構戚するすぺてのシスT.ム の大きな転嶺があ疑

監

鷹 編 翻 〔蜘 ・鰯1剛 ㎜…
「」一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　=7

うことになる.ま た,医 療請報の開示不足で,後 述 するが

医療機関の競争が働きに くい状況にある,昨 今,問 題となっ

ている小児救急 をは じめとする医療安 全の確保,そ してi.

報 堰盤.IT化 の遅れとい うものがIX療 分野にも影響 してい

るのではないか と,指 摘 されている,

　 ¶毛成15印8月 に厚生労働省医政局 は「ftiN,tfk供体 制の改

革の ビジョン」を発表 し,基 本的な方向を示 した(厚 生労

働r2003),改 革 のi.4M的 な視点 は,態 者の視点の尊重で

ある.患 哲に出来 るmaり の正 しい情報を提供 し,「 　 'r.

と 「安心」そ して,「 質の高い」ix療 をキーワー ドに して。

今後の医療提 供体制をPFっ ていかなくてはな らない,そ の

ためには当Ol;,医 療 情報,1Tな どのインフラの整備が必要

になる.こ の,t4　 の 視点 を大事にずること.質 の高い効

;塾毫的な医療を提供す ること,そ して,医 療塘盤の整備 とい

う.モつの柱にliつ の項 目を立てて,そ れぞれに必要な制度

u(d:や 予算書蹄置を図 ることとしている(図2).

匠一改革の基本的視点 「

質 が 高 く効 率 的 な 医 療 の 提 供
醐 一 体覆の田塞
　 o匹 叡口日の田堰分{」・皇直忙・画鐘叱
　 o　xa「:お聖,るaecｮmaaaasa

　 医血を阻う人猛の盈皿・慨賃の1自よ

　　医叙の基盤整備
毫命の慮紀鱗 真える遡

図1 図2

医療提供体制改革の基本的視点 医療情報の提供

　 iiiの 医療制度の特微 は国民皆保険.公 私混在す るnay

の 医 療提僕体鋼であり,欧 米と異なるということは既知の

事実であろ う,そ のiri,人 口当たりの病床数が 多く,ま

た,病 床数が多い分そ こで働 く職 員の数が少ない.従 って

一ベ ッ ド当たりでは長Enlllllの入 院を余儀なくされる,　a'r,

わ ち,医 療提供面での効率化,重 点 化が不足 しているとい

　 隔i城12年 の法改正によ り,1{NYti・ 診療所はさまざまな情

報を広告で きるよ うにな った.し か しなが ら.依 然 として

患滑側よ り 「情報が欲 しい」ということがよ く言われ,こ

れ について改 めて考えていく必要があるのではないかと議

論を進めている(図3).

　 ・例が専門医についてである.患 者の求 める医療情 報の

i7s一



第85[司慶鷹医学会シンポジウム講演録

幽 77」,6-一
・蜜箪している泊優のAYE

・予約にffiづ(bQの 実自

・在宅医風の実自

・保健揃導又は健優相際の貨呂

・体日又は夜研における"優 の奥箆

・覇定盆甕貧に侮る0昼 の奥邑

・診優科名

・訪田看謹に蘭ずる專項

・ffi4tl$の 実篇

・往Bの 実唐

・予防担硯の婁範

・泊践1;蘭 する4踊

十
囲 趾目 霞 図 日日日

囮 図回 匪 駐 回目目

国囲 目　 　 目国

o」一
・像険唐臼樋蘭

・伍騒録喰国院●

・凶壕研修組定函院

・KS入 辺拙定口醗

・昼資医療粗定QG■

・公害医像日聞

・胤偏病む笥別田慢蟄田定qR

・醤症留染丘櫓定匿優㎜ 　　　　・囚子循弾幽 む墜霞雄定硯粧●

'昌本診廼斜の隠殿笛導に遡倉」ている像険医飯機聞として旧け出たものである旨

・楠掲9癬 料の億殿語準に逼倉」ている侃険匿匪櫨闇として眉けChも のである口

・λ院時食事a養 の幽蹟に面臼している鐸険匿優㎜ として

地方社會像賎事日局長に周謄出たものである口

o医 一 巫 項

・手術の鈴敷※ ・分べんの怜骸　　　・平向在観日置

・宙省臼　　　 ・畢勾病底利用串

　　　 　 ・り優断蛋禽o
・杜曹但険病院●

・国昆口原傑険鼠院●

哩 生医優櫓定観醗●

・生話側匿阻足q院 ●

・盲頗匪聾柑定病醜・

・エイズ泊優の団点伺院

・細窟居睾サービス駆鼠揖

・翰 員像餓函駐

・労災傑腕櫓定競醗■

・m神楳樋揃定癖院

・紹帳予防鼠稲定偶醗●

・救9邑 Ω壱趣償している口院,

・外国医隔臨床修紐櫓窪口院

・揺定介虚臼獲蟹匿宙鯉

O医 一
・入&8QのA8　 　　　　　・入院診優計固を巴入している旨

・9掻口を電干化している容　　 ・対彫すること押で巴る言旛

・誼親の円部に閲する羅内1病院の堀台に図る〕

・安盆管理のための体鱗襲醒保している旨

・飴ω図暉又は自鴨図囲の琢見を票める$書 に鈍ずる悟力体髄を腔俣し

ている旨

・凱該圏飯倒関内において庭例を検討ずるための會糠皆開儲している旨

・細介することがで4る 的の鋼院又は診優所の名移

・紹介することが2Eる 他の把定摺宅サービス8霞 書舳爾定思宅介田支田
耶桑拙.把定介霞老人福臨 設.担定介匪侵建聖医優笛設又は介腫老
人傑樋絶設の名称
・ffig皿{の他のtlｮ1.関 する躍2蝕1こ係る帽帆曇提侯する二とができる

旨

巌診優穏国に撮るものに曝る.

図3

　　　　　　　　　　　　　・`に卿F・ 　 　 　 　 　 .l

umseurs画Wpli%6q1蹴 暫V}て 囎 Ψ砒 がで9る糊
　 {甲虐14年3月29日 厚生労働省管示罵158層,

二十穴 瑚に厚生労面大臣郵定める酬降体旬.醸験噺瓜その他の耶珊に凹する甚箪に亜倉するものと」

　 て厚甥 獣 臣1咽 け出た団体が行梱 鱒餌 血肥 師の鯛 性剛 する齪 を卿ナた旨 　 　 ■

図4

う ち要求度の高 いものに主治庚の専門性がある,平 成 且4年

度.厚 生労働省では一竃のルールの もとで専門医の広告を

解禁 した(図4).

　 日本の医師数 は現在,約26万 人であ るが,学 会が認定 し

ている専門医の数は延べ20万 人登録 されている..4P9のf'K

師 に診て もらいたいという患 者の要腎1は強い.し か し,学

会側か ら見た専門性の高 さと,国 民側か ら見 た 「いいお医

者さん」とい う専門医 には*k・ ノブがあ るように思われ る.

一173一
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日本医師会,1」 本医学会,厚 生労働r.,あ るいは学会2a:

機 構 など,さ まざまなところで このよ うな国民のニーズに

対応するための検討を進めていきたい.

医療安全対策

　企国紙5紙(朝 日,読 売,毎 日,巌 経,　 [.1経)に 掲1候さ

れた医療過誤に関す る記 事数は1999-zooosr.に か けて人幅

に増加 した(図5),

　 この年は,rr浜 市大で患者を取 り違 えた という事件が起

こり,こ れをきっかけに人学病院 など,大 規模病院での医

療の安全性がxき くグローズア ップされ,if1411と な った.

　 毎日のように新聞に医療事故が報道 され医師の 責任が追

及される と,医 療機関側 はもう急患は診tjい.或 い!3Z症

患 者を診ないとなり,医 療が萎縮 していく.医 師が信頼出

a:な いと思 うのは国民 にとって も不幸 なことで,結 局。国

民が損をす る,そ うならないように,大 学.学 会。地域医

師会を含め,す べてのf'SlfR.に携わ る者のit会 的貴任 として,

医療安全対策を考えてい くことが,L　 である.

　 厚生労働省では,シ ステムとして医療機閲における安全

管理体制 を整備 ・強化 しようと,法 律を改iEし,　 bNNtiの 親

模に応 じた義務胆定を設けた.特 定機能痛院や臨床研修指

定病院には安全菅理r,,管 理 部ll『の 設置,患 者の相談窓U

の設置を求めているが.今 後 は中小の病院や診療所 に対 し

一na一
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図7

て も義務化の是非を検誹す ることに している(図6),

　 事故 は,病 院内における処置の場面での人為的 ミス,交

樗時の引 きHBぎ によって起きるインターフiイ スの ミスな

どさまざまであるが,今 後ます ます医療が複雑化 ・高度化

することか ら.ヒ 昌一マ ンエラーは避 けられない.い かに

医療事故をゼロに近づける努力をするかが,医 療機関 に課

せられた課題となる.

医療事故の調査事業

　薬石効無 くして亡 くなられた場 合は別 として,予 期せず

に病院でな くなられた場 合は,「 なぜ うちの家族が死んだ

のだろ うか .1と いうような医療不信が芽'_L'える 可能性があ

る,こ うした場 合に,患 者の家族 と医療機関の両者納碍の

もと,医 療機関 はベス トを尽 くしたのに,な ぜ数「1で容体

が悪化 したのかとい ったことを,第 三者が きちん と調査で

きるシステムが必要である.本 年度か らこの調査 モデル耶

業が全国数か所でスター トした(図7).

　 今年は 且低 且千万円の予算で内科系,外 科系の関係者の

みならず,解 剖時には病理学,法 医学 の協力を得て行われ

る予定である.

　問題はこういうモデル'1僕 が制度となった場 合.医 師側

にu任 があるとして刑●ド訴追され ると医師に とって不幸で

ある。アメリカでは基本的に医療那故は損害賠償事件になっ

て も,刑 し}円`件にはならないとwiい ている.　lil本の場 合,

医療を提供する中で少な くとも不可抗力,或 いは当然 の医

療を した結 果死亡 したケースにっ いて医師が刑事罰を受 け

るのは,不 合理であると想 う.そ うな らないためにも,ま

ずこういうモデルu　 を試行 して。医療人が安心 して医療

に取 り組 めるよう,裁 判によらない紛争処理 システムを模

索する必要がある.

医療計画制度の見直し

　医療における地域格差のkil:と,限 りあ る保健医療資源

の有効活用を踏 まえて,新 しい医療計画の構築を していか

ねばならrdい.　 E'ti#tは地 域にfl!ざす ものなので,　ns道 府ii　i.

の医 療行政 は地域保健 ・健康増進行政 の分野 と連携 して,

医療i;i'画制度 のSdn'iし を図 る必要があ る(図8).

　医 療計画制度の改 革の一番大きな考え方は,急 性期か ら

回復期,そ れか らかか りっ け医の下での(1'[tli.と い った

切れuの ない医療を,原 則 として地域の1'療 機関内で完結

する医療提供体制を作ることであ る.住 民 ・患者 にかか り

っけ医がお り,,,,r.の 状 態 に応 じて必 要ul'tiatｱの提()tfi,

か か りつ けtkの 紹介によ って地域の さまざまな医療 機関で

完結 できるような地域Can1{9,の 医 療を目指す.そ のために

は,基 本的に国が持 っている権限を 自治体 に譲 り,.f1?も

交 付金 として補助金改革 を し,地 域の問題 は地域で解決 し

てい くように医療.;卜両を見武す.

　 従来の医殿計画は1次 医療,2次 医療,3次 医療 という

重層構造になっていたが,こ れは患者の目で見た ものでは

なく,医 療の提UEY'側 の 視点であ った ことは否めない.今

回の新 しい医療計画では,患 者中心の医療の連携体制,病

気 ごとに柔軟な医療の連携体制が とれ るような仕組みを 考

えてお り,現 在検討巾である(図9).

　 た とえば脳卒中でかか りっけ医に通院iの 患.者の場n,

突 然 の自宅発症 もあ るだろうし.外 出先でu故 などを起 こ

す ときもある.そ の状況に応 じて,急 熾期の医療や回復期

の医療 など,ま た.リ ハ ビリなどが提供できるような連携

体制を准進 してい く(図10).こ れ らを年末に向けて議楡 を

詰めてい く予定 である.
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　医療法人の制度改革 も..fibに している,認 定医療法 人と

いう地域に公的 と認定 され るような病院を設 け,あ るarの

軽 減税率を適用 され るような システムに して自治体病院を

転換 し,経 営.rす な わ ち臼治体.イ コール住民負担 という

ものを軽減 していくことが出来るのではないか と思 ってい

る(図11).令 医 療法人38,000内 の31,000;が 一人医療i1;人

で ある.こ ういう自分の113　 で 口分の医院 を経営 している

というのは別 に して,も う少 し公的な役割をa:た すような

病院 をきちん と認 め,そ こに何らかの優遇税制をとるとい

うことは出来ないだろ うか と考えている.
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　 昨年か ら始 まった医師臨床研修制/1で あ るが,研 修先の

割 合を見ると15年 か ら16年 を比較すると大学fi4G;cより も..・

般爺ξ院の方が増えている(図12).以 前.臨 床研修制度が始

まる前は大学が7で 一般病院が3だ った.そ れが6:4に

な りほぼ5:5に 近 づいて きている.ど っちが良いのか は

別 として,臨 床研修を受 ける,実 際に多 くの臨床現場 を知

るという意味で は一・般病院で然 るべ き教育研修を してn'iけ

る とうのは大変`∫難い.

　 都会か ら遠 く離れた沖縄県立中部病院 は。,:か ら有 名な

卒後研修プロ グラムを持 っており,今 で も競争率は1'数 倍

である.臨 床研修病院の競争率 は必ず しもそこの評価には

繋が らないが,然 意のある先生がいて指導 してrけ るので

あればr,い.聖 路加 や虎 ノ1'9などの病院 で臨床研修を受

けると.大 学 に戻った ときに箔がっ くとい う話を欄いたこ

とがある.こ れか らは,ど の大学 を出 たかということより

医師の需給に関する検討会
中間報告の概要
O医 師の需給に関する諸課題のうち、医師の偏在による特定
　の地域や診療科における医師不足といった、早期に手当てす

　べきと考えられるものに関する施策について、検討会における

　議論と提言を取りまとめた。

当面の対応策

(医節不足地域における医師確保(へ き地の医師鐘保を含む)}

　 ・医筋のキャリア形成における地方勤務の評価など、地方勤鵬への70　19け
　 ・地方医療機関と勤務希留医師のマ・ンラングなど.地 方勤務への阻宙要因の軽減 ・除
　 去

　・匿学郎定貞の地壇枠の拡大など、医師の分布への関与

　・医師の莱務の効率化など.眠 存の医綴責源の活用

(医節が不足している産科等持定の診療科における医師碑保)
・診療綴酬での適切な詳価による.不 足している診療科への騰導
・診僚所の医師も含めた地城の遮携・協力体制の構箪による.不 足している鯵療科に　
おける診療の負担の軽減
・医僚資源の鶏約化の推逃など、既存の医僚資源の活用

図 且3
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行政処分を受けた医師に対する再教育について(概要)

一

　　　　　行蔵処分を受けた医節に対する再敏育についてix.　 民に対し安心・宏全な医綴、質の高い医療を硫保する観点から、嬢処分
　　　　 暫の駆婁倫理を高め.耕 ゼて、医偲技桁を再確認し.能力と適正に応じた医療を挫供するよう促すことを目的とする。

職象儲理 に関する再教寳【倫理研惨 》 医療技術に闘する再教育(妓術研修,

対象奢 Q匪 嬉停止無分を母けた書【捷処分書,全員 O医 療串醜が瑠由で医菓停止処分を曇けた魯 o匪 礒停止期闇が長期に及ぷ魯

再敬賀に
ついての

考え方
O行 娘魅分をi2Mtc@に 自ら省hる 椴会を提供する

O響1政処分の理由とuった妓術についてdit9を
　hい.健 力と遡性に応じた.医 衆両開の瑠埆
　と虫件を検割サる優金とする

O匿 粟U櫛 に雪たOて.医 ♀知臓の不足と医
　俄妓獅の低下を禍うとともに.再 肌茱先の
　瑠填にWじ た医優技噺の修褐を支援する

再教冒の
　内宕

ova的 解座のRu.社 金奉性洛動.心 身の@b.
　読留、1A$Wの 寧から.助言fdtl{$の支阻のもと
　で。械処分むの田かれた状翼にふさわしいものを
　組合わせて実毘
　(助言指導者による月に1回 程取の定瑚的な面援)

oro円 的な知廉・腋新を有する匪師が.該 処分書の匪孚知聾と匪侵技噺の評函を聾う
O医 学知澱.医僚妓栴に聞町ないごとを砿昆する
0搬 処分書が.臼 らの医療披編上の闘岨自を認直して.自らの俺力と適性に露じた飢霞廻境を

　遣択する旨のa己 辞個

助言
揃導書

o研 蜂内客について助冒し.研郁威奥を酵価する役割
O田 師以外の珊合は.何らかの形で医療に凹わった餐
　で訪怯 脂導的な立場にある医邸と連携のとれる者

O襖 処分省の医磁技術を評価する役割
0幽 眩医宙分野において導H的 釦識・技翫を有する臣師
M5翼 に応じて.助甘及uav,値の補佐を鷲う医隠を選低する}

再教口の
提供容

O助 且櫓導君の他.臣a関 係団体.辻 会m仕 団体.
　公益団体.孚校法人 など O助 言搬導賓の他.螢 談医磯分野において実傾をもつ医催壌圏居いし医師個人 など

再教育
期掴

03か 月印1年 凋 匿

(処 分 軍例ごとに完める}

O母 円的な知阻・銭緬を有する医師のもとて.一定潮問稲導董受ける

　{距liaを 酵う肢緬概修にっいては.医 雛停止期聞∬柊了した殻に{iう)

胃敦育
修了評函
　墓準

o匿 疫を支える接制axに ついて埋解がある
ogreに 末められる駐霞笛理について理解がある
Oii850分 をiEHる に至,た 理由に対し.反省し.

　awの 問題を起二さない決量雌確淫できる
O自 分自身の内的璽因を洞蟻し.改画を図る倣組み
　ができる　 など

O匡 療鴎故を引き起こした釦域における匡学口

　田・臣療妓斯に間題がない二とが硫認で巴6

　 　 　 　 　 P..,

O臣 嬉雨開後の礒励円容を適切に選択
　で2る
O医 布と団鐵,医a被 傷1:問訊亀{ないこと
　A<A18で きる

..

再教 胃修O研 協の実箆壇に.櫨矩分賓は研轄実施織告魯〔紐処分書が作成}及び研峰拝廼旬〔助冒指灘むが露藏}を躍豊労魯省に複出する
了の 認足O遡 切に研修が実施されたと紐められる珊台.再敦窟の侮了を2定 し.再敬有修了亜知冠を州iす る

※免許取渦処分を賃けた書については.掲 采的に免許の再交付がなされる瑠合に.両轍酉を確務づける二とが適岩,

図M

も,ど の病院 で研修を受 けたかが評価され る,ま た,ど こ

の病院でどういうプログラムを持 っているかが評価 され る,

とい う時代になるので'はないかと思 っている.

医師の需給に関する検討会

　 巷間言われ るk2<CiG不足 の原因 について,都 会と地方 とい

うよ うな地域の偏在 また.少 子高齢化に伴 う診療科目の偏

在が明 らかにな ってきている.そ もそ もLK者 の絶対数が足

りて いるのか,と いう只体的な数 にっいては弾れにr,;緻な

調 査結果が出ることになっているが,い くら足 りないか ら

といって医学部を増や して も,一 人前になるのに10年 以i.

かか る.い ま足 りないと言われている ものにどう対応 して

い くかが喫緊の課題 である.当 面の対応策として,RdgE'!i

働省,総 務省,文 部科学 省が合意 し,医 師のイ:x地 域 にお

ける医師の確保対策.特 定の診療科での不i1し ている医師

の確保対策 について,い くっかの対応.藁を出 したところで

ある(図13).

行政処分を受けた医師の再教育について

　これまで1'K師法迎反などで医道審議会にかか った人たち

の処分 としては,医 師免許停止何か月か らrra,あ るいは

免許取 りayし とい うケースがあ_,た,昨 今,道 路交通法な

と'が変わ り,危 険運転致死傷罪 などは未必の故意 として荊

則規定 も強化されてきた経緯があ る,そ れにっれて医師法

での処分の状況 も変わ って きている.た だ,処 分を したま

まで更lk借 置 は不必要なのかという批判がある.医 療技術

がその期間 はILま るわけで,そ うい う人の技術研修をどの

よ うにするべきかという議論がなされた(図1-0) .こ れ にっ

いてはカリキュラムを作 り,医 師会 とともに倫理研修と技

術研修に分けて遊めていこうと考えている.

おわ りに

　 いくっかの検討会での報告を踏 まえながら,患 者の選択

の尊前,愉 報提供ができる方法,質 の高い,効 率的な医療

体制,国 民の安心 ・安全のための聴盤づ くりを どのよ うに

構築 していくかとい うことを述 べた.そ の..・番大 きな基と

なるのが医療法であ るが,こ れは昭 和23年 に成立 し.現 在

までに第四次の改正を行 ってきている(図15).社 会傑陳審

議会医療部会においては 「is療提供体制に関する中隅1まと

め」を7月 末にいただいた(図16).こ れ を聴に,個 別の論

点をそれぞれ法iR!1j項 が必要な もの とそうでないものに分

け。12月 まで鋭意検討 して,結 論を出 し,'17・成18年 度 の通

常国会に医療法の改正 として提出 したい とYえ てい る.本
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臓厭綾二酪餓症纏の9性 期母賓が中Oの 詩代o医 僚への7リーアクセス確保のため。巴劔棚図.

匪座従亭賓の量的な舞突が趣緕.

1948年 医療法制定 医毎水皐の確保を図るため病院の隠設丞準等を登便

　　 高齢化の逸展、疾9揚 遥の費化㈲ 性疾㊤一 艮性疾ゆ 。国艮の騒皿の費佗

　　 置AgffiOMiほぼ運罎→匿Ω樋聞の填域偏登の解幻・匿鍛施譲の組藺の体路化9

i　 医嚴の腐鼠化・奪門化、チーム医療の逃展.
1

…
旨1985年 第 一次改正　 　　医齪計画の創設

i

7992年 第 二次改正　 　　療養型病床群劔度導入・特定棲能病院馴度卑入

1997年 第 三次改正

2000年 第四次改正

診綴所への優養型病床騨琢入

病床区分見直し〔磯聲偶床と一般掴床の区分》・

医療情穏捉供の推進・臨床研修必修化

図la

医療提供体制に関す る意見 申間まとめ(社 会保障審餓 会医療部 会)の 概要i
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〔個別諭点について}

ト

1,患 者 ・国属の選択の実握

　　 一　医優弧閏繍についての顕趣的な惰憩提供の鯛度佗、広告できる事項の舷大.お 磯惰田の匿供の絃迅弩

2.医 座安全対節の鎗合的推進

　　 一　国照倒田の規偵に応じた安全管理体制の強化.匿 撤耶敏埣の串倒の分析と駆囚究明.偏 兜防止幻竃の撤醒.

　　 皿費・国匪の主体的tlmの 促退玲

3.医 療計回制度の見匝 し等による地域 の医療棲能のan・ 遮携 の推進

　　 一　医優齢固馴度の見肛し(宝 要な耶睾ごとの医療遼携儲鯛の檎鼓.眠 薗目郷の皿定等1.人 侃陀置栂都.

　　 匿療迫携体聞におけるかかりっけ医の役割、絶蹴医繊支田q院.矯 定檀能偶院.宥 床お磁所等についての横甜

4.愚 子医儀.救9医 儀.災 握医優盈びAき 埴 医毎体制の整煽

5.㎏ 堰、診療科 等での医師の偏崔解洞への縛 含対策

　　 一　閏C4$庁 と逗携し驚早急に紀台的な対藁を講じるべき

6,在 宅医歳の推進

7,医 療法人制度 改革

　　 一　非言利性の徹薩.公 益性の窩い医掻濫人題聖の画設β

8.医 破 を祖 う人耕の獲成 と資質の向上

　　 一　匹師.由 御医師、看憧職員の需給見通しに蕩づ(対 応.行 政処分を受けた匿師等暖療従串智への

　　 博敬画鮒肛の柵漿.看 紐職口の資質向上奪に廉る制度の見直し、琢門医の臼成のあり方のtAEl

9.医 癬 を支える基盤の整億

　　 一　医破品可の研究開蝿の櫨逃.治 肢の活tie.臨 昧研究基盟の整口.医 優の惰鞭化の匝逸

図 且6

日は,総 論的な話 にr;一,たが,今 後また医療部会のなかで.

それぞれの話題 にっ き精緻な議論がされ るもの と思 ってい

る.)4A[者 の 先 亜 方 に も お 知 らせ す る 機 会 が あ る と思 うが,

よ ろ し く ごiF:1=1を い た だ け れ ば あ りが た い,
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