
(医)栄仁会
　宇治おうばく病院

160 42 118

(医)長安会
　中村病院

103 103

　宇治武田病院 177 177

(社)あじろぎ会
　宇治病院

253 30 70 153

(医)和松会
　六地蔵総合病院

199 46 110 43

(医)一心会
　都倉病院

55 35 20

(医)仁心会
　宇治川病院

179 179

(医)徳州会
　宇治徳州会病院

473 43 390 40

(医)啓信会
　京都きづ川病院

307 12 138 104 53

京都府立心身障害者福
祉センター附属リハビリ
テーション病院

25 25

(独)国立病院機構
　南京都病院

300 60 60 180

(一財)本願寺ビハーラ
医療福祉会
　あそかビハーラ病院

28 28

(医)正信会
　ほうゆう病院

88 34 13 41

(医)八仁会
　久御山南病院

61 61

　京都岡本記念病院 419 26 280 59 54

　京都府立洛南病院

許
可
病
床
数
※1

高
度
急
性
期

急
性
期

回
復
期

慢
性
期

資 料　３

◇地域の医療機関等と連携し、がん患者に身近なホスピ
スを目指す
（緩和ケア病棟の位置づけ：急性期か、慢性期か）

◇高度急性期病院と地域の診療所をつなぐ役割・機能と
して、当面、現状維持

◇現在の機能を維持

◇高度急性期から慢性期までの医療提供体制の充実、
及び災害拠点病院等、地域住民の健康を守る活動の充
実
　⇒高度急性期、急性期、回復期機能の充実　（法人全
体の整備が条件）

山城北圏域内病院の今後担う役割・展望

◇現状の機能を維持

◇現状維持（高次脳機能障害専門外来など）

◇地域の救急病院として、ケミックス型病院として、現状
の機能を維持

◇結核医療の基幹病院、神経難病の拠点病院など、現
在の機能を維持

◇救急拠点病院など、地域における基幹病院として、高
度急性期、急性期に特化した機能強化、及び在宅療養
後方支援病院として機能強化
　⇒高度急性期、急性期、回復期機能の充実

◇多様な疾患に対応するための専門病床の設置、関係
機関との連携による精神障害者の地域移行の推進

＜平成３０年１１月２１日時点＞

宇
治
・
久
世
地
域

病床機能の現状 ※２

（病床機能区分ＷＫの
結果を踏まえ再整理）

今後担う役割・展望等 ※３

（病院部会での発言を含む）

◇精神科医療のさらなる充実と高齢者や認知症患者等
の増加に伴い、地域の診療所との連携を図る
　⇒介護医療院への移行検討

◇急性期病院の後送病院としての機能を維持
　⇒慢性期機能の充実

◇地域包括ケア病棟を取り入れ、急性期から回復期、在
宅へ無理のない医療の提供
　⇒急性期から回復期への転換
　⇒高度急性期・回復期の充実

◇高度急性期病院の後方病院の機能、地域の一般急性
期病院、回復期から在宅医療を支援する機能
　⇒慢性期から介護医療院への移行
　⇒回復期機能の充実

◇大規模病院と連携し、産科、小児科病床の確保など、
現状の機能を維持

◇地域の全人的医療の提供を図る
　⇒急性期、回復期の充実



計　　（１６病院） 2,827 81 1,232 481 1,033

(医)美杉会
　男山病院

199 127 47 25

(医)医聖会
　八幡中央病院

150 50 48 52

(医)美杉会
　みのやま病院

50 50

(医)医聖会
　京都八幡病院

156 156

(医)芳松会
　田辺病院

109 109

(医)石鎚会
　田辺中央病院

188 30 108 50

(医)石鎚会
　田辺記念病院

120 120

計　　（７病院） 972 30 285 215 442

3,799 111 1,517 696 1,475

◇地域の急性期医療から回復期、緩和ケア医療など、
現状の機能を維持

◇地域において、急性期医療から慢性期医療まで、ケア
ミックス病院としての機能
　⇒慢性期から介護医療院への移行

◇急性期病院の後方病院として、回復期を加え在宅まで
の機能を担う
　⇒回復期機能の充実

◇現状維持

◇高度急性期、急性期を中心に、回復期機能の充実も
含めた地域医療提供体制の充実
　⇒慢性期機能を新病院へ移動
　⇒現病院で高度急性期、急性期、回復期機能を充実

◇現状機能（回復期）の維持

◇精神科医療と慢性期医療の現状の機能を維持

病床機能の現状 ※２

（病床機能区分ＷＫの
結果を踏まえ再整理）

今後担う役割・展望等 ※３

（病院部会での発言を含む）高
度
急
性
期

急
性
期

回
復
期

慢
性
期

許
可
病
床
数
※1

※1　許可病床数は、一般病床及び医療・介護療養病床のみ　（精神科病床、結核病床、感染症病床を除く）

※2　病床機能の現状は、病院部会開催時点で各病院が判断した病床数。
　　　今後、病床機能区分WKの結果を踏まえ、再整理の予定。

※3  今後担う役割・展望等は、山城北地域医療構想調整会議病院部会（宇城久：Ｈ３０.１１.１５、綴喜：Ｈ３０.１１.２１開催）
　　　における発言等を含む。

宇
治
・
久
世
地
域

綴
喜
地
域

合　　計　（２３病院）


