
病院プロフィールシート 

（津軽地域）

資料３ 

「地域医療構想の進め方について」平成 30年 2 月 7日付け医政地発 0207 第 1号抜粋 

①公立病院・・・新公立病院改革プラン 

         →民間医療機関との役割分担を踏まえ公立病院でなければ担えない分野へ 

重点化されているかどうかについて確認すること。 

②公的医療機関等２０２５プラン対象医療機関・・・公的医療機関等２０２５プラン 

         →構想区域の医療需要や現状の病床稼働率等を踏まえ公的医療機関等２０２５ 

プラン対象医療機関でなければ担えない分野へ重点化されているかどうかにつ 

いて確認すること。 

③その他医療機関・・・病院プロフィールシート

→地域医療構想調整会議において、構想区域の診療実績や将来の医療需要 

の動向を踏まえて、遅くとも平成３０年度末までに平成３７（２０２５）年に向け 

た対応方針を協議すること。 

 地域医療構想を着実に進めるためには、各病院の機能や役割、今後の方向性等を関係者で

共有することが必要であることから病院プロフィールシートの作成を提案
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病院プロフィールシート

病院名  弘前大学医学部附属病院

病床数

平成 30 年度

病床機能報告

（H30.7.1 現在）

一般病床(A) 療養病床(B) 
合計病床数

(A+B=a+b+c+d+e+f)

597 床 597 床

高度急性期(a) 急性期(b) 回復期(c) 慢性期(d) 
472 床 125 床

休棟中（今後再開予定）（e） 休棟中（今後廃止予定）（f）

将来

（H37.7.1 現在）

一般病床(G) 療養病床(H) 
合計病床数

(G+H=g+h+i+j+k)

597 床 597 床

高度急性期(g) 急性期(h) 回復期(i) 慢性期(j) 
472 床 125 床

休棟予定（k） 廃止予定（l） 介護保険施設等へ（m）

（病床機能報告の内容の考え方について）

・本院は、県内唯一の特定機能病院であり 18 病棟（644 病床）を有しています。このうち

17 病棟（597 床）が一般病棟であり、14 病棟（472 床）を高度急性期、３病棟（125 床）

を急性期として報告しています。 

・手術件数はおおよそ月 480 件（うち全身麻酔手術は 300 件程度）を実施しています。 

・県内唯一の高度救命救急センターを有しており、24 時間 365 日三次救急患者の受入を

行っています。このほか、地域の要請に応えて、週一回、外科系二次輪番にも参加して

います。 

・本院は医育機関でもあり、将来においても現在の機能を継続する予定です。

平均在院日数 一般：  12.2 日 病床利用率 一般：  77.8％

診療科 合計 34 科

（内科、消化器内科、血液内科、循環器内科、呼吸器内科、腎臓内科、内分泌内科、糖尿

病・代謝内科、感染症内科、脳神経内科、腫瘍内科、精神科、小児科、外科、呼吸器外科、

心臓血管外科、消化器外科、乳腺外科、整形外科、皮膚科、泌尿器科、眼科、耳鼻いんこ

う科、放射線治療科、放射線診断科、産婦人科、麻酔科、脳神経外科、形成外科、小児外

科、歯科口腔外科、病理診断科、救急科、リハビリテーション科）
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病院プロフィールシート

当病院の現状 

（認定・指定の状

況、主な患者像、

地域の役割等）

・本院が担っている指定医療機関・拠点病院等は別紙のとおり。 

・本院は県内唯一の医育機関である大学病院であり、特定機能病院と

しても地域の最後の砦として高度医療の提供を行っています。地域

医療機関、地方公共団体等と連携しながら、がん及び脳卒中等地域

の医療課題に積極的に取り組んでいます。 

当病院の未来像 

（病床機能・病床

数の見込み、施設

への転換見込み、

院舎建て替えの

見込み、地域の役

割等）

・本院は県内唯一の特定機能病院であり医育機関であることから、回

復期及び慢性期への変更は検討しておりませんが、一部の病棟にお

いて病床利用率が低下傾向であり、今後の医療需要の推移を加味し

て最適な病床規模の検討が必要と考えています。 

・2025 年（平成 37年）時点で津軽地域の人口は減少が見込まれます

が、75歳以上人口は増加し入院患者数もピークに達することから、

入院患者の重症化・複雑化が想定されます。このため、低侵襲医療

の更なる充実、手術室の拡充やハイブリッド手術の導入による高度

医療の強化、病棟の臓器別再編やセンター化により、高度で質の高

い先進医療の提供と優れた医療人の育成を行うこととしています。

・病棟の老朽化及び狭隘化の解消並びに将来の超高齢化社会を控え

多様な重症患者に対応するため、国の財政状況等を踏まえ病棟の整

備計画を進めることとしています。

在宅医療への 

取組状況 

（現状及び

今後の展望）

退院支援 看護師と社会福祉士などが連携し、ご家族の希望に沿っ

た退院計画を立て、的確な退院支援に取り組んでいます。

訪問診療 実施していません。

後方支援 在宅医療を担当している地域の医療機関からの要請に応

じて、必要な受入れをしています。

看取り 実施していません。

主な紹介元医療機関 つがる総合病院 国立弘前病院 弘前市立病院

主な紹介先医療機関 弘前脳卒中ﾘﾊﾋﾞﾘ

ﾃｰｼｮﾝｾﾝﾀｰ

弘前健生病院 鷹揚郷弘前病院
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病院プロフィールシート

病院名 黒石市国民健康保険黒石病院

病床数

平成 30 年度

病床機能報告

（H30.7.1 現在）

一般病床(A) 療養病床(B) 
合計病床数

(A+B=a+b+c+d+e+f)

２５７床 ２５７床

高度急性期(a) 急性期(b) 回復期(c) 慢性期(d) 
２５７床

休棟中（今後再開予定）（e） 休棟中（今後廃止予定）（f）

将来

（H37.7.1 現在）

一般病床(G) 療養病床(H) 
合計病床数

(G+H=g+h+i+j+k)

２５７床 ２５７床

高度急性期(g) 急性期(h) 回復期(i) 慢性期(j) 
２２７床 ３０

休棟予定（k） 廃止予定（l） 介護保険施設等へ（m）

（病床機能報告の内容の考え方について）

・当院は、現在、５病棟（急性期一般入院料１が３病棟、地域包括ケア病棟入院料２が２

病棟）全てを急性期として報告しています。

・救急告示病院として、３６５日２４時間の救急医療を提供しており、月１００件程度の

救急車の受け入れをしています。

・将来的には１病棟を回復期病棟へ機能転換する予定ですが、時期は未定です。

平均在院日数 一般：１４．３日 病床利用率 一般：６３．３％

診療科 合計 １５科（内科、糖尿病・内分泌内科、神経内科、小児科、外科、整形外

           科、産婦人科、眼科、耳鼻咽喉科、脳神経外科、麻酔科、放射

           線科、泌尿器科、皮膚科、リハビリテーション科）

主な紹介元医療機関 弘前大学医学部附属病院 かきさか医院 健生黒石診療所

主な紹介先医療機関 健生黒石診療所 たかはし内科循環器科クリニック 津軽医院
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病院プロフィールシート

当病院の現状 

（認定・指定の状

況、主な患者像、

地域の役割等）

・平成２８年３月の青森県地域医療構想策定に合わせて、平成２８年

度中に津軽地域の基本方針である「病床規模の縮小」を実施し、２９

０床から２５７床へ縮小しています。また、将来的な回復期への機能

分化を見据え、平成２６年１０月から地域包括ケア病棟を導入し、段

階的に拡大させて、現在は２５７床のうち９０床を稼動させていま

す。

・登録医制度を導入しており、地域の開業医及び歯科医との患者の紹

介・逆紹介における煩雑さを軽減し、医療連携に注力しています。

当病院の未来像 

（病床機能・病床

数の見込み、施設

への転換見込み、

院舎建て替えの

見込み、地域の役

割等）

・現在、病床機能報告では、地域包括ケア病棟入院料を算定する２病

棟を含め、病床の医療機能を全て急性期として報告していますが、地

域包括ケア病床から回復期病院へ転院していく患者も相当数いるこ

とから、将来的に回復期病棟への機能転換を視野に入れています。

・当院の強みである３６５日２４時間の救急医療の提供、特色である

ガンマナイフを中心とした脳神経外科領域の充実等により、地域住民

が良質で安心・安全な医療を受け続けることができるような体制を目

指します。

在宅医療への 

取組状況 

（現状及び

今後の展望）

退院支援

総合相談窓口に看護師・社会福祉士を配置し、相談を希

望する患者及び家族全員に対し、随時相談に応じていま

す。また、入院時に面談を行うなど、スムーズな退院支

援のための取り組みを充実させています。

訪問診療

看護師不足のため訪問診療は縮小する方針です。黒石市

内において、自宅１世帯（１人）の患者に対して訪問診

療を行っています。

後方支援

当院が訪問診療をしている患者のほか、登録医が担当す

る患者の急変時には、必要な受け入れを行っています。

看取り

積極的な対応はしていません。
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病院プロフィールシート

病院名 町立大鰐病院

病床数

平成 30 年度

病床機能報告

（H30.7.1 現在）

一般病床(A) 療養病床(B) 
合計病床数

(A+B=a+b+c+d+e+f)

６０ ６０

高度急性期(a) 急性期(b) 回復期(c) 慢性期(d) 
６０

休棟中（今後再開予定）（e） 休棟中（今後廃止予定）（f）

将来

（H37.7.1 現在）

一般病床(G) 療養病床(H) 
合計病床数

(G+H=g+h+i+j+k)

１９ １９

高度急性期(g) 急性期(h) 回復期(i) 慢性期(j) 
１９

休棟予定（k） 廃止予定（l） 介護保険施設等へ（m）

４１

（病床機能報告の内容の考え方について）

 人口減少等による患者数減少や、病床利用率の低下、病院建屋の老朽化を鑑み地域住民

から求められる医療施設の規模、機能等を検討しているところである。病床数の縮小と外

来機能の現状維持を基本として、有床の診療所を整備する予定である。

平均在院日数 一般：２３．７６ 病床利用率 一般：４０．１％

診療科 合計 ５ 科（内科、外科、小児科、眼科、耳鼻咽喉科）

主な紹介元医療機関 弘前大学医学部付属病院 国立病院機構弘前病院

主な紹介先医療機関 弘前大学医学部付属病院 国立病院機構弘前病院
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病院プロフィールシート

当病院の現状 

（認定・指定の状

況、主な患者像、

地域の役割等）

自治体病院として地域住民の医療要望への対応と健康管理の一端

を担い、また病診連携を密にして地域医療の向上に努める。

できるだけ患者様の立場に立ち、少なからず満足と安心を与えられ

る病院。

当病院の未来像 

（病床機能・病床

数の見込み、施設

への転換見込み、

院舎建て替えの

見込み、地域の役

割等）

人口減少等による患者数減少や、病床利用率の低下、病院建屋の老

朽化を鑑み地域住民から求められる医療施設の規模、機能等を検討し

ているところである。病床数の縮小と外来機能の現状維持を基本とし

て、有床の診療所を整備する予定である。

在宅医療への 

取組状況 

（現状及び

今後の展望）

退院支援

看護師とソーシャルワーカーなどが連携しご家族の希望

に沿った退院計画を立て、退院支援に取り組んでいる。

訪問診療

大鰐町内において、自宅 4 世帯（4 人）の患者に対して

訪問診療を行っています。

後方支援

看取り

患者宅の求めに応じ対応している。
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病院プロフィールシート

病院名 国民健康保険板柳中央病院

病床数

平成 30 年度

病床機能報告

（H30.7.1 現在）

一般病床(A) 療養病床(B) 
合計病床数

(A+B=a+b+c+d+e+f)

５５床  ３２床 ８７床

高度急性期(a) 急性期(b) 回復期(c) 慢性期(d) 
５５床 ３２床

休棟中（今後再開予定）（e） 休棟中（今後廃止予定）（f）

将来

（H37.7.1 現在）

一般病床(G) 療養病床(H) 
合計病床数

(G+H=g+h+i+j+k)

４８床 ３２床 ８０床

高度急性期(g) 急性期(h) 回復期(i) 慢性期(j) 
４８床 ３２床

休棟予定（k） 廃止予定（l） 介護保険施設等へ（m）

７床

（病床機能報告の内容の考え方について）

・当院は、一般病棟（10 対 1 入院基本料）を急性期、療養病棟（25 対 1 入院基本料）を

慢性期として報告しています。

・救急告示病院として、年 230～300 件ほど救急車の受入れを行い、救急医療を実施して

います。（平成 29 年度救急搬送患者 237 件）

・平成 30 年 4 月までに、主に急性期の機能を担う一般病床の一部１５床を、回復期機能

を担う地域包括ケア病床へ転換しています。

平均在院日数 一般：２０．５日 病床利用率 一般：57.2% 療養：89.9% 

診療科 合計 ５科（内科、外科、耳鼻咽喉科、眼科、整形外科）

主な紹介元医療機関 弘前大学附属病院 つがる総合病院 弘前市立病院

主な紹介先医療機関 弘前大学附属病院 つがる総合病院 弘前市立病院
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病院プロフィールシート

当病院の現状 

（認定・指定の状

況、主な患者像、

地域の役割等）

・青森県地域医療構想を踏まえて町が策定した新病院改革プランに

基づき、回復期医療の機能強化を図るべく、急性期機能を担う一般病

床の一部 15 床を、回復機能を担う地域包括ケア病床へ転換したほか、

機能訓練室の施設拡充とスタッフの増強を図りました。

・病床規模の見直しについては、平成 30 年 10 月 1 日に許可病床数

を 87 床から 7 床減じて 80 床としました。（一般病床 33 床〔うち救

急病床に係る休床 3 床〕、地域包括ケア病床 15 床、療養病床 32 床）

※平成 30 年 10 月変更後 病床別利用率

一般病床：85.3％ 地域包括ケア病床：70.1％ 療養病床：92.1％
  全体：85.2％
・医療と介護の一連のサービスが切れ目なく、過不足なく提供される

体制の充実を図るため、院内に地域連携室と在宅医療・介護連携支援

センターを設置。当院看護師、社会福祉士のほか、町地域包括支援セ

ンター職員と町介護福祉課職員を一定時間配置することで、在宅復帰

支援をはじめ、介護・福祉の各種相談に応じ、包括ケア体制による支

援につなげています。

・津軽圏域の北部に位置する当院の特性を念頭に、救急告示病院とし

ての機能のほか、慢性期を担う療養病床についても堅持していきま

す。

・入院患者の半数は町外の患者で、うち約３割は隣接する西北五地域

医療圏の患者となっており、患者の高齢化も進んでいます。

・入院機能が低下している町内診療所や介護施設の後方支援として、

重症患者の受け入れなど病診・介護連携を推し進めます。

当病院の未来像 

（病床機能・病床

数の見込み、施設

への転換見込み、

院舎建て替えの

見込み、地域の役

割等）

・新病院改革プランに掲げる当院の役割に基づく医療体制の整備は、

平成 30 年 4 月までに整えました。病床機能及び規模の見直しにより

病床利用率も向上していることから、当面は現状の医療機能（急性期・

回復期・慢性期の入院機能、２次救急医療、診療所等の後方支援等）

を維持し、特色や機能をいかした医療連携を推し進めることで地域完

結型医療の維持確保に努めます。
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病院プロフィールシート

在宅医療への 

取組状況 

（現状及び

今後の展望）

退院支援

・津軽圏域入退院調整ルールを活用しています。

・地域連携室に当院の看護師、社会福祉士のほか、町地

域包括支援センター職員、町介護福祉課職員を一定時間

配置し、在宅復帰支援をはじめ、介護・福祉等の各種相

談に応じ、包括ケア体制による支援につなげています。

訪問診療

・救急告示病院としての機能維持のため、訪問診療を行

うための人員確保が見込めない状況にあります。そこで

訪問診療を行っている町内診療所の後方支援に取り組ん

でいます。

後方支援

・入院機能が低下している町内診療所の後方支援とし

て、重症患者の受け入れなど病診連携を深めています。

看取り

・療養病床などもあり、院内で看取りに対する指針を定

めて対応しています。
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病院プロフィールシート

病院名 弘 前 中 央 病 院

病床数

平成 30 年度

病床機能報告

（H30.7.1 現在）

一般病床(A) 療養病床(B) 
合計病床数

(A+B=a+b+c+d+e+f)

１７４床   ― １７４床

高度急性期(a) 急性期(b) 回復期(c) 慢性期(d) 
   － １５４床   ―  －

休棟中（今後再開予定）（e） 休棟中（今後廃止予定）（f）
２０床 ―

将来

（H37.7.1 現在）

一般病床(G) 療養病床(H) 
合計病床数

(G+H=g+h+i+j+k)

１７４床   － １７４床

高度急性期(g) 急性期(h) 回復期(i) 慢性期(j) 
   － １７４床   ― ―

休棟予定（k） 廃止予定（l） 介護保険施設等へ（m）

  －  －     －

（病床機能報告の内容の考え方について）

○当院は、平成 30 年 7 月 1 日現在、3 病棟(いづれも一般病棟 7 対 1 入院基本料)急性期

 病床として 15４床及び 20 床の休床(今後再開予定)を報告しております。

○おおよそ月 37 件の手術(内 全身麻酔の手術は 17 件)を実施しています。

○救急告知病院として、月 6 件程度の救急車の受入を行い、救急医療も実施いたしており

 ます。

○将来的には急性期医療の充実を図りながら、現在の休床病床も再開しながら対応して

 行きたいと考えております。

平均在院日数 一般：16.78 日 病床利用率 一般：42.12％

診療科 合計１３科（内科・外科・循環器内科・呼吸器内科・腎臓内科(人工透析)・糖尿病内科・心

臓血管外科・呼吸器外科・消化器外科・放射線科・リハビリテーション科・病

理診断科・麻酔科  ）

主な紹介元医療機関 弘前大学附属病院 弘前市立病院 黒石病院

主な紹介先医療機関 弘前大学附属病院 ときわ会病院 弘前メディカルセンター
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病院プロフィールシート

当病院の現状 

（認定・指定の状

況、主な患者像、

地域の役割等）

〇特に肺がんについて三大標準治療とされる「手術療法」「抗がん剤

治療(化学療法)」「放射線治療」を 1 つの医療機関で行える県内で

も数少ない民間医療機関として活動中です。日本がん治療認定医機

構が定める「がん治療認定医認定研 修施設」となっており、「肺

がん患者様」に対して内服薬・注射薬など様々な「抗がん剤」を用

いた「化学療法」を呼吸器専門医が担当して、H29 年度治療件数

は 766 件となっております。また H29 年度の呼吸器外科による「肺

がん手術件数」は 21 件となっております。

○消化器外科による「消化器がん」(胃がん・大腸がん・肝がん・乳

がんなど)の手術を地域要請に基づいて幅広く実施しております。

○H28 年 7 月より、血管外科が新設され津軽広域で中心的役割を担

っている。

○人工透析は、透析治療ベットが 30 床で受入患者を 100 名治療して

おります。

当病院の未来像 

（病床機能・病床

数の見込み、施設

への転換見込み、

院舎建て替えの

見込み、地域の役

割等）

〇急性期医療の充実を目的として、呼吸器系・消化器系を中心とした

医療を展開して行きたいと考えます、その為には診療科増設(消化

器内科)を将来的に考えております。

〇人工透析患者の対応については、拡充が必要と考えております、近

い将来には透析治療ベット30床より50床に増しで受入患者を150
名まで可能な「透析施設の新築計画」を検討中であります。

○血管外科の充実から、末梢血管疾患の治療チームの拡充を検討中で

あります。

〇上記計画により 2025 年までには、現在休床 20 床を復活予定で考

えています。

在宅医療への取

組状況（現状及び

今後の展望）

退院支援

〇看護師と社会福祉士のペアで「地域医療連携室」を運

営し、他の医療機関または居宅介護支援事業所施設と

連携を密にして、患者様に沿った退院支援をしてい

る。

訪問診療

〇現在のところ、実施予定はございません。

後方支援

○弘前大学附属病院を退院後の患者様の受入の他、地域

の診療所または介護支援事業所施設の患者様が病状

が急変の際も対応しております。

看取り

〇ございませんが、(転院支援中の急変時対応としての看

取りは実施しております。) 
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病院プロフィールシート

病院名 鳴海病院

病床数

平成 30 年度

病床機能報告

（H30.7.1 現在）

一般病床(A) 療養病床(B) 
合計病床数

(A+B=a+b+c+d+e+f)

７３床 ４３床 １１６床

高度急性期(a) 急性期(b) 回復期(c) 慢性期(d) 
３１床 ４３床

休棟中（今後再開予定）（e） 休棟中（今後廃止予定）（f）
４２床

将来

（H37.7.1 現在）

一般病床(G) 療養病床(H) 
合計病床数

(G+H=g+h+i+j+k)

６３床 ５３床 １１６床

高度急性期(g) 急性期(h) 回復期(i) 慢性期(j) 
３２床 ３１床 ５３床

休棟予定（k） 廃止予定（l） 介護保険施設等へ（m）

（病床機能報告の内容の考え方について）

・当院は、平成３０年７月１日現在は、３１床の急性期病床（７対１入院基本料）と４３

床の療養病床及び４２床の休床（今後再開予定）と報告しています。

・平成３０年８月１日現在、療養病床は６３床（内３床休床）に増床しております。病床

機能報告時から休床が１７床減っております。

・手術（血管塞栓術等）はおよそ月２５件以上実施しております。

・将来的には、回復期相当の患者様も受入ができるように、休床も含め病棟を再編見直し

たいと考えております。

平均在院日数 一般：１３．９日 病床利用率 一般：71.8％ 療養：90.5%

診療科 合計１４科（内科・呼吸器内科・消化器内科・胃腸内科・循環器内科・内視鏡

内科・外科・消化器内科・乳腺外科・肛門外科・放射線科・放射線診断科・リハビリテ

ーション科・血管外科）

主な紹介元医療機関 弘前市立病院 つがる総合病院 中里クリニック

主な紹介先医療機関    〃     〃     〃
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病院プロフィールシート

当病院の現状 

（認定・指定の状

況、主な患者像、

地域の役割等）

・急性期病棟は、肝細胞癌、下肢閉塞性動脈硬化症等に罹患した患者

さんに IVR 治療（血管塞栓術等）を行っています。また、大腸ポリー

プ等内視鏡手術にも対応しています。

・療養病棟は、急性期を終え一定程度に病状が安定した患者、脳卒中

や癌の末期などで食事を経口摂取困難な患者及び無床診療所、介護保

険施設、自宅等で療養を継続している患者が、病状悪化等により、入

院治療を要した際の受入を行っています。

当病院の未来像 

（病床機能・病床

数の見込み、施設

への転換見込み、

院舎建て替えの

見込み、地域の役

割等）

・現在、一般病棟（急性期７対１入院基本料）は、IVR 治療（血管塞

栓術等）や内視鏡を用いた手術（大腸ポリープ切除術等）が主であり

今後も継続する予定です。

・療養病棟は平成３０年８月１日現在、６３床（３床休床）と増床し

ております。稼働率は直近で９６．２％と高い水準です。

・平成３７年７月までに、休床も含め病棟の再編見直しを行い、急性

期病棟、回復期病棟及び慢性期病棟を備え、継続的な医療を提供した

いと考えております。

・施設転換、建替え等は今のところ考えておりません。

在宅医療への 

取組状況 

（現状及び

今後の展望）

退院支援

連携室の担当者がケアマネージャーや、他の医療機関ま

たは居宅サービス事業所、居宅介護支援事業所等と連携

し患者に添った退院支援に取り組んでいます。

訪問診療

なし

後方支援

地域の診療所の患者の病状急変の際は、受け入れを行っ

ています。

看取り

看取りを行えるよう整えており、患者の求めに応じ、対

応していきたいと考えています。
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病院プロフィールシート

病院名 公益財団法人 鷹揚郷 腎研究所 弘前病院

病床数

平成 30 年度

病床機能報告

（H30.7.1 現在）

一般病床(A) 療養病床(B) 
合計病床数

(A+B=a+b+c+d+e+f)

１０９床 １０９床

高度急性期(a) 急性期(b) 回復期(c) 慢性期(d) 
１０９床

休棟中（今後再開予定）（e） 休棟中（今後廃止予定）（f）

将来

（H37.7.1 現在）

一般病床(G) 療養病床(H) 
合計病床数

(G+H=g+h+i+j+k)

１０９床 １０９床

高度急性期(g) 急性期(h) 回復期(i) 慢性期(j) 
１０９床

休棟予定（k） 廃止予定（l） 介護保険施設等へ（m）

（病床機能報告の内容の考え方について）

当院は、現在、２病棟（いづれも地域一般入院基本料３）すべてを慢性期として

報告しております。

年間の手術件数は１，５４７件で、内 全身麻酔の手術は１６件です。

当院は主に透析治療、腎移植術、腎・尿管結石破砕術、その他泌尿器科の治療を

行っております。

透析治療を要する患者の増加により、治療を受けることのできない患者が、

発生しないよう現状維持し、将来も慢性期とする予定です。

平均在院日数 一般：  １７．８日 病床利用率 一般：  ５９．３％

診療科 合計 ５科（ 泌尿器科・内科・外科・リハビリテーション科・歯科  ）

主な紹介元医療機関 弘前大学医学部附属病院 白生会胃腸病院 大館市立総合病院

主な紹介先医療機関 弘前大学医学部附属病院 白生会胃腸病院 大館市立総合病院
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病院プロフィールシート

当病院の現状 

（認定・指定の状

況、主な患者像、

地域の役割等）

当院は慢性腎不全における保存期治療、人工透析治療、腎移植治療

その他、泌尿器科系治療を受けている患者さんが多く、長期に

渡って治療を行っております。又、合併症等で重症化した

患者さんや高齢により手厚い治療や看護が必要な透析患者さんを

積極的に受け入れております。

県内における移植施設として認定されており、献腎移植においては

緊急に対応する必要があり、その際には、手術室の確保や提供する

病院への医師派遣、運搬車両の手配を２４時間体制で速やかに

行うことができます。

当病院の未来像 

（病床機能・病床

数の見込み、施設

への転換見込み、

院舎建て替えの

見込み、地域の役

割等）

現在、病床機能報告では病床の医療機能を２病棟共、慢性期で

報告しております。

患者層を考慮し、現時点での病床規模の見直しは

考えておりません。

在宅医療への 

取組状況 

（現状及び

今後の展望）

退院支援

医師、看護師、ケースワーカー等が連携し、ご家族の

希望に添った退院計画を立て、的確な退院支援に

取り組んでおります。

訪問診療

現在、実施しておりません。

後方支援

地域のクリニックが担当する患者さんの病状が急変した

際には、受け入れを行っております。

看取り

患家の求めに可能な限り、対応していきたいと考えて

おります。
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病院プロフィールシート

病院名 一般財団法人 双仁会 黒石厚生病院

病床数

    ２１３床

平成 30 年度

病床機能報告

（H30.7.1 現在）

一般病床(A) 療養病床(B) 
合計病床数

(A+B=a+b+c+d+e+f)

９９ １１４  ２１３

高度急性期(a) 急性期(b) 回復期(c) 慢性期(d) 
９９ １１４

休棟中（今後再開予定）（e） 休棟中（今後廃止予定）（f）

将来

（H37.7.1 現在）

一般病床(G) 療養病床(H) 
合計病床数

(G+H=g+h+i+j+k)

９９  １１４ ２１３

高度急性期(g) 急性期(h) 回復期(i) 慢性期(j) 
９９ １１４

休棟予定（k） 廃止予定（l） 介護保険施設等へ（m）

（病床機能報告の内容の考え方について）

・当院は、現在４病棟、一般５７床（１５対１）障害者施設等入院基本料（１３対１）

療養病棟（２０対１）として報告しています。

・将来的には、人口減少等もあり、支え手が減る社会になりますが

現段階では見直しは考えていません。

平均在院日数 一般：５４ 病床利用率 一般：８２％

診療科 合計  科（内科・外科・婦人科・麻酔科・心臓血管外科）

主な紹介元医療機関 黒石厚生病院 脳卒中リハビリセンター 健生病院

主な紹介先医療機関 黒石病院 弘前大学病院 弘前中央病院
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病院プロフィールシート

当病院の現状 

（認定・指定の状

況、主な患者像、

地域の役割等）

現在、当院の病床数は２１３床で、

一般病棟５７床（１５対１）

障害者施設等入院基本料４２床（１３対１）

療養病棟２病棟各５７床(２０対１）

いずれの病棟も稼働率が高く需要が多い状態が続いています。

当院は地域の基幹病院から慢性呼吸不全など

長期入院を要する患者様を受け入れているため

在宅復帰はなかなか困難でありますが、病病連携、施設との連携にも

力を入れています。

当病院の未来像 

（病床機能・病床

数の見込み、施設

への転換見込み、

院舎建て替えの

見込み、地域の役

割等）

現在、慢性期を中心に診療しており、病床稼働率も高いので

現時点での見直しは考えておりません。

在宅医療への 

取組状況 

（現状及び

今後の展望）

退院支援

連携室、看護部中心に、ご家族の意向に添った

退院を取り組んでいます。

訪問診療

嘱託医として、介護施設（２９人）の患者に行っていま

す。

後方支援

地域の施設からの問い合わせに対応しています。

看取り
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病院プロフィールシート

病院名 医療法人弘愛会 弘愛会病院

病床数

平成 30 年度

病床機能報告

（H30.7.1 現在）

一般病床(A) 療養病床(B) 
合計病床数

(A+B=a+b+c+d+e+f)

54 床 30 床   84 床

高度急性期(a) 急性期(b) 回復期(c) 慢性期(d) 
54 床  30 床

休棟中（今後再開予定）（e） 休棟中（今後廃止予定）（f）

将来

（H37.7.1 現在）

一般病床(G) 療養病床(H) 
合計病床数

(G+H=g+h+i+j+k)

54 床 30 床 84 床

高度急性期(g) 急性期(h) 回復期(i) 慢性期(j) 
54 床  30 床

休棟予定（k） 廃止予定（l） 介護保険施設等へ（m）

（病床機能報告の内容の考え方について）

1.一般病床の構成  10：1 入院基本料 37 床 ／ 地域包括ケア病床 17 床

2.救急告示病院として、平日日中帯における外傷等の救急対応を実施。

3.在宅療養支援病院として、自宅や介護施設の在宅患者への訪問診療等を広く実施。

4.今後、地域内の高齢化に伴い、介護施設利用者等の急変（救急）対応のニーズがさらに

増えることが想定されるため、引き続き、地域急性期を含めた回復期及び慢性期の両機能

をミックスさせた病院運営を継続する方針。

平均在院日数 一般：16.26 日 病床利用率 一般：92.9％ 療養：98.5％

診療科 計 13 科（内科・老年内科・外科・形成外科・リハビリテーション科・麻酔科他）

主な紹介元医療機関 弘前大学病院 関医院中津軽診療所 弘前愛成会病院

主な紹介先医療機関 国立弘前病院 健生病院 鳴海病院
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病院プロフィールシート

当病院の現状 

（認定・指定の状

況、主な患者像、

地域の役割等）

1. 救急告示病院、在宅療養支援病院の認定を受けている。

2. 患者層は、内科、外科を中心に若年層から高齢者まで多岐に渡る。

最近では介護施設等からの利用者が増え、患者層は全体的に高齢

化・複数疾患化・重度化しており、在宅復帰（退院）までに相応

の時間を必要とする事例が増えてきている。

3. 地域のかかりつけ病院として、救急を含めた外来患者対応（サブ

アキュート）から高度急性期病院等との連携（ポストアキュー

ト）、近隣クリニックとの病診連携、訪問診療等を通じた在宅医療

等の各機能を広く提供している。

当病院の未来像 

（病床機能・病床

数の見込み、施設

への転換見込み、

院舎建て替えの

見込み、地域の役

割等）

1. 現時点では、医療機能としての病床構成（回復期 54 床・慢性期

30 床）を変更する予定はない。ただし、医療療養を必要としてい

る患者が急増しており、介護施設等での受け入れが困難となるケ

ースも散見されるため、この方面での対応を検討している。

2. 病床利用率が高水準で推移している。円滑な入院応需ができない

ケースもあり、当院としては病床数の拡充を希望したい。

3. 今後も、地域のかかりつけ病院としての機能を提供する。

高齢者の急変対応等の「軽度急性期」機能を維持するため救急

告示病院の認定は継続する。これからも地域に根ざした安全・

安心の医療・介護を提供し、地域の期待に応えていく。

在宅医療への 

取組状況 

（現状及び

今後の展望）

退院支援

院内に地域医療連携室を設置し、専従の社会福祉士及び

専任の看護師を配置して、早期・適切な在宅復帰（退院）

に繋げるように病院全体で取り組んでいる。

訪問診療

現在、介護事業所及び自宅で療養されている延べ 100 名

を超える患者に訪問診療を提供している。件数ベースで

は月間 300 件を常時超えている。

後方支援

近隣クリニックが担当されている患者の急変等があった

際は、必要な受け入れ等のバックアップを行っている。

看取り

介護事業所や家族の要望等には適切に対応している。
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病院プロフィールシート

病院名  弘前記念病院

病床数

平成 30 年度

病床機能報告

（H30.7.1 現在）

一般病床(A) 療養病床(B) 
合計病床数

(A+B=a+b+c+d+e+f)

１７１ １７１

高度急性期(a) 急性期(b) 回復期(c) 慢性期(d) 
１７１

休棟中（今後再開予定）（e） 休棟中（今後廃止予定）（f）

将来

（H37.7.1 現在）

一般病床(G) 療養病床(H) 
合計病床数

(G+H=g+h+i+j+k)

       １７１ １７１

高度急性期(g) 急性期(h) 回復期(i) 慢性期(j) 
１７１

休棟予定（k） 廃止予定（l） 介護保険施設等へ（m）

（病床機能報告の内容の考え方について）

当院は、現在、病床機能報告上、３病棟（いずれも一般病棟 15 対 1 入院基本料）全てを

急性期として報告しています。

おおよそ月 100 件の手術（内 全身麻酔の手術は 90 件程度）を実施しています。

二次輪番制には参加していませんが、月５件程度、救急隊もしくは他院から紹介患者の救

急車の受入れを行い、救急医療を実施しています。

地域の構想が明確にならない限り、病床数は当面現状維持と考えております。

平均在院日数 一般：42.3 日 病床利用率 一般：86.8％

診療科 合計４科（整形外科、リウマチ科、麻酔科、内科）

主な紹介元医療機関 山内整形外科 弘前駅前整形外科 よこやま整形外科

主な紹介先医療機関 弘前大学附属病院 健生病院 ときわ会病院
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病院プロフィールシート

当病院の現状 

（認定・指定の状

況、主な患者像、

地域の役割等）

当院は、保険指定、労災保険指定、厚生医療指定、育成医療指定を

受けています。

日本整形外科学会認定医制度研修施設、日本リウマチ学会教育施

設、日本脊椎脊髄病学会基幹研修指定施設、日本手外科学会研修施設、

日本麻酔科認定施設として認定されており、さらに日本リウマチ財団

の災害時支援協力医療機関に指定されています。

整形外科専門病院として整形外科疾患の手術（変性疾患や外傷）を

年間約 1200 件（全身麻酔手術 1000 件超）行っており、退院後は在

宅復帰を目指しリハビリに取り組んでいます。

開業医からの紹介患者も多く、弘前市内のほか、中南津軽や南黒地

区、西北地区、北秋田圏内から患者が受診しています。

健康寿命を延ばすために必要な高齢者に向けてのロコモの啓蒙と

予防を目的とした取組み（市民公開講座等）を行っています。

地域の整形外科専門病院として開業医の先生方との連携、さらに弘

前大学との連携に力を入れています。

当病院の未来像 

（病床機能・病床

数の見込み、施設

への転換見込み、

院舎建て替えの

見込み、地域の役

割等）

将来的には人口減少による患者の減少が予想されること、さらに術

後のリハビリテーションを充実させ退院後在宅復帰を目指すために、

一部の病棟を回復期へ転換を検討していますが、病院の構造上の問題

があります。現在、病院新築の構想があり、その方針が定まった時に

検討する予定です。

高齢化が進みこれからは健康寿命を延ばすための取組みが必要に

なることから、リハビリテーション部門の強化をはかり、地域住民に

対するロコモの啓蒙と予防に向けた取り組みを継続的に行う予定で

す。

先端医療を推進します。弘前大学整形外科とは軟骨再生の治療試

験、弘前大学リハビリテーション科とはロボットスーツ HAL の研究

を行っており、今後も継続する予定です。

病床が高い水準で稼働していること、また手術件数も年間 1200 件

前後で推移しており、現時点での病床見直しは考えておりません。
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病院プロフィールシート

在宅医療への 

取組状況 

（現状及び

今後の展望）

退院支援

ソーシャルワーカー、看護師、リハビリスタッフが連携

し、ご家族の希望に沿った退院計画を立て、的確な退院

支援に取り組んでいます。

訪問診療

行なっておりません。

後方支援

地域の開業医の先生から入院や手術の要請に応じて、患

者を受け入れています。

看取り

行なっておりません。
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病院プロフィールシート

病院名 健生病院

病床数

平成 30 年度

病床機能報告

（H30.7.1 現在）

一般病床(A) 療養病床(B) 
合計病床数

(A+B=a+b+c+d+e+f)

282 床 282 床

高度急性期(a) 急性期(b) 回復期(c) 慢性期(d) 
8 床 214 床 60 床

休棟中（今後再開予定）（e） 休棟中（今後廃止予定）（f）

将来

（H37.7.1 現在）

一般病床(G) 療養病床(H) 
合計病床数

(G+H=g+h+i+j+k)

282 床 282 床

高度急性期(g) 急性期(h) 回復期(i) 慢性期(j) 
8 床 214 床 60 床

休棟予定（k） 廃止予定（l） 介護保険施設等へ（m）

（病床機能報告の内容の考え方について）

・当院は、現在、高度急性期が 1 病棟(HCU8 床)、急性期が 6 病棟(急性期一般 7 対 1 入

院基本料 200 床と緩和ケア 14 床)、回復期が 1 病棟(回リハ 60 床)として報告しています。

・月平均 85 件の手術(内 外科 42 件、整形外科 27 件、産婦人科 16 件 ※全身麻酔の手術

は 56 件)を実施しています。分娩は月平均 34 件です。

・救急告知病院として 24 時間 365 日の救急車受入体制をとり、二次輪番に参加していま

す。月平均 186 件、救急車の受入れを行い、救急外来の月平均受診者数は 1597 件です。

・弘前地区消防の 3 分の 1 の救急車を受入れており(年間約 2000 件)、急性期病院として

の役割は高まっているため、将来的にも現状の病床機能を維持する予定としています。

平均在院日数 一般： 14.6 日 病床利用率 一般：

診療科 合計 20 科（総合診療科、内科、呼吸器内科、循環器内科、消化器内科、神経内科、外科、整形外科、ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ

科、ﾘｳﾏﾁ科、精神科、産婦人科、小児科、ｱﾚﾙｷﾞｰ科、麻酔科、臨床病理科、放射線科、救急科、集中治療科、緩和ケア科）

主な紹介元医療機関 弘前大学医学部附属病院 国立病院機構 弘前病院 弘前脳卒中・ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝｾﾝﾀｰ

主な紹介先医療機関 弘前大学医学部附属病院 国立病院機構 弘前病院 弘前脳卒中・ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝｾﾝﾀｰ
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病院プロフィールシート

当病院の現状 

（認定・指定の状

況、主な患者像、

地域の役割等）

・日本医療機能評価機構認定病院

・厚生労働省認定臨床研修指定病院

・卒後臨床研修評価機構認定病院(JCEP) 
・WHO・ユニセフ 赤ちゃんに優しい病院(BFH)認定施設

・WHO－HPH(Health Promoting Hospital)ネットワーク加盟

・他、学会認定施設多数

当院は、疾病の治療だけにとどまらずリハビリテーションから予

防・健康増進にいたる包括的な医療活動を展開しています。さらに、

グループ法人内の医師研修センターとしての役割を担い、医学生の臨

床研修も多く受け入れています。また、差額ベッド料なし・無料低額

診療を行っており、“経済的理由で病院にかかれず命を落とす”人を

なくすための事業を行っています。

当病院の未来像 

（病床機能・病床

数の見込み、施設

への転換見込み、

院舎建て替えの

見込み、地域の役

割等）

病床が高い水準で稼働していることから、当面は現状の病床規模を維

持していく予定です。

地区の 3 分の 1 の救急車を受入れていることから、今後も二次救急

を担い、引き続き地域の急性期医療に貢献していきます。

また、当法人内の診療所群や市内の在宅を担う医療機関と連携して在

宅医療にも注力し、地域全体の包括的ケアの実現を目指した事業を進

めていく予定です。

在宅医療への 

取組状況 

（現状及び

今後の展望）

退院支援

地域連携室や入退院支援室などを合併させた“サポート

センター”という部署を設け、様々な連携を強化し、的

確な退院支援に取り組んでいます。

訪問診療

当法人内の診療所や市内の医療機関・施設群が受け持つ

在宅患者の急性疾患に対する受入れ先として、在宅医療

をバックアップしています。隣接するクリニックには医

師支援をしており、自宅 74 人、施設 111 人の患者に月

平均 367 回の訪問診療を行っています。
後方支援

看取り

当院と隣接クリニックの医師が看取りの対応をしていま

すが、今後は当法人内の複数の診療所と連携をし、広範

囲で対応可能な在宅ターミナルをサポートするチームを

検討します。
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病院プロフィールシート

病院名 弘前メディカルセンター

病床数

平成 30 年度

病床機能報告

（H30.7.1 現在）

一般病床(A) 療養病床(B) 
合計病床数

(A+B=a+b+c+d+e+f)

97 40  137 

高度急性期(a) 急性期(b) 回復期(c) 慢性期(d) 
96 

休棟中（今後再開予定）（e） 休棟中（今後廃止予定）（f）
41

将来

（H37.7.1 現在）

一般病床(G) 療養病床(H) 
合計病床数

(G+H=g+h+i+j+k)

97  40  137 

高度急性期(g) 急性期(h) 回復期(i) 慢性期(j) 
    41 96 

休棟予定（k） 廃止予定（l） 介護保険施設等へ（m）

（病床機能報告の内容の考え方について）

・現在、２病棟９６床を慢性期として報告しています。（４１床は休棟中）

 ①一般病床（障害者施設等入院基本料１３対１）

  イ、重度の意識障害や身体障害の患者が９０％以上。

  ロ、専門外来（乳がん・下肢静脈瘤）からの患者が約５％を占めている。

 ②療養病床（療養病棟入院基本料１）

  イ、医療区分２・３の患者が１００％で、そのうちＡＤＬ３の患者が９０％。

・将来スタッフが増員した場合は、休棟の４１床を回復期に転換する予定です。

平均在院日数 一般：95.0 日 病床利用率一般：73.6％ 療養：85.9％ 

診療科 合計８科（内科、消化器内科、外科、乳腺外科、整形外科、脳神経外科、リハ

ビリテーション科、血管外科）

主な紹介元医療機関 弘大病院 健生病院 国立弘前病院

主な紹介先医療機関 
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病院プロフィールシート

当病院の現状 

（認定・指定の状

況、主な患者像、

地域の役割等）

・入院患者の約９０％が市内の医療機関からの紹介で、急性期病院の

後方支援病院としての位置づけで医療を提供しています。

また、地域の介護施設から容態悪化の患者の受入も全体の５％を占

めています。

・入院患者の９０％が寝たきりの状態で、在院日数が長く、入院期間

が３年以上の患者が３０％を超える。

・医師をはじめ医療スタッフ（特に看護職員）の高齢化が進み、補充

がスムーズにいっていない。

・建物は建築後５０年以上が経過し、付帯設備や医療機器の老朽化も

進んでいる。今後、耐震診断や設備の更新が課題となってくる。

当病院の未来像 

（病床機能・病床

数の見込み、施設

への転換見込み、

院舎建て替えの

見込み、地域の役

割等）

・病床機能報告では慢性期として報告していますが、高齢化の進行と

共にますます需要が増加すると思われます。今後も急性期病院の後

方支援病院として地域医療を継続していく予定です。

また、４１床を休床にしていますが、専門外来患者の入院や急性期

病院の後方支援病院として入院患者を受けるには回復期病床も必

要であり、医療スタッフの増員に合わせ転用を考えています。

・課題としている建物等のインフラ整備については今後、できる処か

ら着手していく予定です。

在宅医療への 

取組状況 

（現状及び

今後の展望）

退院支援

寝たきりの終末期の患者が多く、患家も看取りを希望す

る中で、退院支援は難しい状況にあります。

訪問診療

以前は介護施設１施設に訪問診療を行っていたが、医師、

看護スタッフの高齢化・人手不足から訪問診療は中断し

ています。

後方支援

地域の介護施設や、クリニックの病状が急変した患者の

受入を必要に応じて行っています。

看取り

病院で看取りを希望する患家が増えている状況で、現在

は求めに応じ対応しています。

今後も積極的にかかわっていきたい。
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病院プロフィールシート

病院名 医療法人 元秀会 弘前小野病院

病床数

平成 30 年度

病床機能報告

（H30.7.1 現在）

一般病床(A) 療養病床(B) 
合計病床数

(A+B=a+b+c+d+e+f)

 93 
高度急性期(a) 急性期(b) 回復期(c) 慢性期(d) 
  46 47 
休棟中（今後再開予定）（e） 休棟中（今後廃止予定）（f）

将来

（H37.7.1 現在）

一般病床(G) 療養病床(H) 
合計病床数

(G+H=g+h+i+j+k)

  93 
高度急性期(g) 急性期(h) 回復期(i) 慢性期(j) 

  46    47 
休棟予定（k） 廃止予定（l） 介護保険施設等へ（m）

（病床機能報告の内容の考え方について）

当院は、現在２病棟で、一般病床は、亜急性期～回復期で、残りは、療養病床で慢性期

として運用しています。

 循環器内科では、ペースメーカーの手術をおおよそ年６０件実施しています。

月２－３回ですが、弘前市の二次救急輪番に参加し、救急車、救急患者の受け入れも行

っています。

平均在院日数 一般： 39.5 日 病床利用率 一般： 82.4%

診療科 合計 11 科(内科、循環器内科、呼吸器内科、消化器内科、神経内科、外科他）

主な紹介元医療機関 弘前大学病院 弘前市立病院 国立弘前病院

主な紹介先医療機関 弘前大学病院 弘前市立病院 国立弘前病院
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病院プロフィールシート

当病院の現状 

（認定・指定の状

況、主な患者像、

地域の役割等）

内科は、循環器疾患、認知症患者の肺炎を含めた感染症治療などが

メインとなっております。認知症患者の診断、治療、老人施設の入所

を含めた生活支援を積極的に行っています。

循環器内科では高齢者を中心に、重症心不全の患者管理、ペースメ

ーカー手術（年 60 例）などが多い患者背景です。地域の高齢化の背

景もあり循環器の患者が増えている状況もあり、急性期が必要な患者

も含まれています。

外科は、消化器癌の術後のリハビリ、抗がん剤、リハビリ、療養な

どがメインとなっております。癌の終末期の看取りも積極的に行って

います。

老人医療をメインに急性期基幹病院と在宅、老人施設、クリニック

をつなぐ役割となっており、病診連携を積極的に行っています。

療養病床の慢性期の患者は、心不全含めた高齢循環器疾患、終末期

認知症患者、癌の終末期患者の看取りなども積極的に行っておりま

す。

当病院の未来像 

（病床機能・病床

数の見込み、施設

への転換見込み、

院舎建て替えの

見込み、地域の役

割等）

看護師含めたスタッフの確保ができていけば、地域包括病床の導入

を検討しています。

今後は、心不全終末期、認知症患者、高齢者を対象とした多職種に

よるチームでの往診、在宅医療も進めていく予定でいます。

病床の減床は、現在は考えておらず、地域包括病床の導入の際など

に、病院内病床再編成など検討する方向で考えています。

在宅医療への 

取組状況 

（現状及び

今後の展望）

退院支援

療養病床の看護師、地域連携室の社会福祉士を中心に、

家族、本人の意向に沿って、退院支援しています。

訪問診療

弘前市内、老人施設などを中心に年間 60 回程度の訪問

診療、往診を行っています。

後方支援

提携老人施設の嘱託医を務めています。往診のクリニッ

ク、老人施設の患者の急変などに入院にて受け入れして

います。

看取り

療養病床にて、心不全含めた高齢循環器疾患、終末期

認知症患者、癌の終末期患者の看取りも行っております。
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病院プロフィールシート

病院名 医療法人ときわ会 ときわ会病院

病床数

平成 30 年度

病床機能報告

（H30.7.1 現在）

一般病床(A) 療養病床(B) 
合計病床数

(A+B=a+b+c+d+e+f)

107 床 42 床   149 床

高度急性期(a) 急性期(b) 回復期(c) 慢性期(d) 
63 床 86 床

休棟中（今後再開予定）（e） 休棟中（今後廃止予定）（f）

将来

（H37.7.1 現在）

一般病床(G) 療養病床(H) 
合計病床数

(G+H=g+h+i+j+k)

107 床 42 床 149 床

高度急性期(g) 急性期(h) 回復期(i) 慢性期(j) 
63 床 86 床  

休棟予定（k） 廃止予定（l） 介護保険施設等へ（m）

（病床機能報告の内容の考え方について）

・当院は、現在、４病棟（急性期一般入院基本料、地域包括ケア病棟入院料、回復期リハ

ビリテーション病棟入院料、緩和ケア病棟入院料）として報告しています。

・おおよそ月２０件の手術（内 全身麻酔の手術は２～３件程度）を実施しています。

・救急告知病院として二次救急医療を行っており、月１００件の救急患者（内 月２５件

程度の救急車）の受入れを行い、救急医療を実施しています。

・将来的には、高齢化や人口減少等による現在の病棟の再編も検討しております。

平均在院日数 一般：18.0 病床利用率 一般：82.2％
診療科 合計１６科（内科 消化器・肝臓内科 糖尿病内科 神経内科 漢方内科 緩和

ケア内科 外科 消化器外科 整形外科 リウマチ科 リハビリテーション科 麻酔科）

主な紹介元医療機関 弘前大学医学部

附属病院

黒石病院 国立弘前病院

主な紹介先医療機関 弘前大学医学部

附属病院

黒石病院 健生病院
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病院プロフィールシート

当病院の現状 

（認定・指定の状

況、主な患者像、

地域の役割等）

当院は 10：1 入院基本料一般病棟、地域包括ケア病棟、回復期リ

ハ病棟、緩和ケア病棟で構成されています。

在宅療養支援病院として併設する訪問看護ステーションと連携し、

在宅医療に力を入れ、救急告示病院として藤崎町のみならず近隣市町

村の居宅や介護施設から月に 100 件程度の救急患者（内、月 20 件程

度の救急車）を受け入れ、地域に密着した医療を提供して地域包括ケ

アシステムの構築に貢献する一方で、緩和ケア病棟や回復期リハ病棟

には近隣の急性期病院からも該当する患者を受け入れています。

当病院の未来像 

（病床機能・病床

数の見込み、施設

への転換見込み、

院舎建て替えの

見込み、地域の役

割等）

現状の病棟構成は地域のニーズと整合性が高く、方向性としては変

更を考えていません。病床数も現在変更を予定しておりませんが、今

後 10 年前後の本館立替等の時期に病床数検討を予定しています。

この地域で唯一入院ベッドを有する医療施設として、地域の医療施

設や介護施設と連携すると共に、これらの施設の後方支援に貢献して

いきます。

在宅医療への 

取組状況 

（現状及び

今後の展望）

退院支援

連携室の看護師・社会福祉士が病棟及び患者担当制で患

者・家族に関わり退院支援に対する意向を聞き取るとと

もに、主治医や病棟看護師と連携して退院支援を行って

います。入院早期から担当ケアマネージャーや関係事業

所とも連携を図り、退院調整を行っています。

訪問診療

藤崎町・青森市浪岡・田舎館村・黒石市・板柳町等の半

径 10ｋｍをめやすに、約 20 人前後の訪問診療を行って

います。

後方支援

地域の診療所の担当する患者だけでなく、地域の介護施

設入所者の急変時に必要な受け入れを行っています。

看取り

患者・家族の意向を尊重し、積極的に対応していきたい

と考えています。
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 病院プロフィールシート

病院名 須藤病院

病床数

平成 30 年度

病床機能報告

（H30.7.1 現在）

一般病床(A) 療養病床(B) 
合計病床数

(A+B=a+b+c+d+e+f)

６０床 ６０床

高度急性期(a) 急性期(b) 回復期(c) 慢性期(d) 
６０床

休棟中（今後再開予定）（e） 休棟中（今後廃止予定）（f）

将来

（H37.7.1 現在）

一般病床(G) 療養病床(H) 
合計病床数

(G+H=g+h+i+j+k)

０床

高度急性期(g) 急性期(h) 回復期(i) 慢性期(j) 

休棟予定（k） 廃止予定（l） 介護保険施設等へ（m）

６０床

（病床機能報告の内容の考え方について）

 在宅医療等の需要の増加への対応策について、市町村等関係機関とも連携して取り組ん

でいく。

平均在院日数 一般： 病床利用率 一般：９１．２％

診療科 合計 ３科（内科、整形外科、リハビリテーション科）

主な紹介元医療機関 黒石病院 健生病院 弘前脳卒中・ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝｾﾝﾀｰ

主な紹介先医療機関 黒石病院 健生病院 弘前市立病院
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 病院プロフィールシート

当病院の現状 

（認定・指定の状

況、主な患者像、

地域の役割等）

・当院は現在、病床機能報告上、１病棟療養病床６０床（療養病棟入

院基本料２＋介護療養病床）全て慢性期機能として報告しています。

・当院は地域連携室を併設し、居宅介護支援サービスや訪問診療等の

在宅医療の充実を図っており、居宅や他介護施設から患者を受け入

れ、地域により密着した医療を提供しています。

当病院の未来像 

（病床機能・病床

数の見込み、施設

への転換見込み、

院舎建て替えの

見込み、地域の役

割等）

・当院では、将来的に療養病床全６０床を介護保険施設（介護医療院）

へ転換する予定です。

・病床が稼働していることから、現時点で病床数の削減は考えていま

せん。

在宅医療への 

取組状況

（現状及び

今後の展望）

退院支援

病棟看護師と社会福祉士などが連携し、ご家族の希望に

添った、的確な退院支援に取り組んでいます。

訪問診療

平川市内において、介護施設２施設及び自宅世帯のいる

患者３６人に対し、訪問診療を行っています。

後方支援

当院が訪問診療している患者のほかに地域クリニックや

診療所、急性期病院等へ患者の病状に応じて、必要な受

け入れを行っています。

看取り

患家の求めに応じ、積極的に対応していきたいと考えて

います。
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病院プロフィールシート

病院名 一般財団法人 黎明郷 弘前脳卒中・リハビリテーションセンター

病床数 

平成 30 年度

病床機能報告

（H30.7.1 現在）

一般病床(A) 療養病床(B) 合計病床数

(A+B=a+b+c+d+e+f)

７９床  １６９床   ２４８床

高度急性期(a) 急性期(b) 回復期(c) 慢性期(d) 
 ７９床  １６９床

休棟中（今後再開予定）（e） 休棟中（今後廃止予定）（f）

将来

（H37.7.1 現在）

一般病床(G) 療養病床(H) 合計病床数

(G+H=g+h+i+j+k)

      ７９床  １６９床   ２４８床

高度急性期(g) 急性期(h) 回復期(i) 慢性期(j) 
７９床  １６９床

休棟予定（k） 廃止予定（l） 介護保険施設等へ（m）

（病床機能報告の内容の考え方について）

・当院は、一般病床（急性期）として２病棟７９床（いずれも急性期一般入院基本料１）、

療養病床（回復期）として３病棟１６９床（いずれも回復期リハビリテーション病棟入

院料２で体制強化加算有）で報告しています。

・救急告示病院として、平成２９年７月１日から平成３０年６月３０日までの１年間で、

６５０件（月平均５４.２件）の救急車の受入れをしています。

・脳卒中のみならず、増加している肺炎や循環器疾患等に対する急性期治療と急性期リハ

ビリテーション、およびその後の集中的な回復期リハビリテーションを行うため、現状を

維持していく予定です。

平均在院日数 一般：１７．７日 病床利用率 一般：８０．１％

療養：８９．１％

診療科 合計８科 (脳･血管内科､循環器内科､内科、脳神経外科､ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ科､神経内科､放射線科､歯科)

主な紹介元医療機関 弘前大学医学部附属病院 津軽保健生活協同組合 健生病院 国立病院機構 弘前病院

主な紹介先医療機関 弘前大学医学部附属病院 津軽保健生活協同組合 健生病院 国立病院機構 弘前病院
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病院プロフィールシート

当病院の現状 

（認定・指定の状

況、主な患者像、

地域の役割等）

・当院は、｢日本脳卒中学会認定専門医研修教育病院｣、｢日本リハビ

リテーション医学会認定研修施設｣、｢日本静脈経腸栄養学会 NST 稼

働認定施設｣、｢日本高血圧学会専門医認定施設｣、｢日本循環器学会認

定循環器専門医研修関連施設｣、｢日本脳ドッグ学会認定施設｣です。

・津軽地域保健医療圏域の｢脳卒中｣を主体に、３６５日・２４時間の

救急医療体制を提供し、平成２９年７月１日から平成３０年６月３０

日までの１年間で、２,２３３件の救急患者を受入れています。｢脳卒

中｣に特化した救急医療の実績から、引続き救急医療を提供していく

ことが期待されていると考えています。また回復期リハビリテーショ

ン (脳血管疾患、廃用、運動器)を３６５日提供しており、急性期治

療後の支援も含め､｢在宅復帰が可能な医療｣を実践しています。

・当院は、青森県から｢高次脳機能障害及びその関連障害に対する支

援普及事業｣の支援拠点機関の委託を受けており、相談支援や青森県

高次脳機能障害者リハビリテーション講習会の開催、行政機関や医療

機関等への普及啓発活動、家族会のサポートなどを行い、高次脳機能

障害における青森県の中心的な役割を担っています。

・青森県成人・老人リハビリテーション施設協会の代表施設として、

リハビリテーションや医療安全に関する研修会を、また一般市民への

脳卒中の啓蒙活動として「脳卒中市民公開講座」を、それぞれ年１回

開催しています。

当病院の未来像 

（病床機能・病床

数の見込み、施設

への転換見込み、

院舎建て替えの

見込み、地域の役

割等

・当院の未来像は、病床機能報告のとおり、一般病床（急性期）と療

養病床（回復期）を合わせ持った形態で、脳卒中救急とリハビリテー

ションを主とした医療を提供し、地域の脳卒中医療の中核を担う病院

です。今後も病院機能の充実と地域連携をしっかり行い、更なる診療

体制の充実を図っていきます。

・病床が高い水準で稼働していることから、引き続き現在の診療体制

を維持していきたいと考えています。

在宅医療への 

取組状況 

（現状及び

今後の展望）

退院支援
専従の社会福祉士を配置しており、専任の看護師と共に、

患者様やご家族様の要望にそった退院計画を立てて、退

院支援を実践しています。

訪問診療
併設した居宅介護支援事業所で、訪問リハビリテーショ

ンを提供しており、退院後の患者様を対象に、生活機能

の維持向上を支援しています。

後方支援
地域のクリニックがかかりつけの患者様の病状が急変

し、脳卒中が疑われる際には、積極的な受け入れを行っ

ています。

看取り
近隣の施設と緊密な連携をとり、積極的な対応を検討し

ていきたいと考えています。
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