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第31回全国医師会共同利用施設総会

大分市医師会立アルメイダ病院の現況と
今後いかに“治し支える医療“を展開するか

stray sheep

地域に根ざした医師会共同利用施設のあり方
～2040年問題が及ぼす影響と対策～

大分県医師会副会長
大分市医師会副会長

石和 俊



PPPPP

面積 6,340km2

人口 (2024年) 1,092,278人
人口密度(2024年)  171人/km2
出生(2023年) 6,259人
死亡(2023年) 16,756人
自然増減(2023年)  ▲10,497人
高齢化 34％

(大分市29％～姫島村60％)

大分 県

県の鳥：メジロ 県の花・木：豊後梅



大分県18市町村 (2023年)
人口 医師会病院

１ 大分市 47 万 アルメイダ病院 (406床)

２ 別府市 11  万
３ 中津市 8  万
４ 佐伯市 6.1万
５ 日田市 5.9万
６ 宇佐市 5.2万 宇佐高田市医師会病院(108床)

7 臼杵市 3.3万 コスモス病院 (180床)

8 由布市 3.2万
9 豊後大野市 3.1万

10 日出町 2.7万
11 杵築市 2.6万
12  国東市 2.4万
13    豊後高田市 2.2万
14 竹田市 1.8万 竹田医師会病院 (156床)

15 津久見市 1.4万 津久見中央病院 (120床)

16   玖珠町 1.3万
17   九重町 7700人
18 姫島村 1500人



大 分 県 ・大分市人 口 予 想

自然動態 / 社会動態



大分県人口ビジョン 2020年

生産年齢人口(15～65歳)

年少人口(15歳未満)

老年人口(65歳以上)

総人口

1920年(大正9年)～2065年(令和47年)：145年間



社会動態

大分市へ

福岡・東京へ

大分県と他県の人口移動の状況(2018年)

大分県人口ビジョン 2020年

社会減：1961(昭和36)年の約２万人が最大で
令和では2千人～3千人



大分県の出生数と死亡数の推移 (自然動態)

第8次大分県医療計画(2024)

平成11年(1999)
死亡数＞出生数

2023年(令和5年)
自然減が1万人以上に



大分県市町村別
人口減少率(2023～2050年)と2050年の65歳以上人口割合 (％)
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65歳以上が人口50％超え
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大分市人口は
2016年の479,000がピーク
その後人口減少局面へ

1923年(大正12年) 大分県人口90万
年少人口32万(36％)
高齢化率 6%

2045年(令和27年) 大分県人口推定90万
年少人口10万(11％）
高齢化率 39%

大分県・大分市の人口推移 大分県人口ビジョン・2020年

人口/万人

115.7
122.3 122.3

36.6 推定44 推定41.5

1997年
大分市中核市指定

1963年 6市町村合併
大分市人口22万

1964年 新産業都市指定



・人口減少が進展

県内全ての市町村で人口減少が進展

大分県人口：109万人→85 万人へ (減少率25％)

大分市人口： 47万人→41.5万人へ (減少率12.5％)

地域差があり、人口減少のスピードは大分市は緩徐、県南・豊肥地域は加速

・高齢化が進展し、老年人口(65歳以上)の増加は大分市・日出町のみ

高齢化：県内全ての市町村で高齢化が進展(36～72％)し、

大分県高齢化率：約40％

大分市高齢化率：約36％

老年人口：大分市・日出町は今後も増加、他の市町村は減少

・生産年齢人口(15歳から64歳)・年少人口(15歳未満)ともに減少
生産性人口：2022年の約60万人から約48万人へ減少 (減少率25％)

年少人口 ：2022年の約13万人から約9.6万人へ減少 (減少率26％)

2050年 大分県人口予想



医師会共同利用施設

新しいおおいた共創会議資料(2024)



新しいおおいた共創会議
(大分県新長期総合計画)

新しいおおいた共創会議資料(2024)



「人間愛の精神」に基づいた高度な医療を提供することにより地域社会へ貢献します

大分市医師会立アルメイダ病院 Almeida Memorial Hospital



(一社)大分市医師会 事業部門

大分市医師会立アルメイダ病院 (検査センター)

アルメイダ訪問看護ステーション (機能強化型加算Ⅰ)

介護保険支援センターアルメイダ
稙田東地域包括支援センター

大分市医師会立大分準看護専門学院
大分市医師会立看護専門学校

隣接地に開設(大分市医師会長が理事長を兼任)

＊(福)特別養護老人ホーム アルメイダメモリアルホーム
＊(公財)おおいた健診センター
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病床数

43.4 47.3

万人

100床 310床 377床 406床385床

大分市人口

1981年(昭和56年)
大分医科大学
附属病院開院

1880年(明治13年)
大分県立病院開院

1952年(昭和27年)
大分赤十字病院開院

2009年
DPC対象病院

1998年
地域医療支援病院

2008年
新病院竣工

2012年
緩和ケア病棟

2016
地域包括ケア病棟2008年

地域周産期母子センター

アルメイダ病院の半世紀の歩み

1978年
救命救急センター

1969年
旧病院開院

診療科 内科 23診療科

EMT課



標榜診療科23科
病床数406床 (ICU 地域包括ケア病床 緩和ケア病床)

3次救命救急センター
地域医療支援病院
大分県がん診療連携協力病院
災害拠点病院
臨床研修指定病院

*地域周産期母子医療センター：閉鎖
*新型コロナウイルス感染症重点医療機関：閉鎖

令和5年度
新規入院患者数； 7,587人
外来患者数 ；41,902人
救急車搬入 ； 2,277件(応需率86％)

大分市医師会立アルメイダ病院

常勤職員数：693名 (嘱託66名、パート21名)

常勤医師：67名 (非常勤医師:63名)
看護師：325名
准看護師：20名
救命救急士：7名
介護福祉士：25名
看護助手：3名
薬剤師：30名
臨床検査技師：58名
放射線科技師：18名
理学療法士：23名
管理栄養士：7名
社会福祉士：9名
事務:57名

委託・派遣職員：161名
(令和6年4月現在)



コロナ禍前後から
看護職の離職が増加し
看護職の新たな採用も困難となり

シフトが組めず、
稼働病床を減らさざるをえない

状況となった

負のスパイラルへ



アルメイダ病院 稼働病床数の推移

稼働病床推移

2012年(平成24年) 406床
↓

緩和ケア病棟：21床→14床

2018年(平成30年) 399床
↓

地域周産期母子医療センター閉鎖

（36床→12床）

新型コロナウイルス感染症専用病床開設

2020年(令和2年) 375床
↓

2021年(令和3年) 371床

↓
3病棟71床を休床、病棟再編

2024年(令和6年) 328床

病床 406床

2024/9現在

稼働病床 328床
休床 78床

(19.2％)



アルメイダ病院 看護職員数の推移

年度 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

病床数 406 399                  375     371                  339     328

看護職数 415      408     400 412      394 393 374 384      397       385     353     
*当該年度4月1日時点での看護師・準看護師人数

増減 －7 －8       12     －18 －1 －19       10 13      －12   －32

採用 33     34       50       28       37       35       42 51         32        23     (17)
(新規・中途)

離職 40 42 38       46 38       54       32     38         44 55
離職率(%) 9.6      10.3      9.5  11.2     9.6     13.7     8.6     10.0      11.1     14.3 

地域周産期母子医療センター閉鎖
新型コロナウイルス感染症病棟開設 病棟再編

2014～2023：採用者数365名・離職者数427名→62名減



アルメイダ病院 2022年度看護職離職者44名内訳

20代 30代 40代 50代 60以上

外来 1 1 1(74歳)

救急病棟 3 3 1

ICU 1

手術室 4 2

3東 3 1

4東 1 1

4西

5東 3 2 1 1

5西 3

6東 1 1 1

6西 1

7 2

緩和ケア

看護部長付 1 2 1

医療連携室 1

合計 22 11 6 1 4

1年未満 １～3年 3～5年 5～10年 10年以上 定年退職
2 1

1 1 2 1 2

1

2 2 1 1

1 2 1

1 1

2 2 2 1

2 1

2 1

1

2

1 1 1 1

1

7 13 10 4 6 4

退職時年齢 勤務年数



アルメイダ病院 看護職員の離職理由

期間：2021年3月～2024年3月
対象：退職届を提出した看護職111名
方法：顧問弁護士による個別面談

自己都合 ：59名 (53％)
結婚・妊娠、転居、キャリアアップ等

定年 ： 2名

病院への不満
看護部 ：11名 (10%)
職場環境 ：34名 (31%) 

パワーハラスメント
医師から ：2名
看護職から ：2名

給与(手当) ：1名

50名
(45％）



アルメイダ病院 看護職員の離職防止対策

仕事量の軽減 １．他職種(救急救命士・薬剤師・臨床工学士・介護福祉士・看護助手・
病棟事務等)とのタスク・シフト/シェアを推進

２．三交代制勤務に加えて二交代制勤務を導入
３．残業時間軽減のためのユニフォーム2色制を導入

福利厚生 １．院内保育 (夜間保育・病児保育・学童保育は検討中)
２．宿舎の貸与

給与 １．ベースアップ加算を支給
２．資格手当を支給

キャリア支援 １．看護部に教育企画室を設置し、専任の教育責任者を配置
２．研修会参加費用の支給
３．認定看護師等の資格取得を支援(授業料全額・給与を支給)

職場環境の改善 １．全看護職を対象としたアンケート調査の実施
２．ハラスメント対策研修会の開催
３．ストレスチェックの実施
４. 定年延長 (65歳)を予定



大分県内の看護師養成機関
看護系大学 ２校
看護師学校 11校
準看護師学校 ６校
総定員数 939人 (准看護師過程194人)

令和4年度卒業生の県内就職率69.9％(全国平均75.1％)

令和4年末の大分県内就業看護師：15,700人
準看護師： 4,751人
(過去10年間に1,500人増加) 

人口10万あたりの看護職数： 1,418人(全国平均1,050人) 

大分県
看護人材の状況

20,451人



アルメイダ病院 看護職人材確保

看護学生

看護師養成機関の運営
大分市医師会立看護専門学校 (定員50名)
大分準看護専門学院 (定員80名)

実習の受け入れ (5校、2023年度450名)
看護師養成機関へ講師派遣 (3校)
看護師養成機関(看護系大学2校、看護専門学校7校)を訪問、斡旋依頼

就職情報サイト(マイナビ看護学生)へ登録
就職フェア(大分県・大分県看護協会)へ参加
病院見学(10回/年)の受け入れ
奨学金返金支援制度(日本学生支援機構・代理返還)の導入



アルメイダ病院看護部の課題

看護職の離職者は
年齢は20～30歳代で
勤務年数5年以内が
約70％を占めていた

看護職の離職理由のヒアリングでは
自己都合が53％と最も多く
次に職場環境への不満が45％で
パワーハラスメントがうたがわれるケースも少数みられた

魅力ある職場環境づくりを更にすすめ、
選ばれる病院へ変容する、ことが求められている



大分市医師会立アルメイダ病院で
今後いかに“治し支える医療“を展開するか



大分県二次医療圏 2022年人口



大分県医師会 郡市別A①会員数

大分市 208 (25％）
大分郡市 155 (18%)
別府市 105
中津市 55
日田市 51
佐伯市 41
宇佐市 39
大分東 33 (4%)

2024年4月1日現在

速見杵築 29
臼杵市 26
豊後大野市 25
竹田市 18
国東市 17
玖珠郡 16
津久見市 12
豊後高田市 12

合 計 842



大分県二次医療圏 2050年の人口と減少率

2050年2022年

138,327

468,059

35,779

27,792

50,513

120,873

841,343

16％

29％

44％

46％

39％

22％

24％

減少率

二次医療圏設定の議論は各自治体が「地域完結型医療」をどのように定義づけ し、
実践していくかを明確にすることに他ならない （日医総研）



令和５年度病床機能報告結果(大分県医療政策課)



令和５年度病床機能報告結果(大分県医療政策課)



大分県中部医療圏

2023年病床機能報告

施設数 病床数 高度急性期 急性期 回復期 慢性期 休棟

病院 50 6108 897 3027 1213 942 29

診療所 101 7644 ー 724 259 216 337

合計 13752 897 3751 1472 1158 366

大分県地域医療構想2025年

必要病床数 759 2545 2571 1463

大分県地域医療構想2025年

必要病床数との差 138超過 1206超過 1099不足 305不足

人口56万



大分県中部医療圏

2023年病床機能報告 高度急性期 急性期 回復期 総病床数

1 大分大学医学部附属病院 588 588

2 大分県立病院 117 392 509

3 大分赤十字病院 151 189 340

4 大分医療センター 225 60 285

5 アルメイダ病院 21 364 406

6 大分岡病院 6 197
大分リハビリテーション病院

120 203

7 大分中村病院 8 128 110 260

8 大分三愛メデイカルセンター 6 112 72 190

合計 897 1607 362 2781

急性期100床以上の病院



中部医療圏(大分市近郊)急性期病院(100床以上)

大分医療ｾﾝﾀｰ
300床

大分岡病院
203床

大分中村病院
246床

大分赤十字病院
340床

大分県立病院
566床

救命救急センター

大分大学附属病院
588床

高度救命救急センター

●ｱﾙﾒｲﾀﾞ病院
406床

救命救急センター

三愛ﾒﾃﾞｲｶﾙｾﾝﾀｰ
190床

ｱﾙﾒｲﾀﾞ病院から10㎞圏内

大分県内の救急救命センター
1 大分大学附属病院 (由布市) 
2 大分県立病院 (大分市)
3 アルメイダ病院 (大分市)
4  新別府病院 (別府市)



開院 病床数 診療科 医師数 看護師数
1日あたりの
入院患者

1日あたりの
外来患者数

救急車
搬入件数

診療報酬加算

大分大学医学部
附属病院

1981年
(昭和56年)

618 34 736 479 1016 1,847
特定機能病院
入院基本料

大分県立病院 1880年
(明治13年)

557 34 154 607 421 817 2,639 急性期充実加算１

大分赤十字病院 1952年
(昭和27年)

340 28 67 324 251 393 1,397
総合入院体制加算

３

アルメイダ病院 1969年
(昭和44年)

406 23 67 345 281 135 2,261
総合入院体制加算

３

2024年度中部医療圏 基幹病院の体制と実績



令和４・５年度 日本医師会
医師会共同利用施設検討委員会報告書

医師会病院の運営においては、地域に不足している医療を
把握し、可能な限り地域 住民に必要な医療提供体制を維持
できるよう、以下の具体的役割が期待される

１．高度急性期病院の後方支援
地域包括医療病棟、地域包括ケア病棟
回復期リ ハビリテーション病棟、
緩和ケア病棟等

２．在宅医療の後方支援
急変時の受入れ、レスパイト入院等

３．初期救急の支援
夜間・休日急患センター等

４．へき地医療の支援

５．災害医療・新興感染症等有事の対応

現在のアルメイダ病院の医療資源

1 高度急性期・急性期中心の医療
三次救命救急センター(ICU6床、救急病棟15床)

地域包括ケア病棟44床、緩和ケア病棟21床

救急・集中治療科、麻酔科、外科、心臓外科、脳外科、呼吸器外科、
整形外科・スポーツ外科、リハビリテーション科、泌尿器科、婦人科、

形成外科、皮膚科、総合診療科、消化器内科、内分泌内科、血液内科、

腎臓内科、小児科、精神科、緩和ケア内科、病理

2 訪問看護ステーション(機能強化型加算Ⅰ)

3 介護保険支援センター

今後の“治し支える医療“の展開
土日リハビリテーションの導入
訪問看護ステーションの拡充と

地域包括ケア病棟・緩和ケア病棟との連携推進
看護師特定行為研修の推進

在宅医療支援部(総合診療科)開設
急変時の受入れ、レスパイト入院

地域包括医療病棟の検討


