
もっと良くするために

主な取組

これまでは

取組 令和２年度 令和３年度 令和4年度

「エビデンスとナッジ」の手法で「断らない病院」と「面倒見のいい病院」の「機能分化・連携」

「働き方改革」「医師の偏在対策」を一体で進めます。

〇救急や高度医療に責任を持って対応する「断らな 

　い病院」の充実を図ってきました。

〇救急や高度医療に責任を持って対応する「断らない

　病院」と地域包括ケアシステムを支える「面倒見　

　のいい病院」の両方の機能向上を目指し、医師の適

　正配置、医療機能の分化・連携について関係者と粘

　り強い協議を進めています。

医療機関の適切な役割分

担と医療従事者の働き方

改革を進めることで、持続

可能で効率的な医療提供

体制を目指していきます。

少子・高齢化が進んでも、

安心して必要な医療を受け

ることができるのかな？
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医療に対する県民の満足度（注）

（急病時に診てもらえる医療機関があること）

（年）
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満足度平均 満足度

（注）5段階評価 県民アンケート調査

2.96 2.96
目標

毎年度向上

目指す姿

全国のモデルとなる地域医療構想を実現します。

奈良に必要なのは

「断らない病院」　と　「面倒見のいい病院」

｢断らない病院｣｢面倒見の

いい病院｣の機能強化･

連携推進

医療従事者の働き方改革の

推進

医療従事者の勤務環境等の実態把握、

勤務環境支援改善センターによる助言・相談

医療機関の機能分化と連携の推進、

病院の診療機能・医療データの見える化の推進

医師の偏在対策
医師確保修学資金の貸与、総合診療医の育成支援

へき地勤務医師の確保、医師少数区域等で勤務する医師に対する支援

　

(90) 地域医療構想の推進
(92) 医師確保計画、外来医療計画の策定

Ⅴ 健やかな「都」をつくる ～健康寿命日本一を目標に、高齢者、障害者を含む、誰もが健やかに暮らせる地域をつくる～

16. 地域医療の総合マネジメント・
地域包括ケアの充実

17


