
 
愛知県地域保健医療計画（在宅医療）の目標値の設定について 

 
１ 概要 

第８次愛知県地域保健医療計画における在宅医療の目標値については、令和５年６

月３０日付け「医療計画及び介護保険事業（支援）計画における整備目標及びサービ

スの量の見込に係る整合性の確保について」に基づき設定していたが、令和８年７月

１４日付けで本通知内容が改正された。介護施設・在宅医療等の追加的需要の考え方

が廃止された一方で、慢性期の医療需要を設定する必要があり、これまでの目標値の

設定における考え方についても改める必要が生じた。 
 

２ 現計画の目標値の考え方 

（１） 2013 年の本県の訪問診療実績値（37,095 人／日）と国が試算した 2025 年の

訪問診療の見込量（58,687 人／日）を比較し、毎年均等に需要量が増えていく

ものとして各年の見込量を積算する。 
〇毎年の需要増加量…（58,687－37,095）÷12＝1,799.33 

（２） 介護施設・在宅医療等の追加的需要の機械的試算の結果をそれぞれの見込量

に加算する。 
（３） （１）及び（２）の結果から、各年度と目標年度の数値を比較係数化する。 
（４） 各項目のデータ年度に応じて（３）の係数を乗じて目標値を設定する。 
 
３ 中間見直し後の目標値の考え方（案） 

  現在の目標値の考え方を踏襲しつつ、国の試算に基づいて積算する。 

（１） 国が示した試算に基づき、2024 年又は 2025 年のレセプト件数／月と 2030
年、2035 年及び 2040 年の需要推計から毎年の見込量を試算（需要量の伸びは

５年おきに見直し）。 
（２） 各年の見込量と目標年度（今回は 2029 年）の数値を係数化。 
（３） 訪問診療、訪問看護の係数を加重平均したものを全体の係数とし、各項目の

データ年度に応じて指数を乗じたものを新たな目標値として設定。 
 
４ 今後のスケジュール 

・第１回在宅医療推進協議会において、医療計画本文と共に目標値について協議 

・介護保険事業（支援）計画との整合性について「協議の場」において協議（時期や 

会議体は未定） 
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