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小児医療提供対象地域の広域化、基幹病院への

医師集約がなければ、小児医療は崩壊する

の農録掃壕緊竪緊轡鴛鏑警経寄覇減茸腎呈考吊潜患≧鱗鏑 刷 靭 謗 瞬 艦
辮 ヽ

夜間・休日に診療を行う病院小児科において小児科医が少なし

夜間の小児医療を提供するにも関わらず、小児科医が1～
2人である病院小児科が全体の約半数を占めている。休日

・夜

間の小児医療を提供する対象地域を広域化し、基幹病院に医師
を集約しなければ、医師が疲弊して地域医療は崩壊する。
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●63年栃木県生まれ。87年

北大医卒、91年 同大大学院

医学研究科博士課程修了。以

後、同大医学部附属病脇 」ヽ児

科、市立札幌病院小児科、札

幌厚生病n/1 児ヽ科、市立/10

病院小児科、函館中央病膨 Jヽ

児科、王子総合病脇 l 児ヽ科等

を経て、03年 より小樽市保

健所勤務。06年 より北大大

学院医学研究科客員研究員。

11年4月より、広島国際大学

医療経営学部教授就任。著書

に 「医師の過重労働
一小児科

医療の現場から」「撤退の農

村計画―過疎地域からはじ

まる戦略的再編 (共著)」など。

小
児
の
休
日

・
夜
間
の
受
診
数
を
正
確
に
つ
か
む
こ
と

は
で
き
な
い
。
し
か
し
、
保
険
診
療
の
金
額
の
う
ち
９
割

超
を
占
め
る
３
種
類
の
医
療
保
険

（政
府
管
掌
健
康
保
険

（現

・
協
会
け
ん
ぽ
）、
組
合
管
掌
健
康
保
険
お
よ
び
国
民

健
康
保
険
）
加
入
者
の
保
険
診
療
の
内
容
に
関
し
て
は
、

社
会
医
療
診
療
行
為
別
調
査
が
報
告
し
て
い
る

（各
年
６

月
期
）。
ま
た
、
６
歳
未
満
の
受
診
は
、
乳
幼
児
加
算
等

か
ら
推
計
で
き
る
。さ
ら
に
６
歳
未
満
に
お
け
る
時
間
外
・

休
日

・
深
夜
の
加
算
回
数
も
記
載
さ
れ
て
い
る
た
め
、
こ

う
し
た
時
間
帯
の
受
診
回
数
も
推
計
で
き
る
。

こ
う
し
て
推
計
し
た
時
間
外

・
休
日
・
深
夜
の
推
計
受

診
回
数
を
表
１
に
示
す
。
病
院
勤
務
医
の
多
く
は
、休
日
・

夜
間
の
診
療
の
翌
日
も
非
番
と
な
ら
な
い
。
特
に
深
夜
の

診
療
に
従
事
し
た
場
合
に
は
、
翌
日
も
通
常
勤
務
と
な
る

た
め
、
疲
弊
が
著
し
い
。
し
か
し
、
表
１
に
示
す
と
お
り
、

６
歳
未
満
の
総
受
診
回
数

（６
８
０
万
６
７
７
７
回
）
の

う
ち
、
深
夜

（２２
時
か
ら
翌
６
時
）
の
受
診
が
、
医
療
機

関
全
体
で
６
万
７
１
６
８
回
、
病
院
に
お
い
て
４
万
９
４

０
回
、
特
に
２
０
０
床
以
上
の
基
幹
病
院
に
お
い
て
は
３

万
５
８
９
４
回
な
さ
れ
て
い
る
。

一
方
、
６
歳
～
高
齢
者
の
深
夜
受
診
回
数

（初
診
料

・

再
診
料
お
よ
び
外
来
診
療
料
に
対
す
る
深
夜
加
算
の
回
数

か
ら
推
計
）
は
、
１７
万
７
６
３
７
回
と
推
計
さ
れ
る
。
し

た
が
つ
て
、
深
夜
受
診
の
約
３
割

合
『・Ｓ
∞
や
合

十
費
〕ふ
母
）
は
６
歳
未
満
で
占
め
ら
れ
る
に

な
お
、
口
中
ら
の
報
告
に
お
い
て
も
、

セ
ン
タ
ー
受
診
者
の
約
半
数

て
い
る
。

病
院
の
病
床
規
模
別
と
６
歳
未
満

の
深
夜
受
診
回
数
と
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の
関
係
を
表
２
に
示
す
。
受
診
数
は
０９
年
６
月
、
病
院
数

は
０７
年
１０
月
の
値
で
あ
る
。　
２
０
０
床
以
上
の
地
域
の

基
幹
病
院
に
お
け
る
６
歳
未
満
の
深
夜
受
診
回
数
は
、
規

模
別
に
１８

・
６
～
４５

。
１
回
／
月

・
施
設
と
な
っ
て
い
た
。

一
方
、
年
齢
や
時
間
帯
が
異
な
る
が
、
全
国
４８
の
基
幹

病
院
を
対
象
と
し
た
実
態
調
査
で
は
、
小
児
救
急
外
来
に

お
け
る
夜
間
の
受
診
者
数
は
表
２
の
値
を
大
き
く
上
回
っ

て
い
た
ｏ
‐７
時
～
翌
８
時
の
小
児
の
平
均
受
診
者
数
は
、

平
日
で
８
人
弱
／
日

・
施
設
、
土
曜
日
１５
人
弱
／
日

・
施

設
、
日
曜
日
１７
人
弱
／
日

・
施
設
で
あ
る
。
１
カ
月
を
、

平
日
２２
日
、
土
曜
日
４
日
、
日
曜
Ｂ
４
日
と
仮
定
す
る
と
、

‐７
時
～
翌
８
時
の
受
診
者
数
は
、
３
０
０
人
／
月

。
施
設

程
度
に
な
る
。
夜
間
に
小
児
の
受
診
者
が
絶
え
間
な
く
、

医
師
が
仮
限
を
と
る
余
裕
は
な
さ
そ
う
に
思
わ
れ
る
。

小
児
の
時
間
帯
別
累
積
受
診
者
数
は
、
図
１
の
と
お
り

で
あ
る
。
１
人
の
医
師
が
外
来
当
直
勤
務
を
行
う
場
合
、

ま
と
ま
っ
て
医
師
が
休
息
で
き
る
時
間
は
、
１
人
の
外
来

息
者
の
診
療
を
終
え
て
次
の
息
者
が
来
る
ま
で
の
時
間
と

な
る
。

夜
間
の
受
診
間
隔
が
最
長
で
あ
る
時
間
帯
は
、
平
日
で

０
時
～
５
時
台
の
約
５
時
間
、
土
曜
日
４
時
～
７
時
台
の

約
３
時
間
、
日
曜
日
３
～
５
時
台
の
約
２
時
間
で
あ
る
。

し
た
が
っ
て
、
夜
間
の
外
来
診
療
を
行
う
医
師
は
、
曜
日

に
よ
っ
て
異
な
る
が
、
平
均
２
～
５
時
間
し
か
ま
と
ま
つ

た
仮
限
が
取
れ
な
い
こ
と
に
な
る
。

一
方
で
、
夜
間
に
お
け
る
受
診
者
数
は
平
均
７
～
１７
人

弱
に
過
ぎ
な
い
。
こ
の
た
め
、
経
営
上
は
赤
字
を
計
上
し
、

医
師
が
疲
弊
す
る
こ
と
に
な
る
。

１
施
設
１
日
あ
た
り
の
受
診
者
数
の
時
間
帯
別
累
計
値

ンン 2009年 6月における6歳未満の時間外・休日・深夜受診回数

※診療所は,休日夜問急患センターを指すと思われる (出典)2009年 社会医療診療行為別調査 (厚生労働省)

6歳未満の深夜受診回数 :郷∞ 年社会医療診療行為別調査、小児科標権病院数 :2007年医療施設調査

ンン 小児救急外来における時間帯別累積患者数と推計される

医師の最長休息時間
(全国48施 設を対象とした調査で、1施設1日あたりの受診者数を示す)

鶴医師の最長休息時間 :思者の受診間隔の最長時間と仮定

平 日 :0時 台～5時 台 (約5時 間)

土曜日:4時 台～7時 台 (約3時 間)

日曜日:3時 台～5時 台 (約2時 間)

(出典)渡 部誠一他.小 児救急外来受診における患者家族のニース 日 本小児科学会雑誌 20m;1lo698702
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ンン 病床規模別の小児科標梅病院数と6歳未満の深夜受診回数
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図
２
に
、
各
病
院
小
児
科
の
医
師
数
の
分
布
を
示
す
。

病
院
小
児
科
の
医
師
数
が
１
～
２
名
で
あ
る
施
設
が
全
体

の
約
半
数
を
占
め
て
い
る
。
０５
年
の
資
料
で
あ
る
た
め
に
、

数
値
が
現
状
に
そ
ぐ
わ
な
い
可
能
性
も
あ
る
。
し
か
し
、

こ
う
し
た
小
さ
な
病
院
小
児
科
で
２４
時
間
３
６
５
日
の
医

療
提
供
を
行
え
ば
、
医
師
の
疲
弊
が
生
じ
る
こ
と
は
必
至

で
あ
る
。

労
働
基
準
法
の
法
定
労
働
時
間
は
、
週
４０
時
間
で
あ
る
。

こ
の
時
間
数
で
医
師
１
人
を
２４
時
間
３
６
５
日
配
置
す
る

に
は
、
４

・
２
人

（週
１
６
８
時
間
÷
４０
時
間
／
週
）
の

医
師
が
必
要
で
あ
る
。
さ
ら
に
、
過
労
死
の
認
定
基
準
で

あ
る
月
８０
時
間

（週
換
算
で
１８

・
６
時
間

”
８０
時
間
■
３０

日
×
７
日
）
ぎ
り
ぎ
り
ま
で
時
間
外
勤
務
の
時
間
数
を
廷

長
し
て
も
、
約
３
名

（週
１
６
８
時
間
キ
５８

・
６
時
間
／

週
）
の
医
師
が
必
要
で
あ
る
。
日
中
に
は
外
来
や
検
査
も

実
施
す
る
た
め
、
最
低
で
も
７
人
程
度
の
常
勤

（な
い
し

は
常
勤
換
算
し
た
）
医
師
数
が
な
け
れ
ば
終
日
の
医
療
提

供
は
困
難
で
あ
る
。

０８
年
１２
月
３‐
日
現
在
、
全
国
に
は
２
次
医
療
圏
が
３
４

９
存
在
す
る
。
２
次
医
療
圏
と
は
、
「病
院
に
お
け
る
入

院
に
係
る
医
療
を
提
供
す
る
体
制
の
確
保
を
図
る
こ
と
が

相
当
で
あ
る
と
認
め
ら
れ
る
も
の
を
単
位
と
し
て
設
定
す

る
こ
と
」
（医
療
法
施
行
規
則
第
３０
条
の
２９
第
１
項
）
と

規
定
さ
れ
、
複
数
の
市
町
村
が
ひ
と
つ
の
単
位
と
な
っ
て

い
る
。

病
院
勤
務
の
小
児
科
医
が
８
５
０
０
人
前
後
存
在
す
る

の
で
、
も
し
、
２
次
医
療
圏
に
１
カ
所
の
病
院
小
児
科
を

整
備
す
る
な
ら
、
２０
名
以
上

（８
５
０
０
人
■
３
４
９
地

区
）
の
医
師
を
配
置
す
る
こ
と
が
で
き
る
。
夜
問
診
療
を

１
人
の
医
師
で
行
う
と
す
る
な
ら
、
２０
日
に
１
回
の
当
直

勤
務
を
行
う
だ
け
で
す
む
。
＞」ゝ
つ
す
れ
ば
、
医
師
の
疲
弊

を
防
ぐ
こ
と
が
で
き
る
。

全
国
約
３
０
０
０
の
小
児
科
を
標
榜
す
る
病
院
す
べ
て

が
、
２４
時
間
３
６
５
日
の
小
児
医
療
を
提
供
す
る
こ
と
は

で
き
な
い
。
重
点
化

・
集
約
化
を
行
い
、
２
次
医
療
圏
で

１
カ
所
は
終
日
小
児
医
療
を
提
供
で
き
る
体
制
を
確
保
し

な
が
ら
、
医
師
を
は
じ
め
と
し
た
医
療
資
源
の
枯
渇
を
防

ぐ
必
要
が
あ
る
。

全
国
平
均
で
み
る
と
、
小
児
科
医
師
の
約
７
割
は
２
次

医
療
圏
の
中
心
と
な
る
都
市
に
お
い
て
診
療
を
し
て
い
が
。

し
た
が
っ
て
、
２
次
医
療
圏
内
に
お
け
る
中
心
都
市
へ
の

小
児
科
医
師
の
集
約
化
は
、
実
質
的
に
完
了
し
て
い
る
。

今
後
は
、
中
心
都
市
内
の
病
院
間
で
複
数
の
小
児
科
を

１
つ
に
す
る
こ
と
が
主
体
に
な
る
こ
と
だ
ろ
う
。
同

一
市

内
で
あ
れ
ば
、
集
約
化
に
際
し
多
く
の
医
師
は
住
居
を
変

え
る
必
要
が
な
い
。

さ
ら
に
、
医
師
の
勤
続
年
数
は
、
男
性
の
場
合
で
も
４０

か
ら
４４
歳
で
４

・
７
年
、
４５
か
ら
４９
歳
で
７

・
２
年
、
５０

か
ら
５４
歳
で
１０

。
５
年
、
５５
か
ら
５９
歳
で
１１

・
８
年
に
す

ぎ
な
い
。
女
性
で
も
、
４０
か
ら
４４
歳
で
４

・
０
年
、
４５
か

ら
４９
歳
で
７

・
３
年
、
５０
か
ら
５４
歳
で
１０

。
３
年
、
５５
か

ら
５９
歳
で
１６

。
３
年
と
男
性
同
様
に
短
い
。

退
職
金
は
勤
続
２０
年
を
越
え
る
こ
ろ
か
ら
急
激
に
上
昇

す
る
の
で
、
勤
続
年
数
が
少
な
い
医
師
が
勤
務
先
を
変
更

し
て
も
、
生
涯
に
受
け
取
る
賃
金
に
大
き
な
影
響
を
与
え

な
い
と
思
わ
れ
る
。
し
た
が
っ
て
、
集
約
化
に
伴
う
障
害

は
小
さ
い
か
も
し
れ
な
い
。

各
２
次
医
療
圏
に
お
い
て
、
地
域
エ
ゴ
を
排
し
て
市
町

村
城
を
超
え
た
連
携
を
ど
う
構
築
す
る
の
か
、
地
域
の
住

民

・
行
政
の
見
識
が
試
さ
れ
る
。

ンン 病院小児科における医師数の分布

1人  2人  3人  4人  5人   6人   7人   8人   9人
(出典)日本小児科学会、小児医療改革説明資料 (基礎データ)、2005年5月24日
hitp://jpsmodel umin,jp/chk/reference/DOC/HospPediatttciansAnalysisAbstract doc
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