
山梨県 次期医療計画（精神疾患）の改定（案）の概要 

 

 

現行医療計画（精神疾患） 精神疾患の医療体制の構築に係る指針 次期医療計画（精神疾患） 

平成２５年度 ～ 平成２９年度 平成２９年３月３１日(厚生労働省医政局長通知) 平成３０年度 ～ 平成３５年度（平成３２年度：中間見直し） 

第５章 疾病・事業ごとの保健医療の連携体制 

第５節 精神疾患 

 

現状と課題 

○データ分析 

【精神疾患患者数】 

【入院期間別の患者数と割合】 

【入院患者の疾患分類】 

【退院患者の平均在院日数】 

【自殺者数】 

○予防・早期受診 

○治療 

  ○回復・社会復帰 

○精神科救急 

○専門医療 

【児童精神医療】 

【依存症】 

【てんかん】 

○医療観察法による指定医療機関 

○うつ病 

○認知症 

 

 

圏域の設定 

 

 

施策の展開 

○予防と早期受診の推進 

○医療の連携 

○地域の支援体制の整備 

○精神科救急の充実 

 

 

数値目標 

 

 

認知症に対する総合的な取り組み 

○認知症に対する考え方 

○認知症に対する主な取り組み 

【理解の普及と家族等への支援】 

＜現状と課題＞・＜施策の展開＞ 

【早期診断・早期治療】 

＜現状と課題＞・＜施策の展開＞ 

【医療機関の連携】 

＜現状と課題＞・＜施策の展開＞ 

【医療と介護等の連携】 

＜現状と課題＞・＜施策の展開＞ 

 

第１ 精神疾患の現状 

  １ 現状・課題（患者動態等） 

  （１）統合失調症 

  （２）うつ病・躁うつ病 

（３）認知症 

  （４）児童・思春期精神疾患 

  （５）発達障害 

  （６）依存症 

①アルコール依存症・②薬物依存症・③ギャンブル依存症 

  （７）外傷後ストレス障害（ＰＴＳＤ） 

  （８）高次脳機能障害 

  （９）摂食障害 

  （１０）てんかん 

  （１１）精神科救急 

  （１２）身体合併症 

  （１３）自殺対策 

  （１４）災害精神医療 

  （１５）医療観察法における対象者への医療 

  

  ２ 精神疾患の医療体制（病院数、診療所数、医師数等） 

 

第２ 医療体制の構築に必要な事項 

  １ 目指すべき方向 

（地域包括ケアシステムの構築・医療連携体制の構築） 

  ２ 各医療機能と連携 

（求められる医療機能（連携拠点機能など）） 

 

第３ 構築の具体的な手順 

  １ 現状の把握（患者動向・医療資源） 

   

２ 圏域の設定 

   

３ 連携の検討（連携拠点機能の強化を図るよう努める） 

   

４ 課題の抽出 

   

５ 数値目標 

   

６ 施策 

   

７ 評価 

   

８ 公表 

第５章 疾病・事業ごとの保健医療の連携体制 

第５節 精神疾患 

 

現状と課題 

○データ分析 

【精神疾患患者数】 

【入院期間別の患者数と割合】 

【入院患者の疾患分類】 

【退院率及び再入院率】 

【自殺者数】 

     （自殺の原因（健康問題の内訳）） 

○予防・早期受診 

○医療提供体制 

   ○疾病及び取組ごとの状況 

・統合失調症 

・うつ病・躁うつ病 

・認知症 

・児童・思春期精神疾患 

   ・発達障害 

   ・依存症 

   ・外傷後ストレス障害（ＰＴＳＤ） 

   ・高次脳機能障害 

   ・摂食障害 

   ・てんかん 

   ・精神科救急 

   ・身体合併症 

   ・自殺対策 

   ・災害時の精神医療 

   ・医療観察法における対象者への医療 

○回復・社会復帰 

 

圏域の設定 

 

  施策の展開 

○予防と早期受診の推進 

○医療機関の明確化と連携の推進 

○うつ病に関する正しい知識の普及啓発 

○認知症対策 

○子どもの心の診療支援 

○依存症対策 

○高次脳機能障害への対策 

○精神科救急の充実 

○精神・身体合併症患者への医療提供の充実 

○自殺対策の推進 

○災害時における心のケアの充実 

○精神障害にも対応した地域包括ケアシステムの構築 

 

数値目標 

第８章 計画の推進管理と進行管理 
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