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Ⅰ 調査の概要 

 

■ 調査期間 

  アンケート実施期間：4月 9日（水）～5月 7日（水） 

 

■ 調査対象、方法、対象数、回収数 

 

対象 調査方法 調査 

対象数 

抽出・選定方法 回収数 

（回収率）

①住民 質問紙の配布 

（医療機関によ

る回収又は郵送

回収） 

約 3000 

（抽出） 

梶井先生から紹介いただいた 

24 医療機関の協力のもと、来院患者及び

その家族へ配布 

1433 

 

(47.8%)

②自治体 

（市町村） 

質問紙による 

郵送調査 

1271 

（全数） 

条件不利地域全域 

（過疎地域、辺地、離島 半島、振興山

村、特定農山村、豪雪地帯、特別豪雪地

帯；重複あり） 

474 

 

(37.3%)

③診療所 質問紙による 

郵送調査 

956 

（抽出） 

へき地診療所：748 
（へき地医療情報ネットワークHP1より 
その他   ：204  
（①のうち 11病院の所在する市町村にある診療所

をＷＡＭネット2から検索） 

321 

 

(33.6%)

④病院 特 定 機

能病院 

質問紙による 

郵送調査 

81 

（全数） 

特定機能病院 全数 
（厚生労働省HP3より） 

141 

 

(33.7%)

地 域 中

核病院 

337 

（全数） 

地域医療支援病院：153 
（厚生労働省HPより4） 
へき地医療拠点病院：200 
（へき地医療情報ネットワーク HP より） 
※重複有り 

                                            
1へき地医療支援センター「へき地医療情報ネットワーク」検索http://www.hekichi.net/Scripts/hkhome.asp   

平成 20 年 3 月 19 日現在 
2 独）福祉医療機構「WAMNET」 http://www.wam.go.jp/  
3 厚生労働省「第 8 回 医療施設体系のあり方に関する検討

会」http://www-bm.mhlw.go.jp/shingi/2007/06/s0621-6.html  平成 19 年 4 月 1 日現在 
4 同上 平成 19 年 3 月 30 日現在 

1 

http://www.hekichi.net/Scripts/hkhome.asp
http://www.hekichi.net/Scripts/hkhome.asp
http://www-bm.mhlw.go.jp/shingi/2007/06/s0621-6.html


                           

Ⅱ アンケート集計結果 

Ⅱ－１．住民向けアンケート 

 

１ ご本人についてのご質問 
［F1］お住まいになられている住所地の郵便番号をご記入ください。 入ください。 
  
  

※都道府県別に集計 N=1433 
  

2.9%

7.3%

4.8%

3.6%

1.4%

1.4%

1.6%

5.2%

5.7%

4.6%

5.7%

3.8%

6.4%

4.0%

4.0%

4.0%

3.6%

6.1%

2.1%

6.4%

6.2%

1.2%

6.9%

0.1%

0.1%

0.1%

0.1%

0.1%

0.1%

0.3%

0.1%

0.0% 2.0% 4.0% 6.0% 8.0% 10.0%

北海道

宮城県

秋田県

福島県

茨城県

栃木県

群馬県

千葉県

東京都

新潟県

石川県

福井県

長野県

岐阜県

滋賀県

大阪府

兵庫県

鳥取県

島根県

岡山県

広島県

山口県

徳島県

香川県

愛媛県

高知県

福岡県

長崎県

大分県

不明 デ

無回答

  
  
  
  
  
  
  
  

2 



                           

［F2］ご年齢をお伺いします。以下、該当する項目数字１つを○で囲んでください。 
 

N=1433 
 

4.0%

9.9%

12.6%

20.0%

9.1%

10.0%

10.8%

11.6%

10.8%

1.2%

0% 5% 10% 15% 20% 25%

２０～２９歳(57)

３０～３９歳(142)

４０～４９歳(181)

５０～５９歳(287)

６０～６４歳(130)

６５～６９歳(143)

７０～７４歳(155)

７５～７９歳(166)

８０歳以上  (155)

無回答      (17)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［F3］性別をお伺いします。以下、該当する項目数字を○で囲んでください。 
 

N=1433無回答 (19),

1.3%

女　性(828),

57.8%

男　性(586),

40.9%

 
 
 
 
 
 
 
 
［F4］家族構成をお伺いします。以下、該当する項目数字を○で囲んでください。 
 

N=1433
 無回答(34), 2.4%

同居家族あり

(1258), 87.8%

一人暮らし(141),

9.8% 
 
 
 
 
 
 
 

3 



                           

［F5］【F4 で「２．同居家族あり」に該当される方にお伺いします。】 
ご一緒にお住まいのご家族は、以下の項目のいずれにあてはまりますか。 
あなた様自身を含めてすべてお知らせ下さい。以下、該当する項目数字を○で囲んでください。 
 

67.6%

9.4%

63.7%

1.2%

0.8%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

高齢者（６５歳以上）(850)

妊　婦(10)

６歳未満の 小児(118)

上記以外

（７～６４歳の妊婦以外）(801)

無回答(15)

N=1258[複数回答] 

  
 
 
 
 
 
 
 
 

4 



                           

 
２ 受療状況についてのご質問 
［Q1］この 2 ヶ月の間に何らかの治療を受けていますか。以下、該当する項目数字１つを○で囲

んでください。 
する項目数字１つを○で囲

んでください。 

26.0% 5.2% 62.0% 6.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(1433)

受けていない、完治した(373) 悪いところはあるが受けていない (74) 現在、治療中(888) 無回答(98)

N=1433 

 
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
［Q2］かかりつけ医はいますか。以下、該当する項目数字を○で囲んでください。 ［Q2］かかりつけ医はいますか。以下、該当する項目数字を○で囲んでください。 
  

76.7% 19.7% 3.6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(1433)

は　い(1099) いいえ(282) 無回答(52)

N=1433 

   
  
  
  
  
  

5 



                           

［Q3-1］毎年健康診断は受けていますか。以下該当する項目数字を○で囲んでください。 
 

81.4% 15.5% 3.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(1433)

は　い(1166) いいえ(222) 無回答 (45)

N=1433 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
［Q3-2］【Q3-1 で「２．いいえ」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
健康診断を受けていない理由は、どのようなものでしょうか。以下、該当する項目数字すべてを○

で囲んでください。 N=1166 

[複数回答]  
 

7.7%

12.6%

23.4%

7.7%

32.0%

14.9%

5.0%

0.5%

17.6%

13.5%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

健診機関が近くにない(17)

健診費用が高い(30)

健康に不安がない(28)

忙しい(52)

面　倒(39)

病気が見つかるのが怖い(17)

病院など治療中(71)

妊娠中(1)

上記以外の 理由(33)

無回答(11)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

6 



                           

３ 医療サービスの満足度についてのご質問 

 
［A1-1］次に挙げる医療機関のそれぞれについて、①そこまでの移動手段 と  
②片道にかかる時間を教えてください。該当する項目数字 1 つを○で囲んでください。（それぞ

れの利用機関が複数ある場合、主な利用先１つについてお答え下さい） 
 
（１）診療所（風邪、ちょっとした体調不良時に使う「かかりつけ先」） 
①移動手段 

 N=1433 

 
78.0%

3.0%

0.0%

18.5%

0.5%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

車(1118)

電　車(7)

飛行機(0)

分からない (43)

無回答(265)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
②移動時間 
 N=1433 

 46.8%

12.2%

1.5%

35.0%

0.1%

4.4%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

０～１０分 未満(670)

１０分以上３０分未満(502)

３０分以上６０分未満(63)

１時間以上３時間未満(22)

３時間以上(1)

無回答(175)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

7 



                           

 
（２）救急病院（緊急の際に、入院したことがある、もしくは行こうと思う先） 
 
①移動手段 
 

N=1433 

 
73.9%

5.4%

0.2%

20.5%

0.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

車(1059)

電　車(3)

飛行機(0)

分からない (77)

無回答(294)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
②移動時間 

N=1433 

 
15.9%

22.1%

20.9%

0.3%

31.5%

9.3%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

０～１０分未満(228)

１０分以上３０分未満(452)

３０分以上６０分未満(299)

１時間以上３時間未満(133)

３時間以上(4)

無回答(317)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

8 



                           

［A1-2］次の（１）～（３）の医療機関のご利用がある場合、①そこまでの移動手段 と ②片

道にかかる時間を教えてください。該当する項目数字 1 つを○で囲んでください。（それぞれの

利用機関が複数ある場合、主な利用先１つについてお答え下さい）ご利用の無い方は、次ページ

[A-2]へお進み下さい。 
 
(１) 産科・小児科でのかかりつけ先 
①移動手段 
 N=1433 

 
27.8%

72.1%

0.0%

0.1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

車(399)

電　車(1)

飛行機(0)

無回答(1033)

 
 
 
 
 
 
. 
 
 
②移動時間 

N=1433 

 
15.9%

22.1%

9.3%

31.5%

0.3%

20.9%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

０～１０分未満(228)

１０分以上３０分未満(452)

３０分以上６０分未満(299)

１時間以上３時間未満(133)

３時間以上(4)

無回答(317)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

9 



                           

 
(２) 生活習慣病(高血圧、糖尿病等)治療先 
① 移動手段 

N=1433
 

52.8%

46.7%

0.6%

0.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

車(756)

電　車(8)

飛行機 (0)

無回答(669)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
②移動時間 

N=1433 

 
24.1%

42.4%

6.6%

0.1%

24.1%

2.9%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

０～１０分未満(345)

１０分以上３０分未満(345)

３０分以上６０分未満(94)

１時間以上３時間未満(41)

３時間以上(1)

無回答(607)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

10 



                           

 
（３）リハビリ用施設 
①移動手段 

N=1433 

 

32.2%

67.6%

0.0%

0.1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

車(462)

電　車(2)

飛行機 (0)

無回答(969)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
②移動時間 

 N=1433 

 
11.0%

66.3%

2.2%

15.0%

0.0%

5.5%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

０～１０分未満(157)

１０分以上３０分未満(215)

３０分以上６０分未満(79)

１時間以上３時間未満(32)

３時間以上(0)

無回答(950)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

11 



                           

12 

［A2］通院について、困っていることはありますか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲ん

でください。 
 

N=1433
 

困っていることは特

にない(731), 51.0%

通院で困っているこ

とがある(563), 39.3%

無回答(139), 9.7%

 
 
 
 
 
 
 
 
     （通院で困っていることの内訳） 

N=563 [複数回答]

42.3%

20.6%

10.5%

34.5%

12.6%

2.5%

39.4%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

医療機関までの時間がかかる(238)

医療機関までの交通手段が乏しい(222)

医療機関までの

移動費用が高い(116)

通院サポートしてくれる家族等がない(59)

育児や介護で通院できない(14)

通院先では  専門的医療を受けられない

(194)

上記以外の理由で

困っていることある(71)



                           

［A3-1］医師の往診や訪問看護を受けていますか。以下、該当する項目数字１つを○で囲んでく

ださい。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

N=1433 

 

55.5%

4.0%

2.0%

33.4%

5.1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

現在、受けている(57)

以前、受けたことがある(73)

実施している先がないため受けられない(29)

実施している先はあるが受けたことない(796)

無回答(478)

 
 

 
［A3-2］医師の往診や訪問看護で困っていることはありますか。以下、該当する項目数字すべて

を○で囲んでください。 
 N=1433 [複数回答] 

2.1%

2.4%

5.4%

55.0%

34.5%

1.3%

1.2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

近くに往診等してくれるところがない(30)

医師や看護師が訪問する回数(17)

医師や看護師忙しそうで相談しづらい(35)

専門的な診察や検査が受けられない(77)

上記以外の理由で困っていることある(19)

特に困っていることはない(788)

無回答(494)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

13 



                           

 
［A4］ 医療を受ける際に不安に感じていることは、どのようなものがありますか。以下、該当

する項目数字すべてを○で囲んでください。 
 N=1433 [複数回答] 

 
5.9%

10.9%

13.8%

33.6%

5.9%

31.4%

9.8%

20.9%

11.4%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

医療機関が近くにない(85)

小児科が近くにない(164)

産婦人科が近くにない(156)

救急医療機関が近くにない(198)

夜間・休日時の医療機関が

近くにない(300)

専門外領域で適切診療が

受けられるか(482)

上記以外の点で不安がある(85)

特に不安なことはない(450)

無回答(140)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［A5］ 生活習慣病（高血圧・糖尿病など）について、現在どのようにお考えでしょうか。以下、

該当する項目数字１つを○で囲んでください。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

N=1433 

 
39.6%

33.4%

13.3%

7.3%

6.5%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

生活習慣病であり

体調管理気をつけている(567)

生活習慣病であるが

特に気をつけていない(104)

生活習慣病でないが気をつけている(479)

生活習慣病でなく特に気をつけていない(190)

無回答(93)

 
 
 

14 



                           

［A6］脳梗塞やケガなどによってリハビリが必要となった場合に、不安又は困っていることがあ

りますか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲んでください。 
 

18.7%

2.7%

8.7%

36.1%

21.0%

10.5%

3.5%

11.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

近くにリハビリ施設がない(268)

自宅で介助してくれる人がいない(158)

自宅で介助のサービスがない(39)

リハビリ方法がわからない(125)

上記以外の理由(50)

現在必要がないため、わからない(518)

不安や困っていることは特にない(301)

無回答(150)

N=1433 [複数回答] 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［A7-1］全体として現在の医療を受ける体制について、どのようなことが必要だと感じています

か。以下、該当する項目数字すべてを○で囲んでください。 
N=1433 [複数回答] 

 
13.4%

23.4%

15.8%

5.9%

26.0%

14.2%

10.7%

20.8%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

医療機関の数が少ないので

増やして欲しい(192)

夜間・救急診療の医療機関がないので

設置してほしい(298)

受けたい診療科目がないので

近くに設置してほしい(335)

信頼して相談できる医者に

近隣に来てもらいたい(226)

リハビリ施設や介助サービスを

設置して欲しい(154)

上記以外の理由(85)

現在の医療体制に満足で特にない(373)

無回答(203)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

15 



                           

［A7-2］【A7-1 で「３．受けたい診療科目がないので、近くに設置してほしい」をお答えいただ

いた方にお伺いします。】 
設置を希望する診療科目としては、どのようなものでしょうか。以下 、該当する項目数字すべて

を○で囲んでください。 N=335 [複数回答] 

6.0%

34.3%

37.6%

31.9%

15.8%

43.0%

19.4%

1.5%

25.4%

11.9%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

内　科(20)

外　科(40)

皮膚科(115)

産科・小児科(126)

婦人科(85)

整形外科・
リハビリテーション科(107)

歯　科(53)

眼　科(144)

その他(65)

無回答(5)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［A8］【再び全員にお伺いします。】 
在宅で受けることができたら良いなと思うサービスとして、どのようなものがありますか。以下、

該当する項目数字すべてを○で囲んでください。 
 N=1433 [複数回答] 

26.4%

27.0%

1.7%

15.1%

10.3%

30.2%

19.3%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

パソコン等で診療状況が
確認できる(379)

自宅で診察等を

受けられる仕組み(433)

自宅で健康に関する

数字のチェック等(387)

上記以外の 方法(24)

よくわからない(277)

特に必要だと

思うものはない(216)

無回答(148)
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４ 在宅遠隔医療に関するご質問 

 
次の B1～B2 のご質問には、以下のイメージ図をご参照ください。 
 

在宅健康相談イメージ
家にいながら、電話やメール、テレビ電話でかかりつけ医の診察や相談が
受けられるサービス

だいぶ調子はい
いのですが、たま
にめまいがします。

相談者

テレビ電話

その後、
調子はいかが

ですか？

医師

テレビ電話

その後、
調子はいかが

ですか？

その後、
調子はいかが

ですか？

医師

テレビ電話

離れていても、
診てもらえるから

安心だわ。

遠くて往診になかな
かいかれないが、

患者の様子が
分かり助かるよ。

 
 
 
 
 
 
  
  
  
  
  
  
  
［B1-1］イメージ図のような、家にいながら電話や電子メール、テレビ電話で、かかりつけ医の

相談や、看護師・栄養士による健康相談、介護相談をされたことがありますか。以下、該当する

項目数字を○で囲んでください。 

［B1-1］イメージ図のような、家にいながら電話や電子メール、テレビ電話で、かかりつけ医の

相談や、看護師・栄養士による健康相談、介護相談をされたことがありますか。以下、該当する

項目数字を○で囲んでください。 
  N=1433 

  

2.5% 85.0% 12.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(1433)

は　い(36) いいえ(1218) 無回答(179)
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［B1-2］【B1-1 で「１．はい」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
家にいながら相談をされ、どのような効果がありましたか。以下、該当する項目数字すべてを○

で囲んでください。 
 N=36 [複数回答] 

44.4%

11.1%

0.0%

0.0%

5.6%

13.9%

25.0%

2.8%

25.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

２４時間の連絡に対応でき

安心した(16)

通院時間が

短縮され時間に余裕(9)

交通費が節約できた(4)

特に効果を感じなかった(0)

２４時間の連絡に

対応できず不安(1)

相談等に利用する機器が

使いづらい(0)

気持ちが

伝わりづらかった(2)

上記以外(5)

無回答(9)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B2-1］【再び全員にお伺いします。】 
家にいながら、電話や電子メール、テレビ電話で、かかりつけ医の相談や、看護師・栄養士によ

る健康相談、介護相談をしてみたいと思いますか。以下、該当する項目数字 1 つを○で囲んでく

ださい。 
 N=1433 

 

31.3% 33.1% 11.4% 15.6% 8.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(1433)

そう思う(449) どちらかといえばそう思う(474)

どちらかといえばそう思わない(163) そう思わない(223)

無回答(124)
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［B2-2］【B2-1 で「１．そう思う」「２.どちらかといえばそう思う」とお答えいただいた方にお

伺いします。】 
利用したいと思う理由は、どのようなことでしょうか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲

んでください。 
N=923 [複数回答] 

 

71.8%

55.5%

41.3%

3.5%

36.4%

1.8%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

気軽に相談でき安心できる(663)

診断等専門的なことがわかる(336)

時間外でも相談できて安心できる(512)

通院にかかる時間や費用を減らせる(381)

上記以外の理由(17)

無回答(32)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B2-3］【続いて B2-1 で「１．そう思う」「２．どちらかといえばそう思う」とお答えいただい

た方にお伺いします。】 
利用する際に、どのくらいの金額ならご自身で負担してもよいと思いますか。以下、該当する項

目数字 1 つを○で囲んでください。 
 

N=923 [複数回答]
 

19.4%

36.5%

21.5%

9.8%

2.2%

0.7%

3.8%

6.3%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

月額５００円未満(179)

月額５００円以上１０００円未満(337)

月額千円以上２千円未満(198)

月額２千円以上５千円未満(90)

月額５千円以上１万円未満(20)

月額１万円以上(6)

自己負担はできない(35)

無回答(58)
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［B2-4］【再び全員にお伺いします。】 
家にいながら、電話や電子メール、テレビ電話で、かかりつけ医の相談や、看護師・栄養士によ

る健康相談、介護相談を利用する際に問題となること、あるいは、利用したいと思わない理由は、

どのようなことでしょうか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲んでください。 
 N=1433 [複数回答] 

 
16.9%

7.1%

25.8%

23.3%

30.4%

3.6%

11.7%

15.1%

13.8%

26.8%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

プライバシーに不安(242)

操作が難しい、難しそう(384)

必要を感じない(102)

費用が高そう(370)

どのようなものかがわからない(198)

直接医療機関で診てもらいたい(334)

正確に診断してもらえるか不安(435)

上記以外の不安や問題がある(52)

特に不安や問題はない(168)

無回答(217)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B3-1］家にいながら電話や電子メール、テレビ電話で、医師や看護師による相談を受けるとき

に、血圧や血糖などの測定結果を送り、より詳細な相談を受けるサービスを利用したことがあり

ますか。以下、該当する項目数字を○で囲んでください。 
 N=1433 

2.7% 87.3% 10.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(1433)

は　い(38) いいえ (1251) 無回答 (144)
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［B3-2］【B3-1 で「１．はい」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
利用されて、どのような効果がありましたか。以下、該当する項目数字 1 つを○で囲んでくださ

い。 
N=38 

 
39.5%

5.3%

5.3%

15.8%

13.2%

0.0%

2.6%

28.9%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

時間外でも 相談ができて、

安心した(15)

通院時間が 短縮され

時間に余裕ができた(11)

交通費が節約できた(2)

特に効果を感じなかった(0)

相談等に利用する機器が

使いづらい(1)

気持ちが伝わりづらかった(2)

上記以外(6)

無回答(5)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B4-1］【再び全員にお伺いします。】 
家にいながら医師や看護師による相談を受けるときに、血圧や血糖などの測定結果を送り、より

詳細な相談を受けるサービスを利用してみたいと思いますか。以下、該当する項目数字 1 つを○

で囲んでください。 
 N=1433 

 

25.3% 28.6% 16.1% 17.7% 12.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(1433)

そう思う(363) どちらかといえばそう思う(410)

どちらかといえばそう思わない(230) そう思わない(253)

無回答(177)
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［B4-2］【B4-1 で「１．そう思う」「２．どちらかといえばそう思う」とお答えいただいた方に

お伺いします。】 
利用したいと思う理由は、どのようなことでしょうか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲

んでください。 
 

N=773 [複数回答] 
 

60.0%

49.8%

35.2%

3.8%

39.5%

1.2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

詳細に診てもらえて

安心できる(464)

診断など専門的なことが

わかる(305)

血糖や血圧等測定結果を

自分でも把握(385)

検診にかかる時間や

費用を減らせる(272)

上記以外の理由(9)

無回答(29)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B4-3］【続いて B4-1 で「１．そう思う」「２．どちらかといえばそう思う」とお答えいただい

た方にお伺いします。】 
利用する際に、どのくらいの金額ならご自身で負担してもよいと思いますか。以下、該当する項

目数字 1 つを○で囲んでください。 
 N=773 

 
19.7%

36.6%

20.6%

11.0%

2.5%

0.4%

2.8%

6.5%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

月額５００円未満(152)

月額５００円以上１０００円未満(283)

月額千円以上２千円未満(159)

月額２千円以上５千円未満(85)

月額５千円以上１万円未満(19)

月額１万円以上(3)

自己負担はできない(22)

無回答(50)
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［B4-4］【再び全員にお伺いします。】  
家にいながら電話や電子メール、テレビ電話で、医師や看護師による相談を受けるときに、血圧

や血糖などの測定結果を送り、より詳細な相談を受けるサービスを利用する際に問題となること、

あるいは、利用したいと思わない理由は、どのようなことでしょうか。以下、該当する項目数字す

べてを○で囲んでください。 
N=1433 [複数回答] 

 
16.1%

7.7%

23.6%

26.9%

26.0%

3.6%

11.2%

16.7%

16.3%

25.0%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

プライバシーに不安(230)

操作が難しい、難しそう(358)

必要を感じない(110)

費用が高そう(338)

どのようなものかがわからない(233)

直接医療機関で診てもらいたい(386)

正確に診断してもらえるか不安(372)

上記以外の不安や問題がある(51)

特に不安や問題はない(160)

無回答(240)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B5］自分が、急に倒れるなどの緊急時に誰かに気がついてもらえるかどうか、または、家族が

倒れたときにすぐに気がつくかどうか、不安に感じることがありますか。以下、該当する項目数

字を○で囲んでください。 
 N=1433 

71.5% 17.0% 11.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(1433)

は　い (1025) いいえ(243) 無回答(165)
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［B6-1］急に倒れるなどの緊急時に、自動的に緊急通報してくれるサービスがあることをご存知

でしょうか。また、同サービスを利用したことがありますか。以下、該当する項目数字 1 つを○

で囲んでください。 
 N=1433 

 

2.5% 32.0% 53.1% 12.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(1433)

利用中、または利用したことがある(36) サービスは知っているが利用経験はない(459)

サービス自体知らなかった(761) 無回答(177)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B6-2］【B6-1 で「１．利用中、又は利用したことがある」とお答えいただいた方にお伺いしま

す。】 
サービスを利用されて、どのような効果がありましたか。以下、該当する項目数字すべてを○で

囲んでください。 
N=36 [複数回答] 

 
47.2%

36.1%

2.8%

2.8%

2.8%

16.7%

22.2%

0.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

いつでも見守ってもらえて

自身が安心(17)

周りの人が

安心して過ごせた  (8)

実際に使って助かったことがある(13)

特に効果を  感じなかった(1)

通報に利用の機器が

使いづらかった(0)

気持ちが伝わりづらかった(1)

上記以外(1)

無回答 (6)
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［B7-1］【再び全員にお伺いします。】 
急に倒れるなどの緊急時に、自動的に緊急通報してくれるサービスを利用してみたいと思います

か。以下、該当する項目数字 1 つを○で囲んでください。 
 N=1433 

42.6% 34.5% 6.9% 6.4% 9.6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(1433)

そう思う(610) どちらかといえばそう思う(495) どちらかといえばそう思わない(99)

そう思わない(91) 無回答(138)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B7-2］【B7-1 で「１．そう思う」「２．どちらかといえばそう思う」とお答えいただいた方に

お伺いします。】 
利用したいと思う理由は、どのようなことでしょうか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲

んでください。 
 N=1105 [複数回答] 

 
61.4%

2.9%

3.4%

62.1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

いつでも見守ってもらえて安心(679)

周りの人が安心して過ごせる(686)

上記以外の理由(32)

無回答(38)

 
 
 
 
 
 
 
 

25 



                           

 
［B7-3］【続いて B7-1 で「１．そう思う」「２．どちらかといえばそう思う」とお答えいただい

た方にお伺いします。】 
利用する際に、どのくらいの金額ならご自身で負担してもよいと思いますか。 
以下、該当する項目数字 1 つを○で囲んでください。 

N=1105
 

21.7%

22.7%

9.0%

4.5%

5.5%

0.6%

32.9%

3.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

月額５００円未満(240)

月額５００円以上１０００円未満(364)

月額千円以上２千円未満(251)

月額２千円 以上５千円 未満(99)

月額５千円 以上１万円 未満(33)

月額１万円 以上(7)

自己負担は できない(50)

無回答(61)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B7-4］【再び全員にお伺いします。】 
急に倒れるなどの緊急時に、自動的に緊急通報してくれるサービスを利用する際に問題となるこ

と、あるいは、利用したいと思わない理由は、どのようなことでしょうか。以下、該当する項目

数字すべてを○で囲んでください。 
N=1433 [複数回答]

 
14.6%

4.3%

29.2%

15.0%

11.8%

4.9%

14.9%

15.1%

20.1%

28.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

プライバシーに不安(209)

操作が難しい、難しそう(288)

必要を感じない(62)

費用が高そう(419)

どのようなものかがわからない(401)

直接医療機関で診てもらいたい(215)

正確に診断してもらえるか不安(169)

上記以外の不安や問題がある(70)

特に不安や問題はない(214)

無回答(216)
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Ⅱ－２．自治体向けアンケート 

 
１．ご担当地区に関するご質問 

 
［F1］貴市町村名をご記入ください。 

（省略） 
［F2］所在地の郵便番号をご記入ください。 

（省略） 
［F3］回答のご担当様の部署名・連絡先電話番号をご記入ください。 

（省略） 
［F4］貴市町村の人口はどのくらいでしょうか。以下、括弧内に人数をご記入ください。 数をご記入ください。 

（省略） （省略） 
［F5］うち、国民健康保険加入者数はどのくらいでしょうか。以下、括弧内に人数をご記入くだ

さい。 
［F5］うち、国民健康保険加入者数はどのくらいでしょうか。以下、括弧内に人数をご記入くだ

さい。 
（省略） （省略） 

［F6］高齢化率はどのくらいでしょうか。以下、括弧内に数字をご記入ください。 ［F6］高齢化率はどのくらいでしょうか。以下、括弧内に数字をご記入ください。 
（省略） （省略） 

［F7］貴市町村が抱える地域は、どのような環境でしょうか。以下、該当する項目数字すべて［F7］貴市町村が抱える地域は、どのような環境でしょうか。以下、該当する項目数字すべてを

○で囲んでください。 
N=474 [複数回答] 

 
51.5%

20.0%

5.5%

7.4%

1.3%

0.8%

15.8%

8.6%

52.1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

過　疎(244)

山　村(247)

豪　雪(95)

特　豪(26)

離　島(41)

沖　縄(6)

奄　美(4)

適応外(75)

無回答(35)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［F8］貴市町村に在職している医療従事者数は、どれくらいでしょうか。以下、項目ごとに概算

人数をご記入ください。 
（省略） 
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２ 地域住民の医療満足度に関するご質問 
 
［Q1］貴市町村の住民からは、医療サービスに対してどのような形で意見などが寄せられていま

すか。以下、該当する項目数字すべて

で意見などが寄せられていま

すか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲んでください。 
 N=474 [複数回答] 

55.5%

47.7%

18.4%

2.5%

26.2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

電話や手紙等で意見が

寄せられている(263)

市町村実施のアンケートで

意見が寄せられている(124)

保健事業等サービス参加者から
寄せられている(226)

特に意見は寄せられていない(87)

無回答(12)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［Q2］貴市町村の住民が、医療サービス提供体制に満足するための、１次診療提供体制に関する

課題には、どのようなものがありますか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲んでください。 
 N=474 [複数回答] 

 
24.1%

68.8%

43.5%

3.4%

14.3%

9.3%

4.0%

61.6%

30.2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

かかりつけ医の体制が不足している(114)

小児科が不足している(292)

産婦人科が不足している(326)

眼科・耳鼻科・皮膚科が不足している(206)

整形外科が不足(143)

歯科が不足している(16)

上記以外の診療科が不足している(68)

特に課題はない(44)

無回答(19)
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［Q3］Q2 と同様に、２次診療提供体制に関する課題には、どのようなものがありますか。以下、

該当する項目数字すべてを○で囲んでください。 
 N=474 [複数回答] 

31.6%

44.7%

12.0%

18.6%

12.2%

4.4%

31.9%

28.1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

精密検査を受けられる体制が
不足している(150)

救急搬送体制が不足している(133)

夜間・休日受診体制が

不足している(212)

病院－診療所の連携が
うまくいかない(57)

２次医療機関の絶対数が

不足している(151)

上記以外に課題がある(88)

特に課題はない(58)

無回答(21)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［Q4］在宅医療について、貴市町村が抱える課題にはどのようなものがありますか。以下、該当

する項目数字すべてを○で囲んでください。 
 N=474 [複数回答] 

 
60.8%

33.5%

28.1%

12.4%

5.5%

11.4%

12.2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

対応が可能な医療機関・医師が不足している(288)

医師の専門的な知識が不足している(54)

医師が休んだ際のサポート体制が不足している(159)

訪問看護体制が不足している(133)

上記以外に課題がある(58)

特に課題はない(59)

無回答(26)
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３ 貴市町村の医療体制上の課題に関するご質問 
 
［A1］貴市町村における医療サービス提供において、現在最も重要な課題はどのようなものです

か。以下、該当する項目数字 1 つを○で囲んでください。 
な課題はどのようなものです

か。以下、該当する項目数字 1 つを○で囲んでください。 
  N=474 

  

医師の不足(161),

34.0%

看護師の不足(18), 3.8%

市町村立医療施設の

経営(53), 11.2%

無回答(31), 6.5%

専門医（小児科、産婦

人科等）の不足(190),

40.1%

上記以外で重要な課題

がある(21), 4.4%  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
［A2］貴市町村にて、医師や看護師確保のために独自で取り組んでいることはありますか。以下、

該当する項目数字すべてを

［A2］貴市町村にて、医師や看護師確保のために独自で取り組んでいることはありますか。以下、

該当する項目数字すべてを○で囲んでください。 N=474 [複数回答] 

 
18.8%

2.3%

12.2%

50.2%

10.5%

22.4%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

医師や看護師の研修・生涯学習に

対する支援(89)

医師や看護師の生活に

対する支援(50)

医師や看護師の家族に

対する支援(11)

医師や看護師の人材紹介(58)

上記以外に

取り組んでいることがある(106)

無回答(238)
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［A3］貴市町村にて、医療サービス提供体制の充実のために独自で取り組んでいることはありま

すか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲んでください。 
 

40.9%

27.8%

52.3%

26.6%

7.2%

13.1%

3.4%

31.6%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

受診支援のための住民輸送の

移動手段支援(194)

遠隔医療（電話・テレビ電話など）(16)

健康・ 介護相談

（電話・メール・テレビ電話など）(132)

住民向けの夜間・休日の

診療体制の確保(248)

住民向けの緊急通報システムの確保(150)

住民向けの巡回健診(126)

上記以外に

取り組んでいることがある(34)

無回答(62)

N=474 [複数回答] 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［A4］これらの取り組みにより、どのような成果がありましたか。以下、該当する項目数字すべ

てを○で囲んでください。 
N=474 [複数回答] 

 
37.1%

54.6%

8.4%

4.6%

16.5%

5.1%

35.7%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

住民の受診機会が増えた(176)

住民の緊急時の対応が

できるようになった(169)

住民の安心感が増した(259)

住民の医療に対する

知識が向上した(40)

上記以外の成果があった(24)

特に成果はなかった(22)

無回答(78)
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［A5］独自の取り組みを進めるにあたり、課題となっているのはどのようなことですか。以下、

該当する項目数字すべてを○で囲んでください。 
 N=474 [複数回答] 

22.6%

41.8%

74.5%

14.3%

8.6%

2.1%

10.8%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

企画スタッフの不足(107)

保健スタッフの不足(198)

財源の不足(353)

インフラの不足(68)

上記以外に課題がある(41)

特に課題はない(10)

無回答(51)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［A6］今後重視していきたいと考えている課題は、どのようなことですか。以下、該当する項目

数字すべてを○で囲んでください。 
N=474 [複数回答] 

 
81.6%

45.8%

44.1%

2.3%

58.6%

46.8%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

生活習慣病予防の充実(387)

介護予防の充実(278)

小児科・産婦人科医療の充実(217)

救急医療の充実(209)

医療機関の医師の充実(222)

無回答(11)
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４ 遠隔医療技術利用状況に関するご質問 
 
次の B1～B4 のご質問には、以下のイメージ図をご参照ください。 
 

在宅健康相談イメージ
家にいながら、電話やメール、テレビ電話でかかりつけ医の診察や相談が
受けられるサービス

だいぶ調子はい
いのですが、たま
にめまいがします。

相談者

テレビ電話

その後、
調子はいかが

ですか？

医師

テレビ電話

その後、
調子はいかが

ですか？

その後、
調子はいかが

ですか？

医師

テレビ電話

離れていても、
診てもらえるから

安心だわ。

遠くて往診になかな
かいかれないが、

患者の様子が
分かり助かるよ。

 
 
  
  
  
  
  
  
  
［B1-1］貴市町村では、イメージ図のような在宅健康相談（在宅の住民に対し、医師や看護師な

どが医療機関にいながら電話やメール・テレビ電話で健康・医療・介護に関する相談を行うこと）

を実施していますか。以下、該当する項目数字を○で囲んでください。 

［B1-1］貴市町村では、イメージ図のような在宅健康相談（在宅の住民に対し、医師や看護師な

どが医療機関にいながら電話やメール・テレビ電話で健康・医療・介護に関する相談を行うこと）

を実施していますか。以下、該当する項目数字を○で囲んでください。 
  

N=474 
  

3.8% 95.4% 0.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全　体(474)

実施している(18) 実施していない(452) 無回答(4)
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［B1-2］【B1-1 で「１．実施している」をお答えいただいた方にお伺いします。】 
運営費はどのようなものでまかなっていますか。以下、該当する項目数字    
すべてを○で囲んでください。 
 N=18 [複数回答] 

94.4%

11.1%

5.6%

11.1%

5.6%

0.0%

0.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

貴市町村独自予算(17)

国、都道府県補助(2)

支援医療機関の補助(0)

各医療機関の支払う利用料(1)

住民の支払う利用料(2)

上記以外で活用のものがある(0)

無回答(1)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B2-1］【再び全員にお伺いします。】 
在宅健康相談サービスを実施することは、住民のメリットになると思いますか。以下、該当する

項目数字 1 つを○で囲んでください。 
 N=474 

 

27.6% 48.9% 19.2% 2.5%

1.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全　体(474)

そう思う(131) どちらかといえばそう思う(232) どちらかといえばそう思わない(91) そう思わない(12) 無回答(8)

 
 
 
 
 
 
 
 

34 



                           

 
［B2-2］【B2-1 で「１．そう思う」「２．どちらかといえばそう思う」とお答えいただいた方に

お伺いします。】 
メリットになると思う理由は、どのようなものですか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲

んでください。 
 N=363 [複数回答] 

55.1%

38.8%

0.8%

61.2%

6.9%

21.2%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

自由な時間に相談にのることが

できるとおもわれるから(200)

診療所の業務負荷が軽減される

とおもわれるから(77)

より多くの住民を受け入れられるようになる

と思われるから(141)

住民の満足度が上がる

と思われるから(222)

上記以外の理由でメリットがある

と思われるから(25)

無回答(3)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B2-3］【B2-1 で「３．どちらかといえばそう思わない」「４．そう思わない」とお答えいただ

いた方にお伺いします。】 
メリットになると思わない理由は、どのようなものですか。以下、該当する項目数字すべてを○

で囲んでください。 N=103 [複数回答] 

 
82.5%

46.6%

1.0%

74.8%

8.7%

50.5%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

設備費用・維持費が高い(85)

相談を受ける側の

医師・医療従事者が足りないから(77)

操作が面倒である、

システムが使いにくいから(48)

住民のニーズが低い(52)

上記以外の理由でメリットがない(9)

無回答(1)
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［B3-1］【再び全員にお伺いします。】 
貴市町村では、前述のイメージ図のような在宅健康管理・検査（在宅の住民の生体データをもと

に診断、自己治療や健康管理支援を行うこと）を実施していますか。以下、該当する項目数字を

○で囲んでください。 N=474 

 

2.5% 96.2% 1.3%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全　体(474)

実施している(12) 実施していない(456) 無回答(6)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B3-2］【B3-1 で「１．実施している」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
運営費はどのようなものでまかなっていますか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲んでく

ださい。 
N=12 [複数回答] 

 
75.0%

8.3%

0.0%

0.0%

0.0%

8.3%

41.7%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

貴市町村独自予算(9)

国、都道府県補助(5)

支援医療機関の補助(0)

各医療機関の支払う利用料(1)

住民の支払う利用料(1)

上記以外で活用のものがある(0)

無回答(0)
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［B4-1］【再び全員にお伺いします。】 
在宅健康管理・検査サービスを実施することは、住民のメリットになると思いますか。以下、該

当する項目数字 1 つを○で囲んでください。 
 N=474 

 

21.5% 45.4% 26.6% 3.6%3.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全　体(474)

そう思う(102) どちらかといえばそう思う(215)

どちらかといえばそう思わない(126) そう思わない(17)

無回答(14)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B4-2］【B4-1 で「１．そう思う」「２．どちらかといえばそう思う」とお答えいただいた方に

お伺いします。】 
メリットになると思う理由は、どのようなものですか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲

んでください。 
 

N=317 [複数回答] 
 

53.6%

42.3%

63.1%

21.1%

8.8%

0.9%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

自由な時間に相談にのることが
できると思われるから(170)

診療所の業務負荷が軽減されると

思われるから(67)

より多くの住民を受け入れられると

思われるから(134)

住民の満足度が上がると

思われるから(200)

上記以外の理由でメリットがあると

思われるから(28)

無回答(3)
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［B4-3］【B4-1 で「３．どちらかといえばそう思わない」「４．そう思わない」とお答えいただ

いた方にお伺いします。】 
メリットになると思わない理由は、どのようなものですか。以下、該当する項目数字すべてを○

で囲んでください。 
 N=143 [複数回答] 

76.9%

40.6%

43.4%

0.0%

70.6%

12.6%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

設備費用・維持費が高い(110)

相談を受ける医師等が足りない(101)

操作が面倒、システムが使いにくい(58)

住民のニーズが低い(62)

上記以外の理由でメリットがない(18)

無回答(0)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B5-1］【再び全員にお伺いします。】 
貴市町村では、遠隔地の医療機関や保健センター間で、診療内容について、テレビ電話等を使い

相談・会議（遠隔カンファランス）を行っていますか。以下、該当する項目数字を○で囲んでく

ださい。 
 N=474 

1.3% 97.7% 1.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全　体(474)

行っている(6) 行っていない(463) 無回答(5)
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［B5-2］【B5-1 で「１．行っている」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
運営費はどのようなものでまかなっていますか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲んでく

ださい。 
 N=6 [複数回答] 

50.0%

16.7%

16.7%

33.3%

0.0%

0.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

国、自治体の補助(3)

支援医療機関の補助(0)

各医療機関の支払う利用料(1)

住民の支払う利用料(1)

上記以外で活用のものがある(2)

無回答(0)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B6-1］【再び全員にお伺いします。】 
遠隔カンファランスを行うことは、住民のメリットになると思いますか。以下、該当する項目数

字 1 つを○で囲んでください。 
N=474 

 

19.2% 40.9% 28.1% 9.1% 2.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全　体(474)

そう思う(91) どちらかといえばそう思う(194)

どちらかといえばそう思わない(133) そう思わない(43)

無回答(13)
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［B6-2］【B6-1 で「１．そう思う」「２．どちらかといえばそう思う」とお答えいただいた方に

お伺いします。】 
メリットになると思う理由は、どのようなものですか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲

んでください。 
N=285 [複数回答] 

 
39.3%

56.8%

1.1%

37.9%

41.8%

8.8%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

正確な診断ができると

思われるから(112)

診療に携わる医師の不安が

軽減されると思われるから(119)

より多くの住民を受け入れられると

思われるから(108)

住民の満足度が上がると

思われるから(162)

上記以外の理由でメリットがあると

思われるから(25)

無回答(3)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B6-3］【B6-1 で「３．どちらかといえばそう思わない」「４．そう思わない」とお答えいただ

いた方にお伺いします。】 
メリットになると思わない理由は、どのようなものですか。以下、該当する項目数字すべてを○

で囲んでください。 
 N=176 [複数回答] 

67.6%

38.6%

0.0%

22.2%

59.1%

29.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

設備費用・維持費が高いから(119)

相談を受ける医師等が

足りないから(104)

操作が面倒、

システムが使いにくいから(51)

住民のニーズが低いから(68)

上記以外の理由で

メリットがないから(39)

無回答(0)
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［B7］【再び全員にお伺いします。】 
在宅健康相談サービスや在宅健康管理・検査サービス、遠隔カンファレンス等のサービスを提供

される際もしくは提供しようと検討される際に、住民に利用者負担をお願いする場合、求めるこ

とのできる自己負担額はどのくらいとお考えでしょうか。以下、該当する項目数字 1 つを○で囲

んでください。 
 N=474 [複数回答] 

 
8.6%

49.8%

17.9%

19.2%

4.4%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

設置から運営費までをまかなえる

料金を自己負担でお願いする(41)

運営費くらいはまかなえる

料金を自己負担でお願いする(91)

コストは別として利用しやすい範囲での

自己負担でお願いする(236)

自己負担を求めることはできない(85)

無回答(21)
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Ⅱ－３．診療所向けアンケート 

 
１ 貴院の現況に関するご質問 

 
［F1］貴院名をご記入ください。 
  （省略） 
［F2］貴院の医療機関コード（保健所符号 3 けた＋整理番号）をご記入ください。 
  （省略） 
［F3］貴院所在地の郵便番号をご記入ください。 
  （省略） 
［F4］二次医療圏名をご記入ください。 
  （省略） 
［F5］貴院の許可病床数をご記入ください。 

 （省略） 
［F6］貴院に在職されている医療従事者数は、どれくらいでしょうか。以下、項目ごとに人数を

ご記入ください。 
  （省略） 
［F7］貴院の患者状況についてお伺いします。一日平均外来患者数ならびに一日平均入院患者数

（有床診療所に該当する場合）は、どれくらいでしょうか。以下、項目ごとに人数をご記入くだ

さい。 
  （省略） 
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［F8］貴院の標榜診療科目は、どのようなものがございますか。以下、該当する項目数字すべて

を○で囲んでください。 
 N=321 [複数回答]

1.2%

1.2%

4.7%

1.9%

3.7%

1.2%

2.2%

1.2%

1.6%

5.0%

3.1%

1.6%

1.2%

3.4%

2.5%

1.2%

3.1%

3.1%

2.5%

1.2%

4.4%

1.2%

4.7%

5.9%

7.2%

1.2%

7.5%

2.5%

1.9%

5.9%

14.0%

41.1%

44.2%

3.7%

2.8%

3.4%

7.5%

7.8%

90.3%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

内　科(290)

胃腸科(25)

消化器科(24)

糖尿病外来(11)

アレルギー科(9)

放射線科(12)

小児科(142)

外　科(132)

整形外科(45)

リハビリテーショ ン科(19)

皮膚泌尿器科(6)

リウマチ科(8)

歯　科(24)

形成外科(4)

皮膚科(23)

眼　科(19)

耳鼻咽喉科(15)

気管食道科(4)

呼吸器科(14)

呼吸器外科(4)

産　科(8)

婦人科(10)

泌尿器科(10)

性病科(4)

心療内科(8)

精神科(11)

神経科(4)

脳神経外科(5)

神経内科(10)

循環器科(16)

小児外科(5)

心臓血管外科(4)

麻酔科(7)

美容外科(4)

肛門科(12)

歯科口腔外科(6)

小児歯科(4)

矯正歯科(4)

無回答(15)
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［F9］貴院では、へき地医療の診療所指定を受けていますか。以下、該当する項目数字を○で囲

んでください。 
N=321 

 

61.1% 30.8% 8.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全　体(321)

は　い(196) いいえ(99) 無回答(26)

 
 
 
 
 
 
［F10］貴市町村が抱える地域は、どのような環境でしょうか。以下、該当する項目数字すべて

を○で囲んでください。 
N=321 [複数回答] 

 
67.6%

19.0%

2.8%

2.2%

0.3%

0.9%

2.8%

53.3%

24.9%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

過　疎(217)

山　村(171)

豪　雪(61)

特　豪(9)

離　島(80)

沖　縄(7)

奄　美(1)

適応外(3)

無回答(9)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［F11］貴院の診療圏の対象人口は、おおよそ何人ですか。以下、該当する項目数字 1 つを○で

囲んでください。 N=321 

 
21.2%

18.7%

19.3%

8.4%

3.4%

6.9%

22.1%

0% 5% 10% 15% 20% 25%

～４９９人(68)

５００～９９９人(71)

１０００～１９９９人(60)

２０００～４９９９人(62)

５０００～９９９９人(22)

１００００人以上(27)

無回答(11)
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［F12］貴院が担当する二次医療圏内には、貴院のほかにいくつ医療機関（診療所＋病院）がご

ざいますか。以下、該当する項目数字 1 つを○で囲んでください。 
 N=321 

12.5%

10.9%

10.6%

8.7%

19.0%

38.3%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

な　し(40)

１～４施設(61)

５～９施設(35)

１０～１９施設(34)

２０施設以上(123)

無回答(28)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［F13］貴院は、在宅療養支援診療所に登録されていますか。以下、該当する項目数字を○で囲

んでください。 
N=321 

 

15.6% 79.4% 5.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(321)

は　い(50) いいえ(255) 無回答(16)
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［F14］【F13 で「1.はい」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
在宅にて看取られた患者数はどれくらいでしょうか。以下、年間平均の人数をご記入ください。 
 N=50

 

2.0%

2.0%

4.0%

8.0%

20.0%

58.0%

6.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

無記入(1)

30人～(1)

20～29人(2)

10～19人(4)

5～9人(10)

1～4人(29)

0人(1)
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２ 地域医療の状況に関するご質問 

 
［Q1］貴院で、患者に治療を行う際に抱えている課題は、どのようなものがございますか。以下、

該当する項目数字すべてを

のがございますか。以下、

該当する項目数字すべてを○で囲んでください。 
 

N=321 [複数回答] 
 

12.5%

69.2%

13.7%

45.5%

15.9%

6.9%

64.8%

2.8%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

診察時にゆっくり相談に応じられない(40)

急な医師等の代替確保ができない(208)

医師や看護師が長期の休みを取れない(222)

地域医療の専門知識が不足している(44)

紹介先病院との情報連携がよくない(9)

専門的な診断ができない(146)

上記以外に課題がある(51)

無回答(22)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［Q2-1］貴院では、在宅医療サービス（往診・訪問看護等）を提供されていますか。以下、該当

する項目数字を○で囲んでください。 
 

N=321 
 

75.4% 20.2% 4.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(321)

は　い(242) いいえ(65) 無回答(14)
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［Q2-2］【Q2-1 で「１.はい」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
在宅医療サービス（往診・訪問看護等）を提供している患者は、何人くらいいらっしゃいますか。

以下、該当する項目数字 1 つを○で囲んでください。 
N=242 

 
9.1%

38.4%

24.0%

16.1%

9.5%

0.4%

1.2%

1.2%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

１　人(22)

２～５人(93)

６～１０人(58)

１１～２０人(39)

２１～５０人(23)

５１～１００人(3)

１０１人以上(1)

無回答(3)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［Q3］【再び全員にお伺いします。】 
貴院では、患者からの在宅医療サービス（往診・訪問看護等）の要請に対して、どのくらいご対

応されていますか。以下、該当する項目数字 1 つを○で囲んでください。 
 N=321 

 
41.4%

5.3%

3.4%

17.8%

5.9%

22.7%

3.4%

要請のある全ての患者へ
提供できている(133)

８０％以上には
提供できている(73)

５０％以上８０％未満には
提供できている(17)

２０％以上５０％未満には

提供できている(11)

２０％未満にしか

提供できていない(11)

ほとんど提供できていない(57)

無回答(19)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

0% 10% 20% 30% 40% 50%
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［Q4］【全員にお伺いします。】 
在宅医療サービス（往診・訪問看護等）を患者へ提供する上で、課題として考えられることには

どのようなものがありますか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲んでください。 
 
 N=321 [複数回答] 

17.1%

12.5%

50.8%

52.0%

12.5%

9.0%

18.1%

24.0%

11.5%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

訪問回数を増やせない(55)

忙しくてゆっくり相談に

応じられない(40)

医師や看護師の

代替確保ができない(163)

医師や看護師が

長期の休みをとれない(167)

在宅医療に関する
専門知識の不足(40)

在宅医療にかかる
費用が高い(29)

遠隔地のため、
訪問が困難(58)

上記以外にも課題がある(77)

無回答(37)
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３ 在宅遠隔医療等に関するご質問 

 
次の A1～A4 のご質問には、以下のイメージ図をご参照ください。 
 

在宅健康相談イメージ
家にいながら、電話やメール、テレビ電話でかかりつけ医の診察や相談が
受けられるサービス

だいぶ調子はい
いのですが、たま
にめまいがします。

相談者

テレビ電話

その後、
調子はいかが

ですか？

医師

テレビ電話

その後、
調子はいかが

ですか？

その後、
調子はいかが

ですか？

医師

テレビ電話

離れていても、
診てもらえるから

安心だわ。

遠くて往診になかな
かいかれないが、

患者の様子が
分かり助かるよ。

 
 
  
  
  
  
  
  
  
［A1-1］貴院では、イメージ図のように、在宅健康相談（在宅の患者に対し、医師や看護師など

が医療機関にいながら健康・医療・介護に関する相談を行うこと）を実施されていますか。以下、

該当する項目数字を○で囲んでください。 

［A1-1］貴院では、イメージ図のように、在宅健康相談（在宅の患者に対し、医師や看護師など

が医療機関にいながら健康・医療・介護に関する相談を行うこと）を実施されていますか。以下、

該当する項目数字を○で囲んでください。 
  N=321 

13.4% 85.0% 1.6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(321)

実施している(43) 実施していない(273) 無回答(5)

  
  
  
  
  
  
  
  
［A1-2］【A1-1 で「１．実施している」とお答えいただいた方へお伺いします。】 ［A1-2］【A1-1 で「１．実施している」とお答えいただいた方へお伺いします。】 
主にどのような手段で実施されていますか。以下、該当する項目数字すべてを主にどのような手段で実施されていますか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲 
んでください。 

N=43 [複数回答] 
 

95.3%

9.3%

7.0%

0.0%

0.0%

2.3%

電　話(41)

ＦＡＸ(4)

電子メール(0)

テレビ電話(3)

上記以外の手段(0)

無回答(1)

 
 
 
 
 
 
 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

50 



                           

 
［A1-3］【続いて A1-1 で「１．実施している」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
どのくらいの頻度で実施されていますか。以下、該当する項目数字 1 つを○で囲んでください。 
 

N=43 
 

14.0%

34.9%

4.7%

7.0%

2.3%

37.2%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

毎　日(6)

週１回以上(16)

月１回以上(15)

半年１回以上(3)

年１回以下(1)

無回答(2)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［A1-4］【続いて A1-1 で「１．実施している」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
在宅健康相談を実施されて、どのような効果がございましたでしょうか。以下、該当する項目数

字すべてを○で囲んでください。 
 N=43 [複数回答] 

 
25.6%

11.6%

11.6%

4.7%

9.3%

11.6%

53.5%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

２４時間患者からの相談にのれる(11)

業務負荷が軽減された(4)

より多くの患者を受け入れられた(5)

患者の満足度が上がった(23)

上記以外の効果があった(5)

特に効果を感じなかった(5)

無回答(2)
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［A1-5］【続いて A1-1 で「１．実施している」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
運営費はどのようなものでまかなっていますか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲んでく

ださい。 
N=43 [複数回答] 

 
16.3%

7.0%

16.3%

34.9%

11.6%

18.6%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

国、自治体の補助(7)

支援医療機関の補助(5)

参加医療機関の支払う利用料(3)

患者の支払う利用料(7)

上記以外で活用のものがある(8)

無回答(15)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［A1-6］【続いて A1-1 で「１．実施している」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
A1-2 の手段を活用し在宅健康相談を実施されていて、どのような課題がございますか。以下、該

当する項目数字すべてをそれぞれ○で囲んでください。 
N=43 [複数回答]  

 
7.0%

25.6%

7.0%

37.2%

7.0%

18.6%

2.3%

34.9%

7.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

プライバシーに不安がある(3)

操作が難しい(3)

必要を感じない(1)

相談を受ける側の医師等が足りない(11)

利用するインセンティブが少ない(15)

設備費用・維持費が高い(3)

業務負荷が増大した(16)

上記以外(3)

無回答(8)
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［A2-1］【再び全員にお伺いします。】 
貴院では、イメージ図のような、在宅の患者からの相談に応じる際に、テレビ電話を利用してみ

たいと思いますか。以下、該当する項目数字 1 つを○で囲んでください。 
 

10.3% 22.4% 31.8% 33.6% 1.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(321)

そう思う(33) どちらかといえばそう思う(72)

どちらかといえばそう思わない(102) そう思わない(108)

無回答(6)

N=321 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［A2-2］【A2-1 で「１．そう思う」「２．どちらかといえばそう思う」とお答えいただいた方に

お伺いします。】 
テレビ電話を利用してみたいと思う理由は、どのようなことでしょうか。以下、該当する項目数

字すべてを○で囲んでください。 
N=105 [複数回答]

 

82.9%

17.1%

61.0%

2.9%

1.9%

21.9%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

患者の状況がよくわかる(87)

業務負荷が軽減されると思われる(23)

より多くの患者を受け入れられる(18)

患者の満足度が上がると思われる(64)

上記以外の理由(2)

無回答(3)
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［A2-3］【A2-1 で「３．どちらかといえばそう思わない」「４．そう思わない」とお答えいただ

いた方にお伺いします。】 
テレビ電話を利用してみたいと思わない理由は、どのようなことでしょうか。以下、該当する項

目数字すべてを○で囲んでください。 
N=210 [複数回答] 

 
54.8%

17.6%

46.7%

53.8%

21.0%

0.5%

39.0%

29.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

設備費用・  維持費が高い(115)

相談を受ける医師等が

足りない    (82)

操作が面倒、システムが

使いにくい  (37)

患者のニーズが低い(98)

対面診療でないと診療が不安(61)

２４時間相談に乗ることができない(113)

上記以外の理由(44)

無回答(1)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［A3-1］【再び全員にお伺いします。】 
貴院では、イメージ図のような在宅健康管理・検査（在宅の患者から相談を受けるときに、血圧

や血糖などの測定結果を送ってもらい、より詳細な相談を行うこと）を実施されていますか。以

下、該当する項目数字を○で囲んでください。 
N=321 

 

3.7% 94.1% 2.2%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(321)

実施している(12) 実施していない(302) 無回答(7)
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［A3-2］【続いて A3-1 で「１．実施している」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
どのくらいの頻度で実施されていますか。以下、該当する項目数字 1 つを○で囲んでください。 
 

N=12 
 

8.3%

25.0%

16.7%

8.3%

41.7%

0.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

毎　日(1)

週１回以上(5)

月１回以上(3)

半年１回以上(2)

年１回以下(1)

無回答(0)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［A3-3］【続いて A3-1 で「１．実施している」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
在宅健康管理・検査を実施されて、どのような効果がございましたでしょうか。以下、該当する

項目数字すべてを○で囲んでください。 
N=12 [複数回答] 

 
25.0%

75.0%

0.0%

0.0%

8.3%

25.0%

8.3%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

２４時間患者からの相談にのれる(3)

業務負荷が軽減された(3)

より多くの患者を受け入れられた(0)

患者の満足度が上がった(9)

上記以外の効果があった(1)

特に効果を感じなかった(1)

無回答(0)
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［A3-4］【続いて A3-1 で「１．実施している」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
運営費はどのようなものでまかなっていますか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲んでく

ださい。 N=12 [複数回答] 

 
33.3%

16.7%

33.3%

0.0%

25.0%

0.0%

0.0% 10.0% 20.0% 30.0% 40.0% 50.0%

国、自治体の補助(4)

支援医療機関の補助(3)

参加医療機関の支払う利用料(0)

患者の支払う利用料(2)

上記以外で活用のものがある(0)

無回答(4)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［A3-5【続いて A3-1 で「１．実施している」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
在宅健康管理・検査を実施されていて、どのような課題がございますか。以下、該当する項目数

字すべてを○で囲んでください。 
N=12 [複数回答] 

 
8.3%

8.3%

25.0%

50.0%

25.0%

0.0%

25.0%

8.3%

0.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

画像の精度が悪い、通信スピード遅い(1)

操作が面倒、システムが使いにくい(1)

設備費用・維持費が高い(0)

スタッフのＩＴ活用技術が高くない(1)

実施する側の医師等が足りない(3)

利用するインセンティブが少ない(3)

業務負荷が増大した(6)

上記以外(0)

無回答(3)
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［A4-1］【再び全員にお伺いします。】 
貴院では、イメージ図のような在宅健康管理・検査を実施してみたいと思いますか。以下、該当

する項目数字を○で囲んでください。 
 N=321 

 

6.5% 22.1% 38.9% 30.2% 2.2%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(321)

そう思う(21) どちらかといえばそう思う(71)

どちらかといえばそう思わない(125) そう思わない(97)

無回答(7)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［A4-2］【A4-1 で「１．そう思う」「２．どちらかといえばそう思う」とお答えいただいた方に

お伺いします。】 
在宅健康管理・検査を実施してみたいと思う理由は、どのようなことでしょうか。以下、該当す

る項目数字すべてを○で囲んでください。 N=92 [複数回答] 

 
33.7%

23.9%

75.0%

0.0%

7.6%

20.7%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

２４時間相談にのることができる(31)

業務負荷が軽減されると思われる(19)

より多くの患者を受け入れられる(22)

患者の満足度が上がると思われる(69)

上記以外の理由(7)

無回答(0)
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［A4-3］【A4-1 で「３．どちらかといえばそう思わない」「４．そう思わない」とお答えいただ

いた方にお伺いします。】 
在宅健康管理・検査を実施してみたいと思わない理由は、どのようなことでしょうか。以下、該

当する項目数字すべてを○で囲んでください。 
 

N=222 [複数回答] 
 

44.1%

18.9%

47.7%

48.2%

19.8%

1.4%

37.8%

32.4%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

設備費用・維持費が高い(98)

相談を受ける医師等が足りない(84)

操作が面倒、システムが使いにくい(42)

患者のニーズが低い(106)

対面診療でないと診療が不安(72)

２４時間相談に乗ることができない(107)

上記以外の理由(44)

無回答(3)
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４ 遠隔医療の状況（医療機関支援）に関するご質問 

 
次の B1～B4 のご質問には、以下のイメージ図をご参照ください。 
 

遠隔画像・病理診断イメージ

拠点病院

テレビ電話、画像情報

診療所等

テレビ電話・メール情報

インターネット回線

病理標本、画像等の
データ

専門医の診断結果

至急、●●の
可能性につ
いて確認お
願いします

●●の可能性
があります。

△△にて処置
をお願いします。

電話やメール、テレビ電話で、拠点病院と診療所の情報をやりとりし、診断するサービス

 
 
 
 
 
 
 
 
［B1-1］貴院では、イメージ図のような遠隔画像診断や遠隔病理診断による専門医からの支援を

受けていますか。以下、該当する項目数字を○で囲んでください。 
 N=321

12.1% 85.0% 2.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全　体(321)

受けている(39) 受けていない(273) 無回答(9)

 
 
 
 
 
 
 
 
［B1-2］【B1-1 で「１．受けている」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
どのくらいの頻度で診療支援を受けておりますでしょうか。以下、該当する項目数字 1 つを○で

囲んでください。 N=39 

2.6%

35.9%

20.5%

0.0%

30.8%

10.3%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

毎　日(1)

週１回以上(12)

月１回以上(14)

半年１回以上(8)

年１回以下(4)

無回答(0)
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［B1-3］【続いて B1-1 で「１．受けている」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
遠隔診療支援を受けて、どのような効果がございましたでしょうか。 
以下、該当する項目数字すべてを○で囲んでください。 
 N=39 [複数回答] 

 64.1%

5.1%

38.5%

0.0%

7.7%

82.1%

10.3%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診断が正確になった(25)

医師の不安が軽減された(32)

より多くの患者を受け入れられた(2)

患者の満足度が上がった(15)

上記以外の効果があった(3)

特に効果を感じなかった(4)

無回答(0)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B1-4］【続いて B1-1 で「１．受けている」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
運営費はどのようなものでまかなっていますか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲んでく

ださい。 N=39 [複数回答] 

48.7%

25.6%

5.1%

2.6%

25.6%

0.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

国、自治体の補助(19)

支援医療機関の補助(10)

参加医療機関の支払う利用料(10)

患者の支払う利用料(2)

上記以外で活用のものがある(1)

無回答(0)
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［B1-5］【続いて B1-1 で［１．受けている］とお答えいただいた方にお伺いします。】 
遠隔診療支援を受けていて、どのような課題がございますか。以下、該当する項目数字すべてを

○で囲んでください。 
N=39 [複数回答]  

28.2%

41.0%

10.3%

20.5%

7.7%

17.9%

17.9%

15.4%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

画像の精度が悪い、通信スピード遅い(11)

操作が面倒、システムが使いにくい(7)

設備費用・維持費が高い(16)

スタッフの処理能力が高くない(4)

相談を受ける側の専門医が足りない(6)

利用するインセンティブが少ない(7)

上記以外の課題(8)

無回答(3)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B2-1］【再び全員にお伺いします。】 
貴院では、イメージ図のような遠隔画像診断や遠隔病理診断による診療支援を受けてみたいと思

いますか。以下、該当する項目数字 1 つを○で囲んでください。 
 

N=321 
 

20.6% 24.9% 22.4% 28.7% 3.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(321)

そう思う(66) どちらかといえばそう思う(80)
どちらかといえばそう思わない(72) そう思わない(92)
無回答(11)
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［B2-2］【B2-1 で「１．そう思う」「２．どちらかといえばそう思う」とお答えいただいた方に

お伺いします。】 
遠隔診療支援を受けてみたいと思う理由は、どのようなことでしょうか。以下、該当する項目数

字すべてを○で囲んでください。 
 N=146 [複数回答] 

 
89.7%

11.0%

49.3%

2.7%

72.6%

0.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診断が正確になる可能性がある(131)

医師の不安が軽減されると

思われる(106)

より多くの患者を受け入れられる(16)

患者の満足度が

上がると思われる(72)

上記以外の理由(4)

無回答(1)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B2-3］【B2-1 で「３．どちらかといえばそう思わない」「４．そう思わない」とお答えいただ

いた方にお伺いします。】 
遠隔診療支援を受けてみたいと思わない理由はどのようなことでしょうか。以下、該当する項目

数字すべてを○で囲んでください。 N=164 [複数回答] 

 
64.0%

15.2%

39.0%

1.8%

34.1%

28.7%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

設備費用・維持費が高い(105)

先方の医師・医療従事者が足りない(56)

操作が面倒、システムが使いにくい(25)

患者のニーズが低い(64)

上記以外の理由(47)

無回答(3)
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［B3-1］【再び全員にお伺いします。】 
貴院では、遠隔地の医療機関や保健センター間で、診療内容について、テレビ電話等を使い相談・

会議（遠隔カンファランス）を行っていますか。以下、該当する項目数字を○で囲んでください。 
 N=321 

 

5.9% 91.0% 3.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(321)

行っている(19) 行っていない(292) 無回答(10)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B3-2］【B3-1 で「１．行っている」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
どのくらいの頻度で行っておりますでしょうか。以下、該当する項目数字 1 つを○で囲んでくだ

さい。 
N=19 

 

21.1%

26.3%

0.0%

21.1%

26.3%

5.3%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

毎　日(0)

週１回以上(5)

月１回以上(4)

半年１回以上(5)

年１回以下(4)

無回答(1)
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［B3-3］【続いて B3-1 で「１．行っている」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
遠隔カンファランスを行って、どのような効果がございましたでしょうか。 
以下、該当する項目すべてを○で囲んでください。 
 N=19 [複数回答] 

 
31.6%

10.5%

26.3%

10.5%

15.8%

57.9%

15.8%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

診断が正確になった(6)

医師の不安が軽減された(11)

より多くの患者を受け入れられた(2)

患者の満足度が上がった(5)

上記以外の効果があった(3)

特に効果を感じなかった(3)

無回答(2)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B3-4］【続いて B3-1 で「１．行っている」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
運営費はどのようなものでまかなっていますか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲んでく

ださい。 
N=19 [複数回答] 

 
63.2%

15.8%

0.0%

21.1%

5.3%

0.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

国、自治体の補助(12)

支援医療機関の補助(1)

参加医療機関の支払う利用料(3)

患者の支払う利用料(0)

上記以外で活用のものがある(4)

無回答(0)
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［B3-5］【続いて B3-1 で「１．行っている」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
遠隔カンファランスを行っていて、どのような課題がございますか。以下、該当する項目数字す

べてを○で囲んでください。 
N=19 [複数回答] 

 
36.8%

26.3%

15.8%

31.6%

10.5%

15.8%

5.3%

31.6%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

画像の精度が悪い、通信スピード遅い(7)

操作が面倒、システムが使いにくい(1)

設備費用・維持費が高い(5)

スタッフのＩＴ活用技術が高くない(3)

相談を受ける側の専門医が足りない(3)

利用するインセンティブが少ない(6)

上記以外の課題(6)

無回答(2)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
［B4-1］【再び全員にお伺いします。】 
貴院では、遠隔地の医療機関や保健センター間で、診療内容について、テレビ電話等を使い相談・

会議（遠隔カンファランス）を行ってみたいと思いますか。以下、該当する項目数字 1 つを○で

囲んでください。 
 

N=321] 
 

11.8% 24.0% 29.3% 32.4% 2.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全体(321)

そう思う(38) どちらかといえばそう思う(77)

どちらかといえばそう思わない(94) そう思わない(104)

無回答(8)
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［B4-2］【B4-1 で「１．そう思う」「２．どちらかといえばそう思う」とお答えいただいた方に

お伺いします。】 
遠隔カンファランスを行ってみたいと思う理由は、どのようなことでしょうか。以下、該当する

項目数字すべてを○で囲んでください。 
 N=115 [複数回答] 

 
79.1%

17.4%

47.8%

0.0%

9.6%

72.2%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診断が正確になると思われる(91)

医師の不安が軽減される(83)

より多くの患者を受け入れられる(20)

患者の満足度が上がると思われる(55)

上記以外の理由(11)

無回答(0)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［B4-3］【B4-1 で「３．どちらかといえばそう思わない」「４．そう思わない」とお答えいただ

いた方にお伺いします。】 
遠隔カンファランスを行ってみたいと思わない理由は、どのようなことでしょうか。以下、該当

する項目数字すべてを○で囲んでください。 
 N=198 [複数回答] 

 
59.6%

21.2%

36.9%

1.5%

36.9%

29.3%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

設備費用・  維持費が高い(118)

相談を受ける側の

医師等が足りない(73)

操作が面倒、

システムが使いにくい(42)

患者のニーズが低い(73)

上記以外の理由(58)

無回答(3)
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［B5］【再び全員にお伺いします。】 
在宅健康相談サービスや在宅健康管理・検査サービス、遠隔カンファレンス等のサービスを利用

される際に、貴院が費用を一部負担する場合、自己負担額はどのくらいまでなら可能でしょうか。

以下、該当する項目数字 1 つを○で囲んでください。（患者一人当たりの金額） 

 N=321 

 14.0%

9.7%

5.3%

40.5%

7.5%

3.4%

4.4%

15.3%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

月額５００円未満(45)

月額５００円以上１０００円未満(49)

月額千円以上２千円未満(31)

月額２千円以上５千円未満(17)

月額５千円以上１万円未満(14)

月額１万円以上(11)

負担することは難しい(130)

無回答(24)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

※ 参考 

   設問 A2-1 で「１．そう思う」「２．どちらかといえばそう思う」と回答した診療所を 

   抽出した場合の分布 
N=105 

 
13.3%

12.4%

8.6%

34.3%

6.7%

14.3%

4.8%

5.7%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

月額５００円未満(14)

月額５００円以上１０００円未満

(15)

月額千円以上２千円未満 

(13)

月額２千円以上５千円未満

(9)

月額５千円以上１万円未満(5)

月額１万円以上(6)

負担することは難しい  (36)

無回答 (7)

67 



                           

Ⅱ－４．病院向けアンケート 

 

１ 貴院の現況に関するご質問 

 
［F1］貴院名をご記入ください。 
 （省略） 
［F2］貴院の医療機関コード（保健所符号 3 けた＋整理番号）をご記入ください。 
 （省略） 
［F3］貴院所在地をご記入ください。 
 （省略） 
［F4］二次医療圏名をご記入ください。 
 （省略） 
［F5］貴院の病床区分、許可病床数、稼動病床数をご記入ください。 
 （省略） 
［F6］貴院に在職されている医療従事者数は、どれくらいでしょうか。以下、項目ごとに人数を

ご記入ください。 
 （省略） 
［F7］貴院の患者状況についてお伺いします。一日平均外来患者数ならびに一日平均入院患者数

は、どれくらいでしょうか。以下、項目ごとに人数をご記入ください。 
 （省略） 
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［F8］貴院の標榜診療科目は、どのようなものがございますか。以下、該当する項目数字すべて

を○で囲んでください。 
N=141 [複数回答] 

 
96.5%

5.0%

55.3%

5.0%

11.3%

89.4%

88.7%

93.6%

94.3%

68.8%

2.8%

18.4%

28.4%

48.9%

77.3%

83.7%

83.0%

53.9%

37.6%

63.1%

68.8%

82.3%

14.9%

60.3%

19.9%

78.7%

57.4%

79.4%

29.8%

58.2%

78.0%

5.0%

7.8%

39.7%

6.4%

7.8%

0.7%

5.0%

0.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

内　科(136)

胃腸科(7)

消化器科(78)

糖尿病外来(7)

アレルギー科(16)

放射線科(126)

小児科(125)

外　科(132)

整形外科(133)

リハビリテーション科(97)

皮膚泌尿器科(4)

リウマチ科(26)

歯　科(40)

形成外科(69)

皮膚科(109)

眼　科(118)

耳鼻咽喉科(117)

気管食道科(7)

呼吸器科(76)

呼吸器外科(53)

産　科(89)

婦人科(97)

泌尿器科(116)

性病科(1)

心療内科(21)

精神科(85)

神経科(28)

脳神経外科(111)

神経内科(81)

循環器科(112)

小児外科(42)

心臓血管外科(82)

麻酔科(110)

美容外科(7)

肛門科(11)

歯科口腔外科(56)

小児歯科(9)

矯正歯科(11)

無回答(1)
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［F9］貴院では、へき地医療拠点病院指定を受けていますか。以下、該当する項目数字を○で囲

んでください。 
N=141 

 

40.4% 57.4% 2.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全　体(141)

は　い(57) いいえ(81) 無回答(3)

 
 
 
 
 
 
 
［F10］貴市町村が抱える地域は、どのような環境でしょうか。以下、該当する項目数字すべてを

○で囲んでください。  
N=141 [複数回答] 

 
19.1%

4.3%

3.5%

55.3%

16.3%

0.0%

1.4%

13.5%

4.3%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

過　疎(27)

山　村(19)

豪　雪(6)

特　豪(2)

離　島(6)

沖　縄(5)

奄　美(0)

適応外(78)

無回答(23)
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［F11］貴院の診療圏の対象人口は、おおよそ何人ですか。以下、該当する項目数字 1 つを○で

囲んでください。 
N=141 

 

92.9%

4.3%

0.7%

2.1%

0.0%

0.0%

0.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

～４９９人(0)

５００～９９９人(0)

１０００～１９９９人(0)

２０００～４９９９人(3)

５０００～９９９９人(6)

１００００人以上(131)

無回答(1)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［F12］貴院が担当する二次医療圏内には、貴院のほかにいくつ病院がございますか。以下、該

当する項目数字 1 つを○で囲んでください。 
N=141 

 
4.3%

9.9%

12.8%

20.6%

51.8%

0.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

な　し(6)

１～４施設(14)

５～９施設(18)

１０～１９施設(29)

２０施設以上(73)

無回答(1)
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［F13］同様に貴院が担当する二次医療圏内には、いくつ診療所がございますか。以下、該当す

る項目数字 1 つを○で囲んでください。 
 N=141

82.3%

6.4%

3.5%

4.3%

3.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

１～４施設  (5)

５～９施設  (5)

１０～１９施設 (9)

２０施設以上(116)

無回答 (6)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［F14］貴院は、在宅療養支援診療所と連携をされていますか。以下、該当する項目数字を○で

囲んでください。 
 N=141 

46.8% 49.6% 3.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全　体(141)

は　い(66) いいえ(70) 無回答(5)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
［F15］【F14 で「１．はい」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
在宅にて看取られた患者数はどれくらいでしょうか。以下、年間平均の人数をご記入ください。 
 N=66 

30.3%

3.0%

3.0%

18.2%

9.1%

13.6%

22.7%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

無記入(20)

30人～(2)

20～29人(2)

10～19人(12)

5～9人(6)

1～4人(9)

0人(15)
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２ 遠隔医療の状況（医療機関支援）に関するご質問 
 
次の Q1～Q4 のご質問には、以下のイメージ図をご参照ください。 

遠隔画像・病理診断イメージ

拠点病院

テレビ電話、画像情報

診療所等

テレビ電話・メール情報

インターネット回線

病理標本、画像等の
データ

専門医の診断結果

至急、●●の
可能性につ
いて確認お
願いします

●●の可能性
があります。
△△にて処置
をお願いします。

電話やメール、テレビ電話で、拠点病院と診療所の情報をやりとりし、診断するサービス

 
 
 
 
 
 
 
 
 
［Q1-1］貴院では、イメージ図のような遠隔画像診断や遠隔病理診断による診療支援を行ってい

ますか。以下、該当する項目数字を○で囲んでください。 
N=141 

 

26.2% 72.3% 1.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全　体(141)

行っている(37) 行っていない(102) 無回答(2)

 
 
 
 
 
 
 
 
［Q1-2］【Q1-1 で「１．行っている」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
どのくらいの頻度で診療支援を行っておりますでしょうか。以下、該当する項目数字 1 つを○で

囲んでください。 
N=37 

 
24.3%

18.9%

24.3%

2.7%

24.3%

5.4%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

毎　日(9)

週１回以上(9)

月１回以上(7)

半年１回以上(9)

年１回以下(2)

無回答(1)
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［Q1-3］【続いて Q1-1 で「１．行っている」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
遠隔診療支援を行って、どのような効果がございましたでしょうか。以下、該当する項目数字す

べてを○で囲んでください。 
N=37 [複数回答]  

 
70.3%

18.9%

32.4%

8.1%

2.7%

21.6%

64.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

支援先の診断が正確になった(26)

支援先の医療機関の

不安が軽減された(24)

より多くの患者を受け入れられた(7)

患者の満足度が向上した(12)

上記以外の効果があった(8)

特に効果を感じなかった(3)

無回答(1)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［Q1-4］【続いて Q1-1 で「１．行っている」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
運営費はどのようなものでまかなっていますか。以下、該当する項目数字すべてを○で囲んでく

ださい。  
N=37 [複数回答]  

 

37.8%

43.2%

2.7%

5.4%

13.5%

21.6%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

国、自治体の補助(14)

支援医療機関の補助(8)

参加医療機関の支払う利用料(16)

患者の支払う利用料(1)

上記以外で活用のものがある(5)

無回答(2)
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［Q1-5］【続いて Q1-1 で「１．行っている」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
遠隔診療支援を行っていて、どのような課題がございますか。以下、該当する項目数字すべてを

○で囲んでください。 
N=37 [複数回答]  

 
40.5%

37.8%

5.4%

29.7%

10.8%

3.0%

37.8%

27.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

画像の精度が悪い、通信スピード遅い(15)

操作が面倒、システムが使いにくい(10)

設備費用・維持費が高い(14)

スタッフのシステム処理能力不足(2)

貴院側の専門医が足りない(14)

利用するインセンティブが少ない(11)

上記以外の課題(4)

無回答(3)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［Q2-1］【再び全員にお伺いします。】 
貴院では、イメージ図のような遠隔画像診断や遠隔病理診断による診療支援を行いたいと思いま

すか。以下、該当する項目数字 1 つを○で囲んでください。 
 N=141 

39.0% 31.2% 17.0% 10.6% 2.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全　体(141)

そう思う(55) どちらかといえばそう思う(44) どちらかといえばそう思わない(24)

そう思わない(15) 無回答(3)
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［Q2-2］【Q2-1 で「１．そう思う」「２．どちらかといえばそう思う」とお答えいただいた方に

お伺いします。】 
遠隔診療支援を行いたいと思う理由は、どのようなことでしょうか。以下、該当する項目数字す

べてを○で囲んでください。 
 N=99 [複数回答]  

69.7%

33.3%

49.5%

2.0%

70.7%

10.1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

支援先の診断が

正確になると思われる(69)

支援先の不安が

軽減されると思われる(70)

より多くの患者を

受け入れられる(33)

患者の満足度が上がると思われる(49)

上記以外の理由(10)

無回答(2)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［Q2-3］【Q2-1 で「３.どちらかといえばそう思わない」「４．そう思わない」とお答えいただい

た方にお伺いします。】 
遠隔診療支援を行いたいと思わない理由は、どのようなことでしょうか。以下、該当する項目数

字すべてを○で囲んでください。 
N=39 [複数回答]  

 

43.6%

12.8%

2.6%

28.2%

74.4%

0.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

設備費用・維持費が高い(17)

貴院側の医師・医療従事者が

足りない(29)

操作が面倒、

システムが使いにくい(1)

患者のニーズが低い(5)

上記以外の理由(11)

無回答(0)
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［Q3-1］【再び全員にお伺いします。】 
貴院では、遠隔地の医療機関や保健センター間で、診療内容について、テレビ電話等を使い相談・

会議（遠隔カンファランス）を行っていますか。以下、該当する項目数字を○で囲んでください。 
 

N=141 
 

17.7% 80.9% 1.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全　体(141)

行っている(25) 行っていない(114) 無回答(2)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［Q3-2］【Q3-1 で「１．行っている」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
どのくらいの頻度で行っておりますでしょうか。以下、該当する項目数字 1 つを○で囲んでくだ

さい。 
N=25 [複数回答] 

 

4.0%

20.0%

4.0%

36.0%

32.0%

4.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50%

毎　日(1)

週１回以上(8)

月１回以上(9)

半年１回以上(5)

年１回以下(1)

無回答(1)
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［Q3-3］【続いて Q3-1 で「１．行っている」とお答えいただいた方にお伺いします。】遠隔カン

ファランスを行って、どのような効果がございましたでしょうか。 
以下、該当する項目数字すべてを○で囲んでください。 
 N=25 [複数回答]  

 
52.0%

12.0%

4.0%

0.0%

44.0%

48.0%

12.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

診断が正確になった(13)

支援先の医師の不安が軽減された(12)

より多くの患者を受け入れられた(3)

患者の満足度が上がった(3)

上記以外の効果があった(11)

特に効果を感じなかった(1)

無回答(0)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［Q3-4］【続いて Q3-1 で「１．行っている」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
運営費はどのようなものでまかなっていますか。以下、該当する項目数字すべてを○で 
囲んでください。 N=25 [複数回答]  

 
 

48.0%

28.0%

0.0%

0.0%

28.0%

20.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

国、自治体の補助(12)

支援医療機関の補助(7)

参加医療機関の支払う利用料(7)

患者の支払う利用料(0)

上記以外で活用のものがある(5)

無回答(0)
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［Q3-5］【続いて Q3-1 で「１．行っている」とお答えいただいた方にお伺いします。】 
遠隔カンファランスを行っていて、どのような課題がございますか。以下、該当する項目数字す

べてを○で囲んでください。 
N=25 [複数回答]  

 
24.0%

52.0%

20.0%

48.0%

12.0%

24.0%

32.0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

画像の精度が悪い、通信スピード遅い(6)

操作が面倒、システムが使いにくい(8)

設備費用・維持費が高い(13)

スタッフのＩＴ技術が高くない(5)

相談を受ける側の専門医が足りない(6)

利用するインセンティブが少ない(12)

上記以外の課題(3)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［Q4-1］【再び全員にお伺いします。】 
貴院では、前述のイメージ図のような遠隔地の医療機関や保健センター間で、診療内容について、

テレビ電話等を使い相談・会議（遠隔カンファランス）を行いたいと思いますか。以下、該当す

る項目数字 1 つを○で囲んでください。 
 N=141 

 

30.5% 39.0% 15.6% 11.3% 3.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

全　体(141)

そう思う(43) どちらかといえばそう思う(55)

どちらかといえばそう思わない(22) そう思わない(16)

無回答(5)
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80 

［Q4-2］【Q4-1 で「１．そう思う」「２．どちらかといえばそう思う」とお答えいただいた方に

お伺いします。】 
遠隔カンファランスを行いたいと思う理由は、どのようなことでしょうか。以下、該当する項目

数字すべてを○で囲んでください。 
N=98 [複数回答]  

 
64.3%

22.4%

43.9%

3.1%

74.5%

9.2%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

診断が正確になると思われる(63)

支援先の医師の不安が軽減されると思われる(73)

より多くの患者を受け入れられる(22)

患者の満足度が上がると思われる(43)

上記以外の理由(9)

無回答(3)

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
［Q4-3］【Q4-1 で「３．どちらかといえばそう思わない」「４．そう思わない」とお答えいただ

いた方にお伺いします。】 
遠隔カンファランスを行いたいと思わない理由は、どのようなことでしょうか。以下、該当する

項目数字すべてを○で囲んでください。 
 

N=38 [複数回答]  
 

60.5%

18.4%

23.7%

0.0%

63.2%

26.3%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

設備費用・維持費が高い(23)

相談を受ける側の医師等が足りない(24)

操作が面倒、システムが使いにくい(7)

患者のニーズが低い(9)

上記以外の理由(10)

無回答(0)
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