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調査の概要①

○ 令和６年度診療報酬改定において、地域移行・地域生活支援の充実を含む質の高い精神医療
を評価する観点から、精神疾患を有する者の地域移行・地域定着に向けた重点的な支援を提供
する病棟の評価の新設や地域移行機能強化病棟入院料の継続と要件の見直し等を行った。

○ これらを踏まえ、本調査では、精神医療等に係る改定の影響や関連した取組の実施状況等に
ついて調査・検証を行う。
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１ 調査の目的

○ 本調査では、「病院調査」「病棟調査」「診療所調査」「患者調査（入院患者）」「患者調査（外来
患者）」の５つの調査を実施した。各調査の調査対象は次のとおり。

（１） 病院調査
以下の①及び②の計1,141施設を対象とした。

① 「精神科救急急性期医療入院料」「精神科急性期治療病棟入院料」「精神科救急・合併症入
院料」「精神科地域包括ケア病棟入院料」「地域移行機能強化病棟入院料」「精神科入退院支
援加算」「精神科急性期医師配置加算」「療養生活継続支援加算」「児童思春期支援指導加算」
「早期診療体制充実加算」「通院精神療法（情報通信機器を用いて行った場合）」「精神科在宅
患者支援管理料」のいずれかの届出をしている病院 ・・・ 941施設（悉皆）

② 上記以外の精神病棟入院基本料、精神療養病棟入院料等を算定する病院 ・・・ 200施設
（無作為抽出）

２ 調査の対象



調査の概要②
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（２） 病棟調査
病院調査の調査対象病院の病棟のうち、以下の病棟を対象とした。
・ 「精神科救急急性期医療入院料」「精神科急性期治療病棟入院料」「精神科救急・合併症
入院料」「精神科地域包括ケア病棟入院料」「地域移行機能強化病棟入院料」の届出を行っ
ている全ての病棟
・ 「精神病棟入院基本料（10 対1、13 対1、15 対1）」「精神療養病棟入院料」の届出を行って
いる病棟のうち１病棟

（３） 診療所調査

「療養生活継続支援加算」「児童思春期支援指導加算」「早期診療体制充実加算」「通院精神
療法（情報通信機器を用いて行った場合）」「精神科在宅患者支援管理料」等のいずれかを届け
出している診療所500施設（無作為抽出）を対象とした。

（４）  患者調査（入院患者）
（１）病院調査の調査対象病院に入院している患者のうち、「精神科救急急性期医療入院料」
「精神科急性期治療病棟入院料」「精神科救急・合併症入院料」「精神科地域包括ケア病棟入
院料」「地域移行機能強化病棟入院料」「精神科入退院支援加算」のいずれかを算定している
患者を各施設最大３名まで対象とした。

２ 調査の対象（続き）
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（５） 患者調査（外来患者）
（１）病院調査及び（３）診療所調査の対象施設の患者のうち、以下の患者を対象とした。

・ 病院調査の対象施設の患者のうち、「療養生活継続支援加算、児童思春期支援指導加
算、早期診療体制充実加算、通院精神療法（情報通信機器を用いて行った場合）等の算
定患者、または精神科訪問看護・指導料の算定患者」を各施設で最大３名。
・ 診療所調査の対象施設の患者のうち、「療養生活継続支援加算、心理支援加算、児童
思春期支援指導加算、早期診療体制充実加算、通院精神療法（情報通信機器を用いて
行った場合）の算定患者」、「精神科訪問看護・指導料の算定患者」を各施設でそれぞれ最
大３名。 

２ 調査の対象（続き）
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○ 本調査は、調査票一式・依頼状を調査対象施設に郵送配布し、 「病院調査」「病棟調査」「診
療所調査」は、自記式アンケート調査方式により、「患者調査（入院調査）」「患者調査（外来調
査）」）は、対象患者の状況を把握している各施設の担当者に回答を求める方法で実施した。

○ 対象施設からの回答方法は、

・ 同封の返信用封筒により、記入済の紙の調査票を返送してもらう方法
・ 調査専用のウェブサイトから電子調査票をダウンロードし、記入済のファイルをメールで調
査事務局あて送付してもらう方法の２種類のうち、対象施設にて選択を可能にした。

３ 調査方法

発送数 有効回収数 有効回収率
（参考）令和５年度

調査回答率

病院調査 1,141件 330件 28.9% 23.7%

病棟調査 － 509件 － －

診療所調査 500件 229件 45.8% 46.8%

患者調査（入院患者） － 452件 － －

患者調査（外来患者） － 1,187件 － －

○ 調査実施時期は令和6年12 月17日から令和7年１月31日（病院調査は令和6年12月17日から
令和7年2月7日）であった。回収の状況は以下のとおり。

４ 回収の状況



5

施設調査（病院票）の結果①－１
施設概要（報告書Ｐ１８・P２０・P２４）

○ 以下は、本調査の病院調査の結果である。なお、調査対象施設についてはＰ１（１）のとおり。
○ 開設者は「医療法人」が51.5％と最も多く、次いで「公立」が16.4％であった。
○ 病院種別については、回答全体のうち、「精神科病院」が58.2％であった。
○ 入院基本料の届出状況は、「精神病棟入院基本料」が68.8％で最も多く、次いで「一般病棟入院基本
料」が23.6％であった。入院基本料の届出状況について、精神科を有する特定機能病院では「特定機能
病院入院基本料」が96.4％、精神科病院では「精神病棟入院基本料」が79.2％であった。

図表 1-3 開設者

図表 1-5 病院種別

58.2 11.2 29.4 1.2 

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

全体 n=330

精神科病院 精神科を有する特定機能病院 精神科を有する一般病院 無回答

図表 1-9 届出を行っている入院基本料（病院種別）

23.6 

8.8 

68.8 

13.3 

12.4 

2.1 

4.7 

79.2 

3.6 

18.8 

2.7 

0.0 

8.1 

94.6 

2.7 

75.3 

20.6 

72.2 

2.1 

2.1 

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

一般病棟入院基本料

療養病棟入院基本料

精神病棟入院基本料

特定機能病院入院基本料

無回答

全体 n=330 精神科病院 n=192

精神科を有する特定機能病院 n=37 精神科を有する一般病院 n=97

7.9 

16.4 

5.2 

0.3 

51.5 

17.0 

1.2 

0.6 

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

国立

公立

公的

社会保険関係

医療法人

その他の法人

個人

無回答

全体 n=330
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施設調査（病院票）の結果①－２
施設概要（報告書P３５）

○ 精神科病棟の入院料については、「精神療養病棟入院料」が42.1％で最も多い。

29.1

27.9

2.1

5.2

42.1

28.2

2.7

0.0

29.1

36.5

38.5

0.0

5.7

59.9

40.6

4.7

0.0

9.4

20.6

5.9

2.9

2.9

0.0

0.0

0.0

0.0

73.5

16.5

13.4

6.2

5.2

19.6

13.4

0.0

0.0

53.6

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

精神科救急急性期医療入院料

精神科急性期治療病棟入院料

精神科救急・合併症入院料

児童・思春期精神科入院医療管理料

精神療養病棟入院料

認知症治療病棟入院料

精神科地域包括ケア病棟入院料

地域移行機能強化病棟入院料

無回答

全体 n=330

精神科病院 n=192

精神科を有する特定機能病院 n=34

精神科を有する一般病院 n=97

図表 1-20 届出を行っている入院料等（複数回答）
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施設調査（病院票）の結果②
救急体制（報告書Ｐ４７・P５０・P５１）

○ 救急告示の有無をみると、「救急告示あり」が39.1%、「救急告示なし」が53.6％であった。
精神科病院では「救急告示なし」が77.6％、精神科を有する特定機能病院では「救急告示あり」が86.5％
であった。

○ 精神科救急医療体制整備事業への参加の有無については、「参加している」が63.6%、「参加していな
い」が33.3％であった。精神科病院では「参加している」が76.6％、精神科を有する特定機能病院では「参
加していない」が67.6％であった。

○ 精神科救急医療体制整備事業に「参加している」と回答した210施設における種別は、「病院群輪番型
施設」が67.1％で最も多く、次いで「常時対応型施設」が20.5％であった。

図表 1-32 救急告示の有無（病院種別）

図表 1-35 精神科救急医療体制整備事業への参加有無（病院種別）

図表 1-37 参加している場合の種別（複数回答）

（参加していると回答した病院のみ集計）

63.6 

76.6 

29.7 

49.5 

33.3 

20.8 

67.6 

46.4 

3.0 

2.6 

2.7 

4.1 

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体 n=330

精神科病院 n=192

精神科を有する特定機能病院 n=37

精神科を有する一般病院 n=97

参加している 参加していない 無回答

67.1 20.5 

1.0 

4.8 
6.7 

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

全体 n=210

病院群輪番型施設 常時対応型施設 外来対応型施設 身体合併症対応型施設 無回答

39.1 

13.0 

86.5 

74.2 

53.6 

77.6 

10.8 

21.6 

7.3 

9.4 

2.7 

4.1 

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体 n=330

精神科病院 n=192

精神科を有する特定機能病院 n=37

精神科を有する一般病院 n=97

救急告示あり 救急告示なし 無回答
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施設調査（病院票）の結果③
土日・時間外の受入状況（報告書Ｐ６４・P６５）

○ 精神科の入院患者を土日含め24時間受け入れることが「自院かかりつけの患者のみ受け入れが可能」
は25.5%、「自院かかりつけの患者以外の受け入れも可能」は40.6％、「不可能」は31.8%であった。 

○ 自院かかりつけ患者の受け入れができない理由は、「精神科の医師が不足しているため」が最も多く
70.5%であった。※ 精神科の入院患者について土日を含めた24時間の受け入れができない病院のみ回答

図表 1-55 精神科入院患者の土日を含めた24時間受け入れ可否

（病院種別）

25.5 

29.2 

29.7 

15.5 

40.6 

38.0 

43.2 

44.3 

31.8 

32.8 

21.6 

35.1 

2.1 

0.0 

5.4 

5.2 

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体 n=330

精神科病院 n=192

精神科を有する特定機能病院 n=37

精神科を有する一般病院 n=97

自院かかりつけの患者のみ受け入れが可能 自院かかりつけの患者以外の受け入れも可能

不可能 無回答

図表 1-57 受け入れができない理由（複数回答）

70.5 

52.4 

37.1 

11.4 

21.0 

1.0 

12.4 

1.9 

68.3 

50.8 

38.1 

12.7 

15.9 

0.0 

7.9 

3.2 

85.7 

85.7 

42.9 

0.0 

42.9 

0.0 

0.0 

0.0 

70.6 

47.1 

32.4 

8.8 

26.5 

2.9 

23.5 

0.0 

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

精神科の医師が不足しているため

看護師が不足しているため

精神保健福祉士が不足しているため

02・03以外の職種が不足しているため

地域で時間外・休日・深夜に対応する医療機関

について取り決めがあり当院は対応しないこと

となっているため

対象となる患者が地域にいないため

その他

無回答

全体 n=105 精神科病院 n=63

精神科を有する特定機能病院 n=7 精神科を有する一般病院 n=34

※02は看護師、

03は精神保健福祉士

※本設問は救急外来に限らない問いとなっている
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施設調査（病院票）の結果④
入退院支援部門の状況（報告書Ｐ８８）

○ 入退院支援及び地域連携業務を担う部門（入退院支援部門）の設置有無において、330施設のうち、
「設置している」は76.1%、「設置していない」は22.1%であった。

○ 入退院支援部門に配置されている職員数（看護師（専従・専任）、精神保健福祉士（専従・専任））につい
ては以下のとおりであった。

図表 1-82 退院支援及び地域連携業務を担う部門（入退院支援部門の設置有無（病院種別））

76.1 

71.4 

75.7 

85.6 

22.1 

27.6 

24.3 

10.3 

1.8 

1.0 

0.0 

4.1 

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体 n=330

精神科病院 n=192

精神科を有する特定機能病院 n=37

精神科を有する一般病院 n=97

設置している 設置していない 無回答

図表 1-83 入退院支援部門に配置されている職員数

（看護師（専従・専任）、精神保健福祉士（専従・専任））

回答施設数 平均 標準偏差 中央値

看護師（専従） 242 1.5 3.4 0.0

看護師（専任） 242 2.2 4.5 0.0

精神保健福祉士（専従） 242 1.7 3.2 1.0

精神保健福祉士（専任） 242 2.1 3.2 1.0

（単位：人）
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施設調査（病院票）の結果⑤
精神科入退院支援加算の算定状況（報告書Ｐ８９・P９１）

○ 精神科入退院支援加算の算定状況（病院種別）において、330施設のうち、「届出あり」は26.4%、「届出
の予定はない」は66.4%であった。なお、「届出はないが届出予定」と回答した施設のうち、届出予定時期
の回答があった５施設ではいずれも令和７年中を予定しているとのことであった。

○ 精神科入退院支援加算の届出をしていない理由は「看護師等の配置が困難であるため」が最も多く
74.4%であった。 

図表 1-84 精神科入退院支援加算の算定状況（病院種別）

26.4 

28.1 

13.5 

26.8 

5.5 

4.2 

5.4 

8.2 

66.4 

67.2 

78.4 

60.8 

1.8 

0.5 

2.7 

4.1 

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体 n=330

精神科病院 n=192

精神科を有する特定機能病院 n=37

精神科を有する一般病院 n=97

届出あり 届出はないが届出予定 届出の予定はない 無回答

図表 1-86 精神科入退院支援加算の届出をしていない理由
（複数回答）（病院種別）

74.4

5.0

23.7

4.1

9.6

24.2

21.0

37.0

4.1

77.5

3.1

28.7

4.7

8.5

30.2

31.0

45.0

5.4

79.3

6.9

13.8

3.4

6.9

10.3

3.4

10.3

0.0

64.4

8.5

16.9

3.4

13.6

15.3

8.5

32.2

3.4

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

看護師等の配置が困難であるため

該当する患者がいないため

連携機関数の要件を満たすことができない

ため

連携機関数は充足しているが、情報共有のた

めの面会の回数が不足しているため

地域移行支援を利用し退院した患者又は自

立生活援助若しくは地域定着支援の利用に

係る申請手続きを実施した 患者数が不足し

ているため

退院支援計画書の作成に係る負担が大きい

ため

多職種チームによるカンファレンスの時間が

十分に取れないため

その他

無回答

全体 n=219 精神科病院 n=129

精神科を有する特定機能病院 n=29 精神科を有する一般病院 n=59
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施設調査（病院票）の結果⑥－１
精神科地域包括ケア病棟入院料（報告書Ｐ９５）

○ 精神科地域包括ケア病棟入院料の届出有無について、「届出あり」は2.7％、「届出はないが届出予定」
が3.0％、「届出の予定はない」が92.4%であった。
 なお、「届出はないが届出予定」と回答した施設のうち、届出予定時期の回答があった4施設ではいずれ
も令和７年中を予定しているとのことであった。

図表 1-90 精神科地域包括ケア病棟入院料の届出有無
（複数回答）（病院種別）

2.7 

4.7 

0.0 

0.0 

3.0 

4.7 

0.0 

1.0 

92.4 

90.1 

97.3 

94.8 

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体 n=330

精神科病院 n=192

精神科を有する特定機能病院 n=37

精神科を有する一般病院 n=97

届出あり 届出はないが届出予定 届出の予定はない
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施設調査（病院票）の結果⑥－２
精神科地域包括ケア病棟入院料（報告書Ｐ９６）

○ 精神科地域包括ケア病棟入院料の届出をしている病院において、令和６年11月１日時点で入院してい
る患者の、疾患ごとの入院患者数は以下のとおりであった。

図表 1-91 疾患ごとの入院患者数

（精神科地域包括ケア病棟入院料の届出をしている病院）

回答施設数 平均 標準偏差 中央値

認知症 9 4.4 8.2 2.0

認知症を除く器質性精神障害 9 1.8 2.7 1.0

アルコール依存症 9 2.7 5.8 1.0

依存症（アルコール以外によるもの） 9 0.0 ― 0.0

統合失調症 9 20.3 12.4 21.0

気分障害 9 5.6 3.6 6.0

人格障害（パーソナリティ障害等） 9 0.2 0.4 0.0

神経症性障害（不安障害、PTSD等） 9 1.4 1.7 1.0

摂食障害 9 0.0 ― 0.0

睡眠障害 9 0.6 1.7 0.0

産後うつ 9 0.0 ― 0.0

知的障害 9 1.4 1.9 1.0

発達障害 9 0.8 1.1 0.0

てんかん 9 0.2 0.7 0.0

せん妄 9 0.2 0.7 0.0

その他の精神疾患 9 0.1 0.3 0.0

（単位：人）



13

施設調査（病院票）の結果⑥－３
精神科地域包括ケア病棟入院料（報告書Ｐ１００・P１０２）

○ 当該入院料を届け出ていない理由について、「満たすことが難しい要件がある」は74.8%であった。満たす
ことが難しい要件としては、「病棟の１日に看護を行う看護職員、作業療法士、精神保健福祉士及び公認
心理師の数が、常時、当該病棟の入院患者の数の13:1以上であること」と「措置入院患者等を除いた当該
病棟の入院患者のうち７割以上が、入院した日から６月以内に退院し、自宅等へ移行すること」がそれぞ
れ49.1％と最も多かった。

図表 1-95 届出をしていない理由（複数回答）（病院種別） 図表 1-98 満たすことが難しい要件（複数回答）（病院種別）

49.1 

12.7 

8.3 

36.8 

32.9 

38.6 

25.0 

28.1 

54.4 

61.1 

14.8 

9.4 

37.6 

34.9 

45.0 

24.8 

19.5 

60.4 

0.0 

0.0 

0.0 

10.5 

5.3 

5.3 

15.8 

31.6 

21.1 

35.1 

12.3 

8.8 

42.1 

36.8 

35.1 

29.8 

50.9 

50.9 

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

病棟の１日に看護を行う看護職員、

作業療法士、精神保健福祉士及び

公認心理師の数が、常時、当該病棟

の入院 患者の数の13:1以上であ

ること

病棟の１日に看護を行う看護職員

の数が、常時、当該病棟の入院患者

の数の15:1以上であること

当該病棟において、日勤時間帯以

外の時間帯にあっては看護職員が

常時２人以上配置されていること

当該病棟に専任の常勤作業療法

士、常勤精神保健福祉士及び常勤

公認心理師が配置されていること

当該病棟において、日勤時間帯に

あっては作業療法士、精神保健福

祉士又は公認心理師が１人以上配

置されてい ること

クロザピンを処方する体制を有し

ていること

精神科救急医療体制の確保に協力

するにつき必要な体制及び実績を

有していること

精神科訪問看護に係る一定の実績

を有していること

精神科退院時共同指導料の算定回

数が直近３か月間で３回以上であ

ること

46.9 

54.4 

10.1 

48.2 

49.1 

32.9 

1.8 

2.2 

49.7 

58.4 

10.7 

49.0 

59.1 

44.3 

2.0 

2.0 

31.6 

42.1 

5.3 

57.9 

0.0 

10.5 

5.3 

5.3 

47.4 

49.1 

10.5 

45.6 

38.6 

8.8 

0.0 

1.8 

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

在宅精神療法の算定回数が直近３

か月で20 回以上であること

精神科在宅患者支援管理料の算定

回数が直近３か月間で10回以上で

あること

精神保健指定医の公務員としての

業務（措置診察等）について、都道

府県に積極的に協力し、診察業務

等を年１ 回以上行うこと

精神科入退院支援加算の届出を

行っていること

措置入院患者等を除いた当該病棟

の入院患者のうち７割以上が、入院

した日から６月以内に退院し、自宅

等へ移 行すること

データ提出加算の届出を行ってい

ること

その他の要件

無回答

全体 n=228 精神科病院 n=149 精神科を有する特定機能病院 n=19 精神科を有する一般病院 n=57

74.8 

23.9 

11.1 

2.0 

86.1 

18.5 

5.2 

2.3 

48.5 

18.2 

33.3 

0.0 

62.0 

37.0 

15.2 

2.2 

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

満たすことが難しい要件がある

経営上のメリットがないため

その他

無回答

全体 n=305 精神科病院 n=173

精神科を有する特定機能病院 n=33 精神科を有する一般病院 n=92



施設調査（病院票）の結果⑦
心理支援加算（報告書Ｐ１１０）

○ 心理支援加算の算定にあたっての課題について、算定件数が1件以上であった102施設のうち「対象とな
る患者の基準に該当しないが、支援を必要としている患者がいる」は63.7％、次いで「2年を超えて支援が
必要となる場合がある」は59.3％、「月2回以上の支援を行う場合がある」40.7％であった。
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図表 1-107 心理支援加算の算定にあたっての課題（複数回答）

63.7 

40.7 

33.0 

3.3 

59.3 

7.7 

12.1 

8.8 

6.6 

71.2 

40.7 

35.6 

3.4 

66.1 

6.8 

15.3 

3.4 

3.4 

42.9 

57.1 

28.6 

0.0 

57.1 

28.6 

14.3 

14.3 

0.0 

54.2 

37.5 

29.2 

4.2 

45.8 

4.2 

4.2 

20.8 

12.5 

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

対象となる患者の基準に該当しないが、支援を

必要としている患者がいる

月２回以上の支援を行う場合がある

１回あたりの心理支援が長時間又は短時間高頻

度にわたる場合がある

対面ではなくオンライン等でも十分な支援につ

ながる場合がある

２年を超えて支援が必要となる場合がある

経営上のメリットがない

その他

特になし

無回答

全体 n=91 精神科病院 n=59

精神科を有する特定機能病院 n=7 精神科を有する一般病院 n=24



施設調査（病院票）の結果⑧
精神科訪問看護の状況（報告書P１５９・P１６０・P１６１）

○ 精神科訪問看護の実施については、「病院（自施設）が行っている」が46.4％、「行っていない」が32.1％
であった。

○ 精神科訪問看護に携わる職員数については「保健師・看護師」が平均3.3人で最も多かった。
○ 「病院（自施設）が行っている」と回答した病院にて、令和６年11月１か月間に「精神科訪問看護を実施し

た患者数（実人数）」の平均は49.1人、「うち身体疾患を有する患者数（実人数）」の平均は4.3人であった。
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図表 1-163 精神科訪問看護の実施状況（病院種別）※全体数を抜粋

図表 1-164 精神科訪問看護に携わる職員数（単位：人）

図表 1-166 精神科訪問看護を実施した患者数（単位：人）

回答施設数 平均 標準偏差 中央値

令和６年11月１か月間に

精神科訪問看護を実施した患者数
134 49.1 44.3 38.5

うち、身体疾患を有する患者数（実人

数）
129 4.3 9.8 0.0

回答施設数 平均 標準偏差 中央値
保健師・看護師 140 3.3 3.0 2.5

准看護師 140 0.3 0.8 0

作業療法士 140 0.5 0.9 0

精神保健福祉士 140 1.1 1.5 0.5

その他 140 0.1 0.4 0

合計 140 5.2 4.0 4



施設調査（病院票）の結果⑨
身体的拘束を予防・最小化する取組の状況（報告書Ｐ１６８・P１６９）

○ 身体的拘束を予防・最小化するためのマニュアル等の策定の有無については「策定あり」が94.2％、「策
定なし」が5.2％であった。

○ 院内における身体的拘束の実施・解除基準の策定の有無については「策定あり」が89.4%、「策定なし」が
9.7％であった。

○ 身体的拘束を予防・最小化するための具体的な取組内容については、「院内の身体的拘束の実施状況
 の把握」が89.4％、「行動制限最小化委員会の設置」が87.3％であった。

図表 1-174 身体的拘束を予防・最小化するためのマニュアル等の策定の有無

94.2 
5.2 

0.6 

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

全体 n=330

策定あり 策定なし 無回答

図表 1-175 院内における身体的拘束の実施・解除基準の策定の有無

89.4 9.7 

0.9 

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

全体 n=330

策定あり 策定なし 無回答

89.4 

67.0 

68.5 

43.6 

57.3 

73.9 

83.9 

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

院内の身体的拘束の実施状

況の把握

院内の身体的拘束の実施状

況の病院長との共有

院内の身体的拘束の実施状

況の見える化

身体的拘束の予防・最小化

に関する具体的な目標設定

病棟ラウンドを通じた身体

的拘束を実施している患者

状況・状態の把握

病棟において、身体的拘束

を実施している各患者の解

除に向けた多職種による検

討

看護職員に対する身体的拘

束を予防・最小化するため

の教育や研修の企画・開催

n=330

72.4 

9.1 

47.6 

87.3 

2.4 

4.2 

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

看護職員以外の職員に対す

る身体的拘束を予防・最小

化するための教育や研修の

企画・開催

病院外の者が関わる事例検

討会や対策の検討の実施

身体的拘束の予防・最小化

に係る院内横断チームの設

置

行動制限最小化委員会の設

置

その他

無回答

図表 1-176 身体的拘束を予防・最小化するための
具体的な取組内容
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施設調査（診療所票）の結果①
施設の概要（報告書P２９７・P２９８）

○ 以下は、本調査は診療所調査の結果である。なお、調査対象施設についてはＰ２（３）のとおり。
○ 開設者は、「医療法人」が68.1％と最も多く、次いで「個人」が26.6％であった。
○ 診療所種別については、「無床診療所」が96.9％、「有床診療所」が1.3％であった。
○ 施設の職員数（常勤換算）の平均人数については、「事務職員」が3.6人と最も多く、次いで「看護師（保健

師を含む）」が2.8人であった。

17

図表 3-83 開設者

68.1 26.6 3.9 1.3 

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

全体 n=229

医療法人 個人 その他 無回答

図表 3-84 診療所種別

1.3 96.9 1.7 

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

全体 n=229

有床診療所 無床診療所 無回答

図表 3-88 職員数（常勤換算）（単位：人）

回答

施設数
平均値

標準偏

差
中央値

医師 206 2.3 1.8 1.85

うち精神保健指定医 222 1.8 1.4 1.3

うち精神科特定医師 204 0.1 0.5 0

うち上記以外の精神科医師 207 0.3 0.5 0

うち精神科以外の医師 200 0.2 0.9 0

看護師（保健師を含む） 206 2.8 4.3 1.5

うち精神看護専門看護師 123 0.0 0.2 0

うち認知症看護認定看護師 121 0.0 0.0 0

うち精神科認定看護師 121 0.0 0.1 0

うち特定行為研修修了者 121 0.0 0.2 0

准看護師 137 0.5 1.2 0

看護補助者 120 0.4 1.4 0

薬剤師 121 0.1 0.3 0

作業療法士 145 0.8 1.5 0

理学療法士 120 0.2 0.9 0

言語聴覚士 122 0.2 0.9 0

公認心理師 196 1.8 2.0 1.1

精神保健福祉士 218 1.7 1.4 1

社会福祉士（精神保健福祉士を除く） 118 0.1 0.3 0

管理栄養士 122 0.1 0.5 0

事務職員 208 3.6 3.1 3

その他の職員 131 1.1 2.4 0

（注）内数のみの回答も含めて、集計対象としているため、

各項目における回答施設数は一致していない。



施設調査（病院票・診療所票）の結果①－１
早期診療体制充実加算の届出状況（報告書P１１３・P３１１）

○ 病院調査において、早期診療体制充実加算の届出については、「している」が18.8％、「していない」が
78.2％であった。

○ 診療所調査において、早期診療体制充実加算の届出については、「している」が8.7％、「していない」が
90.4％であった。
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図表 1-110 （病院票）早期診療体制充実加算の届出有無（病院種別）

18.8 

22.9 

13.5 

12.4 

78.2 

74.0 

86.5 

83.5 

3.0 

3.1 

0.0 

4.1 

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体 n=330

精神科病院 n=192

精神科を有する特定機能病院 n=37

精神科を有する一般病院 n=97

している していない 無回答

図表 3-105 （診療所票）早期診療体制充実加算の届出有無

8.7 90.4 0.9 

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

全体 n=229

している していない 無回答



施設調査（病院票・診療所票）の結果①－２
早期診療体制充実加算の届出状況（報告書P１１５・P３１３）

○ 届出を行っていない理由は、病院調査では「多職種の活用、専門的な診療等に係る加算について算定
することが困難であるため」が最も多く40.3％、診療所調査では「時間外診療の提供に関する要件を満た
すことが困難であるため」が最も多く59.9％であった。

図表 3-108 （診療所票）早期診療体制充実加算の

届出を行っていない理由（複数回答）  

31.4 

46.9 

59.9 

53.6 

16.4 

42.5 

9.7 

3.9 

4.3 

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

過去６か月間の30分以上又は60分以上の診

療実績の要件を満たすことが困難であるため

過去６か月間の「初診日に60分以上」の診療実

績の要件を満たすことが困難であるため

時間外診療の提供に関する要件を満たすこと

が困難であるため

精神科救急医療の提供に関する要件を満たす

ことが困難であるため

精神保健指定医の配置に関する要件を満たす

ことが困難であるため

多職種の活用、専門的な診療等に係る加算につ

いて算定することが困難であるため

経営上のメリットがないため

その他

無回答

全体 n=207

39.9 

35.3 

37.2 

15.5 

40.3 

12.0 

9.3 

4.3 

47.2 

40.8 

35.9 

16.9 

45.8 

10.6 

9.2 

6.3 

21.9 

15.6 

37.5 

0.0 

31.3 

9.4 

12.5 

0.0 

33.3 

34.6 

40.7 

18.5 

35.8 

16.0 

7.4 

2.5 

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

過去６か月間の30分以上又は60分以上の診

療実績の要件を満たすことが困難であるため

時間外診療の提供に関する要件を満たすこと

が困難であるため

精神科救急医療の提供に関する要件を満たす

ことが困難であるため

精神保健指定医の配置に関する要件を満たす

ことが困難であるため

多職種の活用、専門的な診療等に係る加算につ

いて算定することが困難であるため

経営上のメリットがないため

その他

無回答

全体 n=258 精神科病院 n=142

精神科を有する特定機能病院 n=32 精神科を有する一般病院 n=81

図表 1-113（病院票）早期診療体制充実加算の届出を

行っていない理由（複数回答）  
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施設調査（病院票・診療所票）の結果②ｰ１
情報通信機器を用いた通院精神療法の実施状況（報告書P１１７・P３１５）

○ 病院調査及び診療所調査において、令和６年11月の１か月間において、情報通信機器を用いて「通院精
神療法ハ」を実施した件数については以下のとおりであった。
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図表 1-115 （病院票）情報通信機器を用いて「通院精神療法ハ」を実施した件数

回答施設数 平均 標準偏差 中央値

30分以上（精神保健指定医） 3 1.7 1.2 3.0

30分以上（精神保健指定医以外） 0 ― ― ―

30分未満（精神保健指定医） 7 3.7 2.8 7.0

30分未満（精神保健指定医以外） 1 ― ― ―

図表 3-110 （診療所票）情報通信機器を用いて「通院精神療法ハ」を実施した件数

回答施設数 平均値 標準偏差 中央値

30分以上（精神保健指定医） 3 3.7 3.1 3.0

30分以上（精神保健指定医以外） 1 ― ― ―

30分未満（精神保健指定医） 4 27.8 52.2 2.0

30分未満（精神保健指定医以外） 0 ― ― ―

（単位：回）

（単位：回）



施設調査（病院票・診療所票）の結果②ｰ２
情報通信機器を用いた通院精神療法の実施状況（報告書P１１９・P３１７）

○ 情報通信機器を用いた通院精神療法を実施していない理由は、病院調査では、「情報通信機器を用い
た診察を実施する環境にないため」が最も多く61.8％、診療所調査では、「通院精神療法に情報通信機器
を用いた診療が馴染まないと考えられるため」が最も多く56.8％であった。
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54.9 

61.8 

12.2 

7.2 

12.2 

60.9 

64.4 

12.1 

6.3 

12.1 

34.3 

37.1 

11.4 

22.9 

11.4 

50.5 

67.0 

13.2 

3.3 

12.1 

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

通院精神療法に情報通信機器を用いた診療が

馴染まないと考えられるため

情報通信機器を用いた診療を実施する環境に

ないため

満たすことが困難な要件があるため

その他

無回答

全体 n=304 精神科病院 n=174

精神科を有する特定機能病院 n=35 精神科を有する一般病院 n=91

図表 1-117 （病院票）情報通信機器を用いた

通院精神療法を行っていない理由（複数回答）

図表 3-112 （診療所票）情報通信機器を用いた

通院精神療法を行っていない理由（複数回答）

56.8 

42.3 

28.6 

5.6 

13.1 

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

通院精神療法に情報通信機器を用いた診療が

馴染まないと考えられるため

情報通信機器を用いた診療を実施する環境に

ないため

満たすことが困難な要件があるため

その他

無回答

全体 n=213



施設調査（病院票・診療所票）の結果③ｰ１
児童思春期支援指導加算の届出状況（報告書P１２３・P３２１）

○ 病院調査において、児童思春期支援指導加算の届出については、「している」が7.9％、「していない」が
90.9％であった。

○ 診療所調査において、児童思春期支援指導加算の届出については、「している」が9.2％、「していない」
が89.1％であった。
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図表 1-121 （病院票）児童思春期支援指導加算の届出有無（病院種別）

7.9 

10.9 

5.4 

3.1 

90.9 

88.0 

94.6 

94.8 

1.2 

1.0 

0.0 

2.1 

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体 n=330

精神科病院 n=192

精神科を有する特定機能病院 n=37

精神科を有する一般病院 n=97

している していない 無回答

図表 3-116 （診療所調査）児童思春期支援指導加算の届出有無

9.2 89.1 1.7 

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

全体 n=229

している していない 無回答



施設調査（病院票・診療所票）の結果③ｰ２
児童思春期支援指導加算の届出状況（報告書P１２５・P３２３）

○ 児童思春期の患者に対する支援に携わっている職種は、病院調査では、「公認心理師」が80.8％と最も
多く、次いで「看護師」が76.9％であった。診療所調査では、「精神保健福祉士」が85.7％と最も多く、次い
で「公認心理師」が76.2％であった。
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図表 1-125 （病院票）児童思春期の患者に対する

支援に携わっている職種（複数回答）

3.8 

76.9 

0.0 

42.3 

3.8 

61.5 

80.8 

3.8 

7.7 

4.8 

81.0 

0.0 

47.6 

4.8 

61.9 

85.7 

4.8 

4.8 

0.0 

50.0 

0.0 

0.0 

0.0 

50.0 

0.0 

0.0 

50.0 

0.0 

66.7 

0.0 

33.3 

0.0 

66.7 

100.0 

0.0 

0.0 

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

保健師

看護師

理学療法士

作業療法士

言語聴覚士

精神保健福祉士

公認心理師

その他

無回答

全体 n=26 精神科病院 n=21

精神科を有する特定機能病院 n=2 精神科を有する一般病院 n=3

図表 3-120 （診療所票）児童思春期の患者に対する

支援に携わっている職種（複数回答）

4.8 

42.9 

0.0 

14.3 

4.8 

85.7 

76.2 

4.8 

0.0 

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

保健師

看護師

理学療法士

作業療法士

言語聴覚士

精神保健福祉士

公認心理師

その他

無回答

全体 n=21



施設調査（病院票・診療所票）の結果③ｰ３
児童思春期支援指導加算の届出状況（報告書P１２６）

○ 児童思春期の患者に対する支援内容は、病院調査では、「不安障害・気分障害への対応」が最も多く
80.8％、次いで「不登校・ひきこもりへの対応」と「注意欠如・多動症への対応」がそれぞれ73.1％であった。
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図表 1-126 児童思春期の患者に対する支援内容（複数回答）

73.1 

61.5 

73.1 

65.4 

57.7 

34.6 

80.8 

53.8 

76.2 

61.9 

76.2 

66.7 

57.1 

42.9 

85.7 

52.4 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

0.0 

100.0 

100.0 

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

不登校・ひきこもりへの対

応

自傷・自殺への対応

注意欠如・多動症への対応

睡眠障害への対応

強迫症への対応

統合失調症への対応

不安障害・気分障害への対

応

摂食障害への対応

全体 n=26 精神科病院 n=21

精神科を有する特定機能病院 n=2 精神科を有する一般病院 n=3

23.1 

3.8 

26.9 

42.3 

42.3 

42.3 

15.4 

15.4 

28.6 

4.8 

28.6 

52.4 

42.9 

47.6 

14.3 

9.5 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

100.0 

0.0 

0.0 

33.3 

0.0 

66.7 

33.3 

33.3 

0.0 

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

薬物依存への対応

アルコール依存への対応

その他依存症への対応

虐待への対応

身体症状への対応

暴力・他害等への対応

その他

無回答

全体 n=26 精神科病院 n=21

精神科を有する特定機能病院 n=2 精神科を有する一般病院 n=3



施設調査（病院票・診療所票）の結果③ｰ４
児童思春期支援指導加算の届出状況（報告書P３２４）

○ 児童思春期の患者に対する支援内容は、診療所調査では、「不登校・ひきこもりへの対応」が95.2％で最
も多かった。
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図表 3-121 （診療所調査）児童思春期の患者に対する支援内容（複数回答）

95.2 

66.7 

76.2 

57.1 

71.4 

52.4 

71.4 

47.6 

0% 50% 100%

不登校・ひき

こもりへの対

応

自傷・自殺へ

の対応

注意欠如・多

動症への対応

睡眠障害への

対応

強迫症への対

応

統合失調症へ

の対応

不安障害・気

分障害への対

応

摂食障害への

対応

n=21

19.0 

0.0 

23.8 

57.1 

47.6 

47.6 

19.0 

4.8 

0% 50% 100%

薬物依存への対

応

アルコール依存

への対応

その他依存症へ

の対応

虐待への対応

身体症状への対

応

暴力・他害等への

対応

その他

無回答



施設調査（病棟票）の結果①
入院基本料等について（報告書Ｐ１７１・P１７２）

○ 以下は、本調査の病棟調査の結果である。なお、調査対象施設についてはＰ２（２）のとおり。
○ 病棟の入院基本料等は、「精神病棟入院基本料」が33.8％と最も多く、次いで「精神科救急急性期医療

入院料」が21.2％であった。
○ 病棟の許可病床数について、有効回答のあった491施設についてみると、平均は51.7床であった。
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図表 3-1 当該病棟の入院基本料等

21.2 18.5 1.2 33.8 19.3 

1.4 

0.6 

1.8 

2.4 

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

全体 n=509

精神科救急急性期医療入院料 精神科急性期治療病棟入院料

精神科救急・合併症入院料 精神病棟入院基本料

精神療養病棟入院料 精神科地域包括ケア病棟入院料

地域移行機能強化病棟入院料 特定機能病院入院基本料

無回答

図表 3-2 許当該病棟の許可病床数

回答施設数 平均 標準偏差 中央値

全体 許可病床数 491 51.7 12.7 50.0

入院基本料等別

精神科救急急性期医療入院料 106 50.5 11.5 48.0

精神科急性期治療病棟入院料 94 48.6 9.7 48.0

精神科救急・合併症入院料 6 45.2 11.0 50.0

精神病棟入院基本料 161 52.7 15.9 51.0

精神療養病棟入院料 95 55.7 8.0 59.0

精神科地域包括ケア病棟入院料 7 50.0 9.2 48.0

地域移行機能強化病棟入院料 3 60.0 0.0 60.0

特定機能病院入院基本料 9 40.2 6.4 41.0

（単位：床）



施設調査（病棟票）の結果②
平均在院日数、在宅復帰率 （報告書Ｐ２６６）

○ 令和６年11月の１か月間における平均在院日数は、206.6日であった。
○ 令和６年11月の１か月間における在宅復帰率の平均値は、60.2％であった。
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図表 3-51 平均在院日数（単位：日）

回答施設数 平均 標準偏差 中央値

全体 平均在院日数 453 206.6 275.5 72.58

入院基本料等別

精神科救急急性期医療入院料 103 57.8 17.0 56.2

精神科急性期治療病棟入院料 89 67.2 28.3 61.5

精神科救急・合併症入院料 6 59.9 25.3 58.85

精神病棟入院基本料 156 250.8 259.2 166.9

精神療養病棟入院料 76 515.2 376.6 440.2

精神科地域包括ケア病棟入院料 7 122.8 124.7 91.3

地域移行機能強化病棟入院料 1 1176.7 - 1176.67

特定機能病院入院基本料 8 43.5 11.7 41.65

図表 3-52 在宅復帰率（単位：％）

回答施設数 平均 標準偏差 中央値

全体 在宅復帰率 406 60.2 35.2 70

入院基本料等別

精神科救急急性期医療入院料 94 73.0 20.9 75.75

精神科急性期治療病棟入院料 77 75.6 24.3 83.3

精神科救急・合併症入院料 6 76.8 21.5 81.6

精神病棟入院基本料 133 56.3 38.0 63.6

精神療養病棟入院料 76 33.3 38.2 6.6

精神科地域包括ケア病棟入院料 4 57.5 8.6 55.96

地域移行機能強化病棟入院料 2 92.9 10.1 92.85

特定機能病院入院基本料 7 94.0 6.0 94.1



施設調査（病棟票）の結果③
退院調整について（報告書P２７３・P２７４）

○ 退院調整に向けたカンファレンスに参加する職種としては、「看護師」がそれぞれ89.0％で最も多く、次い
で「医師（精神科）」が85.3％であった。

○ 開催方法は、「対面」が84.5％で最も多く、次いで「オンライン会議」が14.5％であった。
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図表 3-59 参加職種

85.3 

9.8 

89.0 

16.5 

42.2 

88.2 

22.0 

14.5 

3.5 

10.0 

93.5 

13.0 

94.4 

28.7 

55.6 

95.4 

32.4 

17.6 

0.9 

3.7 

90.4 

9.6 

92.6 

12.8 

39.4 

91.5 

27.7 

12.8 

3.2 

7.4 

100.0 

0.0 

100.0 

0.0 

16.7 

100.0 

33.3 

0.0 

0.0 

0.0 

80.8 

11.0 

87.8 

17.4 

38.4 

85.5 

18.6 

16.3 

4.7 

11.0 

78.6 

7.1 

82.7 

8.2 

42.9 

82.7 

9.2 

13.3 

4.1 

16.3 

85.7 

0.0 

85.7 

14.3 

42.9 

85.7 

42.9 

14.3 

0.0 

14.3 

33.3 

0.0 

33.3 

0.0 

0.0 

33.3 

0.0 

0.0 

0.0 

66.7 

88.9 

11.1 

88.9 

22.2 

11.1 

88.9 

11.1 

0.0 

0.0 

11.1 

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

医師（精神科）

医師（精神科以外）

看護師

薬剤師

作業療法士等リハ職

精神保健福祉士

公認心理師

管理栄養士

その他

無回答

全体 n=509 精神科救急急性期医療入院料 n=108
精神科急性期治療病棟入院料 n=94 精神科救急・合併症入院料 n=6
精神病棟入院基本料 n=172 精神療養病棟入院料 n=98
精神科地域包括ケア病棟入院料 n=7 地域移行機能強化病棟入院料 n=3
特定機能病院入院基本料 n=9

図表 3-60 開催方法

84.5 

14.5 

3.3 

0.8 

14.7 

87.0 

21.3 

4.6 

1.9 

11.1 

88.3 

22.3 

5.3 

0.0 

10.6 

83.3 

16.7 

0.0 

0.0 

16.7 

84.3 

11.6 

2.9 

0.6 

15.1 

77.6 

3.1 

1.0 

0.0 

22.4 

85.7 

28.6 

0.0 

0.0 

14.3 

33.3 

0.0 

0.0 

0.0 

66.7 

88.9 

33.3 

0.0 

11.1 

11.1 

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

対面

オンライン会議

メール・書面等

その他

無回答

全体 n=509 精神科救急急性期医療入院料 n=108
精神科急性期治療病棟入院料 n=94 精神科救急・合併症入院料 n=6
精神病棟入院基本料 n=172 精神療養病棟入院料 n=98
精神科地域包括ケア病棟入院料 n=7 地域移行機能強化病棟入院料 n=3
特定機能病院入院基本料 n=9



施設調査（病棟票）の結果④－１
医師・看護師以外の職種の配置等の状況について（報告書P２７６・P２８０）

○ 精神保健福祉士の配置の有無は、「配置あり」が72.3％、「配置なし」が25.1％であった。
○ 作業療法士の配置の有無は、「配置あり」が51.7％、「配置なし」が43.6％であった。
○ 公認心理師の配置の有無は、「配置あり」が26.3％、「配置なし」が68.6％であった。
○ 管理栄養士の配置の有無は、「配置あり」が19.1％、「配置なし」が75.0％であった。
○ 薬剤師の配置の有無は、「配置あり」が26.7％、「配置なし」が67.0％であった。
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図表 3-62 精神保健福祉士の配置の有無 図表 3-66 作業療法士の配置の有無

51.7 

50.0 

46.8 

66.7 

41.9 

73.5 

100.0 

33.3 

22.2 

43.6 

45.4 

48.9 

33.3 

52.3 

25.5 

0.0 

0.0 

55.6 

4.7 

4.6 

4.3 

0.0 

5.8 

1.0 

0.0 

66.7 

22.2 

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体 n=509

精神科救急急性期医療入院料 n=108

精神科急性期治療病棟入院料 n=94

精神科救急・合併症入院料 n=6

精神病棟入院基本料 n=172

精神療養病棟入院料 n=98

精神科地域包括ケア病棟入院料 n=7

地域移行機能強化病棟入院料 n=3

特定機能病院入院基本料 n=9

配置あり 配置なし 無回答

72.3 

96.3 

87.2 

100.0 

54.1 

59.2 

100.0 

33.3 

77.8 

25.1 

2.8 

10.6 

0.0 

42.4 

39.8 

0.0 

0.0 

11.1 

2.6 

0.9 

2.1 

0.0 

3.5 

1.0 

0.0 

66.7 

11.1 

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体 n=509

精神科救急急性期医療入院料 n=108

精神科急性期治療病棟入院料 n=94

精神科救急・合併症入院料 n=6

精神病棟入院基本料 n=172

精神療養病棟入院料 n=98

精神科地域包括ケア病棟入院料 n=7

地域移行機能強化病棟入院料 n=3

特定機能病院入院基本料 n=9

配置あり 配置なし 無回答



施設調査（病棟票）の結果④ｰ２
医師・看護師以外の職種の配置等の状況について（報告書P２８４・P２８８・P２９２）
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図表 3-70 公認心理師の配置の有無

26.3 

27.8 

38.3 

83.3 

22.7 

10.2 

85.7 

0.0 

55.6 

68.6 

65.7 

57.4 

16.7 

72.1 

87.8 

14.3 

33.3 

22.2 

5.1 

6.5 

4.3 

0.0 

5.2 

2.0 

0.0 

66.7 

22.2 

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体 n=509

精神科救急急性期医療入院料 n=108

精神科急性期治療病棟入院料 n=94

精神科救急・合併症入院料 n=6

精神病棟入院基本料 n=172

精神療養病棟入院料 n=98

精神科地域包括ケア病棟入院料 n=7

地域移行機能強化病棟入院料 n=3

特定機能病院入院基本料 n=9

配置あり 配置なし 無回答

図表 3-74 管理栄養士の配置の有無

19.1 

17.6 

17.0 

33.3 

22.1 

15.3 

0.0 

0.0 

55.6 

75.0 

75.0 

77.7 

50.0 

72.7 

82.7 

85.7 

33.3 

22.2 

5.9 

7.4 

5.3 

16.7 

5.2 

2.0 

14.3 

66.7 

22.2 

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体 n=509

精神科救急急性期医療入院料 n=108

精神科急性期治療病棟入院料 n=94

精神科救急・合併症入院料 n=6

精神病棟入院基本料 n=172

精神療養病棟入院料 n=98

精神科地域包括ケア病棟入院料 n=7

地域移行機能強化病棟入院料 n=3

特定機能病院入院基本料 n=9

配置あり 配置なし 無回答

図表 3-78 薬剤師の配置の有無

26.7 

25.9 

26.6 

33.3 

30.2 

16.3 

28.6 

33.3 

88.9 

67.0 

66.7 

66.0 

50.0 

64.5 

80.6 

57.1 

0.0 

0.0 

6.3 

7.4 

7.4 

16.7 

5.2 

3.1 

14.3 

66.7 

11.1 

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

全体 n=509

精神科救急急性期医療入院料 n=108

精神科急性期治療病棟入院料 n=94

精神科救急・合併症入院料 n=6

精神病棟入院基本料 n=172

精神療養病棟入院料 n=98

精神科地域包括ケア病棟入院料 n=7

地域移行機能強化病棟入院料 n=3

特定機能病院入院基本料 n=9

配置あり 配置なし 無回答



施設調査（患者票（入院患者票））の結果①
患者の基本属性（報告書P３６６・P３６７）

○ 以下は、本調査の入院患者調査の結果である。なお、調査対象者についてはＰ２（４）のとおり。
○ 患者の入院基本料は「精神科急性期治療病棟入院料」が39.6％と最も多く、次いで「精神科救急急性期
医療入院料」が37.6％であった。
※ 本調査は、「精神科救急急性期医療入院料」「精神科急性期治療病棟入院料」「精神科救急・合併症入院料」「精神科地域包括ケア病棟

入院料」「地域移行機能強化病棟入院料」「精神科入退院支援加算」のいずれかを算定している患者を各施設で最大３名、対象として選定し、
回答いただくものであるため、一般的な精神病棟の入院患者の集団を反映したものではないことに留意が必要である。 

○ 平均年齢は53.9歳であった。
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10.2 

0.7 

37.6 

39.6 

3.1 

4.2 

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

精神病棟入院基本料

特定機能病院入院基本料

精神科救急急性期医療入院

料

精神科急性期治療病棟入院

料

精神科救急・合併症入院料

精神療養病棟入院料

n=452

0.7 

2.4 

0.9 

0.2 

6.4 

0.2 

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

地域移行機能強化病棟入院

料

精神科地域包括ケア病棟入

院料

認知症治療病棟入院料

児童・思春期精神科入院医

療管理料

精神科入退院支援加算

無回答

図表 5-3 年齢

15.0 9.7 15.5 20.8 10.4 13.1 13.7 
1.8 

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

全体 n=452

30歳未満 30～40歳未満 40～50歳未満 50～60歳未満
60～70歳未満 70～80歳未満 80歳以上 無回答

回答数

（患者数）
平均 標準偏差 中央値

患者の年齢 444 53.9 20.5 53.5

（単位：歳）

図表 5-1 入院基本料等



施設調査（患者票（入院患者票））の結果②
入院前の居場所・入院時の状況（報告書P３７９・P３８０）

○ 過去１年間の入院日数・入院回数は以下のとおりであった。
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図表 5-19 通算入院日数（令和５年12月～令和６年11月）（単位：日）

回答数

（患者数）
平均 標準偏差 中央値

通算入院日数 398 51.7 56.0 35

図表 5-21 通算入院回数（令和５年12月～令和６年11月）（単位：回）

回答数

（患者数）
平均 標準偏差 中央値

通算入院回数 398 1.2 3.6 1

回答数

（患者数）
平均 標準偏差 中央値

一般病棟 3 95.0 96.0 93

精神病棟_精神科救急急性期医療入院料 149 45.5 51.6 31

精神病棟_精神科急性期治療病棟入院料 170 48.9 47.5 40.5

精神病棟_精神科救急・合併症入院料 14 27.3 42.2 0

精神病棟_精神病棟入院基本料 29 77.3 67.1 75

精神病棟_精神療養病棟入院料 4 124.5 143.8 124

精神病棟_地域移行機能強化病棟入院料 0 - - -

精神科地域包括ケア病棟入院料 6 72.7 84.2 47.5

図表 5-20 通算入院日数（入院料別）（単位：日）

図表 5-22 通算入院回数（入院料別）（単位：回）

回答数

（患者数）
平均 標準偏差 中央値

一般病棟 3 2.3 2.1 3

精神病棟_精神科救急急性期医療入院料 149 1.0 0.8 1

精神病棟_精神科急性期治療病棟入院料 170 1.4 5.4 1

精神病棟_精神科救急・合併症入院料 14 0.6 0.9 0

精神病棟_精神病棟入院基本料 29 1.2 1.0 1

精神病棟_精神療養病棟入院料 4 0.8 1.0 0.5

精神病棟_地域移行機能強化病棟入院料 0 - - -

精神科地域包括ケア病棟入院料 6 1.0 1.1 1



施設調査（患者票（入院患者票））の結果③－１
退院の見通し（報告書P４１２）

○ 予想される入院期間が３か月超となる患者について、入院期間が３か月超となる理由は、全体では「症
状が不安定なため退院しても短期間で再入院が見込まれるため」が45.0％と最も多かった。
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図表 5-69 入院期間が3か月超となる理由（入院基本料別）

全体

n=109

精神病

棟入院

基本料

n=19

特定機

能病院

入院基

本料

n=0

精神科

救急急

性期医

療入院

料 n=28

精神科

急性期

治療病

棟入院

料 n=27

精神科

救急・

合併症

入院料

n=0

精神療

養病棟

入院料

n=16

地域移

行機能

強化病

棟入院

料 n=3

精神科

地域包

括ケア

病棟入

院料

n=8

認知症

治療病

棟入院

料 n=4

児童・

思春期

精神科

入院医

療管理

料 n=1

精神科

入退院

支援加

算

n=8

患者に退院後の日常生活を行う

機能がないため
24.8 36.8 - 3.6 33.3 - 50.0 33.3 0.0 25.0 - 12.5 

症状が不安定なため退院しても

短期間で再入院が見込まれるた

め

45.0 63.2 - 60.7 40.7 - 25.0 66.7 25.0 0.0 - 25.0 

身体合併症の治療に時間を要す

るため
1.8 0.0 - 3.6 0.0 - 0.0 0.0 12.5 0.0 - 0.0 

患者の経済的理由のため 0.9 0.0 - 0.0 0.0 - 6.3 0.0 0.0 0.0 - 0.0 

家族が入院を希望するため 11.0 15.8 - 3.6 7.4 - 31.3 0.0 12.5 0.0 - 25.0 

同居家族がいないため 0.0 0.0 - 0.0 0.0 - 0.0 0.0 0.0 0.0 - 0.0 

転院先、入所先または居住先が

見つからないため
22.0 26.3 - 10.7 22.2 - 25.0 0.0 25.0 50.0 - 50.0 

退院後に必要な支援やサービス

が確保できないため
9.2 5.3 - 14.3 3.7 - 6.3 0.0 12.5 0.0 - 25.0 

その他 3.7 0.0 - 3.6 3.7 - 6.3 0.0 0.0 0.0 - 12.5 

無回答 9.2 5.3 - 7.1 3.7 - 6.3 0.0 37.5 25.0 - 25.0 



施設調査（患者票（入院患者票））の結果③－２
退院の見通し（報告書P４１３）

○ 退院後、生活を継続するために必要と考えられる支援等は、「薬物療法」が82.1％と最も多かった。
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図表 5-70 退院後、生活を継続するために必要と考えられる支援等（複数回答）

82.1 

68.1 

19.5 

5.3 

40.5 

8.0 

11.9 

1.8 

7.1 

2.2 

3.1 

2.7 

2.2 

0.4 

4.4 

0.2 

1.1 

1.8 

0.0 

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

薬物療法

精神療法

精神科デイ・ケア等

訪問診療

精神科訪問看護

訪問介護

訪問看護

訪問リハビリテーション

通所介護

短期入所療養介護

短期入所生活介護

通所リハビリテーション

福祉用具貸与

住宅改修

居宅介護

重度訪問介護

同行援護

行動援護

療養介護

n=452

4.0 

1.3 

1.1 

7.3 

0.9 

3.3 

2.0 

2.2 

10.6 

0.2 

2.7 

15.3 

2.4 

9.7 

2.4 

1.8 

3.3 

3.5 

3.1 

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

生活介護

短期入所

重度障害者等包括支援

施設入所支援

自立訓練（機能訓練）

自立訓練（生活訓練）

就労移行支援

就労継続支援Ａ型

就労継続支援Ｂ型

就労定着支援

自立生活援助

共同生活援助（グループ

ホーム）

地域相談支援（地域移行支

援・地域定着支援）

計画相談支援

基本相談支援

地域生活支援事業

その他

わからない

無回答



施設調査（患者票（外来患者票））の結果①
患者の基本属性（報告書P４１５・P４１６）

○ 以下は、本調査の外来患者調査の結果である。なお、調査対象者についてはＰ３（５）のとおり。
○ 年齢は、病院で平均50.4歳、診療所で平均45.7歳であった。
○ 精神障害手帳は、全体で「手帳をもっていない」が43.6％で最も多く、次いで「２級」が34.5％であった。
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図表 6-2 年齢（病院/診療所）

回答数 平均 標準偏差 中央値

病院 576 50.4 18.6 52

診療所 603 45.7 19.0 45

（単位：歳）

図表 6-3 精神障害手帳（病院/診療所）

17.9 

15.7 

19.8 

14.7 

10.9 

18.5 

18.0 

16.9 

19.1 

22.2 

23.7 

20.8 

12.4 

15.5 

9.4 

9.3 

11.6 

7.1 

5.0 

5.2 

4.8 

0.5 

0.5 

0.5 

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

全体 n=1187

病院 n=579

診療所 n=606

30歳未満 30～40歳未満 40～50歳未満 50～60歳未満

60～70歳未満 70～80歳未満 80歳以上 無回答

43.6 

44.6 

42.4 

4.0 

5.5 

2.6 

34.5 

34.0 

35.0 

9.5 

6.4 

12.5 

1.9 

1.7 

2.0 

6.6 

7.8 

5.4 

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

全体 n=1187

病院 n=579

診療所 n=606

手帳をもっていない １級 ２級 ３級 申請中 無回答



施設調査（患者票（外来患者票））の結果②－１
直近の入院時の状況（報告書P４２４・P４２５）

○ 直近1年間における入院の有無については、「あり」が17.4％、「なし」が80.5％であった。
○ 退院日は、病院では「３か月以内」が33.3％と最も多く、次いで「３～６か月以内」が28.5％であった。診療
所では「３か月以内」が33.3％と最も多く、次いで「６～９か月以内」が23.8％であった。

図表 6-13 直近1年間における入院の有無（病院/診療所）

17.4 

24.9 

10.4 

80.5 

73.9 

86.6 

2.1 

1.2 

3.0 

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

全体 n=1187

病院 n=579

診療所 n=606

あり なし 無回答

図表 6-14 退院日（病院）

33.3%

28.5%

16.0%

18.8%

3.5%

0%

5%

10%

15%

20%

25%

30%

35%

3

か
月
未
満

3

～6

か
月
未
満

6

～9

か
月
未
満

9

か
月
以
上

無
回
答

図表 6-15 退院日（診療所）

33.3%

20.6%

23.8%

15.9%

6.3%

0%

5%

10%

15%

20%

25%

30%

35%

3

か
月
未
満

3

～6

か
月
未
満

6

～9

か
月
未
満

9

か
月
以
上

無
回
答
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施設調査（患者票（外来患者票））の結果②ｰ２
直近の入院時の状況（報告書P４２６・P４２７）

○ 過去１年間（令和５年12月～令和６年11月）の通算入院日数及び通算入院回数は以下のとおりであった。
○ 入院施設は、全体では「自院」が66.2％、「他院」が29.5％であった。
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図表 6-16 通算入院日数（病院/診療所）

回答数

（患者数）
平均 標準偏差 中央値

病院 126 68.8 49.2 69

診療所 54 48.7 36.6 41

（単位：日）

図表 6-17 通算入院回数（病院/診療所）

回答数

（患者数）
平均 標準偏差 中央値

病院 126 1.4 1.0 1

診療所 54 1.3 0.9 1

（単位：日）

図表 6-18 入院施設（病院/診療所）

66.2 

91.7 

7.9 

29.5 

4.2 

87.3 

4.3 

4.2 

4.8 

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

全体 n=207

病院 n=144

診療所 n=63

自院 他院 無回答

KTQUD
楕円
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