
（参考） その他の留意点について 

○下図を参考として報告してください。

なお、看護人員配置別に設定されている入院基本料と病床機能報告上の医療機能との関

係については、看護人員配置が手厚いほど医療密度の濃い医療を提供することが期待され

て診療報酬が設定されておりますが、病床機能報告においては、看護人員配置が手厚い場

合であっても、実際に提供されている医療機能を踏まえて報告するものです。 

医療機能の名称 医療機能の内容 

高度急性期機能 

○ 急性期の患者に対し、状態の早期安定化に向けて、診療密度が特に高い

医療を提供する機能 

※ 算定する特定入院料の例 

救命救急入院料  特定集中治療室管理料 

ﾊｲｹｱﾕﾆｯﾄ入院医療管理料  脳卒中ｹｱﾕﾆｯﾄ入院医療管理料 

小児特定集中治療室管理料  新生児特定集中治療室管理料 

総合周産期特定集中治療室管理料 新生児治療回復室入院医療管理料 

※ 以下の入院基本料の算定病棟を含め、特定の入院基本料を算定していることを
もって、ただちに高度急性期機能であることを示すものではない。医療資源投入
量など実際に提供されている医療内容の観点から高度急性期機能と判断される
ものについて、適切に報告すること。 

・一般病棟入院基本料（７対１）  ・特定機能病院入院基本料（７対１） 

・専門病院入院基本料（７対１） 

急性期機能  

○ 急性期の患者に対し、状態の早期安定化に向けて、医療を提供する機能

※ 算定する特定入院料の例 

地域包括ケア病棟入院料 

※ 以下の入院基本料の算定病棟を含め、特定の入院基本料を算定していることを
もって、ただちに急性期機能であることを示すものではない。医療資源投入量な
ど実際に提供されている医療内容の観点から急性期機能と判断されるものにつ
いて、適切に報告すること。 

・一般病棟入院基本料（７対１、１０対１）  

・特定機能病院入院基本料（７対１、１０対１） 

・専門病院入院基本料（７対１、１０対１） 

・ 一般病棟入院基本料（１３対１） 

・ 専門病院入院基本料（１３対１） 

回復期機能  

○ 急性期を経過した患者への在宅復帰に向けた医療やリハビリテーション

を提供する機能 

○ 特に、急性期を経過した脳血管疾患や大腿骨頚部骨折等の患者に対し、

ＡＤＬの向上や在宅復帰を目的としたリハビリテーションを集中的に提

供する機能（回復期リハビリテーション機能） 

※ 算定する特定入院料の例 

地域包括ケア病棟入院料 回復期ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ病棟入院料 

※ 以下の入院基本料の算定病棟を含め、医療資源投入量など実際に提供されてい
る医療内容の観点から回復期機能と判断されるものについては、適切に報告す
ること。 

・一般病棟入院基本料（１０対１、１３対１、１５対１） 

・特定機能病院入院基本料（１０対１）  

・専門病院入院基本料（１０対１、１３対１） 

資料 ２
医療機能の定義（H29病床機能報告マニュアル抜粋）



慢性期機能  

○ 長期にわたり療養が必要な患者を入院させる機能

○ 長期にわたり療養が必要な重度の障害者（重度の意識障害者を含む）、筋

ジストロフィー患者又は難病患者等を入院させる機能 

※ 算定する特定入院料の例 

特殊疾患入院医療管理料 特殊疾患病棟入院料 

地域包括ケア病棟入院料 

療養病棟入院基本料  

※ 以下の入院基本料の算定病棟を含め、医療資源投入量など実際に提供されてい
る医療内容の観点から慢性期機能と判断されるものについては、適切に報告す
ること。 

・一般病棟入院基本料（１３対１、１５対１） 

・専門病院入院基本料（１３対１） 

○ 回復期機能については、「リハビリテーションを提供する機能」や「回復期リハビリテ

ーション機能」のみではなく、現状において、リハビリテーションを提供していなくて

も「急性期を経過した患者への在宅復帰に向けた医療」を提供している場合には、回復

期機能を選択できることとされています。 

○ 地域包括ケア病棟については、当該病棟が主に回復期機能を提供している場合は、回

復期機能を選択し、主に急性期機能を提供している場合は急性期機能を選択するなど、

個々の病棟の役割や入院患者の状態に照らして、医療機能を適切に選択してください。 

○ 特定機能病院における病棟の機能の選択に当たっては、一律に高度急性期機能を選択

するのではなく、個々の病棟の役割や入院患者の状態に照らして、「（３）医療機能の選

択にあたっての基本的な考え方について」の記載を参考とし、医療機能を適切に選択し

てください。 




