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地域医療計画の策定・評価に活用できるツール「分野別のロジックモデル＋指標＋データ集」
を開発し提供しております。

その他、策定・評価に関わる調査結果や、情報を集め随時掲載して参ります。

https://iryo-keikaku.jp/



ご紹介する内容
１．分野別基本ロジックモデル・評価指標データ集
・各分野の基本的なロジックモデルの構造や指標を参照したい

・各分野で、現場や研究で期待されている（が、まだ指標などがない）事項を参照したい

・指標データで自地域の状況を把握したい

・指標データを入手したい

２．都道府県別・分野別ロジックモデル・指標・本文 閲覧ダウンロードページ
・他の都道府県のロジックモデル、指標、施策を参考にしたい

３．医療計画評価ガイド ver.1.0
・ロジックモデルを評価にどう活用するのか知りたい

・評価に活用できる様式を参照・活用したい
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１．分野別ロジックモデル・評価指標データ集

救急医療
災害医療
へき地医療
周産期医療
小児医療
新興感染症
在宅医療

がん
脳卒中

心血管疾患
糖尿病
精神疾患

分野別
ロジックモデル

データセット・
評価シート

NEW
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１．分野別ロジックモデル・評価指標データ集
ロジックモデル ロジックモデル＋指標

指標データ（国・都道府県・二次医療圏・市町村） 評価シート



ロジックモデル作成過程（災害医療分野の場合）
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１．基本ロジックモデル・指標の素案作成

２．有識者アドバイザーの助言・監修

３．都道府県担当者との意見交換

４．「基本ロジックモデル・指標」として掲載

• 厚生労働省医療計画作成指針の内容をロジックモデルの形で整理
• 厚生労働省医療計画作成指針の指標例を（全て）ロジックモデルに反映
• 府県の先行事例、研究報告書、検討会資料などを参照してアウトカムや指標を追記し、整理

＜災害医療分野アドバイザー＞（敬称略） ※臨床現場、政策研究の立場から、新たな知見や国の動向も踏まえて助言
大友康裕（国立病院機構災害医療センター病院長） 坂本哲也（公立昭和病院院長）
溝端康光（社会医療法人生長会泉州地区救急集中治療センター統括センター長／大阪公立大学名誉教授）
冨尾淳（国立保健医療科学院防災・公衆衛生レジリエンス研究センターセンター長）

＜災害医療分野ロジックモデルにご意見をいただいた県＞  
※行政現場の実態、関連分野の施策との整合性、国の最新の動向、基本ロジックモデル・指標の活用可能性の点からの意見

栃木県保健福祉部医療政策課の皆様 滋賀県健康医療福祉部健康危機管理課と保健師の皆様

修正を繰り返す

• データ収集方法が一般化されておらずデータが存在しない指標も、重要な指標は「収集方法の検討が望まれる指標」
として参考情報も合わせて掲載



災害医療　基本ロジックモデル・指標セット　（2026.06.10版）

D　施策 （一部を例示） 指標 番号 コード C　初期アウトカム 番号 コード B　中間アウトカム 番号 コード A　分野アウトカム

【医療機関の災害対応】

1 災C-0101
災害時に多発する重篤な救急患者に救命医療を提供で
きる医療体制が整備されている

災S-0301
多数の患者に対応可能な居室や簡易ベッド等を有する
基幹災害拠点病院数、地域災害拠点病院数

1 災B-0101 住民が、災害時においても必要な医療を受けられる 災O-0201 ★災害による怪我や病気で医療機関を受診した患者数 1 災A-0101
被災地の住民が、災害による死亡や健康被害を免れる
ことができる

災O-0101
予測死亡数を上回る超過死亡数（全死因、主要な死因簡単
分類別）

災S-0302
重篤な救急患者の救命医療に必要な医療従事者を確保
した基幹災害拠点病院数、地域災害拠点病院数

災O-0202 ★災害発生時に治療を継続できた患者の割合 災O-0102 ★災害急性期の超過死亡数

2 災C-0102
医療機関が災害発生時に医療提供を継続できるよう平
時から備えている

災S-0303 病院の耐震化率（災害拠点病院、それ以外の病院） 災O-0203
★災害時に持病や障害を悪化させなかった要配慮者の
割合

災O-0103 ★被災者のPTSD関連尺度（例：PCL-5）

災S-0304
災害拠点病院における複数の災害時の通信手段の確保
率

災O-0204
住民の災害医療に対する安心感
（もし災害が起きても医療を受けられる）

災O-0104
★避難生活において身体面、精神面、環境要因等によ
る健康被害があった人の割合

災S-0305
多数傷病者に対応可能なスペースを有する災害拠点病
院の割合

災S-0306 自家発電機の燃料の備蓄（3日分）の実施率

医療機関の業務継続計画（BCP）策定の促
進

業務継続計画の策定率
（災害拠点病院、それ以外の病院）

災S-0307
浸水想定区域や津波災害警戒区域に所在する病院のう
ち、浸水対策を講じている病院の割合

浸水想定区域や津波災害警戒区域に
所在する病院のうち、浸水を想定し
たBCPを策定している病院の割合

災S-0308
被災状況を想定した災害実働訓練を実施した病院の割
合（災害拠点病院、それ以外の病院）

3 災C-0103
災害発生時に精神疾患を有する患者に対応する医療機関
が確保されている

災S-0309 災害拠点精神科病院の指定数

災害時に都道府県の養成に基づいて本部活
動、搬送医療活動等を行う人材の養成

DMAT養成人数
DMATコーディネーター養成人数
DPAT養成人数

4 災C-0104
被災地にDMAT、DPAT、災害支援ナースが直ちに派遣
され活動するための体制が整備されている

災S-0310
DMAT,DPAT等の緊急医療チームのうち活動可能な数
・チームを構成する医療従事者数

災害時の医療に加え、感染症発症・まん延
時に派遣される人材の養成

DMAT感染症研修の受講人数 災S-0311 DMAT感染症研修を受講したDMAT隊員の隊員数・割合

災害発生時の看護ニーズに迅速に対応する
人材の養成

災害支援ナースの養成人数 災S-0312 災害支援ナース派遣協定の医療機関数、登録者数

医療機関が災害時に優先的に物資の供給を
受けるための協定締結

災害時の医薬品、医療器材、飲料
水、食料、燃料の優先的供給につい
て、協定を締結している医療機関の
割合

5 災C-0105
被災した医療機関が早期に診療機能を回復するための
備えができている

災S-0313
BCPに基づく訓練結果をもとに、有事の診療機能を見
直している医療機関数・割合

EMISへの登録促進

広域災害・救急医療情報システム
（EMIS）操作を含む研修・訓練を実
施している病院の割合
EMISへの登録率

災S-0314
被害や診療継続可否の情報を都道府県に共有する研
修・訓練を実施している病院の割合

【医療提供のための連携体制】

災害時に保健医療体制を効率的に調整する
人材の養成

都道府県災害医療コーディネーター
の任命者数
地域災害医療コーディネーターの任
命者数

6 災C-0201
医療提供体制の調整機能を訓練において確認できてい
る

災S-0315

国、地域ブロック、都道府県が行う訓練に毎年参加して
いる都道府県災害医療コーディネーター・地域災害医
療コーディネーターの数、任命者に占める割合

災害時に医薬品の確保・供給、薬剤師の確
保・適正配置を行う人材の養成

災害薬事コーディネーターの任命者
数

災S-0316
国、地域ブロック、都道府県が行う訓練に毎年参加して
いる薬事コーディネーターの数、任命者に占める割合

災害時に配慮を要する被災者（精神疾患患
者、障害者、小児、妊婦、透析患者など）
に対応できる人材の養成

災害時小児周産期リエゾン任命者数
災害時透析コーディネーター任命者
数

災S-0317

国、地域ブロック、都道府県が行う訓練に毎年参加して
いる災害時小児周産期リエゾン、災害時透析コーディ
ネーターの数、任命者に占める割合

7 災C-0202
医療機関が、外部医療チームの支援を円滑に受け入れ
るための備えができている

災S-0318 災害時受援計画を作成している医療機関の割合

医療機関と保健所、日本医師会災害医療
チーム、日本赤十字社救護半等の医療関係
団体の医療チームの定期的な訓練実施

災害時の医療チーム等の受入を想定
した災害訓練回数

8 災C-0203
医療機関が、医療提供団体の医療チームと連携して医療
提供を継続するための備えができている

災S-0319

保健所、日本医師会災害医療チーム、日本赤十字社救
護班等の医療関連団体と定期的な訓練を実施している医
療機関の割合

災害時の医療チーム等の受入を想定した地
域災害医療対策会議のコーディネート機能
の確認

災害訓練の実施回数
災害訓練に参加する医療チームのべ
人数（県内、県外）

9 災C-0204
災害時に関係機関（消防、警察）、公共輸送機関、病
院が適切な役割を発揮するための備えができている

災P-0301
実施された災害訓練のうち、訓練評価者による評価が
行われた割合

広域医療搬送を想定した都道府県災害対策
本部、都道府県医療本部で関係機関（消
防、警察等）、公共輸送機関との連携の確
認

災害訓練の実施箇所数及び回数 10 災C-0205
災害時に関係機関や公共輸送機関による広域医療搬送
を迅速に行うための備えができている

災S-0320
広域医療搬送を想定した災害訓練に参加する医療チーム
のべ人数（県内、県外）

医療従事者への災害医療教育実施
医療従事者に対する災害医療教育の
実施回数・受講者数

11 災C-0206 医療従事者が災害時の適切な対応を理解できている 災P-0302
災害医療教育を受講した医療従事者のうち、災害時の
対応について理解できた医療従事者の割合

地域住民への災害医療教育実施
地域住民に対する災害医療教育の実
施回数・受講者数

12 災C-0208
災害への備えが必要な患者が災害時の適切な対応を理
解できている

災P-0303
災害時医療教育を受講した住民のうち、災害時の対応
について理解できた者の割合

【保健医療福祉活動の体制】 青字：災害医療に関する県の体制整備と関連する
市町村の施策を参考として記載

災害発生時に備えた避難所の確保
地域防災計画における指定避難所数
（一般・福祉）

13 災C-0301
避難所・福祉避難所での保健医療福祉体制が確保され
ている

災P-0304
保健医療福祉活動チーム等が参加する避難所支援に関す
る訓練の実施回数

2 災B-0201
住民が、災害時においても適切な保健予防活動や生活
環境衛生対策を受けられる

災P-0201
★継続的な健康管理や介護・福祉サービスを受けるこ
とができた住民の割合

災害時要配慮者の把握、個別避難計画の作
成

要支援者名簿を作成し、ハイリスク
者の優先順位付けを行っている市区
町村の数・割合

災P-0202
★保健医療福祉調整本部の調整により、必要な支援が
迅速に重複なく実施されたことの評価

市区町村、保健所が平時から保健師等チー
ムを編成し、被災地への派遣準備を行う

保健師等チームの編成数
チームに参加する専門職職員の割合

災O-0205
住民の避難生活に対する安心感
（もし災害が起きても健康を維持できる）

災害時保健福祉医療活動支援システム
（D24H）の普及、利用促進

D24Hの活用について研修を行った
保健所の数・割合

14 災C-0302

県、保健所、市区町村等がD24Hを活用して避難所・救
護所の状況を評価し、施策を検討できるようになって
いる

災P-0305
市区町村等が参加するD24Hの活用に関する訓練の実施
回数

有事に保健医療福祉機能を調整する組織体
制の整備

調整本部の体制図、組織図の有無
必要な人員の確保有無

15 災C-0303

都道府県の保健医療福祉調整本部、保健所の保健医療
福祉調整地域本部が機能を発揮できる体制が整えられ
ている

災P-0306
保健医療福祉調整本部、保健医療福祉調整地域本部の
運営訓練の実施回数

都道府県、市町村、保健所、医療・保健医
療福祉関係者等が一堂に会する場づくり

都道府県レベル（全県）の会議体設
置有無・地域レベル（保健所単位）
の会議体設置有無

16 災C-0304
関係者会議において、災害時の連携体制や役割につい
ての確認や調整ができている

災P-0307

都道府県レベル（全県）の関係者会議開催数、参加状
況・地域レベル（保健所単位）の関係者会議開催数、
参加状況

指標 指標 指標

【分野アウトカム】【中間アウトカム】【初期アウトカム】【施策】 【指標】【指標】【指標】【アウト
プット】

基本ロジックモデルの構造



災害医療　基本ロジックモデル・指標セット　（2026.06.10版）

D　施策 （一部を例示） 指標 番号 コード C　初期アウトカム 番号 コード B　中間アウトカム 番号 コード A　分野アウトカム

【医療機関の災害対応】

1 災C-0101
災害時に多発する重篤な救急患者に救命医療を提供で
きる医療体制が整備されている

災S-0301
多数の患者に対応可能な居室や簡易ベッド等を有する
基幹災害拠点病院数、地域災害拠点病院数

1 災B-0101 住民が、災害時においても必要な医療を受けられる 災O-0201 ★災害による怪我や病気で医療機関を受診した患者数 1 災A-0101
被災地の住民が、災害による死亡や健康被害を免れる
ことができる

災O-0101
予測死亡数を上回る超過死亡数（全死因、主要な死因簡単
分類別）

災S-0302
重篤な救急患者の救命医療に必要な医療従事者を確保
した基幹災害拠点病院数、地域災害拠点病院数

災O-0202 ★災害発生時に治療を継続できた患者の割合 災O-0102 ★災害急性期の超過死亡数

2 災C-0102
医療機関が災害発生時に医療提供を継続できるよう平
時から備えている

災S-0303 病院の耐震化率（災害拠点病院、それ以外の病院） 災O-0203
★災害時に持病や障害を悪化させなかった要配慮者の
割合

災O-0103 ★被災者のPTSD関連尺度（例：PCL-5）

災S-0304
災害拠点病院における複数の災害時の通信手段の確保
率

災O-0204
住民の災害医療に対する安心感
（もし災害が起きても医療を受けられる）

災O-0104
★避難生活において身体面、精神面、環境要因等によ
る健康被害があった人の割合

災S-0305
多数傷病者に対応可能なスペースを有する災害拠点病
院の割合

災S-0306 自家発電機の燃料の備蓄（3日分）の実施率

医療機関の業務継続計画（BCP）策定の促
進

業務継続計画の策定率
（災害拠点病院、それ以外の病院）

災S-0307
浸水想定区域や津波災害警戒区域に所在する病院のう
ち、浸水対策を講じている病院の割合

浸水想定区域や津波災害警戒区域に
所在する病院のうち、浸水を想定し
たBCPを策定している病院の割合

災S-0308
被災状況を想定した災害実働訓練を実施した病院の割
合（災害拠点病院、それ以外の病院）

3 災C-0103
災害発生時に精神疾患を有する患者に対応する医療機関
が確保されている

災S-0309 災害拠点精神科病院の指定数

災害時に都道府県の養成に基づいて本部活
動、搬送医療活動等を行う人材の養成

DMAT養成人数
DMATコーディネーター養成人数
DPAT養成人数

4 災C-0104
被災地にDMAT、DPAT、災害支援ナースが直ちに派遣
され活動するための体制が整備されている

災S-0310
DMAT,DPAT等の緊急医療チームのうち活動可能な数
・チームを構成する医療従事者数

災害時の医療に加え、感染症発症・まん延
時に派遣される人材の養成

DMAT感染症研修の受講人数 災S-0311 DMAT感染症研修を受講したDMAT隊員の隊員数・割合

災害発生時の看護ニーズに迅速に対応する
人材の養成

災害支援ナースの養成人数 災S-0312 災害支援ナース派遣協定の医療機関数、登録者数

医療機関が災害時に優先的に物資の供給を
受けるための協定締結

災害時の医薬品、医療器材、飲料
水、食料、燃料の優先的供給につい
て、協定を締結している医療機関の
割合

5 災C-0105
被災した医療機関が早期に診療機能を回復するための
備えができている

災S-0313
BCPに基づく訓練結果をもとに、有事の診療機能を見
直している医療機関数・割合

EMISへの登録促進

広域災害・救急医療情報システム
（EMIS）操作を含む研修・訓練を実
施している病院の割合
EMISへの登録率

災S-0314
被害や診療継続可否の情報を都道府県に共有する研
修・訓練を実施している病院の割合

【医療提供のための連携体制】

災害時に保健医療体制を効率的に調整する
人材の養成

都道府県災害医療コーディネーター
の任命者数
地域災害医療コーディネーターの任
命者数

6 災C-0201
医療提供体制の調整機能を訓練において確認できてい
る

災S-0315

国、地域ブロック、都道府県が行う訓練に毎年参加して
いる都道府県災害医療コーディネーター・地域災害医
療コーディネーターの数、任命者に占める割合

災害時に医薬品の確保・供給、薬剤師の確
保・適正配置を行う人材の養成

災害薬事コーディネーターの任命者
数

災S-0316
国、地域ブロック、都道府県が行う訓練に毎年参加して
いる薬事コーディネーターの数、任命者に占める割合

災害時に配慮を要する被災者（精神疾患患
者、障害者、小児、妊婦、透析患者など）
に対応できる人材の養成

災害時小児周産期リエゾン任命者数
災害時透析コーディネーター任命者
数

災S-0317

国、地域ブロック、都道府県が行う訓練に毎年参加して
いる災害時小児周産期リエゾン、災害時透析コーディ
ネーターの数、任命者に占める割合

7 災C-0202
医療機関が、外部医療チームの支援を円滑に受け入れ
るための備えができている

災S-0318 災害時受援計画を作成している医療機関の割合

医療機関と保健所、日本医師会災害医療
チーム、日本赤十字社救護半等の医療関係
団体の医療チームの定期的な訓練実施

災害時の医療チーム等の受入を想定
した災害訓練回数

8 災C-0203
医療機関が、医療提供団体の医療チームと連携して医療
提供を継続するための備えができている

災S-0319

保健所、日本医師会災害医療チーム、日本赤十字社救
護班等の医療関連団体と定期的な訓練を実施している医
療機関の割合

災害時の医療チーム等の受入を想定した地
域災害医療対策会議のコーディネート機能
の確認

災害訓練の実施回数
災害訓練に参加する医療チームのべ
人数（県内、県外）

9 災C-0204
災害時に関係機関（消防、警察）、公共輸送機関、病
院が適切な役割を発揮するための備えができている

災P-0301
実施された災害訓練のうち、訓練評価者による評価が
行われた割合

広域医療搬送を想定した都道府県災害対策
本部、都道府県医療本部で関係機関（消
防、警察等）、公共輸送機関との連携の確
認

災害訓練の実施箇所数及び回数 10 災C-0205
災害時に関係機関や公共輸送機関による広域医療搬送
を迅速に行うための備えができている

災S-0320
広域医療搬送を想定した災害訓練に参加する医療チーム
のべ人数（県内、県外）

医療従事者への災害医療教育実施
医療従事者に対する災害医療教育の
実施回数・受講者数

11 災C-0206 医療従事者が災害時の適切な対応を理解できている 災P-0302
災害医療教育を受講した医療従事者のうち、災害時の
対応について理解できた医療従事者の割合

地域住民への災害医療教育実施
地域住民に対する災害医療教育の実
施回数・受講者数

12 災C-0208
災害への備えが必要な患者が災害時の適切な対応を理
解できている

災P-0303
災害時医療教育を受講した住民のうち、災害時の対応
について理解できた者の割合

【保健医療福祉活動の体制】 青字：災害医療に関する県の体制整備と関連する
市町村の施策を参考として記載

災害発生時に備えた避難所の確保
地域防災計画における指定避難所数
（一般・福祉）

13 災C-0301
避難所・福祉避難所での保健医療福祉体制が確保され
ている

災P-0304
保健医療福祉活動チーム等が参加する避難所支援に関す
る訓練の実施回数

2 災B-0201
住民が、災害時においても適切な保健予防活動や生活
環境衛生対策を受けられる

災P-0201
★継続的な健康管理や介護・福祉サービスを受けるこ
とができた住民の割合

災害時要配慮者の把握、個別避難計画の作
成

要支援者名簿を作成し、ハイリスク
者の優先順位付けを行っている市区
町村の数・割合

災P-0202
★保健医療福祉調整本部の調整により、必要な支援が
迅速に重複なく実施されたことの評価

市区町村、保健所が平時から保健師等チー
ムを編成し、被災地への派遣準備を行う

保健師等チームの編成数
チームに参加する専門職職員の割合

災O-0205
住民の避難生活に対する安心感
（もし災害が起きても健康を維持できる）

災害時保健福祉医療活動支援システム
（D24H）の普及、利用促進

D24Hの活用について研修を行った
保健所の数・割合

14 災C-0302

県、保健所、市区町村等がD24Hを活用して避難所・救
護所の状況を評価し、施策を検討できるようになって
いる

災P-0305
市区町村等が参加するD24Hの活用に関する訓練の実施
回数

有事に保健医療福祉機能を調整する組織体
制の整備

調整本部の体制図、組織図の有無
必要な人員の確保有無

15 災C-0303

都道府県の保健医療福祉調整本部、保健所の保健医療
福祉調整地域本部が機能を発揮できる体制が整えられ
ている

災P-0306
保健医療福祉調整本部、保健医療福祉調整地域本部の
運営訓練の実施回数

都道府県、市町村、保健所、医療・保健医
療福祉関係者等が一堂に会する場づくり

都道府県レベル（全県）の会議体設
置有無・地域レベル（保健所単位）
の会議体設置有無

16 災C-0304
関係者会議において、災害時の連携体制や役割につい
ての確認や調整ができている

災P-0307

都道府県レベル（全県）の関係者会議開催数、参加状
況・地域レベル（保健所単位）の関係者会議開催数、
参加状況

指標 指標 指標
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で
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災
害
対
応
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の
体
制

医
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供
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の

連
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【分野アウトカム】
被災地の住民が、災害による死亡や
健康被害を免れることができる

【中間アウトカム１】
住民が、災害時においても必要な
医療を受けられる

【中間アウトカム２】
住民が、災害時においても適切な保健予
防活動や生活環境衛生対策を受けられる

平時からの備え 有事

災害医療分野の特徴
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評価シート
①プルダウンから
都道府県を選択

②選択した都道府県・二次医
療圏の指標値が表示される データが実数のものは、比

較可能なように人口10万人
あたりに換算して表示

データがないものは
「NA」で表示されてる

二次医療圏も選択できる
（在宅医療分野は市町村

も表示できる）

ロジックモデル上で、国・都道府県・二次医療圏の指標データを比較する形で把握できる



ご紹介する内容
１．分野別基本ロジックモデル・評価指標データ集
・各分野の基本的なロジックモデルの構造や指標を参照したい

・各分野で、現場や研究で期待されている（が、まだ指標などがない）事項を参照したい

・指標データで自地域の状況を把握したい

・指標データを入手したい

２．都道府県別・分野別ロジックモデル・指標・本文 閲覧ダウンロードページ
・他の都道府県のロジックモデル、指標、施策を参考にしたい

３．医療計画評価ガイド ver.1.0
・ロジックモデルを評価にどう活用するのか知りたい

・評価に活用できる様式を参照・活用したい

10
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２．都道府県別・分野別ロジックモデル・指標リスト・本文
閲覧ダウンロードページ



ご紹介する内容
１．分野別基本ロジックモデル・評価指標データ集
・各分野の基本的なロジックモデルの構造や指標を参照したい

・各分野で、現場や研究で期待されている（が、まだ指標などがない）事項を参照したい

・指標データで自地域の状況を把握したい

・指標データを入手したい

２．都道府県別・分野別ロジックモデル・指標・本文 閲覧ダウンロードページ
・他の都道府県のロジックモデル、指標、施策を参考にしたい

３．医療計画評価ガイド ver.1.0
・ロジックモデルを評価にどう活用するのか知りたい

・評価に活用できる様式を参照・活用したい

12
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３．医療計画評価ガイド ver.1.0

●ねらい

医療計画を適切に評価し、実効的な見直し・次期計画作成につなげることができ
る

都道府県が評価を過大な負荷なく行えるように、実務に沿った手順や書式のひな
形を提示

ロジックモデルの内容分析によって明らかになった改善点、留意点を盛り込んだ

都道府県担当者だけでなく、医療施策・事業の立案・実施・評価に関わる全ての
関係者が参考にできる

●医療計画評価ワーキングチーム ※議論を繰り返し、ガイドを企画・構成

・長野県医療政策課 ・京都府健康福祉総務課

・徳島県医療政策課 ・沖縄県医療政策課

・有識者アドバイザー 高崎経済大学地域政策学部 佐藤徹 教授
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３．医療計画評価ガイド ver.1.0

• 「事業・取組」から「アウトカム」に至る構造を一覧できる
• 「施策」と「事業・取組」の目的と手段の関係を整理できる
• プログラム評価に沿った体系的な評価が、視覚化されることで、実施しやすくなる



ご紹介した内容
１．分野別基本ロジックモデル・評価指標データ集

２．都道府県別・分野別ロジックモデル・指標・本文 閲覧ダウンロードページ

３．医療計画評価ガイド ver.1.0

医療計画に初めて携わる方にも参照していただけること、皆さまの実務に役立つこと、
を目指して、改良を続けております。

どうぞ、忌憚のないご意見、ご感想を、お気軽にお寄せください。

15
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