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競
争
が
激
化
し
て
い
る
急
性
期
病
院

は
、
今
後
地
域
内
で
ど
の
よ
う
に
存
在

感
を
出
し
て
い
く
べ
き
か
─
─
。

今
回
は
、
自
院
の
強
み
と
地
域
内
で

の
ポ
ジ
シ
ョ
ン
を
明
ら
か
に
で
き
る
、
Ｄ

Ｐ
Ｃ
デ
ー
タ
を
活
用
し
た
Ｓ
Ｗ
Ｏ
Ｔ
分

析
に
つ
い
て
説
明
す
る
。
ま
た
、
最
後
に

自
分
が
考
え
る
今
後
の
病
院
経
営
の
あ

り
方
に
つ
い
て
、
僭
越
な
が
ら
述
べ
さ
せ

て
い
た
だ
き
、連
載
を
締
め
く
く
り
た
い
。

医
療
機
能
の
分
化
と
連
携
が
推
進
さ

れ
る
流
れ
の
な
か
、
地
域
で
必
要
と
さ

れ
る
病
院
に
な
る
に
は
、
何
よ
り
も「
自

院
な
ら
で
は
」と
い
う
強
み
を
確
立
し
て

い
か
な
け
れ
ば
な
ら
な
い
。そ
こ
で
現
在
、

多
く
の
病
院
で
は
自
ら
の
強
み
と
弱
み

を
見
つ
け
る
た
め
に
Ｓ
Ｗ
Ｏ
Ｔ
分
析
を

行
っ
て
い
る
。
し
か
し
、
大
半
は
定
性
的

な
分
析
に
と
ど
ま
っ
て
い
る
た
め
、「
救

急
医
療
を
充
実
さ
せ
る
」や「
地
域
医
療

を
推
進
す
る
」と
い
っ
た
抽
象
的
な
結
果

し
か
出
せ
て
い
な
い
。
こ
れ
で
は
、
他
院

と
比
べ
て
の
強
み
は
は
っ
き
り
と
せ
ず
、

当
然
、
地
域
内
で
確
固
た
る
ポ
ジ
シ
ョ
ン

を
築
く
た
め
の
戦
略
も
見
え
て
こ
な
い
。

自
院
の
際
立
っ
た
特
徴
を
見
つ
け
る

に
は
、
近
隣
病
院
と
の
ベ
ン
チ
マ
ー
ク
も

損
傷
か
ら
腰
痛
ま
で
さ
ま
ざ
ま
な
症
状

が
あ
り
、
ど
の
領
域
を
強
化
す
べ
き
か

ま
で
は
踏
み
込
め
て
い
な
い
。
他
院
も
同

じ
よ
う
な
領
域
の
強
化
を
考
え
て
い
れ

ば
、
差
別
化
を
図
る
こ
と
は
不
可
能
だ
。

診
療
科
別
に
経
営
課
題
を
設
定
し
て
も
、

自
院
の
際
立
っ
た
ポ
ジ
シ
ョ
ン
を
明
確
に

す
る
こ
と
は
で
き
な
い
の
だ
。

一
方
、
Ｄ
Ｐ
Ｃ
デ
ー
タ
を
使
っ
て
他
院

と
ベ
ン
チ
マ
ー
ク
し
な
が
ら
Ｓ
Ｗ
Ｏ
Ｔ
分

析
を
行
え
ば
、
疾
患
別
に
近
隣
病
院
と

自
院
の
強
み
と
弱
み
が
見
え
て
く
る
。

そ
の
結
果
、「
骨
盤
骨
折
を
向
上
す
る
た

め
に
、
救
急
件
数
を
何
件
向
上
す
る
。

そ
の
た
め
に
は
、
救
急
診
療
部
と
整
形

外
科
と
の
連
携
を
強
化
す
る
」と
い
っ
た

具
体
的
な
経
営
課
題
の
設
定
が
可
能
に

な
る
。
当
然
、
適
切
な
対
応
策
も
打
て

る
よ
う
に
な
る
だ
ろ
う
。

当
社
が
リ
リ
ー
ス
し
て
い
る
リ
ー
ズ
ン

ホ
ワ
イ
で
は
、
Ｍ
Ｄ
Ｃ
分
類（
Ｄ
Ｐ
Ｃ
傷

病
名
分
類
を
大
き
く
18
分
類
に
ま
と
め

た
も
の
）に
つ
い
て
、図
２
の
よ
う
な
シ
ー

ト
に
す
る
こ
と
で
、
Ｄ
Ｐ
Ｃ
デ
ー
タ
を
活

用
し
た
Ｓ
Ｗ
Ｏ
Ｔ
分
析
を
簡
単
に
行
え

る
よ
う
に
プ
ロ
グ
ラ
ム
さ
れ
て
い
る
。

た
と
え
ば
呼
吸
器
系
疾
患
で
あ
る
Ｍ

必
要
に
な
る
。
そ
の
指
標
と
し
て
、
Ｄ
Ｐ

Ｃ
評
価
分
科
会
が
公
開
し
て
い
る
Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ
ー
タ
は
優
れ
て
い
る
。
分
析
し
て
い

け
ば
、
そ
の
病
院
に
は
ど
ん
な
疾
患
を

抱
え
た
患
者
が
ど
の
く
ら
い
い
る
の
か
、

ど
う
い
っ
た
治
療
を
施
し
た
の
か
と
い
う

具
体
的
な
内
容
が
読
み
取
れ
る
と
同
時

に
、
疾
患
や
手
技
の
レ
ベ
ル
、
特
徴
ま
で

見
え
て
く
る
か
ら
で
あ
る
。

一
例
と
し
て
図
１
に
、
あ
る
大
学
病
院

の
循
環
器
病
棟
の
予
定
・
緊
急
入
院
の

割
合
と
死
亡
率
の
割
合
か
ら
、
ど
の
程

度
の
難
易
度
の
疾
患
で
ベ
ッ
ド
を
使
っ
て

い
る
の
か
を
示
す
。
こ
れ
を
み
れ
ば
、
大

学
病
院
と
し
て
診
る
べ
き
疾
患
に
医
療

資
源
が
使
わ
れ
て
い
る
の
か
が
一
目
で
わ

か
る
だ
ろ
う
。

こ
の
よ
う
に
、
Ｄ
Ｐ
Ｃ
デ
ー
タ
を
用
い

た
Ｓ
Ｗ
Ｏ
Ｔ
分
析
を
行
え
ば
、
診
療
科

単
位
で
は
な
く
、
疾
患
別
に
経
営
課
題

を
設
定
で
き
る
よ
う
に
な
る
。
両
者
の

違
い
は
具
体
性
で
あ
る
。

た
と
え
ば
、
あ
る
病
院
が「
整
形
外
科

と
し
て
救
急
件
数
を
向
上
す
る
」と
診
療

科
単
位
の
経
営
課
題
を
設
定
し
た
と
す

る
。
し
か
し
、
整
形
外
科
の
救
急
件
数

と
一
口
に
言
っ
て
も
、
交
通
事
故
に
よ
る

療
所
へ
自
院
か
ら
医
師
の
派
遣
を
実
施

す
る
─
─
と
い
っ
た
こ
と
が
具
体
的
な

ア
ク
シ
ョ
ン
プ
ラ
ン
と
し
て
導
き
だ
せ
る

の
だ（
図
３
、
図
４
）。

自
院
の
強
み
や
地
域
内
で
の
ポ
ジ

シ
ョ
ン
を
明
確
に
す
る
作
業
は
誰
が
担

お
う
と
も
、
医
師
に
関
心
を
も
っ
て
も

ら
わ
な
け
れ
ば
な
ら
な
い
。
経
営
課
題

に
取
り
組
ん
で
い
く
た
め
に
は
、
実
際
に

医
療
を
提
供
し
て
い
る
医
師
に
疾
患
と

い
う
概
念
を
軸
に
目
標
値
を
設
定
し
て

も
ら
う
こ
と
が
大
切
だ
か
ら
だ
。
病
床

稼
働
率
90
％
を
堅
持
と
い
っ
た
経
営
的

な
側
面
か
ら
目
標
値
を
立
て
る
の
で
は

な
く
、
医
師
が
問
題
を
感
じ
、
実
現
し

た
い
と
思
え
る
目
標
値
を
設
定
す
る
。

自
ら
が
掲
げ
た
目
標
で
あ
れ
ば
、
自
ず

と
達
成
に
向
け
て
努
力
す
る
は
ず
。
こ

の
医
師
が
積
極
的
に
病
院
経
営
に
参
画

す
る
仕
組
み
を
つ
く
る
こ
と
こ
そ
が
、
他

院
を
圧
倒
す
る
病
院
づ
く
り
の
秘
訣
に

な
る
と
考
え
て
い
る
。

わ
ず
か
10
年
後
に
は
、
団
塊
の
世
代

が
75
歳
を
超
え
、
高
齢
化
率
は
30
％
の

大
台
に
乗
る
。
大
都
市
は
人
口
が
増
加

す
る
半
面
、
地
方
や
へ
き
地
で
は
大
き

く
人
口
が
減
少
す
る
。
こ
の
よ
う
な
医

療
需
要
の
質
も
量
も
大
き
く
変
化
す
る

な
か
、
急
性
期
病
院
と
し
て
ど
の
よ
う

に
生
き
延
び
て
い
く
の
か
。そ
の
答
え
は
、

経
営
の
た
め
の
病
院
経
営
か
ら
医
師
の

夢
を
実
現
す
る
た
め
の
病
院
経
営
へ
の

革
新
で
は
な
い
か
と
考
え
る
。

Ｄ
Ｃ
04
で
は
、
肺
の
悪
性
腫
瘍
や
肺
炎

と
い
っ
た
各
疾
患
を
、
自
院
の
強
み
な
の

か
・
弱
み
な
の
か
、
事
業
機
会
な
の
か
・

脅
威
な
の
か
を
分
類
し
、
そ
の
結
果
、

積
極
的
攻
勢
や
差
別
化
戦
略
と
い
っ
た

カ
テ
ゴ
リ
ー
へ
配
置
す
る
。
そ
し
て
肺
の

悪
性
腫
瘍
が
差
別
化
戦
略
と
い
う
カ
テ

ゴ
リ
ー
に
位
置
づ
け
ら
れ
た
場
合
、
新

た
な
事
業
機
会
を
創
出
す
る
た
め
、
創

（
キ
ズ
）が
1
カ
所
の
み
の1port

法
に
よ

る
胸
腔
鏡
下
手
術
と
い
っ
た
自
院
の
強

み
を
活
か
し
、
近
隣
医
療
圏
に
あ
る
診

医
師
の
経
営
参
画
が

他
を
圧
倒
す
る
た
め
の
秘
訣

図4　肺の悪性腫瘍の年度別推移（神奈川県）

図3　流入・流出のマッピング（神奈川県西部：肺の悪性腫瘍）

図2　ＳＷＯＴ分析  ～ＭＤＣ分類ごとにＤＰＣ６桁の各疾患を配置～

図1　ある大学病院の循環器系疾患のポートフォリオ
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的
確
な
Ｓ
Ｗ
Ｏ
Ｔ
分
析
を
行
え
ば

行
動
計
画
は
見
え
て
く
る

Ｄ
Ｐ
Ｃ
デ
ー
タ
の
活
用
で

自
院
の
ポ
ジ
シ
ョ
ン
を
明
確
に


