
令和５年度 北海道自治体病院協議会栄養部会アンケート結果報告

令和５年11月に行った病院自治体病院協議会栄養部会（※以降、北栄養部会に表示）のアンケート結果につい

て報告いたします。他のアンケートの回答時期や設問が重複する等がありましたが、ご多忙の中、たくさんのご回答

をいただきました。ご協力ありがとうございました。

【調査概要】

１. 調査目的

① 栄養部門における管理業務の把握

② 自治体病院（北海道支部）における栄養業務改善を図る資料とする

２. 対象の病院

道内の社団法人全国自治体病院協議会に加入する病院で 20床以上の病院

３. 調査時期

令和５年 11月 7日～11月 28 日

４. 調査方法

「自治体病院における来た自栄養部会アンケート調査用紙」により実施

病床数・チーム医療の取り組みなどの項目について調査

５. 対象病院と回収率

調査依頼数 86病院、回収 44病院 回収率 51.2％

（昨年度の回収率 61.9％）

【調査結果】

１. 許可病床数 （表１）

２. 令和４年度延べ食数 （表１）

表１ 病床数と令和４年度延べ食数

総数 渡島・檜山 石狩・空知

後志

上川・留萌

宗谷

胆振

日高

十勝・釧路

オホーツク

回答病院数 44件 4 13 9 3 15

総病床数 8354 件 538 4,438 690 951 1,737

平均病床数 134 341 76 317 115

平均延べ食数 67,063 179,699 34,655 171,770 54628



３. 栄養部門の所属

その他の回答

・中央部門

４. 管理栄養士・栄養士の責任者の役職

科長・課長・室長・部長などに、“課長

補佐”を 1病院含む

５. 病院側管理栄養士等の定員（管理栄養士【正職員】）

６. 病院側管理栄養士等の定員（菅理栄養士【それ以外（委託・非常勤等）】）

７. 病院側栄養士等の定員（栄養士【正職員】）

８. 病院側栄養士等の定員（栄養士【それ以外（委託・非常勤等）】）
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９. 委託側管理栄養士は何名ですか（管理栄養士【正職員】）

１０.委託側管理栄養士は何名ですか（管理栄養士【パート】）

１１.委託側栄養士は何名ですか（栄養士【正職員】）

１２.委託側栄養士は何名ですか（栄養士【パート】）

１３.給食の業務形態

その他の回答

・令和４年度より入院病床が休床

中の為、給食の提供はありません。

１４.設問 13 で、１または２と回答した施設において、委託業者決定方法について
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図５　給食管理の業務形態
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１５.設問 13 で、１または２と回答した施設において、委託契約形態について

１６.令和４年度 特別食加算比率
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図７　委託契約形態
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１７.令和４年４月１日～令和５年３月３１日までの入院栄養食事指導実施件数（個別）

１８.令和４年４月１日～令和５年３月３１日までの外来栄養食事指導実施件数（個別）

2000 件以上に

該当する１病院

は、“2169 件”と

回答

１９.令和４年４月１日～令和５年３月３１日までの入院栄養食事指導実施件数（集団）

２０.令和４年４月１日～令和５年３月３１日までの外来栄養食事指導実施件数（集団）

1～99 件に該当

する１病院は、

“13 件”と回答
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図９　個別栄養食事指導件数
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２１.令和４年４月１日～令和５年３月３１日までの在宅患者訪問栄養指導実施件数

1～99 件に該当

する １病院は、

“42 件”と回答

２２.情報通信機器を使用した外来栄養食事指導

２３.病棟訪問（ベッドサイド指導を含む）実施状況
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図11　在宅患者訪問栄養指導件数
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図12　情報通信機器を使用した
外来栄養指導
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２４.管理栄養士・栄養士の病棟担当制

２５.病棟カンファレンスに参加していますか

２６. NST 活動について
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２７.糖尿病透析予防指導管理料の算定について

２８.摂食障害入院医療加算算定の有無

２９.緩和ケア診療加算を算定している患者に対して、個別栄養食事管理加算の算定をしていますか
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図19　緩和ケア診療加算を算定してい
る患者の個別栄養食事管理加算の算定
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３０.嚥下対応食は、学会分類に則した内容ですか

３１.市内や近隣地域の病院や施設と、嚥下食のレベルを合わせる、または情報共有をしていますか

３２.摂食嚥下機能回復体制加算の算定について
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３３.管理栄養士はＮＳＴ以外で次のどのチームに参加していますか ※複数回答可、但し、委員会のみの活動は

除き、カンファレンスかラウンドを実施

その他の回答

・心不全チーム

・FLS チーム

（骨粗鬆症チーム）

・医療安全チーム

３４.早期栄養介入管理加算（特定集中治療室、救命救急治療室、ハイケアユニット、脳卒中ケアユニット、小児特

定集中治療室含む）について

３５.連携充実加算～外来化学療法の評価について
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の評価
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３６.栄養情報提供加算

３７.外来栄養指導において外来化学療法を実施している悪性腫瘍の患者に対して専門的な知識を有する管理栄

養士が行う指導について

３８.過去のアンケート結果は役に立ちましたか
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３９. 【自由意見】栄養部会に望むこと、栄養部会の課題などご意見をお聞かせください

・集団研修等が可能となった際は、施設規模に応じた意見交換の場や施設見学などがあると良いと思います。

・日本栄養士会、北海道栄養士会、保健所、自治体病院等の栄養に関わる調査について、共通項目の情報共

有により設問が減ることを望んでおります。協力したくてもできないほど時間を取れないことがあるためです。難しい

と理解しながら、自由意見とのことでしたので書かせていただきました。

・対面での研修会をお願いしたいです。

・今後も調査等協力いたします

・病床数別の、栄養指導件数と NST 件数を毎年、情報共有させていただけますと、予算ヒアリングの資料に使用

できるため、ありがたく存じます。

・ご苦労様です。特にありません。


