
1 

地域医療提供体制検討委託業務公募型プロポーザル企画提案書作成要領 

 

１　提出書類 

　　提出書類、様式及び提出部数を次表に示します。 

　※１ 資料は、すべて片面印刷とし、表紙以外の各ページにページ数を入れてください。 

※２ 審査委員への送付のため、企画提案書の PDF データも併せてご提出ください。 

※３ 表紙は、企画書提案事業所名、代表者名、所在地、担当者名、電話、FAX 番号及び

電子メールアドレスを記入してください。 

 

２　提出方法 

　　持参又は郵送（書留郵便又は配達証明に限る。） 

企画提案書の PDF データの提出は、メール、CD-R 又は DVD-R 等とします。 

 

３　提出期限 

令和８年４月 27日（月）17 時 15 分必着 

※この期限までに全ての必要書類の提出がないものは、受付することができませんの

でご注意ください。 

 

４　提出先 

〒780-8570 高知県高知市丸ノ内一丁目２番 20 号 

高知県庁本庁舎４階 高知県健康政策部医療政策課 

担当：武政、島村　TEL：088-823-9625 

E-mail：131301@ken.pref.kochi.lg.jp 

 

５ 受理の通知 

提出いただいた書類が期限までに到着し受付したときは、提出者に対して書類が到着

したことをお知らせする電子メールを送信します。 

 
番号 提出書類 企画及び制限枚数 様式 提出部数

 
１ 表紙 Ａ４、片面１枚 別紙

正本１部 

副本８部

 
２ 企画内容 Ａ４、片面 20 枚

任意

 
３ 実施体制 Ａ４、片面２枚

 
４ スケジュール Ａ４、片面２枚

 
５ 類似業務実績 Ａ４、片面２枚

 
６ 経費見積書 Ａ４、片面１枚
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６　企画提案のポイント 

　（１）事業の目的 

　　本県では、平成 28 年に策定した「高知県地域医療構想」に基づき、全国に先行

し人口減少、高齢化が進んでいる厳しい状況の中で、医療や介護が必要な状態とな

ったすべての県民が、できる限り住み慣れた地域で安心して生活を続けられるよ

う、その地域でバランスの取れた医療・介護サービスの提供体制を構築すべく、病

床の機能転換やダウンサイジングの支援といった取り組みを進めてきた。 

　　新たな地域医療構想では、85歳以上の高齢者の増加や生産年齢人口の減少がさら

に進む 2040 年とその先を見据え、外来・在宅、介護との連携、人材確保等も含め

た、地域のあるべき医療提供体制の実現に資するように策定・推進を図っていく。 

策定にあたっては、地域によって、人口変化の度合いや医療資源のあり方は様々

であり、地域特有の課題も存在していることから、地域ごとにデータを踏まえなが

ら個別に課題を整理しつつ、策定作業を進めていく必要がある。 

ついては、下記の業務内容により、課題に応じたデータ分析を行うとともに、各

区域における関係者間の合意形成支援、具体的で実現可能な「新たな地域医療構

想」の策定補助を行うことで、人口減少・少子高齢化がさらに進んでも持続可能な

医療提供体制の確保に向けた検討の推進を図る。 

　（２）企画提案を求めるポイント 

　　　ア　高知県の医療提供体制の実情や課題についての十分な理解 

　　　イ　必要なノウハウや経験をもった人材を配置した実施体制 

　　　ウ　データの分析方法、現状把握及び課題の抽出の方向性 

　　　エ　地域毎の現状や課題等様々な要素を踏まえて、外来・在宅、介護との連携、人

材確保等も含めた将来のあるべき医療提供体制の構築に向けて、具体的で持続

可能な対応策の検討・策定支援にあたっての十分なノウハウや情報 

 

７　企画提案をするにあたっての留意事項 

（１）企画提案書を受理した後の追加及び修正は認めません。 

（２）提出された企画提案書が次項に該当するときは、無効となる場合があります。 

ア 企画書の内容が本要領の規定に適合しないもの 

イ 虚偽の内容が記載されているもの 

 

８　問い合わせ先 

高知県健康政策部医療政策課　担当：武政、島村 

TEL 088-823-9625 

FAX 088-823-9137 

E-mail：131301@ken.pref.kochi.lg.jp


