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は じ め に 

地方独立行政法人明石市立市民病院評価委員会は、地方独立行政法人法第 28 条及び第 30

条の規定に基づき策定した「地方独立行政法人明石市立市民病院の業務の実績に関する評価

の方針」により、地方独立行政法人明石市立市民病院（以下「法人」という。）の平成 27事

業年度及び第 1期中期目標期間に係る業務実績について総合的な評価を実施した。 

 

地方独立行政法人明石市立市民病院評価委員会 委員名簿 

 氏    名 職     名 

委 員 長 明 石   純 関西学院大学経営戦略研究科 教授 

副 委 員 長 日 下 孝 明 明石市医師会 顧問 

委 員 

千 原 和 夫 兵庫県立加古川医療センター 名誉院長 

工 藤 美 子 兵庫県立大学 看護学部 教授 

武 田 英 彦 公認会計士 

 

１ 評価方法の概要 

 （評価の基本方針） 

 (1) 法人が「患者中心の安全で高度な医療を提供し、市民の生命と健康を守り、市民からの

信頼に応える」という基本理念を実現するため、提供するサービスその他の業務の質を向

上させるとともに、業務運営の改善及び効率化を進め、財務内容の改善に資することを目

的に評価を行う。 

(2) 法人の中期計画及び年度計画の実施状況を確認、分析し、明石市が示した中期目標をど

の程度達成したかという観点から、実施状況や進捗状況を総合的に評価するものとする。 

(3) 数値実績のみにとらわれることなく質的要素にも着目して評価を行うものとする。また

計画に記載していない事項であっても特色ある取組や様々な工夫については積極的に評

価する。 

(4) 地域の医療状況や診療報酬改定など止むを得ない環境変化があった場合には、それに配

慮して柔軟に評価するものとする。 

(5) 評価を通じて、中期目標の達成状況や法人の取組内容等を市民等にわかりやすく示すも

のとする。 

(6) 評価の方法については、社会情勢や環境の変化などを踏まえ、より適切なものとなるよ

う必要に応じて見直しを行う。 

 （評価の方法） 

  評価は、法人が業務実績について自己評価し、作成した業務実績報告書に基づき、「項目別

評価」及び「全体評価」により実施した。 

「項目別評価」では、法人から提出された業務実績報告書をもとに、法人からのヒアリン

グ等を通じて、法人業務の実施状況を確認、分析を行ったうえで、業務の進捗状況及び特記

事項の内容等を総合的に勘案して、５段階で評価した。 

  「全体評価」では、項目別評価の結果を踏まえつつ、法人化を契機とした病院改革の取組

（法人運営における自律性、機動性の発揮、財務内容の改善など）を考慮しながら、中期計

画の実施状況や進捗状況について記述式で総合的に評価した。 
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２ 全体評価（平成２７事業年度） 

 

評価結果「中期目標・中期計画の達成にはやや遅れている」 

 

(1) 総評   

地方独立行政法人として第 1期中期目標期間の最終年度となる平成 27 年度は、救急医

療の強化、地域包括ケアシステムの構築、地域医療連携の強化、構造改革の推進を重点

目標に取組が進められた。 

 理事長を筆頭とする病院執行部のリーダーシップのもと、院内のガバナンスの整備を

図るなか、救急医療の強化については救急総合診療科と各科の連携のもと、課題となっ

ていたお断り率の改善を図りつつ、５年連続の増加で過去最高の 2,773 人になったこと

は評価できる。地域包括ケアシステムの構築については、「地域包括ケア病棟」の稼働率

の上昇、在宅医療連携システム運用への寄与、合同カンファレンスの積極的な開催、患

者の逆紹介の徹底による地域の医療機関との連携強化など、おおむね順調に進んでいる。 

構造改革の推進では、事務部門で理事長直轄の経営管理本部を創設し、事業計画や総

合調整など、スピーディーな対応体制が整えられたことは評価できる。 

 一方で、診療体制の充実や医業収益の増加につながる医師の確保が遅れていることか

ら、さらなる積極的な取組が求められる。また、人事評価制度は、２回のトライアルを

実施するものの、本格運用までは至らず、懸念であった給与制度も見直しが行われただ

けで、本格実施は第２期中期目標期間に先送りになるなど、人事給与制度の取組への遅

れが目立った。 

収支改善の取組については、収益向上につながる入院延患者数、病床利用率が目標値

に至らず、経費削減への取組についてもコンサル支援のもと、ベンチマークを活用した

価格交渉やローコストオペレーションの実施などは着手したばかりである。 

平成 27 年度は前年度と比べて業績は安定し、経常収益は約３億円の黒字を確保できた

が、資金においては中期計画上の目標値には届かない結果となった。 

これら業務の実績、進捗状況に加えて、中期目標・中期計画の達成状況を確認した結

果、全体としては「中期目標・中期計画の達成にはやや遅れている」との評価に至った。 

 

① 市民に対して提供するサービスその他業務の質の向上 

    地域における基幹病院としての市民病院の役割は、地域の医療機関では手に負えない

あるいは入院加療を要する重症患者や複合的疾患患者、救急患者を随時受け入れること

ができる診療体制を充実させること、医療機能や医療の質の向上を図り、地域ニーズ及

び市民ニーズに対応することである。その中で「地域包括ケア病棟」の運用や医師会等

と協働し取り組んでいる「在宅医療連携システム」の構築、市から指定された「災害対

応病院」としての取組は評価できる。 

    診療科による特色ある医療の提供は行われているが、診療科相互の連携による総合的

医療の提供、地域の医療機関との役割分担や連携のあり方など、目指すべき病院像を明

らかにし、目標達成に向けた具体的な取組とその成果を求めていきたい。 

また、入院から退院まで切れ目なく患者をサポートする「入退院支援センター」の運
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用は、患者家族の目線に立った対応として、利用者本位の医療サービスの向上につなが

っている。 

地域の医療従事者との合同カンファレンス等では、相互の技術的なレベルアップを図

るとともに交流を深めるなど、「顔が見える連携」に積極的に取り組んでおり、地域医療

支援病院としての役割を果たしている。 

    

 ② 業務運営の改善及び効率化 

    多職種の職域横断的な取組によるチーム医療の推進により、患者志向の質の高い医療

の提供に努めていることは評価できる。 

    電子カルテシステム等の導入により、業務運営の効率化は図られているが、情報の一

元化と共有については、今後、取組内容と成果が、さらに具体化されることを期待する。 

人材確保は、医師以外の職種に関して安定化が図られ始めたところであり、今後は優

秀な人材を定着させて質の向上につなげる努力が必要である。人事給与制度については

導入と円滑な運用など、さらなる取組が求められる。 

    病院執行部のリーダーシップとそれを浸透させるガバナンスも整備されてきたが、病

院の職員全員が一丸となって課題に取り組み、解決を図るまでの一体感はまだ醸成され

ていない。 

 

③ 財務内容の改善 

    業務管理において、収益に関わる項目の目標は一部達成できていないが、診療報酬の

査定率の向上や診療報酬改定への迅速な対応など改善は見られる。 

材料費や経費の医業収益比率が中期計画の目標値より高く、原価計算を活用した収支

改善までは至っていないが、経費削減に向けた対策については、ベンチマークによる価

格交渉や委託業務等の内容見直しなど着手している。 

    安定した経営基盤の確立は、地方独立行政法人化における重要な命題であり、当該年

度経常収支比率 103.7％と黒字決算となったが、中期計画の目標値は達成しておらず、資

金においては減少となったことから、さらなる改善への取組を期待する。 

 

 (2) 評価にあたって考慮した事項 

    当該年度の実績は、第１期中期目標期間の終了時であり、期間全体を通してどの程度

目標が達成されたかという点を考慮し評価を行った。 

 

 (3) 評価にあたっての意見、今後に向けての提言等 

・人事給与制度が平成 28年度よりスタートするなか、その成果を見極めながら適切な支

出のコントロールと医療職の確保に尽力し、市民病院としての役割、機能を果たし安

定した経営基盤を確立してほしい。 

・職種は異なっていても、それぞれの職員がやりがいを感じ、楽しく仕事ができる環境

づくりが必要である。 

・職場でのモチベーションを保ちつつ、業務のさらなる効率化を図る経営を行う必要が

ある。 
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・事務部門において管理監督職含めたプロパー職員主体の体制が整ってきたが、第２期

中期目標期間は、医療現場を部門横断的に支援するべく、管理部門及び医療支援部門

の各分野において専門化を図ることを期待したい。 

・平成 27 年度に検討された給与制度の運用及び契約・購買の価格交渉など、28 年度以降

も確実に実行することにより、コスト削減が図られ収支改善に寄与することを期待し

たい。 
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３ 項目別評価（大項目評価） 

大項目評価については、小項目の評価結果を踏まえながらも、あくまで中期目標・中期計

画の当該年度の実施状況や進捗状況の観点から総合的に判断し、次の５段階による評価を行

うものとする。従って、小項目評価の単純集計と大項目評価が整合しない場合もあり得る。 

 

＜大項目の評価基準＞ 

（「地方独立行政法人明石市立市民病院の業務の実績に関する評価の方針」より） 

Ｓ：中期目標・中期計画の達成に向けて計画を大幅に上回って進んでいる。 

Ａ：中期目標・中期計画の達成に向けて計画をやや上回って進んでいる。 

Ｂ：中期目標・中期計画の達成に向けて計画どおりに進んでいる。 

Ｃ：中期目標・中期計画の達成にはやや遅れている。 

Ｄ：中期目標・中期計画の達成には大幅に遅れている又は重大な改善すべき事項がある。 

 

＜小項目の評価基準＞ 

 

３－１「市民のための病院としての役割の明確化」    （中期計画 第１－１） 

(1) 評価結果    Ａ（計画をやや上回って進んでいる） 

地域の基幹病院として高度専門医療を充実させ、紹介率等も上昇し地域医療支援病院

としての役割が担えるようになってきている。また、地域包括ケア病棟の運用に伴いベ

ッドコントロールが容易になり、利用率の改善につながっている。災害、感染症対応な

ど市と連携した取組として災害対応病院の指定及び体制の充実など推進しているとの

判断から、大項目評価は（Ａ）の「計画をやや上回っている」とする。 

【小項目評価の集計結果】 

項    目 
小項目評価 

評価５ 評価４ 評価３ 評価２ 評価１

１ 高度な総合的医療の提供  ●    

２ 地域医療支援体制の構築  ●    

３ 市と連携した政策医療の実施   ●   

４ 市内で不足する機能の補完  ●    

 

(2) 評価にあたっての意見、指摘等 

・中核的な取組項目である高度な総合的医療について充実が進んでいるが、診療各科の

さらなる有機的連携を期待したい。 

（「地方独立行政法人明石市立市民病院の業務の実績に関する評価の方針」より） 

５：年度計画を大幅に上回っている。 

４：年度計画を上回っている。 

３：年度計画どおりである。 

２：年度計画を下回っている。  

１：年度計画を大幅に下回っている。 
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・手術件数、特に３万点以上の高額手術件数が前年度より増加していることは評価でき

る。 

・各診療科による特色ある医療の提供は行われているが、診療相互の連携による総合的

医療の提供、地域の医療機関との役割分担と診療連携の実績が不明である。 

・泌尿器科や眼科の手術件数は前年度より減少しているが、その他の診療科は増加して

おり評価する。 

・地域医療支援病院の要件の１つである紹介率、逆紹介率ともに目標を大きく上回って

いることについては評価できる。 

・救急車による搬送数並びに中等症以上の救急搬送患者数の増加も評価できる。 

・地域包括ケア病棟の運用が下半期になって、上向きなっていることについては評価で

きる。 

 

３－２「市の『安心の医療確保政策』に基づく医療機能の整備」 

（中期計画 第１－２） 

(1) 評価結果    Ｂ（計画どおりに進んでいる） 

地域ニーズの高い救急医療の分野において、病院全体の体制づくりが進んでいるほか、

心疾患医療ニーズへの貢献も大きい。消化器疾患の治療体制が充実してきたことは好ま

しい状況である。一方、周産期の分野では産科を休止し、患者数の多い三大領域の一つ

である呼吸器系の医師の確保ができていないことから、大項目評価は（Ｂ）の「計画ど

おり」とする。 

【小項目評価の集計結果】 

項    目 
小項目評価 

評価５ 評価４ 評価３ 評価２ 評価１

１ がん   ●   

２ 脳血管疾患   ●   

３ 心疾患  ●    

４ 周産期・小児医療    ●  

５ 消化器系疾患  ●    

６ 呼吸器系疾患    ●  

７ 救急医療  ●    

 

(2) 評価にあたっての意見、指摘等 

・循環器内科診療チームの活動、頑張りは評価したいが、前年度と比べて心臓カテーテ

ル検査数、ペースメーカー植え込み件数、ＰＴＣＡ件数すべてが下回っている。 

・心臓リハビリテーションの実績は評価する。 

・心疾患の診療実績が前年度よりすべてで落ち込んでいるが、24時間体制を維持して対

応していることから評価する。 

・需要の減少については理解できるが、分娩休止は市民にとってやや唐突な面があった。 

・地域ニーズ並びに医療連携推進の観点から分娩受付を休止した判断は理解できるが、

医療機能の視点では低下したと言わざるを得ない。 
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・分娩の新規受付を１月以降休止していることは、周産期医療体制の充実にはならない。 

・周産期から撤退したが、ニーズの面からやむを得ない判断と考える。 

・消化器疾患の診療は内科・外科の連携がスムーズに出来ており、高度専門医療が充実

してきている。 

・年度計画の胃がん検診・大腸がん検診の二次精査に積極的に対応したかどうか不明で

ある。 

・消化器チームが再編されたことを評価する。 

・消化器系疾患について大きく伸ばしており評価できる。 

・現在の診療体制でなく、呼吸器内科医の招聘の必要性を検証する必要がある。年度計

画が医師の確保となっているため、評価は低くせざるを得ない。 

・救急車搬送患者受け入れのお断り件数の減少は評価できる。 

・断り率が前年度より減少し、ＤＭＥＲＣの出動件数は増加しているが、当院への搬送

件数は減少している。 

 

３－３「利用者本位の医療サービス」           （中期計画 第１－３） 

(1) 評価結果    Ｂ（計画どおりに進んでいる） 

入退院支援センターの設置運用により在宅療養の充実やケアマネ、訪問看護師との連

携強化が図られるほか、看護師や医療ソーシャルワーカーが同席するインフォームド・

コンセントでは、患者家族の安心と病院への信頼につながっている。今後は、市民病院

の役割周知のための啓発とさらなる利用者満足度の向上に向けた改善を期待するとの

意見があることから、大項目評価は（Ｂ）の「計画どおり」とする。 

【小項目評価の集計結果】 

項    目 
小項目評価 

評価５ 評価４ 評価３ 評価２ 評価１

１ 医療における信頼と納得の実現   ●   

２ 利用者満足度の向上   ●   

 

  (2) 評価にあたっての意見、指摘等 

・多くの病院で施設基準をクリアすることに注力せざるを得ないなか、患者サービスに

も忘れず目を向ける必要がある。 

・入退院支援センターの運営開始は評価できる。 

・入退院支援センターの運営の実績が不明であり、年度計画に記載されているセカンド

オピニオンへの対応も不明である。 

・入退院支援センターの稼働がどのように評価できたのかが、まだ実績として上がって

こない。 

 

３－４「医療の質の向上」               （中期計画 第１－４） 

(1) 評価結果    Ｂ（計画どおりに進んでいる） 

電子カルテ導入による注射、薬剤の誤認防止など医療安全の推進、情報の共有化、業

務の円滑化が図られたことや、重大な医療事故や過誤もないこと、地域連携カンファレ
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ンスにおける地域への知識の普及などは評価できる。一方、クリニカルパスの整備によ

り、医療の質の向上に対して具体的な効果が不明であることや、医療事故や感染の防止

のためにＰＤＣＡサイクルを徹底することなどの意見があることから大項目評価は

（Ｂ）の「計画どおり」とする。 

【小項目評価の集計結果】 

項    目 
小項目評価 

評価５ 評価４ 評価３ 評価２ 評価１

１ 継続的な取組による質の向上   ●   

２ 医療事故や院内感染防止対策の徹底  ●    

３ コンプライアンス（法令・行動規範の遵守）の徹底   ●   

 

  (2) 評価にあたっての意見、指摘等 

・クリニカルパスは使っているが定着･徹底には至っていない。それ以外にも全組織的な

質の向上の活動を開始する時期に来たのではないか。 

・クリニカルパスの整備や適用率の向上が具体的にどのような変化をもたらしたのかが

わかりにくい。 

・ＤＰＣデータを利用して分析を行い、幹部会議や診療課長会議で報告したことで、具

体的にどのような成果が得られたのか不明である。 

・質の向上の実績が読み取れない。年度計画は取組を進めることになっているので、年

度計画どおりと判断した。 

・クリニカルパスのさらなる充実と患者にとって、病院にとって効果の出た評価も同時

にしてほしい。 

・情報の共有化、対策の徹底や活動の充実は年度計画どおりであると判断した。 

 

３－５「地域とともに推進する医療の提供」       （中期計画 第１－５） 

(1) 評価結果    Ａ（計画をやや上回って進んでいる） 

合同カンファレンスの開催回数及び参加者数が計画を上回っていること、地域の医療

機関との連携により紹介率や逆紹介率が当初予定を大幅に上回った点は評価できる。ま

た、急性期医療から在宅医療・介護までに関する知識の普及啓発の必要性の意見はある

ものの、関連する健康講座やセミナーを開催し、地域医療に積極的に貢献しているとの

意見から、評価を（Ａ）の「計画をやや上回っている」とする。 

【小項目評価の集計結果】 

項    目 
小項目評価 

評価５ 評価４ 評価３ 評価２ 評価１

１ 地域医療機関との連携  ●    

２ 地域社会や地域の諸団体との交流  ●    

３ 積極的な情報発信   ●   
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  (2) 評価にあたっての意見、指摘等 

・平成 27 年度目標値が紹介率・逆紹介率共に低く設定されすぎているが、前年度と比較

しても紹介率・逆紹介率は伸びているので好ましい流れができている。 

・前年度と比べて、オープンカンファレンスの回数、参加者数が昨年より減少している

ので、一層の努力が必要である。 

・紹介率・逆紹介率の維持・向上を年度計画とし、計画どおりの実績である。 

・新しい興味のある情報発信を続けてほしい。 

 

３－６「総合力による医療の提供」           （中期計画 第２－１） 

(1) 評価結果    Ａ（計画をやや上回って進んでいる） 

ＮＳＴやＩＣＴ等の職域横断的な取組であるチーム医療の推進、病棟への常駐薬剤師

の配置などの院内連携の推進は、計画を上回る成果が出ていること、情報の一元化と共

有では、情報の有効活用のためのフィードバック体制の確立が進んでいること等の評価

を得ていることから、大項目評価は（Ａ）の「計画をやや上回っている」とする。 

【小項目評価の集計結果】 

項    目 
小項目評価 

評価５ 評価４ 評価３ 評価２ 評価１

１ チーム医療と院内連携の推進  ●    

２ 情報の一元化と共有  ●    

 

  (2) 評価にあたっての意見、指摘等 

・チーム医療の推進により診療の質の向上を年度計画としているが、質の向上を示す実

績が示されていない。 

・薬剤インシデントが増えているなど、現状で満足せず改善点を見出す努力も必要であ

る。 

・電子カルテの掲示板、グループウェア掲示板、メール、医療デジタルサイネージを用

いて職員へ様々な情報を提供し、情報の共有化を進めているのは評価できる。ただし、

そのことによってどのような具体的な成果が出たのかわからない。 

・現場の職員が、病院が発信した情報をどの程度正確に受け止めているかを、把握する

方法も検討する必要がある。 

 

３－７「医療職が集まり成長する人材マネジメント」   （中期計画 第２－２） 

(1) 評価結果    Ｃ（計画の達成にはやや遅れている） 

看護師研修の充実に比べて、医師の研修教育体制の充実やその専修医等の指導体制の

強化など、自院で育てる努力が必要であるといった意見や、医療職確保において様々な

取組を行うも、医師の確保ができておらず、加えて、人事制度の整備においては本格実

施が平成 28 年度になった点において、大項目評価は（Ｃ）の「計画達成にはやや遅れ

ている」とする。 
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【小項目評価の集計結果】 

項    目 
小項目評価 

評価５ 評価４ 評価３ 評価２ 評価１

１ 医療職の確保   ●   

２ 魅力ある人材育成システム   ●   

３ 人事制度の整備   ●   

 

  (2) 評価にあたっての意見、指摘等 

・前年度と比較すると、常勤医師数は横ばい、看護師数は 10 名増であるが、共に平成

27 年度の目標値には届いていない。 

・医療職の確保について看護師に偏重された内容になっており、医師についての対応が

取れていない。 

・研修医のための臨床研修プログラムの充実に関して、具体的に改善した点が不明であ

る。法人自己評価の記載内容がわかりにくい。 

・医師の研修教育体制がどのように充実させたか不明である。新人看護師研修を充実さ

せるためのＷＥＢシステムの取り組みは評価した。 

・中期計画に比べて年度計画の時期が先送りとなり、第２期の中期目標期間にまたがっ

たため、第 1期中期目標期間の最終年度である平成 27年度の年度計画目標を持って評

価するには整合性が取れない。 

・人事評価制度への取り組みが大幅に遅れており、平成 27 年度にやっとトライアルが 2

回できたに過ぎない。新たな人事評価制度が実施されてからの成果に期待したい。 

・本格導入は平成 28 年 4月なので、年度計画どおりとした。 

・課題であった人事制度の運用が始まったが、スタートして結果が出るのはもう少し先

であり評価をあげるには時期尚早である。 

・人事制度の整備について効果の測定が出来ていない。また抜本的見直しのためには、

給与体系のみならず退職金制度の見直しが必要である。 

 

３－８「経営体制の確立」               （中期計画 第２－３） 

(1) 評価結果    Ｂ（計画どおりに進んでいる） 

役員のガバナンスの整備や管理運営体制の構築には、一定の成果は出ており評価でき

るとの判断がある一方、職員全員に執行部の方針が浸透するかが課題との意見がある。

また、事務職の採用は計画どおり進んでいるが、人材育成や法人運営管理のノウハウの

蓄積などの残された課題への取り組みに期待したいとの意見から、大項目評価は（Ｂ）

の「計画どおり」とする。 

 

 

 

 

 

 

10



 
 

【小項目評価の集計結果】 

項    目 
小項目評価 

評価５ 評価４ 評価３ 評価２ 評価１

１ 役員の責務  ●    

２ 組織と管理運営体制の構築   ●   

３ 事務職の専門性の向上   ●   

 

  (2) 評価にあたっての意見、指摘等 

・理事長はじめ執行部の努力と体制充実は評価できる。人件費・コスト管理をはじめ残

された課題への取組を期待したい。 

・病院執行部のリーダーシップの強化、ガバナンスの整備は評価したい。 

・経営戦略会議を月２回実施したことにより、経営の改善が図れている。 

・ＢＳＣの活用対象が幹部職員、所属長となっているが、ＰＤＣＡサイクルを通常勤務

にも徹底させるうえでは、対象者の範囲を拡大した方が好ましい。 

・各部門には、原価計算に基づく収支黒字化を達成するように求めれば、収支改善は更

に進むと期待する。 

・院内構造改革の結果が待たれる。 

・医療については、質を高水準に保ちながら、一方で効率性を追求する必要もある。ま

た、経営体制の確立後に重点的な取り組みとされたところであり、評価については結

果の見極めが必要である。 

 

３－９「業績管理の徹底」               （中期計画 第３－１） 

(1) 評価結果    Ｃ（計画の達成にはやや遅れている） 

収支の改善は様々な対策等が取られて診療単価の上昇や平均在院日数の減少は見ら

れるものの、最も重要な入院患者数や病床利用率が中期計画の目標値に達していないこ

とや、経費のコントロール、診療報酬の査定率が不十分なことなど改善すべき点がある

ことから、大項目としては（Ｃ）の「計画達成にはやや遅れている」とする。 

【小項目評価の集計結果】 

項    目 
小項目評価 

評価５ 評価４ 評価３ 評価２ 評価１

１ 収支の改善   ●   

２ 管理体制の充実   ●   

 

 (2) 評価にあたっての意見、指摘等 

・コンサルや弁護士など外部依存の側面が強い。 

・事務部門の専門化により早急にノウハウを内部に蓄積する必要がある。 

・病院収支がマイナスに落ち込んだ平成 26 年度と比べると、平成 27 年度は明らかに収

支の改善は図られているが、平成 27 年度の目標値を超えているものは、入院および

外来の診療単価のみである。 
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・早期の情報収集と対策がこれからも必要であり、持続的な努力を求める。 

・査定率の上昇には歯止めはかかったが、平成 24 年度は 0.13％であり平成 27 年度の

0.21％は低いとは言えない。 

・表面的なデータ提供だけでなく医療スタッフをいかに巻き込むかが今後の鍵になる。 

 

３－１０「安定した経営基盤の確立」          （中期計画 第３－２） 

(1) 評価結果    Ｃ（計画の達成にはやや遅れている） 

中期目標期間の最終年度である平成27年度の実績が２年ぶりに黒字決算となったが、

中期計画の目標値には到達できなかったことから、大項目としては（Ｃ）の「計画達成

にはやや遅れている」とする。 

【小項目評価の集計結果】 

項    目 
小項目評価 

評価５ 評価４ 評価３ 評価２ 評価１

１ 安定した経営基盤の確立   ●   

 

  (2) 評価にあたっての意見、指摘等 

・様々な努力によって経常収支で黒字化できたことは評価できるが、残念ながら資金で

は収支均衡レベルにとどまっている。 

・病院の収支が 2年ぶりの黒字化となったが、中期計画の目標値には到達していないこ

と、また平成 27年度の黒字化が経営基盤の確立によってもたらされたものであると結

論付けるのは早計と思われる。 

・現在進行している地域医療包括ケアシステム整備の中で、本院の立ち位置が明確にな

ってからの経営基盤が大切である 

・人事制度の効果、医療職の増加やその他の要因を改善して安定した基盤と言える。 

・資金の減少に歯止めがかかった状況には無くさらなる改善が必要である。 

・実績は中期計画に届いておらず、また安定した経営基盤の確保には、市からの運営費

負担金をもっと目に見える形で減少させていくことが必要である。 

 

４ 小項目評価 

   別紙「地方独立行政法人明石市立市民病院平成 27 事業年度に係る業務実績の小項目に関

する評価結果について」を参照 
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全体評価結果「中期目標・中期計画の達成にはやや遅れている」 

 

第２期中期目標期間においては、引き続き地方独立行政法人として、第１期中

期目標期間の成果と反省を踏まえ、地域医療構想に基づき果たすべき役割を推進

しながら、中期目標及び中期計画の達成に向けた取組を進めていただきたい。 

５ 全体評価（第 1期中期目標期間） 

 

 

 

 

 

 

 

 

(1) 判断理由 

地方独立行政法人明石市立市民病院は、「患者中心の安全で高度な医療を提供し、市民

の生命と健康を守り、市民からの信頼に応える」という変わらぬ基本理念のもと、自治

体病院としての再生を果たすため、地方独立行政法人として設立された。 

第 1期中期目標期間において、「医療機能や医療の質の向上」、「患者サービスの充実」、

「経営の健全化」への取組を進めるなか、法人が真摯に取り組んできた市民に対する医

療機能や医療の質の向上は一定の成果が認められた。 

また、医療環境が厳しいなか、業務運営の効率化に取り組み、成果は出始めているが、

人材確保や人事給与制度等には、さらなる努力や取組が必要である。 

財務内容の改善では、経営管理における経費削減等のための取組が遅れたことや、収

益に対する取組が不十分なことから、安定した経営基盤の確立には至らなかった。 

これらの状況を踏まえ、当該中期目標期間における業務の実績の全体について、総合

的な評定をした結果、「中期目標・中期計画の達成にはやや遅れている」と評価する。 

  

(2) 評価にあたっての意見、今後に向けての提言等 

   ・ 独法化後の人事評価制度は、成果主義を基本とする考え方が強調され過ぎる傾向にあ

るが、これも行き過ぎると弊害が生じる。 

・ 医師確保は長年苦戦しているが、医師がやりがいを感じ充実した日々が送れているか

を検証し、働きやすい病院、医療環境となれば優秀な医師は集まってくる。 

      ・ 市民病院を利用する市民にとって、また、働く職員にとっても魅力ある病院になって

いただきたい。 

・ 法人としてのあるべき姿に向けて、ステップを踏んで着実に目標を達成していく必要

がある。また、市からの運営費負担金に頼らないことが、安定した経営基盤の意義で

あり、経営の独立性確保の手段となる。 

   ・ 市民病院としての役割、機能を果たしながら、安定した経営基盤を確立していただき

たい。 
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６ 第１期中期目標期間の項目別評価（大項目評価）  

 

 Ｈ23 Ｈ24 Ｈ25 Ｈ26 Ｈ27 第1期

全体評価 Ｂ Ｂ Ｂ Ｃ Ｃ Ｃ 

第１市民に対して提供するサービス

その他の業務の質の向上 
Ｂ Ｂ Ｂ Ｂ Ｂ Ｂ 

１ 市民のための病院としての役割

の明確化 
Ｂ Ｂ Ｂ Ｂ Ａ 

 

 ２ 市民の「安心の医療確保政策」

に基づく医療機能の整備 
Ｂ Ｂ Ｂ Ｂ Ｂ 

  ３ 利用者本位の医療サービス Ｂ Ｂ Ｂ Ｂ Ｂ 

 ４ 医療の質の向上 Ｂ Ｂ Ａ Ａ Ｂ 

 ５ 地域とともに推進する医療の提

供 
Ｂ Ａ Ａ Ａ Ａ 

第２業務運営の改善及び効率化 Ｂ Ｂ Ｂ Ｂ Ｂ Ｂ 

１ 総合力による医療の提供 Ｂ Ｂ Ａ Ａ Ａ  

 ２ 医療職が集まり成長する人材マ

ネジメント 
Ｂ Ｃ Ｃ Ｃ Ｃ 

  ３ 経営体制の確立 Ｂ Ｂ Ｂ Ｂ Ｂ 

第３財務内容の改善 Ｂ Ｂ Ｂ Ｃ Ｃ Ｃ 

１ 業績管理の徹底 Ｂ Ｂ Ｂ Ｃ Ｃ  

 ２ 安定した経営基盤の確立 Ｂ Ａ Ｂ Ｄ Ｃ 

 

(1) 市民に対して提供するサービスその他業務の質の向上に関する事項 

市民病院では、地域の中核病院としての機能の充実を図るため、「地域包括ケア病棟」

や人工透析のできる「腎・透析センター」の整備に取り組んだ。 

また、救急医療については、救急総合診療科を創設し体制強化を図ったことにより、

救急車による搬入患者数が倍以上に増加した。（H22 1,125 人→H27 2,773 人） 

心疾患については、24 時間 365 日受入体制の確立や心臓リハビリテーションの開始、

外来派遣など民間病院との病病連携の強化を図った。 

インフォームド・コンセントでは、看護師や医療ソーシャルワーカーの同席による患

者の心理的負担の軽減を図るとともに、診療、治療の相談のためのコンシェルジュの配

置や「入退院支援センター」の運用開始、時間外のオープン検査の実施では、患者市民

の満足度の向上に努めた。 

また、オープンカンファレンスの実施等により地域の医療機関との連携を推進したこ

とで、紹介率や逆紹介率を大きく上昇させ、地域医療支援病院としての役割を果たした。 

一方で、政策医療である周産期の休止や呼吸器系医師の確保など、診療体制のあり方

は、第２期中期目標期間への継続課題となった点を考慮し、評価を「Ｂ（計画どおり）」

とする。 
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（2） 業務運営の改善及び効率化に関する事項 

チーム医療と院内連携の推進では、リンクナースシステムの導入や病棟看護師の業務

の負担軽減を目的に薬剤師を病棟に配置した。 

また、医療情報システムや診療報酬等に精通した専門の職員を採用し、医療情報部門

や医事部門の体制の強化を図った。 

人材確保については、急性期医療及び高度な総合的医療の水準を維持、向上させるべ

く努めたが、常勤医師数（H22 45 人→H27 54 人）は目標達成までは至らなかった。 

人材育成では、医療学生に対する実習の場の提供や、専門資格取得の支援、さらに最

新の医療技術習得の機会となる学会への参加など、体制は整えられつつある。人事評価

制度や給与制度は第２期からの導入となったため、今後はそれらの円滑な運用と定着に

注視していきたい。 

また、経営体制の確立について、執行部のリーダーシップの強化、ガバナンスの整備

は推進され、組織と管理運営体制の構築が図られた点を考慮し、評価を「Ｂ（計画どお

り）」とする。 

 

（3） 財務内容の改善に関する事項 

    市民病院では、入院・外来の診療単価の向上(入院 H23 46,798 円→H27 52,958 円、

外来 H23 12,380 円→H27 16,239 円)等により医業収益を増加させ、中期目標期間にお

いて約 15億円の増収（H23 55 億 3,400 万円→H27 70 億 7,600 万円）を達成した。 

中期目標であった累計経常収支の黒字化及び中期計画期間中の累計経常収支比率

100％以上については達成したものの、単年度収支の黒字化については、平成 23 年度と

平成 26 年度で未達成となった。 

中期目標期間中の収支計画上の総利益は目標値に至らず、資金の減少に歯止めがかか

った状況とは言えず、さらなる改善が必要となった点を考慮し、評価を「Ｃ（中期目標・

中期計画の達成にはやや遅れている）」とする。 

 

７ 参考資料 

（資料）「第１期中期目標期間に係る業務実績に関する評価結果について」を参照 
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 （

資
料
）

第
１

期
中
期

目
標

期
間
に

係
る

業
務
実

績
に

関
す
る

評
価

結
果
に

つ
い

て
 

Ⅰ
 

全
体
評
価
 評

価
の
推

移
 

H2
3
 

H2
4 

H
25
 

H
26
 

H2
7
 
第

1
期

 

Ｂ
 

Ｂ
 

Ｂ
 

Ｃ
 

Ｃ
 

Ｃ
 

 

第
１

 
市

民
に

対
し
て

提
供
す

る
サ
ー

ビ
ス
そ

の
他
の

業
務
の

質
の
向

上
に
関

す
る
目

標
を
達

成
す
る

た
め
と

る
べ
き

措
置

 

成
 

果
 

評
価

に
あ

た
っ
て

の
意
見

、
指
摘

等
 

・
市

と
連
携

し
た
イ

ン
フ
ル

エ
ン
ザ

対
策
訓

練
の
実

施
や
救

急
医
療

等
の
政

策
医
療

の
積
極

的
な
取

組
(H

2
3)
 

・
地

域
医
療

機
関
と

の
連
携

強
化
に

努
め
、

オ
ー
プ

ン
検
査

や
登
録

医
制
度

の
導
入

等
を
実

施
(H

23
)
 

・
救

急
医
の

招
聘
と

救
急
総

合
診
療

科
の
創

設
、
目

標
値
を

上
回
っ

た
紹
介

率
や
逆

紹
介
率
(
H2
4
)
 

・
心

疾
患
の

24
時

間
3
6
5
日
救

急
患
者

受
入
体

制
や
心

臓
リ
ハ

ビ
リ
テ

ー
シ
ョ

ン
の
設

置
(H

24
)
 

・
地

域
住
民

と
の
交

流
と
し

て
市
民

健
康
講

座
や
専

門
分
野

の
講
師

派
遣
、
「
病

院
ま
つ

り
」
の

開
催
(H

24
) 

・
地
域
医
療
支
援
病
院
の
取
得
、
平
日
夜
間
(2
0
時

30
分
ま
で
)及

び
土
曜
午
前
中
の
小
児
二
次
救
急
体
制
の
充
実
(H
25
)
 

・
イ
ン
フ
ォ
ー
ム
ド
・
コ
ン
セ
ン
ト
の
充
実
、
退
院
支
援
の
強
化
、
接
遇
研
修
や
そ
の
対
応
、
患
者
の
た
め
の
総
合
相
談

窓
口
の
充
実
(H
25
) 

・
高

い
評
価

を
得
た

病
院
機

能
評
価

、
市
や

医
師
会

と
の
定

期
的
な

会
合
の

実
施
と

積
極
的

な
情
報

交
換
(
H2
5
) 

・
地

域
包
括

ケ
ア
シ

ス
テ
ム

の
構
築

を
見
据

え
た
地

域
医
療

ケ
ア
病

棟
の
設

置
や
腎

透
析
セ

ン
タ
ー

の
開
設
(
H2
6
)
 

・
地

域
医
療

機
関
と

連
携
し

在
宅
医

療
を
支

援
す
る

た
め
「

在
宅
療

養
後
方

支
援
病

院
」
の

届
出
を

提
出
(
H2
6
) 

・
4
月
に

消
化
器

外
科
の

院
長
が

着
任
し

た
ほ
か

、
医

師
の

採
用
、
退

職
が
あ

る
な
か

で
前
年

度
と
同

じ
54

人
体

制
を

維
持
(H

27
)
 

・「
地

域
包
括

ケ
ア
病

棟
」
の

年
間

平
均

7
0
％

で
稼

働
し
、
こ
れ

も
１
つ

の
要
因

と
し
て

入
院
延

患
者
数

昨
年
よ

り
約

1

万
人

増
加
(
H2
7
)
 

・
H2
7
年

12
月
に

患
者
や

家
族
を

サ
ポ
ー

ト
す
る

「
入
退

院
支
援

セ
ン
タ

ー
」
の

運
用
を

開
始
(H
2
7)

 

・
市

か
ら
「

災
害
対

応
病
院

」
と

し
て
平

成
28

年
1
月

に
指

定
を
受

け
、
県

等
と

の
合
同

防
災
訓

練
や
災

害
医
療

従
事

者
研

修
に

参
加
、

ま
た
医

薬
品
等

の
備
蓄

な
ど
市

等
と
連

携
の
な

か
で
災

害
時
に

必
要
な

診
療
体

制
を
確

保
(H

27
）

      

・
紹
介

率
、
逆

紹
介
率

は
上
昇

傾
向
に

あ
る
も

の
の
紹

介
率
は

目
標
未

達
成
の

た
め
、

一
層
の

努
力
が

必
要
(H
2
3)

 

・
医
療

職
等
の

人
材
確

保
の
見

込
み
が

立
て
ば

病
床
を

回
復
さ

せ
る
こ

と
(H

23
) 

・
心

疾
患

や
救

急
医

療
以

外
の

診
療

科
で

人
材

不
足

等
が

生
じ

て
い

る
た

め
、

さ
ら

な
る

診
療

体
制

の
充

実
が

必
要

(H
2
3)
 

・
医
師

や
看
護

師
等
が

本
来
業

務
に
専

念
で
き

る
環
境

整
備
に

努
め
、

医
療
職

の
人
材

確
保
を

図
る
こ

と
(H
2
4)
 

・
救
急

総
合
診

療
を
契

機
と
し

て
総
合

医
療
や

チ
ー
ム

医
療
が

推
進
す

る
こ
と

に
期
待
(
H2
4
)
 

・
救
急

医
療
の

さ
ら
な

る
充
実

を
図
る

た
め
、

救
急
医

の
増
員

を
検
討

す
る
こ

と
が
必

要
(H

25
、
H2

6)
 

・
救

急
車

搬
送
の

要
請
に

対
す
る

お
断
り

件
数
年

間
1,
3
12

件
（
率

34
.3

％
）
の
状

況
は
公

的
病
院

と
し
て

大
き
な

課

題
(H
2
6)

 

・
地
域

の
医
療

機
関
と

の
連
携

に
積
極

的
に
取

り
組
み

、
地
域

医
療
支

援
病
院

と
し
て

の
役
割

を
一
層

高
め
る

こ
と

に

期
待
(
H2
6
)
 

・
各
診

療
科
に

よ
る
特

色
あ
る

医
療
の

提
供
は

行
わ
れ

て
い
る

が
、
診

療
相
互

の
連
携

に
よ
る

総
合
的

医
療
の

提
供

、

地
域

の
医
療

機
関
と

の
役
割

分
担
と

診
療
連

携
の
実

績
が
不

明
(H

27
)
 

・
地
域

ニ
ー
ズ

並
び

に
医

療
連

携
推

進
の
観

点
か

ら
分

娩
受
付

を
休
止

し
た

判
断

は
理
解

で
き
る

が
、

医
療

機
能
の

視

点
で

は
低
下

し
た
と

言
わ
ざ

る
を
得

な
い
(H
2
7)

 

・
胃
が

ん
検
診

・
大
腸

が
ん
検

診
の
二

次
精
査

に
積
極

的
に
対

応
し
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か
ど
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か
不
明
(
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7
)
 

・
入
退

院
支
援

セ
ン
タ

ー
の
運

営
を
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し
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か
り

で
実
績

が
不
明
(
H2
7
)
 

・
ク
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ニ
カ
ル

パ
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備
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適
用
率
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で
、
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に
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よ
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成
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れ
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か
不
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7)
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計
画
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重
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改

善
す
べ

き
事
項

が
あ
る
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第
２

 
業

務
運

営
の
改

善
及
び

効
率
化

に
関

す
る
目

標
を
達

成
す
る

た
め
と

る
べ
き

措
置

 

成
 

果
 

評
価

に
あ

た
っ
て

の
意
見

、
指
摘

等
 

・
医

療
職
の

確
保
の

取
組
と

し
て
奨

学
金
制

度
の
導

入
や
関

連
大
学

等
と
の

連
携
強

化
を

実
施
(H
23
)
 

・
運
営

会
議
や

管
理
会

議
な

ど
諸
会

議
の
位

置
づ
け

を
体

系
的

に
推

進
(H

23
)
 

・
事
務

部
門
の

管
理
本

部
と
医

療
支
援

部
の

役
割
の

明
確
化

、
計
画

を
上
回

る
法

人
職

員
の
採

用
(H
2
3)

 

・
ク
リ

テ
ィ
カ

ル
パ
ス

の
適
正

な
整
備

や
、
患

者
に
関

す
る
カ

ン
フ
ァ

レ
ン
ス

の
実
施
(H
24
)
 

・
理
事

長
及
び

理
事
会

メ
ン
バ

ー
の
主

導
に
よ

る
業
務

改
善
等

の
様
々

な
取
組

の
実
施
(H
24
)
 

・
組
織

マ
ネ
ジ

メ
ン
ト

ツ
ー
ル

と
し
て

の
Ｂ
Ｓ

Ｃ
（
バ

ラ
ン
ス

ト
・
ス

コ
ア
カ

ー
ド
）

の
活
用
(H
24
)
 

・
リ
ン

ク
ナ
ー

ス
シ

ス
テ

ム
の
導

入
や
病

棟
別

症
例

検
討
会

の
実
施

に
よ

る
情

報
の
共

有
化
、

円
滑

な
部

門
間
の

連
携

(
H2
5
) 

・
電
子

カ
ル
テ

導
入
に

伴
う
医

療
情
報

部
門
の

設
置
と

人
材
の

採
用
(
H2
5
)
 

・
院
内

情
報
を

発
信
す

る
医
療

デ
ジ
タ

ル
サ
イ

ネ
ー
ジ

の
導
入
(H

26
)
 

・
医
事

業
務
の

経
験
豊

富
な
管

理
職
や

医
療
情

報
シ
ス

テ
ム
関

連
経
験

者
等
の

採
用
及

び
人
材

育
成
の

実
施
(
H2
6
)
 

・
院

外
の
医

療
従
事

者
3
2
7
名

と
院

内
の

66
1
名

が
参
加

す
る
合

同
カ
ン

フ
ァ
レ

ン
ス
を

実
施
し

、
技
術

的
な
レ

ベ
ル

ア
ッ

プ
と

交
流
を

実
施
(H

27
) 

・
看

護
師
確

保
プ
ロ

ジ
ェ
ク

ト
チ
ー

ム
の
取

組
に
よ

る
新
卒

23
名

の
新

規
採
用

を
確
保
(
H2
7
)
 

・
民
間
病
院
出
身
の
診
療
報
酬
や
Ｄ
Ｐ
Ｃ
デ
ー
タ
に
精
通
し
た
管
理
職
及
び
事
務
経
験
者
の
採
用
と
市
派
遣
職
員
と
の
置

換
を
推
進
(
H2
7)
  

  

                  

・
事
務

職
員
の

専
門
性

向
上
の

た
め
の

人
材
育

成
(H

2
3)
 

・
院
内

連
携
や

病
病
連

携
及
び

病
診
連

携
は
地

域
医
療

の
核
で

あ
る
こ

と
を
職

員
の
共

通
認
識

と
す
る

こ
と
(H
2
3)

 

・
医
療

情
報
の

一
元
化

や
医
療

ス
タ
ッ

フ
へ
の

効
率
的

な
情
報

伝
達
方

法
等
に

課
題
(H
2
4)

 

・
医
師

数
や
看

護
師
数

等
が
目

標
値
に

達
し
て

な
い
(
H2
4
、
H2
5
)
 

・
全
般

的
な
人

事
制
度

や
給
与

制
度
の

整
備
が

進
ん
で

い
な
い
(
H2
4
、
H
25
)
 

・
将
来

に
向
け

た
中
長

期
的
な

投
資
計

画
を
考

慮
す
る

こ
と
が

必
要
(H
2
5)

 

・
一
部

の
診
療

科
に
お

い
て
看

護
師
の

充
足
も

含
め
医

療
職
の

確
保
が

必
要
(H

25
) 

・
引
き

続
き
チ

ー
ム
医

療
の
推

進
に
努

め
る
こ

と
(H

2
5)
 

・
指
導

力
の
あ

る
医

師
や

ヒ
ト

、
モ

ノ
、
カ

ネ
、

情
報

な
ど
経

営
資
源

を
マ

ネ
ジ

メ
ン
ト

で
き
る

人
材

を
内

部
育
成

で

き
る

制
度
が

必
要
(H
2
5)

 

・
事
務

職
員
が

組
織
横

断
的
に

各
部
門

の
調
整

が
で
き

る
よ
う

す
る
こ

と
が
重

要
(H

25
)
 

・
看
護

師
を
は

じ
め
多

職
種
に

よ
る
さ

ら
な
る

連
携
強

化
に
よ

り
チ
ー

ム
医
療

の
推
進

が
一
層

図
ら
れ

る
こ
と

に
期

待

(H
2
6)
 

・
研
修

医
の
た

め
の
臨

床
研
修

プ
ロ
グ

ラ
ム
の

充
実
に

関
し
て

、
具
体

的
に
改

善
し
た

点
が
不

明
(H

27
)
 

・
人
事

制
度
の

整
備
が

中
期
計

画
に
比

べ
て
時

期
が
先

送
り
と

な
り
、

次
期
中

期
目
標

期
間
に

ま
た
が

っ
た
た

め
、

年

度
計

画
目
標

を
持
っ

て
評
価

す
る
に

は
、
第

１
期
の

最
終
年

度
と
し

て
の
評

価
と
整

合
性
が

取
れ
な

い
(H

2
7)
 

・
新
た

な
人
事

評
価
制

度
が
実

施
さ
れ

て
か
ら

の
成
果

及
び
院

内
構
造

改
革
の

結
果
に

期
待
(H
2
7)

 

・
人
件

費
・
コ

ス
ト
管

理
を
は

じ
め
残

さ
れ
た

課
題
へ

の
取
組

を
期
待
(
H2
7
)
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績
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績
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績
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績

値
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）
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第
３

 
財

務
内

容
の
改

善
に
関

す
る
目

標
を
達

成
す
る

た
め
に

取
る
べ

き
措
置

 

成
 

果
 

評
価

に
あ

た
っ
て

の
意
見

、
指
摘

等
 

・
診
療

体
制
の

充
実

を
図
り

つ
つ
、

収
益
の

確
保
と

経
費
削

減
を

実
施

、
病
院

の
収
支

改
善
を

推
進
(
H2
3
)
 

・
材
料

費
や
経

費
の
節

減
で
収

支
改
善

を
実
現

し
、
法

人
化

2
年

目
で

黒
字
を

確
保
(
H2
4
)
 

・
後
発

医
薬
品

の
利

用
徹

底
及
び

医
療
機

器
や

薬
品

、
診
療

材
料
の

投
資

採
算

性
の
確

認
と
と

も
に

、
他

病
院
と

の
共

同
交

渉
や

購
入
価

格
の
圧

縮
を
実

施
(H

25
)
 

・
共
同

購
買
や

ベ
ン
チ

マ
ー
ク

活
用
に

よ
る
価

格
交
渉

を
実
施
(H

26
)
 

・
取
得

可
能
な

施
設
基

準
の
検

討
や
診

療
報
酬

の
算
定

率
向
上

へ
の
取

組
(H
2
6
) 

・
平

成
28

年
度
の

診
療
報

酬
改
定

に
対
し

、
対
策

協
議
を

実
施
(
H2
7
)
 

・
コ
ン

サ
ル
支

援
の

も
と

ベ
ン
チ

マ
ー
ク

を
活

用
し

た
価
格

交
渉
の

実
施

、
ロ

ー
コ
ス

ト
オ
ペ

レ
ー

シ
ョ

ン
へ

の
取

組

(
H2

7)
 

・
業
務

内
容
等

の
見
直

し
に
よ

る
価
格

交
渉
を

積
極
的

に
実
施
(H

27
)
 

・
1
日
平
均
患
者
数

24
3.
9
人
と
し
、
病
床
稼
働
率
も

81
.0
%と

向
上
(H
2
7)

 

・
経
常

収
益
は

歴
代

2
位

の
約

3
億

円
の
黒

字
を
確

保
(H

27
)
 

     

・
さ
ら

な
る
収

支
改
善

が
不
可

欠
で
、

利
害
関

係
者
等

の
意
見

を
取
り

入
れ
経

営
に
活

か
す
こ

と
(H

23
)
 

・
入
院

延
患
者

数
や
入

院
収
益

等
は
目

標
値
に

未
達
成

で
あ
る

、
人
事

制
度
や

給
与
制

度
の
再

構
築
が

必
要
(H
2
4)

 

・
目
的

達
成
の

た
め
限

ら
れ
た

資
源
を

効
果
的

に
配
分

管
理
し

、
ど
う

動
機
づ

け
る
か

と
い
う

点
も
重

要
(H
2
5)
 

・
ガ
バ

ナ
ン
ス

強
化
の

一
環
と

し
て
外

部
か
ら

の
ア
ド

バ
イ
ス

も
重
視

す
る
こ

と
が
必

要
(H

25
)
 
 

・
収
支

の
改
善

の
た
め

の
経
費

削
減
対

策
の
対

応
が
進

ん
で
い

な
い
(H
2
6)

 

・
コ
ン

サ
ル
や

弁
護
士

な
ど
の

外
部
依

存
度
が

高
い
(
H2
7
) 

・
管
理

体
制
の

充
実

に
は

、
表

面
的

な
デ
ー

タ
提

供
だ

け
で
な

く
医
療

ス
タ

ッ
フ

を
い
か

に
巻
き

込
む

か
が

今
後
の

鍵

(H
2
7)
 

・
人

事
制

度
の
効

果
、
医

療
職

の
増

加
等
の

要
因
を

改
善
し

、
資

金
の
減

少
が
止

ま
れ
ば

安
定
し

た
基
盤

と
言
え

る
(H

27
)
 

・
地
域

医
療
包

括
ケ
ア

シ
ス
テ

ム
の
中

で
、
本

院
の
立

ち
位
置

が
明
確

に
な
っ

て
か
ら

の
経
営

基
盤
が

大
切
(H
2
7)

 

・
安
定

し
た
経

営
基

盤
の

確
保

に
は

、
市
か

ら
の

運
営

費
負
担

金
を
も

っ
と

目
に

見
え
る

形
で
減

少
さ

せ
る

こ
と
が

必

要
(H
2
7)
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績
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翌
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績
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万
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全
体

的
な

状
況

 
 

 

明
石

市
立

市
民

病
院

は
、

医
療

の
質

の
向

上
と

患
者

サ
ー

ビ
ス

の
充

実
、

そ
し

て
経

営
の

健
全

化
に

取
り

組
み

、

自
治
体

病
院
と

し
て
の

再
生
を

果
た
す

た
め
、
地

方
公
共

団
体
の

枠
組
み

を
離
れ

る
と
い

う
不
退

転
の
決

意
の
も

と
、

設
立
団

体
で
あ

る
明
石

市
の
全

額
出
資

に
よ
り

地
方
独

立
行
政

法
人
法
（

平
成

15
年

法
律
第

11
8
号

）
に

基
づ

く
公

営
企
業

型
の
〝

地
方
独

立
行
政

法
人
明

石
市
立

市
民
病

院
〟
と

し
て
、

平
成

2
3
年

10
月

1
日

、
新

た
な
ス

タ
ー
ト

を
切
っ

た
。
 

独
立

し
た
法

人
と
し

て
、
地
方

独
立
行

政
法
人

制
度
の

特
長
で

あ
る
機

動
性
や

柔
軟
性

、
効

率
性

を
活
か

し
た
経

営
を
推

し
進

め
て

い
く

た
め

、
理

事
長

を
は

じ
め

病
院

執
行

部
と

外
部

か
ら

の
監
事

（
弁

護
士

、
公

認
会

計
士

）
で

組
織
し

た
理

事
会

を
設

置
し

、
最

高
意

思
決

定
機

関
と

し
て

位
置

付
け

た
。

そ
し
て

、
理

事
会

の
も

と
に

運
営

会
議

や
管
理

会
議

な
ど

従
来

あ
る

組
織

横
断

的
な

諸
会

議
を

体
系

的
に

配
置

し
、

理
事
会

の
決

定
事

項
が

浸
透

さ
れ

る
方

針
管
理

体
制
を

整
え
た

。
 

ま
た

、
市

か
ら

示
さ

れ
た

中
期

目
標

に
基

づ
き

作
成

し
た

法
人

の
事

業
計

画
で

あ
る

中
期

計
画

を
、

各
部

門
ま

で

浸
透
さ

せ
確

実
に

実
施

し
て

い
く

た
め

Ｂ
Ｓ

Ｃ
（

バ
ラ

ン
ス

ト
・

ス
コ

ア
カ

ー
ド
）

を
導

入
し

た
。

毎
年

度
、

経
営

陣
が
重

要
戦

略
目

標
を

定
め

た
全

体
Ｂ

Ｓ
Ｃ

を
作

成
し

、
そ

れ
を

カ
ス

ケ
ー

ド
し
て

各
部

門
が

部
門

Ｂ
Ｓ

Ｃ
を

作
成

し
実
際

の
活
動

と
リ
ン

ク
さ
せ

る
こ
と

で
、
経

営
方
針

の
浸
透

と
実
践

を
徹
底

し
て
き

た
。
 

こ
う

し
た
業

務
運
営

体
制
の

も
と
、

第
1
期

中
期
目

標
期
間

（
H2

3.
1
0.
1
～
H
2
8.
3
.3
1
）
の

4
年
半

に
お
い

て
、

中
期
目

標
の
達

成
の
た

め
に
様

々
な
取

り
組
み

を
実
施

し
て
き

た
。
 

崩
壊

の
危

機
に

あ
っ

た
診

療
体

制
を

再
生

し
、

急
性

期
医

療
を

提
供

す
る

地
域

の
中

核
病

院
と

し
て

市
民

の
信

頼

を
回
復

す
る

こ
と

が
急

務
の

命
題

で
あ

っ
た

こ
と

か
ら

、
地

域
医

療
支

援
病

院
の
資

格
取

得
を

最
優

先
の

目
標

に
掲

げ
、
院

内
の
体

制
整
備

や
地
域

と
の
連

携
基
盤

の
整
備

等
に
取

り
組
ん

だ
。
 

経
営

ト
ッ

プ
が

奔
走

し
て

一
定

数
の

医
師

を
確

保
し

診
療

体
制

を
整

え
た

ほ
か

、
地

域
医

療
機

関
と

の
役

割
分

担

に
基
づ

く
積
極

的
な
逆

紹
介
を

行
う
と

と
も
に

、
登
録

医
制
度

の
導
入

や
医
師

会
と
の

連
携
強

化
に
取

り
組
ん

だ
。
 

そ
の

結
果
、
紹

介
率
・
逆

紹
介
率

等
の
要

件
を
満

た
し
、
平

成
2
5
年

11
 
月
に
「

地
域
医

療
支
援

病
院
」
の

承
認

を
受
け

る
に

至
っ

た
。

急
性

期
病

院
に

と
っ

て
救

急
患

者
の

受
入

れ
は

大
き

な
責
務

で
あ

る
こ

と
か

ら
、

救
急

受
入

体
制
を

整
え
た

。
 

平
成

24
年

12
月
に

救
急
総

合
診
療

科
を
立

ち
上
げ

救
急
の

窓
口
を

明
確
に

す
る
と

と
も
に

、「
で

き
る
限

り
断
ら

な
い
」

と
い

う
方

針
の

徹
底

、
院

内
の

診
療

科
間

の
円

滑
な

連
携

な
ど

に
取

り
組
ん

だ
。

そ
の

結
果

、
救

急
車

搬
送

患
者
の

受
入
数

は
、
平

成
24

年
度

に
過
去

最
高
を

記
録
し

、
以
降

4
年
連

続
で
前

年
度
を

上
回
っ

た
。
 

自
治

体
病

院
の

役
割

と
し

て
、

市
内

で
不

足
す

る
機

能
の

補
完

や
近

隣
の

医
療

機
関

の
動

向
を

見
極

め
最

も
有

効

な
病
床

利
用
を

図
る
こ

と
が
必

要
と
い

う
観
点

か
ら
、
平

成
23

年
度

か
ら

2
年

間
、
回

復
期
リ

ハ
ビ
リ

テ
ー
シ

ョ
ン

病
棟
を

開
設
し

、
さ
ら

に
は
地

域
包
括

ケ
ア
シ

ス
テ
ム

に
お
い

て
果
た

す
べ
き

役
割
を

見
据
え

、
平
成

2
6
年

1
0
月

に
地
域

包
括
ケ

ア
病
棟

の
運
用

を
開
始

し
た
。

 

医
療

の
質

の
向

上
で

は
、

継
続

的
な

評
価

と
改
善

に
取

り
組

む
と

と
も

に
、
「

病
院

機
能
評

価
」

の
最

新
バ

ー
ジ

ョ
ン
で

の
認
定

取
得
に

臨
み
、

看
護
部

を
中
心

と
し
た

取
り
組

み
に
よ

り
平
成

26
年

5
月

に
認

可
を
受

け
る
こ

と

が
で
き

た
。
 

業
務
運

営
面
で

は
、
長

年
の
懸

案
で
あ

っ
た
電

子
カ
ル

テ
シ
ス

テ
ム
の

導
入
に

つ
い
て

計
画
し

、
約

1
0
か
月

の

準
備
期

間
を
経

て
平
成

2
5
年

9
月

に
稼

働
し
た

。
一
連

の
シ
ス

テ
ム
が

稼
働
し

た
こ
と

に
よ
り

、
診
療

機
能
が

充

実
し
効

率
化
が

図
ら
れ

る
と
と

も
に
、
医

療
安
全

対
策
管

理
や
感

染
症
対

策
管
理

、
Ｄ

Ｐ
Ｃ

分
析
な

ど
医
療

の
質
と

経
営
改

善
に
大

き
く
寄

与
し
て

き
て
い

る
。
 

法
人
化

の
メ
リ

ッ
ト
を

活
か
す

観
点
か

ら
、
法

人
独
自

の
人
事

制
度
の

構
築
に

取
り
組

ん
だ
。

 

人
事
評

価
制
度

に
つ
い

て
は
、
職

員
の
モ

チ
ベ
ー

シ
ョ
ン

の
向
上

や
人
材

育
成
、
組
織

の
活
性

化
を
目

的
と
し

て
、

平
成

2
8
年

4
月

の
本
格

導
入
に

向
け
て

制
度
設

計
を
行

っ
た
。

ま
た
、

人
事
給

与
制
度

に
つ
い

て
は
、

法
人
に

ふ

さ
わ
し

い
役
割

主
義
に

よ
る
独

自
の
新

た
な
制

度
と
し

て
、
評

価
制
度

と
同
様

、
平
成

28
年

4
月

の
導

入
に
向

け

て
制
度

設
計
に

取
り
組

ん
だ
。

 

4
年
半

の
中
期

目
標
期

間
の
な

か
で
様

々
な
取

り
組
み

を
重
ね

た
結
果

、
法
人

の
経
営

状
況
は

、
独
法

化
初
年

度

と
平
成

2
6
年
度

に
お
い

て
赤
字

決
算
と

な
る
な

ど
必
ず

し
も
順

調
な
推

移
で
は

な
か
っ

た
が
、

目
標
期

間
の
累

計

約
5.
8
億

円
の

黒
字
を

計
上
す

る
こ
と

が
で
き

た
。
 

市
民
に

提
供
す

る
医
療

機
能
や

質
の
向

上
と
い

っ
た
診

療
に
か

か
る
分

野
に
つ

い
て
は

、
独
法

化
直
前

の
危
機

的

状
況
を

脱
し
て

計
画
に

基
づ
く

一
定
の

成
果
を

上
げ
た

と
認
識

し
て
い

る
。
 

し
か
し

な
が
ら

、
一
方

で
、
経

営
管
理

に
お
け

る
経
費

削
減
等

の
取
り

組
み
が

大
幅
に

遅
れ
た

こ
と
か

ら
、
安

定

し
た
経

営
基
盤

の
確
立

に
は
至

ら
な
か

っ
た
。
独

法
化
以

前
か
ら

改
善
さ

れ
な
い

職
員
の

希
薄
な

コ
ス
ト

意
識
や

業

者
任
せ

の
価
格

交
渉
、
適

正
に
管

理
で
き

て
い
る

と
は
い

え
な
い

委
託
業

務
、
公
営

企
業
時

と
変
わ

ら
ぬ
給

与
制
度

な
ど
、
法

人
と
し

て
独
立

し
た
に

も
か
か

わ
ら
ず

構
造
的

な
改
革

は
進
ま

な
か
っ

た
。
こ
う

し
た
状

況
を
打

開
す
る

た
め
、
事

務
部
門

の
機
動

性
向
上

を
目
的

と
し
た

組
織
改

正
を
行

い
、
ベ

ン
チ
マ

ー
ク
を

活
用
し

た
価
格

交
渉
、
委

託
業
務

の
合
理

化
な
ど

経
費
削

減
に
向

け
あ
ら

ゆ
る
対

策
に
ス

ピ
ー
ド

感
を
も

っ
て
取

り
組
み

、
改

革
を

加
速
し

て

い
く
必

要
が
あ

る
。
 

す
で
に

ス
タ
ー

ト
し
て

い
る
第

2
期
中

期
目
標

期
間
（
H2
8
.4
.
1
～
H3
1
.3
.
31

）
で
は
、
第

1
期
の

成
果
と

反
省
を

踏
ま
え

、
医
療

・
介
護

一
体
改

革
の
な

か
で
進

む
地
域

医
療
構

想
に
基

づ
く
果

た
す
べ

き
役
割

を
推
進

し
な
が

ら
、

よ
り
安

全
で
安

心
な
医

療
の
提

供
と
患

者
サ
ー

ビ
ス
の

向
上
、
そ

し
て
安

定
し
た

経
営
基

盤
の
確

立
を
も

っ
て
市

民

の
生
命

と
健
康

を
守
り

続
け
て

い
か
ね

ば
な
ら

な
い
。
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 Ⅱ
 

大
項
目
評

価
 

第
１
 

市
民
に
対

し
て

提
供
す

る
サ
ー
ビ

ス
そ

の
他
の

業
務
の
質

の
向

上
に
関

す
る
目
標

を
達

成
す
る

た
め
と
る

べ
き

措
置

 

大
項
目
/
小

項
目

/中
期
目

標
 

中
 
期

 
計

 
画

 
成
 

果
 

評
価
の

推
移

 

H2
3 

H
24
 

H
25
 

H
26
 

H
27
 

１
 

市
民

の
た

め
の

病
院

と
し

て
の
役
割

の
明
確

化
 

 
 

Ｂ
 

Ｂ
 

Ｂ
 

Ｂ
 

Ａ
 

(
1)

高
度

な
総
合

医
療

の
提

供
 

 
多

く
の

診
療

科
を

有
す

る
高

度

な
総
合

病
院
と

し
て
、
入

院
や

手
術

を
中

心
と

し
た

急
性

期
医

療
を

提

供
す
る

と
と
も

に
、
複

合
的

な
疾
患

を
抱
え

る
患
者

に
対
応

す
る
こ

と
。

ま
た

、
外
来

に
つ
い

て
は

紹
介
や

専
門

外
来

に
軸

足
を

置
く

と
と

も

に
、
救

急
基
幹

病
院
と

し
て

の
位
置

づ
け
を

明
確
に

す
る
こ

と
。
 

各
診

療
科

の
体

制
を

充
実

さ
せ

て
入

院
や

手

術
を

中
心

と
し

た
急

性
期

医
療

を
安

定
し

て
提

供
し

ま
す

。
併
せ

て
、
診
療

科
相
互

の
連
携

の
も

と
で

総
合

的
医
療

を
提
供

し
ま
す

。
 

外
来
診

療
は
、
地

域
の
医

療
機
関

と
の
役

割
分

担
と

診
療

連
携
を

強
化
し

て
、
紹
介

外
来
や

専
門

外
来

を
中

心
と
し

ま
す
。

 

ま
た
、
救

急
診

療
体
制

の
充
実

を
図
り

、
一
次

救
急

医
療

機
関

の
後

方
支

援
や

二
次

救
急

患
者

の
受

入
を

強
化
し

ま
す
。

 

・
救
急

総
合
診

療
科
の

創
設
、

皮
膚
排

泄
ケ
ア

認
定
看

護
師
に

よ
る
ス

ト
ー
マ

外
来
及

び
糖
尿

病
療
養

指
導

士
に

よ
る
フ

ッ
ト
ケ

ア
外
来

を
実
施
(H

24
)
 

・
回
復

リ
ハ
ビ

リ
テ
ー

シ
ョ
ン

病
棟
を

急
性
期

病
棟
化

、
禁
煙

外
来
を

開
始
(
H
25

) 

・
地
域

包
括
ケ

ア
病
棟

及
び
「

腎
・
透

析
セ
ン

タ
ー
」

の
運
用

開
始
(
H2
6
)
 

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

 
平
成

23
年

1
0
月

、
医
師

不
足
に

よ
る
診

療
体
制

の
縮
小

や
医
業

収
益
の

減
少
な

ど
喫
緊

の
課
題

が
山
積

す
る
な

か
、
当

院
は

地
方
独

立
行
政

法
人
化

を
決
断

し
、
自

治
体

病
院
と

し
て
の

再
生
に

取
り
組

ん
で
き

た
。

こ
の
間

、
常

勤
医

師
数
が

約
10

人
増
加

し
、
急
性

期
医
療

を
安
定

し
て
提

供
す
る

と
と
も

に
、
診

療
報

酬
改

定
や

近
隣

の
医

療
機

関
の

動
向

な
ど

を
見

極
め

な
が

ら
、

2
年

間
に

わ
た

る
回

復
期

リ
ハ

ビ
リ

テ
ー

シ
ョ

ン

病
棟

の
運

営
や

地
域

包
括

ケ
ア

病
棟

の
開

設
を

実
施

す
る

な
ど

、
法

人
の

特
長

を
活

か
し

迅
速

か
つ

柔
軟

に

対
応
を

重
ね
て

き
た
。

独
法

2
年

目
に

は
救
急

総
合
診

療
科
を

創
設
し

、
救
急

の
窓
口

を
明
確

に
し
て

救
急

車
搬
送

患
者
の

受
入
れ

を
積
極

的
に
行

っ
た
結

果
、
年
間

の
受
入

れ
は
平

成
2
5
年

度
か

ら
2
,5
0
0
人

／
年
を

超
え
る

な
ど
、

救
急
基

幹
病
院

と
し
て

の
役
割

を
発
揮

し
て
き

た
。
 

 
こ

う
し

た
診

療
体

制
の

整
備

や
医

療
機

能
の

充
実

な
ど

計
画

に
基

づ
く

取
り

組
み

に
よ

り
、

地
域

住
民

や

地
域

医
療

機
関

か
ら

の
信

頼
を

徐
々

に
取

り
戻

し
な

が
ら

、
独

法
化

直
前

の
極

め
て

厳
し

い
状

況
を

抜
け

出

し
、
一

定
の
成

果
を
上

げ
て
き

た
と
こ

ろ
で
あ

る
。
 

 (関
連

指
標

） 項
　

　
　

　
目

H
23

H
24

H
2
5

H
26

H
27

検
査

件
数

（Ｍ
Ｒ

Ｉ）
*5

,9
6
4件

6
,6

74
件

6,
61

5
件

6,
5
70

件
6,

52
6件

検
査

件
数

（Ｃ
Ｔ

）
*7

,5
7
1件

8
,6

21
件

10
,7

26
件

1
0,

0
06

件
1
0,

54
6件

手
術

件
数

（手
術

室
施

行
分

）
*2

,5
2
5件

2
,6

18
件

2,
70

4
件

2,
5
73

件
2,

59
8件

う
ち

全
身

麻
酔

実
施

件
数

*9
8
2件

1
,0

03
件

1,
14

1
件

1,
1
58

件
1,

28
2件

手
術

件
数

（診
療

報
酬

上
）

－
5
,0

79
件

5,
23

9
件

4,
9
06

件
5,

23
0件

う
ち

３
万

点
以

上
の

高
額

手
術

件
数

－
42

8
件

39
0
件

3
95

件
44

6件

骨
盤

臓
器

脱
手

術
*3

1件
11

9
件

11
3
件

1
52

件
15

0件

常
勤

医
師

数
4
7人

50
人

53
人

54
人

5
4人

救
急

車
に

よ
る

搬
入

患
者

数
*1

,5
6
9人

1
,9

29
人

2,
50

4
人

2,
5
10

人
2,

77
3人

*
は

平
成

23
年

4月
か

ら
9月

ま
で

の
実

績
を

含
む

 

評
価
に

あ
た

っ
て
の

意
見

、
指
摘
等

 

・
高

齢
化

社
会

を
意

識
し

た
診

療
体

制
を

考
慮

す
る

こ
と
(H
2
5)

 

・
一

般
急

性
期

を
目

指
す

上
で

、
急

性
期

領
域

に
お

け
る

総
合

的
医

療
が

重
要

と

な
る
(H

26
)
 

・
個

々
の

診
療

科
に

関
す

る
取

組
を

い
か

に
連

携
さ

せ
る
か

が
課
題

(H
26
)
 

・
学

会
や

研
修

に
よ

り
さ

ら
な

る
高

度
医

療
へ

の
対

応
を

目
指

し
て

ほ
し

い

(
H2
6
) 

・
診

療
相

互
の

連
携

に
よ

る
総

合
的

医
療

の
提

供
、

地
域

の
医

療
機

関
と

の
役

割

分
担

や
連

携
実

績
が

不
明

で
あ

る

(
H2
7
) 
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(
2)

地
域

医
療
支

援
体

制
の

構
築

 

地
域

の
医

療
機

関
の

後
方

支
援

を
行

い
協

働
し

て
医

療
を

担
う

体

制
を
整

え
、
地

域
医
療

支
援

病
院
の

指
定
を

受
け
る

こ
と
。

 

地
域
医

療
機
関

と
の
連

携
基
盤

を
整
備

し
、
紹

介
率
や

逆
紹
介

率
な
ど

の
要
件

を
充
足

さ
せ
て

、

平
成

2
5
年

度
ま
で

に
地
域

医
療
支

援
病
院

の
指

定
を
取

得
し
ま

す
。
 

・
地
域

の
医
療

機
関
と

の
連
携

基
盤
の

整
備
、
登
録

医
制
度

の
導
入

、
地

域
連
携

フ
ォ
ー

ラ
ム
の

開
催
(H

23
)

・
医

師
会

等
の
定

期
的
な

病
院
運

営
協
議

会
を
発

足
(H
2
4)
 

・
地

域
医

療
支
援

病
院
の

指
定
取

得
(H

25
)
 

・
市

在
宅

医
療
連

携
シ
ス

テ
ム
（

Ｉ
Ｃ
Ｔ

）
の
構

築
に
向

け
、
市

や
医
師

会
と
協

働
(H

27
)
 

 【
成

果
・

課
題
等

】
 

計
画

ど
お
り

平
成

25
年

度
に
地

域
医
療

支
援
病

院
の
承

認
を
取

得
し
、
そ
の

後
も
逆

紹
介
の

徹
底
等

に
よ

り
紹
介

患
者
数

を
年
々

伸
ば
す

な
ど
、

地
域
医

療
機
関

と
の
連

携
を
強

化
し
て

き
た
。

 
 

(関
連

指
標

） 項
　

　
　

　
目

H
24

.3
.3

1
H

2
5.

3
.3

1
H

26
.3

.3
1

H
27

.3
.3

1
H

28
.3

.3
1

連
携

登
録

医
療

機
関

数
20

8件
22

7
件

23
0
件

2
33

件
23

5件

 

・
地

域
医

療
機

関
と

の
合

同
カ

ン
フ

ァ
レ

ン
ス

に
加

え
、

専
門

分
野

で
の

研
究

会

等
の

実
施

が
必
要
(
H2
4
)
 

・
地

域
医

療
支

援
病

院
と

し
て

の
役

割
の

充
実
(H

26
)
 

 

(
3)

市
と
連
携
し
た
政
策
医
療
の
実
施
 

市
の

保
健
・
福
祉

行
政
と

の
連
携

の
も
と

、
政
策

医
療
の

確
実

な
実
施

と
と
も

に
、
災

害
時
や

重
大

な
感
染

症
流

行
時

な
ど

に
お

け
る

必
要

な

診
療
体

制
の
確

保
に
努

め
る
こ

と
。

医
療

法
に

基
づ

く
兵

庫
県

保
健

医
療

計
画

を

指
針

と
し

な
が
ら

、
救
急

医
療
や

小
児
医

療
、
高

度
医

療
な

ど
の

政
策

医
療

を
確

実
に

実
施

し
ま

す
。

 

災
害

時
に

お
け

る
医

療
拠

点
と

し
て

の
診

療

体
制

が
確

保
で
き

る
よ
う

、
災

害
医

療
に
関

す
る

研
修

や
医

療
救

護
を

想
定

し
た

訓
練

を
実

施
し

ま
す

。
 

ま
た
、
新

型
イ
ン

フ
ル
エ

ン
ザ
な

ど
の
重

大
な

感
染

症
の

流
行
時

に
は
、
対

策
行
動

計
画
に

基
づ

き
診

療
体

制
を
確

保
し
ま

す
。
 

・
市
と

連
携
し

た
新
型

イ
ン
フ

ル
エ
ン

ザ
対
策

訓
練
の

実
施
や

救
急
医

療
の
積

極
的
な

取
組
(
H2
3
)
 

・
県

知
事
よ

り
救
急

業
務
等

功
労
者

を
受
賞

、
勤
務

時
間
延

長
（
平

日
2
0
時

3
0
分

）
に
よ

る
地
域

の
医
療

機
関

か
ら
の

救
急
対

応
と
し

て
小
児

二
次
救

急
体
制

を
開
始
(
H2
4
)
 

・
外
部

の
災
害

関
連
研

究
へ

の
参
加

や
東
播

地
区
の

総
合
防

災
訓
練

等
へ
の

参
加
、
院
内

研
修
の

実
施
(H

25
)

・
災

害
時

の
院

内
対

策
本

部
の

机
上

訓
練

を
実

施
、

Ｅ
Ｍ

Ｉ
Ｓ

（
広

域
災

害
救

急
医

療
情

報
シ

ス
テ

ム
）

入

力
訓

練
に
参

加
（
H
26
)
 

・
H2

8
年

１
月
「

災
害
対

応
病
院

」
に
指

定
、
県

等
と
の

合
同
防

災
訓
練

や
災
害

医
療
研

修
に
参

加
(H

27
) 

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

救
急

医
療

や
小

児
医

療
な

ど
の

政
策

医
療

の
実

施
は

市
か

ら
の

負
担
金

の
根

拠
と

な
る

も
の

で
あ

り
、

そ

の
自
覚

を
も
っ

て
確
実

に
実
施

し
て
き

た
と
こ

ろ
で
あ

る
。
 

市
と

の
連

携
に

お
い

て
、

災
害

時
あ

る
い

は
重

大
な

感
染

症
流

行
時
に

お
け

る
診

療
体

制
の

確
保

は
重

要

な
役

割
で

あ
り

、
各

種
訓

練
の

定
期

的
な

実
施

等
に

よ
り

、
平

時
か

ら
の

準
備

は
も

と
よ

り
職

員
の

危
機

管

理
意
識

の
醸
成

を
図
っ

た
。
 

 

・
市

と
連

携
し

た
新

型
イ

ン
フ

ル
エ

ン
ザ

対
策

訓
練

の
実
施

は
評
価

す
る
(H
2
3)

 

・
高

齢
化

社
会

を
意

識
し

た
診

療
科

体
制

の
充

実
(H
2
5)

 

 

(
4)

市
内

で
不
足

す
る

機
能

の
補

完
 

現
在

ま
た

は
今

後
市

内
で

不
足

と
さ
れ

る
、
回

復
期
や

終
末

期
の
関

連
病
棟

の
整
備

を
図
る

こ
と
。

 

回
復

期
リ

ハ
ビ

リ
テ

ー
シ

ョ
ン

病
棟

や
在

宅

支
援
型

の
緩
和

ケ
ア
病

棟
を
整

備
し
、
機
能

強
化

に
努
め

ま
す
。

 

・
回
復

リ
ハ
ビ

リ
テ
ー

シ
ョ
ン

病
棟
の

開
設
(
H2
3
)
 

・
回
復

リ
ハ
ビ

リ
テ
ー

シ
ョ
ン

病
棟
の

急
性
期

病
棟
化
(H

24
)
 

・
地
域

包
括
ケ

ア
病
棟

の
開
始

、
在
宅

療
養
後

方
支
援

病
院
の

算
定
認

定
(H
2
6
) 

・
在

宅
療

養
後
方

支
援
病

院
と
し

て
入
院

受
け
入

れ
を
実

施
(H

27
)
 

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

診
療

報
酬

改
定

や
近

隣
の

医
療

機
関

の
動

向
な

ど
を

見
極

め
な

が
ら
、

2
年

間
に

わ
た

る
回

復
期

リ
ハ

ビ

リ
テ
ー

シ
ョ
ン

病
棟
の

運
営
や

地
域
包

括
ケ
ア

病
棟
の

開
設
等

を
行
い

、
地
域

の
ニ
ー

ズ
に
応

え
て
き

た
。

と
り

わ
け

地
域

包
括

ケ
ア

病
棟

は
、

多
職

種
に

よ
る

ベ
ッ

ド
コ

ン
ト
ロ

ー
ル

に
よ

り
稼

働
率

が
向

上
し

、

そ
の
活

用
を
も

っ
て
全

病
床
の

稼
働
率

を
上
昇

さ
せ
る

好
循
環

に
つ
な

が
り
、
平

成
27

年
度
の

入
院
収

益
の

向
上
に

大
き
く

寄
与
し

た
。
 

 

・
回

復
リ

ハ
ビ

リ
テ

ー
シ

ョ
ン

病
棟

に
つ

い
て

、
院

外
受
入

が
必
要

(H
23
)
 

・
中

期
目

標
か

ら
は

外
れ

る
が

、
急

性
期

医
療

ニ
ー

ズ
に
は

応
え
て

い
る
(H
2
5)

 

・
市

民
病

院
と

い
う

立
場

で
地

域
包

括
ケ

ア
シ

ス
テ

ム
の

構
築

に
い

か
に

貢
献

す

る
か

が
重

要
で
あ

る
(H

26
) 

・
地

域
包

括
ケ

ア
病

棟
の

運
用

開
始

及
び

稼
働

率
向

上
、

在
宅

療
養

後
方

支
援

病

院
と

し
て

の
入

院
受

け
入

れ
は

評
価

す

る
(
H2
7
)
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大
項
目
/
小

項
目

/中
期
目

標
 

中
 
期

 
計

 
画

 
成
 

果
 

評
価
の

推
移

 

H2
3 

H
24
 

H
25
 

H
26
 

H
27
 

２
 

市
の
「
安

心
の
医

療
確

保
政

策
」に

基
づ
く
医
療
機
能
の
整
備

 
 

Ｂ
 

Ｂ
 

Ｂ
 

Ｂ
 

Ｂ
 

(
1)

が
ん

 

市
内

の
他

病
院

と
役

割
を

分
担

し
、

治
療

機
能

の
充

実
を

図
る

こ

と
。
 

ま
た

、
診
療

体
制
な

ど
の

さ
ら
な

る
充
実

に
よ
り

、
兵
庫

県
指

定
が
ん

診
療

連
携

拠
点

病
院

の
指

定
を

受

け
る
こ

と
。
 

急
性

期
の

治
療
機

能
は
も

と
よ
り

、
市
内

の
他

病
院

と
連
携

し
て
急

性
期
後

の
治
療
（

化
学

療
法

な
ど

）
や
緩

和
ケ
ア

を
提
供

し
ま
す

。
 

ま
た

、
が

ん
の
在

宅
療
養

を
担
う

医
療
機

関
を

支
援

す
る
た

め
に
、
在

宅
療

養
患
者

の
急
性

増
悪

時
の

受
入
に

対
応
し

ま
す
。

 

診
療

機
能

の
充

実
や

が
ん

を
専

門
と

す
る

診

療
従

事
者
の

確
保
、
育
成

を
図
り

、
兵
庫

県
指
定

の
が

ん
診

療
連

携
拠

点
病

院
の

指
定

を
取

得
し

ま
す

。
 

・
ク

リ
ニ

カ
ル

パ
ス

運
用

に
よ

る
入

院
期

間
の

短
縮

、
化

学
療

法
の

実
施

、
が

ん
化

学
療

法
看

護
認

定
看

護

師
に

よ
る
相

談
対
応

、
漢
方

薬
に
よ

る
副
作

用
対
策

な
ど
、

患
者
Ｑ

Ｏ
Ｌ
を

向
上
(
H2
3
)
 

・
県
の

「
が
ん

診
療
連

携
拠
点

病
院
に

準
ず
る

病
院
」

認
定
(
H2
4
)
 

・
県
の

「
が
ん

診
療
連

携
拠
点

病
院
に

準
じ
る

病
院
」

認
定
、

が
ん
登

録
事
業

の
開
始
(H

24
)
 

・
が
ん

化
学
療

法
看
護

認
定
看

護
師
の

活
用
に

よ
る
外

来
化
学

療
法
で

患
者
Ｑ

Ｏ
Ｌ
の

向
上
を

推
進
(
H2
7
) 

 (関
連

指
標

） 項
　

　
　

　
目

H
23

H
24

H
2
5

H
26

H
27

化
学

療
法

2
,0

6
8件

2
,1

05
件

2,
13

9
件

2,
1
07

件
1,

96
7件

が
ん

手
術

症
例

数
（
内

視
鏡

治
療

を
含

む
）

－
18

3
件

18
2
件

1
93

件
27

0件

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

当
初

予
定

し
て

い
た

目
標

期
間

中
の

放
射

線
治

療
の

リ
ニ

ア
ッ

ク
の
更

新
は

見
送

っ
た

。
こ

れ
は

、
放

射

線
科

医
の

体
制

が
十

分
で

は
な

か
っ

た
こ

と
も

あ
る

が
、

近
隣

に
が

ん
セ

ン
タ

ー
が

あ
る

こ
と

、
神

戸
に

放

射
線

治
療

を
専

門
と

す
る

医
療

セ
ン

タ
ー

が
オ

ー
プ

ン
し

た
こ

と
な

ど
に

よ
り

、
地

域
に

お
け

る
放

射
線

治

療
患
者

の
受
入

れ
に
つ

い
て
は

充
足
し

て
い
る

と
判
断

し
た
も

の
で
あ

る
。
 

 

評
価
に

あ
た

っ
て
の

意
見

、
指
摘
等

 

・
担

当
医

が
不

足
し

て
い

る
た

め
、

医
師

数
増

加
を

目
指

し
た

改
善

や
努

力
が

必

要
(
H2
3
)
 

・「
が

ん
診

療
連
携

拠
点
病

院
に

準
じ
る

病

院
」
(H

24
年

4
月

認
定
)
と

し
て
の

新

た
な

取
組

に
期
待
(
H2
3
)
 

・
緩

和
ケ

ア
に

つ
い

て
、

市
内

に
も

施
設

が
あ

る
た

め
、

市
民

病
院

に
お

け
る

緩

和
ケ

ア
の

あ
り

方
に

つ
い

て
検

討
す

る

必
要

が
あ

る
(H

24
)
 

・
が

ん
患

者
の

Ｑ
Ｏ

Ｌ
（

生
活

の
質

）
の

向
上

を
目

指
し

た
外

来
化

学
療

法
の

さ

ら
な

る
強

化
(H

25
)
 

(
2)

脳
血

管
疾
患

 

救
急
・
急

性
期
治

療
機
能

を
整
備

し
、
増

加
す
る

脳
血
管

疾
患

の
急
性

期
医

療
の

拠
点

と
し

て
の

役
割

を

担
う
こ

と
。
 

 

診
療
体

制
を
充

実
さ
せ

る
と
と

も
に
、
Ｓ

Ｃ
Ｕ

（
脳

卒
中

集
中
治

療
室
）
を

設
置
す

る
な
ど

急
性

期
治

療
機

能
を
整

備
し
ま

す
。
 

さ
ら

に
、
リ

ハ
ビ

リ
治
療

を
充
実

さ
せ
る

な
ど

一
貫

し
た
診

療
を
提

供
し
ま

す
。

 

・
脳
梗

塞
ク
リ

ニ
カ
ル

パ
ス
の

活
用
促

進
(H

23
)
 

・
回
復

リ
ハ
ビ

リ
テ
ー

シ
ョ
ン

病
棟
の

効
果
的

運
用
と

急
性
期

化
病
棟

へ
の
変

更
(H

24
)
 

【
成
果

・
課
題

等
】
 

救
急

診
療
な

ど
急
性

期
治
療

を
安
定

し
て
実

施
し
た

。
 

 

(
3)

心
疾

患
 

救
急
・
急

性
期
治

療
機
能

を
整
備

し
、
増

加
す
る

心
疾
患

の
急

性
期
医

療
の

拠
点

と
し

て
の

役
割

を
担

う

こ
と
。

 

  

 

救
急

診
療

体
制
の

さ
ら
な

る
充
実

と
、
よ

り
高

度
で

専
門

的
な

診
療

が
で

き
る

体
制

づ
く

り
を

推
進

す
る
ほ

か
、
循

環
器
治

療
機
能

を
持
た

な
い

病
院
・
診

療
所
な

ど
と
の

連
携
を

強
化
し

、
心
疾

患
に

お
け
る

地
域
の

中
心
的

役
割
を

担
い
ま

す
。

・
24

時
間
オ

ン
コ
ー

ル
体
制

に
よ
る

救
急
患

者
の
受

入
(H

23
)
 

・
24

時
間

3
65

日
の

受
入
体

制
の
確

立
、
心

臓
リ
ハ

ビ
リ
テ

ー
シ
ョ

ン
の
開

始
(H

24
)
 

・
市
内

民
間
病

院
の
心

疾
患
の

外
来
部

門
を
担

当
す
る

病
病
連

携
の
取

組
開
始

(H
26
)
 

・
入
院

、
外
来

の
新
規

患
者
数

の
増
加
(
H2
7
)
 

 (関
連

指
標

）

H
23

H
2
4

H
25

H
2
6

H
27

*1
8
2件

19
5
件

20
6件

19
0
件

14
5件

延
患

者
数

－
2,

10
0
人

2,
73

3人
3,

79
3
人

4,
9
21

人

実
施

単
位

－
4
,2

6
8単

位
4,

7
69

単
位

6
,6

8
6単

位
8,

8
62

単
位

*
は

平
成

23
年

4月
か

ら
9月

ま
で

の
実

績
を

含
む

項
　

　
　

　
目

冠
動

脈
イ

ン
タ

ー
ベ

ン
シ

ョ
ン

治
療

数

心
臓

リ
ハ

ビ
リ

テ
ー

シ
ョ

ン

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

24
時

間
36

5
日
の

救
急
患

者
受
入

な
ど
心

疾
患
に

お
け
る

地
域
の

中
心
的

な
役
割

を
果
た

し
て
い

る
が
、

治
療
実

績
の
推

移
は
若

干
減
少

傾
向
に

あ
る
。

 
 

・
心

臓
血

管
外

科
と

の
連

携
し

た
取

組
が

必
要
(H

23
)
 

・
前

年
度

と
比

べ
て

心
臓

カ
テ

ー
テ

ル
検

査
数

、
ペ

ー
ス

メ
ー

カ
ー

件
数

、
Ｐ

Ｔ

Ｃ
Ａ

件
数

す
べ

て
下

回
っ

て
い

る

(
H2
7
)  

22



 
  

(
4)

周
産

期
・
小

児
医

療
 

地
域

の
周
産

期
・
小

児
医

療
の
要

と
し
て

、
ハ
イ

リ
ス
ク

分
娩

へ
の
対

応
や
新

生
児
医

療
、
小

児
救
急

、
重

症
・
難

病
小
児

医
療
な

ど
、
市

民
が

安
心
し

て
出
産
・
育

児
を
行

う
た
め

の
医
療

を
提
供

す
る
こ

と
。
 

産
婦

人
科

の
医

師
を

増
員

す
る

な
ど

周
産

期

医
療

体
制
の

充
実
を

図
る
と

と
も
に

、
新
生

児
医

療
に

か
か
る

機
能
整

備
に
努

め
ま
す

。
 

ま
た

、
小

児
医
療

体
制
の

充
実
に

よ
り
小

児
救

急
の

受
入

強
化
を

図
る
と

と
も
に

、
小

児
医

療
の

基
幹

病
院

と
連
携

し
た
重

症
・
難
病

小
児
医

療
へ

の
対

応
に

努
め
ま

す
。

 

・
地
域

の
小
児

救
急
と

し
て
東

播
磨
臨

海
地
域

小
児
二

次
救
急

輪
番
体

制
に
参

画
(H

23
)
 

・
平

日
夜

間
（

20
時

3
0
分

ま
で
）
及

び
土
曜

日
午
前

中
の
小

児
二
次

救
急
体

制
の
充

実
、
産

婦
人
科

指
導
医

1
名
を

含
む
正

規
医
師

の
確
保
(
H2
4
)
 

・
市
内

診
療
所

と
の
オ

ー
プ
ン

診
療
契

約
の
締

結
(H

2
6)
 

・
市
内

に
6
か

所
あ

る
病
院

、
ク
リ

ニ
ッ
ク

で
本
市

の
分
娩

数
は
充

足
と
産

婦
人
科

の
マ

ン
パ

ワ
ー
不

足
を

考
慮

し
H2
8
年

1
月

以
降
分

娩
休
止
(
H2
7
)
 

 (関
連

指
標

）

H
23

H
2
4

H
25

H
2
6

H
27

受
入

数
30

3人
61

8
人

50
8人

42
3
人

47
6人

う
ち

入
院

数
8
2人

33
8
人

27
8人

26
7
人

27
5人

入
院

率
27

.1
%

54
.7

%
54

.7
%

63
.1

%
5
7.

8
%

項
　

　
　

　
目

小
児

救
急

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

中
期

目
標
期

間
中
に

産
婦
人

科
医

3
名

ま
で

体
制
は

整
備
し

た
も
の

の
、
当

院
に
お

け
る
分

娩
数
の

減
少

傾
向
は

変
わ
ら

ず
年
間

約
5
0
件
に

と
ど
ま

っ
て
い

た
。
 

一
方

で
市
内

の
他
病

院
で
の

分
娩
実

績
が
年

間
約

3
,0
0
0
件

あ
り

、
本
市

の
分
娩

受
入
は

充
足
し

て
い
る

こ
と

か
ら

、
当

院
の

特
長

で
あ

る
骨

盤
底

疾
患

な
ど

婦
人

科
系

の
分

野
で

さ
ら

に
積

極
的

な
取

組
を

進
め

る

た
め
、

分
娩
を

休
止
し

た
。
 

 

・
医

師
確

保
と

手
術

件
数

の
増

加
に

期
待

(
H2
3
・
H2
5
)
 

・
地

域
ニ

ー
ズ

及
び

医
療

連
携

推
進

の
観

点
か

ら
分

娩
休

 
止

の
判

断
は

理
解

す

る
が

、
周

産
期

医
療

体
制

の
充

実
と

い

っ
た

医
療

機
能

の
視

点
で

は
低

下

(
H2
7
)  

(
5)

消
化

器
系
疾

患
 

診
療

体
制
の

整
備
を

図
り
、
段

階

的
な
機

能
の
回

復
に
努

め
る
こ

と
。

消
化
器

内
科
の

医
師
を

増
員
し

て
、
消
化

器
系

疾
患

の
紹

介
患

者
や

二
次

救
急

に
対

応
で

き
る

診
療

体
制

を
早
期

に
整
備

し
ま
す

。
 

そ
し
て

、
外
科
（

消
化
器

系
）
と

の
連
携

に
よ

り
チ

ー
ム

医
療
を

充
実
さ

せ
ま
す

。
 

・
正

規
医
師

に
加
え

、
内
視

鏡
専
門

資
格
を

持
っ
た

非
常
勤

医
の
増

員
に
よ

る
診
療

体
制
の

充
実
(H
2
3)

 

・
内

視
鏡
技

術
資
格

を
持
つ

看
護
師

に
よ
る

チ
ー
ム

医
療
の

充
実
(H
2
4)

 

・
肝

臓
専
門

医
を

3
人

増
員
(
H2
5
)
 

・
難

度
の
高

い
内
視

鏡
関
連

の
実
績

増
加
、

外
科
と

の
連
携

に
よ
る

腹
腔
鏡

下
手
術

の
増
加
(
H2
7
)
 

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

独
法

化
前
に

医
師
が

大
量
退

職
し
た

消
化
器

内
科
に

つ
い
て

、
独
法

ス
タ
ー

ト
時
に

1
名

だ
っ
た

常
勤
医

師
を

5
名

へ
整
え

る
と
と

も
に
、

内
視
鏡

専
門
資

格
を
持

つ
非
常

勤
医
師

も
6
名

体
制

と
す
る

な
ど
診

療
体

制
及
び

機
能
を

回
復
さ

せ
た
。

 
 

・
内

科
、

外
科

の
連

携
強

化
に

よ
る

高
度

専
門

医
療

の
充
実
(
H2
7
)
 

・
消

化
器

チ
ー

ム
の

再
編

を
評

価
す

る

(
H2
7
) 

・
年

度
計

画
に

あ
る

胃
が

ん
、

大
腸

が
ん

の
二

次
検

査
に

積
極

的
に

対
応

し
た

か

不
明

で
あ

る
(H

27
)
 

(
6)

呼
吸

器
系
疾

患
 

診
療

体
制
の

整
備
を

図
り
、
治

療

機
能
の

確
保
に

努
め
る

こ
と
。

 

呼
吸

器
内

科
の
医

師
を
招

聘
し
て

、
入
院

医
療

を
提

供
で

き
る

診
療

体
制

を
早

期
に

整
備

し
ま

す
。

 

・
内
科

系
の
医

師
及
び

非
常
勤

医
師
に

よ
り
対

応
(H

2
3～

)
 

【
成
果

・
課
題

等
】
 

常
勤
医

師
の
確

保
は
難

し
く
、

第
2
期

中
期
目

標
期
間

へ
の
継

続
課
題

と
な
っ

た
。
 

・
常

勤
医

師
を

確
保

す
る

こ
と

(H
2
3
・

H2
4
・
H2
6
)
 

・
計

画
が

呼
吸

器
内

科
の

医
師

確
保

の
た

め
、

目
標

は
未
達

成
と
な

る
(H

27
)
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(
7)

救
急

医
療

 

 
二

次
救

急
診

療
や

一
次

救
急

の

後
方
支

援
な
ど

、
中
等

症
以

上
の
患

者
（
入

院
を
必

要
と
す

る
患
者

）
の

受
入
を

充
実
、

強
化
す

る
こ
と

。
 

     

診
療

体
制

を
充
実

さ
せ
る

と
と
も

に
、
徹

底
し

た
病

床
管

理
に

よ
り

救
急

入
院

の
受

入
体

制
の

整
備

を
図
り

ま
す
。

 

医
師

会
や

市
消

防
本

部
と

の
定

期
的

な
意

見

交
換

を
強

化
す
る

と
と
も

に
、
市
消

防
本
部

へ
の

救
急

受
入

に
関

す
る

情
報

提
供

を
積

極
的

に
行

い
ま

す
。

 

    

・
内
科

系
救
急

診
療
の

拡
充
に

よ
る
目

標
値
を

上
回
る

救
急
車

搬
入
件

数
の
増

加
(H

23
)
 

・
24

時
間

3
65

日
の

診
療
体

制
確
保

、
救
急

総
合
診

療
科
の

創
設
(H
2
4)

 

・
救

急
車

搬
送

患
者

数
が

過
去
最

高
実

績
を

更
新

、
Ｄ

Ｍ
Ｅ

Ｒ
Ｃ

（
医

師
現

場
派

遣
用

緊
急

自
動

車
）

の
本

格
稼

働
(H

25
)
 

・「
で
き

る
限
り

断
ら
な

い
」
方

針
を

徹
底
す

る
ミ
ー

テ
ィ
ン

グ
の
開

催
や
、
お

断
り

理
由
を

確
認
の

う
え
必

要
に

応
じ
て

幹
部
職

員
が
当

直
医
師

へ
ヒ
ア

リ
ン
グ

を
実
施

、
お
断

り
率
年

間
29
%
に

改
善
(H
2
7)

 

 (関
連

指
標

）

H
23

H
2
4

H
25

H
2
6

H
27

*1
,5

6
9人

1,
92

9
人

2,
50

4人
2,

51
0
人

2,
7
73

人

*
は

平
成

23
年

4月
か

ら
9月

ま
で

の
実

績
を

含
む

救
急

搬
送

に
よ

る
搬

入
患

者
数

項
　

　
　

　
目

 
 【

成
果

・
課
題

等
】
 

救
急

車
搬

送
患

者
を

積
極

的
に

受
け

入
れ

る
こ

と
で

地
域
医

療
機

関
や
救

急
隊

等
か

ら
の

一
定

の
信

頼
回

復
は

果
た

し
た

が
、

お
断

り
の
一

層
の

削
減

や
よ

り
重

症
患

者
の

割
合

が
増

加
す

る
よ

う
、

さ
ら

な
る

取
り

組
み
を

進
め
て

い
く
。

 

 

・
救

急
医
等

の
増
員

が
必
要
(
H2
5
)
 

・
救

急
車

搬
送

患
者

受
け

入
れ

の
お

断
り

件
数

減
少

は
評
価

す
る
(H

27
) 

・
Ｄ

Ｍ
Ａ

Ｒ
Ｃ

の
出

動
件

数
は

増
加

し
て

い
る

が
、

自
院

搬
送

が
減

少
し

て
い

る

(
H2
7
) 

     

  

 

【
目

標
値

及
び

実
績

値
】

平
成

22
年

度

実
績

値
目

標
値

実
績

値
目

標
値

実
績

値

1
,1

2
5
人

1
,3

5
0
人

2
,5

0
4
人

1
,5

0
0
人

2
,7

7
3
人

平
成

27
年

度
平

成
2
5
年

度
項

　
　

　
　

目

救
急

搬
送

に
よ

る
搬

入
患

者
数

24



 
  

大
項
目
/
小

項
目

/中
期
目

標
 

中
 
期

 
計

 
画

 
成
 

果
 

評
価
の

推
移

 

H2
3 

H
24
 

H
25
 

H
26
 

H
27
 

3
 

利
用

者
本

位
の

医
療

サ
ー

ビ
ス
 

 
 

Ｂ
 

Ｂ
 

Ｂ
 

Ｂ
 

Ｂ
 

(
1)

医
療

に
お

け
る

信
頼

と
納

得
の

実
現

 

「
医
療

の
中
心

は
患
者

で
あ
る

」

と
の
認

識
の
も

と
、
イ

ン
フ

ォ
ー
ム

ド
・
コ

ン
セ
ン

ト
（
患

者
が

自
ら
受

け
る
治

療
の
内

容
に
納

得
し
、
自
分

に
合

っ
た

治
療

法
を

選
択

で
き

る

よ
う

な
十

分
な

説
明

を
行

っ
た

う

え
で
同

意
を
得

る
こ
と

）
を

徹
底
す

る
な

ど
患

者
の

権
利

を
尊

重
す

る

こ
と
。

 
 

患
者

や
そ

の
家

族
と

の
信

頼
関

係
を

構
築

し

納
得

い
た
だ

け
る
医

療
を
提

供
す
る

た
め
に

、
医

師
を

は
じ
め

医
療
ス

タ
ッ
フ

は
、
病

気
だ
け

を
診

る
の

で
な

く
常

に
患

者
を

診
て

患
者

と
し

っ
か

り
向

き
合
い

ま
す
。

 

患
者

と
同

じ
目

線
で

接
す

る
こ

と
で

問
診

な

ど
の

改
善
に

努
め
ま

す
。
ま

た
、
イ

ン
フ

ォ
ー
ム

ド
・

コ
ン

セ
ン

ト
を

確
実

に
実

施
す

る
と

と
も

に
、
セ

カ
ン

ド
オ
ピ

ニ
オ
ン

の
希
望

が
あ
れ

ば
適

切
に

対
応
し

ま
す
。

 

・
イ

ン
フ
ォ

ー
ム
ド
・
コ

ン
セ
ン

ト
の
確

実
な
実

施
及
び

充
実
、
退
院

前
訪
問

、
在

宅
復
帰

後
訪
問

を
開
始

、

各
病
棟

に
退
院

調
整
看

護
師
を

配
置
(H
2
3)

 

・「
入
退

院
支
援

セ
ン
タ

ー
」
の

運
用

開
始
、
イ
ン

フ
ォ
ー

ム
ド
・
コ

ン
セ
ン

ト
に
医

療
ソ
ー

シ
ャ
ル

ワ
ー
カ

ー
の
同

席
に
よ

る
患
者

の
心
理

的
負
担

を
軽
減
(
H2
7
)
 

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

退
院

支
援

で
の

患
者

宅
へ

の
訪

問
は

、
患

者
家

族
か

ら
い

た
だ

く
感
謝

の
言

葉
か

ら
、

患
者

家
族

に
安

心

を
も
た

ら
す
と

同
時
に

当
院
に

対
す
る

信
頼
へ

と
つ
な

が
っ
て

い
る
こ

と
を
感

じ
て
き

た
。
 

ま
た

、
当

院
職

員
に

と
っ

て
も

、
訪

問
に

お
け

る
新

た
な

気
づ

き
を
学

び
と

し
て

病
棟

ス
タ

ッ
フ

に
フ

ィ

ー
ド

バ
ッ

ク
し

た
り

、
ケ

ア
マ

ネ
や

訪
問

看
護

師
と

相
互

理
解

を
深

め
た

り
す

る
な

ど
、

ス
キ

ル
向

上
に

つ

な
げ
て

い
る
。

 
 

評
価
に

あ
た

っ
て
の

意
見

、
指
摘
等

 

・「
入
退

院
支
援

セ
ン
タ

ー
」
運
用

開
始
は

評
価

で
き

る
 

 
(H
2
7)

 

・
入

退
院

支
援

セ
ン

タ
ー

の
運

用
実

績
が

な
い
(H

27
)
 

・
セ

カ
ン

ド
オ

ピ
ニ

オ
ン

の
対

応
も

不
明

で
あ

る
(H
2
7)

 

(
2)

利
用

者
満
足

度
の

向
上

 

受
療

環
境
を

整
備
し

、
患

者
心
理

に
配
慮

し
た
対

応
に
努

め
る
な

ど
、

利
用

者
本

位
の

病
院

づ
く

り
を

推

進
す
る

こ
と
。

 

そ
れ

ぞ
れ

に
不

安
を

抱
え

て
来

院
さ

れ
る

患

者
や

家
族
の

立
場
に

立
っ
た

接
遇
を

、
よ
り

一
層

向
上

さ
せ
ま

す
。
 

施
設

の
面

に
お
い

て
は
、
利

便
性

や
快
適

性
を

よ
り

向
上
さ

せ
る
と

と
も
に

、
病
室

や
診
察

室
は

プ
ラ

イ
バ
シ

ー
の
確

保
に
配

慮
す
る

な
ど
、
適

切

な
施

設
の

管
理

、
環

境
の

保
全

に
取

り
組

み
ま

す
。

 

診
察

や
検

査
等
の

待
ち
時

間
に
つ

い
て
も

、
業

務
の

改
善

等
を

通
じ

て
、

そ
の

短
縮

を
図

り
ま

す
。

 

ま
た
、
診

察
や
治

療
に
対

す
る
疑

問
や
不

安
を

気
軽

に
相

談
で
き

る
よ
う

に
、
患
者

の
受
療

を
支

援
す

る
相

談
員
を

配
置
し

ま
す
。

 

 

・
接
遇

研
修
や

施
設
改

善
を
実

施
し
、

総
合
相

談
窓
口

に
看
護

師
を
設

置
(H

23
) 

・
ク

リ
ス

マ
ス

カ
ー

ド
の

配
布

や
待

ち
時

間
実

態
調

査
等

、
患

者
サ

ー
ビ

ス
へ

の
取

組
、

平
日

時
間

外
や

土

曜
日
の

オ
ー
プ

ン
検
査

の
実
施
(
H2
4
)
 

・
電

子
カ

ル
テ

導
入

に
よ

る
全

診
療

科
予

約
制

を
実

施
、

診
療

や
治

療
の

相
談

に
コ

ン
シ

ェ
ル

ジ
ュ

を
配

置

(H
25
)
 

・
当

院
の

患
者

さ
ん

を
対

象
と

し
た

集
団

栄
養

食
事

教
室

と
し

て
「

減
塩

教
室

」
と

「
糖

尿
病

食
事

教
室

」

を
そ
れ

ぞ
れ
毎

月
1
回

実
施
(H
2
7)

 

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

建
物

が
築

2
5
年

を
迎
え

老
朽
化

が
進
む

な
か
、
限

ら
れ

た
予

算
の
な

か
で
修

繕
を
重

ね
て
い

る
。
今

後
1
0

年
を
目

途
に
維

持
管
理

を
行
っ

て
い
く

が
、
長

期
的
な

管
理
計

画
が
必

要
で
あ

る
。
 

・
ア

ン
ケ

ー
ト

等
の

フ
ィ

ー
ド

バ
ッ

ク
に

課
題
(
H2
3
)
 

・
開

業
医

の
た

め
の

開
放

病
棟

の
利

用
ニ

ー
ズ

に
対
す

る
検
討

が
必
要
(
H2
5
)
 

・
接

遇
に

関
す

る
ア

ン
ケ

ー
ト

に
お

け
る

満
足

度
で

、
入

院
患

者
(8
6
.
2%
)
に
比

べ

て
外

来
患

者
(6
8
.5
%
)
は

や
や

低
い

(
H2
6
) 
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大
項
目
/
小

項
目

/中
期
目

標
 

中
 

期
 
計

 
画
 

成
 

果
 

評
価
の

推
移

 

H2
3 

H
24
 

H
25
 

H
26
 

H
27
 

４
 

医
療

の
質

の
向
上

 
 

 
Ｂ

 
Ｂ
 

Ａ
 

Ａ
 

Ｂ
 

(
1)

継
続

的
な

取
組

に
よ

る
質

の
向

上
 

病
院

機
能

評
価

を
活

用
す

る
な

ど
、
組

織
と
し

て
計
画

的
か
つ

継
続

的
な

医
療

の
質

の
向

上
に

努
め

る

こ
と
。

 

医
療

を
提

供
す
る

体
制
、
診
療

の
過
程

そ
し
て

結
果

の
観
点

か
ら
、
良
質

な
患
者

サ
ー
ビ

ス
の
提

供
に

つ
い

て
継

続
的

な
評

価
と

改
善

に
取

り
組

み
ま

す
。
 

そ
の

一
環
と

し
て
、

平
成

25
年

度
に
予

定
さ

れ
る
病

院
機
能

評
価
の

更
新
を

見
据
え

、
評

価
項

目
を

指
針

に
し

て
必

要
な

対
策

を
講

じ
な

が
ら

医
療
機

能
の
充

実
と
向

上
を
図

り
ま
す

。
 

・
病

院
機
能

評
価
項

目
の
チ

ェ
ッ
ク

と
マ
ニ

ュ
ア
ル

の
見
直

し
(H

23
)
 

・
病

院
機
能

評
価
準

備
委
員

会
を
発

足
、
検

討
体
制

を
整
備
(
H2
4
)
 

・
電

子
カ

ル
テ
活

用
に

よ
る

医
療

安
全

の
推

進
、

病
院

機
能

評
価

の
受

審
、

そ
の

後
の

現
状

維
持

や
改

善
、

診
療

科
別
Ｄ

Ｐ
Ｃ
検

討
会
を

実
施
(
H2
5
)
 

・
病

院
機
能

評
価
の

認
定
(
H2
6
) 

・
ク
リ

ニ
カ

ル
パ

ス
の
整

備
向

上
の

た
め

の
ト

レ
ー

ニ
ン
グ

を
受

講
、

ク
リ
ニ

カ
ル

パ
ス

推
進

委
員

会
の

体

制
を
強

化
(H
2
7)

 

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

病
院

機
能

評
価
は

、
機

構
側

か
ら

高
い

評
価

を
得

る
と

と
も

に
認

定
を

取
得

す
る

こ
と

が
で

き
、

計
画

通

り
の
成

果
と
い

え
る
。
一

方
で
、
ク

リ
ニ
カ

ル
パ
ス

に
つ
い

て
は
、
マ

ッ
プ

を
活
用

し
て
き

た
経
緯

が
あ
り

、

種
類
は

増
え
ず

適
用
率

も
低
い

こ
と
か

ら
、
第

2
期
に

お
い
て

重
点
的

に
取
り

組
む
必

要
が
あ

る
。

 

評
価
に

あ
た

っ
て
の

意
見

、
指
摘
等

 

・
病

院
機

能
評

価
の

意
義

を
理

解
し

な
が

ら
、

更
新

に
向

け
た

対
応

を
進

め
る

必

要
が

あ
る
(
H2
4
)
 

・
職

員
の

積
極

的
な

取
組

及
び

モ
チ

ベ
ー

シ
ョ

ン
を

維
持

す
る

た
め

の
仕

掛
け

や
、

医
療

理
念

を
実

践
に

結
び

付
け

る

仕
組

づ
く

り
が
必

要
(H

25
) 

・
3

万
点

以
上

の
高

額
手

術
の

件
数

を
さ

ら
に

増
や

す
努

力
や

、
新

規
の

治
療

法

の
導

入
な

ど
を

積
極

的
に

進
め

る
べ

き

で
あ

る
(H
2
6)

 

・
診

療
科

別
Ｄ

Ｐ
Ｃ

検
討

会
で

の
協

議
内

容
の

充
実

が
必
要
(
H2
6
)
、
具

体
的
な

成

果
が

不
明
(
H2
7
)
 

・
ク

リ
ニ

カ
ル

パ
ス

の
整

備
で

具
体

的
変

化
が

不
明

で
あ
る
(
H2
7
)
 

(
2)

医
療

事
故

や
院

内
感

染
防

止
対

策
の

徹
底

 

イ
ン
シ

デ
ン
ト
（
医

療
の
全

過
程

に
お
い

て
、
患

者
に
被

害
を
及

ぼ
す

こ
と

は
な

か
っ

た
が

注
意

を
喚

起

す
べ
き

事
例
）
、
ア
ク

シ
デ
ン

ト
（

医

療
の
全

過
程
に

お
い
て

、
患
者

に
傷

害
を
及

ぼ
し
た

事
例
）
な

ど
医

療
安

全
に

つ
い

て
管

理
を

行
う

部
門

の

機
能
を

強
化
し

、
医
療

事
故
や

院
内

感
染
の

発
生
・
再

発
防

止
へ
の

取
組

を
行
い

、
安
全

安
心
な

医
療
の

提
供

に
努
め

る
こ
と

。
 

 

医
療

事
故

や
院

内
感

染
な

ど
に

関
す

る
情

報

の
収

集
と

一
元
的

な
管
理

を
行
い

、
綿
密

な
分
析

に
基

づ
く

未
然
防

止
策
、
再

発
防

止
策
を

講
じ
る

な
ど

、
医

療
安
全

対
策
を

徹
底
し

ま
す
。

 

院
内

感
染
を

確
実
に

防
止
す

る
た
め

、
Ｉ

Ｃ
Ｔ

（
院
内

感
染
対

策
チ
ー

ム
）
の

活
動

を
充
実

さ
せ

ま
す
。

 
 

・
医

療
安

全
推

進
員

委
員

会
や

院
内

感
染

対
策

委
員

会
等

を
開

催
し

、
情

報
集

約
、

原
因

分
析

や
対
策

に
取

り
組

ん
だ
(
H2
3
)
 

・
感

染
防
止

対
策
加

算
１

の
施
設

基
準
を

取
得
、
感

染
防

止
対
策

地
域
連

携
カ
ン

フ
ァ
レ

ン
ス
の

開
催
(
H
24

)

・
電

子
カ
ル

テ
導
入

に
伴
う

イ
ン
シ

デ
ン
ト

レ
ポ
ー

ト
シ
ス

テ
ム
を

導
入
(H
2
5
) 

・
院

長
直

轄
の

「
室

」
へ

組
織

改
正

し
管

理
体

制
を

強
化

、
カ

ン
フ

ァ
レ

ン
ス

に
よ

る
地

域
へ

の
知
識

普
及

や
対

策
強

化
(H

26
)
 

・
医

療
安

全
管

理
指

針
等

の
改

訂
や

患
者

死
亡

か
ら

院
内

事
故

調
査

委
員

会
設

置
に

至
る

フ
ロ

ー
の
作

成
、

地
域

の
4
つ

の
病

院
と
定

期
的
な

カ
ン
フ

ァ
レ
ン

ス
で
情

報
交
換

を
行
い

、
希
望

の
あ
っ

た
病
院

に
は
環

境
ラ

ウ
ン

ド
も
実

施
(H

27
) 

 【
成

果
・
課

題
等
】

 

体
制

、
機

能
を
段

階
的

に
強

化
し

、
医

療
事

故
、

院
内

感
染

と
も

に
発

生
及

び
再

発
防

止
に

力
を

注
ぎ

、

職
員

の
安
全

安
心
の

意
識
を

醸
成
し

て
き
た

。
 

 

・
医

療
事

故
や

院
内

感
染

防
止

の
た

め
の

様
々

な
計

画
に

つ
い

て
、

年
度

計
画

の

域
を

脱
し

て
お

ら
ず

、
新

た
な

取
組

・

斬
新

な
取

組
の

実
施

を
期

待
す

る

(
H2
3
) 

・
転

倒
、

転
落

の
報

告
数

が
前

年
度

と
ほ

ぼ
同

数
で

あ
る

こ
と

に
つ

い
て

、
改

善

が
必

要
(H
2
6)
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(
3)

コ
ン

プ
ラ

イ
ア

ン
ス

（
法

令
・

行
動

規
範

の
遵

守
）

の
徹

底
 

医
療

法
を

は
じ

め
と

す
る

関
係

法
令
を

遵
守
す

る
と
と

も
に
、
行

動

規
範
と

倫
理
を

確
立
す

る
こ
と

。
 

ま
た
、
個
人

情
報
の

保
護
や

情
報

公
開
な

ど
に
関

し
て
、
適

切
に

対
応

す
る
こ

と
。
 

コ
ン

プ
ラ
イ

ア
ン
ス

委
員
会

を
設
置

し
、
病

院

の
行
動

規
範
を

策
定
し

ま
す
。
そ
し

て
、
定

期
的

に
職
員

研
修
を

実
施
す

る
な
ど

、
行

動
規
範

の
遵

守
と
医

療
倫
理

の
実
践

に
努
め

ま
す
。

 

個
人

情
報

保
護
や

情
報
公

開
に
関

し
て
は

、
明

石
市

個
人

情
報

保
護

条
例

及
び

明
石

市
情

報
公

開
条

例
に

基
づ
い

て
適
切

に
行
い

ま
す

。
 

 

・
医

療
に

関
す

る
倫

理
委

員
会

を
開

催
、

既
存

の
行

動
規

範
や

組
織

を
活

用
し

た
コ

ン
プ

ラ
イ

ア
ン
ス

の
徹

底
、

カ
ル

テ
開
示

請
求
に

対
し
、

市
条
例

に
基
づ

き
処
理
(
H2
3
)
 

・
コ

ン
プ
ラ

イ
ア
ン

ス
委
員

会
の
設

置
、
病

棟
ケ
ア

補
助
者

と
し
て

障
が
い

者
１
名

雇
用
(H
2
5)

 

・
院

内
清
掃

作
業
員

と
し
て

障
が
い

者
2
名

雇
用
(H

26
) 

 【
成

果
・
課

題
等
】

 

 
当

初
予
定

し
て
い

た
コ
ン

プ
ラ
イ

ア
ン
ス

委
員
会

の
設
置

に
は
至

ら
ず
、

第
2
期

へ
の
課

題
と
し

て
残
っ

た
。

ま
た
、

第
1
期

で
は
具

体
的
な

項
目
と

し
て
挙

げ
な
か

っ
た
内

部
通
報

制
度
の

創
設
に

つ
い
て

も
、
第

2
期
で

取
り
組

み
た
い

。
 

 

・
医

療
事

故
や

院
内

感
染

の
情

報
の

共
有

化
、

対
策

の
徹

底
や

活
動

の
充

実
は

年

度
計

画
ど

お
り
で

あ
る
(H

27
) 

 

27



 
  

大
項
目
/
小

項
目

/中
期
目

標
 

中
 

期
 
計

 
画
 

成
 

果
 

評
価
の

推
移

 

H2
3 

H
24
 

H
25
 

H
26
 

H
27
 

５
 

地
域

と
と

も
に
推

進
す

る
 

 
医

療
の

提
供

 

 
 

Ｂ
 

Ａ
 

Ａ
 

Ａ
 

Ａ
 

(
1)

地
域

医
療
機

関
と

の
連

携
 

 
地

域
の

病
院

や
診

療
所

と
相

互

の
医

療
機

能
を

活
か

し
た

明
確

な

役
割
分

担
と
、
患

者
本

位
で
ス

ム
ー

ズ
な

連
携

を
さ

ら
に

推
進

す
る

こ

と
。
 

              

医
師

会
な
ど

と
緊
密

に
連
携

し
、
登

録
医

制
度

や
開
放

病
床
の

整
備
な

ど
、
地

域
医

療
機
関

と
の

連
携
に

か
か
る

基
盤
を

整
備
し

ま
す
。

 

地
域

医
療
連

携
の
担

当
部
署

を
強
化

し
、
疾

病

別
の

オ
ー

プ
ン

カ
ン

フ
ァ

レ
ン

ス
な

ど
を

実
施

し
ま
す

。
 

ま
た

、
地

域
医
療

機
関
か

ら
の
紹

介
患
者

や
入

院
患
者

を
積
極

的
に
受

け
入
れ

る
と
と

も
に
、
退

院
患

者
の

地
域

医
療

機
関

へ
の

ス
ム

ー
ズ

な
連

携
（
逆

紹
介
）

を
さ
ら

に
推
進

し
ま
す

。
 

            

・
Ｃ

Ｔ
・

Ｍ
Ｒ

Ｉ
の

時
間

外
及

び
土

曜
日

並
び

に
生

理
検

査
の

土
曜

日
の

オ
ー

プ
ン

検
査

の
実

施
、
フ

ォ
ー

ラ
ム

の
開

催
や
診

療
ガ

イ
ド

の
配

布
、

登
録

医
制

度
の

導
入

等
、

地
域

医
療

機
関

と
の

退
院

前
カ

ン
フ

ァ

レ
ン

ス
の

実
施
(H
2
3)

 

・
医

師
会
と

の
病
院

運
営
協

議
会
を

発
足
、

地
域
連

携
推
進

委
員
会

を
設
置

、
開
放

病
床
の

調
整
(H
2
4)

 

・
医

療
機

関
向

け
「

地
域

医
療

連
携

だ
よ

り
」

の
発

行
、

ホ
ー

ム
ペ

ー
ジ

「
登

録
医

検
索

サ
イ

ト
」
を

開
設

(
H2
5
) 

・
初

診
時
特

定
療
養

費
の
改

定
(H

26
)
 

 (関
連

指
標

）

H
2
3

H
24

H
25

H
26

H
27

52
.6

%
62

.3
%

64
.6

%
76

.4
%

8
0.

5%

51
.5

%
67

.7
%

65
.8

%
75

.9
%

7
6.

4%

回
数

－
3回

12
回

32
回

20
回

参
加

者
数

－
6
1人

1
72

人
49

5
人

3
27

人

項
　

　
　

　
目

オ
ー

プ
ン

カ
ン

フ
ァ

レ
ン

ス

逆
紹

介
率

紹
介

率

 【
成

果
・
課

題
等
】

 

 
地

域
医

療
機

関
と

の
連

携
は

病
院

再
生

に
向

け
た

大
き

な
テ

ー
マ

の
一

つ
で

あ
り

、
重

点
的

に
取
り

組
ん

だ
。

紹
介

患
者
や

入
院

患
者

を
積

極
的

に
受

け
入

れ
、

紹
介

率
、

逆
紹

介
率

と
も

に
独

法
化

初
年

度
よ

り

約
30

㌽
上
昇

し
、
入

院
患
者

数
の
増

加
や
入

院
単
価

の
上
昇

等
へ
と

つ
な
が

っ
た
。

 
 

評
価
に

あ
た

っ
て
の

意
見

、
指
摘
等

 

・
オ

ー
プ

ン
検

査
は

前
年

度
と

ほ
ぼ

同
数

で
あ

り
、

件
数

増
加

の
施

策
の

た
め

の

検
討

も
必

要
で
あ

る
(H

24
) 

・
地

域
医

療
連

携
室

の
主

導
で

、
地

域
と

の
連

携
が

い
か

に
推

進
で

き
る

か
が

今

後
の

課
題

と
な
る
(
H2
6
)
 

・
紹

介
率

・
逆

紹
介

率
と

も
に

前
年

度
よ

り
伸

び
て

い
る
(H
2
7)

 

・
オ

ー
プ

ン
カ

ン
フ

ァ
レ

ン
ス

の
回

数
、

参
加

者
数

は
減

少
し

て
い

る
た

め
、

よ

り
一

層
の

努
力
が

必
要
(H

27
) 

          

           

 

【
目

標
値

及
び

実
績

値
】

平
成

22
年

度

実
績

値
目

標
値

実
績

値
目

標
値

実
績

値

－
65

.0
%

64
.6

%
65

.0
%

8
0.

5%

－
60

.0
%

65
.8

%
60

.0
%

7
6.

4%

回
数

－
1
2回

12
回

12
回

2
0回

参
加

者
数

－
12

0人
17

2
人

1
20

人
32

7人

平
成

27
年

度

紹
介

率

逆
紹

介
率

オ
ー

プ
ン

カ
ン

フ
ァ

レ
ン

ス

平
成

25
年

度
項

　
　

　
　

目
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(
2)

地
域

社
会
や

地
域

の
諸

団
体

 

 
と
の

交
流

 

市
民

や
関

係
団

体
を

対
象

と
し

た
講

座
や

イ
ベ

ン
ト

な
ど

を
開

催

す
る
な

ど
、
地

域
と
の

積
極
的

な
交

流
を
通

じ
て
、
地

域
医

療
に
貢

献
す

る
こ
と

。
 

市
民

や
各

種
関

係
団

体
を

対
象

と
し

た
健

康

講
座
２

１
や
生

活
習
慣

病
（
糖

尿
病
）
予

防
教
室

、

母
親
学

級
、
疾

患
別

セ
ミ
ナ

ー
な
ど

を
拡
充

し
ま

す
。
 

ま
た

、
各

種
の
シ

ン
ポ
ジ

ウ
ム
や

セ
ミ
ナ

ー
へ

の
講
師

派
遣
の

依
頼
に

積
極
的

に
対
応

し
ま
す

。

病
院

ロ
ビ

ー
や

敷
地

内
の

空
き

ス
ペ

ー
ス

等

を
活
用

し
て
、
コ
ン

サ
ー
ト

や
イ
ベ

ン
ト
を

催
し

ま
す
。

 

病
院

ボ
ラ

ン
テ

ィ
ア

を
積

極
的

に
受

け
入

れ

て
、
ボ
ラ

ン
テ
ィ

ア
を
通

じ
た
地

域
と
の

交
流
を

深
め

ま
す
。

 

 

・
市

民
公

開
講

座
や

糖
尿

病
教

室
の

開
催

、
看

護
師

フ
ェ

ア
、

院
内

コ
ン

サ
ー

ト
、

講
師

派
遣

な
ど

の
実

施

(
H2
3
) 

・「
病

院
ま

つ
り
」

の
開
催

、
ボ
ラ

ン
テ
ィ

ア
の
院

内
イ
ベ

ン
ト
参

加
(H

24
)
 

・
救
急

総
合
診

療
科
に

よ
る
、

外
来
患

者
さ
ん

と
ご
家

族
の
た

め
の
急

変
時
対

応
コ
ー

ス
を
実

施
(H

26
)
 

・
院

内
ボ
ラ

ン
テ
ィ

ア
養
成

講
座
を

開
催
（
3
回

）
し

、
7
名
が

新
メ
ン

バ
ー
と

し
て
加

入
(H

27
)
 

 【
成

果
・
課

題
等
】

 

平
成

2
4
年

11
月

に
「

病
院
ま

つ
り
」

を
初
め

て
開
催

し
、
以

降
毎
年

約
1
,2

00
名

の
方

々
の
参

加
を
い

た
だ

き
、
地

域
の
交

流
イ
ベ

ン
ト
と

し
て
定

着
し
て

き
て
い

る
。
 

・「
病
院

ま
つ
り

」
の

開
催

な
ど

地
域
住

民

と
の

交
流

を
積

極
的

に
取

り
組

ん
だ

(
H2
4
) 

・
ボ

ラ
ン

テ
ィ

ア
が

参
加

す
る

院
内

コ
ン

サ
ー

ト
等

を
通

じ
て

、
地

域
社

会
と

の

積
極

的
な

交
流
が

で
き
て

い
る
(H
2
5)

 

・
興

味
の

あ
る

新
情

報
の

発
信

を
続

け
て

ほ
し

い
(H
2
7)

 

(
3)

積
極

的
な
情

報
発

信
 

市
民

病
院

の
診

療
内

容
や

地
域

医
療

機
関

と
の

連
携

な
ど

に
つ

い

て
、
ホ

ー
ム
ペ

ー
ジ
な

ど
を
活

用
し

た
積

極
的

な
啓

発
と

、
市

民
や

患

者
、
地

域
の
医

療
機
関

に
わ
か

り
や

す
い
情

報
提
供

に
努
め

る
こ
と

。
 

広
報

誌
や

ホ
ー
ム

ペ
ー
ジ

の
充
実

に
よ
り

、
市

民
病

院
に

関
す

る
情

報
を

積
極

的
に

発
信

す
る

と
と

も
に
、
地
域

の
医
療

機
関
と

の
連
携

や
、
か

か
り

つ
け

医
の

必
要

性
な

ど
の

啓
発

を
行

い
ま

す
。

 

ま
た

、
市

と
連

携
し
た

保
健
医

療
情
報

の
発
信

及
び

予
防
普

及
啓
発

に
取
り

組
み
ま

す
。

 

・
ホ

ー
ム
ペ

ー
ジ
の

リ
ニ
ュ

ー
ア
ル
(
H2
3
)
 

・
登

録
医
紹

介
サ
イ

ト
、
魅

力
発

掘
サ
イ

ト
、
看

護
部
ブ

ロ
グ
等

を
開
設

、・
市

政
だ

よ
り
に

明
石
市

立
市
民

病
院

特
別

号
を
発

行
(H

25
) 

 【
成

果
・
課

題
等
】

 

独
法

化
と

同
時
に

ホ
ー

ム
ペ

ー
ジ

を
リ

ニ
ュ

ー
ア

ル
し

、
採

用
募

集
や

か
か

り
つ

け
医

キ
ャ

ン
ペ

ー
ン

な

ど
様

々
な
啓

発
を
行

っ
て
き

た
。
ホ
ー

ム
ペ
ー

ジ
へ
の

月
平
均

ア
ク
セ

ス
件
数

は
、
平
成

23
年

度
の

9,
16

6

件
か

ら
平
成

27
年

度
は

13
,
75
6
件

ま
で
増

加
し
て

い
る
。
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 第

２
 
業

務
運
営

の
改

善
及
び
効

率
化
に

関
す

る
目
標
を

達
成
す

る
た

め
と
る
べ

き
措
置

 

大
項
目
/
小

項
目

/中
期
目

標
 

中
期

計
画
 

成
 

果
 

評
価
の

推
移

 

H2
3 

H
24
 

H
25
 

H
26
 

H
27
 

１
 

総
合

力
に

よ
る

医
療

の
提

供
 

 
 

Ｂ
 

Ｂ
 

Ａ
 

Ａ
 

Ａ
 

(
1
)
チ

ー
ム

医
療

と
院

内
連

携
の

推

進
 

病
院

の
総
合

力
に
よ

っ
て
、
患
者

志
向

で
質

の
高

い
医

療
が

提
供

で

き
る
よ

う
、
各

職
種

が
協
働

し
た
チ

ー
ム
医

療
の
推

進
、
ま

た
ス

ム
ー
ズ

な
部

門
間

連
携

の
実

現
に

向
け

て

最
大
限

努
力
す

る
こ
と

。
 

そ
れ

ぞ
れ

の
専
門

性
を
も

つ
医
療

従
事
者

が
、

目
的

と
情
報

を
共
有

し
、
互

い
に
連

携
し
な

が
ら

患
者

本
位
の

医
療
を

提
供
し

ま
す
。

 

ク
リ

テ
ィ

カ
ル

パ
ス

の
整

備
と

利
用

を
促

進

す
る

ほ
か

、
Ｎ
Ｓ

Ｔ
（
栄

養
サ
ポ

ー
ト
チ

ー
ム
）

や
緩

和
ケ

ア
、
回
復

期
リ
ハ

ビ
リ
な

ど
チ
ー

ム
医

療
の

推
進

、
病

棟
へ

の
常
駐

薬
剤
師

の
配
置

の
拡

充
な

ど
、
各

医
療
従

事
者
の

協
働
と

部
門
間

の
ス

ム
ー

ズ
な

連
携
を

推
進
し

ま
す
。

 

・
Ｎ

Ｓ
Ｔ

（
栄

養
サ

ポ
ー

ト
チ

ー
ム

）
等

に
お

け
る

リ
ン

ク
ナ

ー
ス

シ
ス

テ
ム

の
導

入
、

ク
リ

ニ
カ

ル
パ

ス

の
整

備
に

よ
る

71
件

の
運
用

、
薬
剤

師
の
病

棟
配
置

を
試
験

導
入
(
H2
3
)
 

・
配
薬

カ
ー
ト

の
導
入

と
運
用

手
順
の

作
成
、

実
薬
剤

師
の
病

棟
配
置

を
本
格

導
入
(
H2
4
)
 

・
Ｎ
Ｓ

Ｔ
 
等

様
々

な
職
種

に
よ
る

回
診
の

実
施
、

病
棟
常

駐
薬
剤

師
を

2
病

棟
配

置
(H

25
)
 

・
病
棟

常
駐
薬

剤
師
を

全
病
棟

配
置
に

拡
大
、

電
子
カ

ル
テ
に

よ
る
院

内
パ
ス

の
見
直

し
(H

26
)
 

・
ク
リ

ニ
カ
ル

パ
ス
推

進
委
員

会
の
体

制
強
化
(H

27
)
 

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

ク
リ

ニ
カ
ル

パ
ス
の

整
備
が

他
病
院

と
比
べ

遅
れ
て

お
り
、
平

成
27

年
度
に

強
化
し

た
推
進

委
員
会

を
中

心
と
し

て
第

2
期

で
の

取
り
組

み
を
さ

ら
に
進

め
て
い

く
。
 

評
価
に

あ
た

っ
て
の

意
見

、
指
摘
等

 

・
チ

ー
ム

医
療

等
に

つ
い

て
、

医
師

以
外

も
積

極
的

に
委

員
会

を
リ

ー
ド

し
て

い

っ
て

も
ら

い
た
い
(
H2
3
・

H2
6)
 

・
通

常
の

医
療

提
供

の
な

か
で

の
チ

ー
ム

医
療

の
発

揮
を

促
進

す
る

試
み

が
必

要

(
H2
5
) 

・
救

急
外

来
部

門
と

入
院

の
連

携
を

強
化

す
る

必
要

が
あ
る
(
H2
6
)
 

・
病

棟
薬

剤
師

を
全

病
棟

に
配

置
し

て
い

る
が

、
薬

に
関

す
る

イ
ン

シ
デ

ン
ト

が

増
加

し
て

い
る

要
因

分
析

、
改

善
が

必

要
で

あ
る
(
H2
7
)
 

・
医

療
の

質
の

向
上

を
示

す
実

績
が

な
い

(
H2
7
) 

 

(
2)

情
報

の
一
元

化
と

共
有

 

診
療

情
報
、
医

事
や

Ｄ
Ｐ
Ｃ
（
診

断
群
分

類
別
包

括
評
価

）
に

関
す
る

情
報
、
病

床
管

理
情
報

な
ど

医
療
提

供
に

関
す

る
重

要
な

情
報

を
担

当

部
署
に

一
元
化

す
る
と

と
も
に

、
関

係
部

署
で

共
有

す
る

こ
と

に
よ

っ

て
効

果
的

か
つ

効
率

的
に

業
務

を

進
め
る

こ
と
。

 

医
療

情
報

部
門
を

強
化
し

、
診
療

統
計
や

医
事

情
報

な
ど

医
療

提
供

に
か

か
る

重
要

情
報

を
集

約
、
管
理

す
る
と

と
も
に

、
迅
速

か
つ
適

切
な
分

析
と

活
用
を

行
い
ま

す
。
 

ま
た

、
こ

う
し
た

情
報
を

適
時
わ

か
り
や

す
く

各
部

署
に
還

元
し
ま

す
。
そ

れ
に

よ
り
、
職

員
一

人
ひ

と
り
が

常
に
診

療
件
数

や
収
入

、
コ
ス

ト
な

ど
の

現
状
を

把
握
し

、
年
度

計
画
の

策
定
や

進
捗

管
理

に
活
用

す
る
な

ど
、
情

報
の
共

有
を
職

員
の

自
律

的
な
取

り
組
み

の
基
盤

と
し
ま

す
。
 

・
医
療

情
報
担

当
係
長

を
配
置

、「
医

療
ニ

ュ
ー
ス

」「
保

険
ニ

ュ
ー
ス

」
配

信
に
よ

る
医

療
情

報
の
周

知
(
H2
3
)

・
プ
ロ

パ
ー
職

員
採
用

に
よ
る

医
療
情

報
部
門

の
体
制

整
備
(H
2
4)

 

・
医
療

情
報
シ

ス
テ
ム

経
験
者

採
用
に

よ
る
医

療
情
報

部
門
の

配
置
及

び
強
化

(H
25
、
H
26
)
 

・
医
療

デ
ジ
タ

ル
サ
イ

ネ
ー
ジ

の
設
置

し
、
院

内
情
報

を
配
信
(H

26
)
 

・
民

間
病

院
出

身
で

診
療

報
酬

や
Ｄ

Ｐ
Ｃ

デ
ー

タ
に

精
通

し
た

職
員

を
医

事
課

長
と

し
て

採
用

し
、

医
事

部

門
の

体
制
強

化
(H

27
)
 

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

平
成

27
年

5
月

に
採
用

し
た
医

事
課
長

が
他
病

院
で
の

経
験
と

知
識
を

活
か
し

、
医

療
提
供

に
関
す

る
重

要
な
情

報
を
医

事
課
か

ら
幹
部

職
員
や

医
師
等

に
適
時

提
供
し

、
共
有

を
図
っ

て
き
た

。
 

・
情

報
の

一
元

化
に

つ
い

て
、

引
き

続
き

事
務

部
門

で
の

ノ
ウ

ハ
ウ

の
蓄

積
が

必

要
で

あ
る
(
H2
4
)
 

・
必

要
な

医
療

情
報

を
わ

か
り

や
す

く
加

工
し

、
医

療
従

事
者

に
提

供
す

る
こ

と

(
H2
4
) 

・
電

子
カ

ル
テ

等
に

よ
る

情
報

共
有

の
具

体
的

成
果

が
な
い
(
H2
7
)
 

・
職

員
の

情
報

発
信

に
お

け
る

理
解

度
等

を
把

握
す

る
方

法
の

検
討

も
必

要
で

あ

る
(
H2
7
)
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大
項
目
/
小

項
目

/中
期
目

標
 

中
 
期

 
計

 
画

 
成
 

果
 

評
価
の

推
移

 

H2
3 

H
24
 

H
25
 

H
26
 

H
27
 

２
 

医
療

職
が

集
ま

り
成

長
す

る
人
材
マ

ネ
ジ
メ

ン
ト

 

 
 

Ｂ
 

Ｃ
 

Ｃ
 

Ｃ
 

Ｃ
 

(
1)

医
療

職
の
確

保
 

ア
 
積

極
的
な

採
用
活

動
に
よ

り
、

医
師

、
看
護

師
及
び

医
療

技
術
職

員
の

確
保
に

努
め
る

こ
と
。

 

イ
 

本
来

業
務

に
専

念
で

き
る

体

制
や

、
ワ

ー
ク
・
ラ
イ

フ
・
バ
ラ

ン
ス

を
実
現

し
、
安

心
し

て
働
き

続
け

る
こ

と
の

で
き

る
環

境
の

整
備

を
図
る

こ
と
。

 

ア
 

人
事

を
担

当
す

る
部

署
を

設
置

し
、

各
部

署
、
各
職

種
と
の

連
携
の

も
と
人

材
の
確

保
と

育
成

に
取

り
組
み

ま
す
。

 

関
連

大
学

は
も

と
よ

り
専

門
学

校
な

ど
医

療
教

育
機
関

と
の
連

携
の
強

化
を
図

り
ま
す

。

ま
た

、
ホ

ー
ム
ペ

ー
ジ
な

ど
も

活
用
し

た
採
用

の
た

め
の

広
報

活
動

を
積

極
的

に
展

開
し

ま

す
。

 

医
学

生
を

対
象
と

し
た
、
市

民
病
院

で
の
勤

務
年

数
に

応
じ

て
償

還
を

免
除

す
る

奨
学

金

制
度

の
拡
充

を
図
り

ま
す
。
ま
た

、
看

護
師
に

つ
い

て
も
、
同
様

の
奨
学

金
制

度
を
創

設
し
ま

す
。

 

イ
 

医
師

や
看

護
師

が
本

来
の

業
務

に
専

念
で

き
る

よ
う

、
医
師

事
務
作

業
補
助

者
の
拡

充
や

看
護

補
助

者
の
雇

用
及
び

育
成
を

図
り
ま

す
。

ま
た

、
短

時
間

勤
務
の

正
規

雇
用
な

ど
雇
用

形
態

の
多
様

化
を
図

る
ほ
か

、
２

４
時
間

保
育

の
拡

充
や
病

児
・
病

後
児
保

育
の
導

入
な
ど

、

安
心

し
て

働
き

続
け

る
こ

と
が

で
き

る
環

境

を
提

供
し
ま

す
。
 

 

・
関

連
大

学
と

の
連

携
強

化
及

び
訪

問
調

整
と

病
院

説
明

会
等

、
院

内
見

学
会

の
開

催
、

看
護

師
奨

学
金

制

度
の

導
入
、

医
師
事

務
補
助

者
や
看

護
補
助

者
の
採

用
と
研

修
会
の

実
施
、

院
内
保

育
所
に

お
け
る

0
歳

児
保

育
実
施
(H

23
)
 

・
合
同

説
明
会

へ
の
参

加
等
や

潜
在
看

護
師
研

修
会
の

実
施
(
H2
4
)
 

・
看
護

師
確
保

プ
ロ
ジ

ェ
ク
ト

チ
ー
ム

を
発
足

、
急
性

期
看
護

補
助
体

制
加
算

を
取
得
(H

25
)
 

・
ワ
ー

ク
・
ラ

イ
フ
・

バ
ラ
ン

ス
推
進

の
観
点

か
ら
、

看
護
師

の
夜
間

専
従
勤

務
制
度

を
導
入
(H

27
)
 

 (関
連

指
標

）

H
2
4.

3
.3

1
H

25
.3

.3
1

H
26

.3
.3

1
H

27
.3

.3
1

H
28

.3
.3

1

4
7人

50
人

5
3人

54
人

5
4人

23
9人

23
7
人

23
9人

24
4
人

25
4人

項
　

　
　

　
目

項
　

　
　

　
目

常
勤

医
師

数

看
護

師
数

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

目
標

値
に
は

届
か
な

か
っ
た

が
、
消
化

器
内
科

を
中
心

に
常
勤

医
師
数

が
独
法

化
前
よ

り
全
体

で
約

1
0
人

増
加
し

た
こ
と

で
、
診

療
体

制
の
立

て
直
し

を
図
る

こ
と
が

で
き
、
医
業

収
益
の

増
加
に

つ
な
が

っ
て
い

る
。

看
護

師
に
つ

い
て
も

、
新
規

採
用
が

20
人

を
超

え
る
ま

で
に
回

復
し
、
7
対

1
の
看

護
基
準

上
問
題

の
な

い
状
況

と
な
っ

て
い
る

。
 

    

評
価
に

あ
た

っ
て
の

意
見

、
指
摘
等

 

・
医

師
数

・
看

護
師

数
と

も
目

標
値

に
達

し
て

い
な

い
(H

24
・
H2

5)
 

・
看

護
職

を
は

じ
め

医
療

従
事

者
確

保
の

た
め

の
柔

軟
な

採
用

体
制

等
、

法
人

化

の
メ

リ
ッ

ト
を

生
か

し
た

人
事

施
策

が

必
要
(H

24
)
 

・
女

性
医

師
の

確
保

の
た

め
、

ワ
ー

ク
シ

ェ
ア

リ
ン

グ
等
の

対
応
が

必
要
(H
2
5)

 

・
前

年
度

と
比

較
し

常
勤

医
師

数
は

横
ば

い
で

、
 

看
護

師
数

と
も

に
目

標
に

達

し
て

い
な

い
(H

27
)
 

   

 

【
目

標
値

及
び

実
績

値
】

平
成

22
年

度
平

成
25

年
度

実
績

値
目

標
値

実
績

値
目

標
値

実
績

値

45
人

5
8人

53
人

63
人

5
4人

2
41

人
28

2人
23

9
人

3
14

人
25

4人

常
勤

医
師

数

看
護

師
数項

　
　

　
　

目
平

成
27

年
度
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(
2)

魅
力

あ
る
人

材
育

成
シ

ス
テ

ム
 

ア
 

充
実

し
た

医
師

の
臨

床
研

修

シ
ス

テ
ム
を

確
立
し

、
特
に

、
初

期
臨

床
研
修

に
お
い

て
は
、
総

合

的
な

診
療

能
力

を
習

得
で

き
る

教
育

体
制
を

整
備
す

る
こ
と

。
 

イ
 

新
人

看
護

師
の

卒
後

臨
床

研

修
に

つ
い
て

、
体
制

の
整

備
や
研

修
内

容
の

充
実

を
図

る
と

と
も

に
、
引

き
続

き
、
看

護
師

や
コ
メ

デ
ィ

カ
ル

な
ど

を
め

ざ
す

学
生

に
対

し
て

実
習

の
場

を
提

供
す

る
こ

と
。
 

ウ
 

医
師

を
は

じ
め

医
療

職
が

魅

力
を

感
じ

る
研

修
制

度
や

研
究

環
境

の
整
備

を
図
る

こ
と
。

 

エ
 
専

門
医
、
認

定
医

、
専

門
看
護

師
、
認

定
看

護
師
な

ど
の

育
成
に

向
け

て
、
支

援
体
制

の
整

備
を
図

る
こ

と
。
 

オ
 

職
種

の
枠

に
と

ど
ま

ら
な

い

医
療

提
供

全
般

の
知

識
を

得
る

総
合

教
育
や

、
管
理

監
督

職
向
け

の
教

育
を
実

施
す
る

こ
と
。

 

ア
 

医
師
の

臨
床
研

修
シ
ス

テ
ム
の

確
立
 

専
門

医
資

格
を

有
す

る
中

堅
医

師
の

配
置

を
強

化
す

る
と

と
も

に
、

初
期

医
師

臨
床

研

修
、
後
期

専
門
臨

床
研
修

と
も

に
プ
ロ

グ
ラ
ム

を
充

実
し
て

、
育

成
に
重

点
を

置
い
た

若
手
医

師
が

集
ま

り
や

す
い

シ
ス

テ
ム

を
確

立
し

ま

す
。

 
 

イ
 

新
人

看
護

職
員

研
修

の
充

実
と

学
生

へ
の

実
習
の

場
の
提

供
 

新
人

看
護

師
の

卒
後

臨
床

研
修

プ
ロ

グ
ラ

ム
を

さ
ら
に

充
実
し

、
他

病
院

か
ら
の

受
入
も

拡
充

し
ま
す

。
 

ま
た

、
看

護
師

や
コ
メ

デ
ィ

カ
ル
な

ど
を
め

ざ
す

学
生

に
対

し
て

実
習

の
場

を
提

供
し

ま

す
。

 

ウ
 

研
修
制

度
、
研

究
環
境

の
整
備

 

院
内

研
修

の
充
実

は
も
と

よ
り
、
院
外

研
修

へ
の

参
加
を

促
進
し

ま
す
。
ま
た

、
臨

床
研
究

の
成

果
に

つ
い

て
論

文
発

表
な

ど
が

で
き

る

支
援

体
制
を

充
実
し

ま
す
。

 

エ
 

専
門
資

格
の
取

得
の
支

援
 

各
種

の
専

門
資

格
の

取
得

を
支

援
す

る
と

と
も

に
、
専

門
資

格
を
活

か
し

て
活
躍

で
き
る

環
境

の
整
備

を
図
り

ま
す
。

 

オ
 

総
合

教
育

や
管

理
監

督
職

向
け

の
教

育
の

実
施
 

各
職

種
に

固
有
の

技
術
教

育
に
加

え
て
、
全

職
員

を
対

象
と

し
た

医
療

制
度

や
保

険
診

療

な
ど

の
総
合

教
育
を

実
施
し

ま
す
。

 

ま
た

、
管

理
監
督

職
向
け

に
、
労
務

、
財

務

な
ど

経
営

管
理

に
か

か
る

研
修

を
実

施
し

ま

す
。

 
 

・
看

護
部

門
の

ク
リ

ニ
カ

ル
ラ

ダ
ー

や
目

標
管

理
制

度
の

導
入

、
医

療
職

の
講

師
派

遣
を

実
施

、
認

定
看

護

師
資

格
取
得

の
全
面

支
援
(
H2
3
) 

・
新
人

看
護
師

の
離
職

率
0
％

を
6
年

連
続

維
持
、

Ｉ
Ｃ
Ｌ

Ｓ
（

心
停

止
蘇
生

法
）
の

指
導
者

を
養
成

、
Ｂ

Ｌ
Ｓ

（
一

次
救

命
処

置
）

の
医

療
者

全
員

受
講

、
認

定
看

護
師

資
格
の

取
得

（
緩

和
ケ

ア
、

が
ん

化
学

療

法
看

護
、
が

ん
放
射

線
療
法

看
護
）
(H

24
)
 

・
2
～
3

年
目

の
全

職
種

の
医

療
基

礎
知

識
研

修
を

実
施

、
認

定
看
護

師
資

格
の

取
得

（
感

染
管

理
）
、

認
定

看
護

師
資
格

者
の
採

用
（
救

急
看
護

）
(H

25
)
 

・
全
管

理
職
に

労
務
管

理
知
識

研
修
を

実
施
(
H2
6
)
 

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

職
員

に
対
す

る
研
修

、
教
育

の
取
り

組
み
が

第
1
期

に
お

い
て
は

十
分
と

は
言
え

ず
、
階

層
別
の

研
修
体

系
の
整

備
な
ど

早
期
に

取
り
組

む
必
要

が
あ
る

。
 

・
看

護
部

門
以

外
の

各
部

門
の

研
修

等
を

さ
ら

に
充

実
さ

せ
る

必
要

が
あ

る

(
H2
4
) 

・
コ

メ
デ

ィ
カ

ル
部

門
や

事
務

部
門

で
の

教
育

も
積

極
的

に
行

う
必

要
が

あ
る

(
H2
5
) 

・
全

部
門

を
対

象
と

し
た

職
種

横
断

的
な

教
育

研
修

（
医

療
安

全
や

感
染

防
止

以

外
）

を
増

や
す
こ

と
(H

25
) 

・
職

員
が

切
磋

琢
磨

し
、

個
々

に
成

長
で

き
る

取
組

が
必
要
(
H2
5
)
 

・
研

修
医

の
臨

床
研

修
プ

ロ
グ

ラ
ム

充
実

に
関

し
て

は
、

具
体

的
な

改
善

点
が

不

明
(
H2
7
)
 

・
新

人
看

護
師

研
修

の
充

実
の

た
め

の
Ｗ

Ｅ
Ｂ

シ
ス

テ
ム

の
取

組
に

つ
い

て
は

評

価
す

る
(H
2
7)
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(
3)

人
事

制
度
の

整
備

 

ア
 

職
員

の
能

力
や

成
果

を
的

確

に
反

映
し

、
モ
チ

ベ
ー
シ

ョ
ン

の
向

上
や

人
材

育
成

に
つ

な

が
る

公
正

で
客

観
的

な
人

事

評
価

制
度

の
導

入
を

図
る

こ

と
。

 

イ
 

人
事

評
価

制
度

に
基

づ
く

昇

格
や

昇
進

な
ど

の
処

遇
と

と

も
に

、
成

果
も
考

慮
し
た

効
果

的
な

給
与

制
度

の
整

備
を

図

る
こ

と
。

 

ウ
 

役
員

を
は

じ
め

経
営

幹
部

に

つ
い

て
、
経

営
成

果
と
賞

与
が

連
動

す
る

制
度

の
導

入
を

図

る
こ

と
。

 

ア
 

人
事
評

価
制
度

の
導
入

に
あ
た

っ
て
、
市

民

病
院

に
求

め
ら
れ

る
職
員

像
を
掲

げ
、
職

種
ご

と
に

重
視

さ
れ

る
要

素
を

も
と

に
し

た
評

価

基
準

の
設

定
を
図

り
ま
す

。
そ

し
て
、
評

価
者

研
修

の
実

施
や

評
価

結
果

の
本

人
へ

の
フ

ィ

ー
ド

バ
ッ

ク
な
ど

、
病
院

組
織
に

ふ
さ
わ

し
い

制
度

を
構

築
す
る

と
と
も

に
、
そ

の
継
続

的
な

改
善

に
努

め
ま
す

。
 

イ
 

人
事
評

価
制
度

を
も
と

に
、
職

員
の
能

力
や

職
責

、
成

果
に
応

じ
た
処

遇
や
給

与
制
度

の
導

入
に

取
り

組
み
ま

す
。
 

ま
た

、
取

得
し

た
専
門

資
格

に
対
す

る
手
当

の
整

備
を
図

り
ま
す

。
 

ウ
 

経
営
幹

部
を
対

象
に
、
年

度
計

画
の
達

成
度

や
経

営
状

況
に

応
じ

て
賞

与
が

増
減

す
る

制

度
を

導
入

し
ま
す

。
 

・
専
門

資
格
手

当
及
び

役
員
報

酬
の
業

務
実
績

制
度
の

導
入
(
H2
3
)
 

・
業
務

成
果
手

当
等
の

導
入
(
H2
4
)
 

・
人

事
評

価
制

度
構

築
プ

ロ
ジ

ェ
ク

ト
チ

ー
ム

を
発

足
、

人
事

評
価

制
度

ガ
イ

ド
ラ

イ
ン

を
作

成
、

ト
ラ

イ

ア
ル

を
実
施
(H

26
)
 

・
人
事

評
価
制

度
に
か

か
る
ト

ラ
イ
ア

ル
を
実

施
（
2
回

）
(H

27
)
 

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

評
価
制

度
、
給

与
制
度

と
も
に

制
度
設

計
を
終

え
、
今

後
は
円

滑
な
運

用
と
定

着
に
注

力
し
て

い
く
。

 

・
全

般
的

な
人

事
制

度
及

び
給

与
体

系
の

整
備

を
進

め
て

い
く

必
要

が
あ

る

(
H2
4
) 

・
人

事
制

度
及

び
給

与
制

度
の

整
備

に
つ

い
て

未
だ

に
手

が
付

け
ら

れ
て

お
ら

ず
、

早
急

に
取

り
組

む
必

要
が

あ
る

(H
2
5)
 

・
向

上
心

を
持

つ
こ

と
が

評
価

さ
れ

る
と

い
う

文
化

の
醸
成

が
必
要

(H
25
)
 

・
評

価
制

度
は

ト
ラ

イ
ア

ル
に

止
ま

っ
て

い
る
(H

26
)
 

・
給

与
制

度
の

整
備

に
全

く
着

手
で

き
て

い
な

い
(H
2
6)

 

・
役

員
、

経
営

幹
部

に
つ

い
て

の
成

果
と

賞
与

連
動

へ
の

仕
組

み
に

つ
い

て
早

期

導
入

が
必

要
(H

26
)
 

・
人

事
制

度
の

整
備

が
中

期
計

画
に

比
べ

て
時

期
が

先
送

り
と

な
り

、
次

期
中

期

目
標

期
間

に
ま

た
が

っ
た

た
め

、
年

度

計
画

目
標

を
持

っ
て

評
価

す
る

に
は

、

第
１

期
の

最
終

年
度

と
し

て
の

評
価

と

整
合

性
が

取
れ
な

い
(H

27
) 

・
人

事
評

価
制

度
へ

の
取

組
は

大
幅

に
遅

れ
て

お
り

、
本

格
実

施
し

て
か

ら
の

成

果
に

期
待

し
た
い
(
H2
7
)
 

・
人

事
制

度
の

整
備

に
つ

い
て

は
効

果
が

測
定

 
で

き
て

い
な

い
、

ま
た

根
本

的

見
直

し
に

は
退

職
金

制
度

の
見

直
し

が

必
要

で
あ

る
(H

27
)
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大
項
目
/
小

項
目

/中
期
目

標
 

中
 
期

 
計

 
画

 
成
 

果
 

評
価
の

推
移

 

H2
3 

H
24
 

H
25
 

H
26
 

H
27
 

３
 

経
営

体
制

の
確
立

 
 

 
Ｂ

 
Ｂ
 

Ｂ
 

Ｂ
 

Ｂ
 

(
1)

役
員

の
責
務

 

理
事

長
の

み
な

ら
ず

全
役

員
が

一
丸
と

な
っ
て

、
市
民

病
院

が
提
供

す
べ

き
医

療
機

能
の

充
実

と
収

支

改
善

の
両

立
に

向
け

て
最

大
限

努

力
す
る

こ
と
。

 

ま
た

、
全
役

員
が
経

営
情

報
を
共

有
し
な

が
ら
、
担

当
分

野
の

管
理
だ

け
で

は
な

く
全

病
院

的
視

野
で

経

営
に
あ

た
る
こ

と
。
 

理
事

長
の
も

と
、
す

べ
て

の
役
員

が
人
知

を
尽

く
し

全
力

で
中

期
目

標
の

達
成

と
収

支
改

善
に

取
り

組
み

ま
す
。

 

ま
た

、
理

事
会
に

経
営
情

報
を
集

約
し
て

、
全

病
院

的
な

観
点
、
長

期
的
な

観
点
か

ら
重
要

事
項

の
決

定
を

行
い
ま

す
。
 

・
常
任

役
員
で

構
成
す

る
理
事

会
を
設

置
、
監

事
を
含

む
理
事

会
を
月

1
回

、
そ
の

他
常

勤
役

員
に
よ

る
理

事
会

を
週

1
回

開
催
(H

23
)
 

・
理
事

会
主
導

に
よ
る

重
要
事

項
の
検

討
と
決

定
、
経

営
情
報

の
集
約

と
共
通

認
識
(
H2
4
)
 

・
幹
部

職
員
が

経
営
に

か
か
る

課
題
を

共
有
し

て
そ
れ

ぞ
れ
の

役
割
に

応
じ
て

責
任
を

も
っ
て

発
言
す

る
 

「
経
営

戦
略
会

議
」
を

月
2
回

の
ペ
ー

ス
で
開

催
(H
2
7)
 

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

理
事

長
の
リ

ー
ダ
ー

シ
ッ
プ

の
も
と

、
全

役
員

に
よ
る

重
要
事

項
の
決

定
を
行

い
な
が

ら
経
営

に
あ
た

り
、

経
常
収

支
の
黒

字
化
を

果
た
し

た
。
 

評
価
に

あ
た

っ
て
の

意
見

、
指
摘
等

 

・
理

事
会

主
導

の
組

織
マ

ネ
ジ

メ
ン

ト
が

整
備

さ
れ

、
役

員
と

し
て

の
リ

ー
ダ

ー

シ
ッ

プ
や

責
務

は
発

揮
さ

れ
て

い
る

(
H2
5
) 

・
執

行
部

の
リ

ー
ダ

ー
シ

ッ
プ

の
強

化
、

ガ
バ

ナ
ン

ス
の

整
備

は
評

価
し

た
い

(
H2
7
) 

・
経

営
戦
略

会
議
を

月
2
回
実

施
に
よ

る

経
営

の
改

善
の

向
上

は
評

価
す

る

(
H2
7
) 

 

(
2)

組
織

と
管
理

運
営

体
制

の
構

築
 

診
療

、
看
護

、
医

療
技
術

な
ど
医

療
提
供

の
各
部

門
、
運

営
事

務
部
門

及
び

管
理

事
務

部
門

そ
れ

ぞ
れ

の

責
任

と
権

限
を

明
確

に
し

た
独

立

の
法

人
に

ふ
さ

わ
し

い
組

織
設

計

を
行
う

こ
と
。

 

そ
の

枠
組

み
の

中
で

柔
軟

か
つ

闊
達
に

業
務
を

進
め
な

が
ら
、
中

期

目
標
や

中
期
計

画
、
年

度
計

画
を
達

成
で

き
る

管
理

運
営

体
制

を
構

築

す
る
こ

と
。

 

病
院

経
営

に
か

か
る

決
定

機
関

で
あ

る
理

事

会
の

も
と
に

、
常

勤
役
員

と
、
医

療
提
供

及
び
事

務
の

各
部

門
責

任
者

で
構

成
す

る
会

議
を

設
置

し
、
理

事
会

の
決
定

事
項
を

実
行
に

移
す
た

め
の

協
議

を
行
い

ま
す
。

 

医
療

提
供

部
門
で

あ
る
診

療
、
看

護
、
医

療
技

術
の

各
部
は

、
部
門

責
任
者

と
中
間

管
理
職

が
協

力
し

調
整
し

な
が
ら

、
理
事

会
の
決

定
事
項

の
確

実
な

実
施
あ

る
い
は

課
題
の

解
決
を

図
り
ま

す
。

運
営

事
務

部
門
で

あ
る
医

療
支
援

部
は
、
医

事

及
び

医
療

情
報

管
理

の
ほ

か
医

療
安

全
推

進
や

地
域

医
療
連

携
を
担

当
し
、
医

療
提

供
の
各

部
門

と
の

密
接
な

連
携
の

も
と
で

、
経
営

的
な
視

点
か

ら
の

助
言

や
部

門
横

断
的

な
調

整
な

ど
を

行
い

ま
す

。
 

管
理

事
務

部
門

で
あ

る
理

事
長

直
轄

の
管

理

本
部

は
、

病
院
全

体
に
か

か
る
管

理
を
所

管
し
、

経
営

戦
略

の
立
案

、
財

務
や

人
事
な

ど
の
組

織
管

理
及

び
企

画
調
整

に
取
り

組
み
ま

す
。
 

 

・
部

門
責

任
者

に
よ

る
運

営
会

議
や

管
理

会
議

な
ど

経
営

管
理

体
制

を
構

築
、

医
療

支
援

部
の

新
設

、
組

織

編
制

等
の
見

直
し
、
総

務
課
と

新
設
の

経
営
企

画
課
で

構
成
す

る
理
事

長
直
轄

の
「

管
理
本

部
」
を

新
設

、

Ｂ
Ｓ

Ｃ
（
バ

ラ
ン
ス

ト
・
ス

コ
ア
カ

ー
ド
）

の
導
入

と
研
修

の
実
施
(H

23
)
 

・
診
療

実
績
の

デ
ー
タ

の
視

覚
化
、
Ｂ

Ｓ
Ｃ
（
バ

ラ
ン

ス
ト
・
ス

コ
ア

カ
ー
ド

）
を

予
算

編
成
に

活
用
（

H2
4
)

・
指

揮
命

令
系

統
の

一
本

化
と

意
思

決
定

の
さ

ら
な

る
ス

ピ
ー

ド
ア

ッ
プ

を
図

る
た

め
、

理
事

長
直

轄
の

経

営
管

理
本

部
を

創
設

す
る

と
と

も
に

、
人

事
や

契
約

、
財

務
な

ど
の

部
門

を
直

轄
の

系
統

に
配

置
す

る
た

め
、
総

務
課
を

経
営
企

画
室
に

統
合
し

、
経
営

管
理
課

と
し
て

同
本
部

に
設
置

(H
27
)
 

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

看
護

部
が

取
り
入

れ
て

い
た

Ｂ
Ｓ

Ｃ
を

全
部

署
に

導
入

し
、

運
用

を
図

っ
て

き
た

。
病

院
全

体
の

戦
略

マ

ッ
プ

か
ら

の
カ

ス
ケ

ー
ド

と
い

う
点

で
、

科
（

課
）

に
よ

っ
て

は
つ

な
が

り
を

も
っ

て
展

開
し

て
い
る

と
は

言
い

難
く
、

さ
ら
な

る
理
解

と
習
熟

に
努
め

て
い
く

。
 

・
全

体
の

組
織

化
及

び
事

務
部

門
の

専
門

性
向

上
(H
2
4)

 

・
Ｂ

Ｓ
Ｃ

（
バ

ラ
ン

ス
ト

・
ス

コ
ア

カ
ー

ド
）

の
さ

ら
な
る

活
用
(H

24
) 

・
医

療
支

援
部

は
じ

め
事

務
部

門
の

ス
タ

ッ
フ

が
、

方
針

に
基

づ
い

て
組

織
横

断

的
に

各
部

門
の

調
整

を
行

う
よ

う
な

動

き
へ

の
強

化
(H

25
)
 

・
理

事
会

の
方

針
を

末
端

ま
で

浸
透

さ
せ

る
た

め
の

事
務

職
の

役
割

認
識

が
今

後

の
課

題
(H
2
6)

 

・
Ｂ

Ｓ
Ｃ

活
用

対
象

の
拡

大
と

原
価

計
算

に
基

づ
く

収
支

黒
字

化
へ

の
改

善
の

さ

ら
な

る
推

進
に
期

待
す
る

(H
27
)
 

・
院

内
構

造
改

革
の

結
果

に
期

待
す

る

(
H2
7
) 
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(
3)

事
務

職
の
専

門
性

の
向

上
 

医
療

事
務
や

医
療
情

報
、
地

域
医

療
連

携
な

ど
の

医
療

運
営

系
は

も

と
よ
り

、
経

営
企

画
、
人

事
、
財
務

、

購
買
な

ど
管
理

系
に
つ

い
て
も

、
主

力
と

し
て

法
人

の
プ

ロ
パ

ー
職

員

を
確

保
し

各
業

務
に

精
通

し
た

人

材
の
育

成
を
図

る
こ
と

。
 

ま
た

、
過
度

な
外
注

を
避

け
て
法

人
内

に
運

営
管

理
の

ノ
ウ

ハ
ウ

を

蓄
積
で

き
る
よ

う
に
す

る
こ
と

。
 

 

病
院

の
事

務
や

運
営

に
関

す
る

専
門

的
知

識

を
持

つ
人
材

を
法
人

職
員
と

し
て
採

用
し
、
市

か

ら
の

派
遣
職

員
と
置

き
換
え

て
い
き

ま
す
。

 

ま
た

、
医

療
事
務

や
病
院

運
営
に

関
す
る

研
修

を
活

用
す

る
な

ど
事

務
職

員
の

専
門

性
の

向
上

を
図

り
ま
す

。
 

医
事

や
情

報
管

理
な

ど
の

主
要

業
務

に
つ

い

て
は

、
委
託

で
は
な

く
法
人

採
用
職

員
で
行

う
な

ど
外

部
委

託
へ

の
依

存
度

を
計

画
的

に
引

き
下

げ
ま

す
。
 

・
法
人

職
員
の

採
用
試

験
を
実

施
(H

23
)
 

・
専
門

知
識
の

豊
富
な

経
験
者

の
採
用

、
市
の

派
遣
職

員
の
法

人
事
務

職
員
へ

の
置
き

換
え
(
H2
3
)
 

・
地
域

医
療
連

携
課
及

び
医
事

課
の
法

人
職
員

体
制
へ

の
移
行
(H

24
)
 

・
専

門
事

務
職

員
の

採
用

の
促

進
、

Ｄ
Ｐ

Ｃ
分

析
ソ

フ
ト

の
操

作
習

熟
や

経
営

分
析

報
告

書
の

作
成

、
院

内

発
信

等
を
学

ぶ
経
営

分
析
ト

レ
ー
ニ

ン
グ
の

受
講
(
H
25

) 

・
法

人
技

術
職

員
の

採
用

や
医

療
情

報
シ

ス
テ

ム
経

験
者

の
採

用
、

経
営

の
質

の
向

上
の

た
め

の
研

修
の

実

施
(
H2
6
)
 

・
経

営
マ

ネ
ジ

メ
ン

ト
の

人
材

確
保

の
た

め
病

院
、

民
間

企
業

経
験

者
、

事
務

部
門

を
統

括
す

る
部

長
を

採

用
(
H2
7
)
 

 (関
連

指
標

）

H
2
4.

3
.3

1
H

25
.3

.3
1

H
26

.3
.3

1
H

27
.3

.3
1

H
28

.3
.3

1

法
人

職
員

12
人

/3
4人

1
7人

/3
4
人

19
人

/3
5人

2
2人

/3
5
人

25
人

/3
6人

数
・割

合
(3

5%
)

(5
0
%)

(5
4%

)
(6

3%
)

(6
9%

)

派
遣

職
員

19
人

/3
4人

1
4人

/3
4
人

14
人

/3
5人

1
1人

/3
5
人

11
人

/3
6人

数
・割

合
(5

6%
)

(4
1
%)

(4
%
)

(3
1%

)
(3

1%
)

項
　

　
　

　
目

事
務

部
門

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

派
遣

職
員

の
法

人
職

員
へ

の
置

換
は

人
数

的
に

は
計

画
ど

お
り

に
進
ん

で
き

た
。

た
だ

、
人

材
の

育
成

と

い
う
点

で
は
研

修
や
教

育
等
が

十
分
と

は
言
え

ず
、
今

後
特
に

力
を
入

れ
て
取

り
組
ん

で
い
き

た
い
。

 

・
事

務
職

員
の

専
門

性
向

上
へ

向
け

た
人

材
育

成
努

力
が
必

要
(H

23
) 

・
専

門
知

識
が

豊
富

な
中

間
管

理
職

等
の

育
成

が
遅

れ
て
い

る
(H

24
) 

・
医

療
事

務
や

医
療

情
報

等
の

医
療

運
営

面
や

、
経

営
企

画
、

人
事

、
財

務
、

購

買
等

の
管

理
面

で
の

効
果

的
な

ノ
ウ

ハ

ウ
を

い
か

に
蓄
積

で
き
る

か
(H

24
)
 

・
プ

ロ
パ

ー
職

員
が

病
院

組
織

全
体

を
総

合
的

に
調

整
し

て
い

け
る

よ
う

機
能

化

を
進

め
る

こ
と
(H
2
5)

 

・
法

人
採

用
職

員
に

対
し

て
、

使
命

と
役

割
を

示
し

、
責

任
と

権
限

を
与

え
、

活

躍
さ

せ
て

い
く
こ

と
(H

26
) 

・
市

か
ら

派
遣

の
事

務
職

員
の

意
識

改
革

の
必

要
性
(
H2
6
)
 

・
医
療

の
質
を

高
水
準

に
維

持
し
な

が
ら
、

効
率

化
へ

の
取

組
を

進
め

た
と

こ
ろ

で

あ
る

た
め

、
結

果
の

見
極

め
が

必
要

で

あ
る
(H

27
)
 

 

     

【
目

標
値

及
び

実
績

値
】

平
成

2
2年

度

実
績

値
目

標
値

実
績

値
目

標
値

実
績

値

0人
/2

7
人

11
人

/3
1
人

19
人

/3
5人

21
人

/3
2人

25
人

/
36

人

(0
%)

(3
5%

)
(5

4%
)

(6
6%

)
(6

9%
)

0
人

6
人

1
4人

1
5人

17
人

0
人

5
人

5人
6人

8人
体

制
を

充
実

す
る

た
め

に
新

た
に

配
置

さ
れ

る
人

数

事
務

部
門

に
従

事
す

る
職

員
に

占
め

る
割

合

平
成

2
5年

度
項

　
　

　
　

目
平

成
27

年
度

法
人

採
用

職
員

市
職

員
・委

託
職

員
と

入
れ

代
わ

っ
て

配
置

さ
れ

る
人

数

35



 
 

第
３

 
財

務
内

容
の
改

善
に

関
す

る
目

標
を
達

成
す

る
た

め
に

取
る
べ

き
措

置
 

大
項
目
/
小

項
目

/中
期
目

標
 

中
 
期

 
計

 
画

 
成
 

果
 

評
価
の

推
移

 

H2
3 

H
24
 

H
25
 

H
26
 

H
27
 

１
 

業
績

管
理

の
徹
底

 
 

 
Ｂ

 
Ｂ
 

Ｂ
 

Ｃ
 

Ｃ
 

(
1)

収
支

の
改
善

 

ア
 

患
者

数
や

単
価

の
向

上
を

は

じ
め

、
有

効
な

施
設

基
準

の
取

得
、
診

療
報

酬
請
求

に
お

け
る
的

確
な

対
応

や
未

収
金

対
策

な
ど

収
益

の
確
保

に
努
め

る
こ
と

。
 

イ
 
医

薬
品
や

診
療
材

料
、
消

耗
品

な
ど

の
購

入
方

法
や

諸
契

約
の

内
容

を
見

直
す

こ
と

に
よ

り
経

費
の

節
減
に

努
め
る

こ
と
。

 

 
 
ま

た
、
医

療
機
器

の
購

入
や
設

備
投

資
の

際
に

は
採

算
性

を
検

討
す

る
と
と

も
に
、
調

達
方

法
を

見
直

す
こ
と

。
 

ア
 

地
域

の
医

療
機

関
と

の
連

携
強

化
や

救
急

診
療

体
制

の
強
化

な
ど
に

よ
り
、
入

院
患

者
数

の
増

加
に

努
め
ま

す
。
 

診
療

報
酬

改
定

へ
の

迅
速

か
つ

的
確

な
対

応
、
施
設

基
準
の

取
得
、
在
院

日
数
の

短
縮
や

重
症

患
者
の

受
入
比

率
の
増

加
な
ど

に
よ
り

、

診
療

単
価
の

向
上
に

努
め
ま

す
。
併

せ
て

、
診

療
報

酬
の

請
求

に
お

け
る

チ
ェ

ッ
ク

体
制

を

強
化

し
ま
す

。
 

イ
 

物
品
購

入
や
業

務
委
託

に
つ
い

て
、
価

格
交

渉
の

徹
底

や
入
札

以
外
の

購
入
方

法
の
検

討
、

契
約

内
容

の
見

直
し

な
ど

に
よ

り
経

費
を

節

減
し

ま
す

。
ま
た

、
後
発

医
薬

品
（

ジ
ェ

ネ
リ

ッ
ク

）
の

利
用
の

促
進
を

図
り
ま

す
。
 

併
せ

て
、
物
品

な
ど
の

効
率

的
な
使

用
や
適

切
な

在
庫
管

理
に
努

め
ま
す

。
一

般
管
理

費
に

お
け

る
経
費

の
削
減

に
つ
い

て
も
、
種
々

の
対

策
を

講
じ
ま

す
。
 

医
療

機
器

の
購

入
や

設
備

投
資

の
際

に
は

投
資

採
算
性

を
検
討

す
る
と

と
も
に

、
民

間
病

院
の

手
法

を
取

り
入

れ
る

な
ど

調
達

価
格

の

引
き

下
げ
を

図
り
ま

す
。
 

  

・
診

療
報

酬
改

定
の

た
め

の
情

報
収

集
と

分
析

、
シ

ミ
ュ

レ
ー

シ
ョ

ン
、

未
収

金
対

策
と

し
て

弁
護

士
へ

の

委
託

を
実

施
、

診
療

材
料

Ｓ
Ｐ

Ｄ
（

完
全

委
託

方
式

）
管

理
の

手
法
を

導
入

、
後

発
医

薬
品

へ
の

積
極

的

な
置

き
換
え
(H

23
)
 

・
診
療

報
酬
改

定
に
伴

う
施
設

基
準
の

取
得
、

後
発
医

薬
品
比

率
向
上

の
推
進

(H
24
)
 

・
診

療
報

酬
の

査
定

率
向

上
の

取
組

と
対

策
の

検
討

、
後

発
医

薬
品

の
利

用
徹

底
、

医
療

機
器

や
薬

品
、

診

療
材

料
の
投

資
採
算

性
の
確

認
(H

25
)
 

・
共
同

購
買
や

ベ
ン
チ

マ
ー
ク

活
用
に

よ
る
価

格
交
渉
(H

26
)
 

・
コ

ン
サ

ル
の

支
援

の
も

と
、

ベ
ン

チ
マ

ー
ク

を
活

用
し

た
価

格
交

渉
や

ロ
ー

コ
ス

ト
オ

ペ
レ

ー
シ

ョ
ン

の

実
施
(H

27
)
 

 (関
連

指
標

） 項
　

　
　

　
目

H
23

H
24

H
2
5

H
26

H
27

入
院

延
患

者
数

*7
7
,8

6
3人

84
,8

65
人

83
,1

70
人

7
9,

4
05

人
8
9,

28
4人

入
院

診
療

単
価

46
,7

9
8円

47
,9

58
円

50
,7

41
円

5
2,

7
59

円
5
2,

95
8円

一
般

病
棟

の
平

均
在

院
日

数
12

.5
日

12
.2

日
1
2.

6
日

11
.6

日
10

.9
日

外
来

延
患

者
数

*
14

1
,7

8
7人

13
9
,2

64
人

1
40

,8
44

人
13

2,
8
13

人
13

5,
30

3人

外
来

診
療

単
価

12
,3

8
0円

11
,9

32
円

12
,5

34
円

1
3,

0
53

円
1
6,

23
9円

病
床

利
用

率
52

.8
%

58
.4

%
57

.3
%

5
4.

7
%

6
8.

3%

病
床

稼
働

率
71

.4
%

79
.1

%
77

.5
%

7
4.

0
%

8
1.

0%

材
料

費
対

医
業

収
益

比
率

24
.6

%
22

.2
%

23
.5

%
2
3.

0
%

2
7.

5%

経
費

対
医

業
収

益
比

率
24

.6
%

21
.9

%
22

.6
%

2
3.

8
%

2
0.

1%

後
発

医
薬

品
比

率
33

.9
%

35
.0

%
43

.2
%

7
9.

1
%

9
1.

8%

診
療

報
酬

査
定

減
率

0.
09

%
0.

1
3%

0.
2
7%

0
.3

5
%

0
.2

1%

*
は

平
成

23
年

4月
か

ら
9月

ま
で

の
実

績
を

含
む

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

第
1
期

中
期

目
標
期

間
と
し

て
は
経

常
収
支

を
黒
字

化
し
た

が
、
キ

ャ
ッ
シ

ュ
に
つ

い
て
は

大
幅
に

減
少

し
て
い

る
。
そ
の

た
め
、
平

成
27

年
度
か

ら
取
り

組
ん
で

い
る
事

務
部
門

に
よ
る

経
費
の

削
減
に

、
今

後
さ

ら
に
重

点
的
に

取
り
組

ん
で
い

か
ね
ば

な
ら
な

い
 

       

評
価
に

あ
た

っ
て
の

意
見

、
指
摘
等

 

・
医

業
収

益
と

人
件

費
の

バ
ラ

ン
ス

に
つ

い
て

改
善

に
向

け
た

取
組

が
必

要

(
H2
3
) 

・
費

用
削

減
だ

け
で

な
く

、
医

師
確

保
に

よ
る

医
業

収
益

向
上

に
主

軸
を

お
い

て

い
く

必
要

が
あ
る
(
H2
3
)
 

・
経

費
対

医
業

収
益

比
率

が
高

い
水

準
に

あ
る
(H

24
)
 

・
レ

セ
プ

ト
査

定
に

つ
い

て
の

詳
細

な
分

析
が

必
要
(
H2
4
)
 

・
病

床
稼

働
率

や
在

院
日

数
の

適
正

化
を

図
り

、
患

者
の

増
加

、
増

収
対

策
に

努

め
る

こ
と
(H
2
5)

 

・
経

費
コ

ン
ト

ロ
ー

ル
は

効
果

が
表

れ
て

い
な

い
(H

25
)
 

・
経

常
収

支
は

黒
字

決
算

だ
が

、
実

質
的

に
は

病
床

利
用

率
、

入
院

患
者

数
で

は

回
復

の
め
ど

が
見
え

な
い
(
H2
5
) 

・
人

件
費

の
増

加
等

に
よ

り
、

前
年

比
較

で
大

幅
な
減

益
と
な

っ
て
い

る
(H

25
)
 

・
未
収

金
対
策

の
弁
護

士
委

託
に
つ

い
て
、

少
額

債
権

と
高

額
債

権
と

を
区

分
し

た

対
応

の
検
討

が
必
要
(
H2
5
)
 

・
病

床
利

用
率

が
目

標
を

大
幅

に
下

回
っ

て
い

る
(H
2
6)

 

・
経

費
対

医
業

収
益

比
率

は
、

中
期

計
画

の
目

標
値

を
達

成
で

き
て

い
な

い

(
H2
6
) 

・
査

定
率

の
悪

化
(0

.1
3%

→
0.
2
7%

→

0
.3
5
%)

、
診

療
報

酬
対

策
委

員
会

が
機

能
し

て
い

な
い
(H
2
6)

 

・
診

療
科

医
師

の
意

識
改

革
及

び
新

規
技

術
獲

得
に

向
け

た
取

組
を

病
院

と
し

て

支
援

す
る
体

制
作
り

が
必
要
(
H2
6
)
 

・
材
料

費
対
医
業

収
益
比
率

に
つ

い
て
年

度
目
標
を
ク
リ
ア
で
き
て
い
な
い
(H
26
) 

36



 
  

                      

・
中

期
計

画
の

目
標

値
を

超
え

て
い

る
の

は
入

院
、

外
来

の
診

療
単

価
と

平
均

在

院
日

数
だ
け

で
あ
る
(
H2
7
)
 

・
査

定
率

の
上

昇
に

は
歯

止
め

が
か

か
っ

た
が

、
H2
4
年
度

0.
13

％
で

H2
7
年
度

0
.2
1
％

で
は

低
い

と
は

言
え

な
い

(
H2
7
) 

(
2)

管
理

体
制
の

充
実

 

ア
 

診
療

実
績

の
定

期
的

な
検

討

を
徹

底
す
る

こ
と
に

よ
り
、
業

績

の
向

上
に

最
大

限
努

力
す

る
こ

と
。

 

ま
た

、
弾

力
的

な
予
算

執
行
を

行
い
つ

つ
、
経
費

の
コ
ン

ト
ロ
ー

ル
が

で
き

る
体

制
を

検
討

す
る

こ
と
。

 

イ
 

原
価

計
算

の
さ

ら
な

る
活

用

を
図

る
な
ど

、
病
院

の
収

支
改
善

に
役

立
つ
方

策
を
講

じ
る
こ

と
。

ア
 

医
療
支

援
部
を

中
心
に

、
診
療

実
績
に

関
す

る
デ

ー
タ

の
定
期

的
な
チ

ェ
ッ
ク

を
行
い

、
課

題
や

問
題

点
を

会
議

な
ど

で
共

有
す

る
と

と

も
に

、
関

係
す
る

部
署
と

共
同
し

て
迅
速

に
原

因
を

分
析

し
て
対

策
を
講

じ
ま
す

。
 

管
理

本
部

を
中
心

に
、
中

期
計

画
の

進
捗
や

人
員

の
増
減

、
診

療
報
酬

の
改

定
な
ど

に
応
じ

た
弾

力
的

な
予

算
の

執
行

と
進

捗
管

理
を

行

う
と

と
も

に
経

費
支

出
を

コ
ン

ト
ロ

ー
ル

し

ま
す

。
 

イ
 

診
療

科
別

や
部

門
別

な
ど

の
原

価
計

算
を

活
用

し
て

、
収
支

の
改
善

や
不
採

算
医
療

の
費

用
算

定
に

役
立
て

る
ほ
か

、
Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ
ー

タ
を

用
い

た
収

支
改
善

策
の
検

討
を
行

い
ま
す

。
 

  

・
Ｄ

Ｐ
Ｃ

デ
ー

タ
分

析
ソ

フ
ト

勉
強

会
の

開
催

や
診

療
科

別
Ｄ

Ｐ
Ｃ

検
討

会
の

実
施

、
原

価
計

算
ソ

フ
ト

の

更
新

と
配
賦

方
法
の

検
討
(
H2
3
) 

・
診
療

内
容
改

善
の
提

案
と
実

施
へ
の

取
組
(
H2
4
)
 

・
診

療
科

別
Ｄ

Ｐ
Ｃ

検
討

会
の

実
施

、
Ｄ

Ｐ
Ｃ

デ
ー

タ
を

利
用

し
ベ

ン
チ

マ
ー

ク
デ

ー
タ

と
の

比
較

に
よ

る

診
療

内
容
の

改
善
、

契
約
の

早
期
調

達
や
柔

軟
な
執

行
に
よ

る
業
務

の
円
滑

化
(H
2
5)
 

・
キ

ャ
ッ

シ
ュ

フ
ロ

ー
の

月
次

推
移

表
を

作
成

し
、

経
営

戦
略

会
議

及
び

理
事

会
に

お
い

て
定

期
的

に
報

告

す
る

と
と

も
に

、
支

出
の

コ
ン

ト
ロ

ー
ル

（
医

療
機

器
の

更
新

を
下
半

期
に

集
中

さ
せ

る
な

ど
）

を
実

施

(H
2
7)
 

 【
成
果

・
課
題

等
】
 

第
1
期

は
大

き
く
キ

ャ
ッ
シ

ュ
が
減

少
し
て

お
り
、

そ
の
要

因
の
一

つ
と
し

て
支
出

の
コ
ン

ト
ロ
ー

ル
が

十
分

で
は

な
か

っ
た

こ
と

か
ら

、
担

当
部

署
に

よ
る

収
支

予
測

と
そ

れ
に

基
づ

く
対

応
を

確
実

に
行

っ
て

い

き
た
い

。
 

一
方

で
、

Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ

ー
タ

に
つ

い
て

は
、

関
係

職
員

の
理

解
度

と
分
析

力
が

高
ま

る
と

と
も

に
、

医
事

課

長
に

よ
る

経
営

陣
へ

の
情

報
提

供
を

定
期

的
に

行
う

な
ど

、
職

員
に

よ
る

Ｄ
Ｐ

Ｃ
デ

ー
タ

の
有

効
な

活
用

が

可
能
と

な
っ
て

き
た
こ

と
か
ら

、
今
後

、
さ
ら

に
診
療

単
価
の

向
上
等

に
努
め

て
い
き

た
い
。

 

 

・
事

務
部

門
で

の
分

析
及

び
フ

ィ
ー

ド
バ

ッ
ク

の
ノ

ウ
ハ

ウ
蓄

積
が

必
要

で
あ

る

(
H2
4
) 

・
関

係
部

署
と

共
同

し
て

原
因

を
分

析
し

対
策
を

講
じ
る

こ
と
(H
2
5
) 

・
原

価
計

算
に

つ
い

て
、

部
門

別
、

病
棟

別
な

ど
含

め
て

充
実

を
図

る
こ

と

(
H2
5
) 

・
原

価
計

算
シ

ス
テ

ム
の

設
計

を
監

事
に

依
頼

と
の

こ
と

だ
が

、
監

事
は

当
該

シ

ス
テ

ム
の

妥
当

性
を

含
め

て
監

査
す

る

も
の

で
あ

り
、

自
己

監
査

に
つ

な
が

る

(
H2
6
) 

・
早

期
の

情
報

収
集

と
対

策
は

こ
れ

か
ら

も
必

要
で

、
持

続
的

な
努

力
を

期
待

す

る
(
H2
7
)
 

 

【
目

標
値

及
び

実
績

値
】

平
成

22
年

度

実
績

値
目

標
値

実
績

値
目

標
値

実
績

値

入
院

延
患

者
数

7
4,

87
8人

10
8,

55
1
人

8
3,

17
0人

11
7
,8

98
人

8
9,

2
84

人

入
院

診
療

単
価

4
6,

09
4円

47
,4

97
円

5
0,

74
1円

49
,5

40
円

5
2,

9
58

円

一
般

病
棟

の
平

均
在

院
日

数
15

.3
日

1
3.

5
日

12
.6

日
1
3.

0
日

10
.9

日

外
来

延
患

者
数

（※
1）

15
1,

93
5人

14
4,

52
5
人

14
0,

84
4人

14
2
,7

80
人

13
5,

3
03

人

外
来

診
療

単
価

（※
2）

1
0,

72
5円

12
,0

35
円

1
2,

53
4円

13
,0

65
円

1
6,

2
39

円

病
床

利
用

率
5
1.

5%
74

.6
%

5
7.

3%
80

.9
%

6
8.

3%

※
1　

外
来

は
紹

介
や

専
門

に
軸

足
を

置
き

、
高

度
で

専
門

的
な

治
療

が
中

心
と

な
る

こ
と

か
ら

、
患

者
数

は
抑

制

　
　

さ
れ

診
療

単
価

は
上

昇
し

ま
す

。

※
2　

病
床

利
用

率
・・

・
1日

平
均

入
院

患
者

数
／

許
可

病
床

数
×

10
0

項
　

　
　

　
目

平
成

25
年

度
平

成
27

年
度

【
目

標
値

及
び

実
績

値
】

平
成

2
2年

度

実
績

値
目

標
値

実
績

値
目

標
値

実
績

値

材
料

費
対

医
業

収
益

比
率

24
.5

%
2
5.

0%
23

.5
%

25
.0

%
2
7.

5%

経
費

対
医

業
収

益
比

率
24

.8
%

1
9.

6%
22

.6
%

18
.1

%
2
0.

1%

平
成

25
年

度
項

　
　

　
　

目
平

成
2
7年

度

37



 
  

大
項
目
/
小

項
目

/中
期
目

標
 

中
 
期

 
計

 
画

 
成
 

果
 

評
価
の

推
移

 

H2
3 

H
24
 

H
25
 

H
26
 

H
27
 

２
 

安
定

し
た

経
営

基
盤

の
確

立
 

 
 

Ｂ
 

Ａ
 

Ｂ
 

Ｄ
 

Ｃ
 

(
1)

安
定

し
た
経

営
基

盤
の

確
立

 

 
市

民
病

院
と

し
て

の
役

割
を

果

た
し
な

が
ら
経

営
改
善

を
図
り

、
第

１
期

中
期

目
標

期
間

内
の

累
計

経

常
収
支

を
黒
字

化
す
る

こ
と
。

 

市
民

病
院

に
求

め
ら

れ
る

高
度

な
総

合
的

医

療
と

救
急

医
療

や
小

児
医

療
な

ど
の

政
策

医
療

を
安

定
的
か

つ
継
続

的
に
提

供
し
な

が
ら
、
単
年

度
収

支
の

黒
字

化
と

中
期

計
画

期
間

中
の

累
計

経
常

収
支
比

率
の

1
00

％
以
上

を
目
指

し
ま
す

。
 

(関
連

指
標

） 項
　

　
　

　
目

H
2
3

H
24

H
25

H
2
6

H
27

経
常

収
支

比
率

96
.8

%
10

5.
6%

10
1
.2

%
99

.0
%

10
3.

7%

医
業

収
支

比
率

79
.2

%
8
6.

5
%

85
.5

%
82

.5
%

8
8.

5%

医
業

収
益

（百
万

円
）

*
5,

5
34

5
,8

7
1

6,
12

9
6,

04
8

7
,0

76

入
院

収
益

（百
万

円
）

*
3,

6
65

4
,0

7
0

4,
22

0
4,

18
9

4
,7

28

外
来

収
益

（百
万

円
）

*
1,

7
19

1
,6

6
2

1,
76

5
1,

73
4

2
,1

97

当
期

純
損

益
（
百

万
円

）
*
▲

1
43

39
1

88
▲

 8
0

30
5

資
金

期
末

残
高

（百
万

円
）

1,
7
93

1
,7

5
6

1,
54

8
1,

18
4

1
,1

30

*
は

平
成

2
3年

4月
か

ら
9月

ま
で

の
実

績
を

含
む

 

評
価
に

あ
た

っ
て
の

意
見

、
指
摘
等

 

・
経
費

削
減
は

も
ち
ろ

ん
、
限
ら

れ
た
資

源
を

ど
こ

に
重

点
配

分
す

る
か

を
決

め
て

い
く

こ
と
が

重
要
(H

25
) 

・
中

期
目

標
期

間
の

終
盤

に
入

っ
て

の
赤

字
は

非
常

に
厳
し

い
(H

26
) 

・
経

常
収

支
比

率
は

下
方

修
正

し
た

法
人

の
年

度
計

画
目

標
値

よ
り

も
下

回
っ

て

お
り

、
中

期
計

画
の

目
標

値
か

ら
は

さ

ら
に

ほ
ど

遠
い
(H
2
6)

 

・
医

業
費

用
の

増
大

に
医

業
収

益
が

追
い

つ
い

て
い

な
い
(H
2
6)

 

・
病

床
利

用
率

と
経

費
削

減
に

さ
ら

に
強

化
し

て
取

り
組
む

こ
と
(H

26
) 

・
入

院
・

外
来

収
益

の
増

加
、

具
体

的
に

は
高

度
専

門
医

療
の

充
実

が
必

要

(
H2
6
) 

・
控

除
対

象
外

消
費

税
や

給
与

の
増

加
に

つ
い

て
、

給
与

は
検

討
中

の
人

事
評

価

シ
ス

テ
ム

と
絡

め
て

マ
ネ

ジ
メ

ン
ト

す

る
必

要
が

あ
る
(H
2
6)

 

・
資

金
の

減
少

に
歯

止
め

が
か

か
っ

た
状

況
に

は
な

く
、

更
な

る
改

善
が

必
要

で

あ
る
(H

27
)
 

・
地

域
医

療
包

括
ケ

ア
シ

ス
テ

ム
整

備
の

中
で

本
院

の
立

ち
位

置
が

明
確

に
な

っ

て
か

ら
の

経
営

基
盤

が
大

切
で

あ
る

(
H2
7
) 

・
人

事
制

度
の

効
果

、
医

療
職

の
増

加
や

そ
の

他
の

要
因

を
改

善
し

て
安

定
し

た

基
盤

と
言

え
る
(H
2
7)

 

・
安

定
し

た
経

営
基

盤
の

確
保

に
は

市
か

ら
の

助
成

金
を

も
っ

と
目

に
見

え
る

形

で
減

少
さ

せ
て

い
く

こ
と

が
必

要
で

あ

る
(
H2
7
）

 
 

            

         

【
目

標
値

及
び

実
績

値
】

平
成

22
年

度

実
績

値
目

標
値

実
績

値
目

標
値

実
績

値
目

標
値

実
績

値

経
常

収
支

比
率

8
5.

9%
1
01

.1
%

10
1.

2%
1
05

.4
%

10
3.

7%
10

1.
9%

10
1.

8%

医
業

収
支

比
率

7
8.

7%
87

.3
%

8
5.

5%
91

.1
%

8
8.

5%
87

.4
%

8
5.

2%

医
業

収
益

（百
万

円
）

5
,2

29
7,

0
65

6
,1

29
7,

8
92

7
,0

76
32

,0
82

27
,8

37

入
院

収
益

（百
万

円
）

3
,4

51
5,

1
56

4
,2

20
5,

8
41

4
,7

28
23

,4
12

19
,0

07

外
来

収
益

（百
万

円
）

1
,6

29
1,

7
39

1
,7

65
1,

8
65

2
,1

97
7,

8
94

8
,2

10

項
　

　
　

　
目

平
成

25
年

度
平

成
27

年
度

累
　

　
　

計
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 第
４
 

予
算
、
収

支
計

画
及
び

資
金
計
画

 

  
１
 

予
算
 

（
百
万

円
）
 

区
 

 
分
 

予
算

額
 

決
算

額
 

差
額

 

収
入
 

 
営
業
収

益
 

 
 
 
医

業
収
益
 

 
 
 
運

営
費
負
担
金
 

 
 
 
補

助
金
等
収
益
 

 
 
 
そ

の
他
営
業
収
益
 

 
営
業
外

収
益
 

 
 
 
運

営
費
負
担
金
 

 
 
 
そ

の
他
営
業
外
収

益
 

 
臨
時
利

益
 

 
資
本
収

入
 

 
 
 
運

営
費
負
担
金
 

 
 
 
長

期
借
入
金
 

 
 
 
そ

の
他
資
本
収
入
 

 
そ
の
他

の
収
入
 

 
 
 
計
 

 

37
,1
3
3 

32
,1
2
6 

5
,0
0
7 0 0 

58
0 

18
5 

39
5 0 

3
,1
6
6 

－
 

3
,1
6
6 0 0 

40
,8
7
9 

 

3
2,
7
93
 

2
7,
8
95
 

4,
78
1 

1
12
 4 

4
76
 

1
03
 

3
74
 0 

2,
78
2 －
 

2,
76
9 13
 0 

3
6,
0
51
 

▲
4
,3
4
0

▲
4
,2
3
1

▲
22

6

11
2 4

▲
10

4

▲
8
2

▲
2
1 0

▲
38

4 －

▲
39

7 13 0

▲
4
,8
2
8

支
出
 

 
営
業
費

用
 

 
 
 
医

業
費
用
 

 
 
 
 

 
給
与
費
 

 
 
 
 

 
材
料
費
 

 
 
 
 

 
経
費
 

 
 
 
 

 
研
究
研
修
費
 

 
 
 
一

般
管
理
費
 

 
 
 
 

 
給
与
費
 

 
 
 
 

 
経
費
 

 
営
業
外

費
用
 

 
臨
時
損

失
 

 
資
本
支

出
 

 
 
 
建

設
改
良
費
 

 
 
 
償

還
金
 

 
 
 
そ

の
他
資
本
支
出
 

 
そ
の
他

の
支
出
 

 
 
 
計
 

 

34
,8
4
3 

33
,7
0
0 

18
,4
6
7 

8
,3
1
2 

6
,7
1
2 

21
0 

1
,1
4
3 

1
,0
3
3 

11
0 

38
6 0 

6
,2
2
9 

2
,0
2
6 

4
,0
6
9 

13
5 0 

41
,4
5
8 

 

3
1,
1
56
 

3
0,
2
19
 

1
7,
3
43
 

7,
16
6 

5,
57
6 

1
32
 

9
37
 

8
36
 

1
00
 

2
44
 0 

5,
66
1 

1,
68
7 

3,
78
9 

1
84
 0 

3
7,
0
63
 

▲
3
,6
8
7

▲
3
,4
8
1

▲
1
,1
2
4

▲
1
,1
4
6

▲
1
,1
3
6

▲
7
8

▲
20

6

▲
19

7

▲
1
0

▲
14

2 0

▲
56

8

▲
33

9

▲
28

0 49 0

▲
4
,3
9
5

 

２
 

収
支

計
画
 

（
百
万

円
）

 

区
 

 
分
 

予
算
額

決
算

額
 

差
額
 

収
入
の
部
 

 
営
業
収

益
 

 
 
 
医

業
収
益
 

 
 
 
受

託
収
益
 

 
 
 
運

営
費
負
担
金
収

益
 

 
 
 
補

助
金
等
収
益
 

 
 
 
資

産
見
返
運
営
費

負
担
金
戻
入

資
産
見
返
補
助
金
等
戻
入
 

 
 
 
資

産
見
返
工
事
負

担
金
等
戻
入

 
 
 
資

産
見
返
物
品
受

贈
額
戻
入
 

 
営
業
外

収
益
 

 
 
 
運

営
費
負
担
金
収

益
 

 
 
 
財

務
収
益
 

 
 
 
そ

の
他
営
業
外
収

益
 

 
臨
時
利

益
 

39
,0
4
2

38
,4
7
6

32
,0
8
2 0

5
,0
0
7 0 0 0 0

1
,3
8
7

56
6

18
5 0

38
1 0

3
4,
5
46
 

3
4,
0
79
 

2
7,
8
37
 

16
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