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はじめに 

市立根室病院事業改革プランは、平成１９年１２月に総務省から示された「公立

病院改革ガイドライン」を踏まえて、平成２１年３月に策定したものであり、平成

２２年９月に新病院建設事業費を組み入れて、改定したものであります。 

改革ガイドラインでは、公立病院が今後とも地域において必要な医療を安定的か

つ継続的に提供していくために、公立病院が果たすべき役割を明確にしたうえで、

持続可能な経営を目指して、経営の効率化を果たすことを目的としております。 

この策定趣旨に沿って根室市の医療を継続的かつ安定的に供給するために、市立

根室病院が地域の医療機関と連携して役割分担を明確化し、民間医療機関では提供

困難な高度医療を安定的に提供していくという公的病院としての役割を果たす一方

で、経費の節減など経営を効率化することで黒字体質に変えることを目的に、下記

の三項目を柱として、市立根室病院事業改革プランを策定しております。 

１．経営の効率化 

２．再編・ネットワーク化 

３．経営形態の見直し 

また、改革プランの実施状況について年１回以上、点検・評価することが義務付

けられており、有識者や地域住民等が参加する委員会が、市立根室病院の自己評価

を聴取し、一般会計からの経費負担に見合った地域医療の確保がなされているかと

いう観点に立ちながら、実施状況の点検・評価に当たることとされております。 

市立根室病院財政再建対策特別委員会では、市立根室病院事業改革プランの適正

評価を行うため、次のとおり四区分により評価基準を設定し、点検評価を行いまし

たのでその結果を公表するものです。 

 なお、経営の効率化については、改革プランでは平成２３年度までとなっており

ますが、病院経営を把握する上で、平成２５年度計画値と実績を比較し評価してお

ります。 

 

             評  価  基  準 

区   分 評   価   の   内   容 

Ａ（適  正） 改革プランの目標値（項目）と比較し、１００％以上の実績

となった項目 

Ｂ（概ね適正） 改革プランの目標値（項目）と比較し、９５～１００％未満

の実績となった項目 

Ｃ（やや不適） 改革プランの目標値（項目）と比較し、９５％未満の実績と

なった項目 

Ｄ（評価対象外） 改革プランの目標値（項目）と比較し、８５％未満の実績と

なった項目、及び、実施状況の全部又は一部が実施されず評

価ができない項目 

 

 

 

 

平成２６年１１月１８日 

市立根室病院財政再建対策特別委員会 
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 ●市立根室病院基本理念 

   市民の健康を守るため良質な医療を提供し、市民に愛される病院 

   市民が安心して暮らせ、心の支えとなる病院 
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第１章 平成２５年度の実施状況・評価 

１．経営の効率化について 

（1）収支改善に係る実績 

項      目 
平成24年度 

実 績 値 

平成25年度 

計 画 値 

平成25年度 

実 績 値 
増 ・ 減 達成率 評価 

経 常 収 支 比 率 91.9％ 93.4％ 88.6％ △4.8％ 94.9％ Ｃ 

医 業 収 支 比 率 67.0％ 78.4％ 62.3％ △16.1％ 79.5％ Ｄ 

職 員 給 与 費 比 率 79.7％ 63.1％ 77.7％ 14.6％ 81.2％ Ｄ 

 

（2）経費削減に係る実績 

項     目 取り組み内容 効果額等 今後の取り組み・課題等 評価 

①臨時職員（労務・事務）の

委託化（平成２１年度から） 

平成２１、２４年度

については一部実

施したが、平成２５

年度は未実施。 

― 引き続き、臨時職員の

適正雇用と委託化を図

る。 

 

Ｄ 

②労務職（放射線助手）の退

職不補充（平成２３年度） 

― ― ― ― 

③特殊勤務手当（感染危険手

当・医療技術手当）の見直し

や廃止（平成２１年度から） 

感染危険手当は平

成２３年度に廃止

したが、医療技術手

当は未実施。 

― 引き続き、医療技術手

当の見直しを検討す

る。 

 

Ｄ 

④給与の独自削減を最低限

として実施（平成１４年度か

ら継続） 

平成２５年度は地

方交付税削減に伴

い基本給２％を実

施。(Ｈ25.8月～) 

 11,388千円 ―  

Ａ 

⑤フレックスタイム制の導

入による時間外勤務手当の

削減（平成２１年度から） 

未実施。 ― 引き続き検討する。  

Ｄ 

⑥材料費や薬品等同種同効

果品について、単価や使い易

さを考慮して院内統一を図

り、材料費比率を削減する 

（平成２１年度から） 

診療材のＳＰＤ化

の拡充による材料

費の削減。（平成２

２年１０月から実

施済） 

材料費比率 
 
･H25目標値 
   29.3％ 
･H25実績値 
   22.9％ 
･差 引 
    6.4％ 

―  

Ａ 

⑦医師送迎方法の見直し（公

用車の利用拡大）（平成２１

年度から） 

平成２１年度から

実施済。 

  5,948千円 ―  

Ａ 

⑧長期継続契約等委託費の

見直し（平成２１年度から） 

長期継続契約は一

部業務において実

施しているが、新病

院開院による業務

内容増加のため、経

費削減を図ること

ができなかった。 

― 委託費の見直しを行

い、経費削減向けて努

力する。 

 

Ｄ 

⑨外来クラーク・電話交換業

務等の委託化（平成２１年度

から） 

未実施。 ― 引き続き、委託の業種

拡大に向け努力する。 

 

Ｄ 
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（3）収入確保に係る実績 

項      目 
平成24年度 

実 績 値 

平成25年度 

計 画 値 

平成25年度 

実 績 値 
増 ・ 減 達成率 評価 

年 間 外 来 患 者 数 121,021人 143,714人 132,010人 △11,704人 91.9％ Ｃ 

内

訳 

１日当り外来患者数 496.0人 586.6人 538.8人 △47.8人 91.9％ Ｃ 

外 来 診 療 単 価 8,255円 8,402円 8,418円 16円 100.2％ Ａ 

年 間 入 院 患 者 数 34,386人 40,476人 37,533人 △2,943人 92.7％ Ｃ 

内 

 

訳 

１日当り入院患者数 94.2人 110.9人 102.8人 △8.1人 92.7％ Ｃ 

入 院 診 療 単 価 34,691円 41,091円 33,278円 △7,813円 81.0％ Ｄ 

病床利用率（一般病床） 71.9％ 84.7％ 78.5％ △6.2％ 92.7％ Ｃ 

 

項     目 取り組み内容 効果額等 今後の取り組み・課題等 評価 

①消化器内科医の充実に

より健康診断及び短期人

間ドックの拡大を図る 

（平成２１年度から） 

消化器内科医に充実

に向けて医師招へい

の努力を続けたが、

確保することができ

なかった。 

【前年度対比】 

  2,221千円 

(H25年度 

   154件) 

引き続き、各医育大学

に派遣要請や独自招へ

いにより消化器内科医

の充実に努力する。 

 

Ｃ 

②ＣＴ機器更新による診

療報酬の増を図る 

（平成２０年度実施） 

平成２０年１０月か

らＣＴ機器を更新し

診療報酬の増を図っ

ている。（平成２５年

１月から新病院開院

に伴い更新している） 

【前年度対比】 

  3,240千円 

(H25年度 

  3,582件) 

実施済。  

Ｃ 

③ＣＴ・ＭＲⅠ機器の有効

利用を図る（市内医療機関

との施設・設備共同利用） 

（平成２１年度から） 

市内医療機関の依頼

により、ＣＴ・ＭＲⅠ

機器の有効利用を図

っている。 

【前年度対比】 

― 

(H25年度 

 CT 220件 

 MRI  84件 

 計 304件) 

更なる拡大に向けて努

力する。（新病院開院

に伴いＭＲＩ機器を更

新したため、診療報酬

の増を図る） 

 

Ｄ 

④服薬指導の拡大に伴う

薬剤管理指導料の診療報

酬増を図る 

（平成２１年度から） 

薬剤師の不足により、

診療報酬増を図るこ

とができなかった。 

【前年度対比】 

    7千円 

(H25年度 

    2件) 

薬剤師募集している

が、応募者のいない状

況が続いているため、

引き続き、薬剤師の独

自招へいに努力する。 

 

Ｄ 

⑤診療報酬請求漏れ、査定

減の防止を図る 

（平成２１年度から） 

平成２２年度はコン

サルタントに業務委

託。 

【前年度対比】 

― 

(H25年度 

査定率 0.39%) 

引き続き、診療報酬請

求漏れ及び査定減の防

止に努める。 

 

Ｄ 

⑥放射線医療画像ファイ

リングシステム（ＰＡＣ

Ｓ）の導入により、診療報

酬の増収と診療材の削減

を図る 

（平成２２年１１月） 

平成２２年１１月に

放射線医療画像ファ

イリングシステムを

導入した。 

 11,238千円 

(H25年度 

  19,716件) 

実施済。  

Ａ 
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（４）収支計画の実績 

（収益的収支）                         （単位：百万円.％） 

         年   度 

区   分 

平成24年度 

実    績 

平成25年度 

計 画 (A) 

平成25年度 

実 績 (B) 

増 ・ 減 

(B)－(A) 
備    考 

収 

 

 

 

 

 

 

 

入 

１．医 業 収 益     ａ 2,367 3,071 2,556 △515  

（1）料 金 収 入 2,191 2,870 2,360 △510  

入 院 収 益 1,192 1,663 1,249 △414 ※1 

外 来 収 益 999 1,207 1,111 △ 96  

（2）そ の 他 176 201 196 △  5  

内他会計負担金 100 110 103 △  7  

２．医業外収益      ｂ 1,157 722 1,181 459  

（1）他会計負担・補助金 1,133 681 1,143 462 ※2 

（2）国・道補助金 2 1 18 17  

（3）そ の 他 22 40 20 △ 20  

経  常  収  益 （Ａ） 3,524 3,793 3,737 △ 56  

支 

 

 

 

 

 

 

出 

１．医 業 費 用     ｃ 3,535 3,919 4,104 185  

（1）職員給与費    ｄ 1,888 1,939 1,986 47  

（2）材 料 費 598 899 586 △313  

（3）経  費 715 591 802 211 ※3 

（4）減価償却費 57 271 493 222 ※4 

（5）そ の 他 277 219 237  18  

２．医業外費用       ｅ 299 140 115 △ 25  

（1）支払利息 28 60 28 △ 32  

（2）そ の 他 271 80 87 7  

経  常  費  用 （Ｂ） 3,834 4,059 4,219 160  

経常損益(A)－(B)     （Ｃ） △310 △266 △482 △216  

特

別

損

益 

１．特別利益     （Ｄ） 241 150 150 0  

２．特別損失     （Ｅ） 93 0 419 419  

特別損益(D)－(Ｅ)  （Ｆ） 148 150 △269 419  

不 

 

良 

 

債 

 

務 

流 動 資 産    （ア） 693 692 534 △158  

流 動 負 債    （イ） 545 690 386 △304  

内一時借入金 0 378 30 △348  

翌年度繰越財源  （ウ）      

当年度許可債未借入 （エ）      

差

引 

不良債務{（イ）－（エ）}

－{（ア）－（イ）}  （オ） 

 

0 

 

0 

 

0 

 

0 

 

経常収支比率 (A)/ (B)×100 91.9 93.4 88.6 △ 4.8  

不良債務比率 (オ)/ (ａ)×100 0.0 0.0 0.0 0.0  

医業収支比率  (a)/ (ｃ)×100 67.0 78.4 62.3 △16.1  

職員給与費比率(ｄ)/ (ａ)×100 79.7 63.1 77.7 14.6  

資  金  不  足  比  率 12.7 9.7 5.9 △ 3.8  

病 床 利 用 率（一般病床） 71.9 84.7 78.5 △ 6.2  
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【計画値と実績値の増減要因】 

 ※1 … 入院収益の減について 

     前述の「(3)収益確保に係る実績」記載のとおり、1日当り入院患者数や入院診療単 

    価の減少から、計画値に対し実績値が大きな減となっているところである。 

     この要因は年度当初、常勤医師15人体制であったが、年度中に1名入職したものの、 

    3名が退職したことが大きな影響となっているところである。 

     さらに、この常勤医師の退職は全て内科医師であり、当院で最も患者が多い診療科 

    である内科においての影響が大きかったところである。 

 

 ※2 … 他会計負担・補助金の増について 

     入院収益の減少により、一般会計繰入金が増額となったところである。 

     なお、一般会計繰入金の内容については、後述の「（５）一般会計からの繰入金の 

    実績」記載のとおりである。 

 

 ※3 … 経費の増の主な内容 

    ●旅費交通費 ～ 短期出張医師の派遣回数の増             15百万円 

    ●光熱水費 ～ 病院施設に係る電気料・水道料の増           23百万円 

    ●燃料費 ～ 病院施設に係る燃料費(重油)の増             18百万円 

    ●委託費 ～ 総合管理委託、入退院及び外来医事委託などの増      57百万円 

    ●使用料及び賃借料 ～ 医療機器借上料の増              53百万円 

    ●負担金補助及び交付金 ～ 医師派遣(短期)に係る増          22百万円 

 

 ※4 … 減価償却費の増の主な内容 

    ●器械及び備品減価償却費 ～ 各種医療機器等に係る償却費の増     33百万円 

    ●その他有形固定資産減価償却費 ～ 各種システム等に係る償却費の増  222百万円 
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（資本的収支）                         （単位：百万円.％） 

         年   度 

区   分 

平成24年度 

実    績 

平成25年度 

計 画 (A) 

平成25年度 

実 績 (B) 

増 ・ 減 

(B)－(A) 
備    考 

収 

 

 

 

 

 

 

 

入 

１．企 業 債 2,700 141 353 212  

２．他会計出資金      

３．他会計負担金 37 43 63 20  

４．他会計借入金      

５．他会計補助金 120  31 31  

６．国・道補助金 1,438 23 9 △ 14  

７．そ の 他      

収  入  計  （ａ） 4,295 207 456 249  

内翌年度へ繰越される支 

出の財源充当      （ｂ） 

     

前年度許可債で当年度借 

入分            （ｃ） 

     

純計（ａ）－{（ｂ）＋（ｃ）} （Ａ） 4,295 207 456 249  

支 

 

 

出 

１．建設改良費 4,258 193 395 202  

２．企業債償還金 54 25 94 69  

３．他会計長期借入金 

  返還金 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

４．そ の 他 150 150 150 0  

支  出  計 （Ｂ） 4,462 368 639 271  

差引不足額 （Ｂ）－（Ａ） （Ｃ） 167 161 183 22  

補

填

財

源 

１．損益勘定留保資金      

２．利益余剰金処分額      

３．繰越工事資金      

４．そ の 他      

      計     （Ｄ） 0 0 0 0  

補填財源不足額（Ｃ）－（Ｄ）（Ｅ） 167 161 183 22  

当年度許可債で未借入又は未 

発行の額           （Ｆ） 

     

実質財源不足額  （Ｅ）－（Ｆ） 167 161 183 22  

評価基準＝Ｄ（医業収益は計画数値の８３．２％、医業費用では１０４．７％とな

っており、更なる収支改善を図る必要がある。） 
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（５）一般会計からの繰入金の実績                （単位：千円） 

         年   度 

区   分 

平成24年度 

実    績 

平成25年度 

計 画 (A) 

平成25年度 

実 績 (B) 

増 ・ 減 

(B)－(A) 
備    考 

収 益 的 収 支 分  （ Ａ ） 1,382,718 940,332 1,395,342 455,010  

 内 建 設 に 係 る 分 3,597 30,036 9,801 △20,235  

資 本 的 収 支 分  （ Ｂ ） 156,831 42,995 93,633 50,638  

 内 建 設 に 係 る 分 119,890 0 18,211 18,211  

合   計  （A）＋（B） （Ｃ） 1,539,549 983,327 1,488,975 505,648  

 内 繰 出 基 準 額 873,227 467,241 859,284 392,043  

評価基準＝Ｄ（平成２５年度は一般会計繰入金総額が計画数値の１５１．４％とな

っており、縮減のために更なる経営改善を図る必要がある。） 

 

（６）常勤医師数の実績 

       年  度 

内  訳 

平成24年度 

実 績 値 

平成25年度 

計画値 (A) 

平成25年度 

実績値 (B) 

増 ・ 減 

(B)－(A) 
備   考 

常勤医師数（4月1日現在） １２人 １５人以上 １５人   ０人  

※平成25年度実績：診療科別医師数 

 内科医６名・外科医２名・整形外科医２名・小児科医２名・産婦人科医１名・透析担当１名・

眼科医１名 

評価基準＝Ａ（平成２５年度は４月１日現在において、計画目標値の１００．０％

となったが、年度中の４月・６月・１２月に内科医が各１名退職し、

９月に内科医１名の入職となったため、年度末においては１３名体

制となった。今後においても診療体制の充実のために、更なる医師

招へいを図る必要がある。） 
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２. 再編・ネットワーク化について 

当市は、他の中核的医療機関が所在する地域までの距離が遠く、市内で一定

の医療を維持する地域完結型の医療提供体制の確立が求められているが、現在

の常勤医師体制では市立根室病院ですべてを行うことができないところであり、

地域全体でその在り方を検討するべきものである。 

このため、「根室地域自治体病院等広域化・連携推進検討会議」等において、

平成２０年度から根室市内の地域医療のあり方について協議を進めているが、

慢性的な医師不足から協議が進んでいないのが現状である。 

このことから、市立根室病院と根室市医師団との協議により、当面の措置と

して平成２２年５月からＦＡＸ利用による病診連携を運用しているほか、他医

療機関との連携を密にするため、平成２４年１０月より地域医療連携室を設置、

また、平成２５年度からは釧根地区１０病院において検査結果や薬の処方など

情報の伝達や共有を図るため、地域医療情報ネットワーク「メディネットたん

ちょう」の運用を始めたところであるが、引き続き、再編・ネットワーク化に

係る検討を行っていくものとしております。 

 

再編・ネットワーク化検討スケジュール 

区   分 平成21年度 平成22年度 平成23年度 平成24年度 平成25年度 

再編・ネット

ワーク化 

協議・検討    方向性・結論 

 

３. 市立根室病院の経営形態について 

新病院建設後の市立根室病院が地域に必要とする医療を継続的かつ安定的に

提供していくためには、中長期の経営ビジョンを明確にするとともに、医師招

へいをはじめ、経営責任の明確化、職員の意識改革、経費削減、収入確保など

の課題解決に向け、取り組みやすい経営形態の検討が必要である。 

このため、当市における医療環境下での安定的な施設運営体制や受け皿等を

勘案した結果、地方公営企業法全部適用への移行を選択し作業を進めてきたが、

平成２５年度において、経営形態の見直しとはならなかったところである。 

今後においても引き続き、地方公営企業法全部適用に向け事務作業や庁内関

係部署との調整を図りながら、早期移行に努めていくものとしております。 

 

経営形態検討スケジュール 

区   分 平成21年度 平成22年度 平成23年度 平成24年度 平成25年度 

経 営 形 態 協議・検討    方向性・結論 

（１）地方公営企業法全部適用 

（２）地方独立行政法人 

（３）指定管理者 

 

 

 

 

 


