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 開会 午後１時30分 

 

○河野副委員長 

第３回地域医療と西予市立病院等の在り方調査

特別委員会を開会いたします。 

○源委員長 

源委員長が挨拶を行う。 

○河野副委員長 

進行は源委員長でお願いいたします。 

○源委員長 

次第に沿いまして協議を進めてまいります。 

次第の３番協議（１）医療提供体制確保支援事

業の進捗状況について、このことについては、第

２回の委員会において、委員の皆様や発案者であ

る議長から、様々な意見をいただきましてそのこ

とを今日医療介護部及び総務部に説明依頼をして

おります。 

今日の会の進め方ですが、まず前回我々から提

示した様々な案件について説明をいただき、質疑

応答後、時間等を見ながら委員間での討議を行っ

てまいりたいと考えております。それではまず、

医療介護部より説明を願います。 

○浅野医療介護部長 

本日は医療介護部、総務部から説明要員として

来させていただいております。この後、３点に絞

って説明をさせてもらったらと思います。 

まず１点目としまして、医療提供体制確保支援

事業の進捗状況ということで、指定管理に係る収

支計画につきまして、医療対策室長から御説明を

させていただきます。そのあと、野村病院を無床

化した場合の地方交付税への影響について、それ

と西予市民病院等の３施設の起債残高と償還見通

しにつきまして、財政課担当係長から御説明させ

ていただく流れとさせてもらったらと思いますの

で、よろしくお願いしたいと思います。それでは

医療対策室から説明をさせていただきます。 

○片山医療対策室長 

医療対策室からは指定管理に係る収支計画、あ

と指定管理者選定委員会についてと、あともう１

つ指定管理期間について御説明をさせていただき

ます。まず、これから御説明させていただく、指

定管理料の算出根拠となる収支計画につきまして

は、地域医療振興協会から令和６年４月に提出さ

れた指定管理料になります。この算出基礎としま

しては、令和４年度実績及び令和５年度の職員状

況による収支計画になりまして、今後、令和５年

度実績及び決算額、直近の職員状況を踏まえた見

直しが必要となります。また、看護小規模多機能

居宅介護サービスつき高齢者向け住宅につきまし

ては、実施に係る各種調整が必要であることから、

この収支計画には含まれておりません。この点に

つきまして、あらかじめ御了承いただきますよう

お願いいたします。 

それでは資料２ページを御覧ください。 

まず、事業収益の医業収益につきましては、両

病院の入院や外来等の医療分野の収益ということ

になります。入院収益の単価が実績よりも下がっ

ていますけれども、これにつきましては、現時点

の計画で、市民病院の第３病棟を再開した場合に

療養する病棟を想定していて、現在の急性期や地

域包括ケア病棟よりも、ベッド単価が低いため相

対的に単価が下がり、入院収益が少なくなってい

るということになっております。病棟の運用方法

につきましては、実際に協会が入って詳細な分析

を行って、今後運用することになります。 

続きまして介護事業収益ですけれども、老人保

健施設の稼働率を高め、訪問看護の充実を図るこ

とによって令和４年度実績よりも、多い事業収益

を想定されております。 

続きまして材料費につきましては、医薬品、診

療に必要な材料費となりまして、こちらは、共同

購入や材料費の見直しにより、経費を圧縮して、

削減を図ることになっております。 

続きまして粗利ですけれども、事業収益 29 億

4264 万円から、材料費 4 億 5109 万 4000 円を引

いた 24 億 9154 万 6000 円が粗利になります。一

般的に言う総売上高ということになります。 

続きまして３ページを御覧ください。 

続いて給与費になります。まず、正職員の給与

では、医師は令和４年度実績よりも、多くなって

おりますけれども、これにつきましては、医師は

協会は年俸制ということになっておりまして、こ

の中に賞与が含まれているというところによるも

のです。給与の合計につきましては、４年度実績

と比較して下がっています。この要因としまして

は、看護職の人数が減っていることと、事務職に

つきましては、現在市の職員が異動で勤務してお

りまして、現在勤務している職員の平均年齢が高
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く、対象職員は基本的に市へ戻ることになり、事

務職は、新たに協会で雇用することで令和４年度

の給与単価が下がっているところでございます。

臨時職員給与につきましては、医師以外の人数は

大幅に減少しておりますけれども、これにつきま

しては、給食調理員やボイラー等の施設管理の職

員を直接雇用していましたが、協会の方針では、

業者へ委託することになっており、大幅に減少を

しております。非常勤職員につきましては、御覧

のとおりで、法定福利費につきましては、健康保

険料、介護保険料、雇用保険料などの福利厚生に

係るもので、給与賞与の金額に応じて支払うもの

になります。 

続きまして、４ページを御覧ください。 

委託費につきましては、先ほど申し上げました

とおり、給食調理やボイラー等の施設管理を業者

委託するため、令和４年度実績よりも多い金額の

計画となっております。設備関係費につきまして

は、建物減価償却は、市で返済することから、令

和４年度実績より、大きく金額が減少していると

ころでございます。経費等は御覧のとおりで、本

部費につきましては、こちらは協会の本部で一部

業務を集約することから、その負担金という形に

なります。 

事業収支につきましては、事業収益 29 億

4264 万円から、材料費、給与費、委託費、設備

関係費、経費、本部費の費用合計 33 億 5071 万

6000 円を差し引いた 4 億 807 万 7000 円のマイナ

スの事業収支となり、さらに費用としまして、事

業外費用は 7143 万 6000 円必要で、事業収支のマ

イナス 4 億 807 万 7000 円と、事業外費用のマイ

ナス 7143万 6000 円で合計 4 億 7951 万 3000 円の

マイナスになりまして、現時点でこのマイナスに

対する運営交付金である指定管理料 4 億 8000 万

円が提示されております。 

冒頭で申し上げましたが、収支計画につきまし

ては、今後令和５年度の３施設の決算確定と、職

員数の状況が大きく影響してくることから、指定

管理料は今後細かい条件を詰めた上で具体的に交

渉を行うことになりますので、確定ではありませ

ん。 

続きまして指定管理者選定委員会について、御

説明をさせていただきます。資料５ページを御覧

ください。 

選定委員会につきましては、市外部の有識者で

構成しており、医療関係者３名、福祉関係者１名、

関係行政機関職員１名、会計に精通する者１名と

いう構成になっております。採点の項目につきま

しては、大きな視点で、指定管理者としての適性、

医療機能、管理運営体制、収支計画で評価をして

いただきまして、全部で 20 の採点項目で各項目

５点満点で評価をしていただきました。その結果

につきましては、表にあります通り６人の合計点

では 405 点という結果となりました。 

続きまして資料６ページを御覧ください。 

こちらは指定管理期間になります。西予市では、

10 年としていますけれども、協会が指定管理を

受託している施設で、西予市民病院と同規模の病

院との指定管理期間の比較をしております。まず、

上野原市立病院につきましては 10 年間となって

おります。あま市民病院と有田市立病院につきま

しては 20 年間となっており、あま市民病院では、

新病院建築間もない時期であり、建て替えサイク

ルを約 40 年とした場合、20 年が中間地点であっ

たこと、有田市立病院につきましては、これから

新病院を建設するため、長期の 20 年間となって

いるということでありました。西予市におきまし

ては、比較した３つとは異なり、１つの病院では

なく３施設一体での指定管理で非常に難しいこと

と、さらに、近年目まぐるしく改正する医療福祉

制度で、長期的に診療報酬改定や働き方改革によ

る職員の処遇改善等で、給与費が今後、どの程度

伸びるか分からないことなどから、現時点では、

20 年、30 年先を見通すことが困難であること。

一方で１施設の指定管理とは違い、５年という短

い期間では３施設の持続可能な医療福祉体制の構

築は、難しいことから 10 年間という指定管理期

間となっております。簡単でありますが、以上で

医療対策室からの説明は終わります。 

続きまして財政部局から説明をさせていただき

ます。 

○宮崎財政課係長 

それでは資料を御確認いただけたらと思います。

野村病院を無床化とした場合の地方交付税の影響、

３施設の起債残高及び償還見通しについて御説明

をさせていただきます。 

まず初めに、病院事業における財政措置、繰出

基準について御説明をさせていただきます。 
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３ページ目をお開きください。 

こちらは、総務省が令和５年 12 月に公開して

いる資料になります。公立病院を含む地方公営企

業については、その経費は当該事業の経営に伴う

収入をもってこれを充てなければならないという

独立採算制が基本原則となっておりますが、地方

公営企業法により、一般会計等が負担すべき経費

が定められております。その主な経費については、

収入をもって充てることが適当でない経費、能率

的な経営を行ってもなお、その経営に伴う収入の

みをもって充てることが客観的に困難であると認

められる経費、災害復旧その他特別な理由により

必要な経費となっております。この負担すべき経

費については、一般会計からの繰出金により、病

院会計に支出を行うことになっており、負担の基

準については、毎年度、総務省より通知される繰

出基準が定められ、基準に基づく繰出金に地方交

付税措置がされていることとなります。 

次のページをお開きください。 

こちらが総務省から毎年度通知されている地方

公営企業繰出金の文書になります。先ほど御説明

させていただきましたとおり、各公営企業の現状

を踏まえ国においても、地方財政計画において、

公営企業繰出金を計上されており、基準の基本的

な考え方に沿って、一般会計から繰り出しを行っ

た場合に、地方交付税等の措置が考慮されること

となっております。 

それでは病院、つくし苑における地方交付税措

置の内容を御説明いたします。 

６ページをお開きください。こちらは、病院事

業の地方交付税措置となります。病院における普

通交付税措置として、各区分に基づき措置がされ

ておりますが、本市においては、病床割、救急告

示病院分事業割の措置を受けております。例えば、

病床割であれば、市民病院と野村病院の施設全体

の最大使用病床数に対して１床当たり 72 万円の

措置がされているということになります。 

続いて７ページをお開きください。 

こちらは特別交付税の措置の内容になります。

こちらも各区分に応じて特別交付税の措置があり

ますが、本市においては、野村病院で不採算地区

病院、市民病院で不採算地区中核病院、感染症病

床で措置を受けております。措置額については、

各区分に算定される金額と、一般会計からの繰出

金の 0.8 を乗じた額を比べて低い額が措置される

こととなっております。なお、野村病院が措置を

受けている不採算地区病院につきましては、令和

３年度から単価の拡充が行われておりまして、令

和６年度まで拡充が継続されております。通常の

単価よりも 30％多いとなっておりますが、通常

の単価についても記載しておりますので、参考に

していただけたらと思います。 

次のページをお開きください。 

こちらは公営企業で共通したその他の措置にな

りますが、児童手当、基礎年金拠出金の公的負担

の経費について、繰り出し基準が定められており

ます。また、本市におきましては、過疎地域に指

定を受けていることから、医療機器の更新や施設

整備に当たっては、交付税措置が 70％の過疎対

策事業債を利用して整備を実施することが可能と

なっております。なお、公営企業の場合の過疎対

策事業債の活用は 50％までが上限となっており

まして、残りの 50％は病院事業債や介護サービ

ス事業債を活用することになります。 

それでは病院、つくし苑における一般会計繰出

金と交付税措置額について御説明をさせていただ

きます。 

10 ページ目をお開きください。 

こちらが本市で繰出対象となっているものを一

覧表にまとめたものです。基本的には、各項目に

おいて、収入をもって充てることが出来ない経費

等について、繰り出し基準が定められておりまし

て、支出をしているということになります。例え

ば、１番２番であれば施設の医療機器の整備にか

かった元利償還等の経費について、繰り出し基準

内容に基づき支出をしているものということにな

ります。こちらの各項目について算出した額と一

般会計繰出金をまとめたものが、次の 11 ページ

になります。 

こちらが平成 29 年度からの一般会計繰出金と

交付税措置について、３施設合算した数値の推移

になります。平成 29 年度では、一般会計繰出金

が 6 億 1800 万円に対して、交付税措置額が 4 億

2400 万円あり、特定財源を除いた一般財源が

1 億 6500 万円でありましたが、その後の一般会

計繰出金は上昇傾向となっております。令和５年

度の最終的な決算見込みとしましては、一般会計

繰出金 10 億 6400 万円、交付税措置 7 億 600 万円
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で、特定財源を除いた一般財源額が 3 億 5400 万

円となっております。なお、令和５年度の数値は、

医療対策室で御説明のあった、資料としましては

３月補正時点の数字でありましたので、今回は決

算見込み数値で更新を行っておりますので、補足

としてお伝えさせていただきます。また令和６年

度については、当初予算の金額を載せさせていた

だいておりますので、参考としていただけたらと

思います。 

それでは野村病院の無床化に伴う地方交付税の

影響について御説明をいたします。 

13 ページを御覧ください。 

こちらは令和６年度の予算をベースに作成して

おりますが、野村病院の無床化で影響を受けるも

のについて御説明をいたします。 

まず、救急医療に要する経費についてですが、

こちらは無床化によりまして、野村病院の救急医

療がなくなる関係で、算定から除外されて措置額

が減少する見込みです。続いて４から 10 の項目

になりますが、こちらは６ページ目で御説明しま

した病床割に関する措置の部分になります。野村

病院が無床化になった場合には、その分の措置額

が減少することになりますが、実際の算定に当た

りましては、病床数の減少に伴う経過措置期間が

設けられておりますので、実際の金額には変動が

ありますので御留意願います。11 の診療施設に

関する経費につきましては、無床化により野村病

院が診療所となるという関係で、追加として受け

られる措置の項目になります。最後に、12 の不

採算地区病院になりますが、こちらは無床化にな

ることで病床数がゼロとなり、措置がなくなるた

め減少することになります。これらの項目により、

現状維持の場合と比べ約 2.5 億円程度の一般財源

額の増額の試算となっておりますが、実際には、

今後の経営形態の変更による実際に支出される金

額が減少していくことや、また先ほど御説明しま

した経過措置による交付税措置の増額等も想定さ

れますので、実際にここで試算した 2.5 億円とい

うところは、全て増加するというわけではなくて、

ここまで大幅に増えるということにはならないと

いうことになりますので、その点については御留

意いただけたらと思います。 

ここでちょっと参考事項として病院、つくし苑

の事務の流れについて協議させていただけたらと

思います。 

15 ページをお開きください。 

こちらは柏市のホームページで掲載されている

病院事業会計の指定管理委託のイメージ図になり

ます。現在西予市の病院事業、つくし苑事業につ

いては、それぞれに事業会計を持っておりまして、

市で予算管理を行っております。指定管理者制度

に移行しましても、それぞれの事業会計は市に残

ることになりまして、引き続き西予市で事業会計

を所管し予算管理を行うことになります。市が直

接管理する病院、つくし苑のそれぞれの事業会計

からは、指定管理者に対する委託業務に係る委託

料を支払うことになります。また、これまでの施

設整備等に係る起債償還等の支払いについても、

事業会計から直接金融機関へ西予市が支払うこと

になります。その他、一部の事務的な費用や、こ

の会計を引き続き管理する市の職員の給与等につ

いても、この会計から支払うことが考えられると

思います。さらに一般会計からの繰出金の受入れ

を行って引き続き病院事業、つくし苑事業の会計

管理は西予市が行っていくものになります。指定

管理者では、委託料の支払いが基本となりまして、

各事業会計は引き続き市が管理するものになると

想定しておりますので、御承知おきいただけます

ようお願いします。 

最後に３施設の起債残高と償還見通しについて

御説明をさせていただきます。 

17 ページをお開きください。 

こちらが令和５年度末の起債残高と償還見通し

になります。市民病院につきましては、起債残高

としまして、現在 41 億 6000 万円ほどありますが、

こちらのほうは令和 26 年度に償還が完了する見

込みとなっております。償還内容としましては、

市民病院の建設分と近年借入れしている医療機器

の整備分ということになります。また野村病院に

つきましては、2 億 9000 万円の起債残高で、令

和 10 年度に償還完了の見込みですが、残高とし

ましては、医療機器整備分ということになります。

つくし苑につきましては、5 億 5000 万円の起債

残高、令和 29 年度で償還完了ということになっ

ております。残高の内容としましては、平成

29 年度に増築整備した償還分になります。なお、

今後の医療機器の更新や施設整備によりまして起

債借入れを行った場合には、償還年度に変更が生
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じる場合がありますので、ご留意をお願いします。 

以上で御説明を終わります。 

○源委員長 

行政側からの説明は以上となります。医療対策

室が所管する分、財政課で所管する分２件ござい

ますので、まずは医療対策室から説明いただいた

収支計画及び指定管理者選定委員会等に係るもの

から質疑応答を行いたいと思います。 

少し席を整えますので、お待ちください。 

本日、行政側から説明いただきました内容は、

今週の月曜日に、私委員長と井関議長２人が医療

対策室に赴きまして、その場でお願いさせていた

だいた内容についてを御説明いただいております。

まず医療対策室から説明いただいた指定管理に係

る収支計画について、委員の皆様から質疑があり

ましたら挙手の上お願いいたします。 

○二宮委員 

１番最初の収支計画のところの入院収益のとこ

ろで前年度より下がってるということと、３病棟

になったからという御説明だったと思うんですけ

れども、以前３病棟で運営していたときと比べた

金額というのは分かるんでしょうか。 

○片山医療対策室長 

申し訳ありません。すぐにはちょっとこの場で

は出ないということです。 

○二宮委員 

管理者選定委員会の内容ちょっと見さしてもら

っておるんですけれども、点数が１から５で３が

十分な提案というところで見ると、例えば、医療

福祉従事者確保とか、収支計画、経営改善また患

者数の目標等ちょっとぎりぎりのところやなと拝

察をするんですけれども、そういうところの問題

意識というか、そういうのはなかったのかどうか

お聞きします。 

○片山医療対策室長 

先ほどの御質問についてお答えさせていただき

ます。特に御覧のとおり、やはり医療従事者の確

保というところが１番厳しい点数になっていたか

と思います。こちらにつきまして委員会の中で質

問が多かったのは、やはり移行する段階で医療従

事者不足した場合に、人員の派遣が完全に行える

のかとか、看護師確保定着に関する具体的な方策

はあるのかという質問が委員会の中で出ました。

その中において、協会からは有田市立病院におき

まして、全国の病院から協力と派遣はしたけれど

も、看護師が不足したという回答があったことと、

また医療従事者の確実な確保に関する方策という

ところが、はっきりとこれだからこれだけできる

というようなことが今のこういう状況なので、説

明も難しかったかと思うんですけども、そういっ

た回答がなかったことによってちょっと点数が低

かったのかなというふうに認識しております。た

だ、その選定委員会の中でも協会につきましては、

医師については有田市立病院を見たら、地元の大

学医学部と連携して医師の確保を行っているとい

うことと、そういったことで医師確保は期待出来

ますし、指定管理が決まればすぐにでも県や愛媛

大学等に協会と市が行って協力依頼を行うような

こととなっております。看護師につきましては全

国で多くの施設を運営しているメリットを生かし

た、職員の応援体制や奨学金を利用した協会が運

営している看護学校での入学なんかで将来、地元

に帰れるような教育をしているという提案もござ

いましたのでそちらにつきましては、十分な医療

従事者の確保というのは難しいかもしれないんで

すけども、そういったことは非常に期待をしてい

るところでございます。あとは収支計画につきま

してはやはり、ちょっと今現状では先ほど申し上

げましたとおり明確な収支計画は示せないという

ところからちょっと低く点が出たのかなというふ

うに思っております。 

○二宮委員 

ちょっと今の説明のところとは、１点違うんで

すけれども、今後のスケジュールの中で、例えば、

今の医療従事者の方の協会に移行した場合の待遇

ですね、そういうところの話合いは、例えば今回

６月定例会で可決したとして、協会になった後に、

協会から直接ここの職員さんに提案があるという

理解でよろしいんでしょうか、それともしスケジ

ュール等が分かっておれば教えていただきたい。 

○片山医療対策室長 

確定ではありませんが、今現在協議中ではあり

ますけれども指定管理をお認めいただいた際には、

７月の上旬ぐらいには３施設の職員の方に対して、

協会と市が説明会を行う予定にしております。そ

のあと、協会はその説明会を受けて、職員から質

問を受けます。そのあと協会からその回答を行っ

た上で、恐らく７月末頃になるかと思うんですけ
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ども履歴書を一旦提出していただくような形にな

ります。その後、まず正職員に対して個別面談を

行うようになっております。そのあと内定通知、

この段階で個別の条件提示が恐らく出てくると思

うんですけどもそれが恐らく９月の中旬ぐらいに

なるんじゃないかなというところです。そのあと

に会計年度の職員さんに対して、説明会と同じよ

うな行程を経まして、大体９月末か 10 月頭ぐら

いには、移行者の人数が一旦確定するのではない

かというところで、今、そういったスケジュール

で調整をさせていただいてるところです。 

○まつもと委員 

私も選定委員会のことで、点数を出していただ

いてありがとうございました。これ要綱に基づい

て、この選定委員会というのはされていると思う

んですけど、その要綱も見せてもらいたいなと思

っているのと、できれば資料としていただけたら。

この点数だけのそれだけでもらえたらうれしいな

と、このつくった資料というよりこの点だけの表

で資料でいただけたらなと、これは後でお願い出

来たらなと思いますが、それと、このプレゼンの

ときの資料、選定委員に対してのプレゼンのとき

の資料なんかを見せていただくことができるんで

しょうか。あわせて市が仕様書を出しているとい

うことを最近知ったんですけど、実施計画書や仕

様書やこのときのプレゼン資料というのは、見せ

ていただくこと出来ますか。 

○浅野医療介護部長 

まつもと委員から要望のありました件につきま

して、設置要綱であり仕様書であり、そのとき提

案された計画であり、皆さんに、後日になります

けども、資料提供を準備させてもらいまして、提

供させてもらいたいと思いますので、よろしくお

願いいたしたいと思います。 

○酒井委員 

見積りの中で、実際は患者の確保っていうのは、

結局今までどおりのシミュレーションの中でやっ

てるんですけれども、今回このような正直言って

私から言えばゴタゴタなんですけども、こういう

ことで患者離れがするんじゃないかという危惧が

あります。それについては、これから努力される

んでしょうけども、患者って言ったら病人ですか

らそんなに増えてほしくないんだけれども、患者

の確保の数字は、結局同様にもう努力して増やす

とか、そういう人口減少の中で、増やす見積りが

あって、現状の数字がそれが的確であるのかって

いうのと、もう１点聞きますのは９月に診療報酬

の改定が予定されております。御存じでしょう。

そしてその改定の部分については、試算の中に入

れておられるかどうかをお聞きします。 

○浅野医療介護部長 

まず患者数見込みについてだと思いますけども、

当然今、この病院改革につきましては、新聞報道

も含めてメディアで取上げられている状況でござ

います。大丈夫か公立病院という形で、かなり不

安に患者さん自体もなられとると思いますけども、

市としましては、指定管理の進める中で、やはり

来ていただく市民に来ていただく病院を目指す流

れの中で、今の現状も含めていろんな情報を提供

しながら、誤解を招かないような行政としての、

これから発信の仕方を情報の発信の仕方を取り組

んでまいりたいと思っております。それから診療

報酬の改定が加わっとるかということでございま

すけれども、麓市民病院事務長から回答させてい

ただきます。 

○麓西予市民病院事務長 

酒井委員の御質問の診療報酬改定、実際６月１

日から改定になります。この中で当然、野村病院、

市民病院それぞれ施設基準が違いますので、それ

ぞれ取り組む項目っていうのを別に考えておりま

す。今回の試算の中には入ってございません、事

実上申し上げますと西予市民病院としては、その

中から何項目かピックアップをして、診療報酬改

定に見合った施設基準に該当するようなところで

届出をしていこうというふうな内部的な動きはご

ざいますが、具体的な試算っていうのが、この６

月から何カ月間の実績をとった部分を、10 月か

らとか、来年から施行する部分もございますので、

今回の試算の中には入れてございません。 

○酒井委員 

診療報酬について分かるんですが、実際のとこ

ろ患者の確保っていうのが、人口がこれからも減

っていく中で、何年か先まで起算したときに、ど

のような対策とるかっていう考え方を私個人的に

は、現体制ではもう多分患者を呼び込むとか増や

していくってのが、なかなか大変だろうと思いま

す。出来ないんじゃないかと。そして医師会との

兼ね合いが、やはりそこにはついてまいりますん
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で、組織を変えて、やはりしっかりとやるように

しないと、意識改革っていうのは、その中で流れ

の中でやるってなかなか大変なんで、組織を一遍

に変えてしまうようなものの考え方をしないと、

意識改革や体制改革は出来ないとかように思って

おりますので、患者の確保というのは、結局は病

院経営の１番基本はこれなんですよね。どれが欠

けてもいけないんですけども、１番は患者の確保

というのは患者が病人がたくさん増えりゃいいと

いう問題じゃないんですけども、その辺りの問題

は、やはりしっかりと人口減の中でどういうよう

にして、患者の確保をしていくかということをテ

ーマにしてやらないと、このシミュレーションと

かそういうものについても、机上の空論になって

しまうような感じがいたしますんで、見積りとし

ては結構でございますけれども、アクションとし

ては、組織体制とかそういうものが、先般の医療

介護の人達と話したときも、もう正直言って、職

員さんと市の理事者、それをつなぐパイプ組織と

いうのが出来てなかったような感じが今までしま

すんで、その辺りもしっかりとつくるようにしな

いと、理事者側は数字つくってちゃんとするんだ

けど、働いてる人たちはそういう感じがしないと

いう一つの何か組織の中で、血が循環きちっとし

てないような感じが見受けられましたんで、その

辺りは、組織体制として意識改革をするような形

で、このシミュレーションとか今日説明したやつ

を、実際やっていただきたいとこういう希望して

おきます。 

○森川委員 

西予市始まって以来の大きな問題なんですが、

選定委員が６人いうのはちょっと少なかったので

はないでしょうか。少なくても 10 人か 12 人で構

成すべきだと思いますが。 

○浅野医療介護部長 

今の森川委員からの人数が少ないんじゃないか

という御指摘があったんですけど、やはり市とし

ましても、それぞれの分野の専門の方に、やはり

人数よりも質という言葉悪いかもしれませんけど

も、やはりしっかりしたその人材、数よりかは人

材に絞って選定した数ということで、市としまし

ては決して少ないとは思っていません。 

○加藤委員 

指定管理期間についてなんですけれども、

10 年ということに、今のところなっているとい

うことの説明でしたが、前の説明で５年間は大体

現給保障するというようなことをおっしゃってた

と思うんです。それでそのあとになるとあと５年

間ということになりますよね。ということで５年

間で短いスパンで改善といいますか、そういう今

までの経営が改善できるのかなというのはちょっ

と思うところがありまして、もう少し通常だった

ら、長い期間で指定管理を受けていただいたほう

がいいのではないかなと。理由は分かりますが、

そういうところはどういうことかと思うんですけ

れども。 

○片山医療対策室長 

指定管理期間につきましては、協会とも事前に

は話はしてるんですけども先ほど申し上げました

理由のとおり、一応３施設の一体的な運営が非常

に難しいということと、それと５年ではちょっと

難しいということで、10 年になってますのでそ

ちらでも指定管理期間についてはもう 10 年とい

う形にしております。 

○まつもと委員 

指定管理期間について、私も２点ほど。同じよ

うなところは 20 年が多いけれども、10 年になっ

ているっていう理由を聞かせてもらったんですが、

後でいただく仕様書なんかに、こちらの希望とし

ては期間については、何か協会のほうに希望を出

しておられたのかと、もう１点は選定委員会で、

期間について、委員の方から何か短いのではない

かとか、期間についての何か質疑みたいなのはあ

りましたか。 

○片山医療対策室長 

指定管理期間につきましては仕様書の中ではも

う 10 年という形でしてます。あとは、選定委員

会で指定管理期間について質問があったかという

点だったと思うんですけども、こちらについては

質問はございませんでした。 

○兵頭委員 

この 4 億 8000 万円という指定管理料が求めら

れているということですが、これはもうあくまで

も協会の要望金額いうことで、これから下がると

いう可能性もあるわけですか、査定を行政側が行

うという考えでよろしいんですか。 

○片山医療対策室長 

指定管理料につきましては、もうこれが一旦の
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目安という形ですので下がる可能性もあると思っ

ております。今後、先ほど申し上げましたとおり

人数と令和５年度決算こちらをさらに推計を協会

がし直しますので、その中で協議をしていくとい

うようなことで市としては、協会と協議を行って

いきたいと考えております。 

○兵頭委員 

10 年というこの契約期間ですが、それが済ん

だ後、さらに 10 年という契約になるわけですか、

それとも、当然金額は変わってくると思いますけ

ど、そういう考えでよろしいんですか 10 年たっ

たらもうやめますって向こうが言うたら、それで

終わるわけですか。 

○片山医療対策室長 

指定管理期間につきましてはやはり 10 年とい

うことで、一応今協会とも次の指定管理期間につ

きましても、ちょっと話はしております。今の

10 年先は分からないとは言われますけども、今

の状況では協会は、やはり一旦受けたらやるとい

う形で、今は考えていただいております。ただ、

その先が 10 年になるかどうかっていうのは今の

時点ではちょっと分からないというところでござ

います。 

○兵頭委員 

以前いただいた再編計画に必要な看護師数の想

定ということで、５月１日現在で夜勤ができる看

護師さんが 76 名という数字をいただいておりま

す。そこの中につくし苑の看護師さんも入ってる

んですけど、これつくし苑の方も夜勤させるわけ

ですか。 

○浅野医療介護部長 

つくし苑の看護師でございますけども、一応協

会としてはつくし苑だけではなくて、同じ職種と

いうことで、当然市民病院、野村病院も踏まえた

考え、全体での人事の一元化という考え方で、そ

れを考えておりますのでそういった形になります。 

○兵頭委員 

市長にも直接お伺いしたんですけど、現時点で、

夜勤ができる人数が 81 名最低いるという数字の

表示で、あと再任用職員、会計任用職員を５名足

して 81 名という計算にはなっておりますが、こ

れはあくまでも計算上であって、実際これから、

あと半年以上、10 カ月近く経って、それまでに

やめられる方も相当あろうかと思いますけど、そ

ういった対策はもう練られとるんですか、それと

もそれはもう協会にお任せするという考えになっ

てるんですか。 

○片山医療対策室長 

今現在としましては、今年度中に採用職員

10 月採用と来年１月採用につきまして、７月だ

ったと思うんですけども、試験をやる予定にして

おります。先ほども申し上げましたとおり指定管

理に移行が決まった場合に、職員に対しまして面

談をするという形で、そこで大体の人数が出てき

ますので、そういったところで市と協会が協力し

て早く、またさらに採用をしていくというような

形で今協議を行っているところでございます。 

○兵頭委員 

新しく看護師さんが増えればいいと思います。 

○山下委員 

今医療従事者の方々の話が出てますので、この

前ですね議員と医療従事者の方々との話合いの中

で、もう非常に皆さん不安を持ってるんですよね。

退職されるっていう方も実際におられますし、そ

の辺りの話を聞いていると、やはり、現体制に対

しての不満、当然今の片山室長の話を聞いても現

在その医療従事者が退職した後にどれぐらいの人

数を補充するか、それは当然、退職者の数が初め

て分かってのことでしょうけど、現在、指定管理

者に移行するまでの思い、現在から今の医療従事

者に対する心のケアといいますかね、市とのつな

がりに関しての話合い説得、これは今後短期間で

ありますが、早急に進めていかないと、今実際に

働いている方々の気持ちを考えると、私たちも非

常に複雑な気持ちになります。その辺りは十分に

市としても考慮していただいて、その辺りをきち

っとした形で、従事者の人に伝えていくというこ

とは、今後もお願いしたいなと思っております。 

○浅野医療介護部長 

貴重な御意見ありがとうございました。実は市

としましても、現在市長自ら私も一緒に同席させ

ていただいておりますけども、それぞれの各３施

設の職員全員を対象に、医療ミーティングという

ことで、市長からの病院改革に係る考え方の説明

であったりとかまた、10 人ぐらいの単位でやっ

てるんですけども、いろんな不満であったりとか

要望であったりとか、御意見を伺わさせていただ

いてなるべく対話を重ねて、理解していただくよ
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う、その目的としましては、残ってもらうという

ことを目的として、現在進めておりますので、そ

ういった努力を惜しまずに進めていきたいと思い

ます。 

○まつもと委員 

今おっしゃっていただいたこの医療福祉改革ミ

ーティング、市長さんが６月中に 30 回ぐらいや

ろうと思っとる６月中に終えたい、30 回ぐらい

になるかなというふうに思っているというふうに

言われたと聞いていて、この間組合との意見交換

の中では、市民病院だけしかやられてないという

ことをお聞きしました。今回野村がゼロ床になる

かもしれないということなので、なるべく早急に

野村病院、つくし苑の職員の方々とのそういう機

会を持っていただきたいなというふうに思うんで

すがいかがでしょうか。 

○浅野医療介護部長 

ちょうどですね実は、出来たら６月までにおお

むね 30 回ぐらいで終わらせたい予定が計画を立

てとったんですけども、市長も割と言い訳したら

忙しくて市長の空いてる日を押さえていってミー

ティングの日を抑えてるんですけども、現在で今

約 10 回ぐらいです。今度来週の月曜日６月３日

で市民病院が終わります。６月４日から野村病院

のほうに、まず看護師さんとの面談ということで、

準備を進めております。またそこら辺、なるべく

スケジュールをしっかりとこなしていきたいと思

うんですけども、すいません、なるべくちょっと

空いてる日とそこのバランスが何か取れなくてち

ょっと伸びておりますけども、やり切る覚悟で市

長とも相談しながらやってますので、なるべく早

く皆さんと意見交換できるように進めてまいりた

いと思います。 

○小玉委員 

市長は二次救急を宇和に集めたいと言われてお

りますが、二次救急は何人ぐらいいればできるの

でしょうか。看護師の数とかそういう設定はされ

ておりますか。 

○源委員長 

あくまで今日は、まずは、今行政が説明してい

ただいた指定管理者の選定委員会について及び収

支このことについての質疑、正直言うとですね、

これ以上広げた場合に、収拾がつかなくなるとい

うのはおかしいですが、出来たら今日この場につ

いては、行政から説明いただいたことに絞って、

まず質疑をいただいた上で、余った時間でその辺

りのことはやりたいと思いますので、お願いいた

します。収支計画や指定管理者の選定委員会につ

いての質疑がまずありましたらお願いします。 

○竹﨑委員 

収支計画のところです。ここのところで、現時

点でマイナスとなる推計している金額は書かれて

あって、指定管理料 4 億 8000 万円を求められて

いると朱書きしてあるわけです。私もちょっと指

定管理料そのものを、いくつかの事例をちょっと

調べているんですが、例えば、喫緊のところでそ

うですね大阪府の中の市、指定管理料を当事者つ

まり理事者側から、これこれであるという提示を

しているわけです、理事者側が提示をして、それ

に見合ったつまり指定管理者に応募する人は、こ

れを基準として、立ち上げて応募してください。

とスタイルをとっているんです。結構このパター

ンが多かったんです。これを見ると、要望されて

いるということです。つまり、指定管理を引受け

ようとしているところからの要望と書いてあるわ

け、どうもここにちょっと違和感があるが１点、

それからもう１つ以前いただいた資料で、ずっと

７年間をアベレージした金額が、多分 4300 万円

と言われた記憶が残ってます。そのときに、言い

かえたら今回の収支計画の 4 億 8000 万円の根拠

というのはこれ単年度ではないんですか。ちょっ

とそこよく分かりにくいので答えてください。 

○源委員長 

今言われたのは大阪羽曳野医療センターの話で

すか。具体的にどこか。箕面市。それは公立病院

が一般公募によって指定管理になってるという話

でしょうか。 

○竹﨑委員 

平成 29 年に新病院を建設して、そして、令和

９年度をスタートできるように応募してください

という簡単に言うたらですよ、募集要項こういう

ふうに出されてるわけです。そしてその選定委員

会を開く云々と、細かいことは抜けますが、そう

いう指定管理者が行う業務を７ページにわたって、

非常に厳しい条件を提示してある中で、収支に関

しては 3 億 3256 万 6000 円。これが繰出金ですよ

と。そういうふうに指定されてるわけですよ。結

構こういうところ多かったので、今回は逆になっ
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てるわけですね。ここの書き方を見るとですよ。

求められているということになってます。だから

そのやり方の問題ともう一つは、その金額は、ど

ういう根拠かということを聞いたわけです。 

○源委員長 

暫時休憩を告げる。（休憩 午後２時 31 分） 

○源委員長 

再開を告げる。  （再開 午後２時 39 分） 

先ほどの竹﨑委員の質疑に対して答弁を願いま

す。 

○片山医療対策室長 

先ほど御質問につきましてはこちらでまた精査

してお答えをさせていただきます。 

○源委員長 

ほかに質疑はありませんか。 

 〔発言する者なし〕 

暫時休憩を告げる。（休憩 午後２時 40 分） 

○源委員長 

再開を告げる。  （再開 午後２時 50 分） 

続きまして先ほどの説明の中で、財政課からご

ざいました、地方交付税の影響について及び施設

の起債残高や償還見通しについての質疑に入りた

いと思います。質疑がある方は挙手の上お願いい

たします。 

○山本委員 

確認なんですけど５月 28 日市長が言われたよ

うに指定管理を採択してもしなくても野村病院は

無床化にするというふうなことが、言われたと記

憶しとるんですが間違いないですかね。 

○源委員長 

すいません、あくまで財政の質疑にしたいと思

いますので後ほどお願いします。 

○山本委員 

そう言われたので、言われたと記憶しとるので、

がっくりしながら質問するんですけど、例えば、

例えばといいますか、野村病院が無床化になると

いうことになると、たくさんの医療従事者が市民

病院に移って二次救急も行われるようなことで、

市民病院にたくさんの方が移られたということに

なると、売上げも大幅に増えないとやっていけな

くなる、医療従事者の給料も払えなくなるという

ようなことにもつながっていくんじゃないかと思

うんですけども、今までは市民病院のほうに合わ

せて 3 億 5000 万円ぐらいの繰出金で、私個人的

に、考えたのでは公立病院２つに 3 億 5000 万円

ぐらいなら、非常によくやっておられる自治体じ

ゃないかなと思ってはいたんですが、自治体は、

過疎地域の医療を守るというのが使命ですので、

よくやっていただいているなと、日々思っており

まして私も野村病院よく行っておるんですけども、

野村病院が無床化になるということになると、国

からの交付金もなくなる今 3 億円ぐらい来ておる

んでしょうが、それが数千万円になるんじゃなか

ろうかなと予測をするんですが、または入らなく

なるという、そういうふうなことでのマイナス面、

繰出金が増えること、指定管理になった後のやり

くりというような、財政面での目途といいますか

そういうなものはもう出来ておるんでしょうか。

そういうことは答えられませんかね。 

○山住総務部長 

まず御質問趣旨なんですけれども、ちょっと今

回は財政課ということになりますので今の御質問

どちらかというと収支計画に類するところになる

かなとは思います。野村病院の無床化というとこ

ろにつきましても、無床化と今現在 3 億 5000 万

円程度の一般財源という説明させていただいてお

りますが、これが妥当ではないかというとこなん

ですけども、それは確かに今までも市長も申し上

げていましたけどある程度の金額までは、市が当

然負担すべきことは、それは以前からも市長が申

し上げていたとおりかと思います。ただし、今回

無床化を選択しないといけないのは何分にも看護

師、医療従事者が不足している。集約かけないと、

いわゆる市民病院の二次救急ということが維持出

来ない。その中でどうしても、集約をかけていっ

て、人数が減ったところは野村病院はもう無床化

せざるを得ない状況があると。人さえいれば、そ

のまま２つの病院を維持することは当然可能かと

思います。協会のほうからの提案の中にも、人さ

え確保できるのであれば、そういうことも当然提

案として、実際上がってきたわけですけども、現

実としてこれだけ職員、看護師が減ってる中では、

そういった方法をとらざるを得ないという状況に

あったということをまず御理解をいただきたいと

思います。その上で、3 億 5000 万円に今現在一

般財源なっておりますが、先ほど宮崎から説明も

ありましたが、野村病院の無床化に伴いまして野

村病院に交付されておりました交付税は、もう一
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応診療所ということなりますから診療所に要する

経費として、交付される 710 万円のみになるので

はないかと。その上で、市民病院のほうで従来か

らもらっているもの、場合によってはベッド数が

変わることによって若干増加するのではないかと

いうことで、13 ページのところにその一覧を掲

載させていただいておりますけども、こちらの金

額が今のところは最低この程度は交付税措置がさ

れるものというふうに考えております。この差額

がここに出ております 2 億 4600 万円が、従来も

らっているより、減少した額となりますけれども、

ただし、これはあくまでも現状の繰り出しをした

場合にこれだけの差額が出るということです。今

先ほどから申し上げておりますけど、野村病院無

床化に伴いまして支出のほう繰出金の額も当然減

額になります。その際の差額でいきますと約

4000 万円程度今見込んでおります。ただ、

4000 万円見込んでおりますけれども、これも収

支計画の中で協会のほうから 4 億 8000 万円が年

間指定管理料としてほしいというような提案があ

ったかと思いますけども、その中には赤字想定分

が含まれております。今後、病院経営が改善すれ

ばその赤字補てん分の支出は必要なくなると、市

からの繰出金はさらに減少するだろうということ

で今のところ見込んでおります。 

○まつもと委員 

ちょっと２点教えてください。資料の７ページ

に野村病院の地方交付税措置について教えてくだ

さってると思うんです。ちょっと勉強不足で申し

訳ないんですが、市民病院も不採算地区病院の

100 床以上に当てはまっているんでしょうか。こ

れは野村病院だと思うんですけど。 

○宮崎財政課係長 

野村病院につきましては、先ほどおっしゃって

いただきました不採算地区病院というところで対

象になっているところでありますが、市民病院に

つきましては、不採算地区中核病院というところ

の第２種のところの算定がされておりまして、こ

ちらのほうが令和２年度から新たに創設された特

別交付税措置のものになります。 

○まつもと委員 

もう１点の 11 ページの一般会計繰出金の交付

税措置の推移なんですけど、これ３施設合算され

ていて、ちょっとこのどの病院がどういう交付税

とバランス、繰出金のバランスがどうとれている

のかがちょっと見えないので、よかったら別々の

施設で出してもらうことで出来ますか。 

○宮崎財政課係長 

先ほど言われた３施設を分けた形のほうも算出

出来ますので、後日また提供させていただけたら

と思います。 

○二宮委員 

現給保障についてちょっと１点お伺いしたいん

ですけれども、現給保障というと５年間の中の最

初の年度を起点にして、その分も含めるというの

が、大体のところじゃないかなと理解しとったん

ですけれども、先日組合の方と話したときに、そ

うじゃないんだというふうに言われたというふう

にお聞きしたんですけどそこのところをちょっと

教えていただきたいんです。 

○山住総務部長 

ちょっと財政のほうと離れますので総務の担当

ということでお答えさせていただきます。現給保

障制度でございますけどもあくまでも、ある時点

をとらえて、その時点における給与の額を保障し

ますよというもの、それが現給保障制度です。し

たがってその時点の金額が上振れることは基本的

にはその期間はありません。その額に達するまで

は、その額を保障するというもので、その点につ

いては組合のほうも一部誤解をしてるところもあ

るんじゃないかと思いますけれども、それについ

ては先日もこちらのほうから資料を提供させても

らってますので、内容については理解をいただけ

るのではないかなと思っております。 

○酒井委員 

最初から決まってなければ決まってない、これ

から考えるなら考えるでいいんですが、私広報で

出したように、野村病院の積立金の 10 億円はど

こへ持っていくつもりでどういうふうに考えてる

か、財政の中の一つとして、お答え願ったらと思

います。だから最初お断りしたように決まってな

いなら決まってない。これから考えるなら考える、

私といたしましては、職員の待遇とかそういうも

のに使ってほしいなという気持ちはありますけど

も、それは希望ですので、お答え願ったらと思い

ます。 

○山住総務部長 

現在野村病院のほうで 12、13 億ぐらいあった
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かと思いますけど、それについて、現在のところ

具体的な活用方法についてはございません。ただ

し、今ほど御指摘もございましたけれども、今後

３施設統合に伴います少々の経費は必要になりま

すので、そういったところについての充当は当然

考えていかなければならない、財政としては、そ

ういったところに活用させていただきたいと考え

ております。 

○酒井委員 

合併したときも 10 億あって、そしてそれから

今も 10 億ということですので、合併前からの積

立金という解釈でいいんですけども、実際のとこ

ろその辺りは、病院関係やこの医療関係や、この

難産をしているこの事業とか、病院に使っていた

だいたらと思っておりますので、御配慮をお願い

します。 

○山下委員 

野村病院の積立金ですね、もう本当に素朴な感

覚で言うんですけどこれ積立金、結局野村病院と

しては、単独で赤字がそんなに大きくはなくって

ということになるんでしょうかね。この金額かな

り大きな金額になるので、そもそもこの積立金が

これだけの金額あるっていうこと自体、私は非常

に、１年生議員として不可解なところがあるんで

すけど、このあたりの説明がもしできるようでし

たら。 

○山住総務部長 

詳細につきましては野村病院の担当事務長が退

席しましたんで不明なんですけれども、野村病院

については確かに経営的にも非常にうまくやって

いたというのは確かであろうかと思います。ただ、

一方近年で申し上げますと大幅に患者数が減少し

ておりまして、いわゆる収益的なところがかなり

落ち込んでおります。加えてこれも市民病院と比

較にはなりますけれども、先ほどから出ておりま

す二次救急とか新しい病院体制を構築する上では

市民病院にある程度の人材を確保していかなきゃ

ならない。一方野村病院は現状維持をしたままで

運営が出来たというところで、赤字幅が比較的少

なくなっていたというのは、私としてはそういう

認識はしております。 

○源委員長 

それでは、財政関係に関しての行政サイドへの

質疑よろしいでしょうか。 

 〔発言する者なし〕 

それでは、以上で質疑を終結といたします。 

暫時休憩を告げる。 （休憩 午後３時３分） 

○源委員長 

再開を告げる。  （再開 午後３時 35 分） 

それでは、（２）番その他。今後の委員会の進

め方について御協議をいただきましてありがとう

ございました。先ほどの理事者、行政側との質疑

の中で今回の指定管理者選定委員会の各種資料を、

医療対策室から御提供いただけるということでし

たので、まず先ほど、後日提出しますといった資

料等についての提出を行政サイドにお願いしたい

と思います。それをもって、次回の第４回委員会

資料もかなり多くなると思いますので、次回委員

会は６月 14 日金曜日午前中本会議がございます

ので、本会議終了後予定を見て行いたいと思いま

す。 

次の第５回となるか分かりませんが、今定例会

で、いわゆる指定管理者の指定に関する議案が上

程される予定でございます。この議案の審査につ

いては、６月 21 日金曜日午前９時より行う予定

とさせてください。また、６月 10 日本会議終わ

って上程されました後に、さっき言った皆様と御

協議して決めたいと思いますのでお願いいたしま

す。先ほど言われました両病院長及び地域医療振

興協会との協議の場については改めて私のほうか

ら申入れと確認をして、皆様に御連絡、報告、相

談させていただきます。よろしくお願いいたしま

す。 

それでは本日予定しておりました議題について

は以上となります。ほか委員の皆様からよろしい

でしょうか。 

〔発言する者なし〕 

○源委員長 

それでは以上としたいと思います。 

○河野副委員長 

御起立ください。 

以上をもちまして第３回の特別委員会を終了い

たします。 

 

 散会 午後３時36分 

 

 西予市議会委員会条例第30条第１項の規定によ

りここに署名する。 
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