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高岡市民病院事務局

令和２年度高岡市民病院経営懇話会の概要
１　日　　　時　　　令和２年11月19日（木）午後４時～午後５時15分
　　　　　　　　　　
２　場　　　所　　　高岡市民病院講義室
３　出　席　者　　　・高岡市民病院経営懇話会委員
川　渕　　孝　一　氏（座長）
成　瀬　　隆　倫　氏

河　村　　拓　栄　氏　　　
川　渕　　郁　子　氏
髙　木　　法　子　氏

　　　　　　　　　　・事務局
薮下院長、山川理事・副院長、伊藤副院長、米山看護部長
崎事務局長、新田総務課長、長田医事課長
４　協議事項　　

　(1)　令和元年度高岡市民病院事業会計決算の概要について
(2)　令和２年度の経営改善に向けた取り組み状況について
　(3)  第Ⅴ期中期経営計画の骨子（案）について
５　委員からの主な意見・質問及び病院の答弁
(1) 令和元年度高岡市民病院事業会計決算の概要について
〔質問〕

①令和元年度決算における新型コロナウイルス感染症の影響は。
〔回答〕
富山県内で新型コロナウイルス感染症患者が発生したのは、３月下旬からである。令和元年度決算における新型コロナウイルス感染症の影響は、ほとんどなかったと考えている。平成30年度と比較すると、収支が悪化したが、その理由としては、呼吸器内科医、消化器内科医がそれぞれ1名減少したことによるものが大きいと考えている。特に、呼吸器内科医の不在により、肺がん等の収益性の高い診療ができなかったことが響いている。
〔意見〕
②給与費が減少していることから、医師の減少に伴う収益の減少と推察した。やはり、呼吸器系疾患は厚生連高岡病院へ紹介しているのが現状である。
(2) 令和２年度の経営改善に向けた取り組み状況について
〔質問〕
①新型コロナウイルス感染症の影響により、患者が減少し、医業収益が減少することに伴って、医業費用も減少しているが、費用は収益の減少以上には減らない実状がある。そんな中、光熱水費等の削減を図っていくということだが、具体的にどれくらいの削減見込があるか。また、新型コロナウイルス感染症に対応するための補助金の利用状況については。
〔回答〕
エコノパイロットと呼ばれる空調効率等を最適化することのできるシステムを令和元年度末に導入したところである。このシステムにより、年間約700万円の光熱水費等の削減を見込んでいる。また、新型コロナウイルス感染者を受け入れるために病床を確保していることへの空床補償金については、10月に4月から6月分として県から2億3千万円の入金があったところである。7月以降の分についても、順次入金がされる見込みである。
〔質問〕

②光熱水費の削減に関連して、LED化による削減実績は。常時点灯している非常灯等のLED化について検討しては。
〔回答〕
LED化による削減実績については、切り分けができないため金額として示すことはできない。
LED化については、工事が必要となるため、患者への影響がない箇所から優先的に行っているところである。平成30年度には、地下を、令和元年度には、医局と事務所をLED化した。今後も順次日程等を調整しながら実施してまいりたい。
〔質問〕

③費用の削減の手法として、イニシャルコストはかかるが、IT化という手法がある。例えば、事務方の業務のIT化により、業務プロセスの改善を考えてはどうか。
〔回答〕
事務のIT化については、今後他病院の事例も参考にしながら検討して参りたい。

〔質問〕
④産後のお母さんの心身の負担を減らすための、産後ケア事業（デイケアや訪問ケア）について、利用状況は。この事業については、たとえ経営的に利点がないとしても続けてほしい。
〔回答〕
この事業については、4月から高岡市の委託により実施しているところである。新型コロナウイルスの影響により、利用のキャンセルがあり、実績としてはまだないが、当院は産科領域に力を入れたいと考えているため、今後もサービスの一環として行って参りたいと考えている。
〔質問〕
⑤逆紹介に関連して質問したい。この夏、娘が事故に遭い、高岡市民病院に入院した。治療が終わって、退院したが、その後のかかりつけ医がいないため、進学の機会等に念のため受診をさせたい。こういった場合であっても高岡市民病院で診てもらうことは可能か。
〔回答〕
患者が高齢者の場合、通常、かかりつけ医を持っておられることが多いため、退院した場合にかかりつけ医に逆紹介をしている。娘さんの場合、医師は年齢や症状の具合等を考慮し、完治したと判断したため、逆紹介しなかったのだと考えられる。都合が悪い場合は、当院を受診していただければと思う。
〔質問〕
⑥高岡市民病院の強みをPRしていくことが必要と考えるが、PR先としては、個人向け、医療機関向けか。個人が病院を選択するにあたって判断材料となる広報誌があればよいのでは。
〔回答〕
当院では、個人向けと医療機関向けそれぞれを対象に広報に取り組んでいる。一般向けとしては、ホームページに当院の広報誌を掲載しているほか、市政広報誌を利用したコラムや特集等を掲載している。
(3) 第Ⅴ期中期経営計画の骨子（案）について
〔質問〕
①働き方改革について、医師以外のスタッフについては、2019年から始まっており、医師については2024年に開始されるところである。医師の時間外労働960時間以内を目指す必要がある中、医師のアルバイトや兼業等への対応が求められる。そんな中、医師を大学医局から派遣してもらうという良い循環が保てるか。また、特定行為に係る看護師をはじめとしたタスクシェアリング等も必要とされるが、新しい取り組みとしては、どんなことを考えているか。
〔回答〕
　　　高岡医療圏については、2次救急を輪番制による持ち回りで受け持っている。医師不足ということもあり、診療科によっては非常勤医師に頼らざるを得ない科もある。救急医療体制を維持するため、本院のみならず医療圏全体での診療科の集約化・センター化等への話もあるが、人員面等の問題もあり、踏み込めていないのが現状である。特定行為に係る看護師については、現在、呼吸器関連区分の看護師が1名在籍している。今年度は当院において研修を行っており、栄養・水分管理区分で3名を育成中である。将来的には、手術室の看護師で麻酔・救急領域の特定行為に係る看護師を育成してまいりたい。
　　　〔質問〕
②地域包括ケアシステムの構築に関連して、民生委員として、患者の救急搬送に随行することがあるが、患者のかかりつけ医はどこか知っていても、どんな薬を飲んでいるのか不明なことが多い。そうした場合、医療機関ではどんな対応をしているのか。
〔回答〕
　　患者のかかりつけ医が判明すれば、照会状ですぐに患者に処方されている薬の情報や既往歴等がわかる。また、持参薬があれば、薬剤部で薬の種類を判断することができる。地域包括ケアシステムの構築を牽引していくという観点からは、急性期の治療を終えた患者を診る慢性期・回復期を専門とする病院等との連携を深めてまいりたいと考えている。
　　
　　〔意見〕

　　③高岡医療圏では、カルテ連携システム「れんけいネット」という仕組みがある。現状、地域のかかりつけ医が高岡市民病院、厚生連高岡病院、済生会高岡病院のカルテを参照できるのみだが、今後は、例えば厚生連高岡病院にかかっている患者が救急搬送でほかの病院に運ばれた場合等に速やかに対応するため、3病院が相互にカルテを閲覧できるようにしていきたいと会合で意見が出たところである。また、マイナンバーカードやマイナポータルによる処方状況、検診データ等へのアクセス等による患者情報の共有についても今後、推進されるものと考えている。
　　〔質問〕
　　④院内保育所の必要性については。
　　〔回答〕
　　女性の医師について需要があると考えている。看護師等については、高岡市近辺を地元としている方が多く、親と同居していたり、近隣に親がいたりと需要は限られているが、大学の医局から派遣された若い医師について、近くに親戚等もいない場合も多い。女性医師の割合が年々増えてきている中、院内保育所は需要があると見込んでいる。
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