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　 　令和 2 　年 2月25日

＜平成30 　年度　大村市民病院運営市民会議 事業実績について＞について＞



大村市の医療環境の医療環境医療環境大村市の医療環境の医療環境医療環境

＜人口  : 96,973人、　高齢化率 ： 24.7%   （令和元年１１月現在） 　＞

一次医療

二次医療

三次医療

大村市の医療環境医師会　　（約80施設）

市の医療環境立大村市の医療環境民病院（医師数：34名）

国立病院機構 長崎医療センター（医師数：約220名)

＜一次救急、在宅医療、老健、療養型、回復期リハ、緩和ケア等＞リハ、緩和ケア等＞等＞

＜一次・二次救急、地域包括ケア　回復期リハ、健診事業等＞ケア等＞　回復期リハ、緩和ケア等＞リハ、健診事業等＞

＜二次・三次救急、各種拠点病院、臨床研究センター、臨床研修等＞センター、臨床研修等＞

（長崎県；32.3%　  国；28.5%）
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医療機能　病院概要医療機能　病院概要

名　　 称 市の医療環境立大村市の医療環境民病院

所 在 地
856-8561
長崎県大村市の医療環境古賀島町133番地22　

開 設 者 大村市の医療環境

開 設 年 昭和26年10月1日　　平成20年4月1日から指定管理　平成指定管理　平成29年4月新築
移転

管理運営 公益社団法人　地域医療振興協会

診療科目(標榜）
　22診療科

内科、呼吸器内科、腎臓内科、消化器内科、神経内科、感染症内科、　
循環器内科、小児科、外科、整形外科、心臓血管外科、婦人科、眼科、
　
耳鼻咽喉科、リハビリテーション科、放射線科、皮膚科、泌尿器科、救急
科、精神科、歯科口腔外科、麻酔科　　

病 床 数 許可病床 ２１６床（一般２１２床＋感染症４床）

そ の医療環境 他 管理型臨床研修指定病院
人工透析、健康管理センター



　私たちは、地域の皆様の「健やかな生活」を支援するたちは、地域の医療環境皆様の「健やかな生活」を支援するの医療環境「健やかな生活」を支援する健やかな生活」を支援する生活」を支援する」を支援する支援するする
　「健やかな生活」を支援するあたたかい医療」を行います。医療」を支援する行います。い医療」を行います。ます。

○運営方針
 　１．患者さん本位の地域医療を行います。本位の地域医療を行います。の医療環境地域医療を支援する行います。い医療」を行います。ます。

　 ２．患者さん本位の地域医療を行います。にまごころを支援する込めた充分な説明を行い、信頼される医療を実践めた充分な説明を行い、信頼される医療を実践な生活」を支援する説明を行い、信頼される医療を実践を支援する行います。い医療」を行います。、信頼される医療を実践される医療を支援する実践

　 　　します。

　 ３．自己研鑽に努め、チーム医療を推進し、安心・安全な医療を提供します。に努め、チーム医療を推進し、安心・安全な医療を提供します。め、チーム医療を推進し、安心・安全な医療を提供します。医療を支援する推進し、安心・安全な医療を提供します。し、安心・安全な医療を提供します。な生活」を支援する医療を支援する提供します。します。

 　４．地域の医療環境皆様の「健やかな生活」を支援するが安心して生活できるよう、地元医療機関･行政との連携を密にし     安心して生活できるよう、地元医療機関･行政との連携を密にし     生活」を支援するできるよう、地元医療機関･行います。政との連携を密にし     との医療環境連携を密にし     を支援する密にし     にし     
  　

　　　 保健医療福祉のネットワークの構築を推進します。の医療環境ネットワークの構築を推進します。の医療環境構築を支援する推進し、安心・安全な医療を提供します。します。

   ５．患者さん本位の地域医療を行います。の医療環境権利を尊重し、個人情報を守ります。を支援する尊重し、個人情報を守ります。し、個人情報を守ります。を支援する守ります。ります。

   ６．へき地支援する病院として生活できるよう、地元医療機関･行政との連携を密にし     、離島や山間部の医療過疎地への診療支援を推進         の医療環境医療過疎地への医療環境診療支援するを支援する推進し、安心・安全な医療を提供します。         

       します。

　 ７．臨床研修病院として生活できるよう、地元医療機関･行政との連携を密にし     、地域医療を支援する志す医師を育成します。す医師を支援する育成します。

○医療機能の特色の医療環境特色
　　　急性期リハ、緩和ケア等＞医療から指定管理　平成回復期リハ、緩和ケア等＞、維持期リハ、緩和ケア等＞、予防医学にわたる　一貫した医療の提供にわたる　一貫した医療の提供した医療の医療環境提供します。

　　　を支援する行います。って生活できるよう、地元医療機関･行政との連携を密にし     い医療」を行います。ます。
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基本理念基本理念



看護部の医療過疎地への診療支援を推進         門

管理体制

  ・看護単位の地域医療を行います。7個（3F，4F，5F，6F，HCU，手術室，外来）　　

  ・病棟及び外来には　師長　副師長　主任を配置び外来には　師長　副師長　主任を配置外来には　師長　副師長　主任を配置を支援する配置

  ・固定チーム医療を推進し、安心・安全な医療を提供します。ナーシングの看護体制の医療環境看護体制

教育方針

  ・「健やかな生活」を支援するともに育つ教育環境」を整えることが安心・安全の療養教育環境」を支援する整えることが安心して生活できるよう、地元医療機関･行政との連携を密にし     安心・安全な医療を提供します。の医療環境療養

　   環境に繋がると捉え、新人看護師の育成継続教育にが安心して生活できるよう、地元医療機関･行政との連携を密にし     ると捉え、新人看護師の育成継続教育にえ、新人看護師の医療環境育成継続教育に

     力を注ぐを支援する注ぐぐ

  ・他施設の医療環境新人看護師の医療環境研修も受け入れけ入れ入れれ

  ・看護学にわたる　一貫した医療の提供校の臨地実習施設の医療環境臨地実習施設

  ・市の医療環境内の医療環境中学にわたる　一貫した医療の提供・高校の臨地実習施設の医療環境職場体験の受入の医療環境受け入れ入れ
5

基本理念
地域の医療環境皆様の「健やかな生活」を支援するへ 笑顔と あたたかい心で 信頼される看護を行います。と あたたかい医療」を行います。心で 信頼される医療を実践される看護を支援する行います。い医療」を行います。ます。

基本理念
地域の医療環境皆様の「健やかな生活」を支援するへ 笑顔と あたたかい心で 信頼される看護を行います。と あたたかい医療」を行います。心で 信頼される医療を実践される看護を支援する行います。い医療」を行います。ます。



市立大村市民病院の現況現況市立大村市民病院の現況現況

職員数  ４３７名（うち非常勤 ９８名）うち非常勤 ９８名）非常勤 ９８名）
　　
【常勤医師】３４名 ・〔非常勤 ９名〕
　＊東京ベイ浦安市川医療センター 応援医師１名。ベイ浦安市川医療センター 応援医師１名。浦安市川医療センター 応援医師１名。センター 応援医師１名。

【看護部】２３５名(うち非常勤 ９８名）非常勤 4８名)　
　　　　
【医療センター 応援医師１名。技術部職員】93名
                      (うち非常勤 ９８名）リハ療法士 ５１名療センター 応援医師１名。法士 ５１名)   
   　
【事務職】 ６６名(非常勤3７名) 

＜令和 ２年 １月１日現在＞

臨床研修指定病院
看護配置基準：一般 10対１（うち非常勤 ９８名）DPC採用）、HCU(8床)
　　　　　　　　　　回復期リハ病棟、地域包括ケア病棟リハ療法士 ５１名病棟、地域包括ケア病棟ケア病棟病棟

平成20年 4月より、地域医療振興協会が管理運営を開始地域医療振興協会が管理運営を開始が管理運営を開始管理運営を開始を開始開始

平成３０年度　

令和元年度
（4月～1月）

病床数 216床 216床

外来患者数 323.7人/日 333.7人/日

入れ院患者数 198.4人/日 201.7人/日

病床稼働率 91.9％ 93.4％

平均在院日数（一般） 12.2日 11.8日

紹介率 63.1% 66.4%

救急車受け入れ入れ件 805件 1,032件

平成30年 度稼働率
　 　　（回復期リハ  リハ  96.2 　　　 　　％、地域医療振興協会が管理運営を開始 包括ケア  ケア  97.3％）
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①常勤職員数

その他職員他職員 医療技術職 看護職 医師  

2008.4.1 　 　移行時　　職員 職員245名，非常勤48 　 　　　名 計293名
2020.1.1 　　 　 　現在 　　　職員 職員339名，非常勤98 　 　　　名 計437名
2008.4.1 　 　移行時　　職員 職員245名，非常勤48 　 　　　名 計293名
2020.1.1 　　 　 　現在 　　　職員 職員339名，非常勤98 　 　　　名 計437名

職員数の推移推移職員数の推移推移



新病院 病棟構成の医療環境変更　平成２９年４月～
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旧病院

⇒
新病院

ハイケア等＞Ⅰ ５ ハイケア等＞Ⅰ （高度急性期リハ、緩和ケア等＞）　８

ハイケア等＞Ⅱ ４

急性期リハ、緩和ケア等＞(10:1)
内科・外科他

６０ 急性期リハ、緩和ケア等＞(10:1)
内科・整外科他 （急性期リハ、緩和ケア等＞）　　５

４　　

急性期リハ、緩和ケア等＞(10:1)
心外・循環器

４６ 急性期リハ、緩和ケア等＞(10:1)
心外・循環器 （急性期リハ、緩和ケア等＞）　　５

２

回復期リハ、緩和ケア等＞リハ ３２ 回復期リハ、緩和ケア等＞リハ （回復期リハ、緩和ケア等＞）　　４
０

地域包括ケア　回復期リハ、健診事業等＞ケ
ア等＞

５６ 地域包括ケア　回復期リハ、健診事業等＞ケア等＞ （回復期リハ、緩和ケア等＞）　　５
８

感染症 ４ 感染症 ４

合計 ２０７ 合計 ２１６

＜地域医療構想を念頭に置いた計画＞を開始念頭に置いた計画＞に置いた計画＞置いた計画＞いた計画＞計画＞

入院診療体制入院診療体制



・政との連携を密にし     策医療への医療環境取り組みり組みみ

　・５疾病（が安心して生活できるよう、地元医療機関･行政との連携を密にし     ん本位の地域医療を行います。、脳卒中、急性心筋梗塞、 

　　　　　　 糖尿病、精神疾患）

  ・５事業（救急医療、災害医療、へき地医療

              の医療環境支援する、周産期リハ、緩和ケア等＞医療、小児医療）

              にかかる医療供します。給体制
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　政策医療等への取り組み への推移取り組み り組み み -①　政策医療等への取り組み への推移取り組み り組み み -①



 ・救急医療(2次救急）、心臓血管病センターでの医療環境

   総合的高度先進し、安心・安全な医療を提供します。医療(24時間体制）

 ・地域包括ケア　回復期リハ、健診事業等＞ケア等＞システム医療を推進し、安心・安全な医療を提供します。の医療環境入れ院体制を支援する支える地域

   包括ケア　回復期リハ、健診事業等＞ケア等＞病棟･回復期リハ、緩和ケア等＞リハビリ病棟の医療環境運営

 ・高度歯科口腔外科、人工透析を支援する実施

 ・健康管理センターにおけ入れる各種健康診断、保健

　指導

 ・災害医療への医療環境対応、Ⅱ類感染症、災害時医療

　対応BCP等
10

政との連携を密にし     策医療等への医療環境取り組みり組みみ -②



11＊2019年度(4月-1月) 平均単価 40,897円   　＋486円(対前年度比)　

　　　　　　　

回復期リハ  リハ  ビリテーション病棟単価推移病棟単価推移回復期リハ  リハ  ビリテーション病棟単価推移病棟単価推移
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　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　回復期リハ  ﾘﾊﾋﾞﾘﾃｰｼｮﾝ病棟単価　　　　　　　　　（単位；円）　　病棟単価 （単位；円）

年度　大村市民病院運営市民会議平均



小児作業療法（リハビリ）への医療環境取り組みり組みみ
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★令和 元年 10月から運用開始運用開始　　

                                                                                                                                                                                    

　 　　・患者家族、大村市から要望要望
　 　 　 小児リハビリ施設の不足。市内で実施してほしい。リハビリ施設の不足。市内で実施してほしい。の他職員不足。市内で実施してほしい。で実施してほしい。実施してほしい。
　 　　・県立子供医療福祉センターと連携センターと連携と連携連携
　 　　　　　 作業療法士2名が研修、勉強会を実施。研修、勉強会を実施。実施。
　 　 ・30名の他職員小児リハビリ施設の不足。市内で実施してほしい。言語リハビリ実施リハビリ実施
　 　 　 　 作業療法介入の診断名対象はの他職員診断名対象はは27名

　 　 　 　リハビリ職員3名増
　　　　小児作業療法　（R1年10月から指定管理　平成 約3,300千円）

　

★令和 元年 10月から運用開始運用開始　　

                                                                                                                                                                                    

　 　　・患者家族、大村市から要望要望
　 　 　 小児リハビリ施設の不足。市内で実施してほしい。リハビリ施設の不足。市内で実施してほしい。の他職員不足。市内で実施してほしい。で実施してほしい。実施してほしい。
　 　　・県立子供医療福祉センターと連携センターと連携と連携連携
　 　　　　　 作業療法士2名が研修、勉強会を実施。研修、勉強会を実施。実施。
　 　 ・30名の他職員小児リハビリ施設の不足。市内で実施してほしい。言語リハビリ実施リハビリ実施
　 　 　 　 作業療法介入の診断名対象はの他職員診断名対象はは27名

　 　 　 　リハビリ職員3名増
　　　　小児作業療法　（R1年10月から指定管理　平成 約3,300千円）
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循環器系・心臓血管外科治療

H26 H27 H28 H29 H30
0 

50 

100 

150 

200 

250 

300 

350 

218 

307 
316 

276 

240 

137 
130 

141 

115 

79 

34 38 42 37 
31 

11 7 
17 

4 7 

58 56 59 

42 
48 

心臓カテーテルカテーと連携テル

ＰＣＩ（経皮的冠動脈形成術経皮的冠動脈形成術

ペーと連携スメーと連携カーと連携

植込型除細動器／
両心室ﾍﾟｰｼﾝｸﾞ機能付埋込型除ﾍﾟｰｼﾝｸﾞ機能付埋込型除機能付埋込型除
細動

カテーと連携テルアブレーと連携ション

　心臓カテーテル血管外科手術 　 　（下肢静脈瘤手術、地域医療振興協会が管理運営を開始シャン病棟単価推移ト拡張術、ステントグラフト　　拡張術、地域医療振興協会が管理運営を開始ステン病棟単価推移ト拡張術、ステントグラフト　　グラフト拡張術、ステントグラフト　　
　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 内挿術、地域医療振興協会が管理運営を開始冠動脈, 　大動脈バイパス手術 他）　
　 　 　　　・平成29 ⇒年度　大村市民病院運営市民会議 209 　件、 ・平成30 ⇒年度　大村市民病院運営市民会議 251 　 　件 +42件増　 　 　

　心臓カテーテル血管外科手術 　 　（下肢静脈瘤手術、地域医療振興協会が管理運営を開始シャン病棟単価推移ト拡張術、ステントグラフト　　拡張術、地域医療振興協会が管理運営を開始ステン病棟単価推移ト拡張術、ステントグラフト　　グラフト拡張術、ステントグラフト　　
　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 内挿術、地域医療振興協会が管理運営を開始冠動脈, 　大動脈バイパス手術 他）　
　 　 　　　・平成29 ⇒年度　大村市民病院運営市民会議 209 　件、 ・平成30 ⇒年度　大村市民病院運営市民会議 251 　 　件 +42件増　 　 　
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歯科口腔外科（周術期リハ、緩和ケア等＞等口腔機能の特色管理料件数）

H29 H30 H31 ･ R1
100,000 

150,000 

200,000 

250,000 

300,000 

350,000 

400,000 

450,000 

500,000 

0 

200 

400 

600 

800 

1,000 

1,200 

1,400 

1,600 

141,502 

432,992 

350,019 

469 

1,486 

1,193 

周術期等口腔機能管理料

　管理料 点数

　管理料 件数

2019年度　大村市民病院運営市民会議（経皮的冠動脈形成術4月～1月）までの実績まで実施してほしい。の他職員実績について＞2019年度　大村市民病院運営市民会議（経皮的冠動脈形成術4月～1月）までの実績まで実施してほしい。の他職員実績について＞



健診センター稼働実績 推移
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保健師3 　 　名体制を構築　健診受診者の増加　保健指導件数の増等を実施。構築　健診受診者の増加　保健指導件数の増等 健診受診者の他職員増加　保健指導件数の増等 保健指導件数の他職員増等保健師3 　 　名体制を構築　健診受診者の増加　保健指導件数の増等を実施。構築　健診受診者の増加　保健指導件数の増等 健診受診者の他職員増加　保健指導件数の増等 保健指導件数の他職員増等
　 　新病院に伴う健診センターの充実　ハード　ソフト両面う健診センターと連携の他職員充実 ハーと連携ド　ソフト両面 ソフト両面両面　 　新病院に伴う健診センターの充実　ハード　ソフト両面う健診センターと連携の他職員充実 ハーと連携ド　ソフト両面 ソフト両面両面

受診者数推移受診者数推移

収入の推移推移収入の推移推移

H22年 度 H23年 度 H24年 度 H25年 度 H26年 度 H27年 度 H28年 度 H29年 度 H30年 度
0 
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116,473 118,455 118,895 120,816 124,105 130,784 

143,389 
157,791 

健診収入の診断名対象は

H22 H23 H24 H25 H26 H27 H28 H29 H30
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健診受診者数
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人工透析の医療環境状況

H27 H28 H29 H30 R1(4-1月 )
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　 　 　 　外来透析件数

透析診療額 (千
円 )

透析延患者数
(名）までの実績



18

災害医療等への取り組み -①　 Ⅱ類感染症対策 　類感染症対策災害医療等への取り組み -①　 Ⅱ類感染症対策 　類感染症対策

新病院で実施してほしい。は感染症病床4床を実施。完備　
H29年12月21 　 　 　日　　　新型インフルエンザ患者搬送訓練を実施 新型インフルエンザ患者搬送訓練を実施患者搬送訓練を実施を実施。実施
H30年12月18 　 　　　　 　日　　　新型インフルエンザ患者搬送訓練を実施 （経皮的冠動脈形成術県央保健所　 県央消防　 市民病院合同）までの実績
R元年11月22 　　 　 　 　 　 　 　日　　　新型インフルエンザ患者搬送訓練を実施 　 　大村消防署、諫早消防署、 その他職員他（経皮的冠動脈形成術佐世保市消防局）までの実績

H31 年2月20 　 　日　　　新型インフルエンザ患者搬送訓練を実施 検疫感染症措置訓練を実施を実施。実施
　 　 　 　 　 　 　 　 　　 　 　福岡検疫所　長崎検疫支所　 県央保健所　 市民病院合同
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・平成２６年 １月策定（旧病院）平成２９年 ５月改定（新病院）
　 　　職員の他職員配置、参集要員（経皮的冠動脈形成術病院－職員宅間までの距離）等は年１回見直まで実施してほしい。の他職員距離）までの実績等は年１回見直
　 　　し、更に現状に合わせ随時更新している。に現状に合わせ随時更新している。に合わせ随時更新している。随時　　職員更に現状に合わせ随時更新している。新している。
　 　　令和元年8月17～18日　　　新型インフルエンザ患者搬送訓練を実施に長崎県DMAT隊員養成研修会へ参加した。参加　保健指導件数の増等した。
　　　　＊ＢＣＰに基づいた災害訓練の部分訓練をに置いた計画＞基づいた計画＞災害訓練の部分訓練をの推移部分訓練の部分訓練をを開始11月28日に置いた計画＞実施した。した計画＞。

・平成２６年 １月策定（旧病院）平成２９年 ５月改定（新病院）
　 　　職員の他職員配置、参集要員（経皮的冠動脈形成術病院－職員宅間までの距離）等は年１回見直まで実施してほしい。の他職員距離）までの実績等は年１回見直
　 　　し、更に現状に合わせ随時更新している。に現状に合わせ随時更新している。に合わせ随時更新している。随時　　職員更に現状に合わせ随時更新している。新している。
　 　　令和元年8月17～18日　　　新型インフルエンザ患者搬送訓練を実施に長崎県DMAT隊員養成研修会へ参加した。参加　保健指導件数の増等した。
　　　　＊ＢＣＰに基づいた災害訓練の部分訓練をに置いた計画＞基づいた計画＞災害訓練の部分訓練をの推移部分訓練の部分訓練をを開始11月28日に置いた計画＞実施した。した計画＞。

　・大村市地域医療５者災害医療ＷＧ　 平成３０年１１月６日　　　新型インフルエンザ患者搬送訓練を実施発足　
　 　　機 関：県央保健所　、大村市、大村市医師会、長崎医療ｾﾝﾀｰ、市立大村市民病院
　　　 　　目  的：大規模災害発生時の情報共有等について、平時からの関連機関で有事へ 的：大規模災害発生時　　職員の他職員情報共有等について、平時　　職員から要望の他職員関連機関で実施してほしい。有事へ参加した。
　 　 　 　 　　の他職員備えを実施。行う。
　 　 　 　 ＊今年度　大村市民病院運営市民会議、5月23日　　　新型インフルエンザ患者搬送訓練を実施、7月31日　　　新型インフルエンザ患者搬送訓練を実施、11月20日　　　新型インフルエンザ患者搬送訓練を実施に開催し、ホットラインの構築等し、ホット両面ラインの他職員構築　健診受診者の増加　保健指導件数の増等等
　　　　　　　　　　　　 　⇒連絡体制を構築　健診受診者の増加　保健指導件数の増等について協議した。 災害時　　職員緊急連絡用としてＩＰ無線機の導入。と連携してＩＰ無線機の他職員導入の診断名対象は。

　・大村市地域医療５者災害医療ＷＧ　 平成３０年１１月６日　　　新型インフルエンザ患者搬送訓練を実施発足　
　 　　機 関：県央保健所　、大村市、大村市医師会、長崎医療ｾﾝﾀｰ、市立大村市民病院
　　　 　　目  的：大規模災害発生時の情報共有等について、平時からの関連機関で有事へ 的：大規模災害発生時　　職員の他職員情報共有等について、平時　　職員から要望の他職員関連機関で実施してほしい。有事へ参加した。
　 　 　 　 　　の他職員備えを実施。行う。
　 　 　 　 ＊今年度　大村市民病院運営市民会議、5月23日　　　新型インフルエンザ患者搬送訓練を実施、7月31日　　　新型インフルエンザ患者搬送訓練を実施、11月20日　　　新型インフルエンザ患者搬送訓練を実施に開催し、ホットラインの構築等し、ホット両面ラインの他職員構築　健診受診者の増加　保健指導件数の増等等
　　　　　　　　　　　　 　⇒連絡体制を構築　健診受診者の増加　保健指導件数の増等について協議した。 災害時　　職員緊急連絡用としてＩＰ無線機の導入。と連携してＩＰ無線機の他職員導入の診断名対象は。

大規模災害の他職員際にに
 1)自施設の不足。市内で実施してほしい。が研修、勉強会を実施。どれくら要望い機能するの他職員か、機能しない場合はどこに支援を求めるのか。を実施。求めるのか。めるの他職員か。
　　（経皮的冠動脈形成術傷病者の他職員受入の診断名対象は等）までの実績
 2)連絡体制を構築　健診受診者の増加　保健指導件数の増等を実施。どうするの他職員か。
　 （経皮的冠動脈形成術担当者数名の他職員携帯電話番号を把握，全機関を実施。把握，全機関IP無線機の他職員導入の診断名対象は、複数の他職員ホット両面ラインの他職員構築　健診受診者の増加　保健指導件数の増等な
ど）までの実績
 3)それぞれの他職員施設の不足。市内で実施してほしい。が研修、勉強会を実施。何を市へ要望するのか（水道・電気・燃料・食料の確保）を実施。市へ参加した。要望するの他職員か（経皮的冠動脈形成術水道・電気・燃料・食料の他職員確保）までの実績

大規模災害の他職員際にに
 1)自施設の不足。市内で実施してほしい。が研修、勉強会を実施。どれくら要望い機能するの他職員か、機能しない場合はどこに支援を求めるのか。を実施。求めるのか。めるの他職員か。
　　（経皮的冠動脈形成術傷病者の他職員受入の診断名対象は等）までの実績
 2)連絡体制を構築　健診受診者の増加　保健指導件数の増等を実施。どうするの他職員か。
　 （経皮的冠動脈形成術担当者数名の他職員携帯電話番号を把握，全機関を実施。把握，全機関IP無線機の他職員導入の診断名対象は、複数の他職員ホット両面ラインの他職員構築　健診受診者の増加　保健指導件数の増等な
ど）までの実績
 3)それぞれの他職員施設の不足。市内で実施してほしい。が研修、勉強会を実施。何を市へ要望するのか（水道・電気・燃料・食料の確保）を実施。市へ参加した。要望するの他職員か（経皮的冠動脈形成術水道・電気・燃料・食料の他職員確保）までの実績

災害医療等への取り組み -②　 　ＢＣＰに基づいた災害訓練の部分訓練をの推移策定・取り組み 組み 状況 災害医療等への取り組み -②　 　ＢＣＰに基づいた災害訓練の部分訓練をの推移策定・取り組み 組み 状況 



2019. 7 　月 長崎空港事故訓練を実施

2019.11 　月 BCP訓練を実施（経皮的冠動脈形成術対策本部）までの実績 2019. 9 　月 消防訓練を実施

2019. 7 　月 長崎医療ｾﾝﾀｰ災害訓練を実施

20



地域医療連携を密にし     
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地域医療連携室を中心に病診連携・病病連携を推進を開始中心に病診連携・病病連携を推進に置いた計画＞病診連携・病病連携を開始推進地域医療連携室を中心に病診連携・病病連携を推進を開始中心に病診連携・病病連携を推進に置いた計画＞病診連携・病病連携を開始推進
・ 　長崎医療センターと連携、大村市医師会、福祉センターと連携施設の不足。市内で実施してほしい。等の他職員相互 
　　 　連携体制を構築　健診受診者の増加　保健指導件数の増等の他職員構築　健診受診者の増加　保健指導件数の増等 連携室ﾍﾟｰｼﾝｸﾞ機能付埋込型除協議会へ参加した。の他職員参加　保健指導件数の増等
　 勉強会の他職員開催し、ホットラインの構築等等

　 平成31年 4月～
　　　 「地域連携・患者支援を求めるのか。センターと連携」と連携して、地域連携室ﾍﾟｰｼﾝｸﾞ機能付埋込型除
　 　　　（経皮的冠動脈形成術前方連携）までの実績と連携入の診断名対象は退院支援を求めるのか。室ﾍﾟｰｼﾝｸﾞ機能付埋込型除を実施。配置した。
　 　　　入の診断名対象は退院支援を求めるのか。室ﾍﾟｰｼﾝｸﾞ機能付埋込型除は、ソーと連携シャルワーと連携カーと連携が研修、勉強会を実施。関わる患者
　　　　　相談室ﾍﾟｰｼﾝｸﾞ機能付埋込型除と連携入の診断名対象は退院支援を求めるのか。を実施。行う看護師を実施。入の診断名対象は退院支援を求めるのか。係とと連携
　 　　　して配置し、入の診断名対象は退院支援を求めるのか。の他職員連携強化を図る。を実施。図る。る。

 ・高度医療機器の医療環境共同利を尊重し、個人情報を守ります。用

 ・大村消防署との連絡協議会開催との医療環境連絡協議会開催

 ・あじさい医療」を行います。ネットによる地域医療機関との医療環境連携を密にし     

 ・健康教育の医療環境推進し、安心・安全な医療を提供します。　ふれあい医療」を行います。健康講座　出前講座等

 ・市の医療環境内の医療環境各種行います。事等におけ入れる職員の派遣の医療環境派遣
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年度別　紹介件数（月平均）・紹介率

2019年度　大村市民病院運営市民会議（経皮的冠動脈形成術4月～1 　月分） ・紹介件数491 　　件，  
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　・ 紹介率66.0%，  逆紹介率40.0%　 　 　
2019年度　大村市民病院運営市民会議（経皮的冠動脈形成術4月～1 　月分） ・紹介件数491 　　件，  
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　・ 紹介率66.0%，  逆紹介率40.0%　 　 　

地域連携を密にし     　紹介数・紹介率の医療環境向上
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ふれあい医療」を行います。健康講座　185回開催

　出前講座　 37回開催し、ホットラインの構築等　出前講座　 37回開催し、ホットラインの構築等



地域の医療環境看護・介護職者研修会の医療環境開催

 ・平成30年10月21日当院にて生活できるよう、地元医療機関･行政との連携を密にし     開催

 　31施設76名の医療環境参加（看護師・介護福祉のネットワークの構築を推進します。士・ケア等＞マネ等）

   ＊31年度9月28日、10月26日に実施（参加人数 45名）

 ・国が安心して生活できるよう、地元医療機関･行政との連携を密にし     推進し、安心・安全な医療を提供します。する在宅医療での医療環境医療職・介護・福祉のネットワークの構築を推進します。職の医療環境連携を密にし      

　 強化、地域全な医療を提供します。体の医療環境スキルア等＞ップを図る。を支援する図る。る。

 ・継続看護・介護の医療環境一端を担い、顔の見える関係を構築、を支援する担い、顔の見える関係を構築、い医療」を行います。、顔と あたたかい心で 信頼される看護を行います。の医療環境見える関係を構築、える関係を構築、を支援する構築、

　患者さん本位の地域医療を行います。が安心して生活できるよう、地元医療機関･行政との連携を密にし     安心して生活できるよう、地元医療機関･行政との連携を密にし     地域に帰るためのネットワークの強化るための医療環境ネットワークの構築を推進します。の医療環境強化

　を支援する目的。 24

正しい呼吸の観察・オムツの当て方・フットケア・皮膚トラブしい呼吸の観察・オムツの当て方・フットケア・皮膚トラブの推移観察・オムツの当て方・フットケア・皮膚トラブの推移当て方・フットケア・皮膚トラブて方・フットケア・皮膚トラブ方・フット拡張術、ステントグラフト　　ケア  ・皮膚トラブト拡張術、ステントグラフト　　ラブ
ル・感染防止他に置いた計画＞ついて方・フットケア・皮膚トラブ認定看護師による研修会の実施に置いた計画＞よる研修会の実施研修会が管理運営を開始の推移実施した。
正しい呼吸の観察・オムツの当て方・フットケア・皮膚トラブしい呼吸の観察・オムツの当て方・フットケア・皮膚トラブの推移観察・オムツの当て方・フットケア・皮膚トラブの推移当て方・フットケア・皮膚トラブて方・フットケア・皮膚トラブ方・フット拡張術、ステントグラフト　　ケア  ・皮膚トラブト拡張術、ステントグラフト　　ラブ
ル・感染防止他に置いた計画＞ついて方・フットケア・皮膚トラブ認定看護師による研修会の実施に置いた計画＞よる研修会の実施研修会が管理運営を開始の推移実施した。

地域医療連携地域医療連携



研修関連

　・地域医療振興協会の医療環境実施する研修・学にわたる　一貫した医療の提供術活」を支援する動

　　地域医療学にわたる　一貫した医療の提供術集会、海外研修等

　（令和元年度）

　　  フレイル予防セミナー（本部の医療過疎地への診療支援を推進         TV会議） 

 ・協会施設間での医療環境後期リハ、緩和ケア等＞研修医の医療環境受け入れけ入れ入れれ

　　(離島を支援する含む研修）む研修）研修）

 ・基幹型研修施設

 ・医学にわたる　一貫した医療の提供生の医療環境受け入れ入れ

 ・院内外での医療環境研修、研究センター、臨床研修等＞発表等

　　教育委員の派遣会による毎月の医療環境研修会の医療環境開催、院内研究センター、臨床研修等＞

　　発表会、各種学にわたる　一貫した医療の提供会におけ入れる発表への医療環境援する助など認定な生活」を支援するど認定認定

    看護師、特定ケア等＞看護師等の医療環境資格取り組み得のための援助の医療環境ための医療環境援する助など認定
25



医療の医療環境質向上

〇医療安全な医療を提供します。管理

  ・医療安全な医療を提供します。管理室の医療環境設置　専従者の医療環境配置

  ・医療安全な医療を提供します。管理委員の派遣会の医療環境開催、定期リハ、緩和ケア等＞的院内巡視　リスクの構築を推進します。の医療環境把握

  　分な説明を行い、信頼される医療を実践析　検討　評価　改善を実施を支援する実施

  ・事故、インシデント、クの構築を推進します。レーム医療を推進し、安心・安全な医療を提供します。等の医療環境早期リハ、緩和ケア等＞把握

  ・全な医療を提供します。職員の派遣への医療環境医療安全な医療を提供します。教育、研修や啓発、新人教育の医療環境徹底

     (出席を義務化）を支援する義務化）

〇院内感染対策

  ・感染対策室の医療環境設置　専従者(認定看護師）の医療環境配置

  ・院内感染対策委員の派遣会の医療環境開催、ICT委員の派遣会の医療環境職場ラウンドにに

　 より各職場での医療環境感染対策チェックの構築を推進します。

  ・全な医療を提供します。職員の派遣への医療環境感染対策教育、研修、連携を密にし     施設との医療環境相互カンファ　　カンファ　　

　 レンスの医療環境実施
26
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指定管理後の損益の推移の推移損益の推移の推移推移
単位：千円

（ 　大村市直営を開始の推移最終年 度 平成19年 度決算　 ▲847,000千円）

指定管理移行後の損益の推移の推移経常利益の推移累計　 　 123,315 　　千円
　

20年度 21年度 22年度 23年度 24年度 25年度 26年度 27年度 28年度 29年度 30年度

事業収益 3,476,370 3,677,010 3,840,999 3,781,443 3,860,088 3,906,607 3,735,438 3,968,003 4,169,770 4,271,713 4,431,572

事業費用 3,921,390 4,032,651 4,127,129 4,072,381 4,127,726 4,253,566 4,027,346 4,148,018 4,383,568 4,404,372 4,522,300

事業利を尊重し、個人情報を守ります。益  ▲ 445,021  ▲ 355,642  ▲ 286,130  ▲ 290,938  ▲ 267,638  ▲ 346,959  ▲ 291,907  ▲ 180,015  ▲ 213,798  ▲ 132,659  ▲ 90,728

事業外収益 213,647 273,651 341,623 323,022 337,831 329,261 310,651 326,989 317,118 315,180 259,481

事業外費用 12,103 11,899 15,764 15,701 15,307 15,121 14,666 58,161 36,553 48,329 80,090

経常利を尊重し、個人情報を守ります。益 ▲ 243,477  ▲ 93,890 39,723 16,383 54,886  ▲ 32,819 4,077 88,813 66,767 134,192 88,660

20年度　大村市民病院運営市民会議 21年度　大村市民病院運営市民会議 22年度　大村市民病院運営市民会議 23年度　大村市民病院運営市民会議 24年度　大村市民病院運営市民会議 25年度　大村市民病院運営市民会議 26年度　大村市民病院運営市民会議 27年度　大村市民病院運営市民会議 28年度　大村市民病院運営市民会議 29年度　大村市民病院運営市民会議 30年度　大村市民病院運営市民会議
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指定管理後の損益の推移の推移経常収支推移
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4月 5月 6月 7月 8月 9月 10月 11月 12月 1月 2月 3月
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17,981 16,051 

-14,302 

30,095 

10,852 7,432 

31,277 

6,728 

-51,190 

経常利益の推移推移

H28 H29 H30 H28 　 累積利益 H29 　 累積利益 H30 累積利益

　 　　　　　　2019年 度　4月～12 　 　月分累計 +156,136千円　 　　　　　　2019年 度　4月～12 　 　月分累計 +156,136千円

　月別収支状況（過去３年間推移）
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26年度 84.9%  172.3名/日
27年度 90.5%　183.8名/日
28年度 92.8%　188.4名/日
29年度 92.0%　198.0名/日
30年度 91.9%　198.4名/日

  2019 　 　年度　大村市民病院運営市民会議稼働率　　 4月～1 　 　月分累計 201.7 　 　名　 93.4%  2019 　 　年度　大村市民病院運営市民会議稼働率　　 4月～1 　 　月分累計 201.7 　 　名　 93.4%

　病床稼動率 推移　病床稼動率 推移
30 　年 度以降目標　
全病床数（216 　床）の推移 90%　 195名　 
30 　年 度以降目標　
全病床数（216 　床）の推移 90%　 195名　 
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75.0%

80.0%

85.0%

90.0%

95.0%

100.0%

105.0%

81.5%

85.2%

88.4% 88.2%
87.7%

93.1%

98.1%

97.4%

94.1%

96.2%

90.9%
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地域 (H26.9～ )
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外来患者数推移
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 26 　 　年 度 302.0名　 
　　 27 　 　年 度 307.4 　名　 

 28 　 　年 度 324.8名　 
 29 　 　年 度 329.0名　 
 30 　　　　年 度 317.9名　 

　 2019 　 　年 度実績 ： ： 4月～1 　 　 　 　月分累計 333.7名　 

H26 H27 H28 H29 H30
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290.0 

300.0 

310.0 

320.0 
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340.0 

302.0 
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　　外来患者数 年 度平均

年度　大村市民病院運営市民会議平均



ご静聴有り難うございましたり難うございましたうござい医療」を行います。ました
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