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会 議 録 

 

会議の名称 第２回所沢市市民医療センター運営委員会 

開催日時 令和４年 11月８日（火） １９時００分から２０時１０分 

開催場所 保健センター ３０１会議室 

出席者の氏名 

赤津 拓彦、酒見 文人、石丸 由紀、浜島 拓也、安達 秀夫、 

塩谷 彰浩、小村 伸朗、山川 英夫、遠藤 里香、米川 智浩、 

市川 健、池田 喜恵、大川 千惠子、甲田 博文、峯岸 竜生 

欠席者の氏名  

説明者の職・氏

名 

株式会社病院システム 

議題 

（１）第三次所沢市市民医療センター改革プラン令和３年度実施状

況の点検・評価報告書答申について 

（２）その他 

会議資料 

· 次第 

· 席次表 

· 資料１ 所沢市市民医療センター改革プラン令和３年度実施 

    状況点検・評価報告書(案)  

· 資料２ 第 1回所沢市市民医療センター運営委員会において頂 

  いた意見等 

· 資料３ 答申案 

· 第７波における所沢市市民医療センターの取組について 

担当部課 

出席者 

医務部長 東 賢治、事務部長 林 誠、小児科医長 吉岡 寿朗、 

総務担当参事 中村 まさみ、総務課副主幹兼市民医療センター 

再整備推進室長 武政 直行、総務課主査 高橋 亘、総務課主査 荒井 

浩伸、総務課主査 三瓶 丞、総務課主査 上地 愛子、 

電話 04-2992-1151（市民医療センター事務部総務課） 
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発言者 審議の内容（審議経過・決定事項等） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

事務局 

 

 

 

 

 

 

 

 

会長 

 

 

 

事務局 

 

 

委員 

 

 

事務局 

 

 

 

 

 

 

 

 

委員 

 

 

事務局 

 

 

 

委員 

 

 

会長 

■開会 

■会議成立の報告 

■会議の公開・非公開の別 

原則として全て公開 

■会議録の記載方法及び確認・署名 

発言要旨を記録、発言者名記載せず、確認・署名は会長に一任 

■傍聴者の確認（０名） 

■資料の確認 

 

議題１ 第三次所沢市市民医療センター改革プラン令和３年度実

施状況の点検・評価報告書答申について 

「資料１所沢市市民医療センター改革プラン令和３年度実施     

状況点検・評価報告書(案)」及び「資料２第 1回所沢市市民医療

センター運営委員会において頂いた意見等」に基づき、評価項目

ごとに説明。 

 

２（１）①収支改善に係るものについて説明。 

 

資料２が前回の委員会資料に対する各委員からの意見である

が、今後これらの意見を踏まえどのように活用されるのか、事務

局の考え方をうかがいたい。 

 

収支については、院内の運営会議や各種会議で報告を行ってお

り、診療については、診療記録会議の場で検討を行っている。 

 

評価「Ｃ」から、本来到達すべき合格点を取るために何をして

いくのか。具体的なアクションプランはあるか。 

 

目標未達の原因の分析は現在行っているところである。当院の

収益構造は入院、外来、健診に分けられるが、そのうちの健診の

落ち込みが大きい。コロナ禍で健診を休止していたことも影響

し、令和３年度も利用者数がコロナ前の水準まで戻っていない。

何が原因で利用者数及び収益が戻っていないのかを分析してい

るところである。また、ご指摘いただいた、部門ごとに分けて収

支を分析し検討すべきという点については、そうした視点で進め

ているところである。 

 

不足部分の改善が図れたとして、目標値には到達する計画とな

っているか。 

 

努力は継続しているが、コロナ対応を優先していることもあ

り、現状では目標到達は厳しい見込みである。今後、目標に到達

できるよう進めていきたい。 

 

努力しても到達しない目標であるならば、その旨を市長に報告

する機会ととらえていただきたい。 

 

答申案に記載されたように、具体的な検討を深める対応を進め



3 

 

 

事務局 

 

会長 

 

委員 

 

事務局 

 

会長 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

委員 

 

 

 

 

事務局 

 

会長 

 

委員 

 

事務局 

 

 

会長 

 

 

 

事務局 

 

 

会長 

 

 

委員 

 

 

ていただきたい。 

 

２（１）②経費削減に係るものについて説明。 

 

意見等はあるか。 

 

特に意見・質疑等なし 

 

２（１）③収入確保に係るものについて説明。 

 

Ｄ評価は重い評価であるため、目標到達に向け取り組んでいた

だきたい。施設整備を行わずとも可能な対応策として、例えば地

域包括ケア病床は平均在院日数の６０日まで入院させることが

可能であり、その期間の中で十分なリハビリテーションを提供し

てから在宅にお返しするといったように、運用を変更することで

病床利用率を上げることは可能となる。建物構造上の課題を挙げ

ているが、WEBカメラ等を設置しての観察など、民間病院であれ

ばすぐに対応できることもある。しかしながら、公立病院では簡

単にできない事情があるのだろう。予算措置の点などでも、公立

病院ならではの難しさはあると思うが、取り組めそうな課題にス

ムーズに対応できる仕組みづくりを考えていただきたい。 

 

小児夜間の受け入れについては、市民医療センターより医師会

にアンケート依頼があったため、回答させていただいた。その結

果に基づき、夜間の小児救急への対応を検討いただけるものと認

識している。 

 

２（２）数値目標以外の取り組み状況について説明。 

 

意見等はあるか。 

 

特に意見・質疑等なし 

 

資料３ 第三次所沢市市民医療センター改革プラン令和３年度実

施状況の点検・評価について（答申）案について説明。 

 

改革プランの推進に当たり特に配慮すべき事項として、1～５

まで記載されているが、表記の順序は事務局の考える重要度に準

じているか。 

 

各項目どれも重要なものであり、記載順序について、優先度・

重要度を意識したものではない。 

 

重要度を高いものを先に記載することが一般的と思われる。４

が重要と考えるが、各委員のお考えもお伺いしたい。 

 

表記の順については１➝４➝３➝２➝５の順が良いと思われ

る。 
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委員 
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委員 

 

 

 

 

会長 

 

事務局 

 

委員 

 

 

 

 

市民医療センターの役割として、小児医療に係るファーストタ

ッチを担っていただくことが特に重要と考えるため、３の優先度

が高いように思われるが、記載された内容はどれも重要である。

順位付けではなく、全て「一」として記載する方法も良いのでは

ないか。 

 それ以外に、目標値の設定を変える必要があると思われる。例

えば後発医薬品使用割合についても、いつまでも 80%を超えてい

れば良いということではないと思われる。経常収支比率について

も医療センターの機能や運用を変えない限り 100％を超えること

は現実的ではない。公立病院のあり方として、必ずしも経常収支

をプラスにする必要はないと考えている。収益よりも公立病院と

して市民の安全のための医療を提供していくことが重要である。 

 

危機対応の側面としても小児や産科医療は重要であり、小児医

療を柱とすることのインパクトは強いと考える。また、コロナと

の戦いはまだ続き、先行きが見えない状況であることからも優先

度は高いように思われる。 

 

小児科の立場として、防衛医大や西埼玉中央病院との連携によ

り、夜間の診療を行える体制を充実していただきたい。現在の市

民医療センターの構造上、感染者と非感染者の動線が混在してい

るため、安全な医療が受けられる施設を整備していただきたい。

また、人材確保を挙げているが、先の課題であった人件費比率と

どのようにバランスをとっていくかが課題と思われる。 

 

市民医療センター、西埼玉中央病院、防衛医大の役割を明確に

することが必要である。防衛医大は三次救急を担っており、市民

医療センターが一次救急を受け持たなければ、二次救急を担うべ

き西埼玉中央病院が一次救急対応で疲弊してしまう。現状では西

埼玉が 1.5次救急となってしまっているため、市民医療センター

には一次救急及び小児救急の充実をお願いしたい。市民医療セン

ターとして、経営だけではなく、民間ではできない医療を担う必

要がある。市民が納得するのであれば税金投入は必要であると思

われる。 

 

順番については、全て「一」とすることで良い。小児救急につ

いて、答申案にある２行だけでは、文章の背後にある考え方や背

景が読み取れないため、小児医療の重要性が伝わるような内容を

盛り込んでいただくと良い。 

 

市長の手元に渡るのはこの資料３だけか 

 

評価いただいた点検・評価報告書も、答申と併せてお渡しする。 

 

４にある改革プランの中身が 1～３に分類されると理解してい

る。その中では１が重要と思われる。市民医療センターは、民間

の病院では受けられない患者を診ていただいているため、それだ

け費用が掛かるものと理解している。公立病院としての評価、目

標の設定として、改革プランに示されている内容で良いのかとい
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う課題がある。介護業界も人員不足であるが、市民医療センター

も現場職員が働きやすい環境を整える視点が必要である。 

 

４が総論であり、１～３は各論であるため、４を冒頭にするこ

とが良いか、各論を主張するかは事務局の考え方で良い。 

前回の委員会後に各委員から意見を提出しており、その意見に

対する事務局の回答を事前に送付していただくのはどうか。 

 

ひとつひとつの意見に回答するのは、難しいと思う。 

 

各項目については、先に記載されているものの方が重要な位置

づけであると感じるが、全て「一」とするのであれば誤解が生じ

ないものと思われる。記載されている内容はわかりやすい。 

 

項目の並びは、各委員と同意見で全て「一」とすることが良い。 

 

順番については特に意見はない。当委員会は、改革プランを達

成するための取り組みを評価する立場であると認識している。達

成するために何が必要であるか。また、計画の実施の妨げになる

ものは何かを整理し、その内容を市長に答申できれば良い。 

 

５番のコロナ対応が重要だと考えている。 

 

順番については特に意見はない。答申も文章が似通うのは仕方

ないと思われる。市民医療センターの改革プランについて、目標

設定や評価項目が厚労省のガイドライン等に沿って作成してい

るため、やむを得ないところがあるのは承知しているが、どこか

で当医療センターの独自色を出していただけるとよいものにな

ると思われる。 

 

記載する順番については、全て「一」とすることは可能か。市

長に説明する際には、事務局の考える優先順位をお伝えいただけ

れば良い。 

 

答申案の修正について承知した。 

 

議題２ その他 

第７波における市民医療センターの取組みについて、配布資料

を基に説明。 

 

既に小児科で院内処方を行っている病院ではカロナールが入

荷困難となっている。直近のコロナに係る状況や課題はあるか。 

 

現在は、夏季に流行した BA-5 型の再流行が発生している。こ

れまで同じ型での再流行はなかったため、特異的な状況である。 

 

年末年始にかけ更なる流行が予想されるが、委員各位の所属さ

れる組織間での協力のもと、この難局を乗り切っていきたい。 

 



6 

事務局 

 

 

 

会長代理 

本日の意見を踏まえ修正した答申（案）は、会長・会長代理に

確認いただき、会議録と合わせて各委員に配布する。 

次回運営委員会は２月上旬を予定している。 

 

閉会の挨拶                     

以上 

 


