
対応区分 市の考え方

１ パブリックコメント
　患者から診療依頼があった場合には、担当
科があって担当の先生がいる場合には、でき
るだけ受け付けてほしい。

ご意見

　市立病院では、診療を希望される患者様については緊急度、重症
度を判断したうえで、受け入れできるよう取組んでおります。
　なお、市立病院だけで地域医療の提供を完結させることは難しい
ことから、県・市・市立病院を含む地域の医療機関が連携し、地域
での医療連携の強化に取り組んでまいります。

２ パブリックコメント

　市立病院の業務に、予防医学の１次予防で
ある健康増進の啓蒙を加えていただいて、医
学的見地から南相馬市の健康福祉部と一緒に
指導していただきたい。

ご意見
　市と市立病院が連携しながら対応を検討してまいります。
なお、総合病院では２次予防の「早期発見・早期治療」において健
（検）診・人間ドックを充実させ対応しております。

３ パブリックコメント

　医師・看護師等の確保と働き方改革につい
て、エンゲージメントの取組みが重要である
と共感する。それが働く意欲にも影響する
し、何より接遇にも影響してくると思う。
　職員の満足度を把握するためにも調査が有
効であると考える。

ご意見
　医師・看護師等の確保にあたっては、職員の満足度を上げていく
取組みが重要であると考えます。今後、職員の満足度の把握に努め
ます。

４ パブリックコメント

　地域の診療所（クリニック）の減少、開業
医師の高齢化により、外来患者の受入れに限
界が来ている。市立病院には地域の実情に合
わせた役割を果たしてほしい。

ご意見
　病診連携を図りながら、地域の実情を踏まえた、市立病院の診療
体制の整備に努めてまいります。

５ 小高区地域協議会
　総合病院の接遇について、もっと患者さん
に向き合った対応をしてほしい。

ご意見
　接遇については「市立病院理念」にも定めているとおり、患者さ
んやご家族に寄り添った接遇に努めてまいります。

６ 小高区地域協議会

　経営形態の見直しについて、市立病院はど
こを目指すのか。また、移行した際に職員は
「市の職員」から変わるのか。あわせて経営
形態が変われば黒字が達成できるのか。

ご質問

　地方公営企業法の全部適用の移行を前提として経営形態の見直し
に取り組んでいく方針です。また、移行しても職員の身分は変わり
ません。市立病院は不採算医療も担っており、経営形態を変えただ
けで黒字になるわけではないので、目標を立ててしっかり取り組ん
でいきます。

パブリックコメント「南相馬市立病院経営強化プラン（素案）」に寄せられた意見等と市の対応方針

　○募集期間　　令和６年２月１６日（金）から令和６年３月６日（水）まで（20日間）

　※地域協議会　小高区：令和６年２月２９日（木）、鹿島区：令和６年２月１９日（月）、原町区：令和６年２月２６日（月）

　○意見等総数　２１件（意見８件、質問１３件）

No 意見提出者 意見等（要約）
回答内容
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７ 小高区地域協議会

　許可病床300床のうち230床稼働していると
のことだが、その稼働率はどれぐらいか。ま
た、230床受け入れられる医療スタッフは確保
できているのか。

ご質問

　令和５年１０月以降は一般病床180床の稼働率は８割と高くなって
います。医療スタッフは人数はいますが、若手のスタッフが多いこ
とから、育休を取っている看護師も多く、必要な働き手は充足して
いないというのが現状です。

８ 小高区地域協議会
　現在、午後も診療している診療科はどれぐ
らいあるのか。また、午後診療に関して、医
師会との制約は無いのか。

ご質問

　患者さんの要望に合わせて循環器科、消化器科、血液内科などが
機能を限定し、午後にも診療をしています。
　本来は、入院と外来の役割分担が必要だと思いますが、地域に不
足する診療科については、要望により午後も一部外来診療をしてい
る状況です。
　医師会との話し合いは実施しており、午後診療をやめてほしいと
いう話はありません。むしろ、開業医師の高齢化や、震災で閉院し
たクリニックがあるなど、これ以上の受入れは厳しくなってきてい
るというお話は伺っております。

９ 小高区地域協議会

　経営形態が変われば、職員の給与面はどう
なるのか。また、効率的に運営していくとい
う面では、内部的に効率化できるような仕組
みを考えているのか。

ご質問

　全部適用になれば、給与など独自に設定することが可能とはなり
ますが、国では医療従事者の処遇改善を打ち出しており、給与を押
さえるのは難しい状況ですので、収益を上げていくことを考えてお
ります。
　効率化では、それぞれの職員の仕事量を平準化できるようにする
など、引き続き取り組みます。

１０ 鹿島区地域協議会

　地域的にかなり後期高齢者が増えており、
医療に関しては物凄く大事な部分である。
　そういう中で、我々は地域にある病院をあ
てにするしかないので、きちんとした対応が
求められるし、それが地域の安心感にもつな
がるので、そういう面で様々な施策を実行し
ていただきたいと思う。

ご意見
　市立病院では、市民の皆様に安心していただけるよう、「地域連
携に努め、地域で完結できる医療・救急体制の中核を担う」ことを
目指してまいります。

１１ 鹿島区地域協議会
　南相馬市における一人当たりの医療費が高
額になっていると新聞で目にした。どのよう
な状況か教えてほしい。

ご質問 　医療費の現状については、資料を持ち合わせておりません。

１２ 鹿島区地域協議会
　がん患者が多くなっていると感じる。がん
患者の受入について、市立病院ではどうなの
か。

ご質問

　市立病院の役割としては、標準的ながん診療の対応となります。
相双医療圏全体としては、専門的ながん診療を行う拠点施設が今は
無い状況なので、圏域外の病院で診療を受けざるを得ない状況にあ
るという認識です。

１３ 原町区地域協議会
　救急の受入れを強化してもらいたい。そう
いう体制づくりが必要ではないか。

ご意見
　「市立病院で診ることができる患者さんは断らない」を徹底して
まいります。
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１４ 原町区地域協議会
医療費の増大につながらないよう、乱診・乱
療となるのを防いでほしい。

ご意見

　乱診、乱療に対する評価はレセプト請求における保険者による返
戻・査定が基準となっています。市立病院では、返戻・査定が標準
の範囲内にあることから、乱診・乱療は無いものと考えておりま
す。
市立病院では、診療所等からの紹介患者の受入や、消防からの救急
受入れ要請に対応しながらも、適正な診療に努めております。

１５ 原町区地域協議会
　地方公営企業法の現在の一部適用と、全部
適用の大きな違いは何か。

ご質問

　一部適用では設置者である市長がいて、病院には院長がいるとい
うことで、経営に関する責任の所在が曖昧になっているということ
があります。これが全部適用になると、運営責任者として事業管理
者を置き、その責任のもと運営をしていくということになります。
　また、職員の身分・給与体系や予算決算、契約など病院の方で進
めることができるようになり、運営の効率化が図られるものと捉え
ております。

１６ 原町区地域協議会

　効率化、黒字化を意識しすぎて、患者に負
担とならないように取り組んでほしい。ま
た、全適化は国の方針だと思うが、こだわり
すぎることは無いと思うが。

ご質問

　経営の課題から効率化、生産性の向上に努めますが、併せて患者
さんの満足度が下がらないように取り組みます。
　また、全適化により、現場に近いところに責任者を置くことがで
きることで、職員の意識も変わることを狙いつつ、経営改善に取り
組む必要があると考えております。

１７ 原町区地域協議会
　改革プランの取組みの中で小児科入院が再
開されているが、どのような患者を受け入れ
ているのか。

ご質問
　小児については感染症患者が主なものと捉えています。これま
で、総合病院の小児科常勤医師は一人体制でしたが、複数医師の体
制になったことで、入院受け入れができる体制となっています。

１８ 原町区地域協議会
　回復期リハビリテーションが開始できない
要因は何かあるのか。

ご質問
　回復期リハビリテーションは老朽化対策工事と合わせて実施する
こととしておりましたが、新型コロナウイルス感染症の対応を優先
的に行ってきたこともあり、実施できませんでした。

１９ 原町区地域協議会

　改革プランの中では「民間医療機関との
ネットワーク化」という話があったが、経営
強化プランでは見当たらない。ネットワーク
化されたから見られなくなったのか。

ご質問

　今回のプランでは「民間医療機関とのネットワーク化」を、「役
割・機能の最適化と連携の強化」で整理しており、県の医療計画で
も市立病院の役割は決まっており、きちんと果たしていくこととし
ています。

２０ 原町区地域協議会
　小高診療所が有床化されても、救急は診れ
ない。病床のあり方について市民の意見を聞
くことが必要ではないか。

ご質問

　救急患者は総合病院へ搬送し、診療所では在宅をメインに、病院
と施設の間の患者さんを診られるような有床診療所を検討していま
す。病床再編計画策定時のアンケートでも病院がないと不安という
声もありました。今後市民が何を求めているか確認しながら進めて
いきたいと考えます。

２１ 原町区地域協議会
　小高診療所が有床化したら「看取り」を行
うと記載があり、最期の場所というイメージ
を持ったが、そうなのか。

ご質問
　現在も在宅診療を行っている患者で、介護事業所と連携しなが
ら、医師や看護師が患者宅を訪れ看取りをしています。
　有床化となっても看取り含めた在宅医療に対応してまいります。
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