
②科別患者数

・外来患者数

・入院患者数

0

0.0

外来患者数

※指定管理者申請書（平成29年10月に指定管理者選定委員会に提出した資料）の職員配
置計画書より

※指定管理者申請書（平成29年10月に指定管理者選定委員会に提出した資料）の平成31年
度収支計画書より

外来患者数

1日平均患者数 延患者数

合計

5.8 1,401

内科

小児科

外科

86.4

12.0

12.1

34.6

6.2

0.6

20,815

2,889

2,924

8,327

評価の定義
〇　期待どおり又は期待以上
△　事業の実施に問題はないが一部に改善の余地有り
×　事業の実施に支障有り。或いは法令違反有り。

合計

0.6 234

0.0 15

87.9 32,155

0.0 0

0.0 0

0.0 9

11.7 4,272

2.9 1,068

16

0.0

整形外科

脳神経外科

婦人科

泌尿器科

1,497

133

19.1

216.7

4,598

52,225

眼科

耳鼻咽喉科

乳腺外科 3.2 782

36.8 8,859

合計 155.3 62 217.3

入院患者

280 68,040 95 34,675

1日平均患者数 延患者数

72.5 26,541

169 41 210合計

診療科
1日平均患者数 延患者数

入院患者

1日平均患者数 延患者数
診療科

視能訓練士 1.0 0.0 1

社会福祉士 1.6 0.0 1.6

事務部門 17.3 2.0 19.3

理学療法士 7.6 1.3 8.9

作業療法士 2.0 0.0 2

言語聴覚士 3.0 0.0 3

臨床検査技師 7.0 0.5 7.5

管理栄養士 2.2 0.0 2.2

臨床工学技士 2.0 0.0 2

医療技術部門

薬剤師 6.8 0.0 6.8

診療放射線技師 8.0 0.0 8

准看護師 2.2 1.0 3.2

介護福祉士 2.5 0.0 2.5

看護助手 0.2 6.1 6.3

看護部門

看護師 79.6 3.8 83.4

非常勤 合計

医師部門

医師 12.3 47.3 59.6

（１）医療提供に関する評価チェックシート

市評価 評価所見

△

常勤医師の確保が計画どおりに
進んでいない。
しかしながら、協会内での異動
や県内の主要な大学病院への医
師派遣を依頼する等、医師の確
保対策の努力をしていること、
また、非常に難しいことは理解
しているところであり、今後、
常勤医師が増えることを期待す
る。
看護部門では、常勤の看護師が
計画より少ないが、稼動病床１
８０床を想定した計画であるこ
とから令和元年度においては問
題ないと考えている。
医療技術部門においては、常勤
の職員がほぼ計画どおり確保で
きていると考える。

△

平成30年度の外来患者の1日平
均患者数は222.0人で、若干減
少している。2、3月頃の新型コ
ロナウイルス感染症の影響もあ
るが、小児科、外科の大幅な減
少が大きな要因と考えられる。
特に、小児医療は、あま市の政
策的医療に位置付けていること
から、今後の診療件数の増加を
期待する。
入院患者数は、平成30年度の1
日平均患者数57.1人から大きく
増加しており、令和2年度から
の回復期リハビリ病棟の開棟に
伴う入院患者数の増を期待でき
る。

自己
評価

麻酔科

放射線科

0

常勤

薬剤師

95 4 99

3 1 4

0 2

7 0

作業療法士

言語聴覚士

視能訓練士

診療放射線技師

8 1 9

4 0

1 0 1

1 0 1

7

7 0 7

看護部門

医療技術部門

2 10 12

7

看護師

准看護師

介護福祉士

看護助手

3 7

0 3 3

18 25 43

8 7 15

12 0 12

0 0 0

2

1 2 3

1 1 2

0 0

1

0 1

1 0 1

0 1

4

臨床検査技師

管理栄養士

臨床工学技士

理学療法士

2

0 0 0

0 7

1

医師部門

医師

内科

外科

脳神経外科

0 5 5

1 4 5

4

自己評価分析

医師については、全国的な医師不
足等により計画上の配置数に至っ
ていない状況にありますが、協会
内のネットワーク等を活用し、引
き続き確保対策を進めておりま
す。

令和元年度は、協会内の支援シス
テムや県内大学の派遣を活用し、
常勤医師は12.3名、非常勤医師
47.3の体制でした。常勤医師は、
外科1名、眼科1名を除き、総合診
療科医師であることから、幅広い
疾患に対応することができたた
め、あま市運営時よりも患者数は
増加となっています。

看護部門、医療技術部門において
は、あま市運営時より移行された
職員（正職員100名）と新規職員を
26名採用し、運営を開始しました
が、患者数の増加に応じて、新規
職員を18名採用するなど、必要に
応じて人員配置を行いました。

また、令和２年度の回復期リハビ
リテーション病棟稼働に向け、看
護師、療法士の新規採用を図り、
基準上の確保を図りました。

しかしながら、薬剤師において
は、年度末の退職ならびに協会内
の支援が終了するなど、新規に2名
の薬剤師を採用したが、令和2年度
は5名体制となるため、採用活動を
推進していきます。

よって、医師、薬剤師の職員配置
については、課題があるため、自
己評価を△としています。

外来患者数においては、計画より
大幅に下回った結果となりまし
た。これは、救急医療体制の強化
を図り、外来診療のコマ数を減少
させたことによるものと考えてお
ります。また、外来診療は、非常
勤医師を中心としているため、診
療日数が限られることから患者数
の確保に至っていないことも要因
です。今後、専門診療科の常勤医
も増員し、診療体制の強化に努め
ます。
入院患者数においては、あま市運
営時よりも増加しましたが、指定
管理開始時の医師の交代、体制変
更等により患者数の確保に至らな
かったと考えております。

・職員配置及び体
制

①職員配置及び診療体
制

0 2

事務部門

社会福祉士

評価項目 事業計画書の内容 評価対象事項 令和元年度の実績

△

△

耳鼻咽喉科

小児科

整形外科

眼科

婦人科

リハビリテーション科

常勤 非常勤 合計


