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行 政 視 察 報 告 書

令和 7年  2 月 5 日

長浜市議会議長 高山 亨 様

長浜市議会議員   岩川 信子

私が出席 した次の行政視察の結果について報告 します。

花.視察等名  「恵風会・行政視察」

2.視察期間  令和 7年 1月 30日 (木)～ 1月 81日 (金 )

3.視察場所及び目的

① 東京都台東区役所

台東区北部地域におけるリノベーシヨン型まちづくり事業について

② 東京都千代田区厚労省医政局地域医療計画課地域医療構想推進室

長浜市の病院再編と地域医療の未来～厚生労働省の見解を踏まえた

考察～について

③ 掛川市・袋井市病院企業団立中東遠総合医療センター

異なる自治体間の病院統合の事例について

4,調査内容感想等

・視察の目的

記

① ノ ベ ー シ ケ づ の

たの ン フ

と
こついて

の

ロセ ス の
②

の の ン

の

長 浜 市 議 会

ニーズ

つ ヽ

ついて 生 て の

のH



( N02 )

③ 異なる自治体間での病院統合の具体的な経緯や課題、統合後の医療提供体

の変化 について学 ぶ こ と 統合 によ り渾営の効率イヒ、医療サー ビスの向 上 員オ政

負担の ll辱減 が の メリッ 卜と で率 オ伴
‐
した 誤顕へ の対仄 とこつ いての調整渦

知 見を得 ることを 目的 とす るハ

・視察内容

1.台東区北 地域 におけるリノベーシ ョン型まちづ くり事業では、台東区北部

地域とこおける空き家 。空き店舗の活用を通じた地域活性化の取組みに関するも

のでしたぉ

殺後か ら高 経済成岳期 にか けて、労 等 導 の 館加澁と幸、に発展したこの地 域

は、簡易宿所や皮革産業の町工場が集積し、職住近接の街として栄えてきました。

しか し、産業構造の ヒにより、空き家・空き店舗の増加 売店舗数の減少に

よる活力低下が懸粂 され、そこで、空き ・空 き店舗 を活用 した ジ

の手法を導入し、・地域産業の振興・商店街の活性化・飲食店など生活利便施設

の誘導をすすめることで、 歴史・文化 といつ

ら、都市計画王

「人々が共生 し

た地域特性 を活か しなが

ス

住ノノ〔働き続けられる使型

を目指す、という取り組と

なまち」の実現

で した。
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労働省は、令和 6 年 12月 18日 1こ
「 たな地域医療構想 に関するま

とめ 1発表 し、2040年頃を見裾 えた の医療体需この再構築を してセヽるa

この構想は、85歳以上の高 増加や 人 口 の減少 といった社 会構 浩

の変化に姑応 し、全ての地域・世代の 滴切な医療・介護が受け られ る体制

の構築 を 目指 して 予 ラヽら^

長浜市におヤヽて 幸、、高歯。Aイヒの進行 に伴 セヽ、医療・介語等事の増加が 薯 で あ り、

医療従事者の確保が課題となつている。そのため、医療提供体制の効率化と強化

が求められ、急性期・回復期・Jl曼性期医療の機能分化と適正配置は必要とされて

彰 るヽ ∩

厚生労働省は、地域の医療ニーズに即した病院機能の最適化を重視し、急性期医

療の維持と、在宅医療 。介護との連携強化、回復期・慢性期医療の充実による地

域嘉結型 の医溝 力雑 准 して い る ハ

今回の視察を:誦 じて 岳浜〒打ど′して |ま、 作 労撤 省 の 方針 を踏まえ 拗ナニB覚の特性

や住民ニーズ力考慮 した医療体制の を進 め る必要が あること狩改 めて認識

した。

3`掛川市 e 市病院企業日立中 谷 医療 セ ン ターは、静岡 川市 た袋

井市が共同で運営する公立病院であり、異なる自治体間での病院統合の成功事

例の一つです^祥菜、糊川ヽ市立総合病院 450 ラ末こ) と袋井市立袋井 醍病 院  (400

床)がそれぞれ独立して運営されていたが、医療従事者の確保や設備投資の効率

化ね逃 題となり、また、高度急性期医療の提供や医療機能の集約による効率化

テお屋 落 廟購幸‖rめ廟犠寺 労ミ 亘 と つ ナーバ 幸 あ 汰 拍′ 建筆齢 アレ汚め朝名́ 千,r r n F｀
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病院の統合 プ ロセ ス ′́ して

2007年 :掛サ| 1市・姿井市が病院統合の 務′開始 A

2010年 二 業団を設立 し、両市の 力体待軒を構築∩

2013年 : 中 携 総 合 戻疼 セ ンター が 開 2 つ の病院が統合 ^

この間時間をかけて行っているのがよくわかる。統合 では、住民の不安

職員の雇用調整など多くの課題が生じ、自治体間の協議を重ね、統合後の医療

提供体制を明確 に し、住民説明会を に実流 されていて、合 成とこ向け

て努 力 されて こ あ れ て 彰ヽ ラらハ

統合のポイントして、病院企業団方式を採用し、両市が共同出資し、下つの法

人として病院を渾営 してい る∩

統合の成果として、医師数が大幅に増え医療の質が格段にに向上し、断わらな

い救急が実現 !病院経営力が想定を超えて向上 !災害医療拠点が確立し防災力

が強化 され

さらに、 がス鯵 疼穂機議れ点病院 1ッ て 幸、指 市 ぷ才してい て、 醍 が 審

心 して医療 を受 け られ る |力整 えていた合

「統合 して 専ゝ だ で ☆ て し オヽFぃ こと≧して

今後すべきことを考てい

如何 に して医 診療科を確イ果するか !

○ トップクラスの臨床診療病院

。がん診療の強化 ・全診療可能な救急医療など

○ トップクラスの臨床教育病院

・ 初 医教育の向上

・救急 め今診療 可能 な専攻医

。若手外科系医師 上 な ど

Oト ップクラスの臨床研究病院

・ 今 _ FqЦ合の 学会率差 の励行 ・ 学 会率 差 の 論 文イ比  オ食

○体に優 しい治療 の充実

・最新の教射繰治療緊の導入 。 ない放射線機器の 入

・血管内治療 の強化、拡充 。 ドックで疾病の予防、 見を増進

O院外 での医療活 動 の拡大

・ 在 医療 の展 開  ・ ドクター ―活動 の拡 充、 ドクタ―ヘ リ≧の淳携

強化 ・ ICTを利用 した遠隔診療の展開  。近隣病院への

以上のような点を上げながらも、こう て地域医療 を将来にわた り守 る為 に、

行 茂 界 力紹 身

長 浜 市 議 会
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・行政視察の結果を本市にどのように反映させるか

1.台 区では、古民家やの既存の建物・街並み を活かしたリノベーシヨンが

准 め られ てお り、カ フ ェ や ギャラ 1,―  コ ワ ー キ ン ゲ ス ペ ー ス た が ,ユ 1 て 面 や 汽

る膠ф的せ る が 見られたハ長浜
`こ

お てヽ ヰゝ、黒畦 ス ク エ ア 力はじめとすヤ

が可能 にでき る ^

何 よ り台東区で l童、行 政 けでな く、地元の令業やクリエイター、 民が協 力 し

ながら街の 力を向上 させている点が 象的であったハ長浜市で幸、地元商店や

ベ ー シ ョン ビ ジ ス モ ァレ

できるの と考える。

またこ増加する空き家を活用し。地域内外の事業者が参入しやすい仕組みを整え

ることで、 れと和域活′性イヒを る 》 が で きるへそのためには デジタル技

術 を活 用 し、 ジ タルマーケテイングを強イ比し、市外の人々にも長 市 の魅 力を

積極的に発言 していく取組みが必要である。

今回の視察 じて、長浜市に とつて、 礎的奮源の有効活用や との協

撤 、空 き家 用澄 が、努 < ボ F及ハ菱え が での る )' 芦 これ らの薯 素 狩家 考 に

つ つ 岳 逓 常 折由白 の 申未ザ耳歩 活 か Iッ 孝 可 能 オF=ム づ て り狩 め て 行 黄 孝

く鳳 う^

2. 2040年 1こ 向けた 。新たな地域医 を厚労省 か ら改めて説明歩テ受 けて、

岳 浜 市 い て 章、ド魚 ↑′r期 o 絡 萱日・ Jll目 :J卜牛竜員戻 磨 の 怨 喜‖券 日月Я確 とと 1フ ヽ 捕 牢 結 型

の医療体制を早急に整備することが不可欠である。住み慣れた地域で最期まで

生活できる体制の構築が重要となり、長浜市として、在宅医療の充実を図り、訪

問診療や訪問介護の体制を強化することで、病院依存型の医療から地域密着型

の医療へ とシフ ト してヤヽ く抹要がある Rう ^そ こで、医療 と介護が一 体 澄な っ

た「地域包括ケ ア シ ステム Iの さらなる布窯を図 り、多職種連携 を

ことを求めてしヽきたい !

長 浜 市 議 会
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3.掛川市・姿井市病院企 業団立中 谷医療セ ンターを視察 て 、

異なる自 間での病院統合の実態や運営 みについて を得ま し

た ^

長浜市に いて 幸ゝ周辺 自治体 の 禅機耳蛮化が求め 島れ る た強 く感 じま し

彦根市や 原市 とい った近 白治体 溢の協 力に kり 、地域医療の 窯 狩 る

ことイま有 オた`撰択肢の一つ と して考夕られます A

既 に長浜市 と来原市ι童「岳浜米原地域 女揺 セ ター |を通 じてれ宅医療・介ン

護連携推進事業を共同で行い、医療都会語の連携体制構築に取り組んでいる。

さらに、湖北医師会には長浜市と米原市の医師が所属し、地域の医療・介護関連

事業に携 っています。今後、病院統合す る上で さらに近隣地域の をどのよ

うに求めていくかが誤顕 とな り 、 しつ か り取組 んで 彰 ☆ヽた く照 い ます

そ して よ り、 長ユ民帯すとまが ノ初L点病院 として 幸ゝ嵩庁′k｀ 医療設備 と 開 戻 力 右

してお り、こ と土市 に > て大 きな財産 こ の 強み を活か し 市 内外 へのつ である^

サ
」

ついて べ

はオFいか と感 Eて し ,ヽ6^

また、 市は県内で最 も広い面積 をもつてい る め、住民の医療アクセスが誤

で セ スの の

サー ビスとして重要であると考 え、 してい く一つ として加 えるべ きと考 え

ます。

の変化に伴ヤヽ、医療従事者や住民 との合煮形成に時間を要 しているのが確認で

きた。

し か し、長 浜 市 ,■ が うだ ろ う ?溢 問い か t■て こ られ る医療 市 民の声 辛ゝ

ある と思いま十 ^

合意形成を丁寧に行 う事で、地域全体の理解と協力を得ながらより持続可能な

医療体制を構築することが求められるのでないかと、今回の視察を通して私は

強 く感 じています ^

長 浜 市 議 会


