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７  会議の概要  

委員長    ただいまから、企業会計決算特別委員会を開

会いたします。  

本日は、平成２８年度富山市病院事業会計の  

決算認定議案の審査を行います。  

なお、委員及び当局の皆さんに申し上げます

が、当委員会の記録については、後日、イン

ターネット上に公開されることとなりますの

で、質疑・答弁及び説明については、簡潔・

明瞭に行っていただきますようお願いいたし

ます。 

それでは、これより、  

認定第２０号 平成２８年度富山市病院事業

会計決算 

を、議題といたします。 

当局の説明を求めます。 

病院事業管理者 〔挨拶〕 

事務局次長 〔委員会資料により説明〕  

委員長    これより、質疑に入ります。 

      質疑はありませんか。 

髙道委員   平成２８年度富山市公営企業会計決算審査意
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見書の６２ページにあります、審査の概要の

中の（４）経営見通しについて、監査委員か

ら「多様に変化している医療環境への対応に

ついては、民間病院と同様な迅速性が求めら

れている」と記載されておりますけれども、

民間病院と同様の迅速性という意味を市民病

院側ではどのように捉えているのか教えてい

ただけますか。  

院長     診療報酬は２年に１回の改定が繰り返されま

すけれども、その内容がわかるのは年度末に

なります。それがわかってから必要な処置を

するわけですけれども、特に人的なものにつ

いては、民間は迅速に対応ができますが、公

立病院の場合はなかなかできないということ

があります。例えば、定数外職員として医師

事務作業補助者であるとか、病棟看護助手を

一定程度雇うと診療報酬が上がる仕組みがあ

るのですけれども、それに対して我々の病院

で情報を迅速につかめた年には非常に対応が

うまくできて、診療報酬の増加につながった

という経験があります。 

髙道委員   すみません、もう１つ質問です。その後の６

３ページに「高度専門医療に対する医療機器

の導入や施設の老朽化などへの設備投資が大
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きな負担となってきており、病院事業を取り

巻く経営環境はさらに厳しさを増していくも

のと予想される」と書いてありますけれども、

市民病院側では今後、どのような予測という

か、展開を考えておられるのか教えていただ

けますか。  

院長     当院は昭和５８年に現在の今泉の地に移転し、

新築しました。それから３３年が経過して、

やはり本体の老朽化が目立っております。ま

た、近隣の病院で建てかえが既に終わってい

るところもありまして、その中で医療の進歩

についていく、むしろ、リードしていくため

には、一定程度の投資をして、改修あるいは

増築といったようなことをしなければなりま

せん。その中で現在予定しておりますのは、

手術・検査数の増加と手術内容の高度化に対

応するために、手術棟を増設して改修をして

いくという計画であります。それから、いろ

いろなところに投資をしなければならず、特

に先進医療・高度医療に必要な機器について

は、適正価格での購入はもちろんなのですけ

れども、一定の質を担保したものを今後も保

有していかなければいけないと考えておりま

す。  
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高田委員   平成２８年度富山市病院事業会計決算書の１

ページにあります、アの経営改善計画の実施

状況の最後から３行目の「このほか」という

文の流れの中で、ちょっと基本的なことかも

しれませんが、お伺いしたいと思います。

「地域医療支援病院として地域医療の確保を

図るため」という記載もあり、その中で、こ

の急性期病院としての富山市民病院という立

場から、地域医療との確保を図るための役割

というか、そのことについてもう一度お聞か

せいただけますか。 

経営管理課長 御存じのように、富山市まちなか総合ケアセ  

ンターは乳幼児から高齢者まで、地域住民が

安心して健やかに生活できる健康なまちづく

りを推進するために、医療・介護・福祉が一

体となった地域包括ケア拠点施設であります。

その中で、まちなか診療所は地域の在宅医療

を支えるために、２４時間３６５日の訪問診

療等を提供することに特化した医療施設であ

りまして、市民病院では、まちなか診療所で

在宅医療を受けておられる方が、病状の悪化

により入院・検査などの緊急な診療が必要に

なった際に、積極的に受け入れるような態勢

をとっているものであります。そういったこ

とで、地域医療という部分を後方支援すると
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いう役割を担っています。 

高田委員   今、立ち上がったばかりでこれからの流れの

中でやっていく上で、いろいろな試行錯誤が

また出てくるかと思います。その判断という

か、要望というのは福祉保健部からのもので、

市民病院としては積極的に携わっていくとい

う形の中でこのような態勢をとろうとされた

のでしょうか。  

院長     御存じのように、今、在宅医療の必要性が叫

ばれております。その中で、まちなか診療所

は在宅医療の推進に非常に役に立つ機能を持

っております。地域医療支援病院というのは、

自院が急性期医療を提供するだけではなくて、

地域の医療機関の医療レベルを確保すること

も、支援することも重要な役割の１つになっ

ております。その中で、このまちなか診療所

であるとか、あるいは病児・病後児保育では、

医療的に支援をするというところが非常に重

要な役割をなしていますので、我々としても

ここには力を入れていきたいと思っておりま

す。  

高田委員   そうすると、開業医さんとのいろいろな密な

連絡や話合いの中で、このように決められた
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ということでよろしいですか。 

院長     これにつきましては、企画の段階から富山市

医師会とよく協議をしながら進めております

し、最終的には富山市医師会からも支援、応

援をいただいているところです。  

高田委員   大変期待される施設となっていますので、ま

たいろいろ御努力していただければと思って

おります。それと、もう１点ですが、富山市

まちなか総合ケアセンターに市民病院の看護

師と小児科医の派遣もしているわけですが、

今、市民病院がいろいろと赤字が出てきてい

る中で看護師を派遣することに対して、何か

違和感があるのかなと思う部分もあるのです

が、どのように捉えておられますか。 

経営管理課長 市民病院から派遣して、富山市まちなか総合  

ケアセンターの職員となっている者について

は、今現在、看護師をまちなか診療所に２名、

助産師を産後ケア応援室に１名、市民病院を

退職した再任用看護師を病児保育室に３名派

遣するような形になっております。ただ、い

ずれも、病院の職員数に上乗せをして採用し

た上での派遣ですので、病院的には特に負担

はないですし、人件費も病院では負担してお
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りません。あとは市民病院の医師を病児保育

室へ回診に出向かせているわけですが、常勤

の小児科医５名が、ローテーションを組みま

して、大体１日に一、二時間程度の回診を行

っております。ただ、これについては病院で

も小児科の診療に影響のない範囲で取り入れ

ておりますし、移動などに係る必要経費はい

ただいている状況です。 

高田委員   病児保育室もこれからの富山市の１つの目玉

といいますか、病児保育の重要な位置を占め

ていくと思うので、そこら辺の動きもしっか

りと、また、市民病院にとって負担にならな

いといったところも考えてしていただければ

と思いますので、このことに対して何か見解

はありますか。  

病院事業管理者 先ほど、院長も申しましたけれども、さまざ 

まな企画の段階から、まちなか診療所をどう    

いう形にするのかということについては、今、 

診療報酬上でもこの在宅支援診療所というも  

のも、さまざまなレベルがあるわけです。富  

山市医師会にも、実は在宅医療をやっていら  

っしゃる方がおられまして、そこと綿密にす  

り合わせをしていて、例えば、あえて言いま  

すと、お互いにすき間を埋めるような形の医  
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療をしていき、市民に、より万全な形で在宅  

医療を受けていただくように進めてきており  

ます。現行でも、利用される方は大分増えて  

きているとお聞きしていますけれども、まだ  

まだ不十分ではないかと思いますので、病院  

としても一層バックアップするという形で進  

めていくと。ともかく、最初にまちなか診療  

所の話が出たときから、病院としてずっとか  

かわってきました。総曲輪レガートスクエア  

の中については、市長からもいろいろなこと  

をお聞きしながらやってきましたので、連携  

や支援をさらに進めていきたいと思っており  

ます。 

高田委員   地域包括ケアの重要な核となってくる場所で

ありますので、また御努力をお願いします。  

金谷委員   平成２８年度富山市病院事業会計決算書の１

ページのイの利用状況において、入院患者数、

外来患者数ともにかなり減っているというこ

とですけれども、これがやはり収益悪化の原

因の１つと捉えてよろしいのでしょうか。 

院長     一因にはなっていると思いますけれども、当

然、入院患者さん、外来患者さんが診療報酬

のもとになります。先ほどから何回か出てお
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りますけれども、今、国の施策として、病院

の機能の分化と連携ということが進められて

いる中で、我々の病院のような７対１入院基

本料施設基準の高度な医療をやっている病床

を減らそうという動きがあり、その中で在院

日数を減らす力が非常に強く働いております。

我々の病院も、患者さんについては新規の入

院患者さんが平成２７年度に比べて、７．１    

％増加しておりますし、在院日数の短縮に伴

いまして、入院の単価も６．１％上昇してお

ります。ただ、平均在院日数の短縮があまり

にも大きいために、それをカバーしきれない

ような状況で収益が落ちております。これま

では、医業収益が右肩上がりで増えてきてお

りましたけれども、昨年度、初めて、少し減

少しております。そのほかにも最近、抗がん

剤であるとかＣ型肝炎の肝炎ウイルスの薬が

非常に高額なものが多くなってきております。

これは当然、病院としては支出になってきま

すので、その辺のところもありまして、収支

が悪化したものと考えております。 

金谷委員   委員会資料の２ページの意見事項に、病床稼

働率、外来の平均診療単価、救急患者数は平

成２６年度末と比較して平成２７年度は減っ

ているという意見があって、その処置状況の
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最後に、経営の健全化を図るため、みんなで

取り組んでいくという状況が書いてあります

けれども、去年、指摘を受けて、ことしはど

のように取り組んだのかということを教えて

いただきたいと思います。 

院長     入院の患者さんを増やすことにつきましては、

そのリソースとなりますのは、救急からの患

者さんがかなり多くを占めております。我々

としては、救急車の搬送とその受入れを増や

すことをその処置として行ったところで、救

急車の受入れ件数、それから救急車で搬送さ

れた方の入院率ともに上昇しております。ま

た一方で、紹介患者さんも重要なリソースに

なります。これにつきましては、開業医さん

と緊密な連携をとるということで、開放病床

というものがございますけれども、そこで症

例検討会を毎月行う、あるいは、我々の持っ

ている機能を御紹介するという機会を設けて

おります。必要なときには、地域医療部から

開業医さんのところに出向きまして、我々の

機能を紹介するといったようなことをしてお

ります。その結果として、紹介数・紹介率と

もに非常に伸びたところです。また、開業医

さんについては、やはり逆紹介 患者さんが

戻ってくることを重要視されますので、逆紹
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介を促進しているところです。それから、外

来におきましては、我々の病院の外来の診療

単価が少し低いのではないかということが指

摘されておりまして、その中でやはり患者さ

んにきちっと指導をしたり、適切な検査をす

ることにより、診療報酬にしっかりと結びつ

けておこうということで、先ほども説明で申

し上げましたけれども、ソフトウエアを導入

しました。皮算用的なところもあるのですけ

れども、最大限できれば、数千万円の増収に

つながるという指摘も受けておりまして、昨

年度から今年度にかけて、取り組んでいると

ころです。  

金谷委員   昨年度のさまざまな取組みが、今年度の結果

にあまり結びついていないというのが、数字

から見ると言えるかと思いますので、これは

ぜひ、さらに改善をしていただきたいと思い

ます。それともう１点、平成２８年度富山市

病院事業会計決算書の２１ページにあります、

雑損失という金額が３億５，０００万円くら

いありまして、この雑損失を平成２８年度予

算に関する説明書の４０８ページで見ますと

１億３，０００万円くらいなのですけれども、

これはどういう趣旨の金額なのかちょっと教

えていただきたいと思います。 
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院長     医療外費用の雑損失には勘定費目上、仮払消

費税、すなわち、医療機械等の控除対象外消

費税を計上しております。つまり、購入した

医療機械等の消費税相当分が計上されており

まして、いわゆる損失というものではないと

いうことであります。  

高田委員   消費税分のみが３億円ということでしょうか。 

経営管理課長 そのとおりです。今、院長が言われましたよ  

うに、社会保険診療費に係る消費税というの

は非課税とされておりまして、診療を行うた

めに仕入れる薬品や医療機械などに対しては

消費税を支払っているということになってお

りますので、非課税ということによって、消

費税をいただけない分は診療費に上乗せされ

ているといったような形になっております。  

島委員    何分ふなれなもので、また失礼な質問かもし

れませんが、先ほど収益的収支及び資本的収

支の話を聞いたところ、どちらも赤字である

というふうに捉えたのですが、そういう捉え

方でよろしいでしょうか。 

経営管理課長 そういう形でいいと思います。  
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島委員    その赤字をいろいろな形で補  しておられる

ことはわかりました。単純に水道の会計と比

べてはいけないのかなと思うのですが、民間

の金融機関からの借入れがあるように読み取

れたわけですけれども、今後、順調に返済し

ていって、要は、病院全体の経営に支障を来

さないで、ずっと潤沢に出せるものであるの

かどうかをお聞かせください。 

経営管理課長 民間からは企業債という形でお借りしており  

まして、建物を建てた費用や高額医療機械を

入れた費用などに企業債を充てているわけで

すが、本体の病院を建てたときの企業債につ

いては、既に償還が終わっております。今は

平成２０年度以降くらいの高額医療機械だと

か、いろいろな改修にかかったような費用を

返しているわけですが、その辺の企業債につ

いては、大分、償還も進んでおりますので、

その部分が今、経営に特段影響することはな

いと考えております。  

島委員    質問の趣旨がちょっと変わるかもしれません

が、富山西リハビリテーション病院がもう動

き出していて、来年度、本格的にスタートす

るというようなことを伺っているのですが、

それに対して、今、市民病院も患者さんを引
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き入れようという努力を一生懸命されている

わけですけれども、大きな、立派な病院がで

きるということで、そちらへ患者さんが流れ

ていくという、さらにマイナス要素が出てく

るようなことを勝手に心配しているのですが、

そのことに対する対策というのは取られてい

るのでしょうか。  

委員長    島委員、これは決算の協議でございますので。 

島委員    では、撤回します。  

石森委員   平成２８年度はトータル的に約８，９３５万

円の損失があったというふうにはなっている

のですが、平成２８年度富山市病院事業会計

決算書の３ページの職員に関する事項におい

て、トータル的に８名減っておられる中で、

平成２８年度富山市病院事業会計決算書の６

ページにあります平成２７年度と２８年度の

費用の内訳を見ますと、給与費が約２億９，

５００万円増加しているというのが非常に大

きく見えるわけです。このことについて、少

しお聞きしたいと思うのですが、単純に表面

的に見ただけですと、人員が減っているのに

人件費が上がっているように見えるため、そ

の辺についてちょっと御説明いただければと
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思うのですが。  

経営管理課長 平成２８年度富山市病院事業会計決算書の２

０ページに、費用の細かい内訳がありまし

て、最初のほうに給与費の記載があると思

います。給与費にはここに記載があります

ように、職員の給料や手当、あとは法定福

利費のほかに嘱託職員の賃金や、さらに退

職給付費等が含まれております。委員がお

っしゃいましたように、平成２８年度は前

年度に比べて給与費全体で２億９，５００

万円余り増加しているわけです。細かい話

になりますが、このうちの約２億２，４０

０万円は、この表の中の退職給付費の増加

になります。退職給付費というのは公営企

業の会計規則によりまして、退職給与引当

金に繰入れをしているお金であります。会

計上、全職員が退職した場合に必要な退職

給付費を退職給与引当金として、積立てを

しているような会計の仕組みになっており

ます。そのことから、退職手当を実際に支

給するときは、その引当金から取り崩して

支払う形となっておりまして、年度末に引

当金の必要額を再計算した上で、また新た

な引当てをすることになっております。実

は平成２７年度においては、４億４，８０
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０万円余りの取崩しがあったことで、年度

末の引当金繰入額が４，５００万円となっ

ており、この差額が大きいわけです。それ

はなぜかといいますと、職員の退職手当の

支給率が平成２５年度から平成２７年度の

複数年にわたり、段階的に引き下げられて

きており、その分の調整を最終年度の平成

２７年度末に総額を見直しまして、それで

引き当てた関係で、平成２７年度の引当額

が圧縮されたような形になったために、４，

５００万円という数字が出たわけです。そ

れに対しまして、平成２８年度では、先ほ

どの表にありますように、約２億６，９０

０万円の引当てがあり、前年度との比較で

見ると、会計処理上、２億２，４００万円

ほど増加したという形となっております。 

石森委員   平成２６年度に大がかりな改正があったとい

うことで、約４０億円の赤字という形になっ

ているということは、平成２６年度だけでは

なくて平成２７年度までかかってというか、

そういう形の中で、ある程度整理されたとい

うふうに捉えてよろしいでしょうか。 

経営管理課長 実は、会計基準自体が平成２６年度から大幅  

な見直しがありまして、この退職給付引当金
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の引当てを始めたのが平成２６年度からなの

です。そのときに４０億円余りの引当てをす

るというような会計の変更があった関係で、

今、そこから引当金を入れはめしているよう

な状況でございます。  

石森委員   今言われた、平成２６年から３年余りの中で、

そういう形で会計処理をしてきているわけで

すけれども、何を言いたいかといいますと、

こういった退職給付金の金額が大きいことに

よって、ほかの部分が  確かに費用も少ない

という中で、せっかく努力されて、いろいろ

と分析されているのに、会計処理によるこう

いう何億という大きなお金の部分が表に出て

しまうことが非常に悲しいことだなと思って

おります。今後も人件費の適正化に向けて努

力されるというのは委員会資料の３ページに

載っておりますけれども、どうしても私ども

は表の数字を見てしまいますので、平成２７

年度から平成２９年度まで第３期経営改善計

画を実行していらっしゃいますが、今年度が

最後の年度となっており、その中でやはり少

し、私どもにわかるような形で、見えるよう

な形の資料を是非お願いをしたいなと。最初

に見たときには去年から給与費が約３億円も

増えているのに、人件費はたいして上がって
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いないというのはどういうことなのかという

思いがありますので、中途退職もあるかと思

いますけれども、この後の定年退職について

は、そういった中で少し時系列的なものが見

えるような資料にしていただければと思いま

す。収入を増やすことが利益につながること

は当然なのですが、ただ、一般企業と違って

公の企業会計ということもありますので、是

非そのあたりも含めて今後ともよろしくお願

いしたいと思います。  

久保委員   それでは何点か質問させていただきます。ま

ず病院経営をしていく上で、市民から選ばれ

る病院を目指していくことは当然のことだと

思いますが、医師からも選ばれる病院であっ

てほしいなと思います。研修医のマッチング

について、平成２８年度の実績を教えてくだ

さい。 

院長     平成２８年度につきましては、現状ではゼロ

ということで、アンマッチ、ゼロマッチング

になっております。ただ、まだ研修募集期間

は終わっておらず、二次募集をかけておりま

すので、今後出てくる可能性はあります。現

状ではゼロということは事実でございます。  
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久保委員   私もインターネットのサイトで見ると、県立

中央病院は十何人だったか、マッチングはさ

れていて、市民病院に関しては今のところ実

績はゼロということです。これは病院側とし

てどのような理由で市民病院の研修医のマッ

チングがうまくいっていないと考えておられ

るのか教えてください。 

院長     すみません、少し訂正させてください。年度

を勘違いしていました。平成２８年度につき

ましては１名のマッチングがございました。

今年度、平成２９年度については現状ゼロと

いうことです。  

久保委員   平成２８年度は１名ということでしたが、も

ともとマッチングの目標は何名だったのです

か。  

院長     定数は６名です。 

久保委員   では、改めて平成２８年度は６名の目標に対

して１名のマッチングで、今年度も現状では

ゼロである原因について、病院ではどのよう

に考えておられるのか教えてください。 

院長     研修制度の１つに、このマッチングで採用す
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る基幹型研修医というものがございまして、

先ほどからお答えしているものが基幹型研修

医になります。そのほかに、例えば富山大学

の基幹型で入られた研修医が病院を指定して、

一時期こちらの外部の病院で研修をする協力

型研修医で、通称、たすきがけというものが

ございます。これにつきましては、現状でお

答えしますと、たすきがけで来ている先生が

７名おられます。基幹型の１年次が現在１名、

２年次が３名、したがいまして、現在１１名

の研修医が私どもの病院で研修をしておりま

す。このマッチングというのはやはり基幹型

研修医を採っていくことが重要ですので、委

員が御指摘のように、これからきちっと基幹

型研修医を採っていかなければいけないと思

っております。その中で、研修医が我々の病

院で一番期待しますのが、救急を見られるか

どうかということです。うちの病院では救急

車の搬送件数も非常に多いですし、救急を見

る機会が非常に多くなっております。また高

度先進医療ということで、手術を経験したい

と希望をされますが、これにつきましても手

術室の中では手術件数が年々増えてきており

まして、昨年は４，０００件を超えておりま

す。したがいまして、我々の病院で研修を受

けていただければ、十分な研修をして、将来



21

の良医を育てていけるとは思っているのです

けれども、１つは少し広報の仕方が悪かった

のではないかと。ホームページの内容をもう

一度研究をして、見直しましたら、情報の伝

達が少し悪かったのではないかと。それから、

病院自体も大分、改修はしておりますが、医

局が少し古くなっております。そういうこと

もアメニティとして見学に来られた先生には

響かなかったのかなということで、まだ決定

はしておりませんけれども、来年度から医局

の改修もしたいというふうに考えているとこ

ろです。 

久保委員   わかりました。まずは研修医の皆さんからも

選ばれるような病院になることが市民の医療

にも資することだと思います。またさらに、

看護師の視点でお伺いしたいのですが、看護

師からも選ばれる病院であってほしいと思う

のですけれども、看護師の平成２８年度の採

用に対する募集と採用実績について教えてく

ださい。 

病院事業管理者 正確な数字ではございませんが、募集が２５ 

名で応募してきた方が３０、４０名近かった  

と思います。以前は本当に、募集しても募集  

に満たない看護師不足というような時代もあ  
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りましたけれども、この２年ほどは募集より  

もはるかに多い  １０名、２０名近くを超え 

る方が応募してくださっているのですが、採  

用できないことが多くなってきており、大変  

申しわけなく、残念であると思っております  

けれども、現状では今、委員が御指摘のよう  

に看護師も  医師も当然ですけれども、看護 

師については十分な応募があるという状況で  

ございます。 

久保委員   ありがとうございます。そうしましたら、少

し視点を変えて、富山市民病院は公的な病院

でありますから、通常の民間の病院では持た

ないような機能をどうしても持たないといけ

ない部分があると思いますが、例えば、どう

いったものが採算を度外視して、市民病院と

して持たないといけない設備なのかちょっと

教えていただきたいと思います。  

院長     不採算部門といたしましては、災害医療、救

急医療、それから小児医療、産科医療ですね。

それから精神科医療、感染症というようなも

のがございます。  

久保委員   このように企業会計をするわけですから、当

然、黒字化を目指していこうという目的なの
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か、とにかく無駄を省いて、適正なチェック

をしていくためにこういった会計を取り入れ

ているのか、いろいろな考え方がある中で、

そういった不採算部門のものを持つというこ

とに対して、当然、それによっていろいろな

財政的な圧迫があるかと思います。一般会計

からの繰入れ等の状況についてはどのような

手当てがされているのか簡単に教えていただ

けますか。  

経営管理課長 今、院長が言いました部門の医療につきまし  

ては、総務省の繰入基準というものがありま

して、それにつきまして一般会計から繰入れ

をしてもらっているわけですが、その補助率

につきましては、それぞれの医療に対してど

れくらいが妥当かということを本庁と協議し

ながら、２分の１なり３分の２なりのものを

いただいているような形になっております。  

久保委員   そうすると、私にはちょっと心配なことがあ

るのですが、例えば、黒字が進んでいった場

合に、この一般会計からの繰入れというのが、

不採算部分については普遍的にされるのか、

それとも、黒字幅が大きくなってくると減っ

て、実質、黒字があまり変わらないような状

況になっていくのか、どういうことになるの
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でしょうか。 

経営管理課長 一般会計からの繰入率が絶対に変わらないと  

いうことはないわけですが、基本的には今決

めている医療の部分に関しては、今決めてい

る繰入率でずっといただいておりまして、市

民病院でもその繰入率で予算の編成などをし

ております。ただ、高額医療機器に対する繰

入れなどもいただいておりまして、そういっ

たものは総務省で基準としている率以上の繰

入額をいただいているので、病院の経営状況

を見ながら、本庁と協議をして、繰入率を上

げたり下げたりするということは可能だと思

っております。  

病院事業管理者 １つ追加します。自治体の財政が非常に厳し 

くなる中で、病院が黒字基調になると一般会

計からの繰入れが減らされている自治体はあ

ります。ただ、富山市では幸いにもそういう

ことはなく、黒字が五、六年続きましたけれ

ども、その間も決められた基準のとおりに繰

入額をいただいております。結局、病院とし

てはその分を内部留保できる部分もございま

すし、これから新しい医療機器の購入にも充

てることもできますので、そういった意味で

は現状の富山市では委員が御懸念のことはな
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いと思いますし、現状ではありませんでした。 

久保委員   今、なぜその話をするかというと、例えば、

平成２８年度富山市病院事業会計決算書の２

６ページにあります、有形固定資産の減価償

却の方法のところに主な耐用年数というもの

があります。ここでは建物に関しては１５年

から５０年となっていて非常に幅が広いので

すが、当初、昭和５８年に建てた今の本体と

いうか、施設全体については、耐用年数は大

体何年くらいでみているのでしょうか。 

病院事業管理者 建物そのものでいうと耐用年数は５０年くら 

いあると思うのですが、実はここ数年  十数

年でしょうか、医療が随分変わってきていて、

例えば、先ほど手術室を改修しなければいけ

ないというようなこともありましたけれども、

手術の内容にも鏡視下手術といわれる特殊な

機械を使った手術やロボットを使ったロボッ

ト手術もございます。これらの場合には非常

に大きな手術室を要するため、構造的に、ま

た、医療の進歩に追いつくためにと考えると

私は耐用年数としては３０年かなと。結果的

に病棟の改修もしましたし、外来の改修もし

ていますけれども、基本的に全て直すとなる

と、耐用年数と意味は違うかもしれませんけ
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れども、やはり３０年くらいが最近の医療の

進歩に見合っているのではないかなと。そう

すると、現在の市民病院の建物は築３３年が

経過していますので、そういった意味では既

に間尺に合わなくなってきていることもあっ

て、手術棟の改修を行う必要があるというこ

とで今、お願いをしているところでございま

す。  

久保委員   やはり今の市民病院で３３年間医療を行って

きていただいていますが、施設の機能として

は概ね３０年くらいが１つのめどになるので

はないかと。当然ながら、私たちの若い世代

においては、今の建物でいつまでやっていく

のかと。耐用年数が３０年ということで、１

つ心配なのは、今、どんどんどんどん改築費

用を入れていくと、当然ながら建直しをする

際に、いろいろな施設の残価が出ますので、

非常に無駄な投資になりかねないのではない

かなというふうに危惧しております。これは

そう遠くない将来ではないかと。遠くないと

いうのは５年後なのか１０年後なのか１５年

後なのかはわかりませんが、企業会計をやっ

ていく上で毎年こうやって決算を上げていき

ます。減価償却が終わってくると黒字も増え

ていきます。ただ、黒字が多くなっていった
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ときに、市当局とのやりとりの中で、一般会

計からの繰入れが減ったりしていく前に、施

設の計画、方向性をしっかりと出しておかな

いと、これは大変な  建てかえの時に現役世

代が負担を一気にかぶることになりかねない

と思うのです。決算とは少しずれるかもしれ

ませんが、決算を踏まえての話だと思ってい

ただいて、この建てかえなどの計画だとか、

話合いというのはもう始めていかなければい

けないと思っていますが、そういったことも

含めて、病院事業管理者から一言お願いしま

す。  

病院事業管理者 おっしゃるとおりでございます。手術棟の改 

修についてもそれなりの費用がかかりますけ

れども、建てかえとなったときに何年先にな

るのかという話です。場所の問題もあります

し、それからそのときの情勢や財政的な状況

もありますので、私はやはり今のままの現状

で、多分１０年以上はあの場所で頑張らなく

てはいけないだろうというふうに思っていま

す。１つは、御案内のように中庭にある、一

次救急に当たる施設である富山市・医師会急

患センターができたのが五、六年前かと思う

のですが、あれも一緒に移すということは非

常に大きなロスになりますので、私はあの病
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院で１０年以上は頑張って、中の改修につい

ては委員が言われるように、無駄な投資にな

らないようにということを考えながら改修し

ていく  結果的に、あの場所での建てかえは

難しいと思います。県立中央病院はあの場所

でスクラップ・アンド・ビルドでやっている

ところもありますけれども、そういうことを

考えると、その議論はもう始めなくてはいけ

ないというふうに私は思います。  

久保委員   ありがとうございます。私たち議員ももっと

勉強をして厚生委員会等でも議論していかな

ければならないということがわかりました。

とにかく決算においては、そういったものも

踏まえた上で計画的な予算、決算を積み重ね

ていっていただきたいと思います。また注視

して取り組んでまいりたいと思いますので、

よろしくお願いいたします。  

高田委員   平成２８年度富山市病院事業会計決算書の２

０ページに賃金が約５億４００万円あるとい

う形になっておりまして、平成２８年度富山

市病院事業会計決算書の１ページでは最新外

科技術を持った外科医師や耳鼻咽喉科医師を

招聘したりしているとの記載もあり、人員が

減っている中で、平成２７年度からみると賃
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金は上がってきているのか、まず教えてくだ

さい。 

経営管理課長 実は賃金というのは、正規職員以外の定数外  

職員の給料分でありまして、平成２７年度と

平成２８年度を比較すると約７，９００万円

増加しております。平成２８年度富山市病院

事業会計決算書の３ページの表では、正規職

員数は減っているのですが、定数外職員数は

増減ゼロです。ただ、内訳を見ていただくと、

医師が８人増えているのですが、これが賃金

の増加した主な要因となっております。なお、

この内訳は、定数外の嘱託医師が３名、研修

医が５名となっております。  

高田委員   平成２８年度富山市病院事業会計決算書の１

ページにも書いてあったように、そのときそ

のときに呼べる先生がおられれば随時呼んで、

賃金という形の中で増減が出てくることが、

これからもあるということでよろしいですか。 

経営管理課長 はい。そのとおりで、やはりいろいろな手術  

や高度な医療をする際に、病院において正規

で働く医師以外にも、やはりいろいろな病院

から応援をもらいながらやっておりますので、

そういう分が賃金へ跳ね返ってきているとい
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う状況です。 

高田委員   幅広く情報をとっていただいて、いい先生を

招聘していただきたいと思っております。よ

ろしくお願いいたします。 

島委員    またもとに戻ってしまいますが、委員会資料

の１ページにあります、地域がん診療連携拠

点病院の再指定に向けての対策で、処置状況

の後段を見ておりますと、約９カ月かけて１

０３症例だったと。高エネルギー放射線治療

に対する診療報酬上の施設基準である年間１

００症例以上の要件を満たしたのだけれども、

再指定に向けては年間２００件以上が必要だ

と書いてあって、金沢大学附属病院から応援

医師を増員するなどして取り組んでいるとの

ことなのですが、私の頭の中ではさきのこと

とちょっと絡んでいて、近所に新しい立派な

病院ができるというようなことが目の前に見

えているときに、この対策だけで２００件以

上の要件を満たして、再指定される見通しと

いうのは結構高いのかどうかをお聞かせくだ

さい。 

院長     今年度の話になりますが、最終的には１６０

件から１７０件になろうかと予測しておりま
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す。この放射線治療というのは機械だけ買え

ばいいというものではなくて、治療計画とい

うのを立てなければいけません。これには放

射線治療の専門医が必要なのですけれども、

残念ながら、北陸には放射線治療の専門医が

あまり充足しておらず、当院でも専門医の先

生が定年でリタイアされた後で、大学から常

勤医をいただけなかったということもありま

す。その中で金沢大学の放射線科から放射線

の治療医について応援という形で来てもらっ

て、今、計画を立てています。やはり処理能

力が少ないものですから、ぎりぎり、目いっ

ぱい頑張れば２００件はいけるという目算は

立てているのですけれども、現状ではことし

は恐らく１７０件前後に終わるのではないか

というふうに予測しています。次年度に関し

ましては、新しい治療の仕方というのを今、

模索しておりまして、新しい放射線治療の仕

方を組み込むことによって件数を増やしてい

きたいというふうに思っています。 

委員長    ほかにないようですので、これをもって、質

疑を終結いたします。  

これより、認定第２０号の討論に入ります。  

討論はありませんか。  
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〔「なし」と呼ぶ者あり〕 

委員長    討論なしと認めます。 

これより、認定第２０号を採決いたします。  

     本案件は、認定することに、御異議ありま  

せんか。 

      〔「異議なし」と呼ぶ者あり〕 

委員長    御異議なしと認めます。 

よって、本案件は、認定することに決しまし

た。  

これをもちまして、平成２８年度富山市病院

事業会計の決算認定議案の審査を終了いたし

ます。 

以上で、当決算特別委員会に付託されました  

      全案件の審査は終了いたしました。  

委員各位に、御相談申し上げます。 

      委員長報告については、正・副委員長に、御

一任願いたいと思いますが、いかがでしょう

か。  

〔「異議なし」と呼ぶ者あり〕 

委員長    それでは、そのように取り計らいます。 

これをもって、企業会計決算特別委員会を  

閉会いたします。  
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