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分娩と精神科機能を

復活させてほしい。

小児科や産婦人科が

充実すれば、島田市

の人口増加にもつな

がると考える。

志太榛原地域に国や

県が、防災拠点とな

る病院を設立し、ま

わりにｻﾃﾗｲﾄを設置す

ることも考えられ

る。

周辺道路の液状化も

考慮し、ﾍﾘﾎﾟｰﾄは敷

地内に設置したほう

が良い。

新病院は耐震性のあ

る建物（免震構造）

のほうが良い。

ﾄﾘｱｰｼﾞｽﾍﾟｰｽ等、十分

な面積を確保する必

要がある。

医療行政の流れを踏まえ、2025年を意識した将来像を検討したほうが良

い。

島田市として、地域

に不足している療養

病床を整備していく

ことも考えていく必

要がある。

災害時には重要な拠

点病院である。

災害時には重要な拠

点病院である。

現状では、志太榛原

医療圏内の療養病床

の確保は厳しい状況

にある。

市立島田市民病院と

焼津市立総合病院は

現状では、補完関係

にある。

榛原医師会

現状と同様に、今後

も救急医療の中核を

担っていただきた

い。

災害時を考えるとア

クセスルートは複数

あるほうがいい。

災害時には重要な拠

点病院である。

（医療関係有識者）

静岡県立大学

教授　西田　在賢

（医療関係有識者）

静岡県看護協会

会長　望月　律子

政策的な考え方から

すれば、療養機能を

現在地に残し、一般

急性期病院を適正規

模でもつという考え

方もある。

500床以上の病院

は、診療報酬改定

で、外来制限の方向

性が示された。

ﾍﾘﾎﾟｰﾄを病院敷地内

に設置したほうが良

い。

感染病床についても

引き続き対応して欲

しい

高齢化により外来通院が困難となることから、在宅という要素は重要であ

る。市としての構想が必要。

（医療関係有識者）

ベトレヘムの園病院

顧問　 星　和夫

（医療関係有識者）

静岡県立病院機構

前理事長　神原　啓文

焼津市立総合病院の

計画と同じ時期なの

で、4郡市の中での病

院のあり方について

も検討を行ったほう

が良い。

今まで医療制度改革

の中で聞いていたこ

とが、平成26年度の

診療報酬改定に組み

込まれてきた。高度

急性期と一般急性期

の機能分化が示さ

れ、「総合入院体制

加算」の施設基準を

みると、市立島田市

民病院の現状では高

度急性期を目指すに

は厳しい状況であ

る。

急性期を中心

とした機能

当該地域に高度急性

期機能は難しいの

で、一般急性期とな

るのではないか。

これを「核」にする

というものを作る必

要がある。

島田市医師会 静岡県中部保健所榛原薬剤師会島田歯科医師会 島田薬剤師会

災害時には重要な拠

点病院である。

災害時には重要な拠

点病院である。

災害時には重要な拠

点病院である。

榛原歯科医師会

保険局の考え方から

考えると、地域一般

病院を目指したほう

が良いのでは。現状

の医師体制で担える

機能を担っていただ

きたい。

圏域では精神科領域

が手薄となってい

る。懸案事項であ

り、なんとかしたい

問題である。

急性期機能、教育研

修機能、地域完結型

医療を実践するため

の中核的機能、災害

拠点機能を担ってい

ただきたい。

救急医療に軸を置い

た役割を担ってほし

い。

医政局の考え方とし

ては、地域中核的な

位置づけの病院は二

次医療圏に一か所で

あるが、地域的な需

要から現状機能は維

持してほしい。

島田市内に市民病院

と診療所の中間的な

位置付けとなる施設

が欲しい。

24時間型の訪問看護

ｽﾃｰｼｮﾝが島田市に

あって欲しい。医師

会としても在宅医療

を継続するには厳し

い状況となってい

る。

在宅医療については

市民病院にﾊﾞｯｸｱｯﾌﾟ

機能を担っていただ

きたい。

現実には難しいが、

外来機能と入院機能

を分離し、外来機能

に在宅を担わせるこ

ともあるのではない

か。

診療圏域が広域の場

合、病院医師と診療

所医師とのｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝ

を円滑にする仕組み

が必要である。

規模は医師確保の実

現性が前提である。

市がどこまで医師招

聘に協力できるのか

もﾎﾟｲﾝﾄである。
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会長　望月　律子
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ベトレヘムの園病院

顧問　 星　和夫

（医療関係有識者）

静岡県立病院機構

前理事長　神原　啓文
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機能 医師確保 ・ ・ ・ ・ ・ ・

看護師確保

・

医療連携 ・ ・ ・ ・ ・ ・

・

・

・

・

規模 ・ ・ ・ ・

・

・

・

医師確保の実現性が

前提である。

急性期と回復期・療

養は切り離して整備

することが望まし

い。

急性期の需要は減少

していくのではない

か。

将来的に、医療制度

の中で平均在院日数

の短縮化も求められ

るかもしれない。

病棟単位当たりの看護師配置状況も踏まえた効率的な規模設定としたほう

が良い。

厚生労働省は、急性期病床を約36万床から１８～１９万床に減らすこと

を考えている。今後、急性期病床は減る可能性があるが、下げた後に上げ

ることができないので、将来的に療養病床に転用するなど、慎重に考える

必要がある。

規模は現状よりも大

きすぎない程度が良

い。

機能・規模は医師確

保が前提であり、市

民にとって安心でき

る病院があってほし

い。

歯科領域では地域完

結型が進んでおり、

歯科診療所と病院口

腔外科での役割分担

は明確となってい

る。口腔外科の充実

をお願いしたい。

中核病院として、現

状の医師数を維持し

ていただきたい。

若手医師を招聘する

のであれば、専門領

域の研修機能は不可

欠である。

医薬分業を継続して

欲しい

7:1のメリットがなく

なると看護師不足

は、今ほど気にしな

くてよくなると思わ

れる。

榛原総合病院の現状

を考えると島田市民

病院との連携は非常

に重要である。

人材育成ができる病院がいい。他施設と連携する形での研修も選択肢の一

つである。

医師確保は大変であ

る。医学部の定員増

により、今後医師が

増える可能性はある

が、まだ、10年ぐら

いは必要である。

定期的な薬剤師会と

病院による情報交換

などを行っており、

継続して欲しい。ま

た、今後、在宅領域

についても連携構築

を予定したい。

今後の高齢化に備

え、病院との連携関

係を継続したい。

市民病院の医薬分業

の導入はうまくいっ

たと考えている。

今後も病院の口腔外

科との連携を継続し

たい。

当薬剤師会もかかり

つけ薬局会の一翼を

担っており、今後も

薬剤情報の共有等、

地元薬剤師との連携

構築を考慮いただき

たい。

島田市は診療所と市

民病院しかなく、中

間的な位置づけの病

院が存在しないた

め、医療提供体制に

無理が生じている。

島医師確保は厳しい

状況が続くと考え

る。

薬剤師会の備蓄は、

災害時に病院にとっ

ても好ましいことと

考えている。
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建設地 建設地の考え方 ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・

・ ・ ・ ・

・

・

・ ・ ・

・

・ ・

・

・

事業費 ・ ・ ・

・

駐車場 ・ ・ ・ ・

その他 ・ ・

高齢化により、車で通えない人もでてくる。バスなど公共交通も必要であ

る。

建設場所については

人口が集中している

地域が望ましい。

できれば更地のとこ

ろに建設するほうが

いい。

現地建替えとした場

合、工期が長期化す

ると患者や職員のｽﾄﾚ

ｽにも影響するのでは

ないか。

一時的な診療機能の

低下または停止は避

けていただきたい。

ﾊﾞｲﾊﾟｽやｲﾝﾀｰﾁｪﾝｼﾞ等

のｱｸｾｽ容易性を考慮

したほうが良い。

十分な敷地面積を確

保できることが条件

である。

競合との位置関係を

考慮すると、藤枝市

に近づきすぎないほ

うが良いのではない

か。

建物の地下（地階）

の使い方とヘリポー

トは建物の構造に影

響するので、当初か

ら考慮したほうがい

い。

駐車場だけでなく、

バスをもっと増やす

ことも考えて欲し

い。

病院施設の地下に、

駐車場を設けると良

い。

ﾍﾘﾎﾟｰﾄを設置するの

であれば、騒音問題

も考慮し、街中以外

が良いのではない

か。

駐車場は現状よりも

広めの確保を望む。

高齢者向けに平地で

確保することが望ま

しい。

敷地の有効活用とい

う観点から、駐車場

は立体駐車場で良い

のではないか。

市立島田市民病院の

駐車場は、藤枝市立

総合病院と比較する

と待ち時間があり、

狭く感じるので、改

善したほうがいい。

建設事業費のｼﾐｭﾚｰｼｮ

ﾝを行い、判断したほ

うが良い。

用地買収の容易さや

事業費のｼﾐｭﾚｰｼｮﾝに

より最終的に判断し

たほうが良い。

救急搬送や患者住所

地の重心が判断材料

と言える。

災害時の非常時薬品

供給も考慮し、調剤

薬局との位置関係も

考慮したほうが良

い。

浜岡原発との位置関

係も考慮する視点を

考える。

患者住所地から市民

によるｱｸｾｽが容易で

あることが前提であ

る。

最初からすべての好

条件の場所を検索す

ることは困難と考え

る。

患者のｱｸｾｽが容易で

あることを考慮した

ほうが良い。

災害により橋が損傷

して使用できない場

合も考慮して選定し

たほうが良い。

藤枝市立総合病院と

の位置関係は建設地

を判断する要素と言

える。

現在地より東へ移転

すると藤枝市立総合

病院に近づいてしま

う。近すぎないよう

が望ましいのではな

いか。

「島田市民病院行」

のﾊﾞｽ路線整備も必要

である。

平成26年度診療報酬

改定の内容を踏まえ

たｼﾐｭﾚｰｼｮﾝを実施

し、その結果を踏ま

えて最終的に判断し

た方が良い。

交通ｱｸｾｽが容易であ

ることも判断材料と

して必要である。

少なくとも駅からﾊﾞｲ

ﾊﾟｽまでの間で考えた

ほうが良い。大井川

を超えた場所は難し

いと思う。

圏域南については、

焼津市立総合病院と

ｼｪｱすることが考えら

れる。

焼津市立総合病院の

建設計画も考慮した

ほうが良い。

建設地には、災害拠

点病院として求めら

れる要件を満たす場

所である必要があ

る。
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