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 I. はじめに 

 

1. 基本構想策定の経緯 

市立湖西病院の前身である町立湖西病院は昭和３１年（１９５６年）に開設され、その後昭和４４年（１

９６９年）の湖西総合病院、昭和６１年（１９８６年）の共立湖西総合病院を経て、平成２２年（２０１０年）に

現在の市立湖西病院に体制を移行し、現在に至るまで湖西市における医療提供体制の中心的な役割

を担ってきました。 

しかし、現在の病院建物は、平成元年（１９８９年）の建築後３６年が経過し、設備・機器が老朽化して

いること、医療の専門分化・高度医療機器の導入への対応、患者サービスや療養環境の向上等、解決

すべき課題があります。 

また、令和元年に発生した新型コロナウイルス感染症への対応、近年多発している地震や大雨等の

災害に対する対応等、緊急時における医療提供体制を整備することも重要視されています。 

こうした経緯をふまえ、当院を取り巻く医療環境に即した医療機能のあり方・方向性を検討するとと

もに、建物・設備・機器等の整備内容などを整理することを目的として、基本構想を策定しました。今後、

この基本構想をもとに、より具体的な機能・規模などの検討を進めます。 

 

2. 基本構想の位置づけ 

新病院整備においては、①「基本構想」以降、②「基本計画」、③「基本設計」、④「実施設計」からなる

複数の計画立案段階を経て、⑤「建設工事」を経て、新たな病院の具体化・具現化を進めていきます。 

今回策定する基本構想は、今後の病院整備計画を進める上で、病院の将来のあるべき姿、事業の全

体像を示すものとなっており、新病院の基本方針（コンセプト、診療機能等）を決定するほか、整備の方

向性（整備手法、スケジュール等）を検討します。 

図表１ 新病院整備の各段階と実施内容  

 

 

  

⑥開院準備⑤建設工事④実施設計③基本設計②基本計画①基本構想段階

• 入院患者の
移転

• 医療機器、
情報システム
の移転

• 建築地の造
成工事

• 建物施設本
体の整備工
事

• 駐車場の整
備工事

• 詳細な設計
図面の作成

• 最終的な建
築予算の積
算

• 設計与条件
の整理

• 寸法、平面
配置の具体
的検討

• 外部デザイン
の検討

• 設計図面の
作成

• 概算建築予
算の積算

• 部門別整備
計画の策定
(ゾーニングな
ど)

• 設計与条件
の策定

• 事業収支計
画の策定

• 基本方針の
決定

• 診療機能の
決定(診療科
目、病床数
など)

• 整備手法の
検討

• スケジュールの
検討

実施内容
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 II. 当院を取り巻く環境 

 

1. 西部医療圏・湖西市の概況及び人口状況 

静岡県保健医療計画においては、西部医療圏、中東遠医療圏、志太榛原医療圏、静岡医療圏、富士

医療圏、駿東田方医療圏、熱海伊東医療圏、賀茂医療圏の８つの二次医療圏を設定し、二次医療圏ご

とに医療提供体制の整備が進められています。 

当院が所在する西部医療圏は静岡県の西端に位置しており、東には志太榛原医療圏および中東遠

医療圏が、西には愛知県の東三河北部医療圏および東三河南部医療圏が、北には長野県の飯伊医療

圏がそれぞれ位置しています。 

西部医療圏は浜松市と湖西市の２市で構成されており、当院がある湖西市は西部医療圏内の南西

部に位置し、愛知県の東三河南部医療圏と隣接しています。 

図表２ 静岡県の二次医療圏設定状況と西部医療圏における当院の位置  
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令和２年の国勢調査では、西部医療圏の人口は８４８，６０３人で、うち湖西市の人口は約６．８％に

あたる５７，８８５人となっています。また、６５歳以上の人口の割合は、西部医療圏、湖西市ともに約２

８％となっています。 

図表３ 西部医療圏、浜松市、湖西市、静岡県全体の年齢階級別人口（令和２年）  

【出典】国勢調査（令和２年） 

 

湖西市の人口動態調査では、湖西市の人口は令和２年以降減少が続いており、平成３０年（５９，９０

３人）と比べて令和６年（５７，７５５人）は約４％減少しています。高齢化率は、平成３０年（２６．９％）と

比べて令和６年（２８．９％）には約２％増加しています。 

図表４ 湖西市の年齢階級別人口（平成３０年～令和６年、各年５月）  

【出典】ふじのくにオープンデータカタログ「湖西市 人口統計データ」 

全人口 平成30年 令和元年 令和2年 令和3年 令和4年 令和5年 令和6年

0～14歳(人) 7,548 7,353 7,171 6,936 6,692 6,482 6,196

15～44歳(人) 20,720 20,487 20,134 19,286 18,985 18,796 18,534

45～64歳(人) 15,535 15,880 15,943 16,003 16,193 16,260 16,322

65～74歳(人) 8,445 8,321 8,330 8,445 8,180 7,763 7,439

75歳以上(人) 7,655 7,909 8,096 8,157 8,508 8,950 9,264

合計 59,903 59,950 59,674 58,827 58,558 58,251 57,755

高齢化率(%) 26.9 27.1 27.5 28.2 28.5 28.7 28.9

年齢区分 西部医療圏 静岡県

浜松市 湖西市

0～14歳(人) 108,718 101,737 6,981 439,490

15～44歳(人) 270,707 251,891 18,816 1,114,543

45～64歳(人) 229,967 214,053 15,914 986,419

65～74歳(人) 114,996 106,740 8,256 526,895

75歳以上(人) 124,215 116,297 7,918 565,855

合計(人) 848,603 790,718 57,885 3,633,202

65歳以上人口割合(%) 28.2 28.2 27.9 30.1

7,548 6,196
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湖西市は市内に大規模な工場を有しており、外国籍の住民が一定数居住しています。 

湖西市の日本国籍と外国籍の国籍別人口推移（平成３０年から令和６年、各年５月）では、湖西市の

総人口および日本国籍人口は減少していますが、外国籍人口は増加しています。総人口に占める外国

籍人口の割合も増加し、特に生産年齢人口を中心に、６年間で約１．５倍に増加しています。 

図表５ 湖西市の国籍別人口動態、外国籍人口比率の推移（各年５月）  

【出典】ふじのくにオープンデータカタログ「湖西市 人口統計データ」 

 

図表６ 湖西市の国籍別・年齢階級別人口動態（各年５月） 

【日本国籍】 【外国籍】 

【出典】ふじのくにオープンデータカタログ「湖西市 人口統計データ」 
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2. 西部医療圏・湖西市の医療提供体制 

西部医療圏内の病院は、当院を含め３４施設あり、うち湖西市には２施設があります。 

図表７ 西部医療圏の病院分布と病床機能（湖西市、及び浜松市の２００床以上の一般病院のみ表示）  

【出典】東海北陸厚生局「東海北陸厚生局管内の保険医療機関等の指定状況等一覧」（令和６年８月） 

※浜松市内の２００床未満の一般病院、及び精神病院（合計２１施設）は記載されていない 

 

  

一般 療養 精神 結核 感染
高度
急性期

急性期 回復期 慢性期

1 市立湖西病院 196床(95床休床) 196床 101床

2 浜名病院 133床 89床 44床 49床 40床 44床

3 社会福祉法人聖隷福祉事業団総合病院　聖隷三方原病院 ● ● 934床 810床 104床 20床 450床 163床 27床 170床

4 社会福祉法人聖隷福祉事業団　総合病院聖隷浜松病院 ● ● 750床 750床 521床 229床

5 浜松医科大学医学部附属病院 ● 613床 613床 519床 94床

6 浜松医療センター ● ● 606床 600床 6床 423床 177床

7 ＪＡ静岡厚生連　遠州病院 ● ● 400床 340床 60床 20床 320床 60床

8 独立行政法人労働者健康安全機構　浜松労災病院 ● ● 312床 312床 6床 306床

9 医療法人弘遠会　すずかけセントラル病院 309床 205床 104床 87床 106床 116床

10 浜松市リハビリテーション病院 225床 180床 45床 180床 45床

11 浜松赤十字病院 ● ● 312床 312床 12床 300床

12 十全記念病院 299床 204床 95床 50床 145床 104床

13 独立行政法人国立病院機構　天竜病院 258床 258床 32床 226床

8,209床 5,198床 1,417床 1,520床 20床 6床 1,951床 2,363床 922床 1,332床静岡県西部医療圏　合計

浜松市
浜名区
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病床数 病床数及び病床機能
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市町村 NO. 医療機関名
地域医療
支援病院

DPC
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最新の病床機能報告（令和５年度）と保健医療計画で定められる令和７年必要病床数の目標値を比

較すると、西部医療圏では回復期病床以外の全ての機能が目標数を上回っています。 

図表８ 西部医療圏 病床機能報告上の令和５年度病床数と保健医療計画上の令和７年必要病床数の目標値  

【出典】第９次静岡県保健医療計画（令和６年３月）、静岡県「令和５年度病床機能報告集計結果の公表」（令和６年７月） 

※令和５年度病床機能報告の調査期間は、令和４年４月１日～令和５年３月３１日 

  

病床機能報告
(令和5年度)

令和7年目標数
(保健医療計画)

過不足

高度急性期(床) 1,879 889 990
急性期(床) 2,294 2,104 190
回復期(床) 927 1,572 -645
慢性期(床) 1,630 1,449 181
合計(床) 6,730 6,014 716
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湖西市における医療機関の状況は、病院が２施設、診療所が２２施設あり、その多くが人口集中地区

に所在しています。在宅療養支援診療所は２施設となっています。透析医療は、当院と浜名病院が地

域の透析医療を担っており、透析を行う診療所はありません。 

図表９ 湖西市の医療機関分布と各施設の標榜診療科  

【出典】東海北陸厚生局「東海北陸厚生局管内の保険医療機関等の指定状況等一覧」（令和６年８月） 

 

また、周産期の医療について、湖西市内には産婦人科・産科を標榜する医療機関はなく、湖西市の

妊婦は市内で出産できず、周辺市町村の医療機関で出産を行っています。当院では、正常分娩予定の

妊婦を対象とした妊婦健診を実施しています。 

図表１０ 湖西市民の出産数及び市町村別出産場所（平成３０年度～令和５年度）  

【出典】湖西市こども未来課出産状況データ 

 

 

  

平成30年度 令和元年度 令和2年度 令和3年度 令和4年度 令和5年度

出産数（人） 154 155 157 161 137 103

全体に占める割合 43.0% 48.7% 46.4% 49.7% 45.4% 42.2%

出産数（人） 172 139 144 130 135 138

全体に占める割合 48.0% 43.7% 42.6% 40.1% 44.7% 56.6%

出産数（人） 32 24 37 33 30 3

全体に占める割合 8.9% 7.5% 10.9% 10.2% 9.9% 1.2%
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No. 施設名
在宅療養
支援診療所

標榜診療科目

1 市立湖西病院

内科、循環器内科、呼吸器内科、消化器内科、腎臓内科、神経
内科、外科、脳神経外科、肛門外科、整形外科、形成外科、小
児科、婦人科、眼科、耳鼻咽喉科、皮膚科、泌尿器科、リハビリ
テーション科、麻酔科、精神科

2 浜名病院
内科、循環器内科、呼吸器内科、消化器内科、外科、脳神経外
科、消化器外科、整形外科、小児科、眼科、歯科口腔外科、泌
尿器科、リハビリテーション科、麻酔科

3 こいで整形外科・皮膚科
整形外科、皮膚科、リウマチ科、リハビリテーション科、アレル
ギー科

4 ありき眼科 眼科

5 坂の上ファミリークリニック湖西 ○ 内科、循環器内科、緩和ケア内科、外科、小児科

6 なかしま内科 内科、消化器科

7 牛田クリニック 内科、外科、消化器科、小児科、皮膚科

8 長尾クリニック ○ 内科、循環器内科、糖尿病内科、小児科

9 西遠皮膚科アレルギークリニック 皮膚科、アレルギー科

10 きもと小児科 小児科

11 はやし耳鼻咽喉科医院 耳鼻咽喉科

12 クリニック井田 内科、消化器外科、乳腺外科

13 なごみ健診クリニック 内科、消化器内科

14 新所原医院 内科、気管食道内科、小児科、耳鼻咽喉科、皮膚科

15 いしはま医院 内科、消化器科、小児科

16 西湖西整形外科 整形外科、リウマチ科、リハビリテーション科

17 疋田クリニック 内科、循環器内科、小児科

18 あらい青葉クリニック 内科、小児科

19 大久保小児科内科クリニック 内科、小児科、アレルギー科

20 あらい眼科 眼科

21 みなとクリニック 内科、循環器科

22 吉美生活習慣病内科クリニック 内科、心療内科、精神科

23 榛名医院 内科、循環器科

24 伊藤医院 内科、小児科
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3. 入院患者の流出入状況 

令和２年の患者調査においては、西部医療圏では１日当たり５００人の入院患者が他の医療圏へ流

出しているのに対し、１日当たり９００人の入院患者が他の医療圏から流入しており、流入過多の地域

となっています。主な流入元は中東遠医療圏、主な流出先は愛知県となっています。 

図表１１ 西部医療圏の入院患者流出入状況（令和２年）  

【出典】厚生労働省「患者調査」（令和２年） 
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4. 将来人口の予測 

西部医療圏の総人口は、令和２年（８４８，６０３人）と比べて令和３２年（６９９，８９３人）には約１８％

減少することが予測されています。また、令和３２年の高齢化率は約３８％と予測されています。 

図表１２ 西部医療圏の将来推計人口（令和２年～令和３２年）  

【出典】国立社会保障・人口問題研究所「日本の地域別将来推計人口」（令和５年） 

 

  

区分 国勢調査 国立社会保障・人口問題研究所（令和5年12月推計）

令和2年 令和7年 令和12年 令和17年 令和22年 令和27年 令和32年

0～14歳(人) 108,718 96,731 86,593 81,696 80,053 77,610 73,196

15～44歳(人) 270,707 254,512 242,349 231,927 222,434 208,409 194,402

45～64歳(人) 229,967 231,600 226,575 211,764 185,822 173,629 166,388

65～74歳(人) 114,996 101,862 98,445 103,338 114,009 111,522 97,585

75歳以上(人) 124,215 143,514 151,796 153,103 153,836 157,574 168,322

合計 848,603 828,219 805,758 781,828 756,154 728,744 699,893

高齢化率(%) 28.2 29.6 31.1 32.8 35.4 36.9 38.0

生産年齢人口÷老年人口 2.09 1.98 1.87 1.73 1.52 1.42 1.36
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湖西市の総人口は、令和２年（５７，８８５人）と比べて令和３２年（４２，８４１人）には約２６％減少する

ことが予測されており、西部医療圏全体と比べて人口減少のペースが早いと予測されています。 

また、高齢化率は、令和２年の２７．９％から令和３２年には４１％まで高まると予測されており、高齢

者人口が増加する一方、生産年齢人口の減少が予測されています。このことから、将来的にさらに働

き手が不足することが懸念されます。 

図表１３ 湖西市の将来推計人口（令和２年～令和３２年）  

【出典】国立社会保障・人口問題研究所「日本の地域別将来推計人口」（令和５年） 
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高齢化率(%) 27.9 29.5 31.4 33.8 37.1 39.4 41.0
生産年齢人口÷老年人口 2.15 2.03 1.88 1.69 1.45 1.31 1.23
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5. 将来患者需要 

医療需要の将来推計は、将来人口推計のデータ、および令和２年患者調査の静岡県受療率（外来・入

院）に基づき、以下のとおり推移すると予測されます。 

 

(1) 外来患者数予測 

西部医療圏の将来外来患者数は、令和２年（４７，７７１人/日）と比べて令和３２年（４３，９７２人/日）

には約８％減少すると予測されています。 

図表１４ 西部医療圏の将来外来患者数予測（令和２年～令和３２年）  

【出典】国立社会保障・人口問題研究所「日本の地域別将来推計人口」（令和５年）、厚生労働省「患者調査」（令和２年） 
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湖西市の将来外来患者数は、令和２年（３，２０６人/日）と比べて令和３２年（２，７６１人/日）には約１

４％減少すると予測されており、医療圏全体と比べて患者数の減少ペースが早いと予測されています。 

図表１５ 湖西市の将来外来患者数予測（令和２年～令和３２年）  

【出典】国立社会保障・人口問題研究所「日本の地域別将来推計人口」（令和５年）、厚生労働省「患者調査」（令和２年） 
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(2) 入院患者数予測 

西部医療圏の将来入院患者数は、令和２年（６，４７０人/日）と比べて令和３２年（７，２０９人/日）に

は約１１％増加すると予測されています。患者数のピークは、令和２２年（７，３２４人/日）と予測されま

す。 

図表１６ 西部医療圏の将来入院患者数予測（令和２年～令和３２年）  

【出典】国立社会保障・人口問題研究所「日本の地域別将来推計人口」（令和５年）、厚生労働省「患者調査」（令和２年） 
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湖西市の将来入院患者数は、令和２年（４２９人/日）と比べて令和３２年（４６７人/日）には約９％増

加すると予測されています。患者数のピークは、令和１７年（４８７人/日）と予測されています。 

図表１７ 湖西市の将来入院患者数予測（令和２年～令和３２年）  

【出典】国立社会保障・人口問題研究所「日本の地域別将来推計人口」（令和５年）、厚生労働省「患者調査」（令和２年） 
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6. 救急医療の状況 

西部医療圏の三次・二次救急告示病院は、浜松市南部に７施設ありますが、当院の半径１０ｋｍ圏内

には所在していません。 

図表１８ 西部医療圏の三次・二次救急告示病院分布  

【出典】東海北陸厚生局「東海北陸厚生局管内の保険医療機関等の指定状況等一覧」（令和６年８月） 

 

湖西市で発生した救急車搬送患者は、約５８％が当院に搬送されています。湖西市内（当院及び浜

名病院）に搬送される割合は約６８％であり、約３２％は湖西市外（浜松市、豊橋市）へ流出しています。 

図表１９ 湖西市消防本部の救急搬送先医療機関分布状況（令和５年度）  

【出典】湖西市消防本部警防課データ 
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浜松市
中央区

市町村 NO. 医療機関名 救急

2

3

4

9

6

5

7

5km

1km

3km

A
1

：搬送先医療機関
：湖西市消防本部所在地

1

A

10km

B

C

15km

A:湖西市消防本部
B:湖西市消防本部西分署
C:湖西市消防本部南分署

No. 施設名 所在地 救急告示 搬送件数 割合
1 湖西病院 湖西市 一次 1,412 58.3%
2 浜名病院 湖西市 一次 233 9.6%
3 浜松医療センター 浜松市 二次 206 8.5%
4 豊橋医療センター 豊橋市 三次 173 7.1%
5 豊橋市民病院 豊橋市 二次 106 4.4%
6 聖隷浜松病院 浜松市 三次 99 4.1%
7 聖隷三方原病院 浜松市 三次 56 2.3%
8 豊橋ハートセンター 豊橋市 二次 29 1.2%
9 浜松医科大学病院 浜松市 三次 26 1.1%
その他 80 3.3%
合計 2,420 100.0%

8

58.3%

9.6%

8.5%

7.1%

4.4%

4.1%

2.3%
1.2% 1.1% 3.3%

湖西病院

浜名病院

浜松医療センター

豊橋医療センター

豊橋市民病院

聖隷浜松病院

聖隷三方原病院

豊橋ハートセンター

浜松医科大学病院

その他

n=2,420
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7. リハビリテーションの状況 

回復期リハビリテーション病棟を備えた医療機関（病院）は、西部医療圏には９施設ありますが、全て

浜松市内にあり、湖西市内には所在していません。また、いずれも当院の半径１５ｋｍ圏外に所在して

います。 

図表２０ 西部医療圏の回復期リハビリテーション病棟分布  

【出典】東海北陸厚生局「東海北陸厚生局管内の保険医療機関等の指定状況等一覧」（令和６年８月） 

 

また、西部医療圏の西に隣接する愛知県の東三河南部医療圏には、回復期リハビリテーション病棟

を備えた医療機関（病院）が７施設ありますが、いずれも当院の半径１０ｋｍ圏外に所在しています。 

図表２１ 東三河南部医療圏の回復期リハビリテーション病棟分布  

【出典】東海北陸厚生局「東海北陸厚生局管内の保険医療機関等の指定状況等一覧」（令和６年８月） 

 

  

7

9

8

4

6

3

1

2
5

5km 10km 15km

湖西病院

合計 入院料１ 入院料２ 入院料３

1 ＪＡ静岡厚生連　遠州病院 400床 60床

2 医療法人弘遠会　すずかけセントラル病院 309床 60床

3 浜松市リハビリテーション病院 225床 180床

4 浜松北病院 199床 32床

5 医療法人社団綾和会　浜松南病院 150床 100床

6 常葉大学リハビリテーション病院 80床 80床

天竜区 7 医療法人弘遠会　天竜すずかけ病院 165床 55床

8 十全記念病院 299床 50床

9 医療法人社団誠心会　浜北さくら台病院 138床 42床

中央区

浜名区

回復期リハビリテーション病棟入院料

市町村 NO. 医療機関名 許可病床

湖西病院

3

1

2

4

5
6

7

5km10km15km

回復期リハビリテーション病棟入院料

合計 入院料１ 入院料２ 入院料３

豊橋市 1 赤岩病院 411 58 58

2 弥生病院 130 40 40

3 第二成田記念病院 96 96 96

豊川市 4 総合青 病院 193 41 41

5 豊川さくら病院 92 56 56

6 可知病院 60 60 60

蒲郡市 7 蒲郡厚生館病院 106 57 57

許可病床医療機関名NO.市町村
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 III. 当院の状況 

 

1. 当院の概要 

当院は、許可病床１９６床のうち９５床を休床しており、１０１床での運用を行っています。標榜診療科

目は合計２０科目となっており、救急告示病院に指定されています。 

区分 情報 

病院名 市立湖西病院 

住所 静岡県湖西市鷲津２２５９番地の１ 

経営形態 地方公営企業法全部適用 

病床数 １９６床（うち９５床休床中） 

施設基準届出区分 

（１０１床中） 

急性期一般入院料１ 

地域包括ケア病棟入院料２ 

５４床 

４７床 

診療科 内科、呼吸器内科、消化器内科、循環器内科、神経内科、腎臓内

科、精神科、小児科、外科、こう門外科、整形外科、形成外科、脳神

経外科、泌尿器科、皮膚科、婦人科、眼科、耳鼻いんこう科、リハビ

リテーション科、麻酔科 

計２０科目 

職員構成 

（令和６年７月時点） 

全職員数(会計年度任用職員を含む) 

【内訳】 

診療部 

看護部 

診療技術部 

事務部 

健診センター 

１９３ 

 

１８ 

９８ 

４５ 

２９ 

３ 

主な機関指定 救急告示病院 

令和６年４月現在 
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2. 外来の状況 

(1) 外来患者分布 

当院を受診する外来患者は、９０％以上が湖西市在住であり、その他県内、または県外からの患者は

１０％未満となっています。 

図表２２ 所在地別の外来患者数（令和５年度）  

【出典】市立湖西病院内部データ 

 

  

湖西市
77,280人
(91.3%)

県外
2,837人
(3.4%)

湖西病院 舞阪・雄踏
1,161人
(1.4%)

引佐・三ヶ日
861人
(1.0%)

その他県内
2,525人
(3.0%)
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(2) 外来患者数推移 

外来患者数は、平成３０年度（９７，２１８人/年）と比べて令和５年度（８４，６６４人/年）には約１３％減

少しています。医師の退職や新型コロナウイルス感染症による受診控えなどが原因と考えられます。 

また、外来収益は、平成３０年度（１，０１７百万円/年）と比べて令和５年度（８３４百万円/年）には約１

８％減少しています。外来患者１人当たりの平均単価は、平成３０年度（１０，４６１円/人）と比べて令和

５年度（９，８５５円/人）には約６％の減少となっています。 

図表２３ 外来患者数、外来収益の推移（平成３０年度～令和５年度）  

【出典】市立湖西病院内部データ 

 

  

97,218
92,723

84,592 84,971 86,713 84,664

1,017 996
950 942 927

834

0

200

400

600

800

1,000

1,200

0

25,000

50,000

75,000

100,000

125,000

150,000

平成30年度令和元年度 令和2年度 令和3年度 令和4年度 令和5年度

患者数(人) 収益(百万円)

(人) (百万円)

実績 平成30年度比　令和5年度の実績

平成30年度 令和元年度 令和2年度 令和3年度 令和4年度 令和5年度 増減 割合

患者数(人) 97,218 92,723 84,592 84,971 86,713 84,664 -12,554 -12.9%

診療日数 244 240 243 243 242 243

1日当たり患者数 398.4 386.3 348.1 349.7 358.3 348.4 -50.0 -12.6%

収益(百万円) 1,017 996 950 942 927 834 -183 -18.0%

平均単価(円) 10,461 10,742 11,227 11,082 10,692 9,855 -605.9 -5.8%
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3. 入院の状況 

(1) 入院患者分布 

当院を受診する入院患者は、９０％以上が湖西市在住であり、その他県内、または県外からの患者は

１０％未満となっています。 

図表２４ 所在地別の入院患者数（令和５年度）  

【出典】市立湖西病院内部データ 

 

  

湖西市
22,243人
(92.4%)

県外
458人
(1.9%)

湖西病院 舞阪・雄踏
400人
(1.7%)

引佐・三ヶ日
216人
(0.9%)

その他県内
755人
(3.1%)
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(2) 入院患者数推移 

入院患者数は、平成３０年度（２６，０９２人/年）と比べて令和５年度（２４，０７２人/年）には約８％減

少しています。医師の退職や新型コロナウイルス感染症による検査・手術控え、感染症病床の確保など

が原因と考えられますが、令和５年度には回復傾向にあります。 

また、入院収益は、平成３０年度（１，０１５百万円/年）と比べて令和５年度（９１９百万円/年）には約１

０％減少しています。入院患者１人当たりの平均単価は、平成３０年度（３８，８９９円/人）と比べて令和

５年度（３８，１７２円/人）には約２％の減少となっています。 

図表２５ 入院患者数、入院収益の推移（平成３０年度～令和５年度）  

【出典】市立湖西病院内部データ 

 

  

26,092
24,989

22,614

19,201 18,610

24,072

1,015
943 920

769 752

919

0

300

600

900

1,200

0

10,000

20,000

30,000

40,000

平成30年度令和元年度 令和2年度 令和3年度 令和4年度 令和5年度

患者数(延べ入院+退院、人) 収益(百万円)

(人) (百万円)

実績 平成30年度比　令和5年度の実績

平成30年度 令和元年度 令和2年度 令和3年度 令和4年度 令和5年度 増減 割合

新入院患者数(人) 1,731 1,640 1,386 1,119 1,093 1,311 -420 -24.3%

延べ入院患者数(人) 24,350 23,361 21,224 18,076 17,515 22,773 -1,577 -6.5%

退院患者数(人) 1,742 1,628 1,390 1,125 1,095 1,299 -443 -25.4%

入院患者数(人) 26,092 24,989 22,614 19,201 18,610 24,072 -2,020 -7.7%

病床稼働率(101床換算) 70.8 67.8 61.3 52.1 50.5 65.3 -5.5

平均在院日数 14.0 14.3 15.3 16.1 16.0 17.5 3.4

収益(百万円) 1,015 943 920 769 752 919 -96 -9.5%

平均単価(円) 38,899 37,747 40,663 40,028 40,430 38,172 -726.5 -1.9%
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(3) 平均在院日数及び病床稼働率 

平均在院日数は、平成３０年度（１４．０日）と比べて令和５年度（１７．５日）には約３．５日増加してい

ます。病床稼働率は、新型コロナウイルス感染症の影響により、平成３０年度（７０．８％）から令和４年

度（５０．５％）まで低下していましたが、令和５年度には６５．３％まで回復しています。これは、新型コ

ロナウイルス感染症の５類感染症への移行と、令和５年度に導入した地域包括ケア病棟の効果が要因

と考えられます。 

図表２６ 平均在院日数、病床稼働率の推移（平成３０年度～令和５年度）  

【出典】市立湖西病院内部データ 
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4. 地域連携の状況 

患者紹介の動向は、新型コロナウイルス感染症の流行に伴い、一時停滞しましたが、感染対策が確立

されてきた令和５年度からは再び活性化されてきています。医療区分の棲み分けによる連携が進み、

大きな手術については市外の急性期病院へ紹介を行う体制が確立してきています。一方、受入につい

ては、相対的に一定水準に留まる状況から、当院を介さず、地域のかかりつけ医に戻られている傾向

が伺えます。このことから急性期治療後の受け皿となる回復期機能を充実させ、地域の基幹病院とし

て、かかりつけ医との架け橋となるよう体制整備が求められています。 

図表２７ 市町村別紹介、逆紹介件数の推移（平成３０年度～令和５年度） 

【紹介】 【逆紹介】 

【出典】市立湖西病院内部データ 
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5. 救急受入の状況 

救急患者数は、令和３年度以降増加しており、新型コロナウイルス感染症の感染拡大に伴う、発熱患

者への対応が要因と考えられます。 

図表２８ 救急患者数の推移（平成３０年度～令和５年度）  

【出典】市立湖西病院内部データ 

 

救急車対応件数は、平成３０年度（９１４件/年）と比べて令和５年度（１，４８５件/年）には約６２％増

加しています。応需率は８０％以上を維持しています。 

図表２９ 救急車対応件数の推移（平成３０年度～令和５年度）  

【出典】市立湖西病院内部データ 
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6. 手術の状況 

手術件数は、平成３０年度（５７４件/年）と比べて令和５年度（３５６件/年）には約３８％減少していま

す。手術件数減少の要因は、泌尿器科医師の退職による手術件数減と考えられます。 

図表３０ 診療科別手術件数の推移（平成３０年度～令和５年度）  

【出典】市立湖西病院内部データ 
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その他 0 0 0 0 0 2 2 0.0%
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7. リハビリテーションの状況 

リハビリテーションの実施単位数は、平成３０年度（２１，５８５件/年）と比べて令和５年度（１９，８８４

件/年）には約８％減少しています。 

令和５年度の地域包括ケア病棟開始に伴う補完代替リハビリテーションの導入により、令和６年度以

降に実施単位数以外での評価方法の検討が必要となっています。 

図表３１ リハビリテーション実施単位数の推移（平成３０年度～令和５年度）  

【出典】市立湖西病院内部データ 

 

  

単位数 平成30年度比　令和5年度の実績

平成30年度 令和元年度 令和2年度 令和3年度 令和4年度 令和5年度 単位数増減 単位数割合

運動器 8,863 5,974 6,950 6,817 6,037 5,332 -3,531 -39.8%

呼吸器 3,485 3,047 2,976 2,766 2,371 1,828 -1,657 -47.5%

脳血管 7,780 7,737 7,589 6,825 6,358 5,311 -2,469 -31.7%

廃用 1,457 1,801 1,906 2,682 1,497 1,067 -390 -26.8%

地ケア単位 3,275 2,949 2,791 2,478 3,788 3,788

補完代替リハ単位 2,558 2,558

合計 21,585 21,834 22,370 21,881 18,741 19,884 -1,701 -7.9%

年度末スタッフ数 9 9 11 11 9 9

スタッフ単位数(週) 48.95 51.18 41.67 40.76 42.85 45.27
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8. 透析の状況 

当院の透析患者数は、平成３０年度（５４人）と比べて令和５年度（３４人）には２０人減っています。透

析のベッド数は２１床あり、月曜日・水曜日・金曜日、午前と午後の合計２クール実施となっています。 

図表３２ 透析実患者数の推移（平成３０年度～令和５年度）  

【出典】市立湖西病院内部データ 
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9. 健診の状況 

当院の健診センターにおける健診実施件数は、平成３０年度（２３，９１５件/年）と比べて令和５年度

（２１，１５８件/年）には約１２％減少しています。その一方、健診収益は令和２年度に減少後、令和３年

度以降は回復しています。これらは、新型コロナウイルス感染症による健診受診控えからの回復が要因

と考えられます。 

図表３３ 健診実施件数、健診収益の推移（平成３０年度～令和５年度）  

【出典】市立湖西病院内部データ 

 

  

健診実施状況 平成30年度比　令和5年度の実績

平成30年度 令和元年度 令和2年度 令和3年度 令和4年度 令和5年度 増減数 増減率

住民(件) 12,941 12,215 9,555 10,583 9,804 9,387 -3,554 -27.5%

事業所(件) 10,974 11,216 10,728 12,098 12,131 11,471 497 4.5%

個人(件) 0 0 0 311 335 300 300

合計(件) 23,915 23,431 20,283 22,992 22,270 21,158 -2,757 -11.5%

健診収益(千円) 240,416 251,980 222,100 234,830 238,025 239,096 -1,320 -0.5%
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人間ドックの受診者数は、平成３０年度（１，３８１人/年）と比べて令和５年度（１，５１５人/年）には約１

０％増加しています。 

図表３４ 人間ドック受診者数の推移（平成３０年度～令和５年度）  

【出典】市立湖西病院内部データ 

※ 脳の受診者数は、脳ドックと脳ドック以外の脳検査の受診者数の合計 

 

妊婦健診の件数は年度によって変動していますが、年間１５０件前後を推移しています。 

図表３５ 妊婦健診実施件数の推移（平成３０年度～令和５年度）  

【出典】市立湖西病院内部データ 

  

183

138

218

129

208 211

0

50

100

150

200

250

平成30年度 令和元年度 令和2年度 令和3年度 令和4年度 令和5年度

(件)

1,303 1,261 1,205 1,256 1,290 1,353

78 93
94

100
115

162

0

400

800

1,200

1,600

平成３０年度 令和元年度 令和２年度 令和３年度 令和４年度 令和５年度

一般(人) 脳(人)

(人)

1,381 1,354
1,299 1,356

1,405
1,515



32 

 

10. 建物設備の状況 

現在の病院建物は、平成元年（１９８９年）竣工の本館、平成５年（１９９３年）竣工の健診センター、平

成２２年（２０１０年）竣工の血液透析センターからなっています。 

本館は、建築後３６年が経過し、設備・機器の老朽化、建物スペースの狭隘化、患者動線と職員動線

の混線、病室構成と患者プライバシーの問題、災害や感染症への対応など、多くの課題を抱えていま

す。 

医療機能については、慢性的な職員数の不足の影響を受け、機能を十全に活用できていないこと、

求められる医療の内容が建築当時から変化したことで地域の需要に十分に対応するだけの設備を整

備できていないことなどが課題となっています。また、職員の労働環境については、休憩室・宿直室の

不足や、患者の使用する空間と職員の使用する空間が混在していることなどが課題となっています。 

 

 

11. 医師・看護師等職員について 

医師の確保については、浜松医科大学への専門医派遣要請を継続するほか、地域医療枠での臨床

研修医の受入を行っています。また、湖西市は静岡県の地域枠や医学修学資金利用者が優先して派遣

される『医師少数スポット』に指定されています。そのため、総合診療専門医研修の専攻医受入の準備

を進めるとともに、魅力的なプログラムを整備することにより、若手医師の受入体制を強化していま

す。 

また、看護師の確保については、浜松市立看護専門学校の湖西市枠設定、その他の看護学校やナー

スセンターへの積極的なリクルートの継続、及び潜在看護師に対する個別の復職支援プログラムの策

定などを通じて対策を強化しています。 
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12. 収支状況 

平成３０年度から令和５年度の収支は、医業収支は赤字が続いていますが、経常収支については、一

般会計からの繰入金により概ね黒字となっています。 

図表３６ 収支状況の推移（平成３０年度～令和５年度）  

【出典】市立湖西病院内部データ 

 

 

  

収支額(単位：千円) 平成30年度比　令和5年度の実績

平成30年度 令和元年度 令和2年度 令和3年度 令和4年度 令和5年度 増減額 増減比率

A)医業収益 2,517,692 2,436,022 2,324,374 2,179,610 2,151,101 2,229,592 -288,100 -11.4%

入院収益 1,016,960 944,966 919,287 770,231 753,999 919,478 -97,482 -9.6%

外来収益 1,017,629 996,667 949,433 941,839 927,014 834,148 -183,481 -18.0%

健診収益 240,417 251,980 222,100 234,830 238,025 236,096 -4,320 -1.8%

その他収益 73,982 68,318 62,953 61,199 54,511 59,255 -14,728 -19.9%

他会計負担金 168,704 174,091 170,602 171,510 177,553 180,615 11,911 7.1%

B)医業費用 3,164,188 2,987,631 3,025,855 2,933,611 2,885,781 2,894,743 -269,445 -8.5%

給与費 1,615,849 1,525,510 1,707,072 1,641,866 1,617,427 1,654,451 38,603 2.4%

材料費 436,131 377,068 384,001 282,148 268,209 274,015 -162,116 -37.2%

経費 752,940 732,951 578,969 623,214 608,541 565,024 -187,916 -25.0%

健診運営費 143,046 140,167 134,839 127,811 147,975 158,000 14,954 10.5%

電算組織運営費 22,989 23,313 34,889 29,999 28,936 28,642 5,652 24.6%

減価償却費 181,309 178,584 173,880 151,577 154,083 205,327 24,018 13.2%

資産減耗費 7,210 6,098 8,544 74,045 56,987 4,613 -2,596 -36.0%

研究研修費 4,715 3,940 3,661 2,951 3,621 4,670 -44 -0.9%

C)医業外収益 876,997 803,631 815,848 1,096,264 1,085,638 798,495 -78,502 -9.0%

受取利息及び配当金 0 0 0 0 0 0 0 0.0%

国県補助金 35 162 49,629 212,152 282,410 49,398 49,363 141036.9%

他会計負担金 50,761 46,610 56,485 61,337 59,702 57,774 7,013 13.8%

他会計補助金 711,201 655,308 612,529 710,629 628,893 573,854 -137,347 -19.3%

保育所収益 1,980 892 425 502 868 1,209 -772 -39.0%

長期前受金戻入 103,839 90,673 89,872 102,419 102,616 106,694 2,856 2.7%

その他医業外収益 9,181 9,987 6,908 9,226 11,149 9,566 385 4.2%

D)医業外費用 143,338 114,178 119,449 109,506 112,046 108,745 -34,593 -24.1%

支払利息及び企業債取扱諸費 17,239 7,085 3,908 3,455 3,424 4,019 -13,220 -76.7%

繰延勘定償却 6,509 6,682 6,346 7,955 8,607 9,673 3,165 48.6%

保育所運営費 21,119 17,667 14,921 9,219 13,096 13,686 -7,433 -35.2%

雑損失 98,471 82,743 94,274 88,877 86,919 81,367 -17,104 -17.4%

E)特別利益 5,351 25,956 64,066 627 20,229 68,603 63,252 1182.0%

過年度損益修正益 5,351 25,956 7,733 627 20,229 68,603 63,252 1182.0%

その他特別利益 0 0 56,333 0 0 0

F)特別損失 2,596 3,112 57,580 1,209 2,276 1,786 -810 -31.2%

過年度損益修正損 1,046 1,162 1,147 1,209 2,026 1,186 140 13.4%

就学資金貸付金償却 1,550 1,950 100 0 250 600 -950 -61.3%

その他特別損失 0 0 56,333 0 0 0

医業収支(A-B) -646,496 -551,610 -701,481 -754,001 -734,679 -665,150 -18,655 -2.9%

経常収支((A+C)-(B+D)) 87,163 137,844 -5,082 232,757 238,913 24,599 -62,564 -71.8%

総収支((A+C+E)-(B+D+F)) 89,919 160,688 1,403 232,175 256,866 91,417 1,498 1.7%

医業収支比率 79.6% 81.5% 76.8% 74.3% 74.5% 77.0%

経常収支比率 102.6% 104.4% 99.8% 107.6% 108.0% 100.8%

総収支比率 112.6% 113.8% 112.5% 116.1% 117.5% 111.2%

給与費率(対医業収益) 64.2% 62.6% 73.4% 75.3% 75.2% 74.2%

材料費率(対医業収益) 17.3% 15.5% 16.5% 12.9% 12.5% 12.3%
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 IV. 基本方針 

 

1. 基本理念 

湖西市における医療機関の中心として、「信頼」と「貢献」の精神をもとに、思いやりを持った医療を

行い、皆様から信頼される病院を目指すことで地域社会に貢献することを基本理念といたします。 

 

 

2. 基本方針 

新病院は、今後予想される人口減少や高齢化に伴う疾病構造、医療資源の変化等を考慮し、近隣医

療機関等の機能分担、連携強化を図りながら、効率的で健全な病院運営を目指し、湖西版の「コミュニ

ティ・ホスピタル」（救急を含むプライマリ・ケア、一般急性期機能、回復期機能、在宅医療、健診機能を

持つ地域に密着した多用途病院）を実現します。 

 

① 患者中心の医療 患者様の権利を尊重し、患者様の視点に立った、患者様に優しい

病院となるように努めます。 

  

② 自治体病院としての役割 地域の中核病院として、地域医療の確保と地域医療水準の向上

を図り、質の高い医療サービスの提供に努めます。 

  

③ 災害・感染症への対応強化 大規模災害や新興・再興感染症の発生時にも、医療提供体制を継

続できるよう、対応を強化します。 

  

④ 地域連携 地域の医療者・施設と連携を図り、地域住民の医療・保健・福祉・

介護に貢献します。 

  

⑤ 職員の資質の向上 職員一同が相互に協力・連携を図り、医療の安全性と医療水準の

向上に積極的に取り組み、日々研鑽に励みます。 

  

⑥ 働きやすい職場環境 病院職員が誇りを持ち、やりがいをもって働き続けられる職場づ

くりに努めます。 

  

⑦ 健全経営 効率的な経営管理を行い、自立した健全経営に努めます。 
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3. 役割と機能 

(1) 診療機能 

① 地域を支える総合診療 

⚫ 幅広い疾患・外傷を総合的に診ることができるため、複合的な疾患を持つ患者をまるごと診療

する。 

⚫ 患者や家族、地域、あるいは病気になる前から終末期に至るまで様々なステージに対応する。 

 

② 救急外来機能の充実 

⚫ これまで同様、湖西市内の救急告示病院として、２４時間３６５日の受入を行う体制を構築する。 

⚫ 救急患者に迅速に対応できるよう、救急診察室と処置室を効率よく配置する。 

 

③ 地域完結型の診療体制の構築 

⚫ 自己完結型医療の提供と他医療機関との連携強化を図り、湖西市内の患者に対する広域的な

地域完結型による診療体制を構築する。 

⚫ 広域的な地域医療のため、浜松市内の超急性期及び急性期医療機関、湖西市内の医療機関及

び各診療機関との連携強化を図る。 

 

④ 回復期リハビリテーションの強化 

⚫ 回復期リハビリテーション機能を強化し、湖西市におけるリハビリテーションの充実を図る。 

 

⑤ 医療・介護・福祉の連携強化 

⚫ 地域に根ざした医療・介護・福祉の連携を図るため、院内に入退院支援センターを設置し、各分

野との連携を推進する。 

 

⑥ 災害発生時の対応力の強化 

⚫ 南海トラフ地震等の震災に備えた施設とし、災害発生時の備蓄機能を確保する。 

⚫ 災害発生に対応するため、運用面も含めた計画を策定する。 

 

⑦ 新興感染症への的確な対応 

⚫ 今後の新興感染症に対応するため、患者動線、ゾーニング、空調についての整備を行う。 
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(2) 患者サービス及び療養環境、職員育成と職場環境の充実 

① 患者サービス及び療養環境 

⚫ 患者のプライバシーへの配慮、高齢者や身体の不自由な方が使いやすい設備を整備する。 

⚫ 患者の動きやすい動線、待合時間削減等を考慮したレイアウトを整備する・ 

⚫ 患者用駐車場の十分な確保、建物アクセスへの配慮を行う。 

 

② 職員育成と職場環境の充実 

⚫ 医療技術の向上と強化を図り、人材の育成と永続的な人材確保に向け、研修環境を含めた環境

を整備する。 

⚫ 「職員の働きやすさ」を考慮し、休憩室を含めた職場環境に関する設備を充実する。 

⚫ 地域の医療機関との連携強化、患者への情報提供等、地域とのふれあいを図るため、多目的に

利用できる施設とする。 

 

 

(3) 病床規模と病床機能 

今後検討 

 

 

(4) 重点的な診療領域 

今後検討 

 

５疾病 がん  

脳卒中  

心血管疾患 急性期医療の提供 

糖尿病 専門治療・急性合併症治療の提供 

（内科・泌尿器科にて対応） 

精神疾患 高次脳機能障害治療、てんかん治療の提供 

（心のケア外来を実施） 

６事業 救急医療 救急告示病院 

災害時医療 災害時の医療救護 

へき地医療  

周産期医療 妊婦健診の実施 

小児医療 外来にて対応 

感染症拡大時医療 新興・再興感染症発生時対応 

在宅医療  
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(5) 地域医療機関との連携 

経営強化プランにおいて実現を目指すとした「コミュニティ・ホスピタル」について、地域包括ケアシ

ステムの中における位置づけを鑑みつつ、地域の医療機関や介護・保健施設などとの連携方針を定め

ます。 

 

要追記 
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 V. 施設整備の概要 

 

1. 施設整備の基本方針 

(1) 患者に安心・安全な医療を提供可能な施設 

バリアフリーの設備やユニバーサルデザインの導入、プライバシーに配慮した設備の整備など、多様

な患者に対して安心・安全な医療を提供可能な施設を整備するための具体的な方針を定めます。 

 

 

(2) 災害や感染症など、非常事態に対応可能な施設 

災害については免震構造の採用やＢＣＰ（事業継続計画）に則った機能の整備、感染症については動

線分離や陰圧個室の整備など、非常時においても通常と同様の診療機能を提供し、発生した非常事態

への対応も可能となるような施設を整備するための具体的な方針を定めます。 

 

 

(3) 職員が働きやすい施設 

休憩スペースや仮眠室の整備による労働環境の改善、会議室の整備や医療ＤＸの導入による業務効

率化など、職員が働きやすい環境のある施設を整備するための具体的な方針を定めます。また、経営

強化プランで掲げた専攻医の受入や研修基幹施設の認定に向けて、ハード面から後押しが可能な施設

設備を検討します。 

 

 

2. 施設概要 

(1) 施設の基本機能 

現病院の部門別床面積を整理したうえで、新病院で整備を想定する診療機能や病床数を参考に、新

病院の延べ床面積を概算します。 

 

 

(2) 建設候補地 

複数の建設候補地を挙げた上で、各候補地の敷地面積と用途地域の設定から、新病院の想定延べ

床面積が建蔽率・容積率の制限内に収まるか整理し、条件を満たさない候補地は不適格とします。 

 

 

(3) 医療機器・医療情報システム 

現在使用している医療機器・医療情報システムの状況をふまえ、新病院の整備が完了した際にどの

程度新規機器・情報システムを導入するか検討します（ただし、整備計画全体の概算事業費を鑑み、基

本計画以降の段階で改めて検討・変更することも視野に入れます）。 
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 VI. 概算事業費・整備手法・整備スケジュール 

 

1. 概算事業費 

概算事業費については、土地関連費用（新規取得する場合の取得費など）、建築工事費（新築費、解

体費など）、設計・管理費、医療機器・医療情報システム整備費、事務費などを積算することで試算しま

す。 

 

(1) 建設工事費算出の諸条件設定 

新病院の建築単価（１㎡当たり）、新病院の延べ床面積などを設定します。 

 

(2) 概算事業費の算出 

現時点での新病院建設における概算事業費を試算します（ただし、建築単価の高騰などの状況をふ

まえ、基本計画以降の段階で改めて検討・変更することも視野に入れます）。 
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2. 整備手法 

病院の整備手法については、従来の設計・施工分離発注方式のほか、ＥＣＩ（アーリー・コンストラクタ

ー・インボルブメント）方式・ＤＢ（デザインビルド）方式・ＰＦＩ（プライベート・ファイナンス・イニシアティブ）

方式を加えた計４種類の手法があり、建設コストの縮減、工期の短縮、品質の担保など様々な視点から、

最適な手法を選択する必要があります。 

整備手法の選択は、基本計画の段階で検討・評価を行い選択することとします。 

図表３７ 各整備手法の発注・整備フロー図  

 

  

開院後施工実施設計基本設計整備手法・発注方式

従来方式
（設計施工分離発注方式）

施工会社設計会社

ECI(アーリー・コンストラ
クター・インボルブメント)
方式

施工会社

設計会社

施工会社
（技術支援）

実施設計以降デザインビ
ルド方式
(基本設計先行型設計
施工一括発注方式)

施工会社設計会社

デザインビルド方式
(設計施工一括発注方式)

施工会社

PFI(プライベート・ファイ
ナンス・イニシアティブ)
方式

PFI事業者による
運営・維持管理

PFI事業者(設計会社・施工会社）

施工会社選定設計会社選定

設計会社選定

施工会社選定

設計会社選定 施工会社選定

施工会社選定

PFI事業者選定

設計会社選定
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図表３８ 各整備手法の概要、メリット・デメリット  

デメリットメリット概要整備手法・発注方式

•実施設計完了後のVE案が反映で
きないため、他方式と比較してコ
スト縮減が困難な可能性がある

•発注手続が多くなる為、全体工程
が他の方式と比較して長くなる

•施工者選定時に競争原理
が発生する

•基本設計を先行することに
より施主側の要望を実施設
計募集時に、より正確に提
示することが期待できる

基本設計及び実施設計
を設計事務所が担当し、
設計図に基づいて入札
で施工者を選定する

従来方式
(設計施工分離発注方
式)

•設計者に施工者間との高い調整能
力が求められる

•積算見積が設計協力を行った施工
予定者一社のみとなる

•施工者のVE案・CD案採用
によりコスト縮減が可能

•設計と施工の同時進行によ
る工期短縮が期待できる
(共通仮設・材料先行発注
等)

•基本設計から設計監理まで
同一設計者となるため、計
画の一元管理が可能

基本設計、実施設計を
設計事務所が担当し、
施工予定者が実施設計
支援を行う(この施工
予定者は施工発注時の
第一交渉権者となる)

ECI(アーリー・コンス
トラクター・インボルブ
メント)方式

•施工者選定後にコスト増のリスク
がある

•設計者が変わることによる現場へ
の混乱が懸念される(基本設計か
ら大幅に変更の可能性）

• DB業者の一員として、設計者が
施工者側に立った設計監理となる
傾向がある

•設計と施工を一括発注するため、
参加業者が限られる可能性がある

•施工者のVE案・CD案採用
によりコスト縮減が可能

•設計と施工の同時進行によ
る工期短縮が期待できる
(共通仮設・材料先行発注
等)

•基本設計を先行することに
より施主側の要望を実施設
計募集時に、より正確に提
示することが期待できる
（DB方式と比較して）

基本設計を設計事務所
が担当し、設計図に基
づいて実施設計、施工
を施工者が担当する

実施設計以降デザイ
ンビルド方式
(基本設計先行型設計
施工一括発注方式)

•施工者選定後にコスト増のリスク
がある

•基本設計を経ずに、建築予算要求
する必要があり、近年の不確定要
素の大きい情勢においてはコスト
メリットが不透明

• DB業者の一員として、設計者が
施工者側に立った設計監理となる
傾向がある

•基本計画に基づく精密な要求水準
書の作成が必要

•設計と施工を一括発注するため、
参加業者が限られる可能性がある

•施工者のVE案・CD案採用
によりコスト縮減が可能

•設計と施工の同時進行によ
る工期短縮が期待できる
(共通仮設・材料先行発注
等)

•基本設計と実施設計が同
一設計者となるため計画の
一元管理が可能

設計業務及び施工を施
工者に一括発注する

デザインビルド方式
(設計施工一括発注方
式)

•医療法上、医療行為業務を民間企
業に委託できないため、病院と受
託者間の意見の不一致などで、医
療現場に不利益をもたらす可能性
がある

•民間事業者意向調査など、事業者
選定までに期間を要することから、
開院時期は他の方式と比較し遅く
なる可能性がある

•病院の要望、考え方は性能発注と
なるため、行政側に品質管理・指
導できる体制整備が必要

•基本計画に基づく精密な要求水準
書の作成が必要

•事業進展は民間事業者の参画意
向が前提となる

•民間事業者のノウハウを活
用することにより、施設整
備から開院後の維持管理業
務まで、横断的かつ効率的
なマネジメントやライフサイ
クルコストの縮減に寄与し
た施設作りが可能

•設計、施工、維持管理棟を1
事業者が一貫して担うこと
になる

PFI法に基づき、当該
事業を民間事業者へ長
期包括発注する(発注
方法は、従来方式のよ
うな発注者側が具体的
仕様を示して事業者募
集を行う「発注仕様」で
はなく、要求水準を示
す性能発注を原則とす
る)

PFI( プ ラ イ ベ ー ト ・
ファイナンス・イニシア
ティブ)方式
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3. 整備スケジュール 

新病院整備のスケジュールは、基本構想を令和６年度（２０２４年度）に策定後、基本計画、基本設計、

実施設計及び建設工事を経て、令和１２年度中の供用開始を想定します。 

ただし今後の内的・外的要因の影響により、整備スケジュールが変更となる可能性があるため、それ

ぞれの整備段階において内容を精査し、必要に応じて変更を加えるものとします。 

図表３９ 想定される今後の整備スケジュール  

※令和１２年度中の供用開始を想定 

 

  

令和6年度 令和7年度 令和8年度 令和9年度 令和10年度 令和11年度 令和12年度

基本構想

基本計画

基本設計

実施設計

建設工事

供用

開始
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 VII. 用語集

 

№ 掲載頁 用語 解説 

    

 


