
住民説明会　アンケート調査結果
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問１．あなたの年齢を教えてください。

伊丹市在住, 
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無回答, 0

問２．あなたのお住まいの市域を教えてください。
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住民説明会参加者の居住地と年齢層分布
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① 近畿中央病院の診療休止等(医療機能継続含む)に関するご意見
〇住民説明会意見交換における回答（全６項目）

３．本日の説明会について、ご意見・ご感想などご記入ください。

 診療休止の広報について、令和７年６月の共済フォーラム掲載には間に合わなかったことをお詫び申し上げます。今回の診療休止の経緯を改め
て詳細に説明しますと、令和６年度の近畿中央病院の決算赤字が約18億円であり、病院の資金も減少し、令和７年度には資金ショートする可能
性が高いことに加えて、施設整備更新に60億円以上の費用が掛かる試算であることが分かりました。本部からの支援については、病院は原則独
立採算制であり、年金等、医療経理以外の資金は基本的に流用できないこととなっております。もちろん、様々な検討は実施しましたが、本部支
援をもってしても病院を維持するのは難しいとの判断により、診療休止に至ったところでございます。
 本年２月の説明会後に令和６年度の決算状況が明らかになり、大幅な赤字と厳しい資金状況が判明したところでございます。元々近畿中央病院
は単独建て替えを予定しておりましたが、統合することとなり、施設設備等の更新の機会を見送ってまいりました。令和７年１月の工期延長を受
けまして、改めて必要費用等を積算したところ、多額の費用が必要であることとなり、診療継続が難しいとのことから、今回の決断に至ったとこ
ろでございます。
 経営改善のために、救急医療の引き受けに注力し、収入増加を図ったほか、設備投資費用削減などの取り組みを行いました。患者数の減少は、
統合決定の影響もあるものと考えております。

 伊丹市への提案は、早期の組織統合、財政支援、近畿中央病院の第二市民病院化などがございましたが、数度にわたり検討を実施いたしました
が、市の事情もあり、現在に至っているところでございます。
 厚労省や県への相談については、まず伊丹病院との統合計画の継続を第一に考えておりまして、市との協議に注力してきたところでございま
す。
 職域事業の実施については、健診事業は一時休止しますが、メンタルヘルス対策事業は別の場所を確保し、令和８年４月以降も継続の予定でご
ざいます。
 近畿中央病院の職員には６月に意向調査を行い、現在個人面談を行っております。一時勤務先の確保に向けた調整等も、現在実施しているとこ
ろでございます。
 診療情報については、近畿中央病院から伊丹病院へ適切に引き継がれるよう、現在種々検討中でございます。
 患者の皆さまがご希望される紹介先医療機関への診療情報の提供について、随時調整を行っているところであり、患者の皆さまにできる限り影
響が出ないよう、適切に提供してまいりたいと考えております。また、紹介先については、病院の大小や運営状況に関わらず、紹介させていただ
くことになると考えております。
 近畿中央病院における入院の体制につきましても、令和８年３月まで入院していただき、４月以降は他院への転院をしていただくことになると
考えておりますが、近畿中央病院に入院中の患者様におかれましては、診療休止に伴い、伊丹病院に転院を希望する患者様は全員受け入れさせて
いただければと考えております。
 職員に対しては、必要に応じて説明会や情報提供の場を持つよう、適宜対応を行っております。

 共済組合との協議や調整につきましては、６月の市議会でも多々質問があったところでございます。早期の組織統合については、現在建設中の
病院で近畿中央病院の職員を受け入れるスペースがないという物理的な問題がございました。また、第二市民病院化と財政支援については、昨今
の社会情勢等により、市立伊丹病院も経営状況が非常に厳しい中で、近畿中央病院の赤字も抱えることは、市民の皆さまの税金も活用させていた
だいて運営している以上、非常に困難であると判断いたしました。
 診療継続に向けて、これまで数度にわたり、共済組合と検討を続けてまいりましたが、様々な事象により、難しいという結論に至っておりま
す。その結果を踏まえて、地域の皆さま、患者の皆さまにできる限り、影響が出ないよう、今後の地域医療提供体制をどう確保するかが非常に重
要であり、その整備について本説明会において、説明させていただければと考えております。
 統合時には近畿中央病院職員のうち希望者される方を、できる限り全員受け入れさせていただく予定としております。令和８年４月はスペース
等の物理的な事情もございますが、できる限り受け入れられるよう、現在調整中でございます。
 市長のXにつきましては、５月１０日の午前中に市長のXの投稿に近畿中央病院についてのコメントがあり、その内容に事実と異なる内容が
あったため、対応したものでございます。

 市立伊丹病院も経営が厳しい状況ではありますが、局所麻酔に限った手術室を１室整備して、対応したいと考えております。また、対応可能な
診療科であるかどうかなど、十分な調整が必要ではありますが、近畿中央病院で受診されていた患者の皆さまにつきましては、できる限り、引き
続き診療させていただきたいと思います。

 人事に関することは、現状確定的なことは申し上げられませんが、大阪大学の医局とも前向きに検討させていただいているところでございま
す。医師の派遣につきましては、大阪大学に限らず関係大学の医局と調整中でございます。できる限り、患者の皆さまに影響が出ないよう調整に
努めさせていただいておりますが、現状、確定事項としてお伝えさせていただくことは難しく、ご理解いただきたいと考えております。耳鼻科に
つきましては、大阪大学医局にも調整させていただいており、現在の近畿中央病院の医師にも７月１４日（月）以降、情報を共有させていただく
予定であります。腎臓内科医師は、兵庫医大から派遣されておりますが、今後につきましては、検討中でございます。

 地域医療連携推進法人は、地域医療構想達成のために平成29年度から施行されたものであり、法人内の病床の融通や、医師や看護師の共同研
修等のメリットなどがあるものと認識しております。今回の統合再編については、方針はすでに決まっており、現時点で、ご案内の法人などを設
立するメリットがあるかどうかは難しいところがあると考えております。また、厚労省からは、基金からの資金貸付という話もあったかもしれま
せんが、近畿中央病院の設備更新費用は莫大であるため、地域医療連携推進法人を設立してもその課題を解決できるかという点につきましては、
疑義が生じるところでもあります。



① 近畿中央病院の診療休止等(医療機能継続含む)に関するご意見
３．本日の説明会について、ご意見・ご感想などご記入ください。

№ 記述内容

1

近中にお世話になってから50年になります。それがなくなること事は本当に寂しくてたまりません。残念です。
看護師さん他スタッフの皆さんはとても親切で入院も快適でした。
私も20年以上経過観察でお世話になっている科がありますが、閉院にあたっても患者が不安のない対応をしてくださると
信じていて不安は全くありません。
今日の説明会にも病院の誠実さを感じます。私の場合に限り不満はありません。自分の行先について紹介状の扱いも教えて下さると
思っています。長い間本当にお疲れ様でした。心からお礼申し上げます。
病院残して欲しかったです。有難うございました。

2
病院といえども企業の１つなのでこうなるのでしょうか。
兄がかつて2回入院していたので淋しくはあります。

3 今迄歩いて行ける範囲だったのが遠方になり利用出来なくなるので残念です。

4

説明会ははじめて
病院とうごうは過去にけいけんしております
本部側と市民との大きなきょり間がある事がよく解った。
これは市民にとって本当に不幸なことです。
しんよう出来る病院がないのが悲しいです。

5

ありがとうございました。
長期に渡り医療を提供して下さったことにお礼申し上げます。
赤字の解消改善がきびしく困難だったと想像します。
どうかこれからも医師、職員のみなさま、がんばってください。

6 今の建物を使用して診療を継続できないか？

7 伊丹病院が開院（６００床）まで近中の診療は継続して欲しい（多くの不利益が住民に押し付けられる）

8 近畿中央病院が８年３月診療休止を伊丹市民病院が出来上がる迄は止めないでほしい

9
私は免えき内科を受診していますが、他に免えき内科がある病院を知りません。現在診て頂いている先生がどこに移動されるのか教えて
欲しいです。

10 2月に継続と言っていたのに5月突然の閉院発表 説明会に決定した責任者の出席がないのはどうか

11 共済組合で長くお世話になっていました。近いので本当に本当に残念です。

12

１．あと7か月余りで、転院作業・スタッフ移動計画策定など進めなければいけない。大変ご苦労さまです。
２．救急対応病院の６１％が大赤字、１４万人の医師不足 政治はこの状況を改善できるのでしょうか？
３．健診センターはやり方次第で利益が期待できるとのこと、共済組合の立ち直りが来る日を願うばかり。
（もともと健診から始まった組織）
４．地域医療連携推進法人プランは実施例があり検討すべきでしたね。
どうも市民病院による「吸収合併」といる画柄に枸ったようですね

13 近中の８年３月の廃止は納得いかない。伊丹病院の完成してからいいのではないか？市民のことを第一に考えているとは思えない。

14 近中がR８年３月に休止になるのが残念です

15 でもできたら近中にずっと通院できたらほんもうです

16
前倒しに閉院する話が、どうしても経営状況をちゃんと把握していなかったと思っています。決算前から、見通しがたっていないとおか
しいと思います。
公立学校共済組合の病院の経営姿勢に疑いを持っています。

17

近畿中央病院が伊丹市民病院の工事完了まで診療を実施すると統合問題（統合することに納得のないまま）を進めていたのに伊丹病院の
土壌汚染が出て来る中で工事延期が出ていきなり近中のHPでR8.3月診療休止は利用者に戸惑いをさせています。
近中にかかる患者をどうするつもりか疑問に思います。近中にかかる利用者をどうするのかよく判りません。医療は命にかかわる問題赤
字だからと気軽るに統合縮小にはどう思うのか分からないです。医療にもっと財源をもつように

18

想定外の土壌汚染が出て、工期が延びたのであれば、そこまでは休止せずに診療を続けるべきだと思います。
説明会に参加したのははじめてだったので、前回の話は知りませんが、「安心してください」と何度も言っていたとのこと。こんな短い
期間であっさりと休止を決めるなんて、ひどすぎます。経営陣に二言はないのでは？！単純にウソつきだな～と思います。今後の事も信
用問題にかかわってくると思います。

19
経営陣はウソつきだ！！！
前市長の肝いり案件の統合病院だと聞きました。新市長にかわったから、約束をホゴにするつもりか！！！！
近中跡地活用についても信用ならん！！！！伊丹市南部に総合病院は必要ないとでも思っているのか！！！



① 近畿中央病院の診療休止等(医療機能継続含む)に関するご意見
３．本日の説明会について、ご意見・ご感想などご記入ください。

№ 記述内容

20
熱い中おつかれ様です。結局、今日の説明会は「住民の皆様のご意見は聞きましたよ」という会でした。何も新しい進展はなかった様に
思います。２月の説明会の時「市民病院のかいいんまで近中病院は診療を続ける」といっておきながら５月に休止を発表した近中や伊丹
の地域医療体制推進班は信用をなくしてしまったわけですね。

21

こんなひっぱくした状況の時期より、もっと速やかに住民の思い住民の状況等についての配慮はなかったのでしょうか。ほぼたいていの
方が、事の起こりにただぼう然としているだけでしかなかったのでは無いでしょうか。皆、ここに生活し黙々と日々を送っている方がほ
とんどだと思うのです。ものをいう場の補償など持っていませんよ。（泣き寝入りで済ましていかれる気なんでしょうか。（市）（県）
（国）（共済組合本部）方々！）市（伊丹市）の仕事に携わる方々！
誠意を示していただければと切に願います。

22

近隣の三田市、川西市でも市民病院は統合して民間に経営させる方針を採っている。市民病院として継続しても赤字が予想される。この
際原点に立ち返り川西市のように病院は市が建てるが経営は近中に任せたらどうか。学校共済は全国に展開しており、スケールメリット
を考えて運営を任せてどうか。
西宮市も県立と市立が合併し、今年開院するし、とても市民病院が独立して経営できるか問題である。ギカイで決ったことと言わず再設
計するべきだ。市の事情で近中が閉院するなら１年位半分位赤字をホテンしてみることも考えたらどうか。

23
診療休止については、やはり唐突な感じが否めません。2月の説明会から3か月しか立っていない中での、継続する努力の模索を感じるこ
とは説明の中では感じられませんでした。

24 共済組合も協定を守って努力し、2027年開院まで診療継続すること。2026年早々に地元説明会をしてください。

25

2月の説明会のときに、今回の診療休止の場合についてお知らせができない状況、5月の発表までの短期間での変動について不信がありま
す。P1の①②は分かっていたはずです。原因が突然変わるものではありません。
覚書を守ること、推進することを望みます。地域医療の不安な状況にならないように、問題を解決できる手だて、専門的な方法を望みま
す。赤字だからといって覚書を軽視しないでください。

26
この暑さの中、多勢の方々が集まるのは命の問題だから。近中だけの問題でなく、伊丹市民の命の問題です。30年もお世話になった病
院、まさかの閉院にショックを受けている患者難民になるのではと不安です。

27
休止となった経緯や資料の内容が薄っぺらい。近隣住民や患者、働いている人にとっては、死活問題。命を守る病院としては、あまりに
も不適切。老朽化や赤字は分かっていたはず、2月の段階で予想されていたり、動きはあったはずです。市との連携も不足(責任のなすり
あい話を聞いている。)

28
来年には近畿中央病院と伊丹市立病院が一緒になると思っていたのに、本日の説明で大変驚いています。現在、近畿中央病院にお世話に
なっていますが、今後が不安でなりません。

29
2月の説明会は何だったのかという思いが強いです。本日の説明会の内容を誠実に実行していただくことをお願いします。
2月の説明階では「新病院が開院するまで近中はこれまでとおりの医療を行いますので、安心してください」と何度もおっしゃっていまし
た。

30
開院は決まっているので質問しても仕方ありません。受持先生がどこに行かれるか一番知りたいです。患者は担当Drとの関係が一番です
から、担当医がどこに行かれるか一番知りたいです。何時公表されるのですか。

31

大事な話しなのに簡単な資料はイタダケない。2月の説明会と180°違うのだから丁寧な資料がほしい。回答は苦しい言い訳が多かった。
回答者の方々も戸惑っているのか。質問は2種類あり、これを分けてうまくまとめてもらいたい。
(1)新病院開院まで近中は診療を続けてほしい。
(2)来年3月で近中閉院になると、それまで通っていた患者はどうなるのかを個別に明確にしてほしい。

32
父が2回入院、私が1回入院でお世話になりました。やっかいな病気で長いので、まだ開院していないクリニックを紹介されても不安で
す。

33 2月説明は住民への約束ではなかったのですか。今日の話しも安心して下さいとのいうのは約束ではないのですか？

34
市立の病院と学校共済組合の病院は互い立場が異なるので簡単には納得できない。
(統合が決まっているので仕方のないことではあるが)

35
説明会本会場の方も、御婦人が言っておられたが、私も40年近く近畿中央病院であらゆる科にかかっている。子ども産婦人科で2人産ん
でいる。今現在もかかっている科もある。その個人のぼう大なデーターはどうなるのか?令和9年後半に再開されるまで、そのデーターは
どうなるのか?どこにあるのか?知らない間になくなるのではなく、いつまではどこで保管するのか、明示してほしい。

36

教員は近中が休診することを知らない状況です。病気になるまで働いて、病気になったら自己責任なのか。公立学校共済組合本部が無責
任すぎる。病院は全国的に経営が苦しいのに「病院は独立採算だから」などと切り捨てていいのか。
給特法が国会で改正(?)されたが、附帯決議の中で、教職員の健康について自治体間で格差がないようにとある。今回の事態は近畿地方の
教員にとって確実に不利となる。学校事情の分かる病院は多くないので、とくに精神疾患の先生方は近中にお世話になる。私たちを見捨
てないで下さい。

37 1～2年も早い診療休止にびっくりしています。

38 病気入院でのデータや人間ドックのデーターをひきついでほしい。



② 地域医療提供体制の確保に関するご意見
〇住民説明会意見交換における回答（全６項目）

№ 記述内容

1
近くの内科医院から紹介され、近畿中央病院に入院・手術を行ない、現在通院・投薬を受けています。（家族）
今後も投薬など必要と考えられるので、近くの医院に紹介してもらえるよう体制を確立してほしい。

2 住民の方が切れ目なく治療が続けられる方法を考えていただければと思います

3

私は近中で７０才から８３才迄８回入院してお世話になっています。来年３月が大腸の予約にもなっています。産婦人科も3か月に1回
診察でずっと続けないけないのに市民病院に受け入れてもらえるかもわかりません。先生に聞いたらカルテは全部市民病院の方に移行す
ると言われましたが、近くに病院を探してと言われても、近中の近くに住んでいるのに、近くに大きな病院がない。どうか市民病院がで
きるまでは診療お願いします。

4
個人病院が閉院した時はどこに行ったらいい？
事務局よりDrが責任もって紹介するとのことだが、ムリな時はどうする？

5
閉院決定は仕方ない。通院変更先は自分の納得できる病院に紹介してもらいたい。
紹介先が受入れ可能がどうか不安に思う。

6
近中の機能を伊丹病院に統合するということであるのであれば原則近中より伊丹病院へ転院にできないか。その後近隣の医療機関への紹
介

7 今外来受診中です。希望する病院へ紹介してほしい。

8
〇看者不在で、利害の異なる伊丹市と近畿中央病院とでいくら話合っても、良い結論が出ないのは当然かと感じた
〇看者の立場から、病気は待ったなしでおそってくるので責任もって医療機関を紹介すべし！である

9
じんぞう内科、めんえき内科は（固有名詞削除）市民病院で診察課をひらいてやってほしい
又病院をしょうかいをしてもらえるといいましたが町医者の患者さんで閉院をして自分でさがすのがたいへんむずかしくてなかなかみつ
からなくてこまりましたしょうかいしてもらう所がそこの病院がいいと思う所をしょうかいしてほしいです

10
近隣住民の信用を受けての治療を期待して、安心して生活してきました。これからも安心して住める地域の病院として続けていただきた
く期待しております。伊丹市民です。

11 現在入院されている患者さんはどちらに移動されますか？患者ファーストの行動を取っていただきたいです。

12

想定を超える土壌汚染の実際の費用とは気になります。土壌汚染対策を追加
１年半、医療空白が生まれます、その間のめんどうは現市民病院が本当にうけ皿になってくださると信じていいのですか。市民病院は私
たち市民が一番たよりにしていますが、本当に大丈夫なのかと心配になります。専門的な気らくにしんさつしていける安全な診療体制を
維持する

13
現在お世話になっている人はいずれかの病院へ確実に引き継がれると理解しますが、新しくここの病院にお世話になると思っていたの
に、別の遠くの病院になった場合は不幸があります。今後もクリニックから適切な病院へ案内してくれるのでしょうか。

14

本日は現在近中にかかっておられる方のご意見を拝聴すると、患者さんは担当医との関係がとても密であり、医者の役割がとても大事だ
と思いました。医療機器や薬の開発なでが大きくクローズアップされがちですが、医者としての役割がそれ以上に大きいと思いました。
そういった医者の方が、多くなる施策をとっていただきたく思います。これからの医療を担う人材の確保をしてください。病院は経営で
はない。しかし費用のタレ流しはダメですよ。

15
1次脳卒中センターの近畿中央病院がなくなるなら市立伊丹病院がその役割を切れ間なく担わないと困る。私は脳神経外科にかかってお
り、とても怖い思いをしている。
生死をわける問題だから真剣に早急になんとかしていただきたい。市民みんなの問題ですよね。

16
市民の方の声(伊丹市、尼崎市、大阪の教員の方の声など)色々聞けてよかったです。この声を今後の市の医療提供体制に生かしてくださ
い。近中の看護師、コメディカルの方々等の先々の職場確保に市にも努力していただきたいと思います。

17
その病院を紹介していただけると言われるけど、市民病院にどれだけ現実的に受け入れてもらえるのか？この会場に市長さんの列席が欲
しい。市民の命の問題です。

18
住民が安心できる医療体制を構築してくださることを切に願います。医療空白は許されないと思う？住民の命の問題なので、伊丹市新市
長の出席を期待していた？

19

現在、通院している方については、確実にR8.3月以降も次の医療機関を紹介してください。医師が新病院へ行かれない場合は個別にどう
すか？先生の勤務先に追いかけていけるか？等 ていねいに相談にのってあげて欲しいです。教職員については、人間ドックは近畿一円
から利用していました。新病院開設までしばらく仕方ないにせよ、他病院で低料金で受けれるよう、全国の他の地域より不利益をこうむ
らないようにしてほしい。

20 来年3月で近中閉院になると、それまで通っていた患者はどうなるのかを個別に明確にしてほしい。

３．本日の説明会について、ご意見・ご感想などご記入ください。



③ 跡地に誘致する民間医療機関の診療機能・スケジュール等に関するご意見
〇住民説明会意見交換における回答（全６項目）

№ 記述内容

1 跡地の病院の規模が知りたい

2
早急に跡地活用を決めてほしい。
決定していないこと自体が不安をあおっている感がある。

3 民間病院の誘致が進んでいるのか？計画を聞きたかったと思います。

4 跡地誘致に興味ある法人との調整を進めています→何社ですか？

5 早く閉院後民間病院が１日でも早く医療を行えるのか、具体的なお話が聞きたかったです

6 老朽化で施設が使えないのに民間の医療機関が速やかに経営できることにつながるのでしょうか。

7 私はあとちにキボが小さくても診療所みたいな施設をつくってほしいとかねがね思っています。

8 次の民間病院の設置が決まっていないので、診療の空白期間が長くなるという不安も解消されていません。

9

今日の説明会に参加し、改めて2月の説明会で約束を下さった公言の全てが守られなかったことが大変残念です。どの様に信頼を取り戻
されるお考えでいるのかと不安に感じた。一日も早くR8年4月から引き続いて近畿中央病院を継続くださる病院を決めて私達伊丹市民に
発表ください。今まで、引き続き病院が発表されていませんが、来年4月に間に合うのでしょうか？次の説明会は具体的にどこの医療法
人が近畿中央病院を継続することになったか発表をお願いいたします。

３．本日の説明会について、ご意見・ご感想などご記入ください。

 本年２月の住民説明会と異なる方向となってしまいましたことについては、お詫び申し上げます。跡地病院の誘致については、できるだけ切
れ目なく次の医療機関を誘致できるよう、全力で取り組んでまいります。
 跡地活用について、できる限り早期に民間医療機関を誘致する予定に変わりはございません。できるだけ速やかに医療機関を決められるよ
う、種々調整を進めているところでございます。窓口については、跡地の所有は公立学校共済組合であるものの、実務的な面から、まずは近畿
中央病院の事務部にご連絡いただければと考えております。
 跡地に誘致する病院につきましては、覚書により回復期病院を誘致する旨、明記しております。外来については、病院経営上の問題等によ
り、現時点におきましては、設置、未設置について決まっておりませんが、引き続き、共済組合とも調整してまいりたいと考えております。



④ 統合新病院の医療機能・移行等に関するご意見
〇住民説明会意見交換における回答（全６項目）

№ 記述内容

1
近中で治療を受けています。
来年完成時に変更 スムーズに移行できるのですか。

2 近中から伊丹に移った時 救急救命率に影響ないのか？
3 ２年たって新病院ができたときは近中の先生にできるだけ戻ってきて欲しいです

4
・新統合病院の開設時に、住民説明会はあるのでしょうか（開催を希望）
・市民病院と近畿中央病院が統合ということであれば、診察券、レセプト等は統合病院にひきつがれるのでしょうか。
・制限時間を設けず、直接ていねいに対応していただきありがとうございました。政治的に聞きたい話の質問が多いと思います！

5
近畿中央病院は何十年も利用していて手術等のデータもあると思う。そのデーターはすべて市民病院へ引きついでもらえるのでしょう
か？

6 立派な新しい病院作ってください!!!

３．本日の説明会について、ご意見・ご感想などご記入ください。

 近畿中央病院と伊丹病院に医師を派遣しているのは大阪大学の医局であり、近畿中央病院の診療休止が決定されたあとも、大阪大学にも働き
かけをしているところでございます。他の医療スタッフについても、散り散りにならないよう、できる限り伊丹病院で受け入れられるよう、調
整、検討を進めております。ただし、令和８年４月で伊丹病院の病床数が増えるわけではございませんので、職員の更衣室や休憩室等のスペー
スの問題もございますことから、このような事情も十分に考慮しながら、検討を続けてまいりたいと考えております。
 職員の確保については、基本的にはこれまでの考え方と相違なく、新病院開院までに段階的に確保してまいります。来年４月の診療休止以降
については、できる限り近畿中央病院の職員の先行受け入れをしてまいります。統合新病院開院後に合わせて近畿中央病院の職員を移行するこ
とについても、今までの予定と変わりはございません。
 近畿中央病院の職員については、なるべく多く伊丹病院で引き受けるように調整等行ってまいります。

 関係機関との調整を随時行っておりますが、統合のスキームは維持できるものと考えております。近畿中央病院の診療休止に伴う職員、患者
の受け入れは、令和８年４月から順次進める予定としております。統合新病院では、現両病院の医療機能よりさらに高度な医療を提供する予定
でございます。
 「これが統合と言えるのか」というご指摘につきましては、統合新病院整備事業は、今後も確実に継続してまいりますので、どうかご安心し
ていただきたいと思います。近畿中央病院は教職員のために設立され、伊丹病院は地域の医療を守るために設立されております。統合後、統合
新病院は伊丹市が運営、健康管理施設は公立学校共済組合で運営するという統合のスキームでございます。令和８年４月以降、統合新病院開院
までは、阪神圏域の他病院とも連携しながら医療を提供してまいります。

 統合新病院の経営についても重要課題と認識しております。診療報酬が人件費の増加に追い付いていないという構造の問題もあり、今後安定
的に統合新病院を運営できるよう、様々な検証をしていく必要があると考えております。また、我々は市長含めて組織として動いており、この
場で我々が説明させていただくことが市長の考えの一端でもあるとご理解いただければと思います。

 両病院の診療情報の統合については、現在検討中でございますが、統合新病院での診察券は新たに発行する予定でございます。また、近畿中
央病院の診療情報は公立学校共済組合としても保存義務がございます。
 教職員のメンタルヘルス対策を継続できるように、取り組んでいるところであります。
 平成３０年に市立伊丹病院あり方検討委員会で、近畿中央病院と統合する構想が出て、伊丹市から提案させていただきました。



⑤ 交通アクセス利便性向上に関するご意見
〇住民説明会意見交換における回答（全６項目）

№ 記述内容
1 巡回バスを考えてほしい。
2 今は歩いて行けるが今後はバスで行く様になるので、通勤バスの考えではなく、福祉バスの考えで考えて欲しい。

3
昨年7月近畿中央病院で行われた地域市民との懇談会の時、閉院になった時、市民病院へのアクセスとして近中から市民病院へのマイク
ロバスを検討しているとの事でしたが、近年路線バスの本線もへって足がなくなりつつあり、ぜひ市民病院への送迎バスをお願いした
い。体調悪い時、普通の路線バスを乗り継いで行くのは大変なので、病院専用の巡回バスをよろしくお願いいたします。

4
現在近畿中央病院に週3回通っています。R8年3月以降、野間から市立伊丹病院に通うため、バスの便を整えていただきたいと思いま
す。

5 また、市民病院は交通の便がよくないです(山田地区)市民病院への交通の便をよくしてほしいです。
6 交通便に不安を感じる
7 バスの交通網などが心配で不安です。

３．本日の説明会について、ご意見・ご感想などご記入ください。

 バスルートの増便については重要課題と認識しております。できる限り、ご要望のとおりになるよう、伊丹市とも調整し、取り組んでいきた
いと考えております。
 市としても交通局へ要望を行っております。一方、バス運転手の人手不足問題等もあり、令和８年４月でのダイヤ改正は困難であるとの回答
をいただいているため、令和８年４月以降の交通アクセスの向上については、共済組合とも協力して検討していきたいと考えております。



⑥ 住民への対応に関するご意見
〇住民説明会意見交換における回答（全６項目）

№ 記述内容

1
これまで3回住民説明会に参加しましたが、配布資料が自治会等を通じて情報提供されたことがありません。
確かに市議会資料はホームページで公表されているのかもしれませんが、住民説明会への参加人数も限られることから
伊丹市として、もっと地元への情報提供に力を入れられることを望みます。

2
近畿中央病院を利用していますが、利用者に対する説明会がありません。
入院先はどうなるのかこちらの要望を聞いてもらえるのか、いろいろ心配です。

3
厳しい声がたくさん上がった説明会でしたが、長い未来を見据えて活動されているのは伝わりました。土壌汚染を無視して工事を進める
ことの方が患者さんの気持ちを軽視することになることになります。説明が難しい部分もあるでしょうが、配布資料の情報をもう少し詳
細に明記していただきたかったです。これではインターネットで確認できる情報しか書かれていません。

4
あと、参加人数がおおくて、別室を用意してくださったのはありがたいのですが、音が割れててなにいってるか理解がむずかしかったで
す。しかめっ面で頑張って聞いたり、ウトウトねてる方、たくさんおられましたよ。

5
いろんな質問が出ましたが１度の説明では理解できません。再度の説明会をお願いします。質問に対する答えが分かりにくいので、後日
整理してホームページにアップしてほしい。定期的な説明会、相談会を希望します。

6 今回の説明会で終わりでなく今後も納得がいくまで説明会を実施して欲しい。

7
前回の説明会は参加してませんが、今回の説明会を聞いて上層部のみで決めて我々患者や医師、看護師のこと考えているのか!誠意を
もって行動してください。漠然とした説明会ではダメ!

３．本日の説明会について、ご意見・ご感想などご記入ください。

 説明会については今後も希望があれば、必要に応じて調整してまいりたいと考えております。



⑦ その他のご意見
〇住民説明会意見交換における回答（全６項目）

№ 記述内容

1
予算だて補正等はどうなっていたのか
文科省 学校共済会、準公務員
厚労省 医師会

2

１．①最初のお部屋でなかったので、お部屋が見えないことと、どなたがしゃべってるのかわからないことで、どういう話か分かりにく
かった。
②声がエコーするので聞き取りにくい。
この２点から、今日の内容は、プリントアウトしていただけないですか？
２．自分も質問したかったが、質問に対する回答内容が聞き取れないので、ちんぷんかんぷんだった。途中ででもまとめがほしい。

3
市民病院も大事ですが、その前に病気にかからないように前段階のケアも大事です。
なるべく病院には行かない方法を考えるように、市民に一声運動をかけて行くように！！
１００才体操しかり、市民運動しかり！！

4
今、市民病院も近中も私はかかりたくても初診時に¥5000～以上のお金がいるので診てもらえません。なので、民間クリニックに行くこ
とになります。国の制度がそう決まっているので仕方ないと思いますが、そこを見直せば少しでも赤字が解消するのではないですか？

5 予測した通りの説明会でした。

6
・今までの説明会はなんだったのでしょうか？不信感で一杯です
・住民、患者様、職員の方々等の事は考えているように思えません。机上の協議で納得がいきません！
・色々と約束をされていますが 今迄を見れば信用できません！

7 具体的な説明がない、不満！！

8

なぜこの大切な市のことなのに市長は参加していないのか。市長が、少子化、老人のことをかかげているのに、病院を無くすのか。子を
産むには病院が必要。老人が元気で居るのも病院が必要。市長はなぜ、市民病院だけでと考えるのか。病院都合なのになぜ、紹介時の費
用が必要なのか。担当医に今後のことを聞いても、医師も話をあまり聞いてなく現状が分からないとのこと。まず働いている方に理解が
必要なのではないでしょうか。

9 伊丹市さんはよくやっておられますが、尼崎市は何をしているんでしょうか？
10 この年になって参加させていただき、勉強させてもらっています。

11
近畿中央病院を立て直し、新しく出発できるよう、共済組合本部はがんばって欲しい。医療の充実は、少子高齢化社会であるだけに政府
にも働きかける必要がある。医療機関だけではなく患者自身も努力したいと思う。国家的プロジェクトで工夫し、医療機関を充実するこ
とを考える時代にさしかかっていると思うので、皆んな市民(国民)一人一人が考えよう。

12 説明をお聞きしましたがただただ不安な気持ちでおります。

13
私2001年から毎月2回ぐらい通院予約しんさつ、お薬を行っています。私39歳男性持病は精神じょうたいのてんかんほっさ、けいれん、
ひんけつ、立ちくらみ、めまい、しょくよく低下、人間性、不安、ストレス、相手さんたちの強い、こわい人にはついていけない症性を
30年近くかかえていまして、知的障害をかかえて、せおってお一人でくらしています。

14
病院の医師や看護師、その他の従事者が精一杯頑張っておられる!!その病院が赤字になっているというのは、医療政策がまちがっている
からで、その根本を正さないといけません。憲法25条をしっかり守って国民が安心して暮らせるようにするのが政治です。伊丹市も共
済のかたも、そのことを見すえて活動すべきと考えます。

３．本日の説明会について、ご意見・ご感想などご記入ください。

 本年２月の説明会後、令和６年度の決算報告が出てきて、20億円近い赤字や資金ショートの見込みが判明し、やむを得ず診療休止の判断をさ
せていただきました。他の直営病院がどうなるかといった仮定の話はなかなか申し上げられませんが、同様に非常に厳しい状況であることは確
かであります。

 この度の診療休止に関する情報をはじめ、諸々の情報提供につきましては、事前に患者の皆さまへ連絡できるよう、院内に持ち帰って周知、
検討を実施いたします。

 当該事業における財政支援についてですが、国からは統合新病院の建築費の40％程度について、財政支援をいただいているところでございま
す。一方、なおもって経営状況が逼迫する現状を踏まえ、国に現在の物価に見合った診療報酬制度を制定していただきたいと考えており、その
ように要望等も行っているところでございます。病院単独の努力で現在の状況を改善することは極めて難しいと考えております。

 関係機関への働きかけによる、課題解決というご指摘については、伊丹市、兵庫県には跡地活用の件も含めて、今後も随時調整、相談してま
いりたいと考えております。


