
第３回
市立伊丹病院・公立学校共済組合近畿中央病院

統合委員会資料

伊丹市
公立学校共済組合

令和2年11月20日

資料１



1

１．健康管理施設について

２．施設整備計画について

３．回復期病床の確保について

４．令和２年度統合委員会 検討報告書（案）

議題１

議題２

…２ページ

…４ページ

…６ページ

…８ページ

目次

議題３

報告１



2

１.健康管理施設について

（１）施設名
公立学校共済組合

近畿中央メディカルサポートセンター

（２）基本理念

健康管理施設の施設概要は以下のとおりであり、新病院との一体的な運用を想定している。

１．職域と地域に応えた健康の保持増進、疾病予防に努めます

２ ．高度な医療との連携により疾病の早期発見に努めます

職域と地域に応える健康づくり

３ ．疾病予防に向けた啓発活動を行います

４ ．疾病予防に関わる技術・医療知識の向上に努めます

事務局案

報告１

変更前 変更後

公立学校共済組合

からだとこころの健康センター

職域と地域に応える健康づくり

（１）施設名

１．疾病予防と健康の保持増進に努めます

２ ．疾病の早期発見に努めます

３ ．疾病予防に向けた啓発活動を行います

４ ．疾病予防に関する知識と技術の向上に努めます

「赤字」は重複箇所
「橙字」は削除箇所
「緑字」は追加箇所

（３）基本方針

（２）基本理念

（３）基本方針
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事務局案

報告１

１.健康管理施設について
（４）運営計画（実施内容）

変更前

変更後

部 門 主な利用者 事 業 内 容

健康管理センター

共済組合員とその家族 健康管理事業
・人間ドック
・器官別検診

地域住民等
市民向け健診 ・自治体実施の特定健診など

企業検診 ・各企業の定期健康診断など

メンタルヘルスケアセンター
共済組合員とその家族 メンタルヘルス事業

・メンタルヘルス相談
・メンタルヘルスチェック、ストレスチェック
・職場復帰支援

地域住民等 こころの健康相談 ・市民向けのメンタルヘルスに関する相談

部 門 主な利用者 内 容

健康管理部門

・共済組合員とその家族
・地域住民 など

・人間ドック
・器官別検診
・特定健康診査、特定保健指導
・定期健康診断 など

メンタルヘルスケア部門
・こころの健康相談
・ストレスチェック
・職場復帰支援 など
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２.施設整備計画について
議題１

（２）施設整備計画

項 目 内 容

①患者ニーズへの対応
• ユニバーサルデザインの採用やバリアフリーなど使いやすさ等に配慮した療養空間の整備
• 検査、処置等の医療行為を一元管理できるトレーサビリティシステムの構築を行うとともに、家族の

プライバシーに配慮した施設の整備

②医療ニーズへの対応
• 阪神北準圏域において、高度急性期医療の提供が可能な病床確保と救急医療における受療完結

率の向上に向けた施設整備
• 脳血管疾患、心血管疾患など専門的治療の充実やがん治療水準の向上・緩和ケアの充実を図る

③健診ニーズへの対応
• 生活習慣病やがんの早期発見に努め、健康の保持増進を目指すとともに、メンタルヘルスケアを提

供する健康管理施設の整備
• 医療機能と健診機能を有機的に結びつける施設の整備

④災害・パンデミック時の
業務継続

• 災害拠点病院としての機能が十分発揮できる施設・設備の整備
• 災害発生時、医療機器等に影響が出ないように配慮するとともに、自家発電などを用いたライフライ

ンのバックアップ体制の確保

⑤働きやすい職場
• 効率的な動線計画などにより業務効率を向上させる配置にするとともに、清潔、不潔や感染などの

区分を明確に分離させ、高度医療を支えるゾーニング計画とする

⑥環境配慮
• 周辺環境や環境保全に配慮するとともに、再生可能エネルギーを使用した機器の積極的な導入に

より、建物全体の環境負荷低減を図る

⑦将来に向けた成長と変化 • 新たな医療機器の導入等の将来の変化に対応可能な建物構造とする

⑧経営の視点
• ライフサイクルコストを考慮した建築材料の選定による病院経営の負担軽減や、エネルギー使用の

合理化による光熱水費等のランニングコストの低減を図る

（１）施設整備のコンセプト

資料②：「市立伊丹病院と近畿中央病院の統合再編による基幹病院と健康管理施設に係る診療機能・施設整備計画」参照
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１０．薬剤部門

１２．血液浄化部門

１３．栄養管理部門

１５．患者支援部門

１６．医療安全部門

１７．感染対策部門

２０．診療情報部門

２２．管理部門

２１．医療情報部門

９．臨床検査部門
２３．健康管理部門

１９．研修部門

１．外来部門

３．病棟部門

６．臨床工学部門

５．手術・中央材料部門

７．放射線部門

８．内視鏡部門

４．救急部門

１４．看護部門

１８．研究部門

1-1 外来

2-7 糖尿病・生活習慣病センター

2-1 ハートセンター

2-2 脳卒中センター

2-3 オンコロジー（腫瘍）センター

2-8 認知症疾患医療センター

2-9 人工関節センター

2-10 脊椎外科センター

4-1 救急センター

4-2 災害医療（DMAT)

3-1 一般病床

3-2 集中治療病床

2-4 ＩＶＲセンター

5-1 手術部門

6-1 臨床工学部門

5-2 中央材料部門

7-1 放射線診断部門

8-1 内視鏡センター

7-2 放射線治療部門

10-1 薬剤部門

12-1 血液浄化センター

13-1 栄養管理部門

15-1 地域医療連携

15-2 患者サービス

15-3 入退院支援センター

16-1 医療安全部門

17-1 感染対策部門

19-1 臨床研修センター

19-2 図書室

20-1 診療情報部門

22-1 総務

22-2 医事

22-3 経理

22-4 管財・物流・ＳＰＤ

22-5 経営企画・広報

22-6 保育所

21-1 医療情報部門

23-1 健康管理センター

23-2 メンタルヘルスケアセンター

2-11 遺伝子診療センター

9-1 超音波・生理検査

9-2 検体細菌検査

9-3 病理検査・病理診断

13-2 病院給食部門

14-1 看護部門

15-4 ボランティア

19-3 スキルラボセンター

20-2 がん登録

18-1 臨床研究センター

18-2 治験

１１．リハビリテーション部門 11-1 リハビリテーション部門

２．診療センター部門

2-12 呼吸器・ｱﾚﾙｷﾞｰ診療ｾﾝﾀｰ

2-5 小児地域医療センター

2-6 地域周産期母子医療ｾﾝﾀｰ

2-14 アイセンター2-13 消化器センター

2-15 細胞医療センター

2-16 不随意運動疾患てんかんｾﾝﾀｰ

2-17 リウマチセンター

2-18 乳腺センター

5-3 日帰り手術センター

①診療機能・診療体制
等を検討

②部門別計画及び
③施設配置計画等を検討

④ 健康管理施設との連携を
健康管理部門を中心に検討

統括部門

各２３部門

≪統合委員会≫
 伊丹市医師会
 大阪大学
 近畿中央病院
 公立学校共済組合
 市立伊丹病院
 伊丹市

【各部門】 【各部門】

(参考）ワーキンググループについて
議題１
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３.回復期病床の確保について（「延患者数」と「稼働病床数」の推移）

No 医療機関（病院）

稼働病床数

高度
急性期

急性期 回復期 慢性期 合計

1 伊丹恒生脳神経外科病院 0 40 40 0 80

2 医療法人水光会 伊丹天神川病院 0 0 0 35 35

3 医療法人晴風園 伊丹せいふう病院 0 0 90 120 210

4 公立学校共済組合 近畿中央病院 4 394 0 0 398

5 みやそう病院 0 0 49 48 97

6 医療法人社団豊明会 常岡病院 0 0 25 78 103

7 医療法人社団星晶会 あおい病院 0 39 0 0 39

8 医療法人社団祐生会 祐生病院 0 54 0 29 83

9 市立伊丹病院 87 315 0 0 402

10 阪神リハビリテーション病院 0 0 120 40 160

合 計 91 842 324 350 1,607

No 医療機関（有床診療所）

稼働病床数

高度
急性期

急性期 回復期 慢性期 合計

1 吉江胃腸科外科 0 0 19 0 19

2 太田外科診療所 0 19 0 0 19

3 荘司外科 0 0 0 0 0

４ 医療法人社団緑心会大橋クリニック 0 19 0 0 19

5 医療法人社団星晶会 星優クリニック 0 0 19 0 19

6 みずほレディースクリニック 0 0 0 0 0

合 計 0 38 38 0 76

＜H30兵庫県病床機能報告＞

No 医療機関（病院＋有床診療所）

稼働病床数

高度
急性期

急性期 回復期 慢性期 合計

合 計 91 880 362 350 1,683

議題２
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※医療機関の並びについては「兵庫県病床機能報告（平成30年度）」の掲載順

※医療機能の時点は「報告年度7月1日時点」
※年間患者延べ数は「前年7月から6月まで」の1年間の入院患者
※R元年度については暫定値

※一部の年度において、「掲載なし」あるいは「未確認」の医療機関については除外し算出

（人） （床） （床）（人）

（暫定値） （暫定値）
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(参考）重点支援区域の指定について

出所：厚生労働省資料より抜粋

議題２
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４.令和２年度統合委員会 検討報告書（案）
議題３

（１）策定主旨

（２）構成

（３）検討項目等

（４）概要

令和２年度実施の統合委員会における協議内容をふまえ、基本設計に必要となる診療機能や
診療体制、部門別計画等について、その方向性を取りまとめるもの

資料③：「市立伊丹病院・公立学校共済組合近畿中央病院統合委員会 検討報告書（案）」参照

１．はじめに ６．新病院部門別計画

２．統合委員会検討体制 ７．施設整備計画

３．名称・基本理念・基本方針 ８．ワーキンググループにおける検討

４．新病院と健康管理施設との連携 ９．健康管理施設機能等

５．新病院の診療機能・診療体制等 10.回復期病床の確保

検討を踏まえた方向性

統合委員会での主な意見

統合委員会での協議検討結果を踏まえた方向性を、検討項目ごとに取りまとめ

各委員からの主な意見の要旨を取りまとめ


