
新公立病院改革プランについて（地域医療構想関係部分抜粋） 

津島市民病院 

【地域医療構想を踏まえた役割】（Ｐ6，Ｐ7） 

① 急性期医療への対応 

・ ＤＰＣ/ＰＤＰＳ対象病院として、急性期の疾患に対して標準的な医療を提供するため、より一層、

医療の質の向上に取り組みます。 

・ 海部医療圏における二次救急病院として、「救急車は断らない」を基本とし、院内の協力体制を強

化するとともに、生命に直結する疾患以外は、専門医不在であっても救急受入するなど、救急医療

に確実に対応します。

・ 医師を中心として定期的に地域の医療機関へ訪問・ＰＲ等を行い、慢性期の患者を積極的に地域

の医療機関へ逆紹介するなど、紹介・逆紹介に今まで以上に注力し、津島市民病院での診療が必要

な患者を受け入れます。 

・ 手術室利用の改善を行い、手術件数を増やすとともに、内視鏡・血管内治療手術等の充実を図り、

手術、がん治療など、専門性の高い医療を提供します。

② 患者の状態に応じた医療の提供 

・ 機能分化や医療提供体制を踏まえた適切な病床運用を行い、急性期、回復期を中心に病院全体で

入院患者の受入に幅広く対応します。

・ 地域医療構想、人口減少、超高齢化等の社会情勢が変化していく中で、認可病床 440 床の必要性

について十分に協議します。また、医療を取り巻く環境変化に適切に対応できる体制等を見極めて、

中長期的に、スリム化・機能見直しの視点から「病床・診療科の再編」を行います。 

・ 急性期病棟は、比較的重症な患者を中心に受け入れ、海部医療圏の中核病院として専門性及び質

の高い医療を提供します。 

・ 回復期リハビリテーション病棟は、医師、看護師、理学療法士、作業療法士、言語聴覚士などの

支援により、社会復帰のために充実したリハビリテーションを提供します。 

・ 地域包括ケア病棟は、早期に在宅や施設へ移行することに不安のある患者に対して、在宅・生活

復帰に向けた医療を提供します。また、在宅にて療養中で医療必要度が高く他施設（介護施設等）

では対応困難な患者の受入を行います。 

・ 緩和ケア病棟は、悪性腫瘍などによる身体的、精神的な苦痛や不快な症状を和らげるための治療

及びケアを提供します。 

・ 身体疾患を有する認知症の患者を医師、看護師など多職種による認知症サポートチームで円滑に

受け入れ、適切に対応します。 

③ 不採算部門・特殊部門に関わる医療の提供 

・ 小児、周産期、災害などの不採算・特殊部門についても、地域の情勢、ニーズに合わせ、公立病

院として期待される機能について維持します。 

【再編・ネットワーク化】（Ｐ13） 

① 海部医療圏の他病院との連携 

・ 海南病院、あま市民病院との「役割分担」を行うとともに、「患者の相互紹介」、「医師の相互派遣」、

「医療情報の共有」、「シンポジウム等の共同開催」など、互いに補完し合うことのできる連携体制

を構築します。 

② 海部医療圏外の他病院との連携 

・ 「患者の相互紹介」、「医療情報の共有」、「地域包括ケア病棟の活用」等により、名古屋第一赤十

字病院や稲沢市民病院など二次医療圏外の近隣病院と、圏域を超えた連携体制を構築します。

【数値目標について】                               
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（Ｐ8～Ｐ10）


