
参考資料２

1 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28

課題の有無 役割・機能が重複する病院名 課題の内容 課題の有無

当該病院が構想

区域内で求めら

れる医療機能等

の明確化

医師の不足
医師以外の医療

従事者の不足

病床（数）の再

編
診療科偏在

地域連携・地域

包括ケア

新型コロナの影

響による患者動

向や救急搬送数

の変化

課題の内容 課題の有無
周辺に受入

病院がない

急性期治療

を終えた感

染症患者の

受入体制

患者（特に

重症患者）

の集中

地域の医療

機関との役

割分担・連

携（病院ご

とに受入の

基準に差が

ある等）

人手不足、

スタッフへ

の負担

施設の老朽

化、狭隘化

による受入

体制やゾー

ニングの難

しさ

通常診療へ

の影響（受

入制限等）

自由記載

地域の中核的病院と

して急性期医療を提

供

後方支援病院とし

て、回復期リハ、慢

性期医療を提供

地域包括ケア病棟等

の活用による在宅復

帰支援

独立行政法人国立病

院機構金沢医療セン

ター

無 有 ○ ○ ○

診療科によって医師数の偏りがある。

24時間365日2次救急輪番を担うが、2

次救急の領域が幅広く、対応できる医

師の不足や働き方改革への対応という

課題がある。

有 ○ ○ ○ ○ ○

金沢大学附属病院 無 有 ○ ○ ○ 有 ○ ○ ○ ○

金沢市立病院 無 有 ○ ○

犀川南部地区における急性期病院とし

ての役割強化と、政策的医療（感染症

医療、災害医療、救急医療、先進医

療）の推進

有 ○ ○

陰圧室対応の病室の整備、妊婦・手術

対応の整備を行っている。後方支援の

対応をお願いしたい。

○ ○

金沢赤十字病院 無 有 ○
コロナ後の入院患者数の減少が回復し

ていない。
有 ○ ○

コロナ後高齢者入院の転院先や高齢者

施設の受入が円滑に進まない
○ ○ ○

北陸病院 有

金沢市立病院（重点）、

金沢赤十字病院（重

点）、金沢有松病院（そ

の他）

当院より規模が大きいが、病棟構成、

診療内容が似ている。
無 有 ○ ○ ○ ○

伊藤病院 無

当院は全病床地域包括ケア病棟入院料

１の医療機能です。金沢市の中心に位

置した病院です。本来の地域ケアシス

テムの役割としては、他の医療機関か

らの急性期などの医療機関との連携

（受入れ・紹介等）が少ないこと。な

お、在宅医療の更なる充実などが、今

後最大の課題であると考えます。

有 ○ ○ ○ ○ ○

200床以上の急性期医療機関など（ケ

アミックス）地域包括ケア病棟の機能

があり、本来の地域包括ケアシステム

の役割が機能していないと想定され

る。今後の役割を明確にし、役割分担

を明確にすることが課題と考えます。

有 ○ ○ ○

新型コロナ感染症の増大等により、通

常の緊急搬送がたらいまわしの状態が

継続しており、他の県の事例でコロナ

ウイルス感染専門病院を担う病院の構

築等など検討をしてはどうでしょう

か。なお、当院は１病棟のためコロナ

患者受入れ・ゾーニングが非常に困難

である。外来機能での対応のみとなり

ますが、今後入院が必要な患者さんの

連携先の提携が必要である。

○

独立行政法人国立病

院機構医王病院
無 有 ○ ○ ○ ○ 有 ○ ○

地域医療機能推進機

構 金沢病院
無 有 ○ ○ ○ ○ ○ 有 ○ ○ ○ ○

公益社団法人石川勤

労者医療協会　城北

病院

無 有 ○ ○ ○

2020年6月の新病院完成後のコロナ禍

突入による発熱外来対応や患者動向の

変化、医師・看護師不足の中で、当院

のポジショニングを再検討する必要が

あるのではないかと思われる。

有 ○ ○ ○

独居や老老介護の高齢者の医療体制の

整備。入院に繋がらない患者をどの様

に地域でフォローするか。コロナは軽

症だが他の疾患が重い患者が入院でき

ない。高齢者が入院できるシステムが

必要。

○ ○

浅ノ川総合病院 無 無 有 ○ ○ ○ ○ ○

整形外科米澤病院 無 無

石川県立中央病院 無 有 ○ ○ ○ ○ 有 ○ ○ ○ ○ ○ ○

石川県済生会金沢病

院
有

2次救急医療機関として24時間救急患

者を受け入れているが、働きかた改革

に適応するためには医師が不足してい

る。近隣同規模病院間で2次救急医療

体制の分担ができると効率的であると

思われる。

有 ○ ○ ○ ○ 有 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

病院名

近接する病院の役割・機能の重複による課題の有無

基本情報 1．地域医療構想等を踏まえた当該病院の果たすべき役割・機能 ２．地域包括ケアシステムの構築に向けて果たすべき役割・機能

地域医療構想の実現に向けた当該病院の課題（上記以外）の有無 新型コロナウイルス感染症対応における他の医療機関との役割分担や連携における課題の有無 地域包括ケアシステムの構築に向けて果たすべき役割・機能（現状）



地域医療構想を踏まえた各医療機関の対応方針 回答一覧

1

独立行政法人国立病

院機構金沢医療セン

ター

金沢大学附属病院

金沢市立病院

金沢赤十字病院

北陸病院

伊藤病院

独立行政法人国立病

院機構医王病院

地域医療機能推進機

構 金沢病院

公益社団法人石川勤

労者医療協会　城北

病院

浅ノ川総合病院

整形外科米澤病院

石川県立中央病院

石川県済生会金沢病

院

病院名

基本情報

29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48

在宅医療（訪問診

療、往診等）、訪問

看護、訪問リハビリ

等

レスパイト目的の入

院受入

地域連携室や居宅介

護支援事業所による

地域の医療機関等と

の連携

健康教室や出前講座

等の啓蒙事業

健康維持増進に関す

る保健、介護（フレ

イル）予防事業

地域包括ケアシステ

ムに関わる者を対象

とした研修会の開催

自由記載 医師の不足
医師以外の医療従

事者の不足

関係事業者との連

携強化

病床の転換（地域

包括ケア病棟等）

ICTを活用した連携

体制の構築

入退院支援や相談

機能の充実
自由記載

複数病院の統合・

再編

病院・診療所間の

連携体制の構築

役割・機能の見直

しによる病床数の

見直し

役割・機能の見直

しによる診療科目

の見直し

医療機能の共同購

入等による効率的

調達

医薬品、診療材料

の共同購入

○ ○ ○

地域包括ケア病棟の施設基準が厳格化され

ており、将来的に地域包括ケア病棟活用に

よる在宅復帰支援、レスパイト入院受入の

機能維持が課題である。

○ ○ ○ 急性期を脱した患者の療養先の確保 ○ ○ ○ ○

○ ○ ○

○ ○ ○ ○ ○

○ ○ ○ ○ 入退院における施設と病院間でのICT活用 ○

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

○ ○ ○ ○

近隣のクリニックなどの軽傷の入院などの

連携・病院などから在宅復帰患者の連携が

最大の課題である。

○ ○ ○ ○

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

○ ○ ○ ○

当院はリハビリテーション専門医が在籍し

嚥下外来、装具外来等も実施していること

を連携の中で地域に広めていけばと考え

る。在宅や施設から2次とか1.5次救急のよ

うに救急受入する等、連携強化で後方支援

の役割を果たしたい。

○ ○ ○ ○
今後は、地域の在宅支援や施設への支援を

強める必要があると考える。
○

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

○
転院先の病院との転院調整に時間がかかる

こと
○ ○ ○ ○ ○

○ ○ ○ ○ ○ ○ 生活困窮者への支援 ○ ○ ○ ○

２．地域包括ケアシステムの構築に向けて果たすべき役割・機能 ３． 機能分化・連携強化

地域包括ケアシステムの構築に向けて果たすべき役割・機能（現状） 地域包括ケアシステムの構築に向けた当該病院の課題 機能分化・連携強化の取組



地域医療構想を踏まえた各医療機関の対応方針 回答一覧

1

独立行政法人国立病

院機構金沢医療セン

ター

金沢大学附属病院

金沢市立病院

金沢赤十字病院

北陸病院

伊藤病院

独立行政法人国立病

院機構医王病院

地域医療機能推進機

構 金沢病院

公益社団法人石川勤

労者医療協会　城北

病院

浅ノ川総合病院

整形外科米澤病院

石川県立中央病院

石川県済生会金沢病

院

病院名

基本情報

49 50 51 52 53 54 55 56 57 58 59 60 61 62 63 64 65 66 67 68

5．新設・建替等を予定する病院

医師の相互派遣
医療情報共有等の

連携体制の構築

基幹病院における

高度な医療機能の

整備

基幹病院における

医師派遣機能の整

備

地域医療連携推進

法人の設立

地域連携クリティ

カルパスの導入
自由記載

高度急性期

（現行）

急性期

（現行）

回復期

（現行）

慢性期

（現行）

休棟等

（現行）

高度急性期

（見直し後）

急性期

（見直し後）

回復期

（見直し後）

慢性期

（見直し後）

休棟等

（見直し後）

○ ICU・CCUの統合を計画中である

○ ○ ○
コロナ終息後、コロナ対応病棟である東病

棟４階をHCU病床に転換予定。
20

第２中央診療棟（仮称）を建設中。令和６年

３月供用開始予定。

35

令和２年２月に市立病院の今後のあり方検討

会から受けた提言を基に、建替に向けた調

査・検討を進めている。

○
ID-LINKにおいて病院から医療情報の提供内

容と方法に改善余地がある

○ ○

○

当院は地域包括ケア病棟の急性期～慢性期

の患者さんを担う医療機関に努めてきまし

たが、今後は地域包括ケア病棟の回復期中

心の患者さんを担う医療機関として明確に

していきたいとい考えております。なお、

地域の連携強化、在宅医療強化の充実

1 1 1 1 50

耐震なども含め、建替えをしたいと考えてお

りますが建築単価高騰・資金不足などで建替

えができない状況です。今後、地域密着型医

療機関（地域包括ケアシステムの地域包括ケ

ア病棟の役割を更に充実した機能を促進した

いと考えておりますので、国・県からの更な

る追加の補助金などの支援をお願しいたい思

います。

○

○ 35
法人内の病院を再編する計画がある。診療機

能は変更しない予定。

58

一番当初の建物は既に58年が経過しており、

その建物については現在建替えを検討中で

す。建替える為の敷地が当病院敷地内だけで

はなかなか難しいことも分かり、現在隣地の

活用を含め検討しており、新たな形態に対応

する病院の計画を進めています。

○ ○ ○ ○

石川県医療計画における疾病対策別の医療

連携体制において位置づけられている役割

を果たしていく

夜間・休日の2次救急患者受け入れ輪番制度

３． 機能分化・連携強化 4．病床機能を見直す病院

見直し内容

主たる施設

の築年数
既存の施設の状況及び新設・建替の概要
（自由記載）

機能分化・連携強化の取組

見直しの概要（自由記載）



地域医療構想を踏まえた各医療機関の対応方針 回答一覧

1 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28

課題の有無 役割・機能が重複する病院名 課題の内容 課題の有無

当該病院が構想

区域内で求めら

れる医療機能等

の明確化

医師の不足
医師以外の医療

従事者の不足

病床（数）の再

編
診療科偏在

地域連携・地域

包括ケア

新型コロナの影

響による患者動

向や救急搬送数

の変化

課題の内容 課題の有無
周辺に受入

病院がない

急性期治療

を終えた感

染症患者の

受入体制

患者（特に

重症患者）

の集中

地域の医療

機関との役

割分担・連

携（病院ご

とに受入の

基準に差が

ある等）

人手不足、

スタッフへ

の負担

施設の老朽

化、狭隘化

による受入

体制やゾー

ニングの難

しさ

通常診療へ

の影響（受

入制限等）

自由記載

地域の中核的病院と

して急性期医療を提

供

後方支援病院とし

て、回復期リハ、慢

性期医療を提供

地域包括ケア病棟等

の活用による在宅復

帰支援

病院名

近接する病院の役割・機能の重複による課題の有無

基本情報 1．地域医療構想等を踏まえた当該病院の果たすべき役割・機能 ２．地域包括ケアシステムの構築に向けて果たすべき役割・機能

地域医療構想の実現に向けた当該病院の課題（上記以外）の有無 新型コロナウイルス感染症対応における他の医療機関との役割分担や連携における課題の有無 地域包括ケアシステムの構築に向けて果たすべき役割・機能（現状）

公立松任石川中央病

院
無 有 ○

当院を利用する患者は、川北町・能美

市・小松市など医療圏外からの流入が

多く、今後多様化する医療ニーズや、

専門分化する医療提供体制を考慮した

場合、「医療圏外」の施設との連携体

制は、特に医療圏境界にある施設に

とっては必然的に求められる取組みで

あり、効率的な医療提供体制として極

めて重要になることから、この機会に

構想区域の特別的な取扱いや医療圏の

再編成等も議論すべきではないか。

有 ○ ○ ○ 当院発熱者外来への患者の集中。 ○

白山石川医療企業団

公立つるぎ病院
無 有 ○ ○

常勤医師が不足するとともに常勤医師

の年齢が上がっており、外来診療や入

院の受け入れ体制に苦慮している。

有 ○ ○ ○ ○

金沢医科大学病院 無 有 ○ ○ ○ ○ 有 ○ ○

公立河北中央病院 無 無 無 ○ ○



地域医療構想を踏まえた各医療機関の対応方針 回答一覧

1

病院名

基本情報

公立松任石川中央病

院

白山石川医療企業団

公立つるぎ病院

金沢医科大学病院

公立河北中央病院

29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48

在宅医療（訪問診

療、往診等）、訪問

看護、訪問リハビリ

等

レスパイト目的の入

院受入

地域連携室や居宅介

護支援事業所による

地域の医療機関等と

の連携

健康教室や出前講座

等の啓蒙事業

健康維持増進に関す

る保健、介護（フレ

イル）予防事業

地域包括ケアシステ

ムに関わる者を対象

とした研修会の開催

自由記載 医師の不足
医師以外の医療従

事者の不足

関係事業者との連

携強化

病床の転換（地域

包括ケア病棟等）

ICTを活用した連携

体制の構築

入退院支援や相談

機能の充実
自由記載

複数病院の統合・

再編

病院・診療所間の

連携体制の構築

役割・機能の見直

しによる病床数の

見直し

役割・機能の見直

しによる診療科目

の見直し

医療機能の共同購

入等による効率的

調達

医薬品、診療材料

の共同購入

２．地域包括ケアシステムの構築に向けて果たすべき役割・機能 ３． 機能分化・連携強化

地域包括ケアシステムの構築に向けて果たすべき役割・機能（現状） 地域包括ケアシステムの構築に向けた当該病院の課題 機能分化・連携強化の取組

○ ○ ○ ○

当院は地域医療支援病院、災害拠点病院で

あり、また、地域の中核病院として急性期

医療を担っており、高度医療機器を整備し

医療水準の向上と、地域住民に必要不可欠

な医療の提供を目指している。

また地域包括福祉支援センターおかりやを

併設し、地域包括ケアシステムの拠点とし

ての機能を強化し、近隣住民の生活を支え

る役割をになっている。

新型コロナウイルス感染症対策において重

点医療機関に指定されていることからも、

今後新興感染症対策において地域の中心的

枠割りを担うことが求められている。新興

感染症対策において、柔軟に対応できるよ

う、ハードウエア的にも見直しをおこなう

必要がある。

○ ○ ○ ○

○ ○ ○ ○ ○ ○

当院は、一般病棟、回復期リハビリテー

ション病棟、地域包括ケア病棟を有し、急

性期から回復期に至る医療を実施するとと

もに、居宅系介護サービス（訪問リハビリ

テーション、通所リハビリテーション、短

期入所生活介護）を実施している。

また、同企業団が運営する公立松任石川中

央病院、白山ろくの３診療所との一体的運

営、役割分担の明確化により、切れ目のな

い包括的なケアを実践している。

さらに、在宅療養支援病院として、地域の

かかりつけ医と連携して訪問診療を実施し

ており、白山市からの委託を受け、行政や

地域の医師会と協働で、在宅医療・介護連

携推進事業にも取り組んでいる。

また、鶴来圏域における地域包括支援セン

ターを受託しており、病院と相互に連携を

とりながら、地域包括ケアシステムにおい

ての役割を果たしている。

○

新型コロナウイルス感染症対策において重

点医療機関に指定されていることからも、

今後新興感染症対策において地域の中心的

役割りを担うことが求められている。新興

感染症対策において柔軟に対応できるよ

う、ハードウエアの充実や常勤医師の確保

が課題である。

○ ○

○ ○ ○ ○

○ ○ ○ ○ ○

地域包括ケアシステムの中核として、質の

高い医療・介護・生活支援を提供すること

により、切れ目のない地域完結型医療を担

う。

○
これまで以上に役割の明確化や経営の健全

化が求められいる。
○



地域医療構想を踏まえた各医療機関の対応方針 回答一覧

1

病院名

基本情報

公立松任石川中央病

院

白山石川医療企業団

公立つるぎ病院

金沢医科大学病院

公立河北中央病院

49 50 51 52 53 54 55 56 57 58 59 60 61 62 63 64 65 66 67 68

5．新設・建替等を予定する病院

医師の相互派遣
医療情報共有等の

連携体制の構築

基幹病院における

高度な医療機能の

整備

基幹病院における

医師派遣機能の整

備

地域医療連携推進

法人の設立

地域連携クリティ

カルパスの導入
自由記載

高度急性期

（現行）

急性期

（現行）

回復期

（現行）

慢性期

（現行）

休棟等

（現行）

高度急性期

（見直し後）

急性期

（見直し後）

回復期

（見直し後）

慢性期

（見直し後）

休棟等

（見直し後）

３． 機能分化・連携強化 4．病床機能を見直す病院

見直し内容

主たる施設

の築年数
既存の施設の状況及び新設・建替の概要
（自由記載）

機能分化・連携強化の取組

見直しの概要（自由記載）

○ ○ ○ ○ ○

公立つるぎ病院との役割分担を明確化し、

当院は急性期医療に特化するとともに連携

を強化する。

現在計画中の増改築において、医療法第30

条の４第11項に基づき循環器疾患の専門病

床50床を増床する（精神科病床30床とあわ

せて、全体で305床から355床に病床数を見

直す）ことを協議中。

12 263 17 308 34

既存建物は平成元年に移転新築し、これまで

６回の増改築工事をおこなってきたが、老朽

化に加え、既存敷地内での拡張に限界がきた

ことから、北側隣接地に移転整備を計画して

いる。

○ ○ ○

公立松任石川中央病院との役割分担を明確

化し、当病院では回復期医療に特化すると

ともに連携を強化する。

○

○


