
経営比較分析表（令和3年度決算）
兵庫県高砂市　高砂市民病院

法適用区分 業種名・事業名 病院区分 類似区分 管理者の情報 許可病床（一般） 許可病床（療養） 許可病床（結核） グラフ凡例
当該病院値（当該値）

経営形態 診療科数 DPC対象病院 特殊診療機能　※１ 指定病院の状況　※２ 許可病床（精神） 許可病床（感染症） 許可病床（合計） － 類似病院平均値（平均値）

条例全部 病院事業 一般病院 100床以上～200床未満 自治体職員 199 - - ■

令和3年度全国平均

人口（人） 建物面積（㎡） 不採算地区病院 不採算地区中核病院 看護配置 最大使用病床（一般） 最大使用病床（療養） 最大使用病床（一般＋療養）

直営 21 対象 ド 透 I 訓 救 臨 地 輪 - - 199 【】

- 年度 - 年度 - 年度

- 153

※１　ド…人間ドック　透…人工透析　Ｉ…ＩＣＵ・ＣＣＵ 未…ＮＩＣＵ・未熟児室　訓…運動機能訓練室　ガ…ガン（放射線）診療

※２　救…救急告示病院　臨…臨床研修病院　が…がん診療連携拠点病院　感…感染症指定医療機関　ヘ…へき地医療拠点病院　災…災害拠点病院　地…地域医療支援病院  特…特定機能病院　輪…病院群輪番制病院
公立病院改革に係る主な取組（直近の実施時期）

1. 経営の健全性・効率性 再編・ネットワーク化 地方独立行政法人化 指定管理者制度導入

88,968 26,705 非該当 非該当 ７：１ 153

Ⅰ 地域において担っている役割
　急性期医療を担いつつ、回復期医療（地域包
括ケア病棟）、慢性期（維持透析）、ターミナ
ル医療（緩和ケア病棟）も展開できる機能を有
することで圏域での役割を果たしている。
　超高齢社会を迎えるにあたり、地域包括ケア
システムにおける地域の中核病院として、「医
療分野」だけでなく「介護分野」との橋渡しを
担うことで、より地域に密着した医療を展開し
ている。
　また、コロナ禍において陽性患者の入院対
応、ＰＣＲ検査、ワクチン接種等、病院全体で
全力でコロナ対応を実践し、公立病院としての
使命を果たしている。

H29 H30 R01 R02 R03 H29 H30 R01 R03 H29 H30 R01 R02 R03R02 R03 H29 H30 R01 R02

当該値 83.6 82.5 84.8 80.0 83.4当該値 88.6 88.3 90.3 99.2 102.7 当該値 46.4 46.3 49.2 61.0 61.0当該値 189.4 196.0 195.7 219.3 201.5

平均値 85.9 86.0 86.0 80.7 82.2平均値 97.2 97.5 96.9 100.6 105.9 平均値 73.0 72.1 72.9 65.8 65.0平均値 86.8 90.8 81.9 124.2 121.6

Ⅱ 分析欄

1. 経営の健全性・効率性について

　地域包括ケア病棟の効率的な運営（在宅療養
患者の入院受入・急性期病棟からの転棟・レス
パイト入院等）、救急搬送の受入れ増や紹介患
者の受入れ増、市の集団健（検）診受託など収
益アップを目的に取り組んでいる。
　経常収支比率、医業収支比率共に、新型コロ
ナウイルス感染症対策に係る補助金により改善
しているが、医業収支比率については１００％
を下回っている。主な要因として、新型コロナ
ウイルス感染症の影響が継続しており、コロナ
前と比較して入院・外来共に患者数が減少して
いること、また、医師の異動による患者数の減
少により収益が悪化している。

2. 老朽化の状況について

H29 H30 R01 R02 R03 H29 R02 R03 　有形固定資産減価償却率、器械備品減価償却
率が示すように、保有資産の使用年数が法定耐
用年数に近づいており、老朽化が進んでいる。
　今後、改修や更新の費用が増加していくこと
が考えられる。

R03 H29 H30 R01

19.3 17.8 15.3 15.3 14.571.0 当該値44,616 44,339 44,329 44,533 当該値

R01 R02H30 R01 R02 R03 H29 H30

68.539,289 平均値平均値 45,494 47,924 48,807 37,855

66.6 68.1 67.3 73.912,793 12,424 12,026 12,918 12,980 当該値

12,309 12,502 12,970 11,234

当該値 44,555

61,797,94580.5 当該値

17.3

2. 老朽化の状況

全体総括

　収益の改善については、令和３年度において
策定した経営改善計画に沿って進めていく。具
体的には回復期機能を充実させ、高度急性期を
脱した患者の紹介に対応することで近隣病院と
の連携強化に努める。また、予防医療の充実と
して、市の集団健（検）診受託を行い、健診率
の向上に取り組むことで、入院・外来患者数の
増加に繋げ、収益確保を図る。
　設備、機械備品においては、修繕、更新費用
が増加していくことが考えられるため、耐用年
数を踏まえた計画的な更新を行う。

H29 H30 R01 R02 R03 H29

67.1 平均値 20.7 20.6 20.5 17.511,512 平均値 59.0 59.4 59.9

60.8 67.8 74.5 77.0

R01 R02 R03

当該値 61.4 64.6 67.4 69.6 71.6 当該値

H30 R01 R02 R03 H29 H30

40,884,276 41,051,459 41,359,238 61,127,925

43,530,781

※　「類似病院平均値（平均値）」については、病院区分及び類似区分に基づき算出している。

73.9 平均値 41,975,086 43,785,070 44,436,827 42,806,72758.1 平均値 67.3 70.1 72.6 72.9平均値 46.9 48.6 50.8 56.9
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④病床利用率(％)
【67.1】
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②医業収支比率(％)
【86.6】
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①経常収支比率(％)
【106.2】
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①有形固定資産減価償却率(％)
【56.0】
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②器械備品減価償却率(％)
【70.7】
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③１床当たり有形固定資産(円)
【49,765,843】
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⑧材料費対医業収益比率(％)
【24.8】
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⑦職員給与費対医業収益比率(％)
【56.4】
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⑥外来患者１人１日当たり収益(円)
【17,202】
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⑤入院患者１人１日当たり収益(円)
【59,287】


