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医
師
不
足
に
よ
る
入
院
患
者
の
減
少
や

診
療
報
酬
改
定
な
ど
で
低
迷
す
る
病
院
財
政

 経営状態医
療
費
抑
制
政
策
な
ど
で

減
少
す
る
病
院
収
入

　
市
立
病
院
の
入
院
患
者
数
は
、
常
勤
医

師
の
減
少
や
そ
れ
に
伴
う
受
け
入
れ
診
療

科
目
の
減
少
、
耐
震
に
問
題
の
あ
る
施
設

の
使
用
中
止
な
ど
の
理
由
に
よ
っ
て
年
々

減
少
し
て
お
り
、
１
日
当
た
り
の
入
院
患

者
数
は
平
成
　
年
度
の
５
３
６
人
か
ら
平

１７

成
　
年
度
で
は
４
４
１
人
、
平
成
　
年
度

１９

２０

（
見
込
み
）
で
は
３
７
０
人
と
平
成
　
年
度

１７

と
比
べ
て
１
日
当
た
り
１
６
６
人
、
年
間

で
約
６
万
人
も
の
減
少
と
な
っ
て
い
ま
す

【
表
３
】
。

　
国
の
医
療
費
抑
制
施
策
と
し
て
行
わ
れ

た
診
療
報
酬
の
改
定
に
よ
り
平
成
　
年
度

１８

に
は
、
診
療
報
酬
で
1
・
3
6
%
、
薬
価

で
1
・
8
%
の
減
額
改
定
が
行
わ
れ
、
登

米
市
で
は
こ
の
改
定
分
だ
け
で
も
約
3
億

円
の
医
業
収
入
が
減
少
し
て
い
ま
す
。

　
ま
た
、
診
療
初
期
の
診
療
報
酬
額
と
、

入
院
か
ら
2
週
間
を
過
ぎ
た
際
の
診
療
報

酬
の
額
に
つ
い
て
も
改
正
さ
れ
、
そ
の
差

が
よ
り
大
き
く
な
り
ま
し
た
。
つ
ま
り
、

入
院
期
間
が
長
引
け
ば
長
引
く
ほ
ど
病
院

の
収
入
が
減
り
、
病
院
経
営
が
ま
す
ま
す

厳
し
く
な
る
状
況
と
な
っ
て
い
ま
す
。

　
 さ
ら
に
、
集
中
的
に
医
療
行
為
を
必
要

と
す
る
時
期
が
過
ぎ
、
退
院
で
き
る
状
況

に
な
っ
て
も
、
さ
ま
ざ
ま
な
理
由
か
ら
、

家
庭
で
の
療
養
や
福
祉
施
設
へ
の
入
所
が

困
難
な
患
者
（
社
会
的
入
院
患
者
）
が
約

　
人
お
り
、
病
院
経
営
上
の
課
題
の
一
つ

５０の
と
も
な
っ
て
い
ま
す
。

累
積
赤
字
に
よ
り
財
政
再

建
団
体
へ
転
落
の
恐
れ
も

　
合
併
前
の
平
成
　
年
度
は
、
5
病
院
合

１６

わ
せ
て
の
医
業
収
支
は
、
単
年
度
約
5
億

円
の
赤
字
で
し
た
が
、
平
成
　
年
度
は
約

１７

6
億
円
、　

年
度
は
約
　
億
円
、　

年
度

１８

１４

１９

で
は
約
　
億
円
の
赤
字
が
発
生
し
て
お
り
、

１５

　
年
度
で
は
１
日
当
た
り
に
換
算
す
る
と

１９

約
４
１
０
万
円
の
赤
字
が
発
生
し
て
い
る

こ
と
と
な
り
ま
す
【
表
４
】。
ま
た
、
平
成

　
年
度
の
病
院
事
業
会
計
で
は
年
間
約
　

２０

１９

億
円
の
赤
字
が
見
込
ま
れ
て
お
り
、　

年
２０

計よねやま
病　　院豊里病院米谷病院登米病院佐沼病院区　分

3,9182296663053372,381　 入院収入

3,9585457455573751,736　 外来収入

24319463228１１８　　 その他

8,1197931,4578947404,235 医業収入

4,7464698025515022,422　　 人件費

2,6522614293072061,449　　 材料費

41436823121244 減価償却費

1,798223273225260８１７　　 　経費

211422１２　　 その他

9,6319901,5901,1169914,944 医業費用

▲1,512▲１９７▲133▲222▲251▲709 医業収支

【表４】平成１９年度医業収支の状況　

度
末
の
累
積
赤
字
は
１
０
０
億
円
を
超
え

る
見
込
み
と
な
っ
て
い
ま
す
。
市
で
は
毎

年
、
病
院
事
業
に
巨
額
の
繰
入
金
を
支
出

し
、
経
営
安
定
化
に
努
め
て
き
ま
し
た
が
、

こ
の
ま
ま
の
病
院
経
営
を
続
け
て
い
く
と
、

病
院
事
業
を
支
え
切
れ
な
く
な
り
、
病
院

と
と
も
に
市
本
体
の
財
政
破
綻
を
招
き
、

国
の
管
理
下
に
置
か
れ
る
財
政
再
建
団
体

へ
と
転
落
す
る
恐
れ
さ
え
あ
り
ま
す
。 

※医業収支：病院の医業活動による収入から、要した費用を差し引いたもの

病
院
健
全
化
の
た
め

明
日
か
ら
で
き
る
こ
と


医
師
の
過
酷
な
勤
務
状
況
を
理
解
す
る

　
市
立
病
院
各
科
に
常
勤
医
師
が
い
な
く

な
る
と
い
う
「
異
常
事
態
」
を
避
け
る
た

め
に
も
、
医
師
が
睡
眠
を
取
る
間
も
な
く

働
き
続
け
て
い
る
と
い
う
現
実
を
理
解
し

ま
し
ょ
う
。


か
か
り
つ
け
医
を
持
つ

　
日
常
の
健
康
管
理
に
つ
い
て
も
、
気
軽

に
相
談
で
き
る
「
ま
ち
の
お
医
者
さ
ん
」

を
持
ち
ま
し
ょ
う
。

　
か
か
り
つ
け
医
は
、
入
院
や
高
度
な
治

療
が
必
要
と
な
っ
た
場
合
、
適
切
な
医
療

機
関
を
紹
介
し
て
く
れ
る
頼
も
し
い
パ
ー

ト
ナ
ー
と
な
り
ま
す
。


受
診
は
治
療
時
間
内
に

　
軽
症
の
場
合
は
、
診
療
時
間
内
に
受
診

す
る
こ
と
で
、
医
師
の
負
担
を
軽
く
す
る

こ
と
が
で
き
ま
す
。

　
一
人
一
人
の
わ
ず
か
な
「
受
診
に
対
す

る
心
掛
け
」
が
、
登
米
市
の
病
院
環
境
の

健
全
化
に
つ
な
が
り
ま
す
。

　
病
院
を
利
用
す
る
と
き
の

　
３
つ
の
心
掛
け

【表３】一日当たりの入院患者数の推移

（単位）：１００万円

5 Dec.2008

 医療再編再
編
計
画
に
基
づ
き

医
療
体
制
を
改
革

　
厳
し
い
経
営
状
態
が
続
く
中
、
昨
年
　１２

月
　
日
、
市
地
域
医
療
福
祉
体
制
検
討
委

２６
員
会
か
ら
「
市
立
病
院
の
再
編
計
画
報
告

書
」
が
提
出
さ
れ
、
市
で
は
「
安
全
・
安

心
の
医
療
提
供
」
、「
医
師
の
労
働
環
境
の

改
善
」、「
安
定
し
た
経
営
基
盤
の
確
立
」

を
目
指
し
た
市
立
病
院
の
再
編
・
改
革
の

基
本
方
針
が
決
ま
り
、
現
在
、
こ
の
基
本

方
針
に
基
づ
き
再
編
・
改
革
に
取
り
組
ん

で
い
ま
す
。
平
成
　
年
　
月
に
国
が
示
し

１９

１２

た
公
立
病
院
改
革
ガ
イ
ド
ラ
イ
ン
に
基
づ

き
、
地
域
医
療
を
確
保
し
な
が
ら
経
営
の

建
て
直
し
と
健
全
化
を
図
る
た
め
、
公
立

病
院
の
あ
る
べ
き
姿
と
そ
の
役
割
を
明
確

に
し
た
「
病
院
改
革
プ
ラ
ン
」
の
策
定
も

同
時
に
進
め
て
い
ま
す
。 

　
具
体
的
に
は
、
入
院
状
況
や
病
床
の
活

用
状
況
を
分
析
し
、
平
成
　
年
に
は
登
米

２０

病
院
、
平
成
　
年
度
か
ら
は
米
谷
病
院
と

２３

よ
ね
や
ま
病
院
の
診
療
所
化
を
行
い
、
病

床
数
を
こ
れ
ま
で
の
５
９
９
床
か
ら
３
２

７
床
に
減
少
す
る
こ
と
と
な
り
、
入
院
に

つ
い
て
は
佐
沼
病
院
と
豊
里
病
院
で
対
応

し
て
い
く
こ
と
と
な
り
ま
す
。

　
新
た
な
医
師
の
確
保
に
つ
い
て
は
、
医

学
生
へ
の
奨
学
金
制
度
を
制
定
し
、
医
師

の
確
保
に
努
め
て
い
ま
す
。
現
在
、
5
人

が
奨
学
金
制
度
を
利
用
し
て
お
り
、
最
短

で
平
成
　
年
に
は
第
1
号
の
医
師
が
市
立

２３

病
院
に
勤
務
す
る
予
定
と
な
っ
て
い
ま
す
。

　
大
学
病
院
な
ど
と
も
専
門
的
な
医
療
技

術
を
必
要
と
す
る
脳
外
科
や
心
臓
外
科
な

ど
市
内
の
病
院
で
対
処
で
き
な
い
場
合
の

受
け
入
れ
協
力
体
制
を
強
化
す
る
と
と
も

に
、
急
性
期
治
療
を
終
え
た
患
者
の
寝
た

き
り
の
防
止
と
、
家
庭
復
帰
を
目
的
と
し

た
回
復
期
リ
ハ
ビ
リ
病
床
を
設
置
し
ま
す
。

社
会
的
入
院
な
ど
の
患
者
に
つ
い
て
も
、

１
０
０
床
規
模
の
老
人
保
健
施
設
の
新
設

を
検
討
し
て
い
ま
す
。

　
で
き
る
限
り
住
み
慣
れ
た
地
域
や
家
庭

で
過
ご
し
た
い
と
い
う
在
宅
医
療
を
希
望

さ
れ
る
患
者
さ
ん
に
は
、
医
師
や
看
護
師

が
往
診
す
る
訪
問
診
療
の
体
制
づ
く
り
の

構
築
を
目
指
し
て
い
ま
す
。

　
今
後
、
市
で
は
、
保
健
師
な
ど
が
中
心

と
な
っ
て
疾
病
予
防
や
健
康
づ
く
り
を
行

う
「
保
健
」
、
病
院
や
訪
問
診
療
・
看
護
を

中
心
と
す
る
「
医
療
」、
老
人
保
健
施
設
や

特
別
養
護
老
人
ホ
ー
ム
な
ど
の
「
福
祉
」、

在
宅
介
護
サ
ー
ビ
ス
な
ど
の
「
介
護
」
を

総
合
的
に
組
み
合
わ
せ
、「
登
米
市
型
の

地
域
医
療
体
制
」
を
整
え
て
い
き
ま
す
。 

地
域
現
状
に
合
わ
せ
登
米
市
型

の
包
括
医
療
体
制
を
構
築

佐沼病院（仮称 登米市民病院）

目標体制

平成２３年体制

本館（１６８床）補強後南館（６０床）

一般病棟（５２床）回復期リハビリ（３０床）６F

一般病棟（52床）回復期リハビリ（３０床）５F

新設北館一般病棟（44床）病床４F

一般病棟手術室など（20床）会議室・透析３F

一般病棟外来棟②事務管理棟２F

救急センター外来棟①（救急）・リハビリ１F

用度課などB1

２２８床

新設老人保健施設

１００人規模予定

豊里病院（仮称 豊里分院）

豊里老人保健施設療養棟一般棟

一般病棟（34床）３F

入所（75人）
通所（２０人）

療養病棟（30床）一般病棟（35床）２F

リハビリ外来棟１F

９９床

【自宅での療養生活を、訪問などによって支援】

患者に対して２４時間往診・看護を提供できる体制を構築在宅医療支援診療所

津山診療所上沼診療所よねやま診療所米谷診療所登米診療所

●登米市の地域包括医療体制　

緊急入院に備え、佐沼病院
と豊里病院に連携病院とし
て病床を確保

病院・診療所　
相互の連携

登米市地域医療の明日■特 
■集 

【南館に耐震補強実施、医療・財政の体制が整いしだい、北館新設】


