
経営比較分析表（令和3年度決算）
愛媛県西条市　西条市立周桑病院

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）

当然財務 病院事業 一般病院 100床以上～200床未満 非設置 185 - - ■

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）

指定管理者(利用料金制) 16 対象 ド 救 臨 輪 - - 185 【】

- 年度 - 年度 平成22 年度

- 102

※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

106,842 19,355 非該当 非該当 １０：１ 102

Ⅰ 地域において担っている役割
 市内唯一の公立病院であり、二次救急医療に係
る病院群輪番制病院として、採算性が低く民間
病院では実施が困難な政策的医療を担ってい
る。
　また、災害発生時には、市防災計画や医療救
護活動要領等に基づき、医療救護活動及び医療
救護班の派遣を行うこととしている。

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

当該値 94.0 95.0 91.9 92.1 94.9当該値 100.3 102.1 100.0 101.2 103.4 当該値 25.9 25.6 43.9 42.3 42.9当該値 270.6 259.0 260.9 264.4 255.4

平均値 89.6 89.7 84.3 80.7 82.2平均値 97.0 97.8 96.9 100.6 105.9 平均値 73.5 74.1 70.4 65.8 65.0平均値 80.7 75.9 120.5 124.2 121.6

Ⅱ 分析欄

1. 経営の健全性・効率性について

　指定管理者制度による病院運営は黒字の状況である。市
で取り扱う病院事業会計の収入は、現金支出を伴うものし
か認められない一般会計からの繰り出しのみであり赤字で
ある。指定管理者の運営及び市の病院事業会計を合わせて
も、令和３年度は前年度に引き続いて経常収支比率100％
を超えている。医業収支比率については、新型コロナウイ
ルス感染症の影響はあるものの若干回復基調を見せてい
る。累積欠損金は、指定管理者制度導入以前からのもので
ある。病床利用率の低さについて、平成30年度までは許可
病床350のうち、医師不在から精神科病床165を休床してい
ることによる。令和元年度以降は、医師不足により許可病
床185のうち稼働病床が102床であることが要因となってい
る。指定管理者制度の導入により、一般会計からの繰り出
しは大幅に改善されたが、医師不足などにより入院・外来
患者の増加にはつながらず、医業収支は近年横ばいの状況
が続いている。

2. 老朽化の状況について

H29 H30 R01 R02 R03 H29 R02 R03 　病院施設については、一部昭和後期に建設さ
れたものもあり、経年劣化が見られる。
　医療設備についても、指定管理者による更新
は進んでいるが、指定管理者制度導入以前に市
が採用したものもあり、総じて老朽化が進んで
いる。

R03 H29 H30 R01

10.0 9.4 9.9 9.2 6.466.8 当該値33,477 36,074 36,938 36,737 当該値

R01 R02H30 R01 R02 R03 H29 H30

68.539,289 平均値平均値 50,958 52,405 35,788 37,855

66.1 65.0 67.0 67.87,002 7,116 7,173 7,473 7,665 当該値

13,792 14,290 10,602 11,234

当該値 31,625

30,126,67695.5 当該値

17.3

2. 老朽化の状況

全体総括

　指定管理者制度導入により、病院の経営状況
は改善された。しかし、医師不足による診療科
の休診もあり、入院・外来患者数は横ばいが続
く。
 さらなる経営状況改善のためには、大学との連
携に加え、市奨学金制度を活用した医師の確
保・育成に努める必要がある。
　施設については、改修や更新に多額の費用が
かかることから、維持管理修繕により施設の長
寿命化を図っている。設備についても診療に支
障をきたさないように計画的な更新に努めてい
る。

H29 H30 R01 R02 R03 H29

67.1 平均値 23.9 23.6 17.5 17.511,512 平均値 56.1 56.0 63.3

95.0 95.1 95.2 95.4

R01 R02 R03

当該値 77.4 77.8 78.4 79.6 80.7 当該値

H30 R01 R02 R03 H29 H30

16,118,960 16,084,237 30,334,886 30,271,400

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 47,082,778 48,918,364 41,891,213 42,806,72758.1 平均値 66.8 68.2 71.7 72.9平均値 50.9 51.9 54.6 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(％)
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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】

0

10,000,000

20,000,000

30,000,000

40,000,000

50,000,000

60,000,000

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】


