
グラフ凡例
当該病院値（当該値）

類似病院平均値（平均値）

令和2年度全国平均

※　「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。
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66,053,095 65,762,467 66,350,457 66,275,377 66,464,07073.6 当該値
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2. 老朽化の状況

全体総括

　経営の健全性・効率性を見れば比較的健全な経営状況と
なっている。しかし、老朽化の状況では有形固定資産におい
て類似病院平均値、全国平均値を上回っており、近い将来更
新時期を迎える施設を多く抱えている状況である。また病床
利用率においても低値で推移しており、改善に向けた取り組
みが必要となっている。さらに、経常収支比率は令和元年度
に比べ3.1ポイント改善しているが、医業収益は減少してい
る。黒字決算の維持には、受診可能診療科の確保、病床利用
率の改善が不可欠であるため、医師の確保による病床利用率
の改善、受診可能診療科の確保を図り、黒字決算を維持して
いくとともに、適切な施設の規模を検討し、計画的に更新し
ていくとともに、豊川市、新城市の地域医療連携のための協
議会、東三河北部医療圏地域医療対策協議会等を活用し近隣
市町村との連携強化を図っていく。

新公立病院改革プランの策定状況：
平成28年度策定済み、令和3年度策定予定

H28 H29 H30 R01 R02 H28

68.5 平均値 18.7 18.3 17.7 17.511,234 平均値 63.4 63.4 63.7 63.337,855 平均値平均値 33,492 34,136 34,924 35,788
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9,976 10,130 10,244 10,602
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Ⅱ 分析欄

1. 経営の健全性・効率性について

　①経常収支比率は100.7%で類似病院平均値を上回っているもの
の、全国平均値は下回っている。単年度黒字となっており、前年度
に比べ3.1ポイント改善となっている。②医業収支比率は類似病院
平均値、全国平均値ともに下回っている。③累積欠損金比率は類似
病院平均値は下回っているものの全国平均値を上回っている。④病
床利用率は類似病院平均値、全国平均値ともに下回っている。さら
に、⑤入院患者1人1日当たり収益は類似病院平均値は上回っている
ものの全国平均値を下回っている。④病床利用率が低値となってい
る要因には、人口減少による医療需要の減少、医師不足による救急
受け入れの制限、入院対応可能な診療科が少ないこと、また、新型
コロナウイルス感染症に伴う影響などがあげられる。また⑤入院患
者1人1日当たり収益が低値となっている要因には、手術件数が少な
いこと、重症患者が少ないこと、疾患に対する平均在院日数が長い
ことでDPC制度の機能評価係数Ⅱの効率性係数が平均値を下回って
いるため、（R2平均値0.01451、当院0.01365（前年度比
+0.00063））診療報酬単価が低いことなどがあげられる。

2. 老朽化の状況について

H28 H29 H30 R01 R02 H28 R01 R02 　①有形固定資産減価償却率、②器械備品減価
償却率および③1床当たり有形固定資産は類似病
院平均値、全国平均値を上回っており、耐用年
数の迫った施設を多く抱えている状況である。
現在、建物については不具合があればその都度
応急的な処置をしているが、雨漏り等経年劣化
による不具合も増えてきていることから、将来
の医療需要の動向も考慮し適切な規模、適切な
延命方法を今後検討していく。医療器械につい
ては引き続き耐用年数を考慮しながら計画的に
更新を図っていく。

R02 H28 H29 H30

19.3 18.3 15.1 14.3 15.379.6 当該値

平均値 69.8 69.7 70.1 70.4 65.8平均値 119.5 116.9 117.1 120.5 124.2平均値 84.2 83.9 84.0 84.3 80.7平均値 96.7 96.6 97.2 96.9 100.6

当該値 52.0 51.4 54.8 52.8 48.7当該値 97.9 95.3 89.6 91.9 103.493.5 92.4 88.0 78.1当該値 105.6 102.6 103.6 97.6 100.7

Ⅰ 地域において担っている役割
　当院が所在する愛知県東三河北部医療圏は、
山間へき地であることから民間医療機関の立地
が困難な地域である。また、圏域面積が広大で
あるため、救急搬送時間が長くなり、医療圏内
での救急対応が望まれている。そのため、救急
医療をはじめとする急性期医療、地域包括ケア
病棟の運用による回復期医療など、不足してい
る医療サービスの提供、へき地医療拠点病院と
して医師等の医療従事者のへき地診療所等への
派遣など、当地域の基幹病院としての役割を
担っている。H28 H29 H30 R01 R02 H28 H29 H30 R02 H28 H29 H30 R01 R02R01 R02 H28 H29 H30 R01

当該値 97.7

年度 - 年度 - 年度

- 173

※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

45,245 24,006 - 第２種該当 ７：１ 173

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 稼働病床（一般） 稼働病床（療養） 稼働病床（一般＋療養）

-

直営 22 対象 ド 透 訓 救 臨 へ 災 輪 - - 199 【】

- - ■

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）

当然財務 病院事業 一般病院 100床以上～200床未満 非設置 199

許可病床（合計） －

経営比較分析表（令和2年度決算）
愛知県新城市　新城市民病院

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）
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①有形固定資産減価償却率(％)
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