
経営比較分析表（令和5年度決算）
兵庫県加西市　加西病院

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 193 - - ■

令和5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 18 対象 ド 訓 救 臨 感 輪 - 6 199 【】

- 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
経営強化に係る主な取組（直近の実施時期）

1. 経営の健全性・効率性
機能分化・連携強化

地方独立行政法人化 指定管理者制度導入
（従来の再編・ネットワーク化を含む）

41,944 19,166 非該当 非該当 １０：１ 173

Ⅰ 地域において担っている役割
　市立加西病院は、市内唯一の急性期病院であり、二次救急医療を
担う地域の中核病院として地域住民が生活し続けるために必須の医
療を提供しています。また、北播磨医療圏域における第２種感染症
指定医療機関として、新型コロナウイルス感染症等の新興感染症に
対して発生初期段階から積極的に対応しました。
　近年、近隣地域において基幹病院が相次いで開院し、医師や患者
の流出が進んだことにより、当院の北播磨医療圏での役割は急性期
医療から回復期医療へ変化してきております。そのため、平成29年
により回復期機能を充実させるため、１病棟であった地域包括ケア
病棟を２病棟に変更し、北播磨医療圏で不足している回復期病床を
増やし、基幹病院や施設、診療所との連携を強化して積極的に患者
を受入れています。

R01 R02 R03 R04 R05 R01 R02 R03 R05 R01 R02 R03 R04 R05R04 R05 R01 R02 R03 R04

当該値 86.2 93.7 94.8 93.0 85.2当該値 92.5 104.5 122.8 118.1 94.8 当該値 68.9 92.7 90.1 83.0 75.2当該値 81.6 88.7 90.3 88.4 80.5

平均値 86.0 80.7 82.2 81.7 81.0平均値 96.9 100.6 105.9 104.3 96.3 平均値 72.9 65.8 65.0 63.3 64.7平均値 83.0 77.1 78.6 78.1 77.5

Ⅱ 分析欄

1. 経営の健全性・効率性について

　患者数の減少により、令和２年度に許可病床数を260床（一般254
床、感染症6床）から199床（一般193床、感染6床）に病床規模を縮
小することで経営の健全化・効率化に取り組んでいます。
　令和5年度は、内科と外科医師の退職により入院患者数が大きく減
少し、医業収益が減少したことが主な要因となり、前年度と比較し
て医業収支比率が7.8ポイント悪化しました。また、同様の理由によ
り職員給与対医業収益比率も悪化しました。一方、外来患者１人１
日当たり収益については、1,069円の増加となりました。

2. 老朽化の状況について

R01 R02 R03 R04 R05 R01 R04 R05 　有形固定資産の減価償却率については、各固定資産の耐用年数を
経過していても保守点検、修繕を行いながら性能を維持している器
械備品等が多くあり、類似病院に比べ高い状況です。
　老朽化の進む現施設への設備投資については、現在検討している
新病院建設計画の進捗状況を鑑み、慎重に判断することに加え、新
病院の規模、機能を考慮して、過大とならないよう必要最小限の投
資に抑えるよう努めます。

R05 R01 R02 R03

17.5 17.1 16.7 17.6 16.866.3 当該値44,432 当該値

R03 R04R02 R03 R04 R05 R01 R02

平均値 48,807 37,855 39,289 40,846

62.5 62.0 60.2 60.510,820 11,689 11,762 11,905 12,974 当該値

12,970 11,234 11,512 11,831

当該値 43,842 46,351 47,472 47,147

18.0

2. 老朽化の状況

全体総括

　医業収益については、患者数の減少に対して、ベッドコントロー
ルの適正化による収益の確保を図りましたが、大きく減少となりま
した。医業費用については、引き続き適正な人員配置による職員給
与費の減少や諸経費の削減に努めました。しかし、医業収支比率は
収益の減少が大きく影響し、前年度より7.8ポイント悪化となりまし
た。
　来年度は、医業収益については、近隣基幹病院や施設との連携を
さらに強化し、主に回復期医療の入院を増やしていくことで収益確
保に努めます。また医業費用については、職員退職者不補充等によ
る人員数の適正化、委託費の見直しによる経費の削減に取り組みな
がら将来の医療需要予測とそれに見合った病床数を考慮したうえで
当院が担う役割を明確にしながら経営の健全化に努めて参ります。

R01 R02 R03 R04 R05 R01

68.1 平均値 20.5 17.5 17.3 17.911,652 平均値 59.9 68.5 67.1 66.941,075 平均値

R04 R05

当該値 151.1 143.6 117.7 102.2 126.5 当該値 74.1

R03 R04 R05 R01 R02 R03R02 R03 R04 R05 R01 R02

48,514,513 48,858,327 48,983,327 49,266,211

平均値 81.9 124.2 121.6 118.9 121.9

77.2 79.9 80.8 80.3 当該値 35,937,19575.2 77.0 78.0 78.7 当該値 76.5

※　「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。

平均値 44,436,827 42,806,727 43,530,781 44,196,357 45,484,013平均値 72.6 72.9 73.9 74.3 72.2平均値 50.8 56.9 58.1 59.4 59.1
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④病床利用率(％)
【68.7】
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③修正医業収支比率(％)
【83.9】
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②医業収支比率(％)

【86.6】
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①経常収支比率(％)

【96.6】
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①有形固定資産減価償却率(％)
【57.0】
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②器械備品減価償却率(％)
【70.4】
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③１床当たり有形固定資産(円)
【50,999,060】
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⑧材料費対医業収益比率(％)
【26.4】
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⑦職員給与費対医業収益比率(％)
【56.1】
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⑥外来患者１人１日当たり収益(円)

【18,236】

0

10,000

20,000

30,000

40,000

50,000

60,000

⑤入院患者１人１日当たり収益(円)

【62,428】
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⑨累積欠損金比率(％)
【54.5】


