
施策№18 医療体制の充実

施策の目的

第２章 基本計画 政策４：ともに支えあう明るく元気な人づくり

対象 意図

①市⺠

②医療機関

①安⼼して適切な医療が受けられる

②医療体制が確保される

現状

本市の医療機関数は、40施設（病院６、⼀般診療所25、⻭科診療所９）であり 、人口10万人当

たりの病院数は全国平均の２倍を超えています。しかし、県⽴北薩病院の脳神経外科医が不在であ

るなど、診療科目によっては地域内において充⾜できていない状況も続いています。産婦⼈科は１

施設で、過疎化や出⽣率低下により、その存続が懸念されます。また、近年は開業医師の⾼年齢化

も進んでいます。

夜間や休⽇における救急医療体制については、平成26年度において、在宅当番医制は16医療機関、

病院群輪番制は10医療機関により、その体制が確保されています。病院群輪番制は10医療機関により、その体制が確保されています。

救急搬送について、市内医療機関での対応が困難な場合は、隣接している⼈吉市や⽔俣市の医療

機関に搬送するなど、広域連携による医療体制の確保に努めており、救急⾞による搬送件数のうち

市外への搬送率は16.8％となっています。また、ドクターヘリの運航により、早急な運搬が求めら

れる重症患者に対しても、迅速な救命治療が実施されています。

市⺠意識調査によると、「病気になった時に医療の不安を感じている」市⺠の割合は64.5％で、

不安を感じる診療科目として脳神経外科をあげた⼈が最も多く、次いで内科、循環器科の順となっ

ています。また、市⺠の３⼈に１⼈が、かかりつけ医がいないと答えています。ています。また、市⺠の３⼈に１⼈が、かかりつけ医がいないと答えています。

今後の状況変化

・ ⼈⼝減少により受診者数が減少し、市内医療機関の経営が厳しくなることが予想されます。ま

た、市内の医師の⾼年齢化や看護職・介護職等の確保が厳しくなることが予想されます。

・ ⽣活習慣病による循環器系疾患（⾼⾎圧、脳梗塞、⼼疾患など）患者の増加が懸念されます。

・ 県は、病床の機能分化・連携を進めるために「地域医療構想※計画」を平成28年度までに策定・ 県は、病床の機能分化・連携を進めるために「地域医療構想※計画」を平成28年度までに策定

する予定です。

課題

・ 市⺠が安⼼して適切な医療を受けることができるために、医師確保や地域内で受診できる診療

科目が減少しないよう地域医療体制の確保に努める必要があります。科目が減少しないよう地域医療体制の確保に努める必要があります。

・ 地域医療の中核的な役割を担っている県⽴北薩病院の医師や診療科目の確保について、継続し

て取り組む必要があります。

・ 救急医療体制については、休⽇・夜間において市⺠が安⼼して受診できるよう、引き続き、在

宅当番医制や病院群輪番制の体制を確保する必要があります。

・ 救急搬送については、伊佐湧⽔消防組合や医療機関との連携により迅速な搬送体制の維持に努

める必要があります。

・ 広域連携による医療体制の確保を強化する必要があります。・ 広域連携による医療体制の確保を強化する必要があります。

・ 医療機関が相互連携し、効率的・効果的な医療を⾏うために、かかりつけ医の定着化を図る必

要があります。
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〜施策の⽅針〜

市⺠⼀⼈ひとりが適切な医療が受けられるよう、関係機関と連携して地域医療体制の維持確保

に努めるとともに、県内外の医療機関等との広域連携による救急医療体制の強化を図ります。

第２章 基本計画 政策４：ともに支えあう明るく元気な人づくり

目的の達成度をあらわす指標とその目標値

成果指標
平成21年度実績値

平成26年度現状値
平成32年度目標値

（）は成り⾏き値平成27年度目標値

病気になった時に医療に不安を

Ａ

病気になった時に医療に不安を

感じる市⺠の割合【市⺠意識調

査】

70.0％

64.5％
64.5％

（68.0％）
68.0％

Ｂ 救急⾞の市外への搬送率
14.3％

16.8％
16.8％

（19.0％）14.3％

目標設定の考え方

Ａ ：病気になった時に医療に不安を感じる市⺠の割合は、開業医師の⾼年齢化による医療機関の

減少が懸念されることから、総体的には増加すると予想し、平成32年度における成り⾏き値は、

68.0％を⾒込みます。目標値は、現状維持の64.5％をめざします。

Ｂ ：救急⾞の市外への搬送率については、過去の実績と直近の状況から微増するものと予想し、

平成32年度における成り⾏き値は、19.0％を⾒込みます。 目標値は、現状を維持し、16.8％平成32年度における成り⾏き値は、19.0％を⾒込みます。 目標値は、現状を維持し、16.8％

をめざします。

目標達成に向けた基本的な取組み

・ 市内における医療体制を維持できるよう、医師会や医療機関との連携を強化するとともに、県

境を越えた広域連携による地域医療体制の強化を図り、休⽇・夜間に急病になっても安⼼できる境を越えた広域連携による地域医療体制の強化を図り、休⽇・夜間に急病になっても安⼼できる

医療体制の確保に努めます。

・ 県⽴北薩病院の医師や診療科目の確保のために、今後も、近隣市町で構成する県⽴北薩病院対

策協議会で、県に働きかけを⾏います。

・ 救急搬送については、伊佐湧水消防組合や医療機関との連携により迅速な搬送体制の維持に努

めます。

・ 重度疾病の予防、早期発⾒のために、かかりつけ医の定着化を図ります。

・ 医療機関に関する情報を提供するとともに、適正な受診（診療時間内に受診する）に⼼がける・ 医療機関に関する情報を提供するとともに、適正な受診（診療時間内に受診する）に⼼がける

よう啓発します。
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市⺠（住⺠、事業所、地域、団体等）の役割 ⾏政の役割

‣ 市⺠は、医療機関の診療科目や休⽇・夜間 ‣ 医師会や医療機関と連携し、地域医療体制

協働による市⺠と⾏政の役割分担

第２章 基本計画 政策４：ともに支えあう明るく元気な人づくり

‣ 市⺠は、医療機関の診療科目や休⽇・夜間

の当番医等を把握し、自分や家族が病気に

なったときに備えます。

‣ 夜間・休日に、緊急性のない受診をしない

よう心がけます。

‣ 市⺠⼀⼈ひとりが、かかりつけの医者を持

ちます。

‣ 医療機関や薬局等は、適切な医療等サービ

‣ 医師会や医療機関と連携し、地域医療体制

を確保します。

‣ 医師会や消防組合等、県内外の医療機関等

との連携を密にし、救急医療体制を確保しま

す。

‣ 休⽇・夜間の当番医など医療機関に関する

情報を提供します。

‣ かかりつけ医の確保や適正受診の啓発を⾏‣ 医療機関や薬局等は、適切な医療等サービ

スを提供します。

‣ 医師会や医療機関は、相互に連携し効率的

な地域医療を提供します。

‣ かかりつけ医の確保や適正受診の啓発を⾏

います。

【病気になった時に医療に不安を感じる市⺠の割合（％）】

26.2 

30.7 

38.4 

39.3 

17.3 

14.9 

14.3 

12.0 

3.9 

3.1 

平成26年度

平成21年度
強く感じる

少し感じる

どちらとも言えない

あまり感じない
26.2 38.4 17.3 14.3 3.9 

0.0 20.0 40.0 60.0 80.0 100.0 

平成26年度
あまり感じない

不安はない

資料：伊佐市（市⺠意識調査）

無料健康チェック
久七トンネルでの訓練
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地域医療構想： 2025年に向け、病床の機能分化・連携を進めるために、医療機能ごとに2025年の医療需要と病床の必要量を推計し、定

めるもの。


