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2022年11月14日

連載企画
「明日につなぐ 地域医療」
（全６部、４２回）

（連載開始当時。現在は酒田市を含め１３法人に拡大）
医師会・歯科医師会・薬剤師会の「３師会」がそろうのも、

精神科専門病院が参加するのも全国初
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日本海ヘルスケアネットの考え方

• 人口減少が著しい地方ですら医療機関が患者
や医療人材を奪い、患者獲得のため高額医療
器機を持ち合う「不毛な消耗戦」をやめる

• 地域全体で医療・福祉にかかる費用と人材を管
理、確保し、各施設が役割分担する

⇩ ⇩ ⇩

将来にわたって医療・介護・福祉の切れ目ない
サービスを供給できる体制を構築

「地域全体で黒字にしなければ継続できない」

3

連載開始に当たり、県内全病院にアンケート

NIB（ﾋﾞｼﾞﾈｽに新聞を）やましん読み方講座 4
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全病院へのアンケート

【調査項目】

• 病院の経営状況、病床・機能再編の実績
• 他病院との再編統合への考え方 など

【結果】
・医業収益は回答病院の７１％が赤字

単年度で４４億円の赤字も
⇩ ⇩ ⇩

「病院の経営改善は国民負担をこれ以上重くしな
いためにも必要」
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先進例の「日本海ヘルスケアネット」

酒田地域内の医療、福祉関連機関をほぼ網羅、
医療の先の介護までを見通して連携

【取り組み事例】
• 役割分担の徹底で慢性人工透析患者を１病院に集中、黒
字化に成功

• 医薬品を有効性・安全性・経済性の観点で選択し、地域
全体で購入、使用、管理する「地域フォーミュラリ」（全国
初）

• 新型コロナ感染の病院クラスターで感染症の専門知識・
技術のある人材を発生病院に派遣、物資も支援し、死者
を出さずに２週間で収束
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医療体制維持が困難な過疎地域も

【県内４地域の一つ・最上地域】

• 大阪府や香川県とほぼ同じ面積ながら人口
は７万人を切る。

• 分娩できる医療機関は１カ所のみ

【ほかの地域でも】

・週に数回、人工透析のため、車で往復２時間
超の病院に通わなければならない町

・医師が１人しかいない村

7

日本海ヘルスケアネットの先進的取り組み

↕

山形県内の課題

対比するように掲載する中で地域内の

医療連携、役割分担の重要性が浮き彫りに
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・「再編統合が必要」の総論には賛成
・しかし、身近な病院がなくなる、縮小
する各論には反対

⇩ ⇩ ⇩
結果、再編協議は進まず

具体的な地域で、関係市町の首長、
音頭を取るべき県に問う

⇩ ⇩ ⇩

・議論と政治判断の必要性を指摘

【基幹病院・開業医・介護施設の連携】

・救命救急や難しい手術に対応する急性期病
院が急性期機能を維持するには、その先の転
院を受け入れる慢性期病院や介護施設、開業
医が元気であり続けることも重要

・開業医、慢性期病院、介護施設の持続性が、
基幹病院の維持に直結している
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【このほかのテーマ】

・新しい連携の形の提案

・人材不足対策

・医療DXの必要性

・在宅医療、自宅で最期を迎えるみとり
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【記事掲載の成果】

・医療介護供給体制再構築が喫緊の課題との認
識が広まり、県議会・地方議会でも取り上げられた。

・具体的に病院再編の必要性を指摘した地域では、
水面下で再編協議に向けた動きも

・先進例として取り上げた「日本海ヘルスケアネッ
ト」への参加を後押し

同ネットへの参加法人：昨年１０月は１０

現在は１３に
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・山形県の人口は１００万人以下に
・問題を放置するほど状況は悪化
・病院再編統合は地域づくりと合わせ
て考えなければならない

・政治判断がなければできない。つま
り有権者の理解が不可欠

「負の遺産を残すのか、未来に続く医
療体制を残すのかは県民の選択」

自らの
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（「日本海ヘルスケアネット」加入法人の代表者たち（２０２２年８月）

国や制度のせいにしない
「地方だから」と諦めない
自分たちの力で改革
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The End

地方紙は地域づくりに責任がある


