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（加賀市統合新病院建設事業） 
 

『『『『その他その他その他その他事項事項事項事項』に関する質問回答書』に関する質問回答書』に関する質問回答書』に関する質問回答書    

 № 項目 質問 回答日 回答 １ 技術提案について 技術提案を行うにあたって、適正な病院運用、病床構成等を提案するために、外部環境調査及び内部環境調査の資料をご教示頂けますでしょうか。 H24.10.12 まとまった資料はありません。加賀市医療提供体制基本構想、加賀市統合新病院建設基本計画、その検討過程である各種委員会・部会の資料から読み取れるかと思います。これらはホームページで公開していますので参考にしてください。 ２ 技術提案について 技術提案を行うにあたって、新統合病院の医師及び看護師の人員数をご教示頂けますでしょうか。  H24.10.12 統合新病院の具体的な職員数については運用とあわせて今後検討する予定です。基本計画にあるとおり医局員数は 55 人と設定しています。看護師数については、一般病床（255 床程度）は 7対 1 入院基本料、集中治療室（一般病床のうち 10 床以内）はハイケアユニット入院医療管理料、回復期リハビリテーション病棟（45 床程度）は回復期リハビリテーション病棟入院料 1 をそれぞれ算定する予定ですのでそれに必要な看護師数を念頭にご提案ください。 ３      
「当該計画敷地における質問（基本計画書内に記載事項の確認）」     

基本計画書（7-1．統合新病院の規模（P55））内に当該計画敷地の法的条件として第一種中高層住居専用地域、一部商業地域、近隣商業地域の３用途地域にまたがる敷地であることが書かれています。市 HP に記載されている用途地域図等を参照するとそれぞれの境界線が引かれていま
H24.11.1      

次の図面を参照ください。      
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№ 項目 質問 回答日 回答       すが、この境界線の位置について具体的にご教授いただけますでしょうか。 （例えば、県道から〇〇ｍの位置 など）       
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№ 項目 質問 回答日 回答 ４ 医療提供体制基本構想について 加賀市医療提供体制基本構想 P70～72 新統合病院の連携のあり方のうち、地域包括支援センターは基本計画（P 33）で機能併設が明記されております。ほかの福祉事務所、保健センター、医師会事務所の併設は、明記されておりません。今後も検討していくということで理解すればよろしいのでしょうか。 
H24.11.1 福祉事務所、保健センターについては、医療提供体制推進委員会（第 2回会議・平成 24年 6月 7 日開催）の資料3に中間報告が出ていますのでご確認ください。 医師会事務スペースについては、基本計画の 8 ページ 1行目に記載しております。  ５ 建設基本計画について 加賀市統合新病院建設基本計画Ｐ21 3-3①イa.病床構成 1)で総病床数は 300 床を基本とするという表現がありますが、病床数は提案によることでよろしいでしょうか。 H24.11.1 病棟の構成等により、300 床では設計上の不合理を生じる場合において、若干の病床数の増減を想定しているものです。 ６ 建設基本計画について 加賀市統合新病院建設基本計画 P43 3-7③保育事業において、院内保育所は職員を対象として夜間保育、市民を対象として病児・病後児保育、児童デイサービス行うと明記されています。基本構想 P 45 では、女性職員のために病児・病後児保育を含む院内保育所の充実の説明があります。 病児・病後児保育は市民のほか職員も含めて対象として、夜間は職員のみ対象と考えてよろしいでしょうか。 また、職員の夜間保育とは、夜間と日曜、祝日のみ行い、平日の日中は一般市民のみと考えてよろしいでしょうか。 

H24.11.1 保育事業の詳細は今後検討する予定です。 対象者についてはお見込みのとおりです。 保育時間帯についてはほぼお見込みのとおりですが、土曜・日曜・祝日の取り扱いについては決定していませんので、柔軟な運用ができるようご提案ください。 （参考） 院内保育（夜間保育）は加賀市民病院で実施。開設日・保育時間は利用者との相談により決めている。 病児・病後児保育は２病院で実施。開設日は月～金（祝日除く）、開設時間は 7:30～18:30。 児童デイサービスは山中温泉医療センターで実施。開設日は火～土、営業時間は 8:30～17:00。サービス提供時間は 10:00～16:00。 
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№ 項目 質問 回答日 回答 ７ 建設基本計画について 加賀市統合新病院建設基本計画 P43 3-7③保育事業において、院内保育所の病児保育、病後児童保育、一般保育などの想定児童数、対象年齢をご提示ください。 H24.11.1 定員、対象年齢は今後検討する予定です。加賀市子育て応援プラン後期計画では病児・病後児保育の平成 26 年度目標量を年間利用人数 2,000 人としています。目標量及び下記を参考に十分な定員数を見込んでください。 （参考）病児・病後児保育の実績（平成 23年度）  年間利用人数/定員 対象年齢 加賀市民病院 204 人/12 人 概ね 6か月～小学 3年 山中温泉医療センター 1,468 人/20 人 0 歳～小学 3年  ８ 建設基本計画について 加賀市統合新病院建設基本計画 P43 3-7③保育事業において、院内保育所の病児・病後児保育の小児科医や看護師の定期または臨時通園はどのように想定されているでしょうか。 H24.11.1 病院側から小児科医、看護師が院内保育所へ出向いて診療することは想定していません（緊急時除く）。 ９ 建設基本計画について 加賀市統合新病院建設基本計画 P44 3-7④災害時対応において、災害用備蓄庫の想定量を換算すると、かなり大きなスペースが必要になると考えられますが、あくまでも病院施設として計画すると考えてよろしいでしょうか。 
H24.11.1 ご質問のとおりです。 

10 建設基本計画について 加賀市統合新病院建設基本計画 P64 7-6(2)敷地内通路の 3)について、作見南交差点からの進入路は現在利用されているため、病院利用だけでなく通行機能も合わせて検討するとあります。基本的には構内通路でよいが、病院利用者以外の通過動線利用者にも開放する通路と理解してよろしいでしょうか。 
H24.11.1 現在は、計画地南側へ向かう農耕車利用のための農道として利用されています。病院建設後も、農耕車利用は妨げないものとしますが、これ以外の南側からの病院利用者の進入や通過交通は、極力抑制するものとして検討願います。 11 建設基本計画について 加賀市統合新病院建設基本計画Ｐ65-7-7（5）の建設スケジュール表は、基本設計が平成 25年 4月開始で４ヶ月、実施設計（積算・確認申請等 H24.11.1 基本設計は、本契約締結後の平成 25年 3月末または 4月初旬の着手を想定しております。基本設計に関しては、両病院の使われ方調査や病院スタッフからのヒアリング
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№ 項目 質問 回答日 回答 とも）が 8 月開始で 12ヶ月、工期が平成 26 年 8月から 27年 12月末の 17ヶ月、開院準備が平成28 年 1 月から 3 ヶ月、4 月開院と読めますが、そのように考えてよろしいでしょうか。  また、要求水準書 P5 に記載のある平成 25 年度までの工事着手とは、募集要項 P1 で記載のある造成工事着手と考えてよろしいでしょうか。 
などにより基本設計案のチェックバックが繰り返されると考えられますが、設計期間は実施設計も含め自由に設定しご提案ください。少なくとも基本設計完了時には、市民説明会を、施工時には現場説明会を、竣工時には見学会を予定しておりますので、ご協力をお願いいたします。また、竣工は平成 27年 12月末、開院準備は平成 28年 1月から 3月、開院は平成 28 年 4月を予定しております。なお、工事着手は、ご質問のとおりです。 12 建設基本計画について 加賀市統合新病院建設基本計画 P 57 7-2(2)駐車場等について、自転車とバイクの台数と一般用・職員用の内訳をご提示ください。 H24.11.1 ご提案される病院規模等から想定してください。 13 【現地見学会での質問】 審査会場での映像機器について パソコン等の品番を教えてください。 H24.11.5 ＰＣ：ＣＦ‐Ｎ９ＫＷＣＫＤＳ（パナソニック） ケーブル：ＫＣ‐ＮＭＶ１００（SANWA SUPPLY） プロジェクター：ＮＥＣ ＶＴ５９５Ｊ（ＮＥＣ） パワーポイント：２０１０ 14 【現地見学会での質問】 審査会場レイアウトについて 舞台上が狭いため説明者の立ち位置がありません。また審査員からも見えにくいように思います。審査席、発表者席共にレイアウトの再検討をお願いします。    

H24.11.5 会場レイアウトにつきましては、下記図を基本に修正したいと思います。 最終レイアウト図につきましては、審査前に関係資料と一緒に対象者に配布することといたします。 
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№ 項目 質問 回答日 回答 15 建設基本計画について 基本計画 3 部門別計画 ②救急イ 17)初期救急医療センターは一次救急を担当する部門と考え、医師会による運営も考慮すればよいと考えてよろしいでしょうか。 また、診察室等の規模のご提示をお願いします。 
H24.11.9 （前段） お見込みのとおり。 （後段） 初期救急医療センターでは、医師 1 名体制で、軽度の急病患者等に対応するものです。基本計画では、時間外の患者については、原則として軽症の患者は初期救急医療センターで、それ以外の患者は救急外来で診察を行うこととしていますが、来院患者は時期による変動がありますので、状況によっては、臨機応変に、当直医が軽症患者の診察の応援に入ることも考えられます。救急部門全体において、当直医も含め最大医師 3 名で診察ができる規模と考えてください。 なお、市のホームページに、「救急体制・病診連携部会」の資料及び会議録を掲載しています。救急部門については、こちらも参照してください。 16 建設基本計画について 基本計画 3－2 診療部門 ⑥リハビリテーション ウ.運営システム a.施設基準 2)運動期リハビリテーションⅠ及びⅡとありますが、ⅠとⅡの基準の両方を満足する必要があると考えてよろしいでしょうか。 
H24.11.9 お見込みのとおりです。 

17  建設基本計画について 基本計画 3－3 診療部門 ①一般病棟 イ.機能･規模 a.病床構成 2)一般病床の中に集中治療室を 10 床以内で設置し、ハイケアユニット 入院医療管理料の算定とありますが、各病棟に科目等を勘案してハイケアユニット10床以内を
H24.11.9 病院内に単独の看護単位として 10 床以内の集中治療室 1か所の設置を想定しています。 
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№ 項目 質問 回答日 回答 設けると考えてよろしいでしょうか。 18  建設基本計画について 基本計画 3－3 診療部門 ①一般病棟 イ.機能･規模 b.病棟構成 1)集中治療室は単独の看護単位とするとありますが、床数の想定をご教示ください。 また、この病棟は集中治療室の基準を満たす必要があると考えてよろしいでしょうか。 
H24.11.9 基本計画の21ページ 3－3病棟部門 ①一般病棟 ア基本方針 ７） 及び イ.機能･規模 a.病床構成に記載してあります。 

19  建設基本計画について 基本計画 3－3 診療部門 ①一般病棟 イ.機能･規模 c.病室 1)に 1 床室(個室)を基本にとありますが、最低必要な個室率のご提示をお願いします。 H24.11.9 １床室（個室）を基本としておりますので個室率は特に想定していません。患者のプライバシーを考慮した多床室であれば組み込むことは可能です。 20 建設基本計画について 基本計画 3－4 管理部門①管理運営イ.機能･規模 f.仮眠室の必要室数をご教示ください。 H24.11.9 ご提案される病院規模等から想定してください。 21 建設基本計画について 基本計画 3－4 管理部門②福利厚生イ.機能･規模 a.1)職員厚生室とありますが想定の諸室がありましたらご教示ください。 H24.11.9 職員厚生室では職員が談話やサークル活動などを行うことを考えています。最大 30 人程度が集合できる部屋 1 室を想定しています。 22 建設基本計画について 基本計画 3－7 その他③保育事業 イ.機能･規模 1)病児･病後児保育、児童デイサービスの対象人数をご教示ください。加えて 2)保育の対象年齢とそれぞれの人数をご教示ください。 H24.11.9 本質問回答書№6、7をご参照ください。 
23 建設基本計画について 基本計画 ７－2.配置計画 (2)駐車場等 1)900台とありますが患者用、職員用の割合をご教示ください。 H24.11.9 『要求水準書』に関する質問回答書№2、７をご参照ください。 
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№ 項目 質問 回答日 回答 24 患者数について 新病院における想定救急搬送数及び時間外外来患者数の 1 日平均および年間の救急患者数をご教示ください。 H24.11.9 平成 23 年度の時間外患者は、加賀市民病院が年間 3,258人、山中温泉医療センターが 2,529 人で、2 病院合計の 1日平均は 15.85 人です。平成 23年度の救急搬入数は、加賀市民病院が年間 1,277 人、山中温泉医療センターが 795人で、2 病院合計の 1 日平均は 6.17 人です。 平成 23年 1月～12月の加賀市消防の搬送人員は 2,810 人で、このうち約 7 割を加賀市民病院及び山中温泉医療センターで受け入れ、約 1割が市内のその他の医療機関、2割程度が市外の医療機関に搬送されています。 統合新病院では、救急搬送を断らない体制を目指すこととしており、出来るだけ市外への搬送がないように努める（重症患者の場合は、適切な処置をしたうえで、三次救急医療機関へ搬送することもある）という前提で考えてください。 なお、市のホームページに、「救急体制・病診連携部会」の資料及び会議録を掲載しています。加賀市民病院及び山中温泉医療センターの時間外診療の状況については、第 4 回の参考資料 1 を参照してください。また、新病院における時間外患者数の目安は、第 4 回の資料 3 及び会議録を参照してください。 25 想定病床数について 新病院の各科の想定病床数をご教示ください。(特に産婦人科・小児科)  H24.11.9 科別病床数の想定はありません。 産科については基本計画 28 ページに記載のとおり 10 床程度の周産期病床を設けることとしています。 26 ＬＤＲについて 産婦人科について分娩室 ＬＤＲとありますがＬＤＲは病床にカウントしないと考えてよいでしょうか。 H24.11.9 お見込みのとおりです。 ＬＤＲは居室型の分娩室とお考えください。 
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№ 項目 質問 回答日 回答 27 各科外来人数について 各科別の外来人数及び術式別件数をご教示ください。 H24.11.9 平成23年度の２病院の実績は下記のとおりですので参考にしてください。術式別件数は資料がありませんので科別手術件数を参考にしてください。 平成 23年度 科別外来患者数（1 日平均・人）  加賀市民病院 山中温泉 医療センター 内科 174 65 外科 43 18 整形外科 77 64 産婦人科 9 12 小児科 22 18 眼科 33 20 耳鼻咽喉科 25 16 皮膚科 37 36 泌尿器科 43 32 脳神経外科 26  放射線科 1  麻酔科 0 5 平成 23年度 科別手術件数（年間・件） （手術室で行ったもの。但し、※１はアンギオによる心カテの件数。※２は分娩室での分娩を含む。）  加賀市民病院 山中温泉 医療センター 内科（※１） 329 7 外科 304 141 整形外科 322 94 脳神経外科 44  眼科 262  耳鼻咽喉科 42  皮膚科 8  泌尿器科 187  産婦人科 24 32 妊娠中絶 9  分娩（※２） 55 82  



- 11 -

№ 項目 質問 回答日 回答 28 移転業務の完了時期について 総ての移転は、新病院開院までに完了させるものと考えてよろしいでしょうか。 H24.11.9 ご質問のとおりです。 29 移転業務スケジュールについて 発注者側の都合で患者及び機器等の移設期間が延長する又は開院後に移設することとなった際に費用が発生した場合、発注者側の負担となるという理解でよろしいでしょうか。 H24.11.9 別途協議といたします。 
30 開院準備期間中の移転業務について 現病院の運営に支障がないものは、開院準備期間以前に移転を行うことは可能でしょうか。 H24.11.9 別途協議の上、現病院の運営に支障をきたさないと判断されたものについては、開院準備期間以前に移転を行うことを可能といたします。 31 看護師養成所の敷地について 看護師養成所の敷地は、用途上不可分として建築基準法上、病院と一体の敷地として計画してもよろしいでしょうか。 H24.11.9 用途上可分です。 32 インフラ状況図について 敷地及び敷地周辺のインフラの状況（上水、下水、ガス）が分かる資料をご教示ください。 H24.11.9 『要求水準書』に関する質問回答書№28 をご参照ください。 33 井水利用について 井水利用は可能でしょうか。 H24.11.9 参考資料 地質調査資料中の周辺井戸データをご参照ください。 34 医療提供体制基本構想について 医師会事務所、保健センター、地域医療包括センターを統合新病院に併設することについて協議または検討を進めるとありますが、統合病院内に設置する計画でしょうか。病院内に設置する場合、本工事費として建設工事費に含まれるのでしょうか。また、別棟の場合、今回の提案範囲になるのでしょうか。 

H24.11.9 本質問回答書№４をご参照ください。 
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№ 項目 質問 回答日 回答 35 建設基本計画について ３，部門計画 3-1 外来部門 ①外来 イ．機能・規模ｃ．診察 3)に「各科外来に処置室を設ける。」とありますが、各診療科に対し１室でしょうか。 H24.11.9 各科の規模や診察室の配置にあわせてご提案ください。 原則として各科に１室以上を設ける想定ですが、科の規模に応じ複数科で共用することも考えられます。また、１室をパーティション等で区切って複数の患者に対応することも考えられます。 36 建設基本計画について ３，部門計画 3-1 外来部門 ①外来 イ．機能・規模ｃ．診察 7)に「準備室は…」とありますが、より具体的な目的と室数及び設置場所についてご教示下さい。 H24.11.9 準備室は医療器材の一時保管や使用準備、配布準備、回収後の整理などを行う作業スペースとして想定しているものです。ブロックごとに配置することが考えられますが、診療科の規模、準備品の内容によっては診療科ごとの配置も考えられます。いずれにしても各診察室に効率よく医療器材を供給・回収できる配置となるようご提案ください。 37 建設基本計画について ３，部門計画 3-1 外来部門 ①外来 イ．機能・規模ｊ．安全・感染対策 1）「感染症に…交わらない動線とする。」とありますが、パンデミック時の対応でしょうか。または、日常の対応でしょうか。 
H24.11.9 パンデミック時の対応としての活用も考えていますが、日常においても感染症に罹患の恐れがある患者を一般患者と接触させないためにも活用したいと考えております。 38 建設基本計画について ３，部門計画 3-1 外来部門 ②救急 イ．機能・規模 17)の初期救急医療センターとは、統合病院の救急部門の一次救急受入機能の事でしょうか。または、別の組織による運営でしょうか。さらに、管理上の区画区分及び財産上区画区分が必要でしょうか。 
H24.11.9 初期救急医療センターは、統合新病院の救急部門の一つの機能として、基本的には、時間外における初期救急患者（ウォークインの患者）の診療を行うところと捉えてください。初期救急医療センターを管理上又は財産上区画区分する必要はないと考えます。ただし、出入口や診察室は、救急車で搬送される患者の出入口、処置スペースとは明確に区分しつつ、それらと効率的に連携できる
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№ 項目 質問 回答日 回答 構造とすることを求めています。外から来る患者にとって分かりやすく、内部ではスタッフにとって動きやすい配置、動線のものとなるように考えてください。 現在、加賀市民病院において加賀市医師会が休日診療を行っていますが、移転後も初期救急医療センターにおいて引き続きご協力いただく方向で検討を進めております。運営主体については、別組織による運営が可能となるよう配慮願います。 なお、初期救急医療センターについては、「救急体制・病診連携部会」において検討が進められてきました。会議資料及び会議録を掲載していますので、こちらも参照してください。 39 建設基本計画について ３-２診療部門 ②放射線部門 イ．機能・規模 b．Ｘ線ＴＶ撮影装置 ⅳ)の、簡易アンギオ対応装置についてご教示ください。 H24.11.9 Ｃアームを搭載した多目的型のＸ線ＴＶ撮影装置とお考えください。 40 建設基本計画について ３-２診療部門 ②検査・輸血 イ．機能・規模 a．ゾーニング等 ５）「病理検査室内に…確保する。」とありますが、剖検室も含まれるでしょうか。 H24.11.9 剖検室については病理検査室内には含まれませんが、３－４管理部門 ①管理運営 イ機能・規模 ｊその他 ５）として別に設けることとしています。 41 雨水排水について 調整池の必要容量算定基準をお知らせ下さい。 H24.11.9 石川県雨水排水協議基準及び調整池設置要領をご参照ください。なお、調整池容量は ・計画規模：p=1/10 ・比流量：q=2.5m3/s/km2 ・造成後の流出係数：f=0.9 
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№ 項目 質問 回答日 回答 として算定してください。 42 公園について 事業範囲内に計画予定の公園は 3 面接道が必須でしょうか。 H24.11.9 公園は、公園外周の一辺以上が道路に面し、原則として公園外周の 1/4 以上が道路に面していること。 （加賀市開発指導基準（技術基準）P11 参照） なお、統合新病院建設における接道とは、第三者が常時通行できる 県・市・農道及び敷地内通路とする。 43 消費税率について 募集要項Ｐ8のスケジュールにて「本契約締結／平成 25年 3月」と記載がありますので契約は現行の 5％となります。しかしながら、実際の工事費は消費税率 8％若しくは 10％への変更の影響を受けますので、スライド条項に類する扱いをして頂く事は可能でしょうか。 
H24.11.9 消費税法の改正により、平成 26年 4月 1 日から消費税率が段階的に引き上げられることとなりましたが、経過措置の規定では、指定日（平成 25 年 10 月 1 日）の前日までに締結した工事の請負にかかる契約に基づき、施行日以後に受け渡しされる場合には、全体を通じて現行の税率（5%）が適用されることとなっております。したがって、現時点では、平成 25年 3月に本契約締結を予定している今回の事業において、当初の契約に基づき市が請負事業者に支払う代金は、税率引き上げの影響を受けないと理解しています。 ただし、今後発せられる法令その他関係省庁の通達等の内容により、税率引き上げの影響を考慮する必要が生じた場合には、法令、通達等に準拠して対応いたします。 44 追加資料について 参考として、高齢者こころまちセンター、南加賀急病センター、現在の医師会館、現在の保健センターの平面図をご教示下さい。 H24.11.9 現時点につきまして左記図書を開示する予定はございません。 45 当該計画地インフラについて 周辺道路の上水・下水・ガス・電気のインフラ図のご提示をお願いします。  H24.11.9 『要求水準書』に関する質問回答書№28 をご参照ください。 
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№ 項目 質問 回答日 回答 46 2 病院のエネルギー等使用量について 現２病院の上水、下水、電気、ガス、医療ガスの年間使用量のご提示をお願いします。 H24.11.14 下記の過去２年分年間使用量をご参照ください。 
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№ 項目 質問 回答日 回答 47 光熱水費について 現在の加賀市民病院及び山中温泉医療センターの光熱水費について過去２～３年間のデータをご教示ください。  H24.11.14 質問回答書№46をご参照ください。 
48 既存病院の運用状況について 既存病院における近年の光熱水費又はエネルギー消費量及び医療ガス消費量（年間･月別）をお知らせねがいます。 又、既存病院の契約電力および同電力契約種別を差支えなければ御提示下さい。 

H24.11.14 質問回答書№46をご参照ください。 
49 自転車・バイクの駐車台数の想定について 「その他事項」に関する質問回答書 No１２において「ご提案される病院規模等から想定して下さい」とありますが、想定の為の参考としまして現状の「加賀市民病院」「山中温泉医療センター」での自転車・バイクの一般用・職員用の台数をご提示頂き、出来ましたらその台数で不足しているのか、十分機能しているのかをお教え頂けますでしょうか。 

H24.11.14 【加賀市民病院 駐輪台数】    場所 台数 用途種別 過不足 備考 本館 48 一般用 不足 天候によるバラツキあり 南館（東） 20 職員用 不足      〃 南館（南） 32 職員 生徒用 不足      〃 計 100       【山中温泉医療センター 駐輪台数】   場所 台数 用途種別 過不足 備考 本館 10 一般用 不足   0 職員用 不足   計 10        
 


