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委 員 外 山 良 治

委 員 田 口 雄 二

委 員 水 間 篤 典

欠席委員（なし）

委員外議員（なし）

説明のため出席した者

病院局

病 院 局 長 甲 斐 景早文

病 院 局 医 監 豊 田 清 一兼 宮 崎 病 院 長

病 院 局 次 長 梅 原 誠 史兼 経 営 管 理 課 長

県 立 日 南 病 院 長 長 田 幸 夫

県 立 延 岡 病 院 長 楠 元 志都生

県立宮崎病院事務局長 馬 原 日出人

県立日南病院事務局長 勢 井 史 人

県立延岡病院事務局長 工 藤 良 長

福祉保健部

福 祉 保 健 部 長 高 橋 博

福 祉 保 健 部 次 長 加 藤 裕 彦（ 福 祉 担 当 ）

部参事兼福祉保健課長 佐 藤 健 司

国 保 ・ 援 護 課 長 江 口 勝一郎

部参事兼長寿介護課長 大 重 裕 美

障 害 福 祉 課 長 高 藤 和 洋

就 労 支 援 ・ 野 﨑 邦 男精神保健対策室長

事務局職員出席者

政策調査課課長補佐 外 山 景 一

議 事 課 主 査 大 下 香

ただいまから決算特別委員会厚生○長友主査

分科会を開会いたします。

まず、分科会日程についてであります。日程

につきましては、お手元に配付してあります日

程案のとおりで御異議ありませんか。

〔 異議なし」と呼ぶ者あり〕「

それでは、そのように決定をいた○長友主査

します。

次に、先日開催されました主査会について御

報告をいたします。

まず、審査の際の執行部説明についてであり

ます。お手元の分科会説明要領により行います

が、一般会計については、決算事項別の説明は

目の執行残が100万以上のもの及び執行率が90％

未満のものについて、また、主要施策の成果は

主なものについて説明があると思いますので、

審査に当たりましてはよろしくお願いをいたし

ます。

次に、監査委員への説明を求める必要が生じ

た場合の審査の進め方についてでありますが、

その場合、主査において他の分科会との時間調

整を行った上で、質疑の場を設けることとする

旨、確認がなされましたので、よろしくお願い
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をしたいと思います。

それでは、執行部入室のため、暫時休憩をい

たします。

午前10時４分休憩

午前10時６分再開

分科会を再開いたします。○長友主査

初めに、病院局の答弁者について御相談をい

たします。病院局については、通常、事務局長

への質疑及び答弁を行っておりませんが、決算

審査におきましては、審議が詳細に及ぶことが

予想されますので、委員会の円滑な運営を図る

ため、決算審査に限り、事務局長への質疑及び

答弁を認めることにしたいと存じますが、いか

がでしょうか。

〔 異議なし」と呼ぶ者あり〕「

、 。○長友主査 それでは そのようにいたします

平成20年度決算について執行部の説明を求め

ます。なお、委員の質疑は、執行部の説明がす

べて終了した後にお願いをいたします。

おはようございます。それで○甲斐病院局長

は、当分科会に御審議をお願いいたしておりま

す議案につきまして、その概要を御説明申し上

げます。

「 」お手元の 平成21年９月定例県議会提出議案

をごらんいただきたいと思います。薄い冊子で

ございます。表紙をめくっていただきますと目

次がございますが、病院局関係の議案は、一番

下の議案第32号「平成20年度宮崎県立病院事業

会計決算の認定について」の１議案でございま

す。この冊子の９ページにございます。平成20

、年度宮崎県立病院事業会計の決算につきまして

地方公営企業法第30条第４項の規定により、議

会の認定に付するものでございます。詳細につ

きましては、後ほど次長のほうから説明をいた

させますが、概要だけ申し上げますと、県立病

院事業につきましては、平成18年４月に、地方

公営企業法の規定の全部を適用いたしまして、

平成18年８月には中期経営計画を策定いたしま

した。病院事業の経営健全化をより一層進める

とともに、高度で良質な医療を効果的・安定的

に提供することに努めてきたところでございま

す。

県立病院事業の20年度決算につきましては、

全体の収支が８億6,800万円余の赤字となりまし

て、中期経営計画の３年目といたしまして、徹

底した経費削減に取り組んだ結果、３年連続で

中期経営計画の目標を達成することができたと

ころでございます。ただ、患者数が減少したた

めに、残念ながら前年度よりも赤字幅が広がる

結果となったところでございます。全国的な医

師不足の問題など、病院事業を取り巻く環境は

大変厳しい状況にございますけれども、平成21

年度につきましても、これまでの取り組みを一

層徹底しますとともに、最重要課題であります

医師の確保に努めまして、県立病院本来の役割

である高度医療の提供と民間医療機関からの紹

介等による重篤患者の受け入れを進めることに

よりまして、収益の向上を図り、経営改善に努

めてまいりたいというふうに考えております。

引き続き、病院局職員が一丸となりまして、さ

らなる改善に向け、全力を挙げて取り組んでま

いる所存でございますので、引き続き御指導、

御支援を賜りたいと存じます。

私からの説明は以上でございます。どうぞよ

ろしくお願いいたします。

それでは、私のほうから、○梅原病院局次長

議案第32号「平成20年度宮崎県立病院事業会計

決算の認定について」を御説明申し上げます。

資料は、お手元に厚生分科会別冊資料として
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配付しております、表紙に「県立病院事業会計

決算審査資料」と書いてございますが、こちら

をお願いいたします。

それでは、１ページをごらんください。ここ

に決算の概要をポイントとしてお示しをいたし

ております。

まず、１の総括 （１）でございますが、全体、

の収支は８億6,800万円余の赤字となっておりま

す。枠囲みの下に記載をしておりますように、

前年度と比較をいたしますと２億100万円余赤字

額が増加をいたしておりますが、中期経営計画

の目標値は1,900万円ほど上回りまして、３年連

続で中期経営計画目標を達成したところでござ

います。

次に （２）収益でございます。入院・外来と、

もに収益が減少いたしまして、収益全体で前年

度比10億2,700万円余の減となっております。収

益額は下に記載しておりますように259億6,700

万円余で、うち入院収益が174億4,800万円余、

外来収益が36億8,300万円余となっております。

この収益の減につきましては、地域との連携に

より医療機関のすみ分けが進んだことや、いわ

ゆるコンビニ受診の自粛、さらには一部診療科

の休診等によりまして、患者数が減少したこと

によるものと考えております。しかしながら、

医師の確保に当たりましては、医師の負担軽減

を図ることが極めて重要でありますので、今後

とも、このコンビニ受診の自粛等につきまして

は広く要請をしてまいりますとともに、地域と

の医療連携を強化いたしまして、民間医療機関

からの紹介による重篤患者の受け入れ、県立病

院本来の役割であります高度医療の提供を行う

ことで、診療単価のアップ等による収益の確保

に努めてまいりたいと考えております。

次に （３）の費用ですが、給与費、材料費の、

減等によりまして、前年度比８億2,500万円余の

減となっております。給与費につきましては、

前年度に比べまして３億5,300万円余の減となっ

ておりますが、これは給料や退職給与金の減等

によるものでございます。また、材料費は、前

年度比で３億9,200万円余の減となっております

が、これは、患者数の減や共同購入の推進、診

療材料の調達業務の委託化等によります薬品費

。や診療材料費の減少等によるものでございます

次に （４）は病院ごとの収支でありますが、、

宮崎病院が３年連続で黒字となり、また、宮崎

病院及び富養園が中期経営計画目標を達成いた

しております。詳細につきましては、後ほど病

院ごとに御説明を申し上げます。

次に ５ 減価償却前の収支でありますが 19、（ ） 、

億400万円余の黒字で、３年連続で黒字を確保す

ることができたところでございます。

以上が収益的収支の概要でございますが、ペ

ージをおめくりいただきまして、３ページにそ

の状況を一覧でお示しをいたしております。こ

のうち、真ん中より下のほう、黒枠で囲んだ部

分が、先ほど申し上げました当期純損益の８

億6,878万1,000円の赤字でございますが、その

下に償却前の利益、以下、前年度の損益、中期

計画目標との比較増減ということでお示しをい

たしております。また、表の一番下の欄でござ

いますが、20年度の未処理欠損金、これが累積

赤字でございますが、258億6,300万円余となっ

ております。

次に、４ページをごらんください。患者の利

用状況でございます。延べ入院患者数が37

万6,000人余で、前年度比7.3％の減、外来が35

万4,000人余で、同じく14.6％の減となっており

ます。全病院で入院・外来ともに減となったと

ころでございます。
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次に、５ページでございます。収益的収支の

前年度比較でございます。こちらにつきまして

は後ほど御参照いただきたいと存じます。

次に、ページが飛びますが、10ページをごら

んください 資本的収支の状況でございます 20。 。

年度は、収入が37億1,600万円余、支出が53

億2,200万円余で、16億600万円余の支出超過と

なっております。収入、支出ともに前年度に比

べて大きく減少しておりますが、これは前年度

に企業債の繰り上げ償還を行いましたため、そ

の財源といたしました借換債の減、及び繰り上

げ償還の減によるものでございます。なお、支

出超過分につきましては、内部留保資金で補て

んをしたところでございます。

次に、11ページと12ページは比較対照表にな

っておりますが、11ページに主な増減の内容を

記載しております。まず、資産の部でございま

すけれども、固定資産が６億5,300万円余の減と

なっております。これは建物・器械備品等の有

形固定資産、電子カルテ等の無形固定資産の減

価償却が進んだことによるものでございます。

次に、流動資産では、現金預金が９億4,100万円

余増加しておりますが、これは内部資金の増加

によるものでございまして、20年度の収支がお

おむね順調に推移した結果であると考えており

ます。次に、下のほうの負債の部、資本の部で

ございますが、資本金が８億6,000万円余の減と

なっております。これは病院の改築等に伴いま

して企業債の償還が進んだことによるものでご

ざいます。また、資本剰余金が13億500万円余増

加しておりますが、これは主に資本的収支に対

する一般会計負担金でございます。

次に、12ページをごらんください。ただいま

、の御説明の詳細な一覧表でございますけれども

表のうち、上の資産の部の流動資産のところ、

未収金とございます このうちの医業未収金 過。 （

年度個人負担分）につきましては、１億7,600万

円余となっておりまして、前年度比で残高が111

万円余の減となりました。その他の未収金につ

きましては、社会保険、国民健康保険に対する

未収金でございますが、既に収納済みでござい

ます。なお、この個人未収金残高の減少は、平

。成６年度以来14年ぶりということでございます

これは、高額医療費について説明相談の徹底を

行いまして、未収金の発生予防に取り組むとと

もに、各病院に２名配置しております未収金徴

収員を含む病院担当者による電話催促あるいは

臨戸訪問等のきめ細かい納入指導の結果である

と考えております。

次に、13ページをごらんください。企業債の

状況でございます。平成20年度の企業債発行額

が23億2,000万円で、精神医療センターの建設に

伴う建設改良工事や、各病院における器械・備

品等の整備費がその主なものでございます。ま

た、当年度の償還額は31億8,000万円余で、この

結果、当年度末の未償還残高が346億4,800万円

余となっております。病院ごとの残高につきま

しては、下の表のとおりでございます。後ほど

御参照いただきたいと存じます。

14ページをあけていただきますと、キャッシ

ュフローの計算書になっておりますが、この表

では一番下の欄をごらんいただきますと、現金

預金の期末残高をお示しいたしております。こ

れがいわゆる内部留保資金と運転資金の合計で

ございまして、41億円余の残高となっておりま

す。

最後に、15ページ、16ページが事務監査にお

ける指摘事項等でございますが、指摘事項につ

きまして、後ほど病院のほうから説明をさせて

いただきますので、説明は省略をさせていただ
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きます。

最後に、資料はございませんが、平成20年度

の経営改善の取り組みについて御説明を申し上

げます。平成20年度は、前年度に引き続きまし

て、７対１看護加算の確保を図りますととも

に、20年度の診療報酬改定への的確な対応、延

岡病院におけるＤＰＣ（包括請求方式）への移

行等によります収益の確保に努めるとともに、

、 、 、医療器械 薬剤等の共同購入 材料費の節減等

徹底した経費の削減に努めたところでございま

す。また、職員の経営参画意識の醸成・向上を

図りますために、病院局長の病院訪問による意

見交換や、一人一改善運動に取り組んだところ

でもございます。今後は、このような取り組み

をさらに徹底強化いたしますとともに、当面の

最重要課題であります医師の増員確保に全力で

取り組みまして、経営改善、経営の安定化に努

めてまいりたいと考えております。

以上、20年度決算の概要について御説明を申

し上げました。よろしく御審議いただきますよ

うお願いいたします。

それでは、宮崎病院○馬原宮崎病院事務局長

から、宮崎病院と富養園の決算状況について御

説明をいたします。

先ほどの決算審査資料の６ページをお願いい

たします。

まず、①の患者の状況でございます。入院の

延べ患者数が15万6,513人で、前年度に比べ945

人、0.6％の減となっております。１つ飛びまし

て１日平均の患者数でございますけれども、429

人で、前年度と比べ１人減となっております。

それから、下の外来の患者数でございますが、

延べ患者数が15万8,297人で、前年度に比べまし

て8,721人、5.2％の減、１つ飛びまして１日平

均患者数が651人で、前年度に比べ31人の減とな

っております。入院・外来患者数ともに前年度

を下回っておりますけれども、これは、地域医

療機関とのすみ分けが進み、比較的軽症な患者

が地域の医療機関に回ったことなどによるもの

と考えております。

次に、②の収支の状況でございます。病院事

業収益は、一番上の欄でございますが、108

億9,864万円余で、前年度に比べまして1,791万

円余、0.2％の減となっております。内訳を見て

みますと、このうち入院収益は、患者数や患者

１人当たりの診療単価が前年度を下回ったこと

によりまして、前年度に比べ１億2,000万円余の

減となっております。それから、外来収益でご

ざいますけれども、患者数は減少しましたけれ

ども、患者１人１日当たりの単価が、外来化学

療法とがん患者数等の増によりまして増加して

おりまして、全体的には前年度に比べ9,153万円

余の増となっております。

一方、病院事業費用でございますけれども、

トータルで107億3,739万円余で、前年度に比

べ1,763万円余、0.2％の減となっております。

このうち給与費は、退職給与金等の減等により

まして、前年度に比べ1,145万円余の減、材料費

は、抗がん剤など高額な薬品の使用量の増に伴

う薬品費の増などによりまして、１億888万円余

の増となっております。経費は、事務の委託化

や臨床検査委託件数の増などにより委託費が増

、 。加しまして 7,856万円余の増となっております

一番下のその他の費用でございますが、これは

支払い利息が、低利率の企業債への借りかえに

よりまして、１億6,700万円余減少しております

、 。ことから ２億283万円余の減となっております

この結果、病院事業収益から病院事業費を差

し引きました当年度純利益は １億6,125万4,000、

円で、ほぼ前年度並みの黒字を計上したところ
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でございます。

続きまして、富養園の決算状況について御説

明いたします。資料の９ページをお願いいたし

ます。

まず ①の患者の状況でございますが 平成21、 、

年３月末の閉園及び精神医療センターへの円滑

な移転を図るため、入院・外来患者の転退院を

促進したこと等によりまして、前年度を大きく

下回っております。入院の延べ患者数は、前年

度に比べまして2,748人、率にして25.3％の減、

下の外来の延べ患者数でございますけれど

も、3,675人、率にして27.9％の減となっており

ます。

②の収支の状況でございますが、病院事業収

益は、入院収益、外来収益の減によりまして７

億3,216万円余で、前年度に比べまして9,403万

円余、率にして11.4％の減となっております。

一方、病院事業費用でございますけれども、

病院事業費用も８億8,354万円余で、前年度に比

べまして5,310万円余、5.7％の減となっており

ます。このうち、給与費は、職員数の減や退職

給与金の減等によりまして、前年度と比べまし

て4,606万円余の減、材料費は、患者数の減に伴

う薬品費等の減によりまして3,284万円余の減と

なっております。経費は、医師の中途退職に伴

う応援医師に対する報償費の増や、閉園に伴う

敷地測量等の委託費の増などによりまして、496

万円余の増となっています。その他の費用は、

閉園に伴い、器械・備品等の処分を行ったこと

による固定資産除却費の増などにより、2,497万

円余の増となっております。

この結果、病院事業収益から病院事業費用を

差し引きまして、当年度の純利益、ここは純損

失になりますけれども、１億5,137万8,000円と

なっております。

次に、監査の指摘状況等でございますが、15

ページに記載のとおりでございます。

宮崎病院の説明は以上でございます。よろし

くお願いいたします。

それでは、日南病院○勢井日南病院事務局長

の決算状況について御説明いたします。

同じ資料の８ページをごらんください。まず

最初に、患者の状況でございます。入院患者に

つきましては延べ患者が８万3,434人で、前年度

に比べまして6,820人、7.6％の減となっており

ます。また、外来の延べ患者数につきましては

９万5,117名で、前年度に比べまして２万2,485

人、19.1％の減となっております。これは、日

南串間圏域の全体の人口の減及び地域の医療機

。関との役割分担の進捗によるものでございます

続きまして、②の収支の状況でございます。

まず、収益についてでございますが、入院収益

につきましては、先ほど申しましたように、入

院患者が昨年度より6,820人減少いたしまして、

その結果、入院収益が32億6,400万円余となりま

して、前年度に比べ9,000万円余の減となってお

ります。次に、外来収益でございますが、こち

らも延べ患者数の減がございまして８億9,400万

円余となりまして、前年度に比べ3,200万円余の

減となっております。その結果、病院事業収益

といたしましては、52億3,700万円余となりまし

た。これは前年度に比べまして１億3,600万円余

の減となっております。

次に、病院事業費用でございます。まず、給

与費につきましては、職員数の減等によりまし

て給与費が4,260万円余の減、退職者の減により

まして退職給与金が２億1,500万円余の減という

ことで、給与費全体では２億5,100万円の減とな

っております。次に、材料費でございますが、

患者数の減等に伴いまして、薬品費が6,500万円
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余の減、診療材料費が1,400万円余の減、給食材

料費につきましても減がございまして、合計で

昨年より7,800万円余の減となりまして、10

億9,400万円余となっております。次に、経費で

ございますが、財務事務や夜間支払い受け付け

業務等の委託について、委託費が2,800万円余増

加いたしましたほか、燃料費の価格上昇等によ

り500万円余の増、皮膚科が、専任医師がいなく

なりまして、応援医師になりましたものですか

ら、その関係での報償費等の増がございまして

７億7,600万円余となり、前年度に比べ4,100万

円余増加いたしております。また、その他の費

用でございますが、企業債の支払い利息の減等

がございまして400万円余の減となっておりま

す。

この結果、病院事業費用といたしましては56

億1,500万円余となりまして、３つ目の大きな枠

囲みでございますが、差し引き、当年度の純利

益につきましてはマイナス３億7,700万円余とな

りました。これはその右のほうにございますよ

うに、前年度と比べますと１億8,100万円余の改

善となっております。なお、中期計画の目標値

に対しましては7,900万円ほど届かなかったとこ

ろでございます。

次に、15ページをお願いいたします。平成20

年度病院局における監査結果報告書指摘事項等

でございます。こちらのほうの指摘事項の項目

をごらんください。支出事務におきまして、機

器の保守点検委託について、保守点検が行われ

る前に検査調書を作成し、委託料を支払ってい

るものがあったという指摘を受けております。

これは、アンギオといいまして、頭や腹の血管

造影撮影装置がございますが、これの保守点検

を委託しておる関係でございます。具体的にい

いますと、契約書では、委託料を点検業務が終

了した後、年３回に分けて支払うというふうに

なっているわけでございますが、ちょうど保守

点検の時期であったということで、業者からの

請求書により、点検がなされたものと判断しま

して委託料を支払ったものでございますが、そ

の後、点検が未実施であるということが判明い

たしましたために、速やかに所定の保守点検を

行わせたものでございます。今回のこの経験を

踏まえまして、今後は、このような事態が生じ

ないよう、保守点検の進捗状況の管理を強化い

たしますとともに、保守点検報告書の内容を十

分精査した上で検査調書を作成し、それに基づ

いて支払いを行うという形での適正な事務処理

に努めてまいりたいと考えております。

日南病院の決算状況については以上でござい

ます。

延岡病院の決算状況○工藤延岡病院事務局長

について御説明いたします。

同じ資料の７ページをお願いいたします。

最初に、①の患者の状況でございます。延べ

患者数は、平成19年度と比べまして、入院患者

数が、増減の欄に記載してあります１万9,019人

の減、外来の延べ患者数が、19年度と比べまし

て２万5,879人の減と大幅に減少しております。

減少要因といたしましては、19年度と比べまし

て、４つの診療科で計７名の医師が減少したこ

とや、救急のコンビニ受診の自粛効果によるも

のと考えております。その結果、入院の欄に記

載してあります病床利用率も、19年度と比べま

して10ポイント程度低下しております。患者１

人１日当たりの収益は、ＤＰＣ対象病院となっ

た関係もあり、前年度と比べまして増加をして

おります。

次に、収支の状況でございます。病院事業収

益は90億9,852万5,000円で、19年度と比べまし
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て７億7,953万7,000円の減収であります。内訳

は、入院収益が65億4,356万円で、19年度と比べ

て５億8,793万円の減収 外来のほうが10億1,311、

万7,000円で１億8,105万4,000円の減収となって

おります。

次に、費用についてであります。病院事業費

用は95億9,963万円となっておりまして、対前年

度比4.4％の減となっております。内訳といたし

まして、給与費につきましては、退職給与金が

増加をいたしましたが、事務の外部委託などに

よりまして、前年度より4,459万4,000円の減少

となっております。その下の材料費は、患者数

の減少や画像診断のフィルムレス化、診療材料

の値引き交渉などによりまして、前年度より３

億8,997万円の減となっております。次の経費に

つきましては、原油価格高騰による水光熱費の

増加や外部委託費の増加などによりまし

て、6,598万2,000円の増加となっております。

この結果、下から２段目の欄、当期純損失は

５億110万5,000円の赤字となりまして、次年度

繰越欠損金も61億6,401万3,000円となっており

ます。

最後に、監査の指摘事項等でございますが、

資料の15、16ページに記載してありますとおり

でございます。

延岡病院については以上でございます。

執行部の説明が終了をいたしまし○長友主査

た。これより質疑を行います。質疑があれば出

してください。

この資料でいきますと５ページで○米良委員

すが、さっき説明いただきました、相対的に８

億6,000万の赤字ということの計上でございます

が、これまで県立病院において皆さん方が努力

をされた足跡が、ある部分はうかがえると思い

ますけれども、経費節減の最たるものはどうい

うことに力点を置いてきたかということです。

給料の問題もあるでしょうし、あるいは消耗品

等々いろいろあるでしょう。それぞれ共通して

言える、３つの県立病院における最たる経費節

減の項目というのはどういうことに理解をした

らいいんですか。

ただいまの５ページの表を○梅原病院局次長

見ていただきますと、２番目に病院事業費用の

欄がございます。この中で、内訳でございます

が、上から、給与費、材料費、経費、減価償却

費等となっておりますが、経費削減につきまし

ては、この中の経費を削減していくということ

になります。３病院共通して経営改善の中で取

り組んでおりますのは、材料費と経費の削減に

ついてでございます。特に材料費は薬品費と診

療材料費とに大きく分かれますけれども、この

２種類につきまして共同購入、そういった取り

組みをすることによりまして購入単価を引き下

げていく。それから、特に診療材料につきまし

、 、ては 専門業者に調達業務を委託いたしまして

全国並みの安い価格で入れられるような努力も

行ってきたところでございます。それから、経

費につきましては、通常の消耗品費を初め、事

務費等になりますけれども、こういったものに

ついてもできる限りの節約をやっていくという

形で経費の削減に努めたところでございます。

それから、減価償却につきましては、これは努

力ということではないんですけれども、今後に

向けまして、機器整備の厳しい財政状況を踏ま

えまして、ある程度の枠を設けまして、今後、

減価償却が大きく伸びないようにといったよう

な観点で、計画的な機器整備を図ることといた

したところでございます。以上でございます。

そこで、考え方ですけれども、３○米良委員

つの病院とも新しくなってまだそんなにたって



- 9 -

いないわけです。特に減価償却がかぶってくる

ものだから、経費という面について非常に膨ら

んでくるわけです。そこらあたりを別個に考え

たときの理解の仕方ですね。例えば、一生懸命

皆さんが努力をするけれども、８億何がしかの

赤字になったと。そこには減価償却費としての

あれもかぶってくるわけです。それ以前の問題

で、病院を建てかえたために費用の分とかそう

いうものが出てきますが、その辺を別個に考え

た場合の一つの理解の仕方ということについて

はどうなんですか。わかりますか、質問が。

３ページをごらんいただき○梅原病院局次長

、 、ますと 真ん中より下の黒枠で囲んだところに

当期償却前利益ということで一番右端に19億円

余の黒字額を記載しておりますけれども、今、

委員御指摘のように、減価償却費を除外して考

えますと、10億円余の黒字になっておるという

ことでございます。しかしながら、企業会計上

はやはり減価償却費を見るということになって

おりますので、収益的な運営面でこういう努力

をしているということではございますが、建物

・器械・備品等の今後の更新に向けましてこう

いった費用を計上していくのはやむを得ないと

いうふうに考えているところでございます。

その経費のところで、外部委託し○長友主査

たけれども、経費のところが膨らんでいるとい

うことです。外部委託をするということは経費

を減らす意味でやるんじゃないかと思うんです

けれども、そこの説明をもうちょっとお願いし

たいと思います。

実は、昨年ですと富養園を○梅原病院局次長

入れまして４病院でございますが、ここで委託

をしておりますのがかなり多種にわたっており

まして、申し上げますと、宮崎病院だけでも81

の業務について委託が行われております。延岡

病院が86、日南が59、富養園が38、こういった

形で多種多様な委託業務を委託しておるわけで

、 、ございますが この中で主なものと申しますと

清掃業務、警備、レセプト請求等の維持業務、

臨床検査、給食、そういった経費になろうかと

思います。今回、委託をする中で、本来、人件

費との相殺でいきますと、トータル的には黒字

要因になっているわけですけれども、委託経費

だけで見ますと、診療材料の調達業務を委託し

ておりますが、これにつきましては、定額分プ

ラスの報酬部分というものがございまして、引

き下げの一定割合を報酬として委託費に乗せて

支払うという形になっておりますので、そうい

った引き下げが進んだことによって委託業務へ

の支払いが増加をいたしました。それから、昨

年度実施をいたしました宮崎病院での熱源の改

、 （ ） 、良工事 ＥＳＣＯ エスコ 事業と申しますが

重油ボイラーからガス等に転換をする機器整備

を行ったんですけれども、そういったものの管

理業務での委託が新たに発生をいたしまして、

その分が増加になっております。そういったこ

とで、委託業務としましては、個々に見ますと

増加しておるものもあるという状況でございま

す。

ほかに質疑はございませんか。○長友主査

お聞きいたします。コンビニ受診○田口委員

が抑制されて外来患者がかなり減っているわけ

ですが、この減った分は、その分、地域の病院

に行っているんですか。それとも、もともと軽

症だったから行っていないのか。そういうデー

タは何かとっているんでしょうか。

患者さんの動きがどのように○甲斐病院局長

なっているか。これは、特に民間の病院の状況

等、その他の医療機関との連携が必要かと思う

んですけれども、その動向までは踏まえており
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ませんので、確かなお答えはできないんですけ

れども、これまで必要に応じてかなり県病院に

おいでになっている皆さん方ですから、そのま

まということはないと思っております。私ども

のほうとしては、患者さんが県病院に対して減

ったというのは、それだけ民間のほうとの連携

が進んでいるという形で認識しているところで

ございます。

コンビニ受診の抑制というのは、○田口委員

ある意味では、いろんな意味で市民が努力して

いるということもあるかと思うんですが、逆に

それが病院の経営をかなり苦しめている部分が

あるわけですね。医者そのものの負担はかなり

減っているわけですが、ここに非常に大きなジ

レンマが出てくるといいますか、病院そのもの

の体制としては整うんだけれども、経営という

見方をすると非常に苦しくなってくると。この

部分を今後どのように、例えば22年度までには

全病院を黒字化するという大きな目的があるわ

けですけれども、その部分をどのように今後考

えていったらいいのか。経費節減といってもか

なり限られてくると思うんですけれども、その

あたりをどうお考えか教えてください。

まず、中期経営計画との関○梅原病院局次長

係でございますが、計画策定時点におきまして

は、現在のように、医師不足、医師の負担軽減

といったような課題が表面化しておりませんで

したので、確かにそういった病院を取り巻く状

況が大きく計画策定時とすると変化をしている

という状況がございます。したがいまして、計

画にはそういった内容というものが反映をされ

ていないということでございますので、現時点

では、計画の内容にこだわらずに、適時適切な

、対応をしていくことが必要だろうということで

コンビニ受診の自粛等にも積極的に取り組んだ

ところでございます。

今後の考え方でございますが、医療を継続的

・安定的に提供していくためには、何といって

も医師を確保していくことが最重要課題でござ

いますので、そのためにはやはり負担軽減を図

らざるを得ない。それであれば、軽症患者につ

いては地域の医療機関で担当いただくという本

来の県病院のあり方、役割というものを踏まえ

まして、そういった啓発活動を今後とも取り組

んでいくべきだと考えております。

、○田口委員 確かにいろんな病院を見ましても

例えば延岡だけ見ても、４つの診療科の休診と

７人の医師の減という話を先ほどもいただきま

した。医者１人当たり約１億円ぐらいの売り上

げになる、売り上げといいますか、収益を上げ

るんじゃないかとよく言われます。そういう意

味では、延岡なんか７億7,900万、まさにそうい

う数字になるわけなんですが、その中で、一番

減が大きいのは入院の収益ですね。５億8,000万

になっていますから、非常に大きい。コンビニ

受診を抑制するからには、やはり医師の確保に

よって入院の収益を上げていくしかないんじゃ

ないかと、そう思うんですが、そこのところは

どう……。医師が確保できれば一番いいんです

けど。

おっしゃるように、病院の○梅原病院局次長

経営を安定させるためには、やはり、収益の大

部分を占める入院収益の確保というのが非常に

重要になってくると思っております。このため

には、ある程度の患者数も必要ですけれども、

今後、特に医師の負担ということを考えました

ときに、患者数の増加というのは望めないと考

えておりますので、診療の内容を高度化、専門

化、特化していくことで、１日当たりの診療単

価等を引き上げていくといったようなことで収
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益を確保してまいりたいというふうに考えてお

ります。

入院患者はかなり減ってきている○田口委員

んです。それは延岡においても日南においても

そうなんですが、ただ、患者１人１日当たりの

入院の収益という面では、延岡で2,570円、日南

においても1,957円アップしているわけです。そ

の上に、外来に関しても、コンビニ受診ですか

ら、割と軽い方が減っているからなのか、延岡

病院で894円、宮崎病院でも1,000円近く上がっ

て、日南においては1,500円も上がっているんで

すけど、これはどういう要因なんですか。収益

の大きい入院のほうが非常に上がっているとい

う要因はどういう部分なんですか。

一つは、例えば日南病院あた○甲斐病院局長

りは、診療科で循環器科を設置したとか、診療

科の内容はかなり高度化しておりますし、疾病

そのものにおきましても、例えば化学療法です

とかがんの関係とか、高額医療といいますか、

そういったものの利用が大幅にふえているとい

うような状況がございまして、全体としてそれ

ぞれ入院の単価もアップしているという状況で

ございます。

、○楠元延岡病院長 延岡病院ではＤＰＣという

丸めというか、包括の体制をとりました。それ

によるアップというのも一つあろうかと思いま

す。それに伴いまして、包括しますと、入院し

て検査等すると、それに含まれてしまって売り

上げが落ちるということで、外来で検査をする

とかいろいろな方策をとっている。そういうも

のが複合的になって単価が上がってきたんじゃ

ないかと思っております。

関連して。医師数不足と医師の負○長友主査

担、それと病床稼働率との関係ですね、これは

どうなんですか。病床稼働率というのはちょっ

と下がっているんじゃないかという気もするん

です。医師が減って、医師の負担というのを考

えると、それはやむを得ないことかなと思うけ

ど、一方、経営状況から収益をふやすというこ

とは、先ほど、診療報酬の高い治療に当たる、

高度な医療に当たるということで、そこは大分

カバーするという話だったんですけれども、病

床稼働率の上から見てどうなんでしょうか。今

後、病床稼働率が上がって収益が上がる可能性

があるのかどうか、その辺はどうなんですか。

病床稼働率の向上も非常に○梅原病院局次長

重要な課題だと考えておりますが、県病院での

入院患者をふやす一つの方法といたしまして、

地域の民間医療機関との連携によりまして紹介

率を高めていく。民間病院から紹介状を持って

きていただくのが県立病院の原則でございます

ので、そういった民間病院との連携を強めてい

くことで、入院率といいますか、紹介率を上げ

ていって入院の増加につなげていくといったよ

うなことが必要であろうと思っております。

。○長友主査 まだ余裕があるということですか

その辺はどうなんでしょう。

専門家ではないのであれな○梅原病院局次長

んですけれども、民間病院が紹介する病院をど

こを選ぶかといったときに、県病院も最優先の

候補として考えていただけるような従来からの

関係というのが非常に大事になってくるのでは

ないかと思っております。

利用率につきまして○豊田医監兼宮崎病院長

は、今、国を挙げてですけれども、地域医療機

関との連携を強くしてくれということで、それ

が診療報酬にもかなりかかってきておる状況が

ございます。紹介して患者さんをお戻しすれば

それに加算がつくとか。今、細かい数字はあれ

なんですけれども、紹介患者さんの率が50％前
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後、こちらからお返しする率が大体50％。ほぼ

同じような感じで連携をとらせていただいてい

るところです。その中で、今、延岡病院の院長

がおっしゃったように、これにＤＰＣが入って

きますと、全国的に必ず５％から10％利用率が

落ちる。利用率が落ちてもそれに見合うような

いろんな係数をつけてくれているわけです。調

整係数と機能係数という。前年度のデータを見

ながら、前年度のあれは一応担保するような係

数をつけてくれる。ですから、経営上は、御指

摘ありましたように、できるだけ連携を深めて

入院患者さんを回転していくというのが一番大

事だと思います。ただ、それで利用率がもとの

ように90％とか95％にいくのはなかなか難しい

ところがありますけれども、そういう連携をお

互いの医療機関でとりながらいくのが、地域医

。療を守るために一番いいのかなと思っています

我々もできるだけ医師を確保しまして、できる

だけ利用率を上げながら経営改善に努めていき

たいと思いますけれども、今の現状はそういう

状況でございます。

素人的に考えると、病床稼働率が○長友主査

高いほうが収益が上がるんじゃないかと思いま

すけど、今お話があったようなさまざまな事情

があろうかと思いますので、できるだけ収益が

得られるような方向でやっていただければあり

がたいと思います。

現在、延岡病院は、地域連○楠元延岡病院長

携というのは結構うまくいっていると。細かい

数字は今覚えていませんけれども、紹介率、逆

紹介率は結構高い数字。紹介率は90％近くいっ

ているというような形で運営されてきておりま

す。ただ、当院としては、ドクター減というと

ころである診療科に空洞化。結局、専門医がい

なくなった。消化器、内科がいなくなった。神

経内科がいなくなったということで、その領域

については、医師会等地域の医療機関と連携し

て、輪番制といいましょうか、当院では対応で

きないので周りの病院でお願いしますというよ

うなことで、地域で役割を分担してということ

で、どうしても当院への紹介というのは減って

きている部分もございます。そういう意味で、

ある程度、ドクターの確保、そういう領域の確

保ができましたら、その部分に関しましては数

が上がってくるという状況ではないかと思って

おります。

15ページの指摘事項 「保守点検が○蓬原委員 、

行われる前に検査調書を作成し、委託料を支払

っているものがあった」と。普通だったら、検

収して印鑑を押されて上がってきていたと思う

んだけど、何の保守点検で、金額が幾らだった

のか。

まず、この機器でご○勢井日南病院事務局長

ざいますが、アンギオという機械で、頭や腹の

。血管造影撮影装置ということになっております

委託額につきましては、年間507万1,000円でご

ざいます。実は、これは７月と11月と３月の年

３回実施する予定にしておりました。ただ、７

月の実施が８月にずれ込みまして、１カ月ずれ

たものですから、次は12月というふうに実施時

期を考えておりました。12月に、同じ業者が請

け負っている別の保守点検、これは心臓カテー

テル関係の装置でございますが、こちらのほう

の保守点検もございまして、そちらのほうの点

検が終わったものですから、業者のほうも点検

が終わりましたという報告を口頭でしておりま

した。終わったということで報告を受けまして

請求書も出てきましたものですから、それに基

づいて検査調書を作成し、現場の確認をとった

んですが、そこでの確認が不十分でして、結果
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的にそれで支払いましたが、翌月の１月になり

まして、やっていないということがわかりまし

て、すぐに業者のほうに連絡をとって点検を実

施させたということでございます。

非常に初歩的というか、現場と事○蓬原委員

務のミスマッチというか、連携不足というか、

こういうミスというのは、いろんなところで組

織上、いろんな間違い、問題を起こしやすいこ

とだと思いますから、ちゃんとしていただくよ

うにお願いをしておきたいと思います。

それと、言葉じりをとらえるわけじゃないん

だけど、ＥＳＣＯ事業、先ほど言葉が出ました

ね。前、説明があって、私も委員会に来てまだ

１年にならないものですから、皆さんがいろい

ろ議論されてきたことにわきから入るようなこ

とだけど、管理費がＥＳＣＯ事業によって増加

したとなるんだけど、何のためにＥＳＣＯ事業

をやるかというのは、省エネだったり、いろい

ろ目的があってだと思うんです。それによって

経費がふえては本来の目的から外れるんじゃな

いかと思うんです。短くおしゃべりになったの

で説明不足じゃないかと思いますが、ちょっと

詳しく説明してもらえませんか。

説明不足がありまして申し○梅原病院局次長

わけございませんでした。ＥＳＣＯ事業での委

託料の増加と申しますのは、ＥＳＣＯ事業とい

うのは機器を更新したものでございますけれど

、 、 、も そのことに係るものではなくて その後の

二酸化炭素の排出に対する効果とかそういった

ものの測定を行う業務が新たに発生をしてきま

したので、そういった部分に係る委託業務でご

ざいます。

ですから、ＥＳＣＯ事業で本来の○蓬原委員

目的があるわけですね。その目的を達成するた

めに別な作業で経費がふえてしまうと。目的は

炭酸ガス削減ということになるのかもしらんけ

ど、どうなんでしょうね。そういうことによっ

て経費がふえるというのは、ちょっと本末転倒

じゃないかという気もしているんです。

ＥＳＣＯ事業を行いました○梅原病院局次長

目的が、省エネと申しますか、そういった観点

で行っておるわけですけれども、光熱水費等の

削減効果とあわせまして、測定データの見直し

を行う場合に、そういった業務の委託費を払い

。 、ましてもさらにプラスが見込めると なおかつ

国の補助事業でやっております関係で、データ

の測定については不可欠であるという観点から

業務を委託しているものでございます。

ということは、結果として考えれ○蓬原委員

ば、ＥＳＣＯ事業だけ取り上げれば、省エネで

きる経費削減効果、結果としてはＣＯ も削減で２

きるでしょう。測定のための費用がある。これ

をトータルしても、実際はその省エネ効果等に

よって経費は下がることにならないと、何のた

めに入れるかという話になるわけですね。これ

は経営的な見方でのトータル的な話ですから、

ＥＳＣＯ事業はＥＳＣＯ事業として、果たして

効果があっているのかというその点を別途、き

ょうは私はこれ以上突っ込みませんけど、委員

会等で一回御報告いただくとありがたいという

ふうに思いました。

あと１件だけ。公立の病院でいつも話になる

ことなんですが、参考までに聞いておきたいん

ですけれども、人件費比率、一般の民間病院に

比べれば高いというのは明らかなことなんです

が、それぞれの病院の人件費比率、どれだけに

なるのか、50、60前後なんでしょうか。念のた

めに教えてください。

まず、宮崎病院でございま○梅原病院局次長

すが、給与費で53.4でございます。それから、
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延岡病院54.0、日南病院57.1、それから、なく

なりましたが、富養園が224.3ということで、閉

園に向けて業務縮小しておりました関係でこう

いう数字になっております。病院全体といたし

ましては56.6となっております。

ほかにございませんか。○長友主査

先ほどコンビニ受診のことで田口○水間委員

委員が話をされたんですが、全く同感で、コン

ビニ受診を減少させる、このことは病院事業に

。対しては経営的に非常にマイナスになっていく

しからば、１日当たりの患者数を見ても、コン

ビニ受診がどうなのかと。その分岐点というの

はどの程度なんですか、１日の患者数でいきま

すと。というのは、宮崎病院でいくと、マイナ

ス31人ということは、１日ですから、30日した

ときは900人違うわけです。先生の診られる、い

わゆる先生方の働く時間を診療の、医師の負担

軽減というような表現の中でするならば、先生

たちは一体何時間、よく言われる、36時間か38

時間働いているということなので、先生は大変

なんだとおっしゃるけれども、逆に言うと、そ

れは労働基準法違反にはならないんですか。そ

ういう面も出てくるので、コンビニ受診を控え

なさいというと病院の経営に影響がある。今、

紹介状や云々とおっしゃるけれども、ここまで

、は１日当たりの患者数としては入れられますよ

その後についてはちょっと無理ですよと。端的

に言うと、コンビニ受診に対する１日当たりの

分岐点というのは、この決算資料からするとあ

るんですか。見れないんですか。

患者さんと収益との関係、細○甲斐病院局長

かな分岐点といいますか、損益分岐点みたいな

手持ちはございませんけれども、今、全国的な

傾向といいますか、医師不足の中で、まずは医

師が確保できなければ、病院経営そのものが成

り立たなくなるというのが大きなポイントなん

です。そのためにはどうするかということから

スタートしまして、まず、地域医療というもの

をとにかく確保する必要がある。そのためのベ

ースが医療スタッフの確保ということになりま

す。医師を確保するためにどうするか、これを

いろいろと各医局と話をしてきました結果、労

働環境をある程度改善しないと派遣できない。

あるいは定着化もできないということがありま

した。先ほど次長のほうからも申しましたけれ

ども、実は、中期経営計画を策定したときに、

医師のほうも30名ふやしましょうと、そういう

前提で中期経営計画については立てていたんで

。 、 。す ところが 医師の確保はなかなかできない

確保できても次から次にやめるものですから、

定着できないような状況になりましたので、環

境を変えて、それぞれの病院で勤務したくなる

ような、あるいは一たん勤務したならばいつま

でも勤務してもらえるような環境づくりがまず

先決じゃないかと。そういうことで長期的に確

保と。とりあえずそれをやってもそんなに大き

な変化はないんじゃないかと見ておりました。

ところが、いろいろお話がありましたように、

それぞれ市町村長さん方、県議会の先生方の御

協力、県民の皆様の御協力を得まして、ここま

で来ました。

、 。しかし 特に外来患者が３割減っております

入院患者さんのほうはそこまでないんです 15％。

ぐらいでしょう。というのは、どんなに減りま

しても、最終的に高度医療を担うのは県病院な

んだから、どうしてもやれないという傾向が出

てきております。それと先ほどから出ておりま

すように、単価のほうも、外来は１万円前後で

ございます。入院は大体５万円前後ということ

で来ておりますので、外来患者が減って入院患
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者がある程度そこそこまでいったら経営も成り

立つんじゃないか。長期的に見て医師の確保と

経営は両立するだろうということで、今１年半

たったところです。ようやく環境が整備されて

きておりますから、逆に、コンビニ受診の取り

組みで患者さんが減りましたと、これを売りに

して今、医局のほうと話をしているところなん

です。医局のほうも、環境がかなりよくなって

きたということになっておりますから、これか

らは経営面に向けましていろいろと検討してい

きたいと思っております。そういう現状をお話

いたしました。答弁になりませんけれども、こ

ういうことで御理解いただきたいと思っており

ます。

本当にこれは基礎的なことをお聞○水間委員

きしますけれども、医師の勤務時間、正確に言

いますと、８時半から出て５時で終わると、普

通の労働基準法に定められた中でいきますと、

実態というのはそういうところで働く……、医

者になりますね、それがかなわないので、患者

さんがいろいろいるので、勤務が長くなるとい

うことだけなんですか、医者の勤務時間として

は。

医者の勤務時間とい○豊田医監兼宮崎病院長

いますのは、なかなかクリアにできないところ

がございます。患者さんに事情があれば、私も

現役のころ必ず出ていきましたし、ある日は長

くなります。ですから、今の問題は、できるだ

けドクターを確保して、１人当たりの割り当て

を減らしていく努力が一つ必要かなと。それか

ら、先ほどコンビニ受診のことをおっしゃいま

したけれども、我々がコンビニ受診を自粛して

くださいと言っていますのは、救急外来でござ

います。救急外来の準夜・深夜帯。できました

ら日勤帯に行っていただけませんかと。いろい

ろ事情がありますでしょうけど、そちらに行っ

ていただけませんかと。それから、２次、３次

の病院にとりましては、３次の救急さんとか２

次を診ていますと、どうして１次の方たちは後

回しになって、１時間とか２時間待っていただ

く時間帯ができてきます。それから、ドクター

は、おっしゃいましたように、当直して、翌日

もしなくちゃいけない業務があり得ますので、

できるだけ軽症の方は救急外来等におきまして

は減らしていただければ、当直のドクターの肉

体的な疲労もとれますので、それで申し上げて

いるところです。コンビニといいますか、日勤

帯はどの病院も診ていますよということでござ

いますので、現場としてはそういう希望でコン

ビニ受診をお控えくださいという一つの要因で

ございます。

大変これも失礼な聞き方かもしれ○水間委員

ませんが、県立病院３病院の医師の平均実働時

間、稼働時間というんでしょうか、平均どのく

らい。よく言うでしょう。当直明けて云々、大

、体35～36時間というような表現があるんですが

そこらの数字は出ていませんか。

医師の時間外勤務の状況だ○梅原病院局次長

と思いますけれども、もちろん医師によって大

きく異なる状況がございます。しかしながら、

平均をいたしますと、１人の医師で月に約30時

間程度というふうに伺っております。

３病院平均ですか。○水間委員

よろしいですか。ほかにございま○長友主査

せんか。

公立病院の使命というものは何で○外山委員

すか。

３病院ございますけれども、○甲斐病院局長

特に宮崎県立病院の場合、やはり中核病院とい

いますか、全県レベルあるいは地域の中核病院
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として２次、３次医療を担っておりますから、

先ほどから言っておりますように、１次医療あ

たりは地域の医療機関にお願いするといたしま

して、２次医療、３次医療を担いながら、県民

の皆様の安心・安全のための高度な医療を提供

するというふうに認識をいたしております。

。○外山委員 高度医療の保証ということですね

それともう一点は、不採算部門を公立病院が担

う。もうからないが、公立病院が公立病院とし

て担うことが使命としてある。であるならば、

赤字８億とかよく言う。赤字何億とか黒字にせ

いと。不採算部門をしなければどういうふうに

。 。経営が変わるんですか 収支が変わるんですか

今、委員御指摘のとおり、公○甲斐病院局長

立病院の存在価値というのは、当然のこととし

て不採算医療あるいは政策医療というのを担っ

ているわけでございますから、そういう部分に

ついては、今、一般会計のほうから繰り入れと

いう形で、それにある程度見合うものは繰り入

れてもらっているというように認識しておりま

す。前の委員会でもいろいろ御指摘ございまし

たけれども、確実に不採算医療としての経費が

どれだけになっているか、積算が非常に困難で

ございます。また逆に、患者さんについてもそ

ういう区分はなかなか。私どもも、数値化でき

ないことで、県民の皆様に対しても説明が十分

できないということの悩みといったものを持っ

ているところでございます。

商業ベースで赤字か黒字かという○外山委員

ような議論をいつまでやるんだと。簡単に言う

と。20年度決算の中で、政策、高度、不採算、

これをお金に換算すると幾らなんだと。アバウ

トで結構です。これは出してもらわんと、それ

だけ頑張ってもらっているんかと。しかし、経

営というのは税金で補てんすることになってい

るわけですから、それは県民が理解をすると。

そういう指標というものが必要じゃないんでし

ょうか。どうですか。

的確に計算ができてお示しで○甲斐病院局長

きればいいんですけど、アバウトというのも、

たしか昨年の委員会でもいろいろと御指摘いた

、 、だきまして 相当検討してみたんですけれども

ほとんどが県病院の場合は高度医療でございま

すし、チーム医療で、一つの疾病あるいは合併

症の患者さんが多数でございまして、それぞれ

の治療について収入・支出の分を案分できるか

というと、それはなかなかできない。強いて申

し上げるならば、各診療科ごとに、主たる診療

科に患者さんがいらっしゃいます。そういった

ごとの収入といいますか、収益は計上してあり

ますから、それで出せることは出せます。これ

は統計上出ておりますから、本会議でも御質問

ございましたので申し上げましたけど、ただ、

それをやって、診療科ごとに、これは全国統一

同じような形で不採算部門かというと、それぞ

れ地域の医療事情によって違うものですから、

不採算医療とは何かということもいろいろ議論

になりそうで、そういうことで明確な説明とい

、 、いますか お答えができないところなんですが

。そういうことで御理解いただけないでしょうか

全く理解ができんから聞いている○外山委員

。 。わけです 例えばドクターヘリ導入をしようと

ドクターヘリを導入するためには、常時医者が

数名、看護師が数名待機をしておかなければい

。 。けない これは商業ベースから言えば赤字だと

しかし、例えば高千穂で心肺停止とかクラッシ

ュ症候群が発生をしている。そういう患者がお

る。15分、15分で救出をして蘇生できた。それ

をお金に換算すると幾らなんだと。そういうと

らまえ方をせんと、こういった議論を何年して
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も一緒やないんかなと。ちなみにドクターヘリ

はどのくらいのスタッフが必要なんですか。

手持ちといいますか、そうい○甲斐病院局長

う細かなといいますか、ドクターヘリの関係は

大まかなことでも今、私ども手持ちがございま

せんので、必要であれば。

いや、もういい。○外山委員

ほかにありませんか。その他でい○長友主査

いですか。決算に関連してのことではあるんで

すけど。

この決算特別委員会になじむかど○米良委員

うかわかりませんが、以前、研修医制度が始ま

ってと私は理解をしておりますが、それに端を

発して医師不足なるものが出てきたという時代

的な背景を考えてだそうですけれども、県病院

の公設民営化というのが一遍うたわれたことが

あります。新聞に載りましたね。そのことは最

近どうなっているんですか。言いにくかったら

言わんでも結構ですが、私はそれについてちょ

っとあるんです。

県病院の経営の形態につき○梅原病院局次長

ましては、現在の地方公営企業あるいは独立行

政法人、それから、今、委員から御指摘ありま

したような指定管理者といいますか公設民営、

それから、完全な民間運営化といったような、

４つの経営形態が考えられると思います。私ど

も、今、病院事業におきまして、今後、病院が

どういった経営形態がふさわしいかということ

で、その４つの選択肢の中で今後の進むべき道

というのを協議しているところでございます。

私は、幾ら苦しくても、皆さんた○米良委員

ちがいろいろ努力をして今の会計の状況が出て

きているわけですから、やっぱり努力に努力を

重ねた結果、どうしてもということではやむを

、 、得ん時代が来るのかなと思いますけど しかし

県立３病院というのは、県民が最も信頼をし、

最も期待をし、安心・安全な病院としてずっと

愛し続けて利用しておるわけですから、今の経

営状況からしていろんな経営改善をして努力の

足跡がここに出ているわけです。努力に努力を

重ねて、さっき言ったような県民の負託にこた

えていかなきゃならないというのが、公的病院

の責務だと私は思うんです。ですから、そうい

う時代的な苦しい背景もさることながら、今、

公的病院の使命は何ですかと外山委員がいみじ

くも質問しましたけれども、そういう県民の期

待を裏切るようなことがあってはならんと思う

んです。かじりついてでも県立病院としての経

営というのは持続発展的にしていかなきゃなら

んと思いますときに、次長が言いましたけれど

も、公設民営とか指定管理者とかそういうこと

はあっちゃならんと思うんです。さっき言いま

、 。したけれども ３つの病院が新しくなりました

新しくなったがために赤字経営的なことに県民

は理解をしておりますけれども、もうしばらし

ますと、恐らくいい経営が皆さんたちの努力に

よってできるんだろうという期待を持っている

ものですから、決して県立病院から逸脱して経

営を他に移譲するようなことがあってはならん

と私は思うんですよ。局長、どうですか。

いろいろとありがとうござい○甲斐病院局長

ました。実は、経営形態の今回の見直しと申し

ますのは 委員の皆様 御承知のとおり 平成17、 、 、

、 、年度の段階から 県病院のあり方といいますか

全国的な状況でございます医師不足が取りざた

される前から、検討しようということで方向性

が出ていたものですから、一つには、全体の県

行政のあり方とかかわって一度検討しないとい

けないというのがあったと思うんです。そうい

うことで中期経営計画を立てられた。そういう
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経緯を踏まえてのものでございますので、とり

あえずそのお約束についてこういう形で見直し

。をしないといけないというのは当然ございます

見直しをするに当たりましては、今、委員御指

摘ございましたように、どういう経営形態にな

ろうとも、県民の皆様に対する医療の保証とい

いますか、必要なときに安心して受けられるよ

うな医療体制といいますか、地域医療の確保と

いうのを当然目指していく必要があるというふ

うに思っております。

目先の経営状況を優先するのか、○米良委員

それとも未来永劫、県民のために内容的に重要

、 。視するのか そこ辺の選択だろうと思うんです

医師不足が問題化された２～３年前から、私は

日向の有名な医者とよく話をするんですけど、

「米良さん、病院の医者というのはね、いい医

者をつれてくれば、やっぱり給料をうんと出し

て、それに見合うような対償がなければいい医

者は来ませんよ」と、こう何回もおっしゃいま

。 、す きょうは院長が３人いらっしゃいますけど

そういうところに主眼を置いて、さっき、給料

が54.何％とありましたけれども、そこあたりを

けちっていたら、いいお医者さんも来ないし、

経営もよくならんと思いますし、県民も安心は

しないと思うんです。そういう状況に主力を置

いていけば、経営改善をするところはもう少し

あると思うんです。もっとほかに。例えば消耗

品の問題とか、あるいはいろいろ考えられると

ころはあると思うんです。そちらに主力を置い

ていただいて、いい医者はそれなりの報酬をお

支払いをしてどんどん連れてきてもらう。こう

いう観点に立ってやっていってほしいと思うん

です。ですから、他力依存といいますか、県民

の期待を裏切るような、経営上の民営化はして

ほしくないと思うものですから、一言申し添え

たわけなんです。ぜひひとつ、今は苦しくても

頑張ってほしいと思うんです。以上です。

今の意見なんですが、今、医師不○水間委員

足、医師不足と。66ページに医師の確保につい

てということなんですが、今の医師不足の反動

は、今度は医師過剰の、いや、絶対来ますよ、

今、国も、定員増をして2025年にはというよう

。 。な表現があります 恐らく５年早まるでしょう

。 、私はそんな感じがするんです そうなったとき

今度は、お医者さん方も就職が大変だという時

期になると思うんです。そういう意味では、人

の命を助けるあなた方も今大変かもしれんが、

ひとつ頑張っていただきたいという、大学での

教育とか、臨床研修医師の皆さん方もそうなん

ですが、そういうような一つの、県立病院も、

もちろん民間の病院も含めて、人の命を預かる

あなた方がもうちょっと働いてみないかと。今

は大変でしょうと。我々民間においても仕事が

忙しいとき残業をやりましたよ。本当に死に物

狂いで働いて。やっぱりその気持ちがお医者さ

ん方に……。確かに今、平均30時間もというの

は大変かもしれません。しかし、あなた方を必

要としているという観点から考えると、あなた

。 、方を県民が頼りにしているんだと 何かそんな

何というんですかね、浪花節的になりますけれ

ども、もっとここはひとつそういうようなこと

を学生たちあるいは研修医に。いい先生が来ら

れれば、必ずそのいい先生にはつきますね。国

保病院の金丸先生ですか、17～18年になるとお

っしゃいましたけど、若い連中はみんなあそこ

へ行くんです。やっぱり今、米良委員がおっし

ゃったことが必要になるのかなと。医師不足の

反動は医師過剰と、こうなることはもう目に見

えているわけですから、そこらあたりを何かう

まい方向で御指導いただいて、そして、病院の
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ためでもない、県民の命を守るためにどうなん

だという一つの御配慮をいただいて、医師確保

も、これは言いますけれども、県立病院がない

。西諸もまた内科医がおらんようになるんですよ

、これも本当に口酸っぱいことなんですけれども

ぜひよろしくお願いをしたいと思います。

今、医師不足、医師確保の問○甲斐病院局長

題、いろいろと御意見をいただきました。これ

を受けとめて取り組んでまいりたいと思ってい

ます。ただ、これから医師の数というのは絶対

的にふえてくるということから期待しているん

ですけど、今の学生さんといいますか、医学生

の気質とかいろいろな問題がございまして、今

置かれている環境を考えたときに、果たして即

医師確保できるのかどうか。必ずしも楽観視し

。 、 、ていないんです 特に 高度医療を求めてとか

そういう臨床例を経験したいとかいろいろある

ものですから、その辺をいかに説得して医師確

保につなげていくかということになろうかと思

っておりますので、十分その辺を御意見として

踏まえながら取り組んでいきたいと思っており

ます。

先ほど人件費比率について○梅原病院局次長

お答えをさせていただきましたが、ちょっと補

足をさせていただきます。先ほどのお答えの数

字は生の数字でございましたけれども、実は、

人件費比率につきましては、総務省の決算統計

ということで、一定の基準に従って全国が出す

数字がございます。これは生の数字から、報酬

とか賃金あるいは一定の手当等を除いて計算を

する。全国が同じベースで比較できるようにす

るという数字でございまして、こちらの数字で

、 、 、申し上げますと 宮崎病院が49.6 延岡が51.1

日南が54.4、富養園が253.4、全体として53.4と

。 。いう数字になっております 以上でございます

申しわけございませんでした。

それでは、以上をもって病院局を○長友主査

終了いたします。執行部の皆様には御苦労さま

でございました。

暫時休憩いたします。

午前11時34分休憩

午後０時59分再開

分科会を再開いたします。○長友主査

平成20年度決算について部長の概要説明を求

めます。

。○高橋福祉保健部長 福祉保健部でございます

御説明に入ります前に、昨日、日向灘沖を通過

しました台風18号についてであります。幸い、

県内におきましては、現段階では人的及び家屋

に関する被害はないという報告を受けておりま

す。

それでは、平成20年度の福祉保健部の主要施

策の成果につきまして、宮崎県総合計画「新み

やざき創造計画」の施策体系表に沿って概要を

御説明いたします。

お手元の「決算特別委員会資料」の１ページ

をお開きください。左側の基本目標でございま

す。福祉保健部におきましては、１ページから

２ページにかけましての「Ⅰ 未来の舞台で輝

く人づくり 、２ページから６ページにかけまし」

ての「Ⅱ くらしの舞台づくり」のための各種

の施策を体系的に推進したところであります。

初めに、基本目標の「Ⅰ 未来の舞台で輝く

人づくり」につきまして、その右側であります

が、施策の基本方向 「１ 安心して子どもを生、

み、育てられる社会づくり」についてでありま

す。

まず 「子育て支援体制の充実」については、、

周産期医療体制の充実を図るなどの母子保健対
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策や、児童館、放課後児童クラブ等の充実によ

る児童の健全育成に努めるとともに、地域の絆

を活用した子育て支援に対して助成するなど、

社会全体で子育て家庭を温かく見守り支える環

境づくりを進めたところであります。また、だ

れもが安心して子どもを生み、育てられる社会

づくりの推進を図るため、子育て支援対策臨時

特例基金、いわゆる「安心こども基金」を造成

するとともに、子育て家庭の負担軽減を図るた

め、乳幼児医療費助成の拡充に取り組んだとこ

ろであります。

次に、その下の「子どもの権利擁護・自立支

援」については、児童相談所の相談体制の充実

や市町村に対する支援を実施したほか、地域の

関係機関とのネットワークによる児童虐待対策

に取り組んだところであります。

次に、その下の「青少年の健全育成」につい

ては 「家庭の日」などを中心とする普及啓発事、

業のほか、各種の交流・体験活動を通じた育成

事業や、青少年を取り巻く環境の浄化活動等に

取り組んだところであります。

次に 「２ 未来を拓く子どもが育つ社会づく、

り」についてであります。

「 」上から２番目の 命を大切にする教育の推進

について 「宮崎の就学前教育すくすくプラン」、

を踏まえながら、就学前の教育の推進に努める

とともに、その２つ下の「安全で安心な魅力あ

る教育環境づくり」については、私立幼稚園に

おける預かり保育の推進などに取り組んだとこ

ろであります。

２ページをお開きください。

次に、施策の基本方向 「３ 一人ひとりが尊、

重され、生き生きと暮らせる社会づくり」につ

いては、男女共同参画社会づくりの推進を図る

ため、ＤＶ被害者等の相談や保護、支援に取り

組んだところであります。

続いて、左側の基本目標の「Ⅱ くらしの舞

台づくり」についてであります。３ページをご

らんください 「２ 快適で人にやさしい生活空。

間づくり」については 「人にやさしいまちづく、

り」を図るため、各種啓発広報事業のほか、障

がい者住宅の改造助成などに取り組んだところ

であります。

次に 「３ 生き生きとした健康・福祉社会づ、

くり」については 「健康づくりと疾病予防対策、

の推進」について、予防から終末期までの総合

的ながん対策や生活習慣病対策などの健康づく

りに取り組んだところであります。また、難病

相談支援センターによる各種相談や、ウイルス

性肝炎の診療体制の整備などの疾病対策に取り

組むとともに、感染症危機管理対策として、新

型インフルエンザ対策行動計画を策定したとこ

ろであります。

４ページをお開きください。一番上の「医療

提供体制の充実」については、医師や看護師等

の医療従事者の養成・確保や、救急・災害時の

医療体制の整備、医薬品の安全確保・安定供給

。 、等に取り組んだところであります 具体的には

医師不足に対応するため、従来からの自治医科

大学卒業医師の計画的な配置に加え、医師派遣

システムによる医師派遣や、医師修学資金の医

学生への貸与を実施したほか、研修医の確保を

図るための研修医受入強化事業等に取り組んだ

ところであります。また、救急医療体制の整備

充実を図るため、救急医療施設運営費等の支援

や、小児救急医療電話相談事業の実施のほか、

新たに小児科専門医の育成・確保等に取り組ん

だところであります。

次に、その下の「安心と活力に満ちた長寿社

会づくり」については、後期高齢者医療制度の
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安定的な運営のための支援を行ったほか、高齢

者のシニアパワーを活用していくための仕組み

づくりや、高齢者の生きがいづくり、健康づく

り活動の支援に取り組んだところであります。

また、介護保険事業者への指導や市町村に対す

る支援などの介護保険対策、介護サービス基盤

の整備等に取り組んだところであります。

次に 「障がい者の自立と社会参加の促進」に、

ついては、障がいの特性に応じ、身近な地域で

自立した生活が送れるよう、介護・訓練等の給

付や医療費の助成、また、スポーツや文化活動

など社会参加の促進に取り組んだほか、工賃向

上など障がい者の就労支援や、発達障がいの相

談支援等の強化に努めたところであります。

次に、５ページをごらんください 「地域で支。

え合う環境づくり」については、地域福祉を支

える担い手の育成や、住民相互の支え合いによ

る地域福祉活動への支援を行ったほか、福祉サ

ービスを利用しやすい環境の整備に努めたとこ

。 、 、ろであります また 福祉人材の養成・確保や

社会福祉従事者等の資質向上を図るとともに、

生活保護制度の適正な実施に努めたところであ

ります。さらに、ひとり親家庭の支援や自殺対

策の推進体制の整備及び各種啓発事業等に取り

組んだところであります。

６ページをお開きください。次に 「４ 安全、

で安心な暮らしの確保」についてであります。

上から３番目の「危機管理体制の強化」を図る

ため、市町村と共同で設置した宮崎県・市町村

災害時安心基金の積み増しや、台風等で被災し

た７市町の38世帯に対し、支援金の支給を行っ

たところであります。

最後になりますが、その３つ下の「食の安全

・安心と生活衛生の確保」については、食品関

係施設の監視指導や、牛のＢＳＥ全頭検査、及

び食肉・食鳥肉の総合衛生管理体制の整備等に

取り組むとともに、生活衛生関係の営業者等の

自主衛生管理体制の整備充実等に努めたところ

であります。

施策体系表に基づく概要につきましては以上

のとおりでございます。

次に、福祉保健部の平成20年度決算状況につ

いて御説明いたします。資料の８ページをお開

きください。一般会計については、下から４段

目の小計の欄でありますが、予算額812億1,654

万1,000円、支出済額805億8,506万9,916円、翌

年度明許繰越額１億6,500万円 不用額４億6,647、

、 。万1,084円で 執行率は99.2％となっております

また、特別会計につきましては、下から２段目

のこども家庭課所管の母子寡婦福祉資金特別会

計でありますが、予算額６億243万2,000円、支

出済額１億9,520万1,019円 不用額４億723万981、

円で、執行率は32.4％となっております。

次に、福祉保健部に係る監査報告書指摘事項

等について御説明いたします。資料の43ページ

をお開きください。監査報告書における指摘事

項について43ページに また注意事項について44、

ページから45ページにかけて、要望事項につい

て46ページに記載しております。このうち、指

摘事項については、43ページの一番下にありま

、 、 、すように 全体で２項目 対象機関は４機関で

内容としては５件となっております。

以上、福祉保健部の平成20年度の決算につき

まして概要を御説明いたしましたが、詳細につ

きましては、後ほど各課長から御説明いたしま

。 。す 御審議のほどよろしくお願い申し上げます

ありがとうございました。これよ○長友主査

り、福祉保健課、国保・援護課、長寿介護課、

障害福祉課の審査を行いますので、それぞれ説

明をお願いします。なお、委員の質疑は、４課
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の説明がすべて終了した後にお願いをいたしま

す。

福祉保健課の平成20年度○佐藤福祉保健課長

決算につきまして御説明いたします。

お手元に配付しております「平成20年度決算

特別委員会資料 、先ほど部長が説明した資料で」

ございますが、これの８ページをお開きくださ

い 福祉保健課は一番上でございます 予算額115。 。

億1,341万8,000円に対しまして、支出済額は114

、 、億7,523万8,737円 不用額は3,817万9,263円で

執行率は99.7％であります。

以下、内容の説明に入りますが、以後の資料

で不用額と記載されております執行残額につき

ましては、それぞれ各課とも、目における執行

残額が100万円以上のもの及び執行率が90％未満

のものについて御説明させていただきます。

では、９ページをごらんください。

、 （ ） 、まず 上から３行目の 目 社会福祉総務費

不用額183万3,742円でございます。主なものと

しまして、下のほうに負担金補助及び交付金が

ございますが、71万2,360円であります。これは

市町村や社協が行う高齢者の生きがいづくり活

動等に対して助成する高齢者等保健福祉推進事

業の事業費が確定したことなどによる執行残で

あります。

、 。次に 飛びまして12ページをお開きください

まず、一番上の（目）で衛生研究所費、不用額

で178万7,116円でございます。主なものとしま

して、６行ほど下の需用費の68万7,467円は、経

費節約による執行残であります。また、その３

つほど下の工事請負費の20万500円は、病原体の

管理体制整備のための防犯入退室管理設備設置

工事費が、入札等により執行残となったもので

ございます。

次に、下から４行目の（目）で保健所費、不

用額1,162万6,524円でございます。主なものと

しまして、13ページの中ほどでございますが、

委託料813万224円であります。これは、県内に

８カ所ございます保健所の庁舎管理等に要する

経費が、入札等により執行残となったものでご

ざいます。

次に、14ページをお開きください。一番上の

（目）医務費でございますが、不用額は214

万1,159円、執行率は87.3％でございます。主な

ものとしまして、５つほど下の旅費でございま

すが、82万3,102円で、これは医師や保健師等の

研修費の執行残でございます。また、下のほう

。にございます備品購入費50万となっております

これは福祉保健部の緊急突発的な備品の購入予

算でございますが、結果としてこの予算は使用

されませんでしたので、全額が不用額となった

ものでございます。

次に、15ページをごらんください （目）で大。

学費、不用額で1,778万1,901円でございます。

主なものとしまして、中ほどの旅費でございま

す。196万8,090円でございますが、これは教員

等の研修等に伴う旅費の執行残でございます。

また、その２つ下の需用費836万8,986円は、経

費節約による執行残、及び大会議室等のＡＶシ

ステム修繕費の執行残などでございます。その

２つ下の委託料215万2,527円は、病害虫駆除等

委託料の執行残であります。次の使用料及び賃

借料190万2,179円は、情報システム機器リース

料等の執行残、また、その次の備品購入費195

万9,767円は、研究用備品購入費等の執行残であ

ります。

平成20年度決算につきましては以上でござい

ます。

次に、主要施策の成果について御説明を申し

上げます 「主要施策の成果に関する報告書 、。 」
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分厚い印刷物でございます。説明の前に御報告

申し上げますが、今年度から、最後のほうの青

い表紙のところ、ページでいいますと349ページ

以降に、政策評価の結果の概要が掲載されてお

ります。参考までに申し添えます。

それでは、福祉保健課の主な事業について御

説明いたします。青いインデックスで福祉保健

課のところ、ページでいいますと61ページをご

らんください。

２の２）医療提供体制の充実、事業名、県立

看護大学運営事業についてであります。主な内

容は、教員の人件費や施設設備の管理費、教育

や研究に要する経費、図書館の運営経費でござ

いまして、平成20年度は、学部・学院生合わせ

まして114名の卒業生を送り出したところであり

。 、 、ます 施策の成果等でありますが 看護大学は

本県の保健医療水準の向上に一定の成果を上げ

ておりますが、県内への就職率がさらに高まる

よう、従来から実施しております県内出身者に

対する入学料の減額に加えまして、平成20年度

の入試から、定員100名に対して県内出身者推薦

枠を従来の18名から25名に拡大したところであ

ります。

次に、62ページをお開きください。５）で地

域で支え合う環境づくりでございます。一番上

、 、の事業名 地域福祉活動推進事業でありますが

地域福祉等推進特別支援事業や、高齢者等保健

福祉推進事業により、市町村等が行う地域にお

ける高齢者の見守りや生きがいづくりなど、住

民相互の支え合いによる地域福祉活動に対して

支援を行い、住民に身近な保健福祉サービスの

充実を図ったところであります。

次に、上から３番目の社会福祉事業団自立化

事業でありますが、宮崎県社会福祉事業団に対

して、平成17年度から21年度までの５年間で集

中的な経営改革を実施させ、平成22年度からの

経営自立化に向けて交付金による支援を行った

ところであります。なお、交付金８億円の内訳

は、運営費不足分に約１億6,900万円、退職金引

当金に約１億6,700万円、積立金を含めた施設修

繕費等に約４億6,400万円となっており、今後老

朽化した施設の修繕・改修等の課題はあります

が、おおむね自立化のめどが立つのではないか

と考えております。

次に、福祉サービス利用支援推進事業であり

ますが、日常生活自立支援事業により、認知症

など判断能力が十分でない方に、福祉サービス

の利用手続の援助や金銭管理サービスを行い、

地域において自立した生活を送れるよう支援を

行うとともに、福祉サービス運営適正化推進事

業により、福祉サービスに関する利用者の苦情

解決等に努めたところであります。

次に、63ページをごらんください。上から２

つ目の福祉人材センター事業でありますが、無

料職業紹介事業等により、福祉施設の人材確保

等に努めてきたところであります。平成20年度

は 求職登録者929人 求人・求職相談件数2,002、 、

人の実績となっております。

一番下の新規事業・介護福祉士等養成確保特

別対策事業は、質の高い福祉介護人材の確保を

図るため、介護福祉士等養成施設に修学する者

に対して、修学資金の貸与事業を実施する県社

会福祉協議会へ貸付原資等の補助を行うもので

あります。なお、この事業は、国の平成20年度

第２次補正予算により創設したものであります

が、実際の貸し付けは21年度からになります。

施策の成果等でありますが、①にありますよ

うに、人材育成は、地域福祉の取り組みなど基

盤整備が着実に進んできている状況ではござい

ますが、今後は、地域福祉計画が未策定の15の
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市町村に対して必要な支援を行うなど、さらな

る地域福祉の推進を図っていく必要があると考

えております。

また、②にありますように、福祉サービスの

、利用援助や利用者からの苦情・相談の解決など

福祉サービスを利用しやすい環境の整備に努め

たところでありますが、今後は、評価体制の一

層の充実を図っていく必要があると考えており

ます。

次に、64ページをお開きください。③にあり

ますように、福祉人材の就労あっせんや相談等

を行い、人材の確保を図るとともに、多様化す

る福祉ニーズに対応した研修を実施することに

より、社会福祉従事者等の資質の向上を図った

ところであります。福祉人材センターの無料職

、 、業紹介所について 利用者の利便性向上のため

平成20年８月からは土曜日を開設日として追加

したところであり、今後とも、求人・求職者の

マッチングに努め、就職者の増加を図っていく

こととしております。

次に、65ページをごらんください。３の１）

危機管理体制の強化でございます。事業名、災

害救助でありますが、施策の成果等にあります

ように、市町村と共同で設置した宮崎県・市町

村災害時安心基金の積み増しを行い、平成20年

度は、台風等で被災した７市町の38世帯に対

し、415万円の支援金の支給を行ったところであ

ります。

主要施策の成果に関する報告書につきまして

は以上であります。

次に、宮崎県歳入歳出決算審査意見書につき

ましては、委員会資料の43ページ以降の監査報

告指摘事項のところで御説明をさせていただき

ます。決算特別委員会資料の43ページをお開き

ください。

一番上の支出事務についての福祉保健課の分

でございますが、まず、宮崎県社会福祉事業団

自立化交付金について、施設修繕費等相当分が

計画どおり執行されておらず、大半が施設修繕

費等積立金に積み立てられている。留意を要す

るというものであります。この件につきまして

は、交付金が終了する平成22年度以降につきま

しても、この交付金を原資とする積立金が施設

修繕費等に確実に充当されるよう、積立金を毎

年チェックしていくこととしておりまして、事

業団からも、必ず充当する旨の確約書が提出さ

れたところであります。

また、次の福祉施設経営指導事業補助金につ

いては、事業内容変更に伴う変更交付決定手続

が行われていなかった件につきまして、今後、

補助金等の交付に関する規則に基づき、適正な

。事務処理に努めることとしたところであります

福祉保健課からは以上でございます。

国保・援護課の平成20○江口国保・援護課長

年度の決算状況について御説明いたします。

お手元の「平成20年度決算特別委員会資料」

の８ページをお開きください。国保・援護課は

上から３列目であります。予算額253億9,190

万2,000円に対しまして、支出済額は253億8,190

、 、万4,425円 不用額は999万7,575円となっており

執行率は99.9％であります。

それでは、18ページをお開きください。決算

事項別明細説明資料であります。当課の予算に

つきましては、執行率が90％未満のものはござ

いませんので、執行残が100万円以上の目につい

て御説明いたします。

。 （ ）19ページをごらんください 下のほうの 目

国民健康保険指導費でありますが、不用額の欄

にありますように、147万4,559円が不用額とな

っております。この主なものは、報酬、旅費、
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需用費などの執行残であります。

次に、20ページをお開きください。表の中ほ

どの（目）生活保護総務費でありますが、不用

額の欄にありますように、491万2,258円が不用

額となっております この主なものは 旅費の176。 、

万2,295円と役務費の164万112円であります。旅

費と役務費につきましては、生活保護業務に係

るものでありまして、それぞれ県内５つの郡部

福祉事務所が実施します被保護世帯の保護調査

等に要する旅費や、生活保護申請時に行う資産

調査等に要する郵便料等でございます。被保護

世帯につきましては、現下の雇用・経済情勢の

影響もあって、昨年以降、増加傾向にあります

が、年度末の新たな生活保護申請に対しまして

調査に支障を来さないよう、必要な額を見込ん

だ経費に係る不用額の発生と、より効率的な執

行に努めた結果による執行残であります。

21ページをごらんください。中ほどの（目）

扶助費でありますが、不用額の欄にありますよ

、 。うに 200万1,503円が不用額となっております

、 、扶助費には 被生活保護世帯に対する生活扶助

教育扶助、住宅扶助、医療扶助等の８つの扶助

費がございます。この扶助費につきましても、

年度末の被保護世帯の増加に対応できるよう必

要な額を見込んだ結果、不用額が生じたもので

あります。

次に、平成20年度の主要施策の成果について

主なものを御説明いたします お手元の冊子 平。 「

成20年度主要施策の成果に関する報告書」の国

保・援護課のインデックスのあります72ページ

をお開きください。

まず、２）医療提供体制の充実であります。

主な事業の国民健康保険助成につきましては、

市町村国保間の財政力の不均衡等を調整するた

めの都道府県財政調整交付金を初め、低所得者

に対する保険税の軽減措置に伴う国保財政の基

盤を安定させるための事業や、高額医療費の発

、生に伴う財政リスクを緩和するための共同事業

特定健診などの実施に要する費用への助成を行

い、市町村の国保財政の安定化を図ったところ

であります。施策の成果等としましては、市町

村保険者に対しまして、国保事業に必要な助言

指導並びに財政支援等を行うことで、全市町村

ともおおむね良好な事業運営が図られたものと

考えております。

次に、73ページをごらんください。３）安心

と活力に満ちた長寿社会づくりであります。主

な事業の、まず、老人医療費支給につきまして

は、老人医療費に係る公費負担のうち、県費負

担金を市町村に交付することにより、老人医療

。制度の安定的な運営を図ったところであります

、次の後期高齢者医療費負担金につきましては

後期高齢者医療広域連合が実施しております後

期高齢者医療制度への県費負担金等を交付する

ことにより、制度の安定的な運営を図ったとこ

ろであります。施策の成果等としましては、こ

れらの制度の安定的運営に寄与したものと考え

ております。後期高齢者医療制度が今後どのよ

うになるのか、現段階では不明ですが、当面は

現制度の運営が安定的に行われるよう、広域連

合及び市町村に対して適切な支援や助言を行っ

ていくこととしております。

次に、74ページをお開きください。５）の地

域で支え合う環境づくりであります。主な事業

の、まず、生活保護扶助につきましては、生活

に困窮する県民に対して必要な保護を行い、生

活保護制度の適正な実施を図ってきたところで

あります。

次に、福祉事務所活動につきましては、生活

保護受給世帯の自立支援のための世帯訪問調査
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を初め、保護の適正実施のための収入等関係機

関調査や、生活保護電算システム運営等に要す

る経費で、生活保護事業の適正・円滑な執行が

図られたところであります。

次に、遺家族援護につきましては、全国戦没

者追悼式等への遺族の参列支援や、平和祈念資

料室での遺品等の保存展示を行うとともに、平

成19年度より２カ年の事業として、戦時中の資

料や戦没者追悼式の状況等をホームページで発

信するデジタル「宮崎の戦争記録継承館」事業

に取り組み、12月15日に公開したところであり

ます。

次に、75ページをごらんください。施策の成

果等としましては、生活保護については、保護

受給者の自立支援に向けた訪問活動や、適正な

保護費の支給に向けた各種調査等の徹底など、

適正実施に努めたところであります。また、保

護廃止世帯における自立割合につきましては、

前年度を上回ったものの、昨今の雇用情勢に伴

い、就労等の収入増による自立は依然として厳

しい状況にあります。今後とも、ハローワーク

等関係機関との連携を図りまして、保護受給世

帯の自立支援に努めてまいります。また、遺家

族援護事業では、戦没者遺族等に対する支援と

ともに、県民に広く戦争の悲惨さや平和のとう

とさについて考えていただく機会の提供が図ら

れたものと考えております。

次に、監査委員の決算審査意見書に関しまし

ては、監査指摘事項と重複しますので、監査指

摘事項のほうで御説明を申し上げます。

それでは、先ほどの平成20年度決算特別委員

会資料に戻っていただきまして、43ページをお

開きください。一番最後の項目ですが、収入事

務について、児湯福祉事務所の監査結果としま

して、生活保護返還金について、収入未済額が

前年度と比較して増加しているので、収入促進

について一層の努力が望まれるというものであ

ります。この件につきましては、これまで児湯

福祉事務所におきまして、未収金対策会議を開

催するなどして、組織的に債権回収に取り組ん

できたところでありますが、御指摘にあります

ように、収入未済額が増加している状況にあり

ます。これは、現年度の生活保護返還金の発生

や、過年度分の返還率が低いことなどが原因で

あろうと考えております。児湯福祉事務所とし

ましては、今回の監査指摘を受け、戸別訪問等

による返還指導を強化するとともに、収入未済

の原因となる遡及年金等の受給の把握に努める

。 、などの措置を講じることとしております また

当課が実施しております生活保護施行事務監査

におきましても、生活保護返還金の収入促進に

ついて指導してまいります。

国保・援護課は以上でございます。

長寿介護課の平成20年度○大重長寿介護課長

決算状況につきまして御説明いたします。

ただいまの資料と同じですが 「平成20年度決、

算特別委員会資料」の８ページにお戻りくださ

い。上から４行目でございます。予算額125

億4,467万円に対しまして、支出済額123億5,248

万6,726円、翌年度繰越額１億6,500万円、不用

額2,718万3,274円で、執行率は98.5％となって

おります。

次に、執行残等について御説明いたします。

同じ資料の22ページをお開きください。中ほど

２つ目の 目 老人福祉費の不用額2,709万2,945（ ）

円でございます。その主なものとしましては、

下から７行目、委託料の不用額363万5,161円で

あります。これは認知症地域支援体制構築等推

進事業の実施主体であります宮崎市、都城市の

事業実績が見込み額を下回ったことや 「いきい、
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きはつらつ介護予防」普及事業のパンフレット

作成経費の入札残等でございます。次に、下か

ら５行目、負担金補助及び交付金の不用額1,089

万2,072円であります。この主なものは、介護保

険を利用している低所得者の負担軽減を図るこ

とを目的としました介護保険利用者負担軽減対

策事業及び高齢者の自立した生活の維持・促進

及び介護者の負担軽減を図ることを目的としま

した高齢者住宅改造助成事業におきまして、実

績額が市町村の見込み額を下回ったためであり

ます。次に、その下の貸付金の不用額900万円で

あります。これは、介護保険給付費の不足が見

込まれる市町村からの申請に基づきまして、介

護保険財政安定化基金から貸し付けを行うもの

でございますが、市町村の不足額が見込みほど

には発生しなかったということでございます。

次に、翌年度への繰越額でございます。下か

ら５行目、負担金補助及び交付金の翌年度繰越

額明許１億6,500万円であります。これは養護老

人ホーム等整備費用の一部を補助する事業であ

、 、りますが 20年度の補助対象施設におきまして

用地取得等に日時を要したため、事業主体にお

いて事業が繰り越しとなったことによるもので

あります。なお、当施設整備につきましては、

現在70％の進捗状況ということを確認しており

ます。

決算事項別明細説明資料につきましては以上

でございます。

次に、20年度の主要施策の成果につきまして

主なものを御説明いたします。お手元の「主要

施策の成果に関する報告書 、厚い資料でござい」

ます 長寿介護課のインデックスがございます76。

ページをお開きください。

まず、２、生き生きとした健康・福祉社会づ

くりの３）安心と活力に満ちた長寿社会づくり

についてであります。主な事業の、生きがい対

策事業につきましては、高齢者の生きがいづく

りや健康づくり活動を支援するために、老人ク

ラブに対する助成や、県社会福祉協議会に対す

る補助等を行いました。

次に、77ページでございます。在宅老人要援

護対策事業につきましては、在宅で高齢者を介

護している家族を支援するために、介護に関す

る各種講習会等の実施や、地域包括支援センタ

ーの職員研修等を実施いたしました。また、県

医師会、県理学療法士会、県栄養士会の３師士

会へ委託したいきいきはつらつ介護予防プログ

ラムを完成させ、普及促進のためのリーフレッ

トの作成等に取り組みました。

その下の認知症高齢者対策事業につきまして

は、認知症高齢者に対する介護サービスの充実

等を図るため、認知症介護の実践者や管理者等

に対する研修を実施しました。また、20年度の

新規事業、認知症地域医療支援事業では、医療

と介護が一体となった認知症への人への支援体

制を構築するため、認知症サポート医５人の養

成や、かかりつけ医に対する研修を実施いたし

ました。

、その下の超高齢社会対策事業につきましては

高齢者の知恵や経験などを活用するため、市町

村と連携して、社会参加の仕組みや活躍の場づ

くりに取り組みますとともに、高齢者の社会参

加についての広報・啓発を行いました。また、

シニアパワー新みやざき創造推進事業では、高

齢者の新たな社会参加の仕組みづくり及び場づ

くりに取り組むＮＰＯ等に社会参加モデル事業

を委託することで、高齢者の社会参加活動の活

性化を図りました。

次に、78ページをお願いいたします。まず、

介護保険対策事業につきましては、介護支援専



- 28 -

門員に対する各種の研修を実施するとともに、

市町村に対する財政支援等により、介護保険事

業の適正な運営に努めました。

次に、老人福祉施設整備等事業につきまして

は、経費老人ホームの事務費の一部を補助する

ことで、入所している高齢者の負担軽減を図り

ましたほか、老朽化した養護老人ホーム２施設

の移転改築事業に対する補助を行いました。ま

た、介護技術速習支援事業では、雇いどめ等に

よる離職者等に対しまして介護現場での体験実

習を行うことで、介護職としての就労支援及び

介護人材の確保に努めました。なお、48名のう

ち４名の方が、非常勤ではありますが、実習施

設でそのまま雇用をされました。ほかにも４名

の方が、失業給付を受けながら介護福祉士養成

コース２年の修学に入っておられます。

次に、79ページをお願いいたします。施策の

進捗状況でありますが、シニアパワー顕彰団体

数は、目標３団体に対しまして、宮崎市の久木

野地区のシバザクラの植栽を核とした地域おこ

し活動と、美郷町の大工さんのＯＢによる匠の

会のボランティア活動、及び高千穂町の甲斐ク

ミ子さんによる健康づくりサロン開催などのボ

ランティア活動、合わせて２団体１個人を対象

といたしました。いずれも高齢者の社会参加の

取り組みとして模範となるものでありまして、

シニアパワーを活用した高齢者の社会参加の機

運づくりとしておおむね成果を上げていると考

えております。

次に、施策の成果等といたしましては、①の

、ねんりんピックの開催や老人クラブへの支援等

さらに、⑤のＮＰＯ等との協働によるシニアパ

ワーを活用した事業を委託により実施するとと

もに、⑥のシニアパワー宮崎づくり月間におけ

る広報・啓発や、シニアパワー顕彰等を実施す

ることで、高齢者の社会参加の取り組みについ

ておおむね一定の成果を上げることができたと

考えております。今後とも、これらの取り組み

を通じて、高齢者の新たな社会参加の仕組みづ

くり、場づくりの促進に努めたいと考えており

ます。次に、②の介護予防事業に取り組む市町

村等を支援するいきいきはつらつ介護予防プラ

グラムの完成や、③の総合相談窓口機能や、介

護予防事業を実施する地域包括支援センターの

職員の機能強化のための職員研修などによりま

して、介護予防に向けた取り組みを促進すると

ともに、⑦の高齢者保健福祉計画に基づく施設

整備など、高齢者福祉拠点の充実を図ったとこ

ろでございます。また、④のケアマネジャーや

認知症介護における研修による人材育成や、認

、知症高齢者に関する地域の支援体制の整備など

介護保険サービスの質の向上を図るための取り

組みも順調に推移しております。今後とも、市

町村等と連携しながら、高齢者保健福祉計画に

基づく施設整備及び介護保険制度の円滑な運営

を図っていきたいと考えております。

主要施策の成果の主なものは以上でございま

す。

なお、監査委員の決算審査意見書に関して、

特に報告すべき事項はございません。

長寿介護課は以上でございます。

それでは、障害福祉課分○高藤障害福祉課長

について御説明いたします。

「平成20年度決算特別委員会資料」の８ペー

ジをお願いいたします。中ほどにあります障害

福祉課の欄をごらんください。予算額126億680

万1,000円に対しまして、支出済額は124億3,313

万1,094円、不用額は１億7,366万9,906円となっ

ておりまして、執行率は98.6％でございます。

執行率90％未満のものはございませんので、執



- 29 -

行残が100万円以上の目について御説明いたしま

す。

23ページをお願いいたします。まず、最初の

目 社会福祉総務費でございます 不用額は149（ ） 。

万4,035円となっております。主なものは、職員

手当等121万1,281円の執行残であります。

次に、２番目の（目）身体障害者福祉費であ

ります。不用額は､1008万122円となっておりま

す。主なものといたしましては、下から４番目

の委託料が、身体障がい者に対する補助犬の貸

し付け事業などで221万4,736円、下から２番目

の負担金補助及び交付金が、障がい者の住宅改

造に係る助成事業で490万8,000円、それぞれ実

績が見込みを下回ったものでございます。

。 （ ）24ページをお願いいたします 中ほどの 目

社会福祉施設費であります。不用額は731万35円

となっております。主なものは、下から３番目

の備品購入費417万6,615円でありますが、これ

は入札による執行残であります。

25ページをお願いいたします （目）精神保健。

福祉費であります。不用額は1,060万437円とな

っております。この目には、病状調査、処遇審

査、措置など法令義務となる業務を行う医師へ

の報酬や、精神科救急医療の委託料等が含まれ

ているため、制度運用上、一定の備えが必要な

状況があります。また、報償費は、精神障がい

者の社会復帰を促進するための民間事業所への

協力奨励金等であり、実績が見込みを下回った

ものでございます。

次に （目）障害者自立支援費であります。不、

用額は１億2,254万6,166円となっております。

この目には、介護給付費、訓練等給付費や自立

支援医療費など、法令義務となる経費が含まれ

ておりまして、予算規模も70億円を上回るとい

うことから、執行残の額も大きくなっておりま

す。主な不用額は、下から２番目の負担金補助

及び交付金9,338万3,404円と、その下の扶助

費2,664万3,993円でありますが、これも制度運

用上一定の備えが必要な自立支援医療費が含ま

れるほか、年度末に障害者自立支援対策臨時特

例基金の延長が決定されたことに伴い、施設改

修等の事業の一部が21年度以降の実施に変更さ

れたことによるものでございます。

26ページをお願いいたします （目）児童措置。

費であります。不用額は901万9,974円となって

おります。主な不用額は、下から２番目の負担

金補助及び交付金697万9,631円でありますが、

この主なものは、重度障がい者等に対する医療

費の助成でありまして、実績が見込みを下回っ

たものでございます。

次に 児童福祉施設費であります 不用額は876、 。

万8,633円となっております。この目は、こども

療育センターの管理運営に係る経費でありまし

て、報酬、賃金等の人件費のほか、需用費や役

務費などで、実績が見込みを下回ったものでご

ざいます。

次に、労政総務費であります。不用額は233

万2,368円となっております。これは、障がい児

者就労体験就職指導相談事業の協力支援員に対

する謝金などで、実績が見込みを下回ったもの

でございます。

決算事項別明細説明資料につきましては以上

でございます。

続きまして、20年度の主要施策の成果につい

て主なものを御説明いたします 資料は 平成20。 「

年度主要施策の成果に関する報告書 、障害福祉」

課は80ページからでございます。

最初に、人にやさしいまちづくりについてで

ございます。人にやさしいまちづくりに係る主

な事業としましては、中ほどの表のとおり、広
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報啓発事業等の人にやさしい福祉のまちづくり

事業と、市町村への補助事業の障がい者住宅改

造等助成事業がございます。施策の成果等とし

ましては、人にやさしい福祉のまちづくりのポ

スター募集や、バリアフリーのホームページな

ど、各種広報啓発事業に取り組んだほか、適合

証の交付を18件 障がい者住宅改造等の助成を24、

市町村の78件実施するなど、バリアフリーの施

設づくりを推進いたしました。今後、ユニバー

サルデザイン推進指針も踏まえながら、人にや

さしい福祉のまちづくりを一層推進してまいり

たいと考えております。

81ページをごらんください。４）障がい者の

自立と社会参加の促進についてであります。施

策推進のための主な事業及び実績の主なものを

。 。御説明いたします 表のほうをごらんください

まず、１番目の介護給付・訓練等給付費であり

ますが、これは障害者自立支援法に基づく各種

指定サービスに係る県の公費負担でありまし

て、20年度末の状況としましては、生活介護や

就労支援など、いわゆる新体系のサービスの事

業所数が571カ所、利用者数が5,641人、また、

療護施設や授産施設など、いわゆる旧体系のサ

ービスの事業所数が59カ所、利用者数が2,608人

となっております。

次に、２番目の自立支援医療でありますが、

これは身体障がい者の更生のための医療や精神

障がい者の通院医療について助成を行う事業で

あり、給付決定件数といたしましては、更生医

療等が7,298件、精神通院医療が１万1,871件で

あります。

次に、一番下の障害者自立支援対策臨時特例

基金でありますが、小規模作業所等緊急支援事

業として、新体系サービスに移行するまでの運

営費助成を行い、20年度にすべての小規模作業

。 、所等の移行が完了したところであります また

障がい者自立支援強化事業により施設改修等へ

助成を行ったほか、障害福祉サービス事業者支

援事業により、報酬算定の日額化に係る激変緩

和措置に取り組んだところであります。

82ページをごらんください。上から２番目の

重度障がい者（児）医療費公費負担事業であり

ますが、これは重度の障がい者や障がい児の医

療費の一部を助成する事業でありまして、20年

度末の受給者数は２万7,330人となっておりま

す。

次に、下から２番目の発達障害者支援センタ

ー運営事業であります。県内３カ所の発達障害

者支援センターにおいて相談支援等を行ったほ

か、一番下の発達障がい者支援強化事業により

まして、宮崎県発達障がい者支援体制整備計画

の策定に取り組みました。

83ページをごらんください。上から２番目の

障がい者就業・生活支援事業でありますが、こ

れは、身近な地域で相談、就労支援を受けられ

る体制を整備することにより、障がい者の一般

就労を促進する事業でありまして、20年度は、

延岡市と小林市に障がい者就業・生活支援セン

ターを新設いたしまして、３つのセンター

で8,897件の相談に対する指導助言を行ったとこ

ろでございます。

また、その下の障がい者工賃向上計画支援事

業につきましては、工賃向上支援チームを県内

３カ所に設置し、３事業所に対して工賃向上計

。画策定に必要な支援を行ったところであります

次に、施策の成果等について御説明いたしま

す。①のとおり、障害者自立支援法に基づく指

定障害福祉サービスや自立支援医療費に対する

助成、また、障害者自立支援対策臨時特例基金

事業の実施等によりまして、障がい者の自立し
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た生活を支援したところであります。今後、制

度等の見直しに的確に対応しながら、障がい者

の特性に応じたサービスの充実を一層図ってま

いりたいと考えております。

また、②のとおり、発達障がいに係る関係機

関が連携し、支援体制整備の計画を策定したほ

か、延岡市をモデル地域として、ライフステー

ジに応じた療育支援体制の地域展開に着手した

ところであります。今後、障がいの早期発見・

早期療育など、引き続き、障がい児の療育支援

の強化を図ってまいりたいと考えております。

また、③のとおり、工賃向上支援チームによ

るモデル事業の実施や、知的障がい者職場体験

実習の受け入れなど、障がい者の一般就労の促

、 、進や工賃向上に取り組んだところであり 今後

「障がい者雇用促進のための取組指針」等に基

づきまして、引き続き、官民が一体となった就

労支援の強化を図ってまいりたいと考えており

ます。

84ページをごらんください。５）地域で支え

合う環境づくりについてでありますが、中ほど

の表に記載しているとおり、新規事業の「自殺

ゼロ」プロジェクト推進事業に取り組んだとこ

ろであります。施策の成果等としましては、知

事を本部長とする宮崎県自殺対策推進本部と、

保健・福祉・医療・教育・労働等の団体等から

構成される宮崎県自殺対策推進協議会とが連携

し、宮崎県自殺対策行動計画をことし２月に策

定したほか、自殺対策フォーラム等の開催や、

テレビＣＭの放映等の普及啓発事業の実施によ

りまして、県民の自殺に対する理解の向上を図

ったところであります。今後、自殺対策に県民

総力戦で取り組むことによりまして、県民の意

識を醸成し、自殺者の減少を目指していきたい

と考えております。

主要施策の成果の主なものは以上でございま

す。

なお、監査委員の決算審査意見書に関して、

特に報告すべき事項はありません。

障害福祉課は以上であります。

以上で説明が終了しました。質疑○長友主査

に入りたいと思います。質疑があればお願いし

たいと思います。

２～３教えていただきたいんです○米良委員

が、まず、長寿介護課の77ページです。今、介

護制度が始まって５年目ですか、さい先のいい

スタートを切ったんですけれども、今なかなか

介護する人がいなくなったということで、こう

いう介護実習とか普及事業が盛んに行われてお

るということを感じておるわけです。4,202名の

皆さんが受講をされたという報告がなされまし

たが、そのうちどのくらいの皆さんが実践現場

でやられていらっしゃるのか。市町村ごとでな

くていいんですが、大まかに言いまして、その

需要と供給といいましょうか、その辺のバラン

スがわかれば教えていただきたいと思います。

それから、もう一つは、その下の認知症の介

護研修事業も220名ということであります。この

事業に参加された皆さんたちが220名ということ

でありますけれども、多いか少ないか、疑問に

思うことではありませんが、適当な人数でしょ

うか、それとも、もうちょっとほしいなと感触

としてお持ちなんでしょうか。

まず、介護実習・普及事○大重長寿介護課長

業の受講者数4,402名でございますけれども、こ

れは、施設で現に働いておられる方というより

も、家におられて、家族に要介護者がいる。介

護技術を少し身につけたいと。体験的な方々が

。原町の総合福祉センターの中で実習を受けると

その人たちの延べ数が4,402名ということでござ
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いまして、県内で介護の現場で働いておる方の

数字とは少し違っております。

それから、認知症の介護研修事業220名あるい

は実践リーダー研修17名が適当なのかどうかと

いう御指摘でございますけれども、認知症のグ

ループホーム等につきましては、この研修を受

けることが報酬の加算を受ける上で条件になっ

ております。ですから、この220名という方はあ

る意味、その事業者の必要に迫られて研修を受

けていると。実を言いますと、これよりもっと

多い方々が応募されるわけですけれども、この

研修は一遍に100人、200人やれる研修ではなく

て、少人数、せめて30名から50名ぐらいの規模

で研修をやっていく必要があるものですから、

今のところは、事業所が複数申し込んだときに

は、お一人だけですよというような形で整理を

させてもらっております。ただ、鹿児島県を見

ましても、大体220人ぐらいの年間の研修受講者

数でございますので、他県に比べても頑張って

いる数字ではないかというふうに考えておりま

す。

この前の補正のときも、介護に対○米良委員

するいろんな手厚い報酬等の上乗せがあったん

ですけれども、現在、県内における介護人数と

いうのは充足傾向にあるのか、それとも不足傾

向にあって、これからどう対応していけばいい

のかということ等も含めて、お聞かせをくださ

い。

せんだって、21年７月分○大重長寿介護課長

の国の介護関係職種の有効求人倍率というのが

出ております。それでいきますと、宮崎県の場

合には、パートタイムを含む常用が0.78、パー

トタイムを除く常用が0.56、常用的パートタイ

ムが1.39という数字が出ております。常用的パ

ートタイムは、時間を決めての雇用ということ

になろうかと思いますが、全国平均が、常用的

パートタイムが、今申し上げました1.39に対し

まして2.27、パートタイムを除く常用が0.93、

パートタイムを含む常用が1.31ということで、

全国に比べれば、本県の場合はそう逼迫した状

況にはないと。以前から申し上げておりますけ

れども、現段階ではそういうことが言えるので

はないかというふうに考えております。

もう一つ、別件ですが、79ページ○米良委員

にありますが、高齢者への浸透を図ったという

いきいきはつらつ介護予防、これについてのプ

ログラムが完成をしたということであります。

ここの部分をもう少し具体的に説明してくださ

い。

いきいきはつらつ介護予○大重長寿介護課長

防プログラムにつきましては、19年から20年度

にかけまして開発いたしました。いわゆる、介

護予防が喫緊の課題と。介護保険給付もどんど

んふえておりますし、県費負担もふえておりま

すので、できるだけ介護を利用する期間を短く

しようという趣旨で、介護予防の運動を進めて

いこうということで今取り組んでおります。20

年度の実績といたしましては、途中でプログラ

ムが完成しまして、それから老人クラブあるい

はいろんな団体、教育関係も含めましていろん

なところにまず出ていこうということで20年度

は取り組みました。結果が後ろについてくるの

でいいんじゃないと。どこそこに行きますとい

、 、う計画を立ててから動くのではなくて 行って

そこでお話を聞いて、よそも紹介を受けてとい

う形でやってきております。それに加えまし

て、21年度は、老人クラブのリーダー研修会に

も取り入れてもらったり、いきいきサロン等に

も組み入れていただいたり、一応の発展は今、

進んでおると思います。
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、内容的には３つの部門で構成されていまして

お口の健康、これは歯科医師会にお願いをして

プログラムをつくったわけでございますけれど

も、口腔ケアがやはり介護予防の一つの大きな

ポイントを占めるということ。それから、理学

療法士会でやりました運動ですね、日ごろの転

倒予防とか。転んで骨折というのが介護の一番

の原因でございますので、それを防ぐための体

操。あるいは栄養士会に委託しまして、バラン

スのいい食事をとっていく習慣づけ。栄養士会

のは、一日何をとったと、大ざっぱに、肉を食

べました、魚を食べましたという形で、何グラ

ム食べたという話ではなくて、それがいかにバ

ランスよくとられているかというのを後で検証

するといったような形で、だれにでもどこでも

できるということを念頭に置いて作成したプロ

グラムでございます。

最後に、関連するかどうかわかり○米良委員

ませんが、現在、県内で老老介護でお悩みにな

っている家庭、そういうことに対する取り組み

とか、将来にわたるそれらに対するいろんな方

策というものはお持ちではないですか。

老老介護がどのくらいお○大重長寿介護課長

られるかというのは、実数的には把握しており

ません。ただ、現実には、老老介護、あるいは

最近は、認知症の方を認知症の家族がという認

認介護という言葉もささやかれておるような状

況は私どももお聞きをしておるところでござい

ます。そういう方々を孤立させないような形で

の地域包括支援センターを中心とした相談支援

活動、さらには、今言いましたようないきいき

はつらつ介護予防も含めて、老老介護となって

くるとなかなか現場には出てこれない可能性も

ありますけれども、そうなる前に介護予防とい

ったものを含めて強化していきたい。介護を要

する方については、居宅介護、施設介護、ショ

ートステイ等もうまく組み合わせて、無理のい

かないような形での生活を送っていただくよう

に努力していきたいというふうに考えておりま

す。

そういう家庭、老老介護の人たち○米良委員

が相当いらっしゃるんじゃないかと思います。

市町村ごとでもいいから、そういう調査なりさ

れるのも必要かなということを考えるものです

から。それは答弁要りません。

福祉保健課にお伺いします。61ペ○田口委員

ージに県立看護大学の卒業生の就職率が載って

おりますが、先ほど県出身者の枠を拡大したと

いう話がありました。18人を25名にしたと。ま

、 。ず 18人を設定したのは何年度からなんですか

済みません、少々お待ち○佐藤福祉保健課長

ください。

じゃ、あわせて。最初から18人で○田口委員

スタートしたのかも含めて。その中で、今、25

名の宮崎県出身者が出て、トータルすると何％

が宮崎県出身者になっているのかも教えていた

だきたいと思います。学年の中の全体で宮崎県

出身者は何人か。

関連して。ここに就職率がありま○蓬原委員

すけど、これは卒業した114名の46.5％というひ

とくくりですね。県内の出身者で、ここを出て

県内に就職した率は何％か。

それでは、調べてもらっている間○長友主査

に別の件でいきます。

あわせてもう一度福祉保健課長に○田口委員

お伺いします。63ページに民生委員・児童委員

の関係が載っておりますが １億3,000万 1,909、 、

人、これは報酬になるんですか。もし報酬であ

、 。れば 月に幾らになるかも教えていただきたい

これは宮崎市を除く人数○佐藤福祉保健課長
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で1,909人なんですけれども、民生委員さん個人

には年間で５万8,200円でございます。それがこ

の金額のほとんどを占めまして、あとは単位民

生委員協議会とか、いわゆる民生委員協議会に

対しての負担金も一部入っております。民生委

員さん個人には年間で５万8,200円ということで

ございます。

。○田口委員 今度は障害福祉課にお伺いします

先ほど説明がありましたけど、83ページの障が

い児ライフステージ支援地域展開、もうちょっ

と詳しく教えていただけたらと思います。

83ページの障がい児ライ○高藤障害福祉課長

フステージ地域展開事業につきましては、延岡

市で昨年度から着手したものですが、小さいと

きから障がいを発見して、早く療育に結びつけ

て、就学前、就学中、就学後の卒業してからと

いうライフステージで一貫した療育支援体制を

つくっていくことが必要だろうと。地域におい

てそういうシステムをつくれないかということ

で、学校とか施設の方、地域の方々に集まって

いただきまして、モデル事業の推進委員会を昨

年度は行いました。それと、スクリーニング研

修と書いてありますけれども、そういう子供を

どうやって発見するか。医者でいえば問診票み

たいなものをどういうふうにつくったらいいの

か。それから、そういう子供の情報を各段階で

切れないようにするために、一つの支援ツール

として母子手帳のようなものですね、生育歴と

いうものがつくれないかということで、そうい

うふうなものを開発するということで取り組み

をしております。

実際対象になった子供さんは何人○田口委員

かいるんですか。

モデル対象児は10名で、○高藤障害福祉課長

選定したばかりでございまして、実際は今年度

からになります。

ほかに何かありませんか。○長友主査

62ページ、社会福祉事業団自立化○蓬原委員

交付金、この前も質問がありましたが、何年か

先に自立化するんだということで積み立てがし

てあるという指摘が我が会派の議員からありま

した。その自立化した後ですね、確約書をとっ

ておられるということですが、自立化した後は

県からの関与が全然ないとなると、そこから先

が見えなくなるんですが、その後、確約書に基

づいてちゃんとやられているかというあたりの

チェックはどうしていくかということ。

おっしゃるとおりです。○佐藤福祉保健課長

そこが肝心かなめでございますので、22年度以

降どういう修繕計画をつくるのか、つくる段階

においてチェックする。それが執行された後、

実績がそのとおりなっているかどうかというの

もチェックする。それを毎年度繰り返しやって

いく。もちろん、修繕積立金がゼロ円になるま

でエンドレスでやっていくという形でやってい

きたいと思います。

交付金を出しているわけですね。○蓬原委員

自立化した後も監査の対象機関となり得るわけ

ですか。

もちろん、私どもで社会○佐藤福祉保健課長

福祉法人に対する監査というのはやっておりま

すので、事業団も一つの社会福祉法人というこ

とですので、監査は、通常の社会福祉法人と同

様、やっていくということになります。

話は変わります。63ページ、一番○蓬原委員

上に民生委員事業というのがあるんですが、大

きな町になるほど民生委員が足りない。なかな

、か補充がきかないという現象があるようですが

平成20年度でいきますと、定員という言い方で

いいのかどうかわかりませんが、各市町村ちゃ
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んと充足していたんでしょうか。

改選が平成19年にござい○佐藤福祉保健課長

ましたが、19年12月１日現在で欠員が74名とな

っております。ことしの４月現在で、宮崎市を

除いても定数1,909名必要でございますが 1,875、

名ということで、34名の方が欠員というふうに

なっております。

それについては、各町の皆さん方○蓬原委員

の目の届かないところの、こういう福祉を必要

とする人たちの声を吸い上げるという意味で、

より重要な役割を担っていらっしゃる方たちだ

と思うんです。足りない部分、いわゆる欠員の

部分についての対策というのはどのようにして

きておられるのかということです。

なかなか難しい部分でご○佐藤福祉保健課長

ざいまして、民生委員さんという方が、きちん

とした報酬に基づいてやっていただくわけでは

ないという仕組みになっておりますので、やっ

ていただく方の御理解をいただくという非常に

難しい部分でございます。もちろん私どもとし

ては、市町村にお願いしながら、充足していな

い地域については、何とか適任者を探していた

だくようにということで、随時いろんな機会を

通じてお願いしているんですけれども、やりま

しょうという方がぼんぼん手が挙がる状況じゃ

ないものですから、なかなか苦慮しているとい

うのが実情でございます。

これは各市町村の努力によるとこ○蓬原委員

ろが大きいということになりますか。

市町村の努力というか、○佐藤福祉保健課長

市町村に任せ切りというわけではもちろんない

んですけれども、人材を具体的に御存じのとこ

ろというのは、やはり市町村の方々でございま

すので、お願いをいろんな形でして、動いてい

、 、ただくのは市町村なり 社会福祉協議会なりで

そういう方々にお願いしているのが実情でござ

います。

。○蓬原委員 ３期ということになっていますね

これは国のほうの縛りで３期。三三が九年か、

何かそういう縛りがあるんですか、何期で交代

とか。ない。ずっとできるんですね。

関連で。民生委員・児童委員、こ○水間委員

れは法律があるんですか。

民生委員法という法律が○佐藤福祉保健課長

ございまして、その中で民生委員あるいは 主任※

児童委員とか決められております。

先ほど1,909人の中で欠員が74とい○水間委員

うようなお話でした。補充もなかなか難しい。

、 、ところが こういう言い方をするとあれですが

本当に民生委員としての資格、児童委員として

子供たちを見れる資格が、まあ資格までは言わ

ないんでしょうけれども、なかなかそこらあた

りが、いわゆる適格者という表現がいいのか、

そういう法があるならば、もっと民生委員らし

い人を選んでいくとか。あるんですよ、猫もし

ゃくしも集めたような、何でこんな人がという

ぐらい、言いたくないけどそういうところもあ

るんです。そこら辺が非常に難しいけれども。

民生委員法というのと、児童委員も法律ですか

民生委員法の中にあるわけね。後で法を見―

せてください。

74ページの戦没者遺族ですね、戦○蓬原委員

争を知らない次の世代への戦争体験の継承を図

っていく、平和を希求するという意味で、生き

証人の話といいましょうか、語り部といいます

か、これは非常に大きな意味を持つと思うんで

、 。すが 最近は遺家族もかなり少なくなっている

遺児と言われる人たちも、どうかすると65歳、

アラウンド70に近くなっている人たちが多いと

※37ページに訂正発言あり
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。 、いうふうに聞いています 今どの程度の遺家族

遺児も含めてあるのか。今後少なくなっていく

わけですが、恐らく何十年かのうちには遺家族

というのはほとんど亡くなって、戦争体験者も

、いなければ遺児という人たちもいなくなるので

戦争体験を次に伝えていく、継承するという意

味では、今のうちに対策を考えておかないと、

資料もなくなっていくでしょうし、そのあたり

の将来のことも含めて教えてください。

今、委員のおっしゃら○江口国保・援護課長

、 、れますように それぞれ遺児の方といいますか

例えば遺族会の会員でいきますと、２～３年に

１回しか会員の状況は把握していないわけです

が、およそ10年前には遺族会だけで１万8,122名

。 、の会員がおられました 21年度におきましては

１万2,868人ということで5,500人ぐらい減って

きている。また、関係団体といたしまして、郷

、 。友軍恩連盟 傷痍軍人会というのがございます

この２つについて見ましても、これは戦争に行

かれたそれぞれの方々ですので、もうすべて高

齢者になります。今申し上げました平成12年と

比較しますと、郷友軍恩連盟が4,905人会員がお

られたんですが、ことしは947人。傷痍軍人会

は689人おられたんですが、202人というふうに

非常に少なくなられております。場合によりま

しては、組織自体が大丈夫だろうかというふう

な状況がございます。ただ、私どもとしまして

は、戦後64年たちまして、日本という社会自体

が、今のところ戦争を直接やっていないという

部分がございますが、過去の大切なものという

のを、どうやったら後世、いわゆる若い方たち

につないでいくかということがやはり一番重要

なことではないかということで、先ほども御報

告させていただきましたけれども、平和祈念展

示室にあります資料をまずいろいろ活用すると

いうことも考えておりますし、ホームページを

作成させていただきました。デジタル「宮崎の

戦争記念継承館 、これは県庁のホームページか」

らも入れます。それから、ヤフーとかグーグル

で「宮崎 戦争 ホームページ」という感じで

やられますと、これの紹介がすぐ出てまいりま

す。そういうふうな形でございまして、その辺

を通じて、県民の皆様、特に若い方たちが自由

研究とかされる中で触れていただけたらという

ふうに考えております。遺族の方とか戦争へ行

かれた方への手当てといろいろな対策というの

も大切ですし、組織を守ってあげなきゃいかん

というのはあるんですが、どうしてもじり貧に

ならざるを得ない。ただ、やはり一番重要なの

は、この方たちが苦労された源というのをどう

後世につないでいくか、そのあたりを一生懸命

取り組んでまいりたいというふうに考えており

ます。

わかりました もとに返ります 61○蓬原委員 。 。

ページの看護職員なんですが、県内の看護職員

の需要と供給、看護師不足というのを聞いてい

るんですけれども、どの程度の不足があるとい

うふうにつかんでおられるのか。

大変申しわけございませ○佐藤福祉保健課長

んが、看護の県内需給というところになります

と、私は看護大は所管しておりますが、医療薬

務課のほうで対応しております。私のほうでお

つなぎしますので、申しわけございませんが、

よろしくお願いします。

長時間になっておりますので、10○長友主査

分間だけ休憩をさせていただきます。

暫時休憩いたします。

午後２時31分休憩

午後２時39分再開
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分科会を再開いたします。○長友主査

看護大の関係に入ります○佐藤福祉保健課長

前に、一言訂正をお願いいたします。先ほど水

間委員の御質問の中で、児童委員も民生委員法

の中でというふうに御説明いたしましたが、こ

れは誤りでございまして、児童委員につきまし

ては、児童福祉法の中で、児童委員は民生委員

をもって充てるということで、民生委員になら

、れた方は自動的に児童委員になるというふうに

児童福祉法の規定のほうで規定がございます。

申しわけございませんでした。

それと、看護大学の３点ほど御質問がござい

ました。まず、地域推薦枠が18名と従来なって

おりまして、今年度に入学した方から25名にな

っておりますが、この18名はいつからかという

御質問につきましては、平成９年の開学当時か

ら18名となっております。

それと、現在在学している在学生の中で県内

出身者は何名ほどかということでございます。

学部生が現在420名ございます。そのうち県内の

出身者が243名となっておりまして、率に直しま

すと57.9％となっております。

３点目でございます。県内出身者で県内に就

職した人がどのぐらいいるのかということでご

ざいます。昨年度末101名就職をしております。

そのうち県内に47名就職しておりますが この47、

名のうち、県内の出身者は38名となっておりま

す。ですから、101名就職のうち、逆に県外に54

名行かれているということでございまして こ、（「

の101はみんな県内ということですね」と呼ぶ者

あり）説明が悪くて申しわけございません。卒

業された方が101名で、そのうち、47名が県内に

残りの54名が県外にと。その方々のもともとの

入学当時の出身地はということで考えますと、

県内に47名就職されたうち、宮崎県出身者は38

名という状況でございます。

。○山下副主査 給料が高いところに行ったのか

募集はどうなっていますか。

給料も一つの要素かと思○佐藤福祉保健課長

いますし、学生さんのお考えで、もっといろん

な研究をしたいとか、東京あたりの大きな病院

で高度な看護につきたいとか、いろんな判断が

あってのことだろうと思います。一方、推薦枠

というのは入り口をいかにふやすかと。出口の

県内就職ということになりますと、やはり雇用

の場という問題もありますし、今おっしゃいま

したような給与水準という問題も水面下ではあ

ろうかと思っております。

県内出身者で県外に就職した人は○蓬原委員

何人いるんですか。

県内の出身者で県外に行○佐藤福祉保健課長

かれた方が23名。

暫時休憩します。○長友主査

午後２時43分休憩

午後２時44分再開

分科会を再開いたします。○長友主査

ほかに質疑はございませんか。

後ろのほうに載っています例の政○田口委員

策委員会が評価したものですが、Ｃ評価という

のが１つだけあったんです。生活保護世帯の生

活力向上及びひとり親家庭の自立のための支援

の強化、これが唯一Ｃ評価というのが出ており

まして、これについてどういう所見かお聞きし

たいんです。

この就労関係の目標値○江口国保・援護課長

でございますが、毎年上げていくという目標に

なっております。ただ、私ども、福祉事務所を

含めましてハローワークと一生懸命連携をとっ

てやってまいっております。私どもの所管して
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おりますそういう事務所との連携、ハローワー

クとの会議も持ちながら、十分な成果が上がる

ようにということでやってきておるわけでござ

いますが、昨今、有効求人倍率が下がってきて

おります。例えば平成19年度でいきますと、４

月が0.68ございまして、20年度の当初になりま

すと、それが0.59まで下がってまいっておりま

す。最終的に３月になりますと0.40ということ

で、なかなか難しい背景があるわけでございま

す。しかし、これはあくまでも私どもが目標と

して掲げた数字でございますので、単年度ごと

の目標値、今回の目標値84というのをクリアで

きなかったということについては、深く反省し

ながら、一つは、生活保護世帯の中で就労可能

な人をより多くまず発掘する。これはなかなか

難しい部分があります。長い間就労していない

という人も結構おられますので、そういう方の

意欲をどうにか目覚めさせてふやしていくとい

うことが、私どもが取り組むべき一つ大きな要

素としてあろうと思います。

それから、もう一つ、反対側では、求人先が

なかなかないということはあるわけでございま

すが、それについては、ハローワークと連携を

いたしまして、どうにか一人でも多くの方を就

労させると。そして、最終的には、100％自立、

いわゆる、生活保護から自立して自分で生活さ

せるということが一気には難しいケースが出て

まいってくると思いますが、精いっぱい努力を

して、額が100％でなくても、まず就労になれさ

せるというところからの努力をやりながら、最

終的には100％自立するという努力をしてまいり

たいというふうに考えております。以上でござ

います。

それはわかりました。ただ、全体○田口委員

を見てＣが１つだけで非常に目立ちますので、

今年度は少なくともＣ以上になるようにお願い

したい。

それと、この目標値の中途半端な数字、５ず

つふえていますけど、79の84、５人ずつふえて

きているんですが、この中途半端な数字は何か

に掛けた数字なんですか。

18年度の実績が74でご○江口国保・援護課長

ざいまして、それから５ずつふやすという目標

の設定になったということでございます。

ほかにございませんか。○長友主査

まず、民生委員に関してですが、○外山委員

これは市町村事務か、県の事務か。

市町村の事務、都道府県○佐藤福祉保健課長

の事務、もちろんやるべき役割が違います。民

生委員の選定の仕組みとしては、市町村から推

薦を県が受けまして、県のほうで審査をして、

厚生労働大臣が決定をして委嘱するという仕組

みですから、それぞれの段階において、役割は

県にもございますし、市町村にもあるのかなと

いうふうに考えております。

民生委員法では、10万人以上の都○外山委員

市の場合は200世帯当たり１人というふうな条

文、古い記憶ですからわかりませんが、30数名

欠というふうにおっしゃっておられましたが、

どこの民生委員が欠なんですか。

先ほど宮崎市を除いて34○佐藤福祉保健課長

名ということでございますが 内訳は 都城市14、 、

名、延岡市５名、日向市６名、日南市４名、小

林市３名、ほか、串間市、野尻町各１名という

ふうになっております。

原因と対策、対応。○外山委員

原因というのは、端的に○佐藤福祉保健課長

１つということではなくて、昔であれば篤志家

という方、そういうことをやろうかという方々

が地域にたくさんいらっしゃったと思います。
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ただ、今は都市部を中心に、そういう社会貢献

みたいなものをしたいと特に思う人が非常に少

なくなってきた。民生委員というのは、そもそ

も無報酬に近い状態の中でやる方ですから、そ

ういう意識の方が減ってきたというのが一番大

きいのかなと。もちろん私どもも、適正な民生

委員さんの確保という観点でいろんな場でお願

いしたりしておりますけれども、そういう地域

のコミュニティーも含めたところの問題が根幹

にあるのかなと思っております。

その対策といいまして、じゃ、端的にその問

題をというのは、一気に解決できない部分でご

ざいますけれども、それこそ地道にお願いをし

ていく、適任者を探していくということをやる

しかないのかなというふうなことを考えており

ます。

この件について質疑をしようとは○外山委員

思いませんでしたが、ちょっときつい言い方か

もしれんけど、民生委員というのが法律ですか

どうですかということを、課長が聞かなければ

わからないと。正直、それでまずびっくりした

んです。法律に基づいて、一定の条文があって

。 、こういうふうに決められておると というのは

今から申し上げますが、いろんな対応・対策、

成果を担当課長がお話しになる 例えば 平成20。 、

、 、年の会計年度 決算年度で変死体件数が1,440人

独居老人、後期高齢者がばたばた死んでいる。

１日４～５人。こういった中で民生委員の役割

というものはますます大事になる。だから、そ

ういった視点でもっとしっかりと民生委員、児

童委員というものを。例えば、児童家庭課があ

ったかどうかわかりませんが、こうやってやっ

ていますと。じゃ、児童虐待が減っておるのか

というとふえている。何でやと。変死体も1,440

人が1,478人にふえておる。何でふえておる。長

寿何とかかんとか課、何しとったん。課長、答

弁してください。

孤独死の問題につきまし○大重長寿介護課長

ては、県警から資料をいただきまして、12月に

御存じのとおりまとまりますので、その資料を

受けまして、１月ないし２月に関係機関を集め

て対策を検討いたします。参加された関係機関

の声を聞きますと、ずっと前から言われている

話なんですが、プライバシーの問題がまだ完全

に払拭されていないところは正直言ってござい

ます。ただ、そこでの協議の結果につきまして

は市町村にもバックしまして、取り組みについ

。ての強化をお願いしておるところでございます

もちろん各地域での見守り、そういったものが

基本になると考えております。

昭和47年に警察庁が全国調査をし○外山委員

た 変死体件数は４万人から５万人だった 今15。 。

万人よ。これが何をあらわしているのか。これ

は決算だから、平成20年度だけ言うと、15万人

近くが変死体になっている。もうちょっと敏感

になって、例えば脳卒中登録システムというも

のが今から３年ぐらい前につくられた。おたく

に何名報告が来ましたか。

また縦割りという御指摘○大重長寿介護課長

を受けるかもしれませんけれども、そのシステ

ムについては、健康増進課のほうで管轄してお

ると思います。

脳卒中登録システムとは何ぞや。○外山委員

相馬課長があんたのところに、会計年度何名脳

卒中になりましたと。８保健所に通報して、保

健所保健師が回る。担当課じゃありません。あ

んたのところが対応するんでしょうが。そうい

うシステムになっとるよ。決算年度に何件回り

ましたか。

そのシステムの関係につ○大重長寿介護課長
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きまして、もう一度私どものほうも精査をさせ

ていただきたいと思っています。

一遍一遍そういうふうに縦割り。○外山委員

見守りとおっしゃったでしょう、見守りと。脳

卒中登録システムで、この人は三股の何丁目の

何番地、田舎だから字名かもわからんけど、こ

ういうふうに来はったと。民生・児童委員が回

ろうかいなと。そういうふうなシステムが脳卒

中登録システムですわ。今まで件数的には3,000

から4,000あると思いますよ。課長、わかります

か。

宮崎県脳卒中登録事業に○大重長寿介護課長

よる登録者数は、現在、公表はまだされていな

いようですけれども、1,200～1,300という数字

を今手にしたところでございます。

それも詰まっとる。そういうふう○外山委員

に詰まりっ放し。後で課長と話を十分してくだ

さい。

バリアフリー情報の発信、適合証の交付18件

とありますが、同条例で、宮崎市の条例は、不

特定多数の施設という条文でした。県は何平米

以上という規定がある。おかしいと。県内に２

つの条例がある。宮崎市に合わせろというふう

な質問をした記憶があります。後に宮崎市の条

、 、例に県は合わせたと思うんですが 分母と分子

会計年度で教えてください。

今18件と出しております○高藤障害福祉課長

のは県が承認した分でございまして、宮崎市は

別になっております。

そういうふうなことは聞いてへん○外山委員

がな。宮崎県の条例は。

面積ですか。ちょっと時○高藤障害福祉課長

間をいただきたいと思います。数字を確認して

いますので、時間をいただきたいと思います。

まちづくり条例、適用面積、条文○外山委員

は、すぐわかるでしょう。

県の条例も、19年４月か○高藤障害福祉課長

ら宮崎市と一緒に、面積に関係なく不特定多数

の施設について届け出をしていただくというふ

うに変わっております。

分母と分子は。○外山委員

分母というのは、全体の○高藤障害福祉課長

許可数という意味でしょうか。

面積は不特定多数ということで宮○外山委員

崎市のまちづくり条例に合わせたと。建築確認

申請が上がってくる。その件数を分母として分

。 。子は18でしょう ちなみに宮崎市はどうなのか

済みません、宮崎市の申○高藤障害福祉課長

請件数は把握しておりません。県の分は、私ど

もに上がってきた分は、一応そのまま適合証を

出しているということでございます。

どう言うたらわかるのか。18件は○外山委員

。 。わかる １万分の18かわからへんわけでしょう

だから、分母は幾らですかと。

建築確認申請件数につい○高藤障害福祉課長

ては把握しておりません。

課長、例えば、私のように、あな○外山委員

たもそうかもわからん、脳卒中で半身不随にな

ったと。地域の散髪、地域への買い物、行かな

いかん。いっぱいそういう人がいてはるわけ。

散髪に行こうと。階段やったと。そういった場

合に階段で転ぶ、骨折、さっきだれか言いはっ

。 。たでしょう 入院というのは骨折が一番多いと

そのとおりなんです。そういうことに遭わない

ために、宮崎市の条例は、平米というものを全

部なくせと、そういうふうに言うてきた。県は

一定面積以上でした。だから、対象がだあっと

下がった。恐らく宮崎市は何百件でしょう。県

はこれだけ広いのに何十件。だから、今そうい

うことを聞いているわけ。おわかりですか。で
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あるならば、建築確認申請件数で対象施設は何

件、適合証を発行した件数は18件。分母と分子

がはっきりわかる。では、何をしなければいけ

ないかということはおのずからわかってくる。

どうぞ。

、○高藤障害福祉課長 委員のおっしゃるとおり

建築確認申請数に応じてそれだけ適合証を交付

する件数がふえないといけないというふうに認

識をいたしました。

昨年でしたか、ユニバーサルデザ○外山委員

イン基本指針というのができた。総合何とかと

いう部で。基本目標というのがあって、７つの

基本原則というのがある。ほとんど同じような

指針と条文。これの互換性、これはどういうふ

うに連絡してありますか、平成20年度で。

当時の総合政策課が、19○高藤障害福祉課長

年度でしたか、ユニバーサルデザイン推進指針

というのをつくりまして、障害福祉課が福祉の

まちづくり条例を所管しているということで、

考え方は軌を一にするものがあると思っており

ます。デザイン推進指針のほうは、そういうこ

とで普及啓発だと思うんですが、具体的な施設

のあり方とかバリアフリーなどの啓発普及は私

どものほうでやるということで整理をしておる

ところです。

、 、○外山委員 本会議で 名前は忘れたけれども

延岡駅の件で質問があった。ちゃらんぽらんな

担当部長答弁があった。ユニバーサルデザイン

の基本指針をまとめた部長がちゃらんぽらんな

答弁。まちづくり条例とＵＤ基本指針でどうい

うふうに互換性を持たせるかということを考え

れば、ああいった答弁はできない。延岡駅、私

も何回か行って、本当に二度と行きたくない。

あんな駅は。怖い。担当部としてそれをどうす

るのか。ＵＤから見た場合、宮崎県のまちづく

り条例からして、どうすれば快適で安心した駅

にすることができるのか、一回調査をしてみて

ください。どうすれば最少の投資で所期の目的

を達成することができるかどうか。いっぱいあ

るけど、もうやめます。

ほかいいですか。ほかにございま○長友主査

せんか。

〔 なし」と呼ぶ者あり〕「

それでは、以上をもって前半のグ○長友主査

ループの審査を終了いたします。執行部の皆様

には御苦労さまでした。

暫時休憩いたします。

午後３時12分休憩

午後３時13分再開

分科会を再開いたします。○長友主査

残りの班につきましては、明日午前10時から

。分科会再開ということでよろしくお願いします

本日は以上で終了いたします。

午後３時13分散会
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平成21年10月９日（金曜日）

午前９時59分再開

出席委員（７人）

主 査 長 友 安 弘

副 主 査 山 下 博 三

委 員 米 良 政 美

委 員 蓬 原 正 三

委 員 外 山 良 治

委 員 田 口 雄 二

委 員 水 間 篤 典

欠席委員（なし）

委員外議員（なし）

説明のため出席した者

福祉保健部

福 祉 保 健 部 長 高 橋 博

福 祉 保 健 部 次 長 加 藤 裕 彦（ 福 祉 担 当 ）

こ ど も 政 策 局 長 山 田 敏 代

部参事兼福祉保健課長 佐 藤 健 司

医 療 薬 務 課 長 安 井 伸 二

薬 務 対 策 監 岩 﨑 恭 子

衛 生 管 理 課 長 船 木 浩 規

健 康 増 進 課 長 相 馬 宏 敏

感 染 症 対 策 監 日 高 政 典

こ ど も 政 策 課 長 京 野 邦 生

こ ど も 家 庭 課 長 舟 田 美揮子

事務局職員出席者

政策調査課課長補佐 外 山 景 一

議 事 課 主 査 大 下 香

分科会を再開いたします。○長友主査

これより、医療薬務課、衛生管理課、健康増

進課、こども政策課、こども家庭課の審査を行

、 。いますので それぞれ説明をお願いいたします

また、委員の質疑は、５課の説明がすべて終了

した後にお願いをいたします。

それでは、まず最初に、○安井医療薬務課長

医療薬務課の平成20年度決算状況につきまして

御説明いたします。

お手元の「決算特別委員会資料」で御説明い

たします。８ページをお開きいただきたいと思

います。医療薬務課は上から２番目の欄になり

ます。予算額12億464万4,000円に対しまして、

支出済額が11億9,998万1,223円で、不用額は466

万2,777円となっております。執行率は99.6％で

あります。

以下、内容の説明に入りますけれども、16ペ

ージをお開きいただきたいと思います。医療薬

務課の予算につきましては、16、17ページに記

載してございますけれども、目の数は全部で４

つございます。その中で、執行残が100万円以上

の目は医務費と薬務費の２つでございます。な

お、執行率は90％未満のものはございません。

それでは 目に沿って御説明をいたします 16、 。

ページの下のほうにあります（目）医務費でご

ざいます。不用額は、右のほうに行きまして334

万835円となっております。主なものとしまして

は 一番下にございます旅費の不用額139万3,815、

円でございます。これは、自治医科大学卒業医

師の自治医科大学等への各種研修に係る旅費、

あるいは病院等の医療監視等に係る旅費などの

執行残でございます。

次に、17ページをごらんいただきたいと思い

ます。上から３番目にあります委託料の不用

額122万3,500円であります。これは、僻地出張

診療委託について出張診療回数が見込みよりも
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下回ったことなどによる執行残でございます。

次に、同じページの中ほどにあります（目）

薬務費でございます。不用額は130万7,357円と

なっております。主なものとしましては、薬務

費の欄の２つ下になりますけど、報償費の不用

額41万2,186円であります。これは事業名、初め

ての献血キャンペーンとして、若年層向けに献

血への謝礼、購入した記念品等の競争見積もり

等の執行残でございます。また、その次にあり

ます旅費の不用額39万3,962円であります。これ

は県内外で開催される会議等への出張旅費の節

減等による執行残であります。

決算事項別明細資料につきましては以上でご

ざいます。

次に、平成20年度の主要施策の成果について

主なものを御説明いたします。お手元の主要施

策の関する報告書をごらんいただきたいと思い

ます。医療薬務課のインデックス、66ページを

お開きください。

２の生き生きとした健康・福祉社会づくり、

２）医療提供体制の充実であります。

初めに、自治医科大学運営費負担金でござい

ます。これは自治医科大学の運営費を負担する

ことにより、僻地勤務医師の養成に努めている

ものであります。平成20年度は、10名を椎葉村

など７市町村の僻地病院等に派遣したところで

ございます。

次に、医師派遣システム推進事業であります

が、これは、地域医療を支える医師の安定的な

確保を図るために、県が採用した医師を僻地公

立病院等に派遣するシステムでありまして、20

年度は、新たに１名の医師を確保したところで

ございます。

次に、医師修学資金貸与事業でありますが、

これは、県内で不足しております小児科医や僻

地勤務医師などとして将来勤務を希望している

医学生19人に対して、修学資金を貸与したとこ

ろでございます。

次に、医師確保対策強化事業であります。こ

れは、県と関係15市町村で設立しました宮崎県

医師確保対策推進協議会において、同協議会の

ホームページ等で医師の求人情報を全国に発信

するとともに、本県出身医師等に「みやざき地

域医療応援団」として登録していただくように

呼びかけまして、本県での就業を働きかけるな

ど、医師確保に係る取り組みを行ったところで

ございます。

次に、改善事業・研修医受入強化事業であり

ます。臨床研修医にとりましては、すぐれた指

導医から指導を受けるということが研修先選択

の大きな要素となっておりますことから、県内

外のすぐれた医療技術と指導力を有する講師を

招いて、指導医の養成講習会を実施いたしまし

た。49人の方に受講いただいたところでありま

す。また、後期研修医の確保を図るため、後期

研修医を受け入れる研修病院による説明会を開

催し、16人の方に参加をいただいたところであ

ります。

67ページをごらんいただきたいと思います。

看護師等確保対策事業でございます。右の主な

実績内容のほうで御説明いたします。一番上の

、看護師等養成所運営費補助事業につきましては

看護師等の養成確保や資質向上を図るため、看

護師養成所等14校に対しまして運営費の補助を

行ったところであります。その２つ下になりま

すけれども、看護師等養成所施設整備等補助に

つきましては、三股町にあります都城洋香看護

専門学校が助産学科を本年４月に開学いたしま

したので、その開校経費として補助を行ったと

。 、ころでございます ４つ下になりますけれども
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宮崎県ナースセンター事業につきましては、未

就業の看護職員の再就業を支援するため、無料

職業紹介や演習を含めた講習会などを行いまし

て、結果的に求職登録者数が1,829人、就職者数

が709人という実績があったところでございま

す。

次に、へき地診療委託事業でございます。こ

れは県医師会、日本赤十字社宮崎県支部及び県

歯科医師会に委託しまして、無医地区等の巡回

診療を行ったものでございます。

次に、へき地診療所整備事業でございます。

これは、市町村が実施します僻地診療所の施設

設備に対しまして補助を行うものでございます

が、平成20年度は、延岡市島浦診療所と都城市

国民健康保険西岳診療所の設備に対して補助を

行ったものでございます。

次に、68ページをごらんください。へき地医

療ネットワーク化推進事業であります。これは

日向入郷医療圏におきまして、美郷町国保西郷

病院と椎葉村国保病院を中核的な僻地医療拠点

病院ということで指定しまして、そこから近隣

の僻地病院等への代診医の派遣などの支援を行

ったものでございます。

次に、医学生臨床研修ガイダンス事業でござ

います。これは医学生に対しまして、僻地市町

、村立病院等への理解と興味を持ってもらうため

宮崎出身の医学生等を対象に、臨床実習や臨床

実習体験報告会を行ったところでございます。

次に、救急ですけど、第二次救急医療体制整

備事業、その下の第三次救急医療体制整備事業

を御説明しますと、本県の救急医療を担う医療

機関に対する運営費の補助を行ったものでござ

います。

次に、総合医療情報システム運営事業でござ

います。このシステムによりまして、県民に対

しまして医療機能情報の提供を行いまして、適

切な医療機関の選択に当たってのサポートをし

ているものでございます。

。次の小児救急医療電話相談事業でございます

これは小児救急患者の保護者等からの電話によ

る相談を受けることによりまして、その不安を

軽減するとともに、あわせて小児科医の負担軽

減を図ったところでございます。

69ページをごらんください。一番上の新規事

業・小児科専門医育成確保事業でございます。

これは、小児科の専門研修医に対しまして研修

資金を貸与するとともに、症例研修会を実施し

まして、県内小児科医師の育成確保に取り組ん

だものでございます。

次に、新規事業の小児救急拠点病院整備事業

でございます。これは、県内を３圏域に再編し

、ましたこども医療圏プロジェクトによりまして

小児重症救急患者を受け入れる拠点病院化を図

るということで、平成20年度は、県西部圏域で

体制整備を図ったものでございます。

１つ下の改善事業のがんばる献血応援団でご

ざいます。これは、血液を安定的に確保するた

め、携帯メールを利用して献血の協力を要請す

る複数回献血クラブへの登録を推進したところ

でございます。また、献血サポーター事業所を

育成するとともに、企業名や献血に関する情報

を新聞紙面へ掲載することによりまして、企業

の社会貢献のアピールと県民への献血思想の普

及啓発に努めたところでございます。

、１つ下の薬物乱用防止推進事業でありますが

県民に対し、薬物乱用防止の啓発を図るため、

「ダメ。ゼッタイ 」普及運動のヤング街頭キャ。

ンペーン等を行ったところでございます。

それから、最後の毒物劇物危機管理体制確保

対策推進事業でございます。この事業は、毒物



- 45 -

劇物中毒治療データベースの整備ですとか、毒

物劇物の中毒治療薬の配備などを行ったところ

でございます。

70ページをごらんいただきたいと思います。

ただいま行いましたような事業の施策の成果で

ございます。

まず、①にあります医師確保対策でございま

すけれども、自治医科大学卒業医師の計画的な

配置や、医師派遣システムによって採用しまし

た医師等により、特に医師の確保が厳しい僻地

の公立病院等に医師が確保されたところでござ

います また 医師修学資金につきましては 20。 、 、

年度に新たに９名に貸し付けを行い、平成20年

度までに23名に貸与しております。こういった

事業をやっておりますけれども、医師不足につ

きましてはますます深刻化してきているという

ことがございますので、引き続き、医師の養成

確保に重点的に取り組んでまいりたいと考えて

おります。

次に、②にあります看護師等の確保について

でございます。看護師等の養成確保に努めまし

たほか、各種研修を行うことにより資質向上を

図ったところでございますけれども、今後とも

看護師等の安定的な確保に努める必要があると

考えております。

③のへき地医療につきましては、僻地出張診

療や無医地区巡回診療等の実施、あるいは僻地

医療ネットワーク化推進事業による代診医の派

遣等によりまして、僻地医療体制の充実を図る

とともに、医学生を対象としましたガイダンス

事業等によりまして、参加した学生の僻地医療

への関心と理解が深まったのではないかと考え

ております。今後とも事業の継続が必要という

ふうに考えております。

また、④の救急医療につきましては、救急医

療施設の運営費の支援や、小児救急医療電話相

談事業の実施に取り組んだほか、新たに小児科

専門医育成確保事業や小児救急拠点病院整備に

取り組んだところでございますが、救急医療の

確保につきましても、本県にとりましては大き

な課題でございますので、今後とも救急医療体

制の整備充実を図っていく必要があるというふ

うに考えております。

次に、⑤にありますように、医薬品の製造業

者や販売業者及び薬局への薬事監視を行いまし

て、医薬品などの適正な取り扱い指導や不良品

の発生防止に努めたところでありますが、引き

続き、有効性、安全性を確保していくため、監

視指導を強化していく必要があるというふうに

考えております。

また、安全な血液を安定的に確保するため、

組織献血の推進や献血協力団体の育成を図った

ところであります。今後も、献血協力者等の育

成を図り、特に献血離れが著しい十代、二十代

の若年層に対する効果的な啓発活動を展開して

いく必要があるというふうに考えております。

次に、71ページをごらんください。⑥にあり

ますように 「ダメ。ゼッタイ 」普及運動を中、 。

心にしまして、薬物乱用防止の啓発活動を展開

したところであります。また、薬物乱用を撲滅

するには、警察機関などによる取り締まりと薬

物に係る正しい知識の普及啓発が必要でありま

すので、今後とも厳格な規制を行うとともに、

、薬物事犯の低年齢化が進んでおりますことから

特に青少年を対象とした啓発を充実していく必

要があるというふうに考えております。

最後に、⑦にありますように、毒物劇物取扱

施設への立入検査の徹底によりまして、最近５

カ年間では事故の発生がないなどの成果を得て

いるところでございます。今後とも事業者への
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指導を徹底していきたいというふうに考えてお

ります。

以上、主要施策の成果の主なものにつきまし

て御説明をいたしました。

なお、監査委員の決算審査意見書に関しまし

ては、特に報告すべき事項はございませんでし

た。

医療薬務課は以上でございます。

衛生管理課の平成20年度○船木衛生管理課長

決算状況につきまして御説明をいたします。

お手元の「平成20年度決算特別委員会資料」

の８ページをお開きください。上から６番目の

衛生管理課でありますが、予算額13億9,040

万5,000円に対して、支出済額は13億6,333

万1,893円、不用額は2,707万3,107円となってお

りまして、執行率は98.1％であります。なお、

執行率90％未満の目はございませんので、執行

残が100万円以上の目について御説明をいたしま

す。

それでは、29ページをお願いいたします。ま

、 （ ） 、ず 上から３番目の 目 予防費でありますが

右側の欄にありますように 不用額が190万6,717、

。 、円となっております この不用額の主なものは

節の欄を見ていただきまして、上から２番目の

旅費72万1,587円、次の需用費33万2,086円、役

務費27万7,954円、その下の委託料30万877円と

なっておりますが、いずれも動物管理業務の経

費節約に伴う執行残でございます。

次に、その下にあります（目）環境衛生総務

費でありますが、これは職員費で、右側の欄に

ありますように、不用額が221万7,187円となっ

ており、主に職員１名の死亡に伴うものでござ

います。

次に、30ページをお願いいたします。一番上

（ ） 、にあります 目 食品衛生指導費でありますが

右側の欄にありますように、不用額が1,922

万5,227円となっております。この不用額の主な

ものは、節の欄を見ていただきまして、一番上

の報酬115万4,200円ですが、これは年度末に４

。名の休業が生じたことが主な原因でございます

次に、上から５番目、旅費345万316円でありま

すが、これは、食肉衛生検査所及び食鳥検査の

業務に関する旅費の節約に伴う執行残でござい

ます。次に、その下の需用費255万3,874円であ

りますが、これはＢＳＥの検査に要する検査キ

ット購入実績が見込みを下回ったものでござい

ます。さらに、その下の役務費172万7,481円で

ありますが、これは通信運搬費等の節約に伴う

執行残でございます。また、その下の委託料126

万750円でありますが、廃棄物処理委託の執行残

。 、となっております 下から３番目となりますが

備品購入費762万910円となっております。これ

は１月補正予算のいわゆる経済・雇用緊急対策

の実施に伴いまして、前倒しで整備を行いまし

た残留農薬等の高度分析機器の入札に伴う執行

残でございます。

次に、31ページをお願いいたします。一番上

の（目）環境衛生指導費であります。右側の欄

にありますように、不用額が372万3,976円とな

っております。この不用額の主なものは、節の

欄を見ていただきまして、上から５番目の旅

費135万2,491円、次の需用費44万6,706円とあり

ますのは、経費節約等による執行残でございま

す。また、１つ飛びまして、委託料100万5,386

円については、水質検査委託料の執行残でござ

います。最後に、下から３番目、備品購入費43

万5,700円は、公用車の入札に伴います執行残で

ございます。

決算事項別明細説明資料の説明につきまして

は以上であります。
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次に、平成20年度の主要施策の成果について

御説明をいたします。お手元の「平成20年度主

要施策の成果に関する報告書」の衛生管理課の

インデックスの85ページをお願いいたします。

２）食の安全・安心と生活衛生の確保について

であります。

表の上から１段目の食品衛生監視事業であり

ますが、食品の安全を確保するために、施設の

監視指導及び食品の収去検査を行いました。監

視指導の実績につきましては表のとおりでござ

います。

その下の食品衛生試験でありますが、ふぐ処

理師、調理師、製菓衛生師の試験をそれぞれ実

施し、食品取扱者の資質の向上を図っていると

ころであります。合格者等の実績につきまして

は表のとおりでございます。

一番下の食肉衛生検査所でありますが、この

事業は、安全で衛生的な食肉を確保するための

検査事業でございます。県内５カ所の食肉衛生

検査所におきまして、７カ所の施設を対象とし

て、牛、豚等の検査を行っております。検査頭

数等につきましては表のとおりでございます。

86ページをお開きください。一番上の食鳥検

査でありますが、これは安全で衛生的な食肉を

確保するため、県内11カ所の大規模食鳥処理場

で検査をする事業であります。検査羽数等につ

きましては表のとおりでございます。

次の生活環境対策でありますが、右側の欄に

ありますように、水道維持管理指導といたしま

しては、水道施設の立ち入り、井戸水等の水質

検査を実施し、水道の安全確保を図ったところ

であります。また、市町村が実施する国庫補助

対象の水道施設整備事業につきまして指導を行

い、水道施設の改良等に努めたところでござい

ます。なお、件数等につきましては表のとおり

でございます。

左に戻りまして、３番目の生活衛生指導助成

でありますが、これは財団法人生活衛生営業指

導センターが行う相談事業や、経営指導員等が

行う巡回指導の活動事業への補助を行うととも

に、業界の自主衛生管理体制の強化及び活性化

を図っております。

一番下の生活衛生監視試験でありますが、入

浴施設におけるレジオネラ症発症防止対策とい

たしまして、衛生管理者等に対する講習会を開

催しております。また、クリーニング試験の実

施や、理容・美容といった生活衛生営業施設の

監視指導に努めたところです。

87ページをお開きください。動物管理であり

ますが、犬の飼育者に対して犬の登録や狂犬病

予防注射の必要性のＰＲ等を行っている事業で

ございます。予防注射等につきましては表のと

おりでございます。また、下のほうにございま

すが 「命の架け橋」犬ねこの譲渡推進サポート、

事業も実施しております。

次に、施策の成果等についてでございます。

①食の安全・安心確保のため、施設の監視指導

及び収去検査、食品衛生推進事業などに取り組

みましたが、食中毒は毎年発生をしており、今

後はさらに発生防止に努力していくこととして

おります。

また、②安全で衛生的な県産食肉・食鳥肉を

提供するために、屠畜検査及び食鳥検査による

疾病の排除等を行うとともに、ＨＡＣＣＰシス

テム導入などによる総合衛生管理体制を整備し

。 、 、たところであります 次に ＢＳＥ対策として

すべての牛についてスクリーニング検査を実施

し、異常プリオンが蓄積する特定部位の除去等

により、その適正な処理を確認いたしておりま

す。
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また、③水道事業では、経営健全化のための

水道事業統合計画や将来における地域水道ビジ

ョンについて、県独自のモデルプランを提示す

るなど計画的な策定を進める一方、国庫補助を

活用した事業により、県民がいつでも安心して

利用できる水道の安定供給、安全確保、また災

害に強い水道施設の整備を図ったところでござ

います。

次に、④生活衛生関係につきましては、営業

施設への許可・確認、監視指導、衛生講習会等

を行うなど、衛生水準の維持向上を図り、消費

者・利用者への安全で衛生的なサービスの確保

に努めました。

88ページをお開きください。入浴施設におけ

るレジオネラ症に対しては、施設管理者の自主

的なレジオネラ症防止対策が浸透し、新たな発

生はありません。しかし、日常の衛生管理の徹

底が大事でありますので、講習会の実施、保健

所の立ち入り指導等を引き続き行い、発生を抑

制していくこととしております。

次の⑥狂犬病予防注射については、啓発コマ

ーシャル、獣医師会や市町村との連携により、

。 、昨年度並みの実績を確保できました 今後とも

実施率向上のため、啓発・普及活動に取り組ん

でまいりたいと考えております。

また、⑦動物愛護・適正飼養の普及啓発につ

きましては、しつけ方教室等によりまして一定

の成果があらわれておりますが、動物愛護管理

推進計画に基づき、より一層の動物愛護思想の

普及啓発に引き続き取り組んでまいりたいと存

じます。

最後に、⑧犬・猫の譲渡推進についてでござ

いますが、委託先のＮＰＯ団体とも協力をしな

がら、殺処分数の減少及び適正飼育の啓発に向

。けて積極的に取り組んでいるところであります

なお、下の食中毒発生状況を初めとする表で

ございますが、ごらんのとおり、これまでの推

移を整理したものでございます。一番右側が平

成20年度の実績となっておりますが、このうち

一番下にあります水道普及率等のところで、平

成20年度の水道普及率については空欄となって

おります。現在、市町村でその作業を行ってい

るところでありますが、普及率の確定時期につ

いては今年度末を見込んでおります。

以上、主要施策の成果に関する報告書につい

て御説明をいたしました。

、 、なお 監査委員の決算審査意見書に関しては

特に報告すべき事項はございません。

衛生管理課は以上でございます。

健康増進課の平成20年度○相馬健康増進課長

決算状況につきまして御説明いたします。

お手元の「平成20年度決算特別委員会資料」

の８ページをお開きください。健康増進課は上

から７番目の欄であります。予算額31億4,344

万5,000円に対し、支出済額は29億9,894万2,969

円、不用額は１億4,450万2,031円となっており

まして、執行率は95.4％であります。

それでは32ページをお開きください。まず、

（目）の公衆衛生総務費でありますが、右側の

欄にありますように、不用額は4,864万2,487円

となっております。不用額の主なものは、節の

下から３番目の扶助費4,488万3,167円でありま

すが、これは、未熟児養育医療費や身体障がい

者育成医療費並びに小児慢性特定疾患治療研究

費などでありまして、医療費公費負担の対象者

見込み減に伴う執行残であります。

次の33ページをごらんください （目）の予防。

費でありますが、不用額が9,490万5,854円とな

っております。不用額の主なものは、節の上か

ら５番目の旅費463万9,319円でありますが、こ
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れは、地域食育連携推進協議会などの協議会・

審議会委員の出席旅費の執行残や、ハンセン病

里帰り事業などの旅費の執行残であります。ま

た、節の下から２番目の負担金補助及び交付

金795万8,730円でありますが、これは、市町村

健康増進事業費県費補助事業及び感染症蔓延防

止事業で市町村実績事業の見込み減に伴う負担

金の執行残や、事業所が実施します結核検診に

対する補助金などの執行残であります。節の一

番下の扶助費7,317万9,516円の執行残は、肝炎

治療費や特定疾患治療費などの医療費公費負担

の受給者数や治療費の見込み減に伴う執行残で

あります。

次に、下段にあります（目）保健所費であり

ますが、不用額が95万3,690円、執行率が83.7％

となっておりますが、次の34ページをお開きく

ださい。節の一番上の需用費50万9,234円であり

ますが、これは保健所において実施されます結

核定期外検診にかかわる経費の執行残でありま

す。

決算事項別明細説明資料につきましては以上

でございます。

続きまして、平成20年度の主要施策の成果に

ついて主なものを御説明いたします。

お手元の「平成20年度主要施策の成果に関す

る報告書 、健康増進課のインデックス、ページ」

でいいますと90ページをお開きください。

初めに、１）子育て支援体制の充実でありま

す。施策推進のための主な事業及び実績をごら

んください。１番目の母子保健対策であります

が、主な実績内容の上から３行目の新生児等ス

クリーニング検査事業において、新生児を対象

に先天性代謝異常等検査を１万2,396名に実施し

ております。また、下から３行目の新生児聴覚

検査・療育体制の構築事業により、新生児期か

ら早期に聴覚障がいを発見し、必要な支援を受

けることができる体制を構築するため、関係192

機関へのアンケート調査を行うとともに、協議

会を開催しております。

91ページをごらんください。一番上の安心し

てお産のできる体制推進事業により、周産期関

係者相互のネットワークの強化のため、県内４

ブロックで地域周産期保健医療体制づくり連絡

会を開催しますとともに、地域分散型の医療体

制を支える関係者に対し、研修会を実施してお

。 、ります 次の妊婦健康診査特別支援事業により

市町村が行います妊婦健康診査に対し、21年度

から財政支援を行うための宮崎県妊婦健康診査

支援基金を造成いたしました。

次の地域保健推進特別でありますが、健やか

、 、妊娠推進事業に取り組み 人工死産防止のため

産婦人科を中心とした専門部会、研修会を開催

するとともに、パンフレットを作成し、関係機

関に配布し、健康教育に寄与したところであり

ます。

次の施策の成果等でありますが、女性の健康

支援といたしまして、女性専門相談、中高年女

性の健康教室、思春期の性の悩みに対するピア

カウンセリング、不妊の方々への情報提供や心

のケアなど、女性のライフステージや女性特有

の健康問題に応じた相談や教育事業に取り組ん

だところでございます。

次に、93ページをごらんください。１）健康

づくりと疾病予防対策の推進であります。施策

推進のための主な事業及び実績をごらんくださ

い。１番目の健康増進対策でありますが、94ペ

ージにかけて記載しております。主な実績内容

の健康づくり推進センター管理運営におきまし

て、ハイリスク者等への生活改善指導や市町村

の健康増進計画への作成支援を、宮崎県健康づ



- 50 -

くり協会に委託して実施し、健康づくりに関す

る市町村への技術的支援を行ったところであり

ます。また、次の健康みやざき21指導者養成事

業により、健康づくり指導者の講習会や、健康

、運動指導士・実践指導者の研修会などを実施し

県民の健康づくりを推進するために策定いたし

ました「健康みやざき行動計画21」の普及啓発

と、県民の取り組みを支援する指導者の育成を

図ったところであります。また、県民健康づく

り推進対策事業により、県民が実践的に取り組

む脱メタボリックチャレンジ事業や料理実践講

座を実施し、メタボリックシンドロームに着目

。した生活習慣病対策の推進を図ったところです

94ページをお開きください。次の健診・保健

指導体制整備支援事業により、生活習慣病対策

を推進するため、特定健診や特定保健指導につ

いて、地域の核となるリーダーの育成を行いま

した。

、 、次に 下から２番目の老人保健でありますが

主な実績内容の２番目、予防から終末期までの

がん対策体制整備事業により、県立３病院にお

いて、がん診療連携拠点病院の機能強化を図り

ますとともに、緩和ケア研修会やがん情報発信

事業など総合的ながん対策を実施したところで

ございます。

95ページをごらんください。１番目の歯科保

健対策でありますが、主な実績内容の母子歯科

、 、保健指導事業で ５歳児の臼歯虫歯予防を600人

虫歯予防対策事業で乳幼児へのフッ化物塗布

を17市町村、保育園・幼稚園児へのフッ化物洗

口を15市町村で行ったところであります。

次の難病相談支援センターですが、難病患者

などの療養上、日常生活上での悩みや不安の解

消を図るため、難病相談支援センターに相談員

を配置し、相談・支援を行うとともに、シンポ

ジウム等を開催しております。

次のエイズ対策ですが、主な実績内容のみや

ざきレッドリボン作戦により、高校生を対象と

したエイズ予防キャンペーンなど、ＨＩＶ感染

予防の啓発を実施しますとともに、エイズ患者

及び感染者に対する相談、カウンセリングを行

い、不安解消や感染拡大防止に努めたところで

あります。

次に、一番下の新規事業の肝炎総合対策です

が、Ｂ型・Ｃ型ウイルス肝炎患者の経済的負担

を軽減するため、インターフェロン治療にかか

わる医療費を513人に対して助成するとともに、

肝炎診療連携体制の充実強化を図るための肝炎

対策懇談会を開催いたしました。

96ページをお開きください。感染症危機管理

対策ですが、新型インフルエンザを初めとしま

す新感染症や生物テロなどが発生した場合に備

え、防疫及び危機管理体制を整備するため、新

型インフルエンザ対策協議会、診療従事者研修

会を開催するともに、新型インフルエンザハン

ドブックを作成し、関係機関に配布いたしまし

た。

次の施策の成果等です。まず、①ですが 「み、

やざき県版親と子の食事バランスガイド」を３

万部作成し、関係機関に配布いたしました。今

後も、関係機関と連携し、県民がバランスのと

れた食事を実践できるよう支援を行い、健康づ

くりを推進することとしております。

次に、⑤ですが、健康増進法に基づいて市町

村が実施します各種健診や健康教育及び訪問指

導などの事業を支援することにより、住民に対

して行われる健康増進のための活動を支援し、

県民の予防意識の向上を図ったところでありま

す。今後も、生活習慣病を主とした疾病の知識

の普及啓発や各種検診により、疾病の早期発見
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・早期治療につなげることとしております。

98ページをお開きください。５）地域で支え

合う環境づくりですが、中ほどの施策推進のた

めの主な事業及び実績であります。ハンセン病

啓発・ふるさと交流促進でありますが、中高生

、や市町村職員などによる療養所への訪問や交流

入所者の里帰り事業などを行い、社会復帰への

基盤づくりやハンセン病に対する知識の普及啓

発に努めたところであります。

次の施策の成果でありますが、今後も、療養

所入所者が社会復帰しやすい環境づくりに努め

てまいりたいと考えております。

主要施策の成果については以上であります。

次に、歳入歳出決算審査及び基金運用状況審

査意見書につきましては、意見、留意事項等は

ございません。

健康増進課は以上でございます。

こども政策課の平成20○京野こども政策課長

。年度の決算状況につきまして御説明いたします

お手元の「平成20年度決算特別委員会資料」

の８ページをお開きください。こども政策課に

つきましては上から８番目であります 予算額90。

億3,044万3,000円に対しまして、支出済額は90

億2,824万4,794円、不用額は219万8,206円とな

っておりまして、執行率は99.9％であります。

次に、資料の35ページをお開きください。当

、課分といたしましては37ページまでありますが

執行残が100万円以上の目及び執行率が90％未満

の目はございませんでした。

決算事項別明細説明資料につきましては以上

でございます。

続きまして、平成20年度主要施策の成果につ

いて主なものを御説明いたします。

お手元の主要施策の成果に関する報告書のこ

ども政策課のインデックスのところ、99ページ

をお開きください。１）子育て支援体制の充実

についてであります。主な事業及び実績の表を

ごらんください。まず、児童健全育成事業につ

きましては、民間児童館活動事業及び放課後児

童健全育成事業の推進により、地域における児

童の健全育成に努めますとともに、次の認可外

保育施設安全対策事業につきましては、職員研

修会の開催や安全管理機能強化推進事業を実施

し、認可外保育施設の安全対策に努めたところ

であります。

また、保育対策等促進事業の実施により、一

時・特定保育事業等を推進し、保育サービスの

充実に努めるとともに 「広げよう！子育て応援、

のまちづくり事業」や、地域の絆で子育て支援

事業の実施により、社会全体で子育てを支援す

る環境づくりを進めました。

次に、100ページをお開きください。夢ふくら

む子育て顕彰事業につきましては、子育て支援

活動に意欲的に取り組んでいる団体や企業等を

顕彰することにより、子供を安心して生み、育

てられる社会づくりの推進に努めたところであ

ります。

次のみやざき新たな出会い応援事業につきま

しては、縁結び応援団の募集・登録や、出会い

の機会づくり情報のメルマガ配信を行うことに

より、結婚を社会全体で応援する機運づくりに

取り組みました。

また、子育て支援対策臨時特例基金事業につ

きましては、安心して子供を生み、育てられる

社会づくりの推進を図るため、安心こども基金

の造成を行ったところであります。

児童手当支給事業につきましては、市町村に

対し、県負担分を支出したところであり、児童

福祉施設整備補助事業につきましては、児童館

１カ所の大規模改修を行いました。
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101ページをごらんください。施策の成果等で

ありますが、①の児童館や放課後児童クラブな

どの運営に関する支援により、児童の健全育成

対策の充実、②のみんなで子育て応援運動の推

進等により、地域における子育て支援体制の充

実、③の保育対策等促進事業の実施により、一

。時・特定保育の充実などが図られつつあります

④にありますように、少子化が進む中、だれも

が安心して子供を生み、健やかに育てられる環

境づくりを推進するため、今後も引き続き、多

様な子育て支援ニーズに対応できる地域の支援

体制や保育サービスの充実、仕事と家庭の両立

支援など、子育て支援体制の充実を図るととも

に、社会全体で子育てを支える機運づくりに努

める必要がございます。

次に、102ページをお開きください。１）命を

大切にする教育の推進でありますが、就学前教

育推進事業につきまして、本県の就学前教育の

「 」指針となる 宮崎の就学前教育すくすくプラン

の具体的な推進を図るため、平成19年度にモデ

ル園として指定した３カ所の幼稚園と２カ所の

保育所での研究実践の推進、さらには研究成果

の普及に努めたところであります。今後とも、

、モデル園での研究実践や研究成果の普及を図り

就学前教育を推進していくところであります。

次に、103ページをごらんください。２）安全

、で安心な魅力ある教育環境づくりでありますが

私立学校振興費補助事業の実施により、私立幼

稚園116園に対し助成を行うとともに、私立幼稚

園預かり保育推進事業を実施し、私立幼稚園106

園に対し助成を行ったところであります。この

ことにより、保護者の経済的負担の軽減を図る

とともに、職員の資質向上の取り組みなどを促

進し、魅力ある教育環境づくりに努めたところ

であります。引き続き、魅力ある教育環境づく

りに向けた私立学校の主体的な取り組みを促進

していくこととしております。

以上、主要施策の成果の主なものについて御

説明いたしました。

監査委員の決算審査意見書に関して、特に報

告すべき事項はありません。

こども政策課につきましては以上でございま

す。

こども家庭課の平成20○舟田こども家庭課長

。年度の決算状況につきまして御説明いたします

お手元の「平成20年度決算特別委員会資料」

８ページをお開きください。こども家庭課は一

般会計の一番下の欄であります。予算額43

億9,081万3,000円に対して、支出済額は43

億5,180万8,055円、不用額は3,900万4,945円と

、 。なっておりまして 執行率は99.1％であります

38ページをお開きください。執行残が100万円

、 、 、以上のものは 38ページ以下 社会福祉施設費

児童福祉総務費、児童措置費、母子福祉費、児

童福祉施設費でございます。

まず、上の段の（目）社会福祉施設費につい

てでありますが、不用額は114万5,621円となっ

ております。この不用額の主なものは、節の一

番下の扶助費50万4,495円であります。これは女

性相談所一時保護所の入所者数が見込みを下回

ったものであります。

下の段の（目）児童福祉総務費についてであ

りますが、不用額は383万4,193円となっており

ます。この不用額の主なものにつきましては、

次の39ページをごらんください。節の欄の上か

ら７番目の負担金補助及び交付金の340万1,993

円であります。これは子育て支援乳幼児医療費

助成事業が主なものでありますが、冬場の時期

にインフルエンザ等の流行に備えていたもので

ございますけれども、幸いにも大きな流行に昨
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年度は至らなかったということで、助成金額が

見込みを下回ったものであります。

次に （目）児童措置費でありますが、不用額、

。 、は717万5,298円となっております 主なものは

節の欄の一番下の扶助費662万5,794円でありま

す。これは、児童入所施設等措置費の対象児童

数の見込み減及び児童養護施設等処遇改善費の

助成金対象児童数の見込み減に伴うものであり

ます。

40ページをお願いいたします （目）母子福祉。

費でありますが、不用額は2,167万7,434円とな

っております。主なものは、節の欄の下から３

番目の負担金補助及び交付金の1,972万4,909円

であります。これはひとり親家庭医療費助成事

業が主なもので、執行残の主な理由は、先ほど

の乳幼児医療費助成事業と同様の理由によるも

のでございまして、助成金額が見込みを下回っ

たものであります。また、その下の欄になりま

すが、扶助費の130万9,330円につきましては、

児童扶養手当給付費が見込みを下回ったための

執行残となったものであります。

次に （目）児童福祉施設費でありますが、不、

用額は517万2,399円となっております。主なも

のは、節の欄の一番上の報酬131万4,825円であ

ります。これは、児童相談所及び県立みやざき

学園で任用しております非常勤職員の報酬が見

込みを下回ったための執行残となったものであ

ります。

41ページをお願いいたします。節の欄の下か

ら２番目の扶助費155万4,806円の不用額であり

ますが、これは、児童相談所の一時保護児童数

が見込みより下回ったための執行残となったも

のであります。

次に、特別会計の決算であります。恐れ入り

ますが、初めのほうに戻っていただきまして、

再度８ページをお開きください。下から２段目

のこども家庭課、母子寡婦福祉資金特別会計で

ありますが、予算額６億243万2,000円に対しま

して、支出済額は１億9,520万1,019円、不用額

は４億723万981円となっておりまして、執行率

は32.4％であります。不用額のほとんどは貸付

金の執行残でありますが、制度上、この執行残

は繰り越され、翌年度の貸付原資となるもので

あります。

決算事項別明細説明資料につきましては以上

でございます。

続きまして、平成20年度の主要施策の成果に

ついて、主なものを御説明いたします。

「 」平成20年度主要施策の成果に関する報告書

のこども家庭課のインデックスのところ、104ペ

ージをお願いいたします。１）子育て支援体制

の充実の主な事業、子育て支援乳幼児医療費助

成についてでありますが、入院外の医療費助成

を、昨年の10月から小学校入学前までに拡充し

たことによりまして、子育て家庭の負担軽減が

図られたところであり、今後とも当事業の安定

。的な運営に努めてまいりたいと考えております

次に、105ページをごらんください。２）子ど

もの権利擁護・自立支援でありますが、子ども

・ほほえみダイヤル事業によりまして、児童に

、関する電話相談を年中無休で実施するとともに

児童虐待対策では、地域の関係機関による連絡

会議の開催等に取り組んだところであります。

また、市町村における児童虐待防止対策を推進

するため、市町村の要保護児童対策地域協議会

の未設置市町村に対しまして設置を働きかけ、

昨年度は全市町村に協議会が設置されるなど、

地域のネットワーク整備を図ることができまし

た。しかしながら、児童虐待は全国的にも増加

する中で、本県におきましても、平成20年度は
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過去最高となっております。子供の命、成長、

発達を守ることは、地方公共団体のみならず、

県民全体の責務であると考えておりますので、

今後とも、市町村等と連携し、より一層児童虐

待の未然防止に取り組んでまいりたいと考えて

おります。

106ページをお願いいたします。３）青少年の

健全育成であります 「家庭の日」強化連携事業。

につきましては、県内の全小中学生を通しまし

て各保護者に啓発チラシの配布などを行い、家

庭の果たす役割などについて考える機運の醸成

に努めたところであります。

「わくわく少年の旅21」派遣事業につきまし

ては、小中学校の生徒さんたち175名が４泊５日

の日程で、県内各地をめぐりながらの体験活動

や交流活動などを通しまして、自主性や協調性

を培う機会を提供したところであります。

青少年自然の家管理運営委託事業につきまし

ては、青島、むかばき、御池の３つの青少年自

然の家の運営を通して、青少年に共同研修の場

を提供し、さらには青少年自然の家空調設備等

改修事業によりまして、むかばき青少年自然の

家の空調設備等の改修等の事業を行い、研修環

境の改善を図ったところであります。

次に、107ページをごらんください。青少年健

全育成条例運営推進事業につきましては、書店

、やコンビニなどへの立入調査などによりまして

青少年に有害な環境の浄化に努めたところであ

ります。

施策の成果等といたしましては、同じページ

の後半の部分になりますが、家庭の日に関しま

して、優待制度協力企業の拡大など、市町村や

民間企業と連携し、家庭の果たす役割の重要性

の啓発を行ったところであり、今後ともこの啓

発を進めてまいりたいと考えております。

青少年の育成につきましては、青少年指導者

の資質の向上や交流事業を行うことにより、青

少年リーダーの育成等が図られたところであり

ます。

また、青少年宿泊研修施設におきましては、

、その社会教育施設としての機能を活用しながら

心豊かでたくましい青少年の育成が図られたと

ころであり、今後とも、指定管理者の指導監督

を行いながら施設の有効活用を図り、社会性や

自立心に富んだ青少年の育成に努めてまいりま

す。

また 「宮崎県における青少年の健全な育成に、

関する条例」に基づきまして、書店等への立入

調査活動や有害図書類の指定の推進、さらには

条例の周知などを行うことにより、青少年を取

り巻く有害環境の浄化が図られたところであり

ます。

次に、108ページをお願いいたします。１）男

女共同参画社会づくりの推進でありますが、女

性保護につきましては、ＤＶ対策を講ずるため

の基本的方向や具体的施策を示す「ＤＶ対策宮

崎県基本計画」の改定をいたしました。また、

女性相談所においては、関係機関とのネットワ

ークを強化し、ＤＶ被害の未然防止やＤＶ被害

者に対する保護や自立のための支援に取り組ん

だところであります。今後とも、市町村や関係

機関等と連携し、県民の方へのＤＶについての

理解を深めるとともに、ＤＶ被害者に対する相

談サポート体制の充実を図ってまいります。

、 。 ）続きまして 109ページをごらんください ５

地域で支え合う環境づくりでありますが、母子

福祉強化事業につきましては、就業情報の提供

や就業相談などにより、母子家庭のお母さんた

ちへの就業支援を行ったところであり、ひとり

親家庭自立支援給付金事業につきましては、ひ
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、 、とり親家庭のお父さん お母さんに対しまして

教育訓練給付金等の支給を行ったところであり

ます。

また、ひとり親家庭医療費助成事業につきま

しては、医療費の助成対象を昨年10月から父子

家庭にも拡充し、母子寡婦福祉資金貸付金事業

につきましては、修学資金などの貸し付けを行

うことにより、母子家庭及び寡婦の方の経済的

自立並びに児童の福祉の向上を図ったところで

あります。

施策の成果等といたしましては、次の110ペー

ジをごらんください。ひとり親家庭に対する医

療費助成の対象を父子家庭にも拡充するなど、

ひとり親家庭に対する経済的支援や就労支援を

図ることができたと考えているところですが、

今後とも関係機関と連携しながら、より一層ひ

とり親家庭の自立を促進してまいりたいと考え

ております。

以上、主要施策の成果につきまして主なもの

を御説明いたしました。

続きまして、平成20年度の監査報告書指摘事

項等について御説明いたします 「平成20年度決。

算特別委員会資料」の43ページをお願いいたし

ます。こども家庭課分といたしましては、収入

事務につきまして 「青島青少年自然の家の財産、

貸付料の調定について、収納期限を誤っている

ものが見受けられた。留意を要する」との指摘

事項がございました。今後は、このようなこと

がないよう、財務規則等に定める事務処理につ

きまして職員への周知徹底を図り、適正な会計

事務の確保に努めてまいりたいと考えておりま

す。

出先機関の指摘事項といたしましては、その

下になりますが、北部福祉こどもセンターの収

、「 、入事務について 母子福祉資金貸付金について

収入未済額が前年度と比較して増加している。

収入促進について、一層の努力が望まれる」と

の指摘事項がございました。指摘事項に対しま

しては、福祉関係未収金対策会議を随時開催い

たしますとともに、滞納状況の個別的事例、徴

収体制について協議するとともに、未収金収納

の指導強化月間を年３回設けまして、滞納者へ

の電話催告や夜間訪問などによる償還指導に努

めておりました。さらには、個別の滞納者に応

、じたきめ細かな償還指導の徹底を図るとともに

福祉こどもセンター全体で未収金に関する認識

を共有しながら、収入促進に努めたところでご

。 、 、ざいます 今後とも 収入未済額の解消に向け

積極的に取り組んでいくことといたしておりま

す。

平成20年度の監査報告書指摘事項等について

は以上でございます。

次に、お手元の宮崎県歳入歳出決算審査及び

基金運用状況審査意見書の５ページをごらんく

ださい。

５ページの４の収入の確保についての（２）

その他の収入確保について、母子寡婦福祉資金

の収入未済について 「収入未済の解消と新たな、

発生防止に努める必要がある」との意見がござ

いました。

続きまして 46ページをお願いいたします 46、 。

ページの（13）の母子寡婦福祉資金特別会計に

ついてであります 「貸付金の収入未済額につき。

ましては、前年度に比べ増加しているので、よ

り一層の償還促進についての努力が望まれる」

との意見がありました。 貸付金の償還対策につ

いては、本庁と私どもこども家庭課並びに各福

祉こどもセンター等が一体となって取り組んで

いるところでございますが、滞納者の多くが経

済基盤が脆弱であることから償還が困難となっ
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ているケースがほとんどでございます。なかな

か収入未済の解消に結びつかない状況にござい

ますが、今後とも、償還促進対策には積極的に

取り組んでまいりたいと考えております。

こども家庭課分につきましては、以上でござ

います。よろしくお願いいたします。

説明が終了いたしました。質疑に○長友主査

移りたいと思います。委員の皆様から質疑はご

ざいませんか。

説明を先にいただいたほうからと○米良委員

いうことでありますから 医療薬務課長さん 66、 、

ページから67ページにかけて御説明いただきま

したが、自治医科大学の運営費負担金ですね、

ちょっと認識不足で申しわけないんですが、1

億2,700万円ですが、１人どのくらいの額になる

んですか。

１人ということになりま○安井医療薬務課長

すと、今、在学生が15名、自治医科大に宮崎県

出身で在籍しておりますので、毎年、数は変わ

っていくわけですけれども、毎年１億2,700万円

を負担するという格好になっております。

そうすると、これは僻地勤務医…○米良委員

…、大学生に対するものですか。

、○安井医療薬務課長 今おっしゃったとおりで

大学に対して１億2,700万円を、各都道府県で設

置した学校法人ですので、負担金として納めて

おりまして、その学生が15名、在学していると

いうことでございます。

67ページですけれども、医療薬務○米良委員

課につきましては、主に医師の確保とか看護師

確保対策だろうというふうに認識しますが、看

護師の確保対策につきましては、２億7,000万円

という決算額ですけれども、男性の看護師の今

の動きというのは、どういうふうなことになっ

ていますか。極めて少ないような状況を私は聞

くんですが、その辺の状況はどうでしょうか。

20年で、看護師さんが男○安井医療薬務課長

、 。性が860人 准看護師さんが643人でございます

全体で１万7,000人いらっしゃいます。准看と看

護師を足して１万7,676人いらっしゃいます。そ

の中で、男性の看護師さんが860人、男性の准看

護師さんが643人という数字になっております。

こういう就職難ということを考え○米良委員

た場合、男性の看護師ということを考えたとき

に、なり手がいないのか、それとも職場に対す

るいろんな抵抗感があるのか。例えば、看護師

というのは女性ということに決めてかかってい

るから、男性の皆さんが入りにくいという、そ

ういう職場環境にあるのかどうか。私は、いい

仕事だと思っておりますし、過去のいろんな状

況から、男性の職場としても、やっぱり魅力あ

る職場というふうに私は理解しておったもので

すから、その辺の動向というか、看護師に対す

る男性の考え方というか、そこあたりはつかん

でいませんか。

その考え方というのはつ○安井医療薬務課長

かんでいないんですが、男性の看護師さんがど

ういう推移で来ているかといいますと、平成２

年あたりは136名でございましたけど、さっき申

し上げましたように、860名という数になってお

ります。さらに言いますと、昭和55年には男性

は42人にしか看護師さんがいらっしゃらなかっ

たのがこのような数字になっていますので、男

性も参加できる職場ということでは意識が変わ

ってきているのではないかというふうに考えま

す。今、聞いたところによりますと、精神科は

特に男性を求めているということでございます

ので、そういう需要は高いということでござい

ます。

僻地診療の委託ということで1,934○米良委員
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万3,000円ということですけれども、この額が高

いか低いかということは別にして、僻地出張診

療というのは兼務になるわけですか。ごめんな

さいね、認識不足で。本年度は島浦とか強調し

ておられましたけれども。

僻地診療所というのは、○安井医療薬務課長

基本的に公設公営ですとか公設民営で、県の設

置ではございませんで、市町村が設置しており

ます。67ページにありますのは、３つの事業が

書いてありますけど、まず、右側の僻地出張診

、 、療というのは 県医師会のほうに委託しまして

日ごろ、診療所はありますけれども、常勤のお

医者さんがいないところに定期的に行ってもら

って、そこで診療してもらって、地区の住民の

人に集まっていただくというような仕組みにな

っています。これは県の医師会ですので、最寄

りの開業医の方なんかが、その日に医師会の職

員と一緒に行っていただくという格好になりま

す。２番目の無医地区巡回診療というのは、日

赤のほうに委託をしてやっておりまして、これ

も似たようなものではございますけれども、例

えば、串間のほうに行くときには市立病院の先

生方とか、そういう方たちにお願いして診療行

為をしていただくというような仕組みになって

おります。無歯科医地区につきましては、歯科

医師会のほうから同じように行ってもらって診

療するということで、基本的に常勤の方がいら

っしゃらないところに、市町村でつくっている

ところですとか、公民館みたいなところもたし

かあったと思いますけれども、そういったとこ

ろを診療所としてその日は位置づけて診療する

と、そういうような形になっております。

家庭でテレビを見ておりますと、○米良委員

僻地診療所の模様がよくテレビに出ます。その

場合に、50年も60年も勤めていらっしゃる高齢

者の方が多いわけですけれども、県内の僻地診

療所におけるいろんな問題とか、あるいは課題

とか、あるいは医師不足とか、そういう観点か

らは感じられるところはないわけですか。順調

に推移しているということの理解でいいでしょ

うか。

、○安井医療薬務課長 僻地診療につきましては

箇所数が減ってきているというのが現状でござ

います。それは、例えば、交通事情がよくなっ

たとか、逆に過疎化が進んで住んでいる方が少

なくなってくると、そこまで行けなくなったり

します。それと、市町村が協力して準備をした

り、一緒について事務をやったり、そういうの

もありますので、そういった意味で減少傾向に

あるというのが一つの問題かなと思います。た

だ、やはり需要がある以上はやり続けなければ

いけないということで、今、継続してやらせて

いただいております。医師につきましては、県

全体が不足しているわけですけれども、何とか

お願いをいたしまして、先ほど申し上げました

ように、最寄りの先生方に行っていただいたり

していますので、何とか確保できているという

状況です （ 順調ということでいいですね」と。「

呼ぶ者あり）順調というかどうかは……。すみ

ません。

こども家庭課長さん、さっき、母○米良委員

子寡婦の貸付金の動向を御説明いただきました

が、利用の問題ですね、蓄積された、いわゆる

過年度分のものも合わせて、６億円ということ

に対して１億9,500万、執行率が32.4％というこ

とです。これは私は、もったいないなと思うん

です。その反面、さっき説明がありましたけれ

ども、一方では、焦げつきが多い、支払いが滞

っておるというお話もありました。そこあたり

から考えて、借るには借りていろんな利用をす
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るけれども、後、支払いに対する一つの苦しい

ところがあって、結果的に予算額に対する決算

額はこうなるのかどうかということなんですけ

れども、その辺の状況はどう判断をしておられ

ますか。非常にもったいないなと僕は思うんで

すね、せっかくあるのに。

母子寡婦福祉資金につ○舟田こども家庭課長

、 、 、きましては 米良委員おっしゃるとおり 母子

寡婦の方でこの制度を活用して自立につなげて

いっていただくという意味では、適正に利用し

ていただきたいという気持ちがございます。そ

ういう中で、子供さんに係る修学資金とか修学

支度金の貸し付けの申し込みが多いわけですけ

れども、その貸し付け時に、お母さんはもちろ

んですけれども、子供さんも連帯借受者という

ことで、一緒に 「あなたのためにこれは使う資、

金ですよ」というようなことで、制度の趣旨も

十分お話をしながら、ちゃんと払ってください

というような指導、一番最初の指導といいます

か、制度の趣旨を十分御理解いただくというの

が必要かと思っております。

それから、償還が始まりましたときには、昨

今の経済情勢で子供さんが就職口がなくて、思

ったように償還につながらないといったような

状況もございます。貸付件数につきましては、

平成20年度が346件ということで、平成19年度、

その前の年度と比べますと、若干でございます

けれども、９件ほど増加しております。これは

制度の趣旨につきまして、各高等学校等にもチ

ラシを配りながら周知徹底を十分図ったことに

よる、微増ではございますけれども、そういう

状況にございます。

それから、長くなりますけれども、繰り越し

の金額につきましては、母子寡婦福祉資金とい

いますか、国の制度に基づいたものでございま

して、残った額については、翌年度の原資とし

て繰り越していくという形で膨らんでいってい

るところでございます。

貸付件数からいきまして少ないな○米良委員

と私も思います。県、国が、そういうふうなこ

とで、制度によってこういうのを市町村ごとに

利用してもらうんですけれども、市町村の窓口

の皆さんたちにそういう認識が薄いのか。ＰＲ

効果というのが出されていないんじゃないかと

いう懸念もあるんですけれども、その辺はどう

考えておられるんですか。

、○舟田こども家庭課長 制度のＰＲについては

大変重要なことであると考えておりますので、

各福祉こどもセンター、市町村も含めまして、

母子自立支援員が現在15名おりますが、そうい

った方を中心に制度の啓発を行っております。

それから、児童扶養手当の新規受給のときに母

子家庭のお母さん方がお見えになります。さら

には、現況届を出していただきます夏場の時期

に、再度、この制度の趣旨につきましてはお知

らせをしているところでございます。今後とも

広報はやっていきたいというふうに考えており

ます。

そこで、課長にお願いですけれど○米良委員

も、地元におりますと、経済的なそういう苦し

い状況とか、あるいは子供の就職支援というこ

とを考えると、これと非常にマッチするような

気がしてならないんですよ。ですから、そうい

うことをお述べになりながら、各市町村の自治

体窓口あたりに対して強力なＰＲをすることも

大事じゃないかと、こう思えて仕方がありませ

んので、そこらあたりもまた折に触れて少し市

町村に働きかけをよろしく。利用者が、希望す

る人がいっぱいおると僕は思うんですよ。それ

はお願いしておきます。何かありますか。
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市町村の各担当者とい○舟田こども家庭課長

いますか、市町村と関係機関等に対しましても

広く啓発を行ってまいりたいと考えます。

私から最後にしますが、これもこ○米良委員

ども家庭課長さんですが、106ページの家庭の日

の強化連携ということで239万7,000円でござい

ますが、以前は、この家庭の日というのを非常

に重要視して、子供たちの健全育成とか、ある

いは、さっき始まる前にいろいろ連休の過ごし

方を話しましたけれども、最近はこの家庭の日

。がどこかに追いやられてしまっているんですよ

市町村でも、そういう意識の啓発とか、そうい

うものに対する事業とか、いろんなそういうも

のを組んでやっていましたけれども、最近はこ

の家庭の日というのが忘れられてしまっている

という感じがするんです。県が中心になって、

これも市町村自治体と一緒になって、担当課と

連携強化をする中で、これの推進に向けて努力

をしなきゃならんと思うんですけれども、いま

一つ、これからの取り組み方といいますか、考

え方といいますか、そのあたりが非常に大事だ

と私は思うものですから、その辺どう考えてい

ますか。

家庭の日の取り組みに○舟田こども家庭課長

つきましては、家庭というのは、青少年が健全

に育っていく上で非常に大切な場所だと考えて

おります。取り組みといたしましては、委員お

っしゃいましたように、昭和42年から取り組み

をしまして、かなり長い歴史があるわけですけ

れども、そういった中で、これもちょっと古い

話で、昭和52年に青少年健全育成条例に家庭の

日をしっかり位置づけまして、さまざまな場所

で家庭のあり方といいますか、いろんな啓発に

努めてきたところであります。ただ、ライフス

タイルといいますか、それから、核家族化、そ

れぞれの家庭のあり方が変わる中で、家庭の日

の本来のあり方の周知がなかなか進まないとい

うようなこともございまして、主要施策の成果

の107ページに施策の成果等のところでちょっと

書かせていただいておりますけれども、新たな

取り組みといいますか、平成18年度からにはな

りますが、民間企業等、優待制度の協力企業等

を募りながら、いろんな形で家庭の日の広報に

努めているところでございます。今後とも、本

、 、来の趣旨を踏まえた啓発を さまざまな場所で

さまざまな方にお知らせをしていきたいという

ふうに考えております。

ほかにございませんか。○長友主査

医療薬務課についてまずお伺いい○田口委員

たします。いつも医師不足のことばかり聞いて

いるものですから、きょうは看護師のことで聞

かせていただきます。67ページの上から２番目

に看護師等修学資金貸与者というのがございま

すが、まず教えていただきたいのは、看護師等

というのがついていますけれども、これは助産

師とかそういうものも入るということなんです

か。

看護師と助産師を対象に○安井医療薬務課長

したということでございます。

医師の修学資金は、借りた年月の○田口委員

分だけ本県で仕事をすれば返還しなくてもいい

というふうになっておりますが、これも同様な

んですか。

５年ということになって○安井医療薬務課長

います。

５年勤めると返還しなくていいん○田口委員

ですか。

特定の施設を条例上、指○安井医療薬務課長

定しておりまして、例えば、200床未満の病院と

か福祉関係の施設とか、あと診療所ですね、小
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さいところを対象に看護師さんの確保というこ

とでやっていますので、そういった特定施設に

５年間勤務した場合に免除と。それまでは猶予

ということにしております。

そうすると、これは年額なのか、○田口委員

月額なのかわかりませんが、大体幾らぐらい貸

与するものなんですか。

民間養成所の場合、月額○安井医療薬務課長

３万6,000円を貸し付けております。看護大が若

干ございましたので、ここについては３万2,000

円ということでございます。

３万6,000円というと、年間にする○田口委員

と約40万円ちょっとですね。その分が５年間勤

めれば これは２年間ですかね。准看護とか―

期間がいろいろ違うわけですね。今、大学の話

が出ましたが、看護大学の学生も、これは５年

間、県内に同様に勤めれば返還しなくていいと

いうことになるわけですか。

そのとおりです。数とし○安井医療薬務課長

ては少ないんですけれども、20年度は２名の方

に貸し付けておりましたので、そういう条件で

ございます。

すると、この58名というのは、こ○田口委員

れは予算額いっぱいいっぱいということなんで

すか、それともまだ余裕があるのか。

いっぱいいっぱいでござ○安井医療薬務課長

います。

わかりました。次の質疑にいきま○田口委員

す。68ページの小児救急医療電話相談について

お伺いします。相談実績が1,272件、これは増加

しているのか。増減がどうなのか教えていただ

。 。きたい これは県内全域を対象にしているのか

前年度が840件でございま○安井医療薬務課長

したので、約1.5倍になっております。対象は、

全県下が対象でございます。

今、延岡とかもやっているかと思○田口委員

いますが、県内では何カ所、こういうのは市町

村単位でやっているんですか。

。○安井医療薬務課長 延岡市だけでございます

延岡市の場合は、県がやらない平日を対象にや

られているようでございます。

最後の件ですが、献血についてお○田口委員

伺いいたします。実は、私もよく献血に行きま

して、カードを見たら17回行っておることにな

るんですが、若年層が今非常に減っているとい

う先ほどの御説明でございました。延岡あたり

に行くとバスの中でやりますから、検診の延長

線みたいな感じなんですけれども、宮崎は山形

屋の前の、橘といいましたか、あそこから今、

カリーノに移りましたけど、まるでサロンみた

いにしていて、行くと、若い子たちが行って、

お菓子を食べたり、ジュースを飲んだりしてい

るんですけれども、あれを見ていると、若い子

たちがよく来て非常にいいなというふうに、宮

崎地区ではそう思うんですが、これは年代別の

統計みたいなものはとってあるんですか。

献血でございますが、お手○岩﨑薬務対策監

元の資料の71ページ、平成20年度に４万6,374名

に献血していただいております。前年度に計画

目標を定めておるんですけれども、見ていただ

きますと、年々ずっと減っておりましたのが、

平成20年度はやっと増加しまして、目標に対し

まして103％の確保ができたところでございま

す。

今、御質問のありました年代別ですけれど

も、30代が一番多く献血をしていただいており

ます。次いで40代、20代、50代といったような

状況でございまして 昨年の状況を見ますと 10、 、

代の方は全体の中では3.7％で1,734人になって

おります。前年に比べてマイナス89人というこ
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とです。20代が全体の中で20.8％、9,625人でご

ざいますが、ここは前年に比べまして487人増加

している状況でございます。私ども、今 「がん、

ばる献血応援団」ということで、改善事業とい

うことで20年度から開始させていただきました

けれども 全体の献血者がふえたということ 20、 、

代から50代、60代までは、それぞれ献血者がふ

えているんですけれども、10代はまだなかなか

増加が少ない状況でございます。献血をしてい

ただく年齢が 200ミリリットルが16歳から 400、 、

ミリが18歳からということになりますので、ど

うしても数が少なくなってくる状況ではござい

ます。ただ、20年度は相対的に献血していただ

いた20代の方もふえておりますので、若年の方

にも少しは広がりが出ているのではないかと考

えております。

ただ、献血につきましては、医療の提供に貢

献する輸血や血液製剤の原料になりますので、

。安定的な供給は非常に重要かと思っております

今後とも、若年層を初め、各年代へ広く呼びか

けていきたいと思っております。以上でござい

ます。

最後に1点だけ。さっきカリーノの○田口委員

話をしましたけれども、ああいう常設であるの

は宮崎市以外にはないですよね。

常設はカリーノだけでござ○岩﨑薬務対策監

います。あとはバスになります。

献血に関して。数年前でしたか、○蓬原委員

、 。たしか審議会みたいなのがあって 献血の何か

今は目標量の103％ということですが、需要量と

いうか目標量、いわゆる、日赤か何かが、全国

的に幾ら要るよというようなことで、宮崎県は

これだけですよというのがあって、非常に足り

ないというような認識を私は持っていましたか

ら、後で聞こうかと思っていたんですが、目標

を設定されて103％ということですが、需要量と

いうか、必要量というこの目標というのは一致

しての話ですか。宮崎県としては、献血の量は

十分需要量を足りてますよというふうに理解し

ていいんですか。

需要量に対しまして足りて○岩﨑薬務対策監

いるかどうかというのは難しいところですけれ

ども、献血していただく量を、前年度に使った

量、それから、全国で製剤に必要な量を勘案し

まして国が目標を設定します。そして、都道府

県にそれぞれ割り振りがあるわけなんですけれ

ど、それに加えまして、保健所ごとの献血推進

連絡協議会を地区ごとにしていただいておりま

す。その辺の地域の状況等を考えまして、宮崎

県でも、血液センターと相談いたしまして目標

量を設定しているところでございます。目標量

を採血のほうで十分供給できれば、毎日の輸血

に必要なものは供給できている状況でございま

す。ほかに、今、宮崎県内におきましては、血

液センターで採血をしまして、それを検査して

供給するのを集約しております。検査して製剤

する場所を九州で１カ所、久留米の方に集約い

たしまして、供給と検査の方はそこで統合して

やっております。県によりまして不足した場合

は、相互に協力し合って補完し合おうというこ

とで、供給のほうはそういう形になってござい

まして、現在のところ、供給が不足したという

状況は聞いておらない状況でございます。以上

でございます。

ということは、緊急の大規模な手○蓬原委員

術等が重なった場合に、他県から緊急避難的に

献血を取り寄せるとか、そういうことは別にな

いと、非常に平穏な状況でそういうことができ

ているというふうに理解していいですか。

血液の必要な、適正在庫と○岩﨑薬務対策監



- 62 -

いうのが、過去１年間、平日の平均を見まして

３日間の在庫を持っております。ですから、県

内で需要がある場合は、緊急の場合も十分対応

できるというふうに考えておりますが、中には

特殊な血液型がある場合とか、大量に要る方が

大勢発生したというときは、隣県からの供給を

仰ぐということも考えております。以上でござ

います。

例えば、災害とか大きな事故が起○蓬原委員

きて緊急的に輸血を必要とするとき、今、特殊

な血液とおっしゃいましたが、Ｒｈ－型、例え

ばＡＢのＲｈ－というのは物すごく少ないんだ

そうですね。個人的なことを言うと、我が家は

、 、子供が２人 Ｒｈ－ＡＢ型がいるものですから

緊急の場合、どうなるんだという心配もあるわ

けですけれども、そういう場合の体制について

も十分というふうに、我々は安心して生活して

おっていいのかという、そこらについてはどう

ですか。

Ｒｈ－とおっしゃいました○岩﨑薬務対策監

が、その友の会なりに登録をして、Ｒｈ－の場

合は相互に協力する体制がつくられております

が、今おっしゃいましたように、冬場の12月と

か、１月から２月、それから４月というのは、

例年、献血者が減少する時期でございます。こ

としは、新型インフルエンザ等の発生、増加も

考えられますので、そういう流行期、また、少

ない時期に献血者を確保する必要があると考え

ております。これにつきましては、登録いただ

いた方に積極的に御連絡申し上げて献血協力を

お願いしたりして確保しているところでござい

ます。また、災害発生時等につきましても、今

度、九州で統一したように、各県でお互いに協

力し合おうということになってございます。以

上でございます。

我々が学生のころは、学校に献血○蓬原委員

車が来て、強制的じゃなかったんでしょうけれ

ども、ほぼ義務的にやらされたという言い方は

、 。どうかわからないけど やっていたものでした

今は、学校とか、特に看護学校というのがあり

ますね。看護師さんたちだから、当然、積極的

に献血を100％やっておられるんだろうなと思い

、 、 、 、ますけれども 県立の学校 私立の高校 大学

工専、専門学校等々、このあたりとの連携とい

うか、お願いというのか、そのあたりはどうい

う動きになっているんでしょうか。献血の推進

という意味でどういうふうにお考えなのか、お

聞かせください。

学校関係での採血というの○岩﨑薬務対策監

は、過去、採血バスをかなり学校のほうへお願

いしまして、200ミリの献血をしていただいた時

代がございます。これは、初めての献血を高校

時代に経験していただいて、それから将来へ向

けての献血確保につなげようということで、か

なり推進していた時期もございます。ただ、200

ミリリットルから400ミリリットルの献血へスラ

イドしている状況と、血液を輸血される方の安

全性を考えまして400ミリリットルを推進してお

ります。どうしても高校生は、18歳以上しか400

ミリ献血はお願いできませんので、そこ辺が現

実的に配車、採血をお願いする回数が減ってい

る状況ではないかと考えております。ただ、高

校の皆さんや大学の皆さんには、献血思想とい

いますか、献血をやはり知っていただくという

のは大変重要なことかと思いますので、高校生

の皆さんにはパンフレットなりいろんな資料で

お願いしたり、また、教育委員会等にも会議や

協議会等で呼びかけしてお願いしているところ

ではございますが、200ミリリットル献血は、採

血バスの関係もありまして、現在はまだ少ない
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状況でございます。以上でございます。

県立看護大学、18歳から上ですよ○蓬原委員

ね、400ミリリットル献血の対象年齢になるわけ

ですが、ここは、ちょっと皮肉っぽい言い方に

なるけど、100％献血がされているものと我々は

思うんだけど、そのあたりどうですかね。

申しわけございません。県○岩﨑薬務対策監

立看護大であるかどうか、ちょっと調べますの

でお待ちください。もしなければ、ぜひ計画を

するようにセンターのほうへお伝えしたいと思

います。以上です。

そうすべきだと思いますよ。○蓬原委員

107ページ、こども家庭課、青少年の健全育成

ということですが、先ほど、米良委員からも、

ほかの機関との連携も含めてという話がありま

したけど、青少年の健全育成という意味ではス

ポーツ少年団というのがあるわけですね。ここ

に県表彰の中で青少年育成者というのがありま

す。スポーツ少年団をそれぞれ指導していただ

いている指導者の皆さんというのは、まさしく

青少年健全育成の実践者だと思うんです。だか

ら、ほかの機関との提携という意味では、スポ

ーツ少年団はどちらかと言えば教育委員会の所

管になろうかと思うんですけれども、そのあた

りとの連携をタイトにされることが青少年の健

全育成という意味では非常に意味があるという

ふうに、私も少年団の多少関係者なものですか

ら、そう思うので、このあたりの考え方を、今

後の話になりますけれども、やっていただくこ

とがさらなる青少年健全育成につながるのでは

ないかというふうに思うんですが、過去のこと

を踏まえてお考えをお聞かせいただくといいな

と思うんです。

青少年の健全育成のた○舟田こども家庭課長

めには、教育委員会、警察、いろんな関係機関

等の連携が必要であると考えております。そう

いったことから、会議をそういった関係機関が

一緒になって開きまして、具体的には、青少年

非行防止県民総ぐるみ運動が、夏場の７月と８

月、ちょうど子供さんたちが夏休みになる時期

に設定されておりますので そういった中で 青、 「

少年を非行から守り、健やかに育む県民大会」

等を開催しながら、先ほどおっしゃいましたス

ポーツ少年団とかいろんな関係団体のリーダー

の方たちにもお声かけをしながら、一体となっ

てその活動を進めているところでございますの

で、今後とも、啓発といいますか、そういった

取り組みをやっていきたいというふうに思いま

す。

関連しますが、家庭の日をどうす○蓬原委員

るかということがあるんですよ。例えば、少年

団活動をやめないといけないのかということな

んですが、実際は、少年団活動というのは、子

供がいて、指導者がいて、母集団という親御さ

んがいるんですね。まさしく、家庭で活動しな

がらする活動なので、ここはですね、教育委員

会といろんな協議をされるときには念頭に置い

ていただきたいなと思うのは、少年団活動その

ものが家庭の日の推進につながっていることな

ので、教育委員会等の考えからすると、家庭の

日にはいろんな施設を貸し出さないとか、体育

、 、館を貸さないよとか 運動場を貸さないよとか

そういう動きのほうになるわけですよ、市町村

が。そうなると、少年団そのものは親子で一緒

に動いて家庭の日を毎土日、実践しているよう

なことなのに、家庭の日という縛りがある。家

庭の親子のつながりを非常に強くしている活動

なのに、家庭の日という縛りの中で少年団活動

、ができなくなるという矛盾があっていますので

そのあたりもまたいろいろと議論の中でやって
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いただくとありがたいなと思います。

家庭の日のあり方につ○舟田こども家庭課長

きましては、委員おっしゃるように、いろんな

団体とか学校の部活動等の関係でさまざまな御

意見があるところでございます。ただ、家庭の

日のそもそもの目的といいますのが、青少年の

健全育成における家庭の重要性を啓発するとい

うことですので、第３日曜日というふうに条例

の中では規定されておりますが、第３日曜日に

こだわらず、毎日が我が家の家庭の日という、

いろんな家庭のあり方というのがあろうかと思

いますので、その家庭の日の意義の啓発という

ことに努めてまいりたいと思っているところで

ございます。

話は変わります。有害図書類等の○蓬原委員

指定、この有害図書の指定というのは、確かに

ああいうものを指すんだろうなというのがコン

ビニに行くとあるわけですけれども、有害図書

、 、 、の判断基準 大体どんなものを どういう基準

まさか朝日新聞は入らないでしょうけれども、

教えてください。

本県の条例に規定いた○舟田こども家庭課長

します有害図書類といいますのは、書籍だけで

、 、 、はなく 写真とかビデオテープ ＣＤ―ＲＯＭ

その他の映像とか音声が記録されているもので

ございます。機器を使用して映像とか音声が再

生されるという、すみません、抽象的なかた苦

しい表現になりますけれども、図書類のうちで

は具体的に申しますと、著しく青少年の性的感

情を刺激するような、私たちも仕事柄見るんで

すけれども、かなり過激なそういったものがご

ざいます。さらには、青少年に粗暴性もしくは

残虐性を生じさせ、それが青少年の犯罪を誘発

するようなものといったようなもの等がござい

まして、それは個別に審議会の中で指定をして

いくものと、あと、いろんな図書類等は次から

次にはんらんしてまいりますので、それでは追

いつきませんので、包括指定といった形で、例

えば、青少年に有害な写真等を掲載する紙面が

全体の紙面の３分の１以上を占める書籍などと

いったような定義がございますので、それに基

。づきまして指定をしているところでございます

審議会で有害図書という指定をさ○蓬原委員

れた場合は、その店に対して、これは売っちゃ

だめよという勧告、あるいは何か縛り、規制、

そのあたりがあるんですか。

有害図書類につきまし○舟田こども家庭課長

ては、青少年、18歳未満の子供たちに売っては

いけないというようなことで、大人の方は買い

ますけれども、例えば、コンビニとか本屋さん

で一般の図書と区分して陳列をしてくださいと

いった指導をします。そういうものが現実的に

区分がちゃんとなされているかどうかというこ

とにつきましては、先ほど主要施策等の中でも

申し上げました立入調査等によりまして随時確

認を行っているところでございます。

ということは、場所を指定して、○蓬原委員

例えばここは18歳未満の子供は買ってはいけな

いというか、入ってはいけないというふうに場

所を分けなさいという指導ということですか。

、○舟田こども家庭課長 まずは指導をしながら

何回か立入調査する中で改善がなされない場合

には、改善勧告とか、段階を追ってやっている

ところでございます。ただ、通常の一般書店さ

んの場合には、比較的ちゃんと区分がしてあり

まして、御連絡しますと、ちゃんと指導には従

っていただいているというふうに考えておりま

す。

ほかにございませんか。○長友主査

なかなか男性の立場だから尋ねに○米良委員
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くいわけですけれども、話が出ませんので私か

ら一言お聞かせをいただきたいと思うんです

が、90ページと91ページ、健康増進課長さん、

これこそ子育て支援の最たるものだと私は思っ

て仕方がありませんが、実は、私は、40名規模

の女性だけの職場を持っているものですから特

。 、 、に関心があるんです その中で 職員に何人か

どうしても妊娠をしないんだと。最近、不妊の

そういう症状が極めて多いという話を聞くんで

すが、この中で８億円の予算に対して７億9,000

万円の決算額ということで、不妊サポート事業

とか、あるいは不妊治療の助成事業とかいろい

ろありますけれども、正直言って、現在、今の

社会において妊娠しにくい女性が多くなったと

いうゆえんはどこにあるんですか。何か原因が

あるというふうに聞きましたけれども、何でし

ょうか。

、○相馬健康増進課長 不妊の原因としましては

性感染症等もあると思いますけれども、一番大

きな要因は、結婚年齢が上がったことが一番大

きいのかなと思っています。不妊の原因としま

しては、年齢的な要因が一番大きゅうございま

す。初婚年齢が昔は22～23歳だったのが、今は

もう30歳前ぐらいになっていますので、それだ

け妊娠しにくい年齢層に移っていったというこ

とが一番大きい要因なのかなと。あと、性感染

症等による不妊、そういったものもあるのかな

と思っております。

言われてみればそうかなと思いま○米良委員

す。しかし、昔を例にとっていいますと、７人

も８人も子供を生み育てたというあの時代、34

歳になっても40歳になっても女の人は妊娠して

いましたよね。ちなみにうちの家内は43歳のと

きの子供ですよ、８人目。だから、何でかなと

。いうことを不思議に今思えて仕方がないんです

90ページでいいます、不妊専門相談が432件、

これは極めて低いなと思うんですけど、なかな

か相談をしにくい案件だから、こういう低い相

談件数だろうなと思いますけど、不妊専門相談

センター、91ページの中ほどにありますが、こ

れは保健所でやるんですか、どこでやるんでし

ょう。

不妊相談センターは、中○相馬健康増進課長

央保健所、都城保健所、延岡保健所に開設して

おります。ただ、開設日としましては、中央保

健所が週３回、都城保健所と延岡保健所が月に

２回の開設日になっております。

失礼な言い方ですけれども、この○米良委員

相談センターというのは、機能的には非常に果

たされておるわけですか。

電話相談、また面接相談○相馬健康増進課長

もあるんですけれども、これは助産師が対応し

ております。その助産師さんにつきましては、

不妊に関する研修会等に参加していただいて、

不妊相談に対しては十分対応できるエキスパー

トといいますか、専門職になっていると思って

おります。

こういう母子保健対策で８億円も○米良委員

予算を組んでやれるというのは、時代に即応し

たいい事業だと思います。悩んでおられる女性

の方は非常に多いと思うんですよ。432件という

のは極めて少ないなと。もうちょっと宣伝とい

うか、ＰＲが足らんのじゃないかなと思えて仕

方がないんですけれども、そこあたりも市町村

の窓口を通してこういう事業を推進しておられ

るんでしょうか。

不妊に限らず、女性の相○相馬健康増進課長

談窓口としまして「ウイング」がございますけ

れども、そういったものにつきましては、女性

が見やすい雑誌とか、ああいうものに掲載した
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り、そういうことによって啓発しております。

また、薬局等にも、こういった相談窓口があり

ますよというチラシを配っていただいたりして

おります。あと、メール等でも相談できるよう

な形で相談の幅を広げているところでございま

す。今後とも、女性の方が相談しやすい体制を

つくってまいりたい、努力してまいりたいと思

います。

わかりました。そういうことで、○米良委員

非常に多いと思うんです、そういう方は。だか

ら、あらゆる機会、あらゆる場所を通じてそう

いった宣伝を、宣伝というか、広報をぜひひと

つ強化してほしいと思いますので、要望してお

きます。

関連してですが、今は女性側の話○蓬原委員

、 、 。ですけど この前 テレビであっていましたね

専門家ですから。ゴリラに比べて人間の男性の

精子の数が圧倒的に少なくなって動きが悪い。

前、環境ホルモンということも言われて、そう

いうのがいろいろ影響してそうじゃないかとい

うこと等々、あるいは天敵がいなくなって子孫

、をふやすという本能が減ったんじゃないかとか

いろんな見方があるようですけど、男性側の不

妊治療の相談、あるいはその原因、今言ったよ

うな原因、本質的にどういう原因があって。男

性側の不妊治療というのもあるんでしょう。こ

れは女性だけが対象ですか。

不妊の原因は、決して一○相馬健康増進課長

方的に女性にあるだけじゃなくて、男性側が不

妊の原因になる場合も当然ございます。それに

つきましては、例えば精子が少ないようなこと

が原因の場合には、人工受精とか顕微鏡授精に

よって、少ない精子でも妊娠できるような形の

治療法も行われているところでございます。不

妊治療費助成につきましては、男性、女性どち

らに原因があるということに関係なく、夫婦の

方で不妊の場合には治療費助成を行っていると

ころでございます。

なぜ最近の若い男性は精子の泳ぎ○蓬原委員

が下手くそで少なくなったか、それについては

医学的に何か学説があるんですか。

最近の男性が精子が少な○相馬健康増進課長

くなったとか、動きがなくなったという明確な

ことについては、ちょっと私も存じておりませ

ん。

先ほどお尋ねのありました○岩﨑薬務対策監

看護大の献血の状況ですけれども、昨年は５月

に１回実施されておりまして、42名の方の献血

をいただいたそうでございます。以上でござい

ます。

以後の質疑は、午後１時からとい○長友主査

うことで、以上で決算分科会を暫時休憩いたし

ます。

午前11時59分休憩

午後０時59分再開

分科会を再開いたします。○長友主査

質疑はございませんか。

衛生管理課にお尋ねいたします 88○田口委員 。

ページ、食中毒の発生件数というのが出てきて

おります。平成19年はちょっと少なかったみた

、 。いですけど 全体的に非常にふえてきています

衛生状態も非常にいいのではないか、また保存

状態も昔よりよくなってきていると思うんです

が、これは何で減らないのか。延岡でも私もよ

く行っている「おぐら」が、ああいう回転率も

よさそうなところでもこの間食中毒が出たんで

す。何でこんなにだんだんふえてきているんで

すか。

食中毒は、年間を通しま○船木衛生管理課長



- 67 -

して夏の時季、それから、最近はノロウイルス

による食中毒等がございまして冬場にも発生を

しておると。従前は、夏の時季に多いと言われ

ていたわけですけれども、ウイルス性の食中毒

が出てきたことによりまして、冬場にも食中毒

が発生している状況があるということで、年間

大体10件から20件ぐらいの間の宮崎県内の発生

状況にあります。近年特に状況的に食中毒がふ

えているという状況にはございません。

今、最近、ウイルス性のが出てき○田口委員

、 。たと言われましたけど 昔はなかったんですか

あったけど、昔の人は免疫力が強かったという

ことなのか、その辺を教えてください。

食中毒の分類・原因とい○船木衛生管理課長

う厚生省のほうで定めている分があるわけです

けれども、その中で、ウイルスというのが食中

。毒の中の分類に入っていなかったものですから

近年やる検査技術の部分が非常に進歩してまい

りまして、そういった面でウイルスによる食中

毒も判断ができるようになったということで、

件数的には、ノロウイルス等による食中毒等で

ふえてきているという状況にあります。

次は、同じく衛生管理課ですが、○田口委員

犬の処分頭数が最近激減してきていますね。先

ほど御説明で、ＮＰＯに委託して譲渡する部分

もかなり出てきたというのが出ておりますが、

、 、この減少分は 譲渡されたと見ていいんですか

それとも全体的に減ってきているのか、そのあ

たりを教えていただきたいと思います。

近年の動物愛護に関する○船木衛生管理課長

思想というんですか、その意識が、住民の方ま

た飼育者の方々に高まってきているということ

等もありまして、飼育頭数的には、県内で犬の

登録は、５万5,000ぐらい、６万弱ぐらい、６万

ぐらいの間で推移をしてきておるところでござ

いますけれども、放し飼いという部分が非常に

少なくなってきている現状があると思います。

先ほど申し上げましたように、意識が高くなっ

。 、 、たと 従来 私どもが小さいころといいますか

町の中にも犬が放し飼いの状況で戯れていると

いうような状況もあったわけですけれども、そ

ういった部分で飼い主の意識等が高まってきた

中で、適正に飼育される方が多くなってきてい

るということで、捕獲される犬等も非常に少な

くなってきているという現状があります。そし

て、今、委員おっしゃいましたように、飼い主

さんに返す部分、もし離れていて捕獲して飼い

主を探す部分で、ホームページ等に捕獲した犬

等を載せまして、だれでもが見られるような状

況にあって、飼い主さんが、自分のところの犬

がいなくなったときに、そういう状況をホーム

ページ等で確認されるという部分で減ってきて

いる。それと、譲渡、これが、ＮＰＯ団体等の

協力をいただいて新しい飼い主を探すという部

分で、処分頭数が少なくなってきている状況に

ございます。

さしずめ平成20年度は譲渡数は何○田口委員

頭かわかりますか。

。○船木衛生管理課長 しばらくお待ちください

健康増進課にお伺いします。今、○田口委員

新型インフルエンザが聞かれまして、ちょっと

影が薄くなっているかと思うんですが、結核は

いまだに非常に怖い病気だと思うんです。20年

度の県内での結核の発症数と、近年の増減を教

えていただきたいと思います。

平成19年が188人、平成20○相馬健康増進課長

年が 269名となっております。※

もう一回確認します。19年が188○田口委員

人、20年が269人。結構ふえているんですね。80

人近く。結構年配の人には、昔の病気みたいに
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※68ページに訂正発言あり

思っている人がいて、本当はそうじゃないんで

すよとＰＲもされていますけれども、宮崎にお

いてはどんどんふえているんですね。

失礼しました。20年は193○相馬健康増進課長

人でございます。申しわけございません。

犬の譲渡でございますけ○船木衛生管理課長

れども、平成20年度は486頭を譲渡いたしており

ます。ちなみにＮＰＯ等に委託しております命

の架け橋事業で、犬を142頭、猫を３頭譲渡いた

しております。

もし譲渡がなかったら、これは全○田口委員

部処分されていたと思っていい数だと見ていい

んですか。

従来の形であれば、譲渡○船木衛生管理課長

先がなければ処分という形になります。

最後の質問にします。こども家庭○田口委員

課にお伺いします。109ページですが、最近、み

のもんたもよく言っていますけれども、母子家

庭ばかりが話題になっていますけど、父子家庭

というのが実は大変なんだということを言って

いますけれども、県内には父子家庭というのは

何世帯ぐらいあるのか、そこの数だけ教えてく

ださい。

平成19年度の最新の調○舟田こども家庭課長

査によりますと、父子世帯数が2,621世帯です。

。○田口委員 さしずめ母子家庭は何世帯ですか

１万5,294世帯です。○舟田こども家庭課長

ほかにございませんか。○長友主査

父子家庭の年齢的なものはわかり○米良委員

ませんか。

これもひとり親家庭実○舟田こども家庭課長

態調査によりますと、やはり30代、40代が多い

ということになっております。

ほかにございませんか。○長友主査

命の架け橋事業ですが、たしかこ○外山委員

れは平成20年の新規事業だったですね。予算は

幾らでしたか。

予算的には、決算額とい○船木衛生管理課長

たしまして 「命の架け橋」犬ねこ譲渡推進サポ、

ート事業につきましては、849万7,000円となっ

ております。

、○外山委員 犬の処分頭数は書いてありますが

猫は何で書いていないんですか。

猫の処分頭数につきまし○船木衛生管理課長

ては、手元に資料がございます。20年度で処分

頭数が2,603頭となっております。

。○外山委員 ちなみに熊本県はどの程度ですか

犬、猫。

熊本県の資料を手元に持○船木衛生管理課長

っておりませんので、後ほど確認してお答えい

たします。

ちょうどこの年、遺失物法の改正○外山委員

があった時期でしたかね。

20年の12月に改正があっ○船木衛生管理課長

ております。

どのように変わったんですか。○外山委員

遺失物法ということで、○船木衛生管理課長

犬とか猫とかこういったものが、遺失物の対象

で警察のほうへ届けられていたということであ

ったわけなんですけれども、警察のほうで保護

していく部分の施設がない部分もありまして、

基本的に、捨てられたり、飼い主のいないよう

な状況でいる猫、迷い犬、こういったものにつ

きまして、動物愛護法の中で引き取ると。具体

的には保健所になりますけれども、保健所で引

き取るという体制になっております。ただ、警

察でも、遺失物法的な形で届け出があったら、

警察のほうで一時預かっておいていただきまし

て、そして、保健所のほうに連絡をいただきま
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して、保健所のほうが引き取りに行くという形

に今なっております。

20年度で犬、猫の処分頭数は合計○外山委員

幾らで、ピーク時から比較してどの程度減少し

ているんですか。

犬についてでありますけ○船木衛生管理課長

れども、ピーク時というか、手元にある資料の

中では平成５年が一番さかのぼった状況であり

ますが、犬で、平成５年に１万567頭処分してお

りまして、平成20年度が2,361頭というような状

況にあります。それから、猫につきましては、

平成５年が2,920頭、そして20年が2,979頭とい

う形で、犬はかなり減ってきておるんですけれ

ども、猫については横ばいといいますか、減っ

ている状況にございません。

私が質問したころは、２つ合わせ○外山委員

てたしか7,300頭。それが努力をしていただい

て4,000頭ぐらいになっていると。しかし、熊本

の場合には、センターがありますから、ほとん

どゼロに近い。動物愛護法に基づくセンター、

これは現状ではどのようにお考えですか。

私ども業務を担当してお○船木衛生管理課長

る主管課といたしましては、今持っております

施設、動物保護管理所となっておりますが、中

央保健所管内、都城保健所管内、日向保健所管

内、合わせてそこの３カ所、プラス日南と高千

穂に一時抑留的な形であるわけです。いずれも

施設等が古い状況になっております。厳しい財

政状況の中で箱物的な部分の改修というのは非

常に難しい部分もございますので、ＮＰＯ団体

等と連携した動物の、犬・猫の特に処分、こう

いったものの減少に努めていくということにし

ております。

最近こういう話を聞きました。お○外山委員

猿を追っかける犬を飼う。体力が落ちてお猿か

らばかにされる。そういう犬を管理所に持って

いって処分をする。こういうけしからん話を聞

いたんですが、現実、あるわけですか。

最近の新聞等に、犬を用○船木衛生管理課長

いて、食物とか畑の猿害をなくするということ

での記事が載っているわけですけれども、そう

いった形で使っていた犬を動物保護犬管理所の

ほうに連れてこられ、そういうのを処分された

ということは聞いておりません。宮崎でどれぐ

らい猿害を目的に犬が利用されているのかとい

う部分についても、具体的に把握はしておりま

せん。

。○外山委員 そういう話は聞いたこともないと

いいですか、本当に。

そういう犬を動物保護管○船木衛生管理課長

理所のほうに持ってこられたということについ

て、具体的には耳に入っておりません。

今度ちゃんと行かせますから、お○外山委員

たくに。

それから、青少年健全育成条例で、罰金刑、

条例に基づく刑事事件になった件数というのは

わかりますか。

条例で検挙されました○舟田こども家庭課長

件数、平成20年度で申し上げますと、件数で14

件、人数で13人でございます。うち、みだらな

性行為等がそれぞれ12件、11人でございます。

これは増減関係はどうなっている○外山委員

んですか。

過去５年間の状況で見○舟田こども家庭課長

てみますと、多少増減はございます。一番多か

ったときが平成18年度でございまして、19件、

人数で18人です。平成19年度につきましても、

件数は19件ですが、人数が17人ということで、

一人で複数回の件数で検挙されているといった

ような状況にございます。
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条例対象年齢はたしか18歳以下で○外山委員

すから、何歳ぐらいですか。

年齢的には、中学生と○舟田こども家庭課長

高校生、あとは無職ということで、年齢別には

、 、わからないんですけれども 半分以上が中学生

高校生が対象になっています。

こういう条例でいうみだらな行為○外山委員

を絶対許してはいけないと。それが毎年のよう

に13、14件あるというのは、やっぱりアブノー

。 、マルな社会と言わざるを得ない 刑事事件以外

条例に基づく指導とかそういった件数はどのく

らいですか。

具体的に指導という観○舟田こども家庭課長

点では、検挙ということでは警察等になろうか

と思いますけれども、例えば立入調査を1,500回

以上やるといった中で有害環境の浄化を図ると

いう部分と、青少年にこういう行為をしてはい

けないというような、大人に対する啓発等を関

係機関と一緒にやっているということで、なか

なか何件といったことでお答えは難しいところ

でございます。いろんな大会を開く中で、例え

ば非行防止県民大会でありましたら、500名ぐら

いの参加者を得ていろんな啓発等に努めている

ところでございます。

実態が全くわからない。今の現状○外山委員

というのが。もうちょっとわかりやすい説明を

してもらいたいなと思います。

どうしても僕がわからないのは、やっぱりお

たくの課で、高等技能訓練促進費、たったの７

件。これは２年課程ですか、１年課程ですか。

これは ２年課程のもの○舟田こども家庭課長 ※

でございます。

僕は、離婚はすばらしいことだと○外山委員

は思いません。でも、離婚が悪いとは思いませ

ん。ちなみに、20代、30代で離婚をする。養育

費も払わない。この前も申し上げました。養育

費まで払う男というのは圧倒的に少ない。もう

一度聞きますが、ちなみにどのくらいですか。

これもひとり親生活の○舟田こども家庭課長

実態調査によるものでお答えしますと、その当

。時払ったことがあると答えられた方が２割です

ですから、８割以上の方は払っていないといっ

たような状況にあります。

平均でこういう方々の年収という○外山委員

ものはどのくらいですか。

母子家庭の方は、やは○舟田こども家庭課長

りこの調査によりますと、年収200万円以下がか

なり多い状況を占めておりまして、15万円未満

の方が母子世帯で言いますと６割以上を占めて

おります。

例えば看護学校に行くと。支度金○外山委員

ですか、何と言うんですか、これは。

補助される制度は高等○舟田こども家庭課長

技能訓練促進費でございます。

１カ月幾ら出るんですか。○外山委員

平成20年度で１カ月10○舟田こども家庭課長

万3,000円でございます。

何年間出るんですか。○外山委員

20年度で申し上げます○舟田こども家庭課長

と、修業期間の後半の当初は３分の１の期間と

いうことでございまして、途中で後半の２分の

１の期間になったところでございます。

在学中すべて出るというふうには○外山委員

なっていないんですか。今度の景気・雇用対策

で、これはそれじゃないんでしょう。

今回の制度改正で、修○舟田こども家庭課長

業期間全期間の支給対象となったところです。

私も職業訓練校出なんですが、県○外山委員

からハローワークを通じて行くと、訓練期間に

ずっと出ていましたね、職業訓練校であれば。
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※75ページに訂正発言あり

あれとこれは違うんですか。

あの制度に該当しない○舟田こども家庭課長

母子家庭の方が、この制度の対象に国の制度上

なっているところでございます。

どこがどう違うんですか。○外山委員

確かに制度の趣旨とし○舟田こども家庭課長

ては、委員がお考えのとおり、同じだと思って

おりますけれども、制度上なかなかその差があ

るということが……。現段階では全期間という

ことになりましたけれども、昨年度までは違っ

た状況にございました。

無理な結婚生活をせんで、くだら○外山委員

ん男の場合はさっさと別れて、看護学校とか行

って。ちなみに７名の就職率はどんなぐあいで

すか。

この20年度で申し上げ○舟田こども家庭課長

ますと、在学中の方もおられましたので、実際

卒業された方ですと８割が就職されたというこ

とでございます。

ほとんど100％でしょう。技能者に○外山委員

なるわけですから。どういう募集、募集という

か、わからないわけでしょうかね、こういう制

度があるというのが。

おっしゃるように、お○舟田こども家庭課長

一人お一人にこの制度というのは周知を図らな

。 、いといけないと思っております そういう中で

例えばいろんな資格を取るための専門学校等が

ございますので、もちろんそういったところへ

入学の手続といいますか、入学したいというこ

とでお問い合わせがあった方にも、この制度を

お伝えくださいというような周知の方法もとっ

ておりますし、市町村等関係機関にも一応お知

らせはしているところでございます。

。○外山委員 僕はどうしてもわからんとですよ

、 。離婚をして 養育費ももらえない人がほとんど

。 、 。子供が２人おる 年収が150万 100万そこそこ

生活できるわけない。生活保護を受ける。生活

保護費が、義務的経費が上がる。それでこうい

う制度がある。行く人がほとんどいない。これ

は何でこうなるんでしょうか。私に聞いてわか

ろうかというような顔をしている。

予算的なものも一つは○舟田こども家庭課長

ございますけれども、ただ、いろんな学校に行

、って職を身につけたいという方につきましては

広くこの制度の周知に努めているところでござ

いますので。

やっぱり働いてお金を稼いで子供○外山委員

を育てるというような、人間本来の本能みたい

なものを、何かが摘んでんのちゃうんかという

気がしてなりません。うちの母ちゃんは看護師

ですが、まあ、自分のことはいいですわ。

「 、 、あんたと結婚して あんたは足がないから

養うことできひんやろ。高看を出て私が養って

子供を育てる」とよく言ってました。事実かど

うかはやばいなとは内心思っていますが、こう

いうふうに技能者というものを、一時期不幸で

あったとしても、こういう場があるわけですか

ら、もっともっと啓発していただいて、職業訓

練校なんかにどんどん行っていただいて、技能

。者として11～12の資格を有して社会に出ていく

働く。こういうような環境というものがありな

がら、そちらを選択し得ない、選択しない親。

どないなっとんか。これは私のぼやきで結構で

す。

健康増進課長、気になること、脳卒中関係、

あれはもうやめはったんですか。登録事務。

脳卒中登録情報システム○相馬健康増進課長

はまだやっております。

20年度は何件でしたか。○外山委員
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これは年でとっておりま○相馬健康増進課長

すが、20年の１月から12月までで登録件数

は1,377件でございます。

累計は何人ですか。○外山委員

本事業は16年度の７月か○相馬健康増進課長

ら行っておりまして、合計は出していないんで

、 。すけれども 約6,000件ぐらいになっております

きのうは2,000件という答弁があっ○外山委員

たような気がしたんです。たしかそのぐらいだ

。 。ったですよ だれかが4,000人水増ししたのかな

それはどういうふうに市町村、保健所、福祉事

務所に連絡しているんですか。

この登録システムにつき○相馬健康増進課長

ましては、脳卒中で入院する90の医療機関にお

願いいたしまして、入院があった場合には登録

してくださいということをお願いしています。

その中で、患者さんが退院した後に、帰られる

前に、市町村に連絡していいですよという方に

ついては、連絡票を市町村の保健師のほうに送

りまして、市町村の保健師が在宅におけるリハ

ビリを含めた環境整備を行っているところでご

ざいます。

実際今お話になったことが機能し○外山委員

ているんですか。

市町村への情報提供でご○相馬健康増進課長

ざいますけれども これにつきましては 平成17、 、

年のころは1,430件の登録がございまして、その

うち467人の情報提供を行っております。これは

御本人が希望するかどうかということがござい

ますので、希望しない場合には、当然、情報提

供はできないということになっております。平

成20年は1,377人登録がございまして、そのうち

市町村へ情報提供を行ったものが157件。ですか

ら減っております。この原因としましては、一

つは、平成18年に地域包括支援センターができ

たということで、地域における脳卒中患者のフ

ォローをするキーパーソンが、保健師だけでは

なくて、ほかのそういったものもできたという

ことで、患者さんが希望されなくなった状況が

あるのかなと思っております。

罹患者と後遺症を持った人の割合○外山委員

はどのくらいでしょう。

私どもが調査しましたの○相馬健康増進課長

で、平成16年４月から19年10月に登録票の提出

。 、があった方の調査を行っております その中で

特に障がいがないといいますか、要介護認定で

まいりますと、認定を希望されなかった方が男

性で半分、女性で３分の１で、脳卒中にはなっ

たけれども、要介護認定を必要としないような

状態で退院されたのかなというふうに思ってお

ります。

認定が厳しくなった。それは横に○外山委員

置いておいて、私が申し上げたのは、後遺症を

持った人は何人でしょうかという質問をしまし

た。

後遺症を持った方としま○相馬健康増進課長

しては、この調査によりますと、半年までに認

定を受けた方、半年から１年、１年以上とある

んですけれども、男性では、968名のうち、１年

以上たって認定を受けた人は123名、半年から１

年の間に認定を受けた方は75名、半年までに認

定を受けた方は159名となっております。

なぜしつこく聞くかというと、毎○外山委員

年千数百名の方が脳卒中に罹患をして地域に帰

る。地域に帰ってひとり暮らしをしている。そ

ういう人が自宅で骨折をする。だれも面倒見る

人はいない。そのまま死んでしまう。こういう

変死体が急増をする。その入り口がここなんで

すよ。だから、こういったシステムというもの

をまず確立するということをぜひやってもらい
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たいということで、これは老人保健法時代、昭

和何年でしたか、昭和50何年から全く宮崎県、

保健所は機能していなかった。８保健所、実績

は全部ゼロ。そうでしたよね。

57年当時のことはちょっ○相馬健康増進課長

とわかりません。申しわけございません。

８保健所、実績はゼロ。このシス○外山委員

テムを平成16年から始めた。しかし、これもち

ょっとやばいなと、今話を聞いている中では。

人の命に関係することだから、もうちょっと何

とかしてほしい。単年度でも結構ですから、追

跡調査をしっかりして、登録された人が今どう

いう現状にあるのか。ひとり暮らしか、居宅状

況はどうなのか、そういう調査をして、安心し

て暮らせるような環境をつくってもらいたい。

そのために基礎調査というものをぜひお願いし

ます。

脳卒中になった方が後ど○相馬健康増進課長

うなっているのかということで、委員がおっし

ゃいますように、事後の調査ということで、退

院後に要介護認定になった方がどれくらいいる

のかという調査等をさせていただいたところで

す。今後も、せっかくの情報ですので、その活

用を図ってまいりたいと思います。

ＤＶ関係の増減はどうなっている○外山委員

んでしょう。

ＤＶの相談件数につき○舟田こども家庭課長

ましては、平成20年度が582件ということで、19

年度の640件と比べますと若干減っておりますけ

れども、ＤＶ防止法が施行されました平成14年

度と比べますと約1.7倍ということで、まだまだ

多い状況にございます。

民間シェルターへの件数はわかり○外山委員

ますか。

民間シェルターは宮崎○舟田こども家庭課長

市内にございますけれども、実績は昨年度はご

ざいません。

公的で対応が全部できたというふ○外山委員

うに理解していいですか。

女性相談所が配偶者暴○舟田こども家庭課長

力相談支援センターとして位置づけられており

まして、そちらの一時保護と、主要施策の成果

にございます女性保護施設の県立きりしま寮、

そちらのほうで対応できたというふうに考えて

おります。

そこは何件ですか。○外山委員

一時保護所が定員が10○舟田こども家庭課長

名でございますが、ＤＶ相談での実人員、こち

らの主要施策の成果の108ページの実人員の74名

のうちの60人がＤＶの方でございます。その下

のきりしま寮につきましては、ＤＶの方はゼロ

人でございました。

僕らが聞いている範囲と乖離があ○外山委員

るなと。つまり、きりしまの基準外の人という

のは何人ぐらいいるんでしょう。

ＤＶ相談の件数が640件○舟田こども家庭課長

あったということと、市町村、その他の関係機

関にも相談がございますので、ＤＶということ

を悩みとして抱えて来られる方も非常にたくさ

んいらっしゃると。その中で一時保護が必要な

方については60名の保護がありました。そのほ

かの方については親類とかいろんな方を頼って

行かれた方もいらっしゃるでしょうし、こちら

の対応が必要な方については、この施設の機能

を活用して当然対応すべきだというふうに考え

ております。

例えばきりしまで、きりしまの対○外山委員

応基準というものを教えてください。

まず、ＤＶの相談を抱○舟田こども家庭課長

えて女性相談所にお見えになりまして、相談員
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のアドバイスで終わる方もいらっしゃると思い

ます。そのほかに行かれるところがないという

ようなことで、一時保護が必要な方については

一時保護をすると。それが大体原則２週間とい

うことで、実績を見ますと、お一人平均で約15

日ぐらい一時保護を女性相談所のほうでやって

おります。その間になかなか自立ができないと

か、行かれるところがないという方が、次の女

性保護施設で生活をしながら自立に向けて仕事

探しをされるとか、そういったことにつなげて

いくということで、基準というのは、一時保護

で問題が解決しない場合に、引き続き、きりし

ま寮のほうで生活をしていただくといったよう

なことになっております。

僕らが聞いている範囲では、２週○外山委員

間では到底だめだと。民間シェルターのほうで

お世話をしていると。こういう方々の勉強会な

んかで話を聞いていると、あんまり十分でない

という話をよく聞きます。今後、民間シェルタ

ーの活用ということをもっと積極的に。ちなみ

に宮崎市も民間シェルターへの補助をしていま

すが、宮崎県はしているですか。

。○舟田こども家庭課長 補助はしておりません

全国的に補助を出しているところ○外山委員

は多いんですか、少ないんですか。

正確なデータは持ち合○舟田こども家庭課長

わせておりませんけれども、数的にはそう多く

はなかったというふうに考えております。

しているところはどこがあります○外山委員

か これはもういい。―

ほかにはありませんか。○長友主査

先ほどから衛生管理課の犬の問題○水間委員

が出ていたんですが、動物管理の問題、県内５

カ所に管理所があると。私も今、外山委員が言

う、県営の愛護センターでもどうかというふう

な考え方を持っていたんですが、今のお話では

５カ所の管理所でということです。この管理所

の耐用年数とか建てかえが云々という話を前に

聞いたことがあるんだけれども、そのあたり、

この20年度ではそういう実績はあるんですか。

水間委員が今おっしゃい○船木衛生管理課長

ました動物保護管理所でございますけれども、

先ほどもお話ししましたように、中央動物保護

管理所、都城動物保護管理所、日向動物保護管

理所というところが、管理所という、いわゆる

処分等まで含めてやれる施設でございまして、

あと、日南と高千穂に一時的な抑留所がござい

ます。この施設等につきましては、中央動物保

護管理所が昭和44年にでき上がった施設でござ

います。都城が同じく44年にでき上がった施設

であります。日向が45年にでき上がった施設で

ございまして、施設的にはかなり古くなってお

りますけれども、この施設を有効に活用して、

先ほど言いましたように、施設の改修を行いな

がら利用している状況でありまして、新しい施

設を建設するという部分にはまだ至っておりま

せん。

今、あれを見ますと、昭和44年と○水間委員

か約40年ぐらいたっていますね。39年か40年で

すか。今、愛玩動物といいますか、動物という

、 、ものが 犬の場合でも猫の場合でもそうですが

高齢者の皆さん方の一つの癒しの、動物をうち

で飼う、そばにいさせるということで、言えば

認知症に、うつ的ないろいろあるものに、かな

り刺激的なものがあるというふうに聞いている

。 、 、んです そういう意味では おっしゃるように

宮崎の愛犬まつりも、テレビ等で拝見しますと

非常に人気はいいみたいですね。管理所の施設

も大事なんですが、処分するのも仕方がない部

分もある。ただ、犬、猫の好きな人は、じゃ、
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そこに来てみたらどうですかと。本当はセンタ

ーに送ってセンターで管理するのがいいんでし

ょうけれども、全国的なことを見ますと、動物

愛護センターなるものが 全国の流れはわか―

りますか、センターを持っているところは。

動物愛護センターを設置○船木衛生管理課長

しておる都道府県は、24都道府県だったと思っ

ております。

半分、そんな感じになりますが、○水間委員

できたらそんなセンターも設置していただきた

いなという要望もあります。

あと、命の架け橋で、これはＮＰＯさんに委

託をされているような表現でしたが、委託料と

いうのは849万でいいんですか。これがその意味

ですか、ＮＰＯに出ている分。

平成20年度は、実質的に○船木衛生管理課長

事業として委託契約が７月１日からというよう

なことで、ＮＰＯ法人へ委託しました金額につ

いては400万円となっております。

、 、○水間委員 今 ７月１日という表現でしたが

これが通年になるとどうなりますか。

21年度が558万円の委託料○船木衛生管理課長

となっております。

昨日の分科会で蓬原委員○安井医療薬務課長

のほうから、看護師の充足率というお尋ねがあ

ったということで、うちのほうが所管しており

ますので答えさせていただきます。県のほうで

看護職員の需給見通しというのを立てておりま

す。それの数字ですけれども、20年末で95.3％

となっております。ただ、これだけではなかな

か比較ができないかと思いますけれども、違っ

た視点から見ますと、例えば人口10万人当たり

の全国の看護師さんの数とか准看護師さんの数

でいきますと、看護師が本県は第５位になって

おりますし、准看護師は全国で第２位というこ

とになっておりますので、比較的充足している

状況ではないかというふうに考えております。

以上です。

外山委員のお尋ねの、平○船木衛生管理課長

成20年度の熊本市の犬、猫の処分の状況であり

ますが、熊本市は積極的に動愛事業に取り組ん

でおりまして、保護した犬、猫等のホームペー

ジでの公開を先駆けてやった市でございます。

そして、引き取り等につきましても、保健所等

に持ってこられる、あるいは動物愛護センター

に持ってこられたときに、持ってこられ方に、

どうしても飼えないかということで、物すごく

引き取るのに抵抗を示すといいますか、なぜ処

分されるのかということで、その辺の指導を強

くされているというふうに聞いております。20

年度の処分につきましては、犬が71、猫が116と

いうふうになっております。

それと、もう一点のモンキードックの件でご

ざいますけれども、県内にモンキードックとい

うことで１頭いるというようなことでございま

す。先ほどありました処分については、私ども

のほうでは把握をいたしておりません。以上で

ございます。

外山委員の御質問にお○舟田こども家庭課長

答えした関係で１点修正をさせていただきたい

と思います。平成20年度の高等技能訓練促進費

の利用対象者の中で、学校の修業年限のことを

お聞きになられたときに、私は２年間と申し上

げましたけれども、看護師の資格を取られる方

で３年間課程の方と両方いらっしゃいます。

それでは、以上をもちまして福祉○長友主査

保健部を終了いたします。執行部の皆様には大

変御苦労さまでございました。

暫時休憩いたします。

午後１時55分休憩
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午後１時57分再開

分科会を再開いたします。○長友主査

まず、採決についてでありますが、13日の午

後２時に採決を行いたいと思いますが、よろし

いでしょうか。

〔 異議なし」と呼ぶ者あり〕「

それでは、そのように決定をいた○長友主査

します。

そのほか何かございませんか。

資料請求を。先ほど献血のことで○田口委員

聞いた件について、年代別と地域と男女の数字

がわかれば。資料だけでいいです。

それでは、以上で本日の分科会を○長友主査

終了いたします。

午後１時58分散会
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平成21年10月13日（火曜日）

午後１時59分再開

出席委員（７人）

主 査 長 友 安 弘

副 主 査 山 下 博 三

委 員 米 良 政 美

委 員 蓬 原 正 三

委 員 外 山 良 治

委 員 田 口 雄 二

委 員 水 間 篤 典

欠席委員（なし）

委員外議員（なし）

事務局職員出席者

政策調査課課長補佐 外 山 景 一

議 事 課 主 査 大 下 香

分科会を再開いたします。○長友主査

まず、本分科会に付託されました議案の採決

を行いますが、よろしいでしょうか。

〔 異議なし」と呼ぶ者あり〕「

それでは、議案第28号及び第32号○長友主査

についてお諮りいたします。

原案のとおり認定することに御異議ありませ

んか。

〔 異議なし」と呼ぶ者あり〕「

御異議ありませんので、原案のと○長友主査

おり認定すべきものと決定いたしました。

次に、主査報告骨子案についてであります。

主査報告の内容として、御要望等先日もお聞き

しましたけれども、ありませんか。

暫時休憩いたします。

午後２時０分休憩

午後２時14分再開

分科会を再開いたします。○長友主査

それでは、主査報告につきましては、正副委

員長に御一任いただくことで御異議ございませ

んか。

〔 異議なし」と呼ぶ者あり〕「

、 。○長友主査 それでは そのようにいたします

そのほか何かございませんか。

〔 なし」と呼ぶ者あり〕「

何もないようですので、以上で分○長友主査

科会を終了いたします。

午後２時14分閉会




