
【 町民コメント募集 】 

 
「美瑛町立病院経営強化プラン」第一次改訂（案） 

に対するご意見を募集します。 
 

令和７年１２月 美瑛町立病院事務局 

 

 このたび、「美瑛町立病院経営強化プラン」第一次改訂（案）を策定しましたので、

この案に対する町民の皆さんからのご意見を募集します。 

 美瑛町自治基本条例の理念に基づき、お寄せいただいたご意見については、本計画

に反映するように検討します。 

 また、ご意見の募集期間終了後、いただいたご意見の概要とご意見に対する町立病

院の考え方をまとめ、町ホームページで公表します。 

 

≪ご意見を募集するプランの概要≫ 

 美瑛町立病院では、公立病院の経営強化を目指すため、令和５年１０月に「美瑛町

立病院経営強化プラン」を策定し、これに基づいて経営改善に向けた協議を進めてき

ました。 

 これまでの議論の経過を踏まえて、令和９年（2027 年）３月までに病床数を現在の

９８床から４８床に削減するとともに、地域医療提供体制と病院運営の持続性を見据

えた病床機能の再編整備を実行するため、その指針となる「美瑛町立病院経営強化プ

ラン」を改訂するものです。 

 

≪ご意見の募集要項≫ 

● ご意見の募集期間 

  令和７年１２月２２日（月）から令和８年１月２２日（木）まで ※期間内必着 

 

● 案の公表方法 

  町立病院１階ロビー、役場町民コーナー（庁舎１階）、町民センター（１階）に備

え置いています。また、町ホームページからダウンロードしてご覧になることがで

きます。 

 

                            （※裏面へ続きます） 



● 意見の提出方法 

（１）郵送の場合 

  「ご意見記入用紙」に必要事項を記載し、下記まで郵送してください。 

〒071-0207 美瑛町中町３丁目８番３５号 美瑛町立病院事務局 あて 

（２）ファックスの場合 

美瑛町立病院事務局 あて  ＦＡＸ ０１６６－６８－７１２０ 

（３）電子メールの場合 

  メールタイトルを「美瑛町立病院経営強化プラン第一次改訂（案）」として、「ご

意見記入用紙」データを下記アドレスに送信してください。 

メールアドレス  biei_choritsuhosp@town.biei.hokkaido.jp 

（４）ＬＩＮＥ回答フォームの場合 

  右記ＱＲコードを読み取り、必要事項を入力してください。 

 

 

 

（５）ご意見箱への投函の場合 

  町立病院１階ロビー、役場町民コーナー（庁舎１階）、町民センター（１階）に設

置している「ご意見箱」に投函してください。 

 

● ご意見を提出できる方 

（１）町内に住所を有する方 

（２）町内に存する事務所または事業所に勤務する方 

（３）町内に存する学校に在学する方 

 

● 留意事項 

（１）ご意見の提出に当たりましては、氏名・年齢・住所・区分を任意でご記入くだ

さい。 

（２）個人情報は、美瑛町個人情報の保護に関する法律施行条例の規定に基づき、適

正に取扱います。また、ご意見の概要を公表する際は、氏名・住所・区分は公表

せず、年代のみを記載します。 

（３）ご意見の概要を公表する際は、類似意見を集約したり、ご意見を分割したりす

る場合がありますので、ご了承ください。 

（４）電話によるご意見の受付け、また、ご意見に対しての個別回答はいたしかねま

すので、ご了承ください。 

 

                                    以上 


