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指定医療機関の助産師として勤務しようとする意志を有する者に対して、修学又は就業に要する資金を貸与する制度です。
資金の貸与を受けた者が指定医療機関の助産師として一定期間従事した場合は、資金の返還を免除します。

［ 資金の返還 ］
次の返還事由が生じたときは、指定の期日までに一括して返還しなけ
ればなりません。
①貸与期間が終了したとき。
②貸与を取り消されたとき。
③その他修学資金等の貸与の目的を達成する見込みがなく なったと
　認められるとき。
［ 返還利息 ］ 無利息
［ 遅延利息 ］
正当な理由がなく貸与を受けた修学資金等を返還すべき日までに返還
しなかったときは、当該返還すべき日の翌日から返還の日までの日数
に応じ、返還すべき額につき年14.6パーセントの割合で計算した延滞
利息を支払わなければなりません。

［ 返還猶予 ］
次の返還猶予事由が生じたときは、返還を猶予します。
①修学資金の貸与を受けた者が、養成施設を卒業後に助産師の免許を取得しようとするとき。
　ただし、１年を限度とします。
②指定医療機関の助産師として従事しているとき。
③災害、疾病その他やむを得ない事情があるとき。
［ 返還免除 ］
次の返還免除事由が生じたときは、返還を免除します。
①修学資金の貸与を受けた者が指定医療機関の助産師として従事した場合において、当該従事した期間が、3年に達した
　とき。
②就業資金の貸与を受けた者が指定医療機関の助産師として従事した場合において、当該従事した期間が、1年に達した
　とき。
③前２号の従事期間中に業務上の理由により死亡し、又は業務に起因する心身の故障のため、業務を継続することがで
　きなくなったとき。

　造成工事は概ね完了しました。
（令和６年2月２日時点  進捗率９５％）
　建設工事は令和６年１月に着手し、
現在は地盤改良及び杭工事を行ってい
ます。４月からは免震基礎工事に着手し
ます。令和８年２月の開院に向けて、順
次工事を進めて参ります。

募集人員など、詳しくはホームページをご覧ください。
https://www.union-tono.jp/loan_system/



施設整備方針（基本設計における６つのコンセプト） 造成工事現場見学会

建設起工式

　令和６年１月１６日（火）に、(仮称)公立東濃中部医療センター建設地にて建設起工式を開催いたしました。国、県、土岐
市及び瑞浪市の関係者の他、JA岐阜厚生連や医師会等関係団体、自治会代表、設計業者及び施工業者など、約70名に出
席いただき、神事、直会を執り行いました。
　また、起工式に合わせて新病院の模型を展示し、この他にイメージパース図や建設イメージ映像なども公開しました。こ
れらは、両市役所等で順次設置、公開しています。

　令和５年１１月３日（金・祝）に土岐市・瑞浪市内の小学生とその保護者を対象に、新病院造成工事現場の見学会を開催
しました。当日は天候に恵まれ、約200名が各種体験プログラムを楽しみました。

●普段は見られない工事現場の詳細に親子で学びを得ました。息子はショベルカーが大好きで、いつも見
　惚れていましたが、実際に乗れて凄く感動していました。
●子供は初めて見るはたらく車や測量の機械がとても新鮮だったようです。家へ帰っても本で建設車両を
　調べたりして、また乗りたいと言っていました。最終的には測量のカメラが欲しい！と言われました。
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●救急医療センターの整備
　・屋上にヘリポートを整備し、診療エリアに直結する救急専用エレ
　  ベーターを整備
　・救急医療センターと放射線部門の隣接配置による連携強化
　・年間5,000件の救急患者の受入に対応できる、処置室（４室）を
　  整備
●手術室の拡充
　・がん患者や救急患者の受入増加に対応できる手術室（７室）を
　  整備
　・ハイブリッド手術室や手術支援ロボット対応室を整備
　・手術の迅速化に対応できる検査室、中央材料室を隣接配置

１ 救急医療拠点としての病院づくり
●療養環境や患者が安心できる環境への配慮
　・病室は個室を主体とし、1床当たり8㎡以上の面積を確保
　・スタッフステーションの側に重症観察室を配置
　・個室を主体とし母子同室化できる産科病棟
●分かりやすいサイン計画
　・ユニバーサルデザインに配慮したサインの形状、書体、色彩
●患者と病院関係者の動線分離
　・患者用と病院関係者用エレベーターを整備
●患者アクセスに配慮した駐車場等の整備
　・車椅子使用者用駐車場から主玄関まで、安全な動線を確保する玄
　  関キャノピーを整備
●安全なセキュリティ計画
　・個人情報保護や防犯等のため、段階的なセキュリティレベル（ゾー
　  ン分け）を設定
　・安全性、利便性に配慮し、カードリーダーを一部採用

4 安心・安全の病院づくり

●省エネルギー設備の導入
　・昼光センサーや人感センサーによる照明制御、LED照明を採用
　・空調機器や換気機器等は高効率機器を採用
●省資源化の推進
　・リサイクル性に優れた資材を活用

5 環境に優しい病院づくり

●職場環境の充実
　・医療スタッフ用仮眠室及び院内保育所を整備
　・女性ラウンジ、女性用パウダールームを整備
●諸室の効率的な配置
　・薬剤・栄養・物品管理等のサービス・供給部門を近接配置
　・物流機能のある２階にサービスヤードを配置
●他職種間の連携・交流の促進
　・スタッフの交流、食事や休憩用スペース「スタッフラウンジ」を配置
　・病棟中央部にスタッフゾーンを集約配置

6 職員の働きやすい病院づくり

●将来対応
　・ロボット搬送に対応可能な設備を整備
●臓器別・疾患別のセンター化
　・専門性の向上を可能とする、診療科の枠を超えた臓器別・疾患別
　  の診療
　・脳卒中センター、消化器病センター、呼吸器病センター、リハビリ
　  テーションセンター等を整備
●地域がん診療連携拠点病院としての機能強化
　・緩和ケア病棟（20床）を整備
　・がん相談やがんサロンの充実と化学療法室（14床）を整備
●感染症対策の強化
　・他の部門と完全に独立した感染外来を整備
　・感染症病棟を６階に設け、診療エリアに直結する感染用エレ　  
　  ベーターを整備

2 地域中核病院としての病院づくり

●災害に強いライフライン
　・２回線受電とした電力
　・ライフラインの途絶時に３日間の病院機能を維持できる施設設備
　  を整備
　・地震に対する安全性の高い配管で上水・ガスを受給
●医薬品、給食用食材等の備蓄の充実
　・医薬品や食料等の非常用物資の備蓄倉庫を整備

3 災害対策の行き届いた病院づくり

外　観 1階中央待合

病　室


