
 

 

病院の外へ。まちに出ていく総合診療医 

～北海道伊達市における総合診療医・地域医療の可能性～ 

 

地域医療に向き合う現役医師３人が、それぞれの経験と想いを持ち寄って立ち上げた 

㈱FLOCAL。「行きつけのふるさとを持てる医療者を増やす」というビジョンのもと、地域

と医療の新たな関係性を探ろうとしています。 

 

㈱FLOCAL は、地域医療の現場に深く入り込み、医療者・経営・行政・地域のあいだに立ち

ながら、地方での医療と暮らしの新しい形を模索しているチームです。 

今回は、2026 年５月 30 日に日本プライマリ・ケア連合学会学術大会の㈱FLOCAL 展示ブー

スにて収録した鼎談の内容をお届けします。 

テーマは、「北海道伊達市における総合診療医・地域医療の可能性」。 

㈱FLOCAL 代表の日下伸明が、北海道伊達市の堀井敬太市長、伊達赤十字病院 院長の久居

弘幸先生をお迎えし、伊達市という地域の魅力、伊達赤十字病院の役割、そしてこれから

の地域医療における総合診療医への期待について伺いました。 

 

※本記事は、伊達市における総合診療医の確保に向けた取組みを市民の皆様に広く紹介す

るため、鼎談を主催・収録した株式会社 FLOCAL が内容を構成・編集したものです。 

 



登壇者 

日下伸明 株式会社 FLOCAL 代表 

堀井敬太 北海道伊達市長 

久居弘幸 伊達赤十字病院 院長 

 

北海道伊達市とはどんなまちか 

日下：皆さんこんにちは。今日は日本プライマリ・ケア連合学会の学術大会に来ておりま

す。今回はゲストをお二方お呼びしておりますので、いろいろとお話を深めていき

たいなと思っています。よろしくお願いします。 

まずは、北海道伊達市の市長さんに来ていただいております。堀井さん、自己紹介

をお願いします。 

堀井：伊達市長の堀井です。2023 年の５月から伊達市長をやらせていただいております。

よろしくお願いします。 

日下：ありがとうございます。続いて、伊達赤十字病院の院長に来ていただいています。 

久居：伊達赤十字病院の院長をしております久居と申します。院長になって３年目です。

よろしくお願いします。 

日下：ありがとうございます。今、伊達市では、総合診療科を新しくつくっていこうとい

うことで取り組みが始まっています。 

まずは「伊達市ってどんなところなのか」というところから、市長にお話しいただ

きたいのですが、伊達市はどのようなマチなのでしょうか。 

堀井：伊達市は温暖な気候の場所です。北海道の地図をイメージしていただくと、左下の

方にある場所で、隣が室蘭市、そして洞爺湖町です。洞爺湖町と室蘭市の間に挟ま

れたまちが伊達市です。 

人口は約３万人、面積は 444 平方キロメートルです。飛び地合併をしているので、

伊達市から北の方に飛び地の大滝区というところがあります。そこも含めて 444 平

方キロメートルで、市街地からその飛び地までも車でだいたい 30 分、遠いところ 

ですと 45 分ぐらいかかるような立地になっています。主な産業は農業、漁業、ま

た医療・福祉などが多いまちです。 

本当に温暖な気候ですので、「北の湘南」ということで、40 年ぐらい前から売り出

しているまちになっています。 

日下：ありがとうございます。市長は伊達市のご出身ですよね。 

堀井：はい、そうです。 

日下：なるほど。例えば旅行者の方が「伊達市を知りたいな」と思ったときに、札幌から

だとどれくらいの時間で行けるんですか。 

堀井：札幌からだいたい２時間弱ぐらいです。１時間 45 分ぐらいで、車でもＪＲでも来

られる立地になっています。伊達からさらに２時間弱ぐらいで函館になりますの

で、札幌と函館の間のような立地です。 

北海道を札幌、函館のようにダイナミックに移動したいという旅行者の方がいらっ



しゃったら、ぜひ途中の伊達にも寄っていただけたらありがたいなと思います。 

日下：なるほど。僕の友人も「伊達の道の駅によくお世話になった」なんて言っていまし

た。例えば、行って食べるものとか、見るものとか、そういう魅力はありますか。 

堀井：食は非常に豊富なまちです。先ほど言った第１次産業として、漁業も農業もやって

います。漁業は主にホタテの養殖。農業は本当に何でも採れるのが伊達の特徴で

す。野菜もありますし、果樹もありますので、本当にいろいろなものが食べられま

す。あと酪農も若干あります。 

 

 

 

伊達赤十字病院と、地域に根ざす医療 

日下：ありがとうございます。伊達での暮らしというところで、久居先生にもお話を伺い

たいんですけど、先生は伊達市のご出身ではないですよね。 

久居：はい。旭川出身です。高校まで旭川で、大学が札幌医大でした。伊達赤十字病院に

は 1997 年から来ておりまして、来年で 30 年目ということになります。 

日下：伊達に住んで、もうほぼ移住したみたいなところもあると思うんですけど、実際に

住まわれて、住み心地はいかがですか。 

久居：旭川と札幌にしか住んでいなかったので、それに比べると、市長もおっしゃってい

たように雪も少なく、すごく暑いわけでもなく、非常に過ごしやすいところだと思

っています。 

日下：ありがとうございます。今お話にもありましたけれども、伊達赤十字病院に勤めて

約 30 年ということで、伊達赤十字病院がどんな病院なのか、院長からご紹介いた

だいてもいいですか。 



久居：伊達赤十字病院は、伊達市とその周辺、北海道では西胆振地区と呼んでいますけれ

ども、その地域で基本的には急性期医療を担う中核病院という位置づけです。 

日下：私自身も伊達赤十字病院で非常勤として勤務していますけれども、非常にいろいろ

なバリエーションがありますよね。室蘭まで行くのはなかなか大変な患者さんもい

らっしゃる中で、救急のワンストップ機能として非常に大事ですし、先生は消化器

内科ですけれども、消化器内科の質が非常に高く、そうした患者さんが集まってく

る特徴もあるのかなと思っています。 

 

なぜ伊達市に総合診療医が必要なのか 

日下：今、伊達市と伊達赤十字病院が連携しながら、総合診療医を育成したり、働ける環

境をつくっていこうという話が進んでいます。 

伊達市として、総合診療医を募集したり、確保に動いたりするというのは、自治体

としてはあまり多くないことかなと思います。 

伊達市として「総合診療医が必要だ」と思われたきっかけや思いは、どういうとこ

ろにあるのですか。 

堀井：伊達市も人口減少が非常に著しくなっていますし、高齢化もすごく高まってきてい

る状況があります。今、約４割が高齢者という状況になってきています。そうした

中で、伊達赤十字病院には急性期の機能も持ちながら、高齢者も小児も含めて幅広

く診ていただいているというのが現状です。一方で、医師の数も少なくなっている

ということがあります。 

まずは、より広範にさまざまな部位を診ていただけるというところで、総合診療医

は地域医療ともすごく親和性があると思いました。 

総合診療医が一つの起爆剤になるのではないかという思いがあって、総合診療医の

確保に動こうと思いました。 

また、隣の室蘭市が、この西胆振エリアでは２次救急の中心的な病院になってきま

すが、伊達と室蘭の間も約 30 分あります。 

伊達よりも西のエリアには、病院のない地域も非常に多くあります。伊達まで来る

のに１時間、１時間半かかって、ようやく伊達赤十字病院に到達するような地域も

多いです。そうした中で、救急という機能もぜひ伊達赤十字病院に維持していただ

きたいという思いがありました。救急も受けていただける診療科という意味でも、

総合診療医が重要だと思い、この取り組みを進めています。 

日下：総合診療医といっても、実際は急性期をやる病院総合診療のようなところから、家

庭医のように診療所で予防や公衆衛生的な活動も含めて診療していく医師まで、か

なりバリエーションがあります。注目して、盛り上げてくださるというのは、非常

に先見の明があるというか、我々としても「すごく前向きな市だな」と思っていま

す。一方で、私も勤務していますけれども、伊達赤十字病院側として「総合診療医

がいたらいいな」と思われることはありますか。 

久居：まず一つは、高齢者が増える中で、高齢者の救急医療が増加しています。そういっ



た救急的な医療を断らない体制を続けていくには、総合診療医はやはり不可欠なも

のだと思っています。 

また、当院の一般内科の医師が今後少なくなる可能性がありますので、そういった

際に総合診療医は非常に力になるものだと思っています。 

日下：総合診療医といっても、本当に急性期をやる病院総合診療のようなところから、フ

ァミリーメディスン（家庭医療）のように診療所で予防も含めて診療していく医師

まで、かなりバリエーションがあります。 

伊達赤十字病院は、そのどちらにも触れられる可能性があるといいますか、救急診

療もありますし、一般内科的な部分もありますし、地域包括ケア病棟や訪問診療の

ニーズもあります。 

これから人口減少、少子高齢化の地域では、地域包括ケア病棟の重要性がかなり増

してくるのではないかと思います。そこを担える、中心になれるという意味でも、

非常にニーズがあるのではないかと思っています。 

 

病院の外へ。まちに出ていく総合診療医 

日下：総合診療の視点としては、患者さんを診るというか、全体観がある診療科だと思っ

ています。例えば、目の前の疾患だけを診ることにとどまるというよりは、その人

の人生や家族、地域まで考慮するところがあります。その中で、公衆衛生的な活動

にも非常に強い魅力があると思っています。 

伊達市として、総合診療医が公衆衛生的にいろいろ関わりたいとなったときに、ど

んなことができそうでしょうか。可能性はありますか。 

堀井：伊達市でも本当にいろいろな活動をやっていますし、行政としてもやっていますの

で、幅広くいろいろな場面で関わっていただける余地はあると思っています。 

子育て支援もそうですし、それだけではなくて、高齢者の介護予防もあります。ど

このエリアもそうかもしれませんが、高齢者の方々も地域で、それぞれの公民館単

位、コミュニティセンター単位で健康体操のようなものをやってくれています。そ

うしたところにも、ぜひ総合診療医の方が高齢者の方々にアプローチしていただけ

れば、本当に健康寿命も伸びるかなと思います。 

高齢者も多いですし、障がい者も多いですし、子どもも一定数います。 

さまざまな領域を幅広く見ることができる。先生方の側から見ても、さまざまな症

例、さまざまな人を診ることができるのは、伊達市の特徴であり、面白いところで

はないかと思います。 

日下：ありがとうございます。「まちを見る」という視点も、総合診療にはあります。 

ただ、そういう活動をするときに、自治体やまちの理解がないと、「何をしている

んですか」となってしまうこともあると思います。 

市長が主導して、総合診療医が来て、いろいろフィールドとしてやっていいです

よ、という理解をされているのは非常にありがたいですね。 

堀井：もちろん、どんどんまちに出ていただきたいと思いますし、出ていただける機会は



どんどんつくっていきたいと思います。 

日下：僕も実際に勤務してみて、非常に可能性があるなと思っています。 

退院調整の現場などに携わると、在宅に行きたいけれど在宅のリソースが不足して

いたり、施設がいっぱいだったりして、「どうやって市内で暮らしていけるか」と

いう課題があります。 

札幌にいる家族が「もう札幌の施設に入ったらいいんじゃない」と言うようなケー

スも見聞きます。それも選択肢ですが、伊達で亡くなることができる、最期まで伊

達にいられるというのも、非常に大事ですよね。 

堀井：そうですね。 

 

 

 

病院経営と、これから必要な仲間 

日下：少し話は変わりますが、先生は院長を３年やられていて、これから病院経営が全国

的に厳しいといわれている中で、苦労されていることもあるのではないかと思いま

す。実際のところ、いかがですか。 

久居：まず病床ですね。ダウンサイジングをして、稼働は非常に上がっています。 

ただ、これを継続していくには、やはり一緒に働ける仲間が必要だと考えていま

す。その一つとして、総合診療医があるのではないかなと思います。 

日下：先生とは食事を共にすることも多いんですけど、本当に臨床医としても医師の先輩

としても素晴らしい先生だなと思え、先生の背中についていきたいなと誰もが感じ

ると思います。臨床医としての側面と、病院長としての側面と、いろいろ大変だろ

うなと思いながら見ていますが、先生の周りに仲間が集まってくるというのが非常



にいいなと思っています。 

今、総合診療はこれからつくっていくところですが、伊達赤十字病院で働く魅力と

しては、消化器ともコラボレーションできるし、循環器もあるし、小児科もある。

いろいろな方とコラボレーションしながら、自分も高められる環境があるのではな

いかと思います。例えば、消化器と総合診療のコラボレーションとして、カメラを

学びたい、内視鏡を学びたいというときに、そういうブラッシュアップは可能です

か。 

久居：もちろん可能です。実際、後期研修の内科を修了してきた先生が、いろいろトレー

ニングすることによって、消化器病や内視鏡の専門医も取れるようになったことも

あります。私だけでなく、後輩の先生も非常に教育熱心にやっていますので、それ

は可能です。 

日下：幅広く診療したいという面でも、かなり伸ばすことができる環境なのかなと思いな

がら働かせてもらっています。 

 

伊達市で働く、暮らすという選択肢 

日下：時間も近づいてきましたので、最後にまとめていきたいと思います。 

お二方から、伊達市と総合診療というところで一言ずつコメントをいただけたらと

思います。まず市長からいかがですか。 

堀井：ありがとうございます。ぜひ、伊達赤十字病院にも総合診療医の方がたくさん入っ

てきていただいて、その方がどんどん増えていって、また新しい方がどんどん入っ

てくるような循環ができればいいなと思っています。 

また、総合診療医が、伊達赤十字病院の急性期病院としての特徴を生かして、他の

診療科にうまく患者さんをつないでいくところも含めてやっていただけると、病院

としてもより活性化すると思います。 

地域としても、救急を含めてプラスになるのではないかという期待があります。 

先ほども言ったように、本当にいろいろな方が多いのが伊達市の特徴ですので、先

生の視点から見ても、さまざまな経験ができるまちではないかと思っています。 

余暇の面を考えても、伊達市はニセコエリアから一番近い都市部になっていま  
す。 

伊達市から北の方に１時間 10 分ほど行くとニセコエリアがありますし、車で 40 分

ほどのところにはルスツもあります。洞爺湖、登別温泉など、北海道の中でも有名

な観光地が周辺に点在している、その真ん中にあるまちです。 

札幌も函館も２時間圏内で、空港も１時間ちょっとで行ける。アクセスもいいの

で、ぜひ伊達を一つの選択肢にしていただけたらありがたいです。 

ほどよい田舎で、北海道の中でも雪が少なく、温暖で、夏も暑すぎないというのが

伊達市の特徴です。ぜひ一度、伊達にお越しになっていただけたらありがたいなと

思います。 

日下：ありがとうございます。院長からも一言、お願いします。 



久居：ほとんど市長が話してしまったので、あまり追加することはないですが（笑）、伊

達市と伊達赤十字病院は非常に仲良くやっています。市の協力も非常にある病院で

す。今後、働く仲間がたくさん来ていただいて、病院をさらに活性化していきたい

と思います。 

日下：ありがとうございます。総合診療医が入っていくときに、いろいろな壁がある病院

も多いと思います。その中で、市長もこれだけウェルカムで、病院長もウェルカム

というところで働ける総合診療の環境は、なかなか多くないと思います。次のパイ

オニアというか、「我こそは」という人が来ると、すごく面白い環境なのではない

でしょうか。 

 

和気あいあいとした伊達赤十字病院の空気 

堀井：そういえば、伊達赤十字病院は部活動も盛んですよね。 

久居：伊達赤十字病院はいろいろな部活があります。 

私が属している野球部をはじめ、フットサル、登山、釣り船、スキー部など、いろ

いろあります。みんな参加できますので、よろしくお願いします。 

堀井：院長も、ファーストで現役の院長なので、本当にいつもすごいなと思って拝見して

います。 

日下：ということで、こんな和気あいあいとした伊達市、伊達赤十字病院です。 

ぜひ皆さん、遊びに来てください。今日はありがとうございました。 

堀井：ありがとうございました。 

久居：ありがとうございました。 

 

 

 

 



今回の鼎談を通じて見えてきたのは、伊達市が単に「医師を必要としている地域」ではな

く、総合診療医とともに地域医療の新しい形をつくろうとしている地域である、というこ

とでした。 

行政が総合診療医の可能性に期待し、病院もその必要性を感じている。そして、医師が病

院の中だけでなく、まちに出ていくことを歓迎する空気がある。 

救急、一般内科、地域包括ケア、退院支援、公衆衛生、介護予防、子育て支援。 

総合診療医が関われるフィールドは、伊達市の中に広がっています。 

㈱FLOCAL は、これからも地域と医療者が出会い、ともに地域医療の未来をつくっていくき

っかけを届けていきます。 


