
Title 私立大学病院医療安全推進連絡会議について
Sub Title
Author 落合, 和徳(Ochiai, Kazunori)

Publisher 慶應医学会
Publication year 2007

Jtitle 慶應医学 (Journal of the Keio Medical Society). Vol.84, No.2 (2007. 6) ,p.115- 119 
JaLC DOI
Abstract
Notes 学会展望
Genre Journal Article
URL https://koara.lib.keio.ac.jp/xoonips/modules/xoonips/detail.php?koara_id=AN00069296-20070600-

0115

慶應義塾大学学術情報リポジトリ(KOARA)に掲載されているコンテンツの著作権は、それぞれの著作者、学会または出版社/発行者に帰属し、その権利は著作権法によって
保護されています。引用にあたっては、著作権法を遵守してご利用ください。

The copyrights of content available on the KeiO Associated Repository of Academic resources (KOARA) belong to the respective authors, academic societies, or
publishers/issuers, and these rights are protected by the Japanese Copyright Act. When quoting the content, please follow the Japanese copyright act.

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

http://www.tcpdf.org


皿.私 立大学病院医療安全推進連絡会議について

東京慈恵会医科大学附属病院副院長
　 　 　 　 おら　あい　かず　のり

　　　　落 合 和 徳

は じめに 級1医 療安全に関する国立大学閉属病院の取り組み

　安全な医療提供に当たって,わ れわれ私立大学附属病院

はそれぞれの病院が独自に工夫 しなが ら取 り組んで きた.

r療 安 全管理体制に若干の差はあるものの,当 然の ことな

がら目的は同 じであり,そ れぞれの施設で行 っているノウ

ハウを取 り入れ ることにより,少 しで も効率的な運用がで

きるのではないかと考えていた.そ の矢先,厚 生労働省関

東信越局の医療監査があ り,国 立大学病院間の連携に関す

る情蛾が もたらされた.こ の ままで は私立大学病院の医療

安全管理は個 々の病院の努力だけに終わ うて しまい,や が

ては取 り残 されて しまうという危惧が 「私立大学病院医療

安全推進連絡会議」 発足のきっかけとな った.今 回,国 立

大学附属病院には遅れを とったが,私.r.大 学 病院医療安金

樵進連絡会議(以 下 「本会議」)が 発足 したのでその概要

と取 り組みにっいてご紹介 したい.

ロー一1=Wi　t　l　fi　s　fl　 第53回 国 立大学病院附属病院長会義

　文.HSか ら医療安全管理体制再点検の緊急要謂

口i=成II4{'一7月 　常置委員会　組織のあり方問題小委員会

　内に医療!1`故防 止方策の策定に関わる作　ｰiS会設 趾

⊂倖 成12年8月 　 「医療事故防止のための棚:ti.チェック」実

　施,現 在も実施

口平成13庫6月 　「医療事故防止のための安企菅理体制の確

　立に向けて(提 言)」

口平成16年2月 　「研修医に対する安　Y'(理体制について

　 (1110題魚 および改善策)」

口平成17庫3月 　「国立大学附属病院における医療上の事故

　等の公表に関する指針J

東京都の大学附属病院ベッド数

1.国 立大学附属病院のあゆみ(表1)

　.a<成11年に発生 しt_　大な医療事故をきっかけに.全 国

で医療安全に対する機運が高まった.そ れをうけ国立大学

附属病院では.平 成H年 から付属病院長会議を通 じて医療

安全管理体制の確立に取り組んでいる.医 療事故防止方策

策定作業部会の設置,「 医療事故防止のための安全管理体

制の確立に向けて(提 言)」,「研修医に対する安全管理体

制について(問 題点および改善策)」,「国立大学附属病院

における医療上の事故等の公表に関する指針」など重要事

項に対する提言,基 準策定などをおこなってきた.相 互チェッ

クについては,体 制を確立しそれを実行に移し現在もこれ

を継続しているとのことである.

日私大窮醗

■厨立六研院

■

2.本 会議の目的 と沿革

　本会議の目的 は.私 立人fiii;院 と して医療安全 に関す る

tillを 共 有 し,協 力 して効率的な医療安全管理体制を確立

することである.私 立大学附属媚院 も医育機関 として また

医療 を提供す る場 として電要 な役割 を担 っている.大 学病

院の ベッ ド数にっいて菓京都を例に取 り比較す ると,国 立

大学附属病院,国 立病院のベ ッド数は全体の18%に 過 ぎず。

図1　 棄京郁の大学附属病院ベッド数

82%は 私立大学病院が 占めてい る(図1).東 京 で はまさ

に私立大学附属病院fifeし な ければr療 安全が確保で き

ないとい うことにな りかね ない.そ こでまず,菓 京都の私

立大学附属病院に声 をかけ意見交換をは じめた.平 成18年

1月26日,東 京都内の大学に声をかけ第11111の 会議を もち.

そ の後2回,実 務者会議 を4回 開価 した.

3.検 討事項

　本会鍍では本会議と私立医科大学協会の関係,私 立大学

附属病院聞の医療安全相互チェック,医 療上の邸故等の公
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慶慮医学　84巻2号(平 成19年6月)

麦に関する基準と指針,事 故調査委員会の協力体制などに

っいて作業部会で原案を作成して意見交換を行った.

1)本 会臓と私立医科大学協会との関係について

　私立医科大学を束ねる私立医科大学協会(私 大協)と 本

会議の活動が電複する可能性が考えられたので,私 大協内

に設置された病院部会の中にある医療安全対策委員会と協

議した結果,本 会議は同委員会の実務的な作業部会として

機能することとした(図2)。

ということは避 けるべ きであ り,今 後は 「病院 における医

療上の那故等の公表に関す る指針」 として国立.公 立,私

立を問わず大学病院と して同一の指針となるよう最終調整

が行われている,な お公表の実務 について も意見交換が行

われ、公汲の タイ ミングについて重大事故,警 鐘的事故 に

つ いては発生後可及的速やかに行われ るべ きで,公 衷の方

法 としては個別 に調査後HP等 によ り公衷すること,ま た

私立大学附属病院全体 として一定期間の'u例 を とりまとめ

て轍告するなどが検討されている.

2)医 療 上のrn故 等 の公表に関する基準 と指針

　「国立大学附属病院における医療上のm故 等 の公表に関

する指針」(図3)を たたき台にし,私 立大学附属病院 とし

ての整合性を持たせ るよ うマイナーチェンジを行なった.

公衷 に関する基準が施設あるいはEi`'bti!体に よって異なる

3)耶 故調査委員会の協力体制

　戻療,1倣の発生にともない,事 故調査委員会が投置され

ることになる.議 論の公平性を担保することから,調 査委

員会には院内関係者のみならず院外医療従事者を委員とし

て参加させる必要がある.こ の際の協力支援を約束し。さ

らに体制作りにっいて検討する予定である.

医磯安全対策婁員会と私立大学病院医療推進連絡会議

会長
副会長
理耶会

病院部会 教育・研究部会　　総務。経営部会

医療安全対策婁員会

医療推進運絡会謹

医療安全対策委員会の
作粟郎会として機能

図2　 医療安全対策委風会と私立大学病院医療推進迎絡会議

4)医 療 安全相互チェック

　第三者による検証を行い,医 療耶故の防止 ・安 全性向上

を図 ること,さ らに評価する側,受 ける側の双方が医療事

故防 止のA9意 工 夫を学 び共有す ることが病院間帽互チェ ッ

クの 目的である,本 年 且1月から12月 にかけ,図4に あるよ

うに全国を6ブ ロックにわけ,所 属す る施設同士が相互に

ラウン ドして評価することとした.本 会議 において ラウ ン

ドの突施要網(表2),お よ びチ ェック リス トを作成 した

(図5),ラ ウ ンドの評価は,ラ ウ ンドを した施設か ら医療

安全対策委員会に報告 され,委 員会はこれを取 りまとめて

各施設に伝える.こ の中で改善の必要がある事項にっいて

は,同 委員会か ら改善勧告を行なうものとする予定である.

公表する医療上の事故等の範囲及び方法
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図3　 公轟する医療上の耶故導の範囲及び方法
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相互チェックの方法

o識 藪照購 識繍甥唇

1.北 海道、衷北.北 関策ブロック〔4)

　　岩手医大、自治医大.蜀 協医大.埼 玉医大
2.庶 痕プロツク(li》

　　日大、帝京大、e本 医大、頗天堂大、策郵大

蘂閣i森昭肱 棘駄 好駄 慶
3.紳 奈川プロツク(3)

　 　北里大、壁マリアンナ大、乗海大

4.中 部 ・北瞳ブロック{3}

　 　藤田保健獅生大.愛 知医大.:沢 医大

5.近 儀プロツク(4}　 　　　　　　　　　 ,

　 　関西医穴.大 阪医大.兵 匝医大、近饒大掌

6.中 国。九州ブロック(4》

　 　久留米大.福 岡大、産粟医大、川崎医大

ノ

図4　 相亙チ;ッ クの方法

表2　 相互チェックの実瞭

1.ラ ウンド実施者(以 下i),2)の いずれか)

　1)医 療安金管理部門責任者.医 療安全菅理者を含む3名 以上で構成する.

　2)複 数の病院から参加 し4名 程度の構成メンバーを編成する.

2.ラ ウンドの実際

　1)午 後1ey-ne5ま での3時 間とする.

　2)初 回 は双方の憎報共有を目的とするため,詳 細なチェックは以降の課題とする.

　3)評 価項目,.W価 の実際は共通チェックシート(図5}を 用 いて行 う.

　　　(私立医科大医療安全チェックシー ト(YY11:版)を 参照)

　4)医 療安全を担当するスタッフ間でのヒヤ リングを行い,そ の険に現場を視察する.

　5)ラ ウンドを受ける側は,病 院長,医 療SiAF　it理 部門ii任 者,医 療安全管理者が対応す

　　　る.

3.ラ ウンドの諦晒と報告

　 1)実 施 したP'ｰ!1'u　は4週 間以内に私立医科大学協会f?<N.i安全対策委員会へ報告する.

　2)医 療安全対策委n会 は報告を取りまとめ,各 施設に報告するとともに公表する

　3)改 善 の必要がある場合は,私 立医科大学協会医療安全対策委員会より勧告を行う.

　4)評 価 は,医 療安全対策委員会に報告され.委it会 はこれを取りまとめて各施設に蝦告

　　 する,

　5)改 善 の必要がある場合には同委員会から改醤勧倍を行なう.

4.Peer　 reviewの 重 要 性

　品質管理の分野では,職 場におけるQCサ ー クル(異 職

種間 コ ミュニケーションによる改;orb目 の 発見,改 善策の

実施,そ の評価)が 行われ成果をあげている.医 療現場 は

医師,看 誕師,薬 剤師,臨 床検査技師,放 射線技師,臨 床

工学士,メ ディカルソー シャルワーカーなど異職樋により

構成 されてお り,多 職種によ るラ・一ムワーキング環境その

ものである,異 職種闘で話 し合うことで,問 題点をいろい

ろな角度か らみ ることになり改It!目 が 発見 されやす くな

り対策 ・実施もしやす くなる.

　 異職彌間 コミュニケー ションとは,と りもなお さず職場

にお ける 「Peer　Review　 System」 そ の ものである.お 互

いに見る,見 られる環境作 りの目的のひとつ に 「Reflective

practice」(内 省 的実践)を 促す ことがある.内 省的実践 と

は自 らの問題点 を自らが気づ き,そ れを自 ら改善 し,目 ら

を変化させてい くことである.peer　 review　 fiS他者 による

reviewと す れば,　Reflective　 practiceは 自己 によ るpeer

reviewで あ る.

　 ところで日本人はpeer　 reviewカ ∫下手だといわれている,

これは仲間を監視 ・監督 し,正 しく粥 而し指導す るとい う

ことに慣れていないたあで あろう.人611t3　Sdら れていない

と悪さをす るが,見 られているとわか ると悪 さは しない と

いわれる.し か しpeer　 review　 13:5さ を しない ・させない

ために見張 っているのではな く 「見 られ合 っていることJ

に気づき,基 本を思 い出 し襟を正 して職務を遂 行す るよ う
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私立 医科大学綱院匿療安全チェックシート【蹴京糧】

鷲
痴
禽雌欝

立

歪

τ

霜

銘

61

(平成15年 度 ・16年度国公

立図療安全ラウンドの

チニック寂を参考にして作

成)

馳嗣 ♪

図5　 椙互チ=ッ クのための医療安全チェックシ網ト

にするものである,

　 今回取 り上げた私立大学病院間の医療安全相互チェック

もpccr　 reviewの ひ とつである.慈 恵医大では院内の医療

安全 ラウ ンドを毎月行 っている.当 初は リスクマネー ジメ

ン ト委員会,医 療安全推進室のメンバーがラウン ドしてい

たが,今 年か らそれぞれの部署か ら推薦された フロア リス

クマネー ジT一 にラウンドを担当 して もらっている.ま さ

に 「見 る ・見られる環境」作 りの一環である.さ らに院内

の ラウン ドか ら附属4病 院間 のラウ ンドへ と発展 し,情 報

や創意工夫の共有にはか り,よ り効率的 な医療安全管理を

遊めている.

　 このほか慈恵医大では教育センター,医 療安全推進室が

中心 となり医療安全 と医療倫理を考えるワー クショップを

年7回 開催 し,医 学生,看 護学生,コ メディカルスタッフ,

医 師,看 護師,事 務職員 などか らなる少人数 グループで,

わ れわれの実際 に体験 した医禦 ド故を題材に議論 し,改 善

策な どの提案を作成 している.tUff800名 を越える参加者

があ り,今 後益 々充実 させていかねば,;ら な い分野であ る

(図6).

5.チ ーム ワー キ ング　結び にか え て

　多職種の教職 員がひとっの目顧に身か って働 くためには,

まず共通の 目標を持 ち,他 者の役割をd2め るところから始

まる.他 職種の役割とその人が医療に思 う気持ちを知 って.

は じめて.チ ーム医療が成 り立っ.そ のためには、 自分の

Peer　 Reviewの 重要 性
一見 られ あう世 界 を作 る一

…ロ 私立大学病院間の相互チェック

ロ 慈恵医大の取り組み

　　●附属病院内の医療安全ラウンド

　　■附属病院間の相互ラウンド

　　　　軍 畷.劉 嘩 吊Σ1
　　 ===i==コ ン曳、 一一」
　　 1青戸病院(葛葭区青戸)　・・鱒・…　　　　　　　　　　　　　　粕偏院{千璽璽 覗1

　　■ 医療安全と医療倫理を考えるワークショップ
1

図6　 Peer　Reviewのffi要 性 一見 られあ う世界 を作 る 一

i'iPYNtを 磨 くことが大事 である.5一;Al'一.者はそれぞれの職種

の専門性が 且00%発 揮 で きる環境の整備に努めなければな

らず,医 療に携わ るそれぞれの職種が出せ る力を出 し合 っ

て初めて安全で安心 な医療提供が可能 とな るであろう.そ

のために今回設置 された私立大学病院医療.,全 推 進連絡会

raaの果 たす役割 も大きいのではないかと思 っている.し か

し何にも増 して 重要なのは医療界全体のチームワーキ ング

で,こ れがあっては じめて国民 に対 して安全で安心 な医療

提供がな しえるものと考えている.
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