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【2016 年度行動計画／結果と課題】

１．急性期病院として、必要な人材を育成す
るために、教育や研修を強化するとともに、
働きやすい職場づくりを進め、人材の確保
を行う。

　急性期病院として地域のニーズに応え、急性増

悪の病状の患者様に的確な対応ができるようにと

看護キャリアラダーでの位置付けでフィジカルア

セスメントの学習を継続的に実施しています。ま

た、当院の機能として持ち備えている、回復期リ

ハビリ病棟、緩和ケア病棟、在宅看護の分野でも

特徴的な学習を進めてきました。多くの病棟に入

院されている認知症の患者様への対応を病院全体

で学び、100 名が認知症サポーター養成講座に参

加できました。さらに、認知症の方に対して医学

的にも根拠を持った質の高いケアができるように

と、20 名の看護職が２日間の研修に参加し、精神

科医師と共に行う認知症ケア回診では、病棟での

コンサルテーションに対応できるようになりまし

た。認知症の方の人権擁護に基点を置き、入院期

間に認知機能の悪化を招かない療養生活の提供に

結び付かせています。急性期病院ならではの工夫

を凝らし、より豊かな療養生活提供をしていきた

いと思います。

　看護職確保では、2016 年には 27 名（保健師 9

名、助産師２名、看護師 16 名）を受け入れるこ

とができました。残念ながら３名の退職者が発生

しました。世代間相違やＳＮＳ使用のルールなど

を見直す機会とし、より良い職場づくりを改めて

実践していこうと考えています。全体の離職率は

11.4％でした。中途入職者も病院・看護理念を自

身の看護観と照らし合わせて、前進していける研

修のあり方や、適切な面接を組み入れるなどの工

夫をしていきたいと考えています。より良いメン

タルヘルスのあり方を考えて、産業カウンセラー

による定期面接を再開しました。さらに、同カウ

１．看護部

看護部長　見川葉子

【要約】
　埼玉協同病院看護部は、看護部長・看護副部長

の交代をこの数年間で実施してきました。2016 年

度は現場看護管理を担う５名の新しい看護長が任

命され、４名は担当部門が変わり、継続で看護長

任務を果たした４名は、新任者の指導や支援を行っ

てくれたことで１年間看護管理実践が行われてき

ました。

　当院の “ 看護長 ” の名称は、医療チームを構成

する様々な職種の力を引き出し、結集させ、患者

様や地域住民の生命と生活をまもる看護管理者で

あることを意味します。例えば、病棟看護長は、

看護職員の看護業務が安全で効果的であるようマ

ネジメントすることを任されているだけでなく、

医師や他のメディカルスタッフの力で患者様・ご

家族様と共に治療・療養生活の質向上がもたらさ

れるように支援の輪を作ることを目標に添えます。

　５名の新しい看護長は、真摯に患者様に向き合

い、不安を希望に変えられるようにと悩み、努力

し、そしてスタッフ一人ひとりが意欲的に優しく

患者様に接せられるようにと心を寄せてくれまし

た。また、部署異動があっても、または継続でも、

先輩看護長は、埼玉協同病院看護部管理者として

指導し、支援し、論議して多くの看護課題を一緒

に前進させてきました。看護管理者が心機一転頑

張れたのは、現場を護る看護職員一人ひとりの力

があったからです。

　2016 年、救急・がん・急性期・回復期・緩和・

在宅と様々な領域で、地域を守り、患者を護り、

職員をまもり続けた全ての看護職員に感謝します。
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結びつく患者の生活やその背景を見て考えられる

ようにと、ＳＤＨ（=Social Determinants of 

Health）問診にて情報を把握し、問題解決に結び

付かせるようにさらなる工夫をしました。

　禁煙チームが中心となって進めた支援効果によ

り、41 名の禁煙（= 卒煙）者がありました。

３．急性期病院として一人でも多く急患に対
応するとともに、在院日数短縮に対応した
病棟・外来での業務改善に取り組む。

　二次救急病院として、地域ニーズに応えるため

に、救急車搬入目標を 10 台／日から 12 台／日に

上方修正して取り組んできました。救急診療委員

会が中心になり、ＢＬＳ学習会 18 回、ＩＣＬＳ

学習会３回（いずれも看護師対象回数のみ記載）

を実施し、病院全体で救急対応力が前進できました。

　外来看護科では、救急搬入される患者の社会的

背景を調査する看護研究を行い、約 30％の患者が

医療福祉相談員への連絡が必須な状態であったこ

とが判明しました。日々搬入される患者をＳＤＨ

的な視点でアセスメントし、再搬入を防ぐ手立て

を施して帰宅できる力が求められていることを再

認識しました。

　また、地域町会連合自治会の防災訓練に救急診

療委員会のメンバーが主に参加し、地域住民向け

の救命処置対応を丁寧に講義し、体験学習支援を

行いました。参加者数 500 名のほとんどがこの

体験学習に参加し、大盛況のうちに学習支援がで

きました。病床稼働をより有効的に活用する提案

を入院コントロール役である看護副部長が提案し、

整形外科手術治療を目的にした入院依頼をより多

く受けられるルールができ、病床活用が大きく拡

大しました。受け入れる側の調整を快く引き受け

た他科医長や看護長の協力があってこその結果で

す。一人でも多くの患者を病院全体で受け留める

という病院方針を実践に結びつかせることができ

ました。

ンセラーを講師に「若者の置かれている心身の状

態と周囲との関係性の作り方について」の学習会

を実施し、新入職員を指導する機会をもつ多くの

職員に対して、新たな学びにつながりました。ま

た、指導者向け学習会企画として埼玉大学教育学

部教授田代美江子先生を迎え、「育ち合う指導・教

育のあり方を考える～看護の未来をつくるために

～」も開催し、“ 教育・指導 ” のあり方を根本か

ら学び直すことができました。

　毎年旺盛に受け入れる看護体験では、314 名／

年の高校生を中心として受け入れ、後輩職員とな

る看護奨学生に複数人つながりました。

　看護奨学生企画では、入間基地に造ろうとして

いる自衛隊病院の見学学習会に参加する学生もお

り、「自分が住む地域に戦争支援医療機関が出来よ

うとしている事が信じられない」などの驚きの気

持ちを表していました。

　社会貢献でもあり職員確保にもつながる看護学

生実習では、245 名／年受入れ、新たに３校の受

け入れを決定しました。そのうち１校は医師等の

他職種支援も得て、緊急受入れを行うことができ

ました。看護実習室に病院パンフレットを常備す

るなど、看護学生と病院の距離を縮める結果とな

り、入職に結び付いた学生も生まれました。

２．院内外の医療・福祉サービズと連携し、
地域の健康づくりに貢献できる取組みを進
める。

　各部門の職員が運動教室インストラクター養成

講座に参加し、地域での運動促進者になれる土台

をつくることができました。『ココロンエクササイ

ズ』をＤＶＤ版として作成したものを用いて、運

動教室インストラクターになった職員が地域へ出

ていく足がかりになりました。2015 年度に作成し

たＨＰＨ（=Health Promoting Hospitals、以

下ＨＰＨ）問診票（2015 年度は、記載率にこだわっ

た取り組みを実施）において、今年度は、疾患に
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③看護職員１ヵ月平均残業時間

④退職率

　退院調整看護師を複数人にして３年目になり、

入院前からの情報を十分に活かしながら丁寧な調

整会議と在宅生活を見越した療養支援が徹底でき、

平均在院日数も 10.7 日（2015 年 11.3 日）まで

短縮できました。入院日数の短縮と共に、入院患

者様が、充実した入院生活を送っていただけるよ

う、クリニカルパスを見直し精度向上を図りまし

た。また、がん化学療法チーム、褥瘡チーム、Ｎ

ＳＴチーム、緩和ケアチーム、乳腺科医療チーム、

循環器医療チーム、糖尿病チーム、呼吸器医療チー

ム、感染対策チーム、リスクマネージャーなどが

中心になり、看護ケアの質向上につなげること

ができました。患者様一人ひとりの生活を見据え、

細やかな介入が必要となっています。入院中の介

入・看護支援が、退院後の生活にどのように効果

的につながったかを検証できるシステムづくりを

今後の課題にしていきたいと思います。

【看護職員状況】　
① 2016 年度採用数／退職・異動数

②病床数に対する看護職員数
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３．緊急内視鏡や緊急ＥＲＣＰに対応できるよう

物品の整備や画像入り手順書を作成し、夜間の

緊急時に対応できるようにしました。

４．救急外来でスタッフとして求められる能力と

して災害時の対応が挙げられます。通常の診療

時とは違うトリアージ能力と診断、治療が求め

られます。外来看護師としての役割を認識する

ために災害看護師教育参加と登録ができました。

院内災害トリアージ訓練に参加し、外来看護師

の災害時の役割について再認識し、学習するこ

とができました。

【今後の展望】
　救急外来の診療にとどまらず、診療科急変に対

して速やかに対応できるスタッフ育成が求められ

ています。また、ＥＲ体制強化に伴う人材育成と

病棟連携を強化し、入院展開の時間を短縮し、稼

動に繋げることが課題です。

【実績】　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
１．救急車搬送件数　3786件

２．ＣＰＡ件数　71 件　

３．救急搬入後入院件数　1416 件

４．診療科紹介件数

整形外科　940 件　外科　421 件　眼科　69 件

泌尿器科　402 件　皮膚科　396 件

耳鼻咽喉科　137 件　　　

５．診療科逆紹介　

整形外科　346 件　外科　263 件

眼科　332 件　泌尿器科　262 件

皮膚科　107 件　耳鼻咽喉科　145 件

６．外来診療患者総数

整形外科　32734 件　外科　15361 件

眼科　6862 件　泌尿器科　23063 件

皮膚科　20383 件　耳鼻咽喉科　10242 件

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
・第 14 回全日本看護介護活動研究交流集会参加

２．外来看護科Ⅰ
　　　

看護長　石田真希

【外来体制】
・診療科　内科急患、救急、内視鏡・放射線検査、

整形外科、泌尿器科、外科、眼科、耳鼻咽喉科、

皮膚科、自己血貯血外来

・看護職　看護師 29 名、准看護師 14 名、看護助

手３名、助産師１名

・特徴

　救急搬入患者と Walk in で来院する患者を 24

時間体制で受け入れている。ＥＲ強化体制６年目

を迎え、救急搬入 3786 件の到達と看護教育を充

実させ、外来とＨＣＵ病棟の連携が図れました。

緊急で発生する内視鏡検査、放射線検査も待機体

制で貢献し、実績アップに繋げました。外来分野

では整形夜間救急の受け入れを開始し、さらに救

急受け入れの幅を広げていけるようにしました。

整形外科・外科・眼科・耳鼻科・皮膚科・泌尿器

科の６つの診療科と自己血貯血外来も担当してい

ます。それぞれの分野で、連携し合いながら外来

運営がスムーズにいくよう努めています。

【総括】
１．急変時に迅速に対応できるようにＢＬＳ、Ｉ

ＣＬＳのシミュレーショントレーニングを実施

しました。

　　部門内での開催にとどまらず、救急診療委員

会と協力し、ＩＣＬＳ院内コース開催をするこ

とができました。ＩＣＬＳインストラクター取

得スタッフ１名、２名のスタッフがＩＣＬＳイ

ンストラクター取得予定です。

２．継続的に救急記録監査を実施し、サンプリン

グですが、80％以上が正確に記載出来ていると

いう結果でした。今後は、外来看護師の患者と

の関わりや患者の思いを記録に残せるようにし

ていくことが課題です。
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３．外来看護科Ⅱ

看護長　岩月民子

【外来体制】
・診療科　糖尿病科、消化器科、循環器科、呼吸

器科、神経内科、精神科、脳神経外科、神経内科、

甲状腺・腎臓内科、血液内科

・職員数　保健師 11 名（助産師３名を含む）、看

護師８名、准看護師１名、糖尿病認定看護師１名、

糖尿病療養指導士２名、埼玉県糖尿病療養指導

士３名、禁煙支援士３名、肝炎コーディネーター

１名

・特徴

　専門外来（慢性疾患）での療養相談や終末期支

援を行っています。また健康増進センターでは保

健指導活動を担っています。

【総括】
１．特定保健指導数は昨年度実績より増加しまし

た。指導担当者１人あたり４～ 12 件実施。指

導者育成を２名行いましたが、退職・異動によ

り最終的な指導者数の変化はありませんでした。

２．緩和ケア認定看護師と終末期カンファレンス

の定期開催を行いました。終末期患者の抽出を

システム化しました。

３．事務クラークの配置により、クラーク業務に

ついていた看護師が看護外来業務に移行でき、

看護外来の充実がはかれました。

４．気になる患者カンファレンスを週２回開催、

必要時多職種カンファレンスにつなぐ流れがで

きました。

５．事務も含め逆紹介対応ができるようになりま

した。

【今後の展望】
１．特定保健指導実績の増加と改善率向上のため、

保健指導の質向上を行っていきます。

・第 17 回全国民医連消化器研究会　演題発表

・第３回全日本民医連救急医療研究会　演題発表

・ＩＣＬＳ資格取得

・看護協会　災害ナース研修　

・看護キャリア３研修

・看護キャリア４研修

・埼玉民医連看護学会参加



− 207 −

Ⅴ．部門の活動状況
Ⅰ
．
概
要

Ⅱ
．
委
員
会
任
務

Ⅲ
．
医
療
経
営
統
計

Ⅳ
．
診
療
科
活
動
状
況

Ⅵ
．
研
究
業
績

Ⅴ
．
部
門
の
活
動
状
況

２．終末期非がん患者の対応を行っていきます。

３．事務などと多職種で気になる患者の抽出を行

い、情報を共有し、問題を解決していきます。

【実績】
１．特定保健指導人数　60 名

２．禁煙外来治療開始者数　63 名

３．看護外来

　　フットケア（爪切り）実施者数　309 名

　インスリン手技チェック実施者数　585 名、

11 名（糖尿病外来以外）

　　誕生月神経障害チェック実施者数　1575 名

　　透析予防指導開始者数　21 名

　　アルコール支援介入開始者数　7 名

４．糖尿病教室（はじめ外来）参加開始者数　55

名

５．緩和カンファレンス実施者数　135 名

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
・ＳＳＴ初級リーダー養成ワークショップ参加　

１名

・認知症養成講座　オレンジリング取得　13 名

・日本ＨＰＨカンファレンスにて２演題発表　１

演題優秀賞

・全日本民医連救急医療研究会　学術交流集会に

て１演題発表

・埼玉学術運動交流集会　１演題発表

・資格取得　禁煙支援士　１名、埼玉糖尿病療養

指導士　３名

４．透析看護科

看護長　新井弘子

【透析体制】
・病床数　26 床

・医師　　５名

・看護職　保健師１名、看護師５名、准看護師３

名

・臨床工学技士　　４名

・特徴

　透析室では入院透析と外来維持透析を行ってお

り、入院患者では、糖尿病外来や腎外来からの透

析導入と、緊急入院で透析が必要になった患者、

他施設の維持患者で入院した場合の透析に対応し

ています。維持患者には、合併症予防のため、食

事水分管理や日常生活に対しての患者指導、また

フットケアなどを行っています。

【総括】
１．急性期および透析導入病院としての役割を発

揮に関して、透析看護外来では腎外来に通院中

のＣＫＤ患者へ家族を含め指導を行いました。

主に透析入院患者が多いＤ４病棟との連携で導

入患者への指導を充実させるため、チーム会

議を定例化し、導入時チェックリストの検討や、

Ｄ４スタッフの透析室研修を行いました。Ｄ４

スタッフも参加してのカンファレンスを毎週開

催し、問題点の改善や治療方針の確認など話し

合いました。

２．透析室での災害対策について検討し、防災マ

ニュアルの見直しと患者への防災訓練を実施し、

災害発生時の対応や避難経路の確認をしました。

スタッフに関しては、３月に緊急離脱および避

難訓練を行いました。前後にアンケートを実施

し、訓練後は理解度が高まったとの評価を得ま

した。
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５．手術看護科

看護長　佐藤笑美子

【手術室体制】
・麻酔科医　３名

・外科医 10 名、整形外科医５名、産婦人科医４名、

泌尿器科医１名、眼科医１名

・看護職　保健師２名、看護師１9 名、准看護師

２名

・看護助手５名

・特徴

　手術室は５部屋あり、そのうち１部屋がバイオ

クリーンルームです。消化器外科、呼吸器外科、

乳腺外科、整形外科、産婦人科、泌尿器科、眼科

の７科に対応しています。夜間帯の緊急手術は待

機オンコール制で２名の看護師が対応しています。

周手術期看護として術前、術中、術後でそれぞれ

訪問を行い、麻酔外来も対応しています。

【総括】
１．人材確保と育成

　今年度より日本手術看護協会のクリニカルラ

ダーを用いて看護師の力量チェックを行ってい

ます。卒１看護師２名、卒２看護師１名、卒３

看護師３名が卒後研修を修了しました。毎月部

会で学習会を開催し学びを深めています。

２．ＱＩから見える課題

　眼科手術の閉鎖、泌尿器科手術の縮小により

総件数は前年比で 96.2％と減少しましたが、手

術室稼働率は維持できました。術前訪問件数は

増加、術中・術後訪問件数は減少しました。在

院日数のさらなる減少により術後訪問件数の減

少につながってしまいました。術後訪問は、タ

イミングを考慮して行うことが課題です。

３．利用者からの視点

　各科の稼働状況を出し、計画通り予定手術を

３．栄養士、薬剤師、ＭＳＷなど多職種参加の合

同カンファレンスを３回、地域連携看護科や他

介護事業所など参加しての支援会議を１回開催

し、患者の療養生活改善につとめました。

４．オンラインＨＤＦの積極的導入、新規薬剤（エ

ルカルチン、ピートル）の導入、ＰＭＭＡ膜ダ

イアライザーの新規導入を行いました。症状に

ついての患者アンケートを実施し評価、透析患

者の合併症予防や、症状改善に努めました。

【今後の展望】
　シャント管理、穿刺技術の向上をめざします。

オンラインＨＤＦの対応台数を増やし、患者の合

併症予防につとめます。

【実績】
１．年間透析件数		  10,271 件

２．外来透析管理患者数延べ	      667 人

３．入院透析管理患者数延べ	      235 人

４．透析導入数		         30 人

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
　日本透析医学会学術集会発表
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　３）産婦人科（315 件）：

帝王切開 33.3%

腹式単純子宮全摘術 16.5%

円錐切除術 13.3% 

子宮付属器腫瘍摘出 11.4％

　４）泌尿器科（134 件）：

シャント 29.9%

前立腺生検 25.4%

経尿道的膀胱悪性腫瘍手術 18.7% 

　５）眼科（120 件）：

　　水晶体再建術 91.7%

３．手術室稼働率：時間内平均 44.9％、時間外平

均 49.5％であり、時間外の稼動が多いです。

４．術前訪問件数：外来手術、眼科以外の訪問を

行い 1,552 件でした。

５．術中家族説明件数：予定手術３時間以上の手

術患者家族に対し 277 件訪問しました。

６．術後訪問件数：519 件。退院日などを考慮し

訪問時期の検討が課題です。

７．麻酔科外来面談件数：1,675 件。麻酔外来を

受診できない患者への病棟往診件数は 160 件で

した。

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
・2016 年度埼玉民医連看護学会　演題発表（１演

題）

・2016 年度全国民医連看護介護活動交流集会　演

題発表（１演題）

・2016 年度日本看護学会　急性期部門　演題発表

（１演題）

・埼玉県手術室情報交換会　参加（年２回開催）

受け入れました。緊急手術の受け入れもし、難

易度の高い手術の増加により、手術、麻酔手技

点数は前年比 103.1％と増加しました。

　麻酔科外来での歯科衛生士による介入を開始、

がん患者に対し周手術期の口腔内管理を行って

います。

　　ペイン外来を開設し、紹介患者、再来患者も

増加しています。

【今後の展望】
　年々手術件数は増加し、手術の難易度も高くなっ

てきています。件数増加だけではなく、稼働状況

で各科との調節を行い、安全第一に効率よく手術

実績を伸ばします。その中でも、患者様の手術環

境を整え、家族も含めて安心して手術が受けられ

るよう、各科・病棟と連携を強化した手術室看護

を実践します。

　日々変化している手術医療に対応できる看護師

の力量、指導力の向上を図ります。

　手術に使用する医療器材医材の管理を行います。

【実績】
１．各科手術件数：外科 679 件、整形外科 1,110 件、

産婦人科 315 件、泌尿器科 134 件、眼科 120 件、

合計 2,358 件

２．各科術式割合：

１）外科（679 件）：

　腹腔鏡下胆嚢摘出術 18.0%

ヘルニア手術 15.5%

腹腔鏡下虫垂切除術 7.7% 

乳腺悪性手術 5.9％

腹腔鏡下結腸切除 5.4％

結腸切除 5.0％

　２）整形外科（1,110 件）：

人工股関節全置換術 26.0%

骨折観血手術 21.5%

人工膝関節全置換術 14.1%

脊椎固定・椎弓切除・椎弓形成 6.8％
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・口腔ケア学習会

・感染予防対策学習会（感染対策の基本・流行

性の感染症・手指衛生）

・ＢＬＳ一次救命措置学習会・環境マネジメン

ト学習会・夏季エコライフデーへの参加

・ＳＤＨ学習会（２／年）・個人情報保護学習会・

ＨＰＨ学習会

・職場のパワハラ・セクハラを考える学習会

・民医連総会ＤＶＤ学習とグループワーク

・2016 年院内「手指衛生 AWARD」エントリー

院長賞受賞

６．看護サポート

副主任　鈴木善子

【特徴】
　私たち看護サポート部は看護業務支援として安

全で、快適な療養環境整備を看護師の指導のもと、

日々の業務を遂行しています。また、看護部門の

メンバーとして、年間教育計画に基づき職員の力

量向上や能力開発に努めています。

【体制】
看護助手　48 名

配属先　整形外科外来・手術室・内視鏡室・Ｃ

２病棟・Ｃ３病棟・Ｃ４病棟・Ｃ５病棟・Ｄ２

病棟・Ｄ３病棟・Ｄ４病棟

【総括】
　今年度はＳＤＨ（社会的決定要因）について学

びました。患者の背景には自己責任だけではなく

社会的問題も沢山あり、そういった視点で共感的

に捉えることができた学習会でした。職員からは

日々の業務に活かしていけるとの意見も挙がりま

した。また今年度も「手指衛生 AWARD」にエン

トリーし、手指消毒のタイミングをサポート業務

の視点で見直し実践したことを評価され、院長賞

をいただいて職員の士気も高まりました。

【今後の展望】
１．他職種との連携を強め、サポートの対応力向

上を図っていきます。

２．課題に積極的に取り組み、新たなことに挑戦

していきます。

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
《2016年度年間教育計画に基づいた学習実績》

・接遇マナー研修・医療安全（車椅子移動・移

乗介助）・食事介助・排泄介助
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　　アルコール関連性身体疾患患者様への聞き取

りにより、患者様が自身の問題に気づき、断酒

の意欲につながりました。また、外来看護師へ

の情報提供により、引き続き外来でも介入でき

るようになりました。

【今後の展望】
１．職員の知識の向上と多職種連携、環境の整備

により、職員と患者様にとって安全安心な医療

の提供を行います。

２．クリニカルパスの活用により、標準的医療を

維持し、患者様にわかりやすい説明を行います。

３．地域へ退院される患者様に対し、情報を提供し、

継続した支援ができるようにします。

【実績】
１．新入院患者数　1,436 名

２．入院延べ人数　16,378 名

３．平均在院日数　11.4 日

４．占床率（51 床換算）87.7％　　

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
・全日本民医連主催 消化器学会発表　１名発表

・法人内　看護学会発表　２名発表

７．Ｃ２病棟看護科

看護長　大森有紀

【病棟体制】
・病床数　51 床

・看護職　保健師 12 名、看護師　22 名

・看護助手　17 名（担当になっている総数）・病

棟クラーク　１名

【特徴】　
　Ｃ２病棟は消化器内科疾患と一般内科の患者様

を中心に医療の提供を行っています。食道から大

腸、膵胆肝系の検査や治療、悪性疾患などの患者

様が多く、また、膵石治療にも取り組んでいます。

急性期疾患の患者様が多く、また、独居高齢者や

老老介護への介入も必要となるなかで、早期から

多職種で退院支援に取り組んでいます。悪性腫瘍

の患者様に対しては、認定看護師の協力を得なが

ら、疼痛緩和やＱＯＬの向上、患者様・ご家族の

方の精神的援助ができるように日々努めています。

【総括】
１．患者様にとって安心・安全な医療を提供します。

　　医療安全チームが中心となり、職員のＢＬＳ

学習会や多職種による転倒事故カンファレンス

を定着させました。

２．消化器疾患治療・看護を統一して行い、スムー

ズな支援を目指します。

　　電子カルテによるクリニカルパス作成を行

い、統一した医療を提供できるようになりまし

た。内視鏡介助を施行する看護師のマニュアル・

チェックリストの見直しと作成により、新しい

看護師が手技をスムーズに身につけられるよう

になりました。

３．ＨＰＨに取り組み、ヘルスプロモーション活

動の推進を行います。
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きました。

２．パートナーシップ・ナーシングシステム（Ｐ

ＮＳ）を導入しました。パートナーシップを導

入したことでスタッフ同士のコミュニケーショ

ンが増え、看護の質向上につながりました。働

きやすい職場づくりにも目を向けることができ

ました。

３．クリニカルパスを見直したことで在院日数が

減少し、結果、病床の回転率も上がりました。

４．キャリアラダーに応じた人材育成への取り組

みの結果、今年度も４名のアドバンス助産師を

育成することができました。

【今後の展望】
　総合産婦人科という特性を活かし、女性のライ
フサイクルを広い視点で捉え、家族や将来を考え
た医療の提供ができるよう、今まで以上に活動を
強化します。疾患だけでなく、社会背景や経済状
態も聞き取りし、支援が必要であると判断した場
合はケースワーカーや他職種と協力し、地域の保
健センターや福祉施設と連携しながら長期的に支
援し続けます。

【実績】
　新入院患者数：1,329 人
　転入数：10人
　入院延べ患者数：11,154 人
　１日あたり患者数：30.5 人
　平均在院日数：8.4
　平均占床率：76.2
　分娩件数：547 件（前年 523 件）
　帝王切開：106 件

【産婦人科で妊婦、褥婦に向けて行っている教室】
・うぶ声学校（初産婦むけ）

・経産婦うぶ声学校（経産婦むけ）

・帝王切開うぶ声学校

・料理教室（妊婦むけ）

８．Ｃ３病棟（産婦人科）看護科

看護長　英岡和香子
【病棟体制】
・病床数　40 床

・看護職　助産師 22 名　看護師６名　准看護師

１名

【特徴】
　1983 年の産婦人科開局以来、「地域が産み・
育てる」をスローガンに私たち助産師は地域に根
ざした助産師活動を目標に掲げ、組合員さんや地
域の声、社会のニーズに耳を傾けながら助産師活
動を展開してきました。産婦人科病棟、外来では
開設以来当院を利用している妊婦様や婦人科疾患
を持った患者様の 24 時間の電話対応を行ってき
ました。外来では妊婦様、婦人科患者様に限らず、
毎回助産師が問診を行います。一人ひとりが抱え
ている身体的・社会的・精神的背景にも目を向け、
困難なケースには個別に対応することで、どの助
産師が対応しても同じケアが提供できるように情
報を共有しています。今では一般的になった新生
児家庭訪問は、川口市の保健事業の１つとして委
託され、12 年になります。また、産後１ヵ月ま
でのもっとも不安な時期を電話訪問・育児相談外
来などで支援するなど、産後の支援にも力を入れ
ています。うぶ声学校の５課は、産後のお母さん
の同窓会がしたいという声から始まり、今では病
院全体を巻き込んで、子育て教室やサークル活動
にまで発展しました。地域の支部祭りなどでは子
育て相談を実践しています。

【総括】
１．地域合同カンファレンスを積極的に行いまし

た。地域と顔見知りの関係になることで支援が

スムーズになったと感じています。社会的困難

を抱える患者様を地域とともに支えることがで
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　２／ 18　Ｂコース

６）自己血輸血勉強会講師派遣
　　講師：清水美奈

　９／１　埼玉輸血セミナー所沢会場（所沢

ミューズ）講師

　９／ 16　所沢第一病院　勉強会講師

　11 ／７　山王クリニック　勉強会講師

　12 ／８　埼玉東部循環器病院　勉強会講師

　３／ 15　所沢第一病院　勉強会講師

７）ＡＬＳＯ（産科救急）取得　３名
８）ＢＬＳ取得　２名
９）ＩＣＬＳ取得　１名

・「孫と一緒」広場（妊婦夫婦の両親むけ）

・ヨガ（妊婦むけ）

・うぶ声５課（出産後の同窓会）

【教育・研修・研修活動・学会等への投稿実績】
１）日本助産評価機構認定　アドバンス助産師 17

名（産休２名含む）

２）埼玉民医連学術・運動交流集会

①「産婦人科でのＰＮＳの取り組み」～安全な

看護の提供とスタッフの育成～

　発表者：高橋亜希

②「ハイリスク妊婦への妊娠初期からのプライ

マリーナーシングの導入と課題」

　発表者：柿﨑美里

③「新生児蘇生法の講習会の活動報告」

　発表者：石川幸恵

３）埼玉民医連看護学会
①「助産実践能力習熟段階（クリニカルラダー）

を活用した助産師教育」

　発表者：清水亜希子

②「助産師によるＲＨ式不適合妊婦への自己血

貯血への一考察」

　発表者：清水美奈

４）命の授業への講師派遣　
　講師：清水亜希子・浅野詩織・國田知里・

　　　　加藤香奈・勝原美樹

　７／８　十二月田小学校　120 名

　８／６　夏休み公開講座　20 名

　８／ 25　幸手子供保健教室　60 名

　11 ／ 10　北中夢ワーク　６名

　１／ 30　松伏第二小学校　100 名

　３／８　樺松中学校　160 名

　３／ 13　しいのみ保育園　80 名　

５）ＮＣＰＲ（新生児蘇生法）

　　講師：石川幸恵・清水亜希子

　７／ 27　2015 年　アップデート講習会　

　10 ／ 29　アップデート講習会・スキルアッ

プコース
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き続けられるように、保育士と協力して、職員

の子育て支援にも努めました。

【今後の展望】
１．ＨＰＨ活動の取り組みを強化していきます。

　　乳児健診、予防注射、各種教室、生活習慣病

外来、喘息患児の家族への禁煙指導など

２．病床利用率増加に努めていきます。

　　食物アレルギー負荷試験の入院件数増加や、

肥満児の教育入院などを行います。

　　時間外や紹介患者の受け入れを積極的に行い

ます。

　　毎週金曜日の小児救急当番を継続、その後、

小児科外来につなげていきます。

３．地域との連携を強化、虐待予防チームの充実

に努めます。子どもの貧困対策、社会的ニーズ

にも目を向けた活動をしていきます。

【実績】
１．新入院患者数　421 人

２．入院延べ人数　1,802 人

３．平均在院日数　4.4 日

４．病床利用率　33.0％

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
・全日本民医連小児医療研究発表会　３演題発表

・埼玉民医連学術・運動交流集会　２演題発表

９．Ｃ３病棟（小児科）看護科

主任　田中美江

【病棟体制】
・病床数　15 床

・看護職　看護師 10 名、准看護師 1 名

　病棟保育士 1 名

【特徴】
　Ｃ３小児は、小児科外来と病棟を担当していま

す。新生児から中学３年生までの小児内科疾患の

患者様を中心に医療の提供を行っています。病棟

では、小児内科だけでなく、小児整形入院の受け

入れも継続して行っており、今年度は 25 件の整

形手術の患児を受け入れました。また、ＳＡＳ入

院も継続し、今年度は 64 件受け入れをしました。

　多職種と協力して、「ベビーマッサージ」「離乳

食教室」「子育て教室」「命の授業」「小児喘息教室」

なども継続しており、今年度から、新しく「ベビー

ランチ」の教室を開始しました。子育て中の母親、

家族を支援する活動を継続し、子育て支援を心が

けています。

【総括】
１．地域のニーズを取り入れた看護の提供と質の

向上を目指し、小児救急医療などの学習の強化

を行いました。小児救急看護の研修に３名参加、

新生児蘇生法の研修に１名が参加しています。

また、時間外の患者や紹介患者の受け入れを積

極的に行いました。

２．子育て支援の継続、気になる患者支援を強化し、

関係機関との地域連携を充実させました。虐待

予防に努め、親子のサポートに取り組みました。

３．病児保育を継続し、働きやすい職場づくりを

目指しました。今年度の利用者は昨年の約２倍

の 85 名でした。職員が子どもを育てながら働
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ト調査など）

４．地域連携を円滑に行い継続した看護を実施する。

【実績】
１．新入院患者数　201 人

２．転入院　77 人

３．入院延べ患者数　4349 人

４．１日あたり患者数　11.9 人

５．平均在院日数　15.7 日

６．平均占床率　49.5％ 

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
・日本ホスピス緩和ケア協会「緩和ケア病棟にお

ける質向上の取り組みに関する認証制度」トリ

プルＡを獲得！

・埼玉民医連学術・運動交流集会　１演題

・看護学会　２演題

10．Ｃ４病棟看護科

看護長　砂川千恵子

【病棟体制】
・病床数　24 床

・看護職　保健師２名、看護師 15 名

・看護助手　１名（担当になっている総数）

・病棟クラーク　１名

【特徴】
　Ｃ４病棟は緩和ケア病棟です。2013 年に緩和ケ

ア病棟を開設して、４年が経過しました。

　がんにより生じる痛みをはじめとする体のつら

い症状や、患者様とご家族が病気と共に生きるこ

との心のつらさを和らげ、その人らしく生きるこ

とを支援させていただきます。

【緩和ケア病棟の理念】
　体のつらさだけでなく、心のケアも同時に行い、

患者の気持ちを尊重し、穏やかに過ごしていただ

けるように支援していきます。

【緩和ケア病棟の基本指針】
１．患者様・ご家族に、寄り添える看護ケアを実

践していきます。

２．地域や他部門との連携を大切にし、その人ら

しさを最期まで追求していきます。

３．患者様からの学びを大切にし、育ちあえる医

療者として努めていきます。

【今後の展望】
１．安定した病床運用。対象患者様の入院受け入

れを安定させる。

２．イベント（音楽療法・ティータイムイベント等）

の継続

３．グリーフケアの充実（遺族会・遺族へのアンケー
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自立しました。

５）緩和ケアチームでは、がん病名のある患者を

カンファレンスに上げ、身体的、精神的苦痛の

緩和や、緩和ケア病棟への転科の適応の判断

（2015 年度 19 人、2016 年度 25 人）と緩和ケ

ア病棟転科患者の在院日数の短縮（2015 年度

21 日、2016 年度 14.5 日）につなげました。麻

薬の使用方法や、麻薬使用時の注意点、ＰＣＡ

ポンプの使い方、症状緩和について学習会を行

いました。

６）医療機能評価準備チームでは、環境巡視を行い、

患者の療養環境と職員の労働環境の改善、記録

監査を行い記録の質向上に努めました。

【今後の展望】
・呼吸器チーム、糖尿病チーム、緩和ケアチーム

を中心に看護の質の向上に努めます。

・退院調整力と、再入院予防に向けた指導力の強

化をしていきます。

・多職種連携を促進し、カンファレンスや朝会な

どの効果的な運用を行います。

・職員のやりがい・満足度向上に向け、業務改善

を進めます。

【実績】
１．新入院患者数　1,499 人

２．入院延べ人数　　15,761 人

３．平均在院日数  10.4 日

４．病床利用率　　87.9％

５．気管支鏡実施数　74 件　

６．糖尿病コントロール入院数　（クリニカルパス

適応）54 人

【教育・研修・研究活動・学会などへの投稿実績】
・呼吸器ケア学会　参加３名

・ＩＣＬＳ受講　１名

・ＢＬＳ実施　22 名

11.Ｃ５病棟看護科

看護長　多比羅恵子

【病棟体制】
・病床数　50 床

・看護職　保健師 12 名、看護師 11 名

・看護助手　8 名

・特徴　

　Ｃ５病棟は、呼吸器内科と総合内科の混合病棟

です。肺炎・肺がん・気胸などの呼吸器疾患の方

に加え、糖尿病血糖コントロール、大腸ＥＭＲ、

尿路感染症や脳梗塞等の入院受け入れも行ってい

ます。2016 年度は病棟内では呼吸器チーム、化学

療法チーム、ＤＭチーム、緩和ケアチーム、医療

機能評価準備チームの活動により、在院日数の短

縮と質の向上に努めました。

【総括】
１）平均在院日数の短縮、ＤＰＣⅠ・Ⅱ期間内の

退院 70％、看護必要度 25％以上を目標にベッ

ドコントロール、退院調整を行いました。平均

在院日数 10.4 人、ＤＰＣⅠ・Ⅱ期間内の退院

63.7％、看護必要度 22.6％でした。

２）糖尿病血糖コントロール入院の在院日数短縮

のため、2016 年ＤＰＣ変更に合わせてクリニ

カルパスを 14 日から 11 日に変更し導入、クリ

ニカルパス適応外の患者に対しても退院目標と

学習プランを事前に設定する運用に変更し、Ｄ

Ｍ患者のみのＤＰＣ期間Ⅰ・Ⅱの期間内の退院

75％を達成しました。

３）呼吸器チームでは、気管支鏡検査のクリニカ

ルパスの電子化、ＲＳＴ回診の回診記録の電子

化、吸入や直視鏡、ＨＯＴ、人工呼吸器につい

ての学習会などを行いました。

４）化学療法チームでは、手順書とチェックリス

トの見直しを実施し、看護師２名が化学療法で
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います。

・整形疾患チームを立ち上げ、学習や業務改善を

行い、整形看護のレベルアップを図ります。

【実績】
１．新入院患者数　平均 86.3 人／月　1,036 人 

２．平均在院日数　18.9 日

３．病床利用率　86.8%

４．手術件数　　828 件

５．死亡数　　　1 件

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
・年間教育計画書に基づき活発に実施しています。

新人看護師には手術室の協力のもと、手術見学

も実施しています。

・認知症ケア専門士も在籍しており、整形看護師

として知識や技術を高め合い、日々奮闘してい

ます。

・2016 年度医療生協さいたま看護学会　演題発表

（１演題）

12．Ｄ２病棟看護科

看護長　松田昌一

【病棟体制】
・病床数　57 床

・看護職　保健師６名、看護師 21 名、准看護師

１名

・看護助手　５名（担当になっている総数）

・特徴

　変形性関節症や脊椎、骨折や外傷などの疾患が

多く、手術や急性期の治療・処置を必要とする患

者様の受け入れをしています。

　周手術期看護を中心とした病棟業務を行ってい

ます。

【総括】
１．平均在院日数 18.9、病床利用率 86.8% とな

りました。老人保健施設みぬまとの連携会議を

開催し、入所へのスムーズな受け入れ方法を確

立しました。他施設への紹介も促進し、多くの

新患を受け入れました。また、他職種参加のカ

ンファレンスを活用し、在院日数短縮につなが

りました。

２．重症記録を紙での記入から電子カルテへの記

入に変更しました。また、電子パスのアウトカ

ム入力を開始しました。

３．パートナーシップナーシングシステム（ＰＮＳ）

という看護方式を 11 月より採用しました。２

名で患者のアセスメントを行い、投薬などダブ

ルチェックで行うことができ、医療事故の減少

や残業軽減などの効果が見られました。 

【今後の展望】
・さらなる在院日数の短縮と病床稼働率維持に努

めます。

・電子パスのバリアンスとアウトカムの評価を行
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２．多職種と協働し、術前から退院に向けた患者

教育の充実を目指します。

３．クリニカルパスの評価・修正を進め、適切な

治療・看護を提供します。

【実績】
１．入院患者数：平均 123.6 人／月　1,495 人（外

科 1,027 人・泌尿器科 349 人・他 119 人）　　

２．入院延べ人数：14,000 人　　  

３．平均在院日数：8.8 日

４．病床利用率：（占床率）69.5％

５．手術件数：668 件（外科 601 件、泌尿器 67 件）

　（予定 566 件　緊急 102 件）

　外科系腹腔鏡下手術の割合：41.8％

　（251 件／ 601 件）

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
１）学会参加

・第 24 回　日本乳癌学会学術総会　　　　

・第 54 回　日本癌治療学会学術集会　

・第 14 回　日本臨床腫瘍学会学術集会

・第 64 回　日本輸血学術治療学会

・第 18 回　日本褥瘡学会学術集会

２）法人外学会：演題発表

・第 13 回全日本民医連　介護看護活動研究交

流集会

３）法人内学会：演題発表

・2016 年医療生協さいたま看護学会　１演題

13．Ｄ３病棟看護科

看護長　江畑直子

【病棟体制】
・病床数　55 床

・看護職　保健師８名、看護師 20 名　

・看護助手　２名（１日勤務数）

【特徴】　
　消化器・泌尿器外科病棟として悪性疾患（消化

器がん・呼吸器がん・乳がん等）や良性疾患（胆石・

虫垂炎・腸閉塞・鼠径ヘルニア・前立腺肥大症等）

の手術を必要とする患者様の看護に取り組みまし

た。

　化学療法室と連携して術前・術後の化学療法を

受ける患者様の受け入れをしています。

【総括】
１．腹腔鏡手術の増加（38.0％→ 41.8％）により

患者への侵襲が軽減し、早期退院が可能となり

ました。予定手術だけでなく、緊急入院・緊急

手術も積極的に受け入れました。

２．クリニカルパスの評価・分析により治療内容

を見直し、在院日数の短縮となりました。

３．がん医療において、がん関連認定看護師を中

心に、外科、乳腺外科ともにキャンサーボード

を開催し、多職種での情報交換・共有により切

れ目のないがん治療に取り組みました。

４．多職種合同カンファレンスを定期開催し、患

者様の治療方針や問題点を共有し、専門職が職

能を活かし介入した結果、患者様の退院後の生

活を踏まえた療養支援を行いました。

【今後の展望】
１．高難易度の手術に対応できる周術期看護のス

キルアップを目指します。
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る取り組みを継続します。ＨＣＵ受け入れ対象患

者の検討と手だてを話し合い、経営とやりがいを

両立できる病棟運営を目指します。

【実績】
１．入院患者数　1484 人

２．入院延べ人数　15331 人

３．平均在院日数　9.1 日

４．病床利用率　83.3 日

５．心臓カテーテル件数　165 件

　　ＰＣＩ件数　29 件

14．Ｄ４病棟看護科

看護長　山梨　忍

【病棟体制】
・病床数　一般病床 46 床　ＨＣＵ４床

・看護職　保健師　５名、　看護師　31 名

・看護助手　９名（担当になっている総数）

・特徴

　Ｄ４病棟はＨＣＵ４床と、循環器・糖尿病・腎

臓病・脳梗塞や脳出血などの血管障害の患者様が

入院されている総合内科 46 床の病棟です。

　多職種で患者様に関わる業務体制を整え、質の

向上を目指してきました。また、医師の初期研修

の場として、医師、看護師が共に学び合う環境づ

くりを目標に活動しています。

【総括】
　ＨＣＵ病棟として、重症患者ケアに必要な対応

力を習得し、安心・安全な医療・看護を提供する

ことを目標に、ＨＣＵを担当するために必要な業

務の支援と評価を行い、段階的に業務の自立を支

援してきました。ＨＣＵ対象 80％を目指す運営を

行っています。

　また、救急対応能力を維持、向上させるため、

ＢＬＳ、ＩＣＬＳのインストラクターの養成に力

をいれ、全職員に向けたＢＬＳ、ＩＣＬＳの指導

に当たってきました。

　総合内科としては幅広い対応力を習得し、安心・

安全な看護の提供を目指し、循環器、腎・透析、

ＨＣＵのチーム編成で活動も行ってきました。Ｈ

ＣＵチームでは、ＥＲからの入室に待機時間がな

いように連携に力を入れてきました。

【今後の展望】
　急性期病院として一人でも多くの患者に対応す

るとともに、在院日数の短縮と病床稼動率を上げ
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検討を重ね、スタッフの意識改善、ケア向上に

つながりました。

【今後の展望】
・急性期病院としての機能を高め、計画的な退院

調整を図り、効果的な病床利用をめざします。

・スタッフ一人ひとりが専門職としての力量を高

め、患者の人権を尊重したケアの提供、回復期

リハビリ病棟の質向上に努めます。

【実績】
１．入院患者数　109 人

２．転入数　139 人

３．入院延べ人数　17,091 人

４．平均在院日数　74.5 日

５．病床利用率　93.3％

６．在宅復帰率　83.7％

７．重症患者回復率　78.1％

15．Ｄ５病棟看護科

看護長　福田友美

【病棟体制】　
・病床数　50 床

・看護職　保健師３名、看護師 16 名、介護士９

名

・特徴　

　Ｄ５病棟は回復期リハビリ病棟で、脳血管疾患、

運動器疾患、特に当院での人工関節術後、脊椎術

後の患者を中心に受け入れをしています。脳血管

疾患と、運動器疾患の患者割合は 5.5：4.5 であり、

当院の整形外科手術件数増加もあり、近年、運動

器疾患の患者数が増加しています。脳血管疾患は、

近隣の病院からの依頼も多いです。

　運動器疾患の患者割合が多いこともありますが、

全国的に見ても平均在院日数が短く、在宅復帰率

が高いです。高稼働を目指しベッドコントロール

を実施し、急性期病院内における回復期リハビリ

病棟の役割発揮を果たしています。

【総括】
１．各種の専門性を生かし、チーム医療を展開させ、

急性期病院における回復期リハビリ病棟の役割

を発揮するために、計画的なベットコントロー

ルを行い、入退院調整を実施しました。

２．多職種で１年間目標を持ってチーム活動を実

施してきました。各チーム目標達成に向けて活

動することで、活発なチーム活動が実施できま

した。多職種合同行事チーム、介護職を中心に

行事の実施、食堂エリアの装飾を行い、通年、

季節を感じてもらえる環境づくりができました。

３．認知症ケアの向上を目指し、病棟スタッフ全

員が認知症サポーター養成講座を受講しました。

行動抑制である身体抑制についての知識、理解

を深め、安易な抑制を行わない、解除に向けた
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【今後の展望】
１．医療機能評価受審に向けた課題の抽出と改善

を推進します。

２．法人の 10 年構想を理解し、薬剤師職能の発

展方向について方針を持ちます。

３．院所で求められる専門資格の計画的取得、改

定コアカリキュラムに対応した認定実務実習指

導薬剤師資格の更新を行います。

【実績】
１．採用医薬品数　1,408（2015 年）

　　→ 1,417 品目

　　新規採用医薬品数　30 品目

　　医薬品在庫率　60.13%

　　医薬品廃棄率　0.208％

２．外来院内処方箋枚数　4,134 枚

　　院外発行率　平均 97.8％

　　入院処方箋枚数　65,897 枚

　　注射処方総数（Rp）　281,542 件

　　注射セット件数（Rp）　206,513 件

　　注射セット率（Rp）　73.4％

３．薬剤管理指導業務

　１）入院服薬指導実人数　8,358 人

　　　指導回数加算無含む　21,553 回

　　　１人当たり指導回数　2.6 回

　２）退院時薬剤管理指導数　4,543 人

４．無菌調剤件数

　１）ＴＰＮ無菌調製件数　670 件

　２）外来化学療法件数　957 件

　３）入院化学療法件数　279 件

　４）無菌製剤処理（細胞毒性）件数　1,176 件

　５）携帯型ディスポーザブル混注件数　５件

　６）院内製剤　35 種に対応

５．がん化学療法レジメン管理数

　　新規作成５件　改定 17 件　

　①呼吸器 27、消化器（②大腸 27、③胃 15、

④食道 4、⑤ GIST 2、⑥膵・胆 6、⑦肝 3）、

16．薬剤科

科長　福島　研

【人員体制】
・薬剤師　常勤 21 名、非常勤２名

・薬剤助手　非常勤４名

・資格　認定実務実習指導薬剤師、日本病院薬剤

師会認定指導薬剤師、日本病院薬剤師会生涯研

修履修薬剤師、日本薬剤師研修センター認定薬

剤師、ＮＳＴ専門薬剤師、抗菌化学療法認定薬

剤師、緩和薬物療法認定薬剤師、糖尿病療養指

導士、介護支援専門員

2016 年は糖尿病療養指導士取得１名。ＮＳＴ

実地修練１名。

・特徴

常勤 21 名中、薬剤師経験５年未満が 11 名（う

ち新卒１名）と過半数を占める若い集団です。

子育て世代もそれぞれがリーダーシップを発揮

し、薬剤師集団の中でお互い援助しあい、院内

での役割も担ってきています。

【総括】
１．診療報酬改定に対応し、薬剤総合評価調整加算、

一般名処方、湿布剤の処方枚数制限、持参薬の

区分表記の検討などに積極的に取り組んできま

した。また、薬剤管理機能検討チームからの提

起を論議し、減薬の検討と併せ、持参薬を原則

使用しない取り組みを進めてきました。

２．キャンサーボードに分担して参加し、レジメ

ンの検討、作成、個々の投与設計などに積極的

に関わり、的確で安全ながん診療に参画してき

ました。

３．ＩＣＴ、がん化学療法、ＮＳＴ、緩和ケア、

各診療科チームなどにも積極的に関与、病棟会

議、病棟朝会へも参加し、チームによる医療の

質向上に努めてきました。
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17．検査科

１．概要
　今年度の入職者４名、法人内のローテーション

で２名の異動がありました。４月よりｈ MPV を

新規に CD トキシン・NT-proBNP を院内検査開

始しました。12 月より院内項目だったプレセプ

シンを削除してプロカルシトニンを開始しました。

血液ガス分析装置２台、密閉式自動固定包埋装置

1 台と血液製剤用の冷蔵庫、検体保存用のディー

プフリーザーが更新されました。自動免疫染色装

置、全自動化学発光酵素免疫測定機を新規購入し

ました。

◆臨床検査医の立場から
　病院の経営環境は常に厳しく、日常診療に不可

欠な検査機器といえども、そうそう更新は出来ま

せん。まして、新規機器（例外なく高額）の導入

は非常に困難な状況です。しかし、機器の更新・

新規購入が、2016 年に導入した血液ガス分析装置

のように、臨床に大きなインパクトを与える…Ｅ

Ｒ診療のスキームに変革をもたらした…こともあ

ります。今後も、「壊れたから急いで購入」という

自転車操業ではなく、埼玉協同病院検査科として

の中・長期ヴィジョンを描きつつ、検査機器・シ

ステムを構築していきたいと考えます。

　検査科が保有する資源の中で最も大切なのは「ひ

と」すなわち臨床検査技師です。技師は、「ルーティ

ン業務に追われ、単に効率良く検査をする労働力」

であってはならないと思います。希望と勇気を持っ

て長い臨床検査技師人生を歩んでゆけるよう、臨

床検査に携わるプロフェッショナルとして育成し

つつ、力量を十分に発揮出来る環境を整えること

が、部長である私に課せられた最重要ミッション

です。

臨床検査科　部長　村上純子

⑧乳腺 17、泌尿器（⑨前立腺 2、⑩膀胱 4、

⑪腎 2）、⑫悪性リンパ腫・造血器 18

６．ＤＩ業務

　１）質疑応答　133 件

　　　外来ＤＩ質疑応答　52 件

２）ＤＩニュース　13 回発行（№ 558 〜№

569、新薬特集号１回を含む）

　３）Phase Ⅳ　市販後臨床試験３剤５例

　　　副作用詳細調査　６例　

７．安全管理業務

１）副作用報告　全日本民医連　28 件、厚労省

（ＰＭＤＡ）　28 件

２）医薬品副作用被害救済制度　申請　３件／

　認定　２件

３）プレアボイド報告　390 件、日本病院薬剤

師会へ報告　12 件

　４）中毒対応件数　50 件

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
・第 64 回日本化学療法学会総会

『カルバペネム系抗菌薬の制限が治療へ及ぼす影

響について』　

・日本病院薬剤師会関東ブロック第 47 回学術大

会

『持参薬の使用状況調査と減薬への試み』

・第 17 回全日本民医連消化器研究会

『切除不能進行・再発膵臓癌患者に対する

Gemcitabine ＋ nab-Paclitaxel 使用症例の検

討』

『新規Ｃ型肝炎経口治療薬の使用評価』

・第５回埼玉民医連学術・運動交流集会

『緩和におけるミダゾラムによる鎮静の検討』

『持参薬の使用状況調査と減薬への試み』

『インスリングラルギンの医薬品評価』

『新規Ｃ型肝炎ウイルス経口治療薬の使用評価』
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細胞検査士５名　国際細胞検査士４名　認定超

音波検査士（消化器）４名　認定超音波検査士

（表在）４名　認定超音波検査士（心臓）１名　

認定血液検査技師　１名　緊急検査士５名

２級検査士（血液）４名　２級検査士（病理）

５名　２級検査士（細菌）２名　一般臨床検査

士 1 名

３．業務内容
　生理学的検査、血液学的検査、生化学的検査、

免疫学的検査、一般検査、輸血関連の検査、細菌

学的検査、病理学的検査を行っています。

　2015 年に比べＵＣＧ検査は増加（外来で増加・

入院で減少）、下肢静脈超音波検査が著増（外来・

◆ 臨床検査技師の立場から
　2016 年は新入職員が４名ありました。地域との

連携を意識し、埼玉臨床検査技師会の研究班や企

画、がん診療連携拠点病院の検査室のネットワー

クにも参加させていただきました。

　今年も資格取得や学会発表などに取り組んでい

ただいたスタッフに感謝です。

検査科　科長　大久保智子

２．スタッフ
医師１名　村上純子（臨床検査専門医・輸血専

門医・血液専門医・血液指導医・ＩＣＤ〈感染

管理医師〉）

臨床検査技師 35 名（常勤 23 名　非常勤 12 名）

UCG件数 下肢静脈エコー件数

細菌検査業務量 病理検査業務量

ALB使用状況緊急検査業務量
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５．その他
　埼玉県合同輸血療法委員会、埼玉県臨床検査技

師会病理検査・細胞検査・輸血検査研究班の活動

に参加しています。

入院とも増加）、緊急検査室業務は全体では微増傾

向（ＨｂＡ 1 ｃ・尿定性検査・尿沈渣で増加）に

あります。細菌検査室業務は一般細菌で増加、結

核菌塗抹は減少していました。病理検査室業務で

は細胞診検査は増加、生検数は減少傾向にあります。

４．教育研究活動   【学会発表】
　第 29 回　日本自己血輸血学会学術総会『当院

の貯血式自己血輸血の状況から経済的

効果を評価する』

　第 90 回　日本感染症学会『埼玉県南部の地域

基幹型急性期病院における血液培養検

査の現状 - 第２報』

　　　　　『入院中に発症したクリプトコッカス

皮膚炎からの播種性クリプトコッカス

症』

　第 17 回　日本検査血液学会学術集会　『血液量

の過不足が凝固系検査の測定結果に与

える影響』

　　　　　『c-MYC/Ig 含む複雑な核型異常を有

し治療に抵抗性を示したびまん性大細

胞型Ｂ細胞リンパ腫（ＤＬＢＣＬ）の

１例』

　　　　　『多数の破砕赤血球を伴い著明な貧血を

呈した胎児母体間輸血症候群（ＦＭＴ）

の 1 例』

　第 48 回　日本臨床検査自動化学会『ＥＲにお

ける血液ガス分析装置 ABL800FLEX

の有用性に関する検討』

　第 63 回　日本臨床検査医学会学術集会『尿路

感染症における尿一般検査と尿培養検

査の比較検討』

　　　　　『診断と治療効果判定に超音波検査が有

用であったリウマチ性多発筋痛症の１

症例』

　　　　　『偶発的にみつかった胃 Burkitt リンパ

腫の一症例』
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【資格】

【総括】
１．放射線画像診断科症例発表会をはじめモダリ

ティごとの症例検討会を開催することで、読影

知識向上を目指し取り組んでいます。

２．胸部Ｘ線撮影、ＣＴ、ＭＲＩ、健康診断画像

検査の読影フォローを継続的に行い、検査結果

が確実に診療に活かされるよう取り組んでいま

す。

３．院内の委員会の他に部門内のリスクマネー

18.放射線科・放射線画像診断科

放射線画像診断科　科長　松本　茂

■放射線科
【人員体制】

　部長　吉田英夫（放射線診断専門医）

　医員　岡﨑百子（放射線診断専門医　核医学専

門医）

　

【特徴】

　上記２名の常勤医および常勤換算 0.5 名の

非常勤医でＣＴ、ＭＲ I を中心とした画像診断、

読影を行っており、画像管理加算を取得してい

ます。各診療科、各主治医との連携を密に、適

正な検査および迅速な診断に至るよう日々努め

ています。

■放射線画像診断科
【人員体制】

　診療放射線技師　常勤 22 名　非常勤１名

　（科長１名、主任１名、副主任２名を含む）

　事務　非常勤４名

【特徴】

　各診療科から依頼される各種検査および健診

を中心に業務を行っています。画像を提供する

だけでなく、診療放射線技師として医師による

画像診断の補助に積極的に関わることを目指し、

ＣＴ、超音波検査、上下消化管造影検査では

技師コメントを読影レポートに記載しています。

また、画像診断の結果が確実に診療に活かされ

るよう放射線技師が読影レポートの内容と受診

状況を確認し、必要に応じて主治医に報告する

フォロー体制を確立し、毎日の業務としています。
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19．リハビリテーション技術科

科長　遠藤正夫

【人員体制】
2016 年 12 月現在

理学療法士 29 名、作業療法士 16 名、言語聴覚

士５名、歯科衛生士２名、事務１名

【総括】
・回復期病棟ではＡＤＬ改善率の向上を目的に充

実加算の維持を行いました。

・内科病棟では入院患者様に対し早期からのリハ

ビリテーション開始率が向上しました。

・医療生協さいたまの組合員が開催する保健予防

活動に 30 件以上参加しました。

・歯科衛生士の周術期業務の確立を行いました。

・卒後研修計画を作成し、計画通り実施しました。

【次年度課題】
・回復期病棟では引き続きＡＤＬ改善率の向上に

取り組みます。

・内科・整形・外科病棟での早期リハビリテーショ

ン実施を引き続き実施します。

・病院における歯科衛生士業務についてまとめを

実施します。

・近隣施設との連携を強化します。

・地域の方に対して運動教室を開催します。

　

【業務内容】
・入院・外来リハビリテーション

・多職種カンファレンス

・家屋調査（退院前訪問指導）

・自主トレーニング指導（退院時指導）

・介護保険サービス移行に関しての相談

・保健予防活動

・患者会活動　のびる会担当（脳卒中患者会）

ジャーチームを設け、インシデント・アクシデ

ントの分析・是正に積極的に取り組んでいます。

４．医療被ばく低減認定施設として、医療被ばく

の適正化、病院職員へ教育、医療被ばく相談に

取り組んでいます。
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20．食養科

科長　吉田昭子

【人員体制】
・管理栄養士　常勤 11 名、非常勤 9 名

・栄養士　１名　

・調理師　常勤 13 名、非常勤 4 名　

・調理補助者　11 名

〈専門資格〉

ＮＳＴ専門療法士１名、糖尿病療養指導士３名、

健康運動指導士２名

【特徴】
（入院）39 年間、直営給食で運営しています。

患者様の声を献立に活かすために、食育も含

めて訪問活動を行っています。安心、安全な

食事を提供するために、ニュークックチルシ

ステムを 2003 年より導入しています。管理

栄養士は、低栄養の改善のために、ＮＳＴと

連携して取り組んでいます。

（外来）患者様が主体的に目標を立て、継続的に

実行できるようにご支援しています。

　　近隣の開業医様からの食事相談のご依頼も

お受けしています。

（地域）地域住民の健康を守るため、健康講座や

調理講習会に管理栄養士、調理師が出かけて

います。特に、減塩食「すこしお」の普及に

取り組みました。また、他団体の料理教室も

お受けしています。

【総括】
１．食事は、安全で衛生管理を基本として、ＩＨ

再加熱配膳カートを使用しています。

　　献立は毎月の行事食をはじめ、季節の献立を

取り入れています。

２．院内の食事形態一覧表に、学会分類を入れ、

・高校生・養成校学生に対する専門職体験

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
・第 26 回全日本民医連神経リハビリテーション

研究会

　斎藤貴男　言語聴覚士

　演題名：リハビリテーション依頼患者の分析

・第 26 回全日本民医連神経リハビリテーション

研究会

　坂本光司　理学療法士　

演題名：当院回復期病棟におけるＢＢＳの得点

とＦＩＭでのトイレ動作自立の関係性について

・川口市医師会

堀田一樹　理学療法士

演題名：当院回復期病棟における在宅復帰因子

の検討
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21．ＭＥ科

科長　吉川雪子

【人員体制】
　臨床工学技士 11 名（科長１名を含む）

【特徴】　　　　　　　　　　　　　　　　
　医療機器の高度化が進む中、医学的知識と工学

的知識を兼ね備えた臨床工学技士の役割は大きい

と常日頃感じています。医療機器の専門職として

点検・修理などＭＥ機器を中央管理することで安

全性、信頼性の高い医療機器の提供を目指してい

ます。

　また、在宅療養される患者様やご家族様へ在宅

医療機器（ＨＯＴ、ＮＰＰＶ、ＴＰＰＶ、ＨＰＮ

など）の使用方法の説明を行い、安心して療養

生活が送れるよう支援しています。透析件数は

10,000 件を超える実績を上げ、多くの患者様を受

け入れ、それぞれのニーズにあった治療を目指し

ています。従来の透析治療に加え On-Line ＨＤ

Ｆを開始して合併症予防に努めています。

【業務内容】
　慢性腎不全における透析療法、集中治療におけ

るＣＲＲＴやエンドトキシン吸着、その他　腹水

濾過濃縮療法やＣＡＰ療法などの特殊透析療法を

行っています。

　また、院内ＭＥ機器の中央管理、保守点検業務、

ペースメーカ業務、ＯＰＥ業務などを行っています。

退院先に活かせるようにしました。

３．入院中の食事相談は、退院後も継続できるよ

うに、外来食事相談の予約をすすめ、継続的な

支援に取り組みました。また、在宅食事相談も

多く行いました。

４．調理師による病棟訪問は、月平均 100 件の訪

問をしています。

【今後の展望】
　がん、低栄養、摂食嚥下困難の方、在宅の食事

相談に力を入れます。

　近隣施設の連携を強化し、自宅に帰ってからも

役に立つ食生活支援をしていきます。

【実績】2016 年１月～ 12 月
１．外来食事相談件数　3,797 件（月平均 316 件）

２．入院食事相談件数　延べ 3,391 件（月平均

283 件）

３．集団食事相談件数　229 件（月平均 19 件）

４．在宅食事相談件数　29 件（月平均２件）

５．入院患者食数　277,192 件（月平均 23,099 件）

６．特別食加算の割合　月平均 41.5%

７．１食あたり食単価　月平均 274 円

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
・ＨＰＨ日本カンファレンス　１演題

・埼玉民医連学術・運動交流集会　３演題
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【実績】
・透析件数

・在宅医療機器指導件数（次頁参照）
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22.システム管理課

課長　大野弘文

【人員体制】
・常勤：３名

・資格：医療情報技師（１名）

【特徴】
　電子カルテをはじめとして、病院内の医療に関

わる記録や事務的な仕事のほとんどがコンピュー

タで行われており、病院内にコンピュータが約

600 台あります。そのコンピュータシステムの運

用・管理を行っているのが、システム管理課です。

　大きな役割（職場の使命）として次の４点を掲

げています。

１）情報システムの適切な運用を行います。

２）医療の安全性に寄与し、診断治療をバック

アップできる情報システムを提供しています。

３）医療経営情報の把握できるシステムを開発

し、医療の質の向上に貢献します。

４）資質の向上に努め、法令遵守をすすめます。

【総括】
１．電子カルテを有効活用し、医療と経営の質改

善をすすめる

　2016 年度は診療報酬改定の年にあたり、持

参薬のＥＦファイル対応、医療看護必要度への

対応から始まりました。電子カルテユーザー会

も緊急で２回行われ、看護師・薬剤師と参加し

機能強化へ意見を反映することが出来ました。

　今年度あらたに出来るようになった、テンプ

レートの直接起動や ACCESS とのデータ連携

などＮＥＣの協力のもと研究がすすみ、他部門

からのテンプレートや ACCESS の新規作成の

依頼が大変多くなりました。これまで難しかっ

た内科系パスなどにもテンプレートの活用を提

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
・第 40 回全国腎疾患管理懇話会学術大会（千葉）

　『ＧＮＲＩを用いた患者の栄養評価』

・第５回 埼玉民医連 学術・運動交流集会（埼玉）

　『ＧＮＲＩを用いた患者の栄養評価』

・第 61 回日本透析医学会学術集会・総会（大阪）

　『オンラインＨＤＦ導入までの取り組みについ

て』

・第５回 埼玉民医連 学術・運動交流集会（大阪）

　『シミュレーション教育の学習効果──参加者の

アンケート結果と講義内容の分析──』

・第５回 埼玉民医連 学術・運動交流集会（埼玉）

　『Ａ病院のエンドトキシン吸着の現状と課題』

・第５回 埼玉民医連 学術・運動交流集会（埼玉）

　『ＮＰＰＶマスクの検討』

・第５回 埼玉民医連 学術・運動交流集会（埼玉）

　『災害対策訓練の取り組みと今後の課題』
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供加算」として診療報酬に反映されました。また、

今年度見送ったタイムスタンプへの対応も、研

究と整備をすすめます。

　サイバー攻撃を防ぎ、電子カルテをはじめと

した個人情報の保全対策をすすめます。

【教育・研修・研究活動】
１）全職員対象の医療安全に関する学習と感染

対策に関する学習を実施しました。

２）専門的知識を向上させるため、外部の学会

や研修会への参加

・Excel で出来る「ＤＰＣデータ活用術」セミナー

（６／７・８）大野参加

・国際モダンホスピタルショウ　カンファレン

ス　

「明日はわが身か大地震～そのとき病院は」

（７／ 13）石田参加

「ＩＣＴクラウドで進化する地域包括ケア」

（７／ 14）飯塚参加

「ＤｉＮＱＬの取り組みと成果／仮想化基盤」

（７／ 15）大野参加

・ＩＣＴによる医療・介護連携ネットワーク

　（７／ 25）大野参加

・統計学講座「演習コース」 

　（９／５・６）飯塚参加

・第 36 回　医療情報学会連合大会

　（11 ／ 22 ～ 24）飯塚参加

・MegaOakHR ユーザーフォーラム

　（４・６・８・９・11・２・３月）大野参加

案し、電子パス化することができるようになり

ました。

　また看護計画の変更にも対応し、患者個別性

に対応した看護計画・記録が入力できるように

看護部・ＮＥＣと協力して改善をすすめました。

２．情報システムの整備をすすめる

　「医療情報システムの安全管理に関するガイド

ライン」の改定により、スキャナ文書のタイム

スタンプを検討しましたが、まだ導入事例が少

なくシステム構築費も高額なため、今年度の導

入は見送り引き続き情報収集を行っています。

　電子カルテ以外の業務システムの基盤となる

共有ファイルサーバーが保守を組める最終年と

なり機器更新をしました。昨年行ったインター

ネット環境の切り離し後のトラブル減少と安定

稼働のための整備もすすみました。

【今後の展望】
１．電子カルテの改善をすすめる

　各部門での活用や医療機能評価受審のための

システム整備改善として、一定の予算の範囲内

で、電子カルテ委員会などで検討して、改善を

はかります。

　基本は個別カスタマイズでなく、MegaOak

の機能アップの導入をすすめます。

２．電子カルテ資産の有効活用をすすめる

　ダイナミックテンプレートを活用した入力の

改善。システム課以外の部門でＤＷＨを活用し

た統計処理ができるようにサポートしていきま

す。

　必要に応じて電子カルテと連携した ACCESS

の活用をします。

　その他、MegaOak ユーザーフォーラムの参

加を通して他病院の活用事例を院内へフィード

バックします。

３．情報システム整備を進める

　電子認証による情報提供や地域連携システム

が「電子的診療情報評価料」「検査・画像情報提
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率化できました。ＤＰＣデータを用いた病院情

報の公開制度開始に伴い、解説案を作成しホー

ムページ上で公開しました。

（３）診療支援や学術研究活動の支援

　学術研究活動の支援としてデータ抽出および

加工、統計解析等を行い、学会からの疫学調査、

実績報告等にも対応しました。学会の症例登録

支援としてＮＣＤ、大腿骨頸部骨折、人工関節

手術、血液疾患の登録実務を担いました。ＮＣ

Ｄは一般外科、消化器外科、呼吸器外科、乳腺

外科に加え、肝臓手術の事前登録、病理科（剖検）

の登録も始まりました。

（４）業務実績

・過去記録取り寄せ・貸し出し　210 件（前年比

101%）うち 63 件がカルテ開示

・病歴登録管理（１～ 12 月）　 8,791 件（前年比

103%）

※退院時要約７日以内完成率 90%、14 日以内

完成率 98%　※いずれも１％ダウン

・死因登録（１～ 12 月）　480 件（入院 377、外

来 73、在宅 30）

・診療情報検索・調査・提供　92 件（調査依頼対

応 70、学会疫学調査等 22）

・主治医意見書作成支援　3,119 件

（主治医意見書 1,720 件、訪問看護指示書 1,310

件、医学的意見書 89 件）

・院内がん登録　1,003 件（前年比 99％）

・ＮＣＤ登録（１～ 12 月）　779 件（外科 678 件、

乳腺 69 件、病理 32 件）

　※病理は 2015 年分 12 件含む

・ニュース発行　２回

・カルテ開示　　98 件（申請に基づく開示 70 回、

法に基づく照会 28 回）

・マイかるて新規登録　509 件（前年比 119％）

【今後の展望】　
　引き続き、データ精度管理、随時必要なデータ

を活用可能な形で提供できるデータセンターの機

23．診療情報室

課長　野田邦子

【人員体制】
・常勤　５名　非常勤　６名

・資格：診療情報管理士（４）、医療情報技師（１）、

薬剤師（１）、臨床検査技師（１）、社会福祉士（１）

・認定：院内がん登録実務中級者研修修了（１）、

院内がん登録実務初級者研修修了（１）、ＡＩ

Ｓ Certification of Completion（１）、医師事務

作業補助者研修修了者（４）、日本医療機能評価

機構クオリティマネージャー養成講座修了（２）

・特徴

　クオリティマネジメントセンター事務局として、

常勤職員全員が事務局会議に参加、データ作成や

分析作業その他の実務を担いました。

【総括】
（１）医療記録・情報の管理

　スキャナ文書の運用を整備しました。医療記

録の記載指針、カルテ開示に関する手順書を改

訂しました。医療記録の量的監査（形式監査）

を行い、結果をクオリティマネジメントセンター

に報告、ニュースとして院内に配付しました。

ＰＯＳ医療記録の学習会を８職場（職種）で開

催しました。医局には記録監査結果を報告しま

した。患者を対象とした「医療記録の読み方講座」

を６回開催し、25 人の方が参加しました。そこ

で出された感想や要望をニュースにして掲示し

ました（職員、患者）。またＢ型肝炎訴訟支援に

伴う法律相談、医療相談に対応するためのカル

テ調査およびカルテ開示に対応しました。

（２）医療の質向上につながる質指標の測定や各種

統計の作成

　がん登録のデータをもとにがん症例データ

ベースが構築され、症例見つけ出しが大幅に効
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在院日数短縮を図るクリティカルパス運用の

試み（○平嶋）

④ 2016 年度埼玉民医連学術・運動交流集会（12

／ 18）

・診療の質改善につなげるための 分析ソフトを

用いたＤＰＣデータの分析（大津）

・ＣＣＰマトリックス導入から重症度記載取り

組みと重症度から見た市中肺炎の患者分析

（金子）

・がん治療施設として、 患者・家族に選ばれる

ためにできること（平嶋）

・2015 年・2016 年退院患者統計の比較 ～退

院先に着目して（横尾）

（３）部門内（間）学習会

・「ぐっときた記事紹介」月２回計 23 回（持ち

回り担当）

・疾患シリーズ学習会 15 回

・入院医事課との合同学習会 46 回

（４）講演

・クオリティマネジメントセンター・地域社会

と健康研究所共催学習会（１／ 15 野田）

　質改善のためのデータの取り扱い──データ

の見せ方とアンケートを中心に──

・HPH Conference 2016 in Connecticut ６

／ 10 Conneticut、NODA）

  Our experience of WHO HPH-RP in 

Saitama Cooperative Hospital Japan-We 

found out HP was basics of quality in all 

the health and human services-

・HPH 国際カンファレンス in Connecticut 報

告会（７／５野田、医療生協さいたま）

・薬剤師部会総会（４／ 19 野田）

　患者の問題解決としての医療記録──医療記

録は誰のもの──

・職種別記録学習会（６／ 18 医療社会事業課、

６／ 22 リハビリテーション科、６／ 24 食養

科、放射線画像診断科、６／ 28 検査科、７

／１看護主任会議、７／ 12 ＭＥ科、野田）

能を高めます。活用に向けての発信力を高める施

策を進め、職種別およびチーム医療としての記録

の質的点検を全病院的に取り組み改善をはかりま

す。

【教育・研修・研究活動・学会等への発表実績】
（１）外部研修

・埼玉県院内がん登録実務者研修会（埼玉県立が

んセンター２／ 17 小林）

・診療情報管理講座～疾病コーディング～（乃木

坂スクール４／ 16 ～８／ 20 金子）

・医学用語を考える－医療者・市民双方の視点か

ら－（日本医学会シンポジウム６／ 16 金子）

・ＲＩＣＨ統計学の基礎・演習コース（埼玉県立

大学６／ 23、９／５－６大津）

・全国がん登録実務者研修会（国立がん研究セン

ター９／ 21 平嶋）

・ＤＰＣ活用術ワークショップ「病院情報の公表」

のデータ分析と解説文の書き方（医療経済研究

機構 12 ／ 19 － 20 金子）

・医療における「賢明な選択」Choosing Wisely 

Japan キックオフセミナー（東京 10 ／ 15 野田）

・第 36 回医療情報学連合学会（横浜 11 ／ 22 －

24 野田）

（２）研究発表

① 24th International Conference on Health 

Promoting Hospitals and Health Services

（６／ 10-12 Connecticut）

・Activity as the POMR-reviewer develops 

health l i teracy and competence to 

improve health promotion interactively

（NODA）

②「医療福祉生協のいのちの章典」実践交流集

会（２／ 25 横浜）

・ 新しい患者参加のかたち～マイかるてモニ

ター員の試み（野田）

③日本診療情報管理学会（10 ／ 12 － 13 東京）

・人工股関節置換術のＤＰＣ診断群分析から、
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24．外来医事課

課長　粂田真央

【人員体制】
63 人（常勤 18 人　非常勤 26 人　スタッフ職

員４名　当直バイト 15 人）

・資格

　診療情報管理士：1 名、衛生管理者：１名

・特徴

　外来医事課の病院での役割は、病院で行われ

る医療行為をしっかりと収入につなげること、

医療の質や接遇の質を維持するものです。

　正確な診療報酬請求を行うことで、保険者へ

の請求、患者負担の計算を行い、病院の外来収

入として大きな柱となっています。

　また、業務全体の調整役としての業務も存在

しています。会議や様々なチームの運営事務局

も行っています。

内科チーム

18 人（常勤７人　スタッフ職員１人　非常勤

10 人）

　①内科急患外来

　内科急患外来患者受け入れ、救急対応、転送

の対応、医師補助業務。

　②専門外来

　糖尿病、呼吸器、循環器など、内科疾患の専

門領域を扱う。

　患者受け入れ、予約管理、検査案内。

　　チーム会議の運営。

　③内視鏡業務

　　内視鏡の予約管理、チーム運営。

外科チーム

　20 人（常勤７人　スタッフ職員２名　非常勤

11 人）

（５）投稿

・野田邦子．民医連ＱＩ指標 Version ３につい

て．民医連医療 2016（536）；50 － 51



− 235 −

Ⅴ．部門の活動状況
Ⅰ
．
概
要

Ⅱ
．
委
員
会
任
務

Ⅲ
．
医
療
経
営
統
計

Ⅳ
．
診
療
科
活
動
状
況

Ⅵ
．
研
究
業
績

Ⅴ
．
部
門
の
活
動
状
況

皮膚科、耳鼻咽喉科、眼科、外科、小児科、整

形外科、泌尿器科、婦人科

各診療科の受付業務、予約管理、検査案内。各

診療科会議の運営。

会計チーム

９人（常勤３人　スタッフ職員１人　非常勤５

人）

専門内科、婦人科、中央会計における患者窓口

負担の計算

【総括】
１．強い医療生協を作る視点

①窓口未収金の減額

②返戻減点を管理し正確な保険請求

③保険請求の知識が向上

④保険請求に関わる作業時間減

⑤加入・増資の目標を達成

　７月から変更になった職員共済会の申請方法

変更により職員未収の増加が懸念されましたが、

案内を丁寧に行ったことで未収の増加を防ぎま

した。返戻減点指標については前年度から変化

はありませんでした。上半期は他院所職員より

診療報酬請求の学習を受けました。保険請求の

作業時間については、日中の保険体制を確保す

ることで時間外の作業時間が減少しました。

　各診療科で３課題を達成し、外来医事課目標

に到達しました。

２．利用者要望の視点

①虹の箱で要望の多い待ち時間について対策の

実施と削減

②接遇について対応し、患者満足度の向上

　待ち時間対策として、専門内科、泌尿器科、

婦人科に診療進捗時間表示のモニターを設置

しました。アンケートでは「受付や外来に声

かけやすい」0.5pt 増加、「職員の言葉遣いや

服務態度はよい」0.4pt 増加しました。

３．確かな仕事作りの視点

①超勤をコントロールし削減し、健康的な職場

づくり

②会計入力時における算定誤りを減らし修正に

よる未収の発生を最小限に

③システムを利用した正確な会計

　前年度より超勤が減少し、有休の消化も進み

ました。

　会計入力の減少やシステムによる正確な会計

については進捗がありませんでした。

４．育ちあいの視点

①メンター制度の導入、新入職員育成の推進

②民医連職員の育成、患者によりそえる職員集

団づくり

③外部及び内部の学習会に参加、課内にフィー

ドバック

　今年度初めてメンター制度を導入し、研修の

進捗や内容を確認できるようになりました。

　新入職員研修計画概要を作成し、計画に沿っ

た研修が行われました。

　外部の学習会に参加した際は部会で水平学習

を実施することができました。

【今後の展望】
１．新入職員から中堅職員までの、事務育成指針

を作成し力量を安定的に維持します。

２．医学管理ナビ、インターフェースの管理と活

用を進め、正確な会計を進めるとともに、ルー

ルにのっとった診療報酬請求を行います。

３．医療生協、民医連の理念を日常業務の中で実

践できる人材育成をすすめます。
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25．入院医事課

課長　野村健二

【人員体制】
・常勤：８名、スタッフ：２名、パート：９名

・資格（診療情報管理士３名）

【概要】
　病院の医療収入の半分以上を入院診療で占める

中、入院で行われる医療行為を正確に、かつ漏れ

なくお金に変えることは病院の経営にも大きく関

わってきます。

　私たち入院医事課では、保険請求業務をはじ

め、病棟運営のためのデータ作成・分析、医師ア

シスト業務といった多岐にわたる業務を担い、医

師・看護師が治療・看護に集中できる環境をつくり、

患者様への質の高い医療の提供へつなげていきた

いと考えています。

【総括】
１．「病棟スタッフが DPC 期間Ⅱを意識した退院

調整ができるよう、タイムリーかつ正確なＤＰ

Ｃ情報を提供できるよう調整します」

　　各病棟カンファレンスで活用する資料に正確

なＤＰＣ期間を情報提供できるよう業務変更を

行い、運用を開始することで医師を始めメディ

カルもＤＰＣ期間を意識した退院調整へと繋が

りました。

　　全病棟で担当病棟事務による診療報酬やＤＰ

Ｃに関する学習会を行い、保険診療のルールに

ついて発信することができました。

２．「医師・メディカルスタッフと連携・協力し、

病棟目標の課題の推進・病棟医療の質向上に貢

献します」

　　院内のクリニカルパス委員会と連携し病棟で

使用している疾患別クリニカルパスの分析を行

い、病棟会議にて検討を行った結果、治療内容

の質改善へと繋げることができました。

３．「医師アシスト業務の拡充を図り、医師の業務

負担軽減に努めます」

　　病棟クラークによる医師事務作業補助の業務

を一部拡大することができました（文書記載の

アシスト・入院診療計画書の記載補助）。

【今後の展望】
１．頼られる事務の育成

２．分析・発信力の強化（ツールの活用・データ

で示し理解を得る）

３．マネジメント力の強化（病棟運営・経営につ

いて医師・看護師と連携）

４．医療の質の分析・課題発見・提起

５．チーム医療への役割発揮

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
　病棟担当事務が持ち回りで毎月病棟分析データ

の交流会を行い、それを基に病棟会議やチーム会

議でクリニカルパスの見直しや診療内容の見直し

について議論してきました。また、他部門向けに

診療報酬に関する学習会やＤＰＣに関する学習会

を行い、常勤職員が講師を務めることができました。

　「施設基準の管理と適時調査への対応」、「第 149

回日本医学会シンポジウム」「医師事務作業補助マ

ネージメントセミナー」等の各種研修会に参加し

ました。

　その他､ 経営の視点を高めるためにセミナーや、

クリニカルパスセミナー、手術室運営セミナー等

への参加を積極的に取り組んできました。

【学習会講師】
・医師法と療養担当規則

・リハビリに関する診療報酬学習会

・入院医療に関する診療報酬学習会

・各種加算に関する学習会

・ＤＰＣ制度について
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４．平和の取り組み

　人権を守るには平和があってこそです。安全

保障法関連法案について学び、反対署名を集め

ました。戦傷病者資料館であるしょうけい館を

見学し、戦争の悲惨さと平和の大切さを学びま

した。

５．日常業務報告：別紙月報参照

【今後の展望】
・地域の医療機関・介護事業所・地域包括支援セ

ンターとの連携を強め、認知症・高齢者世帯・

がん・外国人・多問題事例等を地域で支えられ

るネットワーク作りを進めます。

・がん研修やコンフリクトマネジメント研修を継

続的に修め、相談の質を向上させます。

・無料低額診療事業や安心セーフティネット事業

の活用やこども食堂やフードドライブ、学習支

援等の反貧困の取り組みを地域関係団体や組合

員と共に進め、地域での手遅れ事例を生み出さ

ないための取り組みを進めます。

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
１．研修

・社会福祉士実習指導者研修修了（県立大学）：田

原

・関東甲信越地協ＳＷ研修交流集会（長野県）参加：

竹本・田原・小金澤・鳥山

・日本医療機能評価機構コンフリクトマネジメン

ト研修修了：小林・近藤

・埼玉県肝炎コーディネーター養成研修修了：上

田・松島

・全日本民医連救急医療研究会参加：上田

・回復期リハビリテーション病棟協会ＳＷ研修会

参加：佐藤

２．講師活動

・彩の国あんしんセーフティネット事業担当者養

成講座講師：竹本

26．医療社会事業課

課長　竹本耕造

【人員体制】
・常勤 10 名（内育児休暇中１名）

・資格：社会福祉士９名、精神保健福祉士１名

・特徴：ＳＷの数が、同規模病院に比べても多い

のが特徴です。入院患者の退院支援のみならず、

外来患者や受診していない方もどなたでも相談

をお受けしています。

【総括】
１．退院支援

　早期介入・早期問題解決を確実に行う手立て

として、退院支援看護師・病棟看護師と共に入

院３日以内の問題抽出・１週間以内のカンファ

レンスと面接の取り組みを手順化し、加算算定

件数も増加できました。老人保健施設みぬまを

はじめ、他老健や地域包括病床との連携を強め、

大腿骨頸部骨折患者の手術後２週間での入所が

定着し始めました。

２．地域連携

　近隣在宅診療医療機関・訪問看護ステーショ

ンと緩和ケア病棟地域連携カンファレンスを開

催し、がん患者の地域での緩和ケアの関係構築

が進みました。ケアマネージャー懇談会を開催

し、急性期病院の退院支援の流れや、在宅での

精神疾患・終末期対応について理解を深められ

ました。

３．患者の受療権を守る取り組み

　行政職員との懇談で国保一部負担金減免制度

の必要性を訴えました。困りごと相談会や外国

人健康相談会に参加しました。ホームレスの方

の生活保護申請や無保険の方の保険加入、無料

低額診療事業の活用を通じて、経済的に困窮し

ている方が受診できるようにしました。
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３．学会発表

・埼玉民医連学術・運動交流集会

「がん患者への就労支援を行って」　　小林美沙

「退院支援の取り組みのまとめ」

田原環見・小金澤由佳　

「無料低額診療事業のまとめ」　　　　竹本耕造
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もあり、地域の急性期病院としての役割や期待

が高まっていることを実感しました。講演では

外科医長の佐野医師より胃がん・大腸がんの腹

腔鏡手術の事例を紹介させていただきました。

【スタッフ】
地域連携：常勤２名

（事務総合職１名、社会福祉士１名）

　　　　　非常勤３名

総合受付：常勤６名、非常勤 14 名

入院受付：常勤１名、非常勤２名

【業務内容】
　地域連携課の主な業務は、①診療情報提供書及

び返書のデータ入力と郵送、②他院からの即日入

院や受診窓口（高額機器検査を含む）、③訪問活動

に分かれます。

①診療情報提供書及び返書のデータ入力とアシス

ト業務

　１ヵ月に 600 ～ 700 件前後の診療情報提供書

及び返書を「病院名」「診療科」「目的」「病名ま

たは病状」などのデータとして集積しています。

医師アシスト業務として「事務返書」（来院報告）

や「死亡報告」（紹介患者が死亡した場合、翌日

に紹介元へお知らせする）、診療情報提供書の下

書きも行い、適切なタイミングで返書の依頼も

行っています。

②他院からの即日入院や受診窓口（高額機器検査

を含む）

　地域の開業医を中心に緊急入院の依頼窓口と

なっています。入院依頼をスムーズに行う業務

手順として「ベッド調整」→「リーダー医師」

への確認を５分以内で返答するようにしていま

す。紹介元を待たせない対応を心がけています。

　また各専門外来の受診・予約調整を行ってお

り、患者・開業医のニーズに応じて適切に対応

しています。ＭＲＩ・内視鏡検査などの高額機

器の共同利用の窓口にもなっています。

27．地域連携課

課長　松本浩一

【概要】　
特徴、特色

１．昨年来、総合サポートセンターの１部門とし

ての役割である患者、他医療機関、他施設など

からの最初の窓口として「要望や相談をワンス

トップで受けとめる」ことを課内の大命題とし

て、他職種・他部門とのスムーズな連携が行

えるように取り組みました。特に地域連携看護

科、医療社会事業課（ＳＷ）と緊密な連携をとり、

情報共有や迅速な対応を心がけてきました。受

付前での急変患者への対応にもスムーズに対応

することができました。

２．地域開業医の先生方への訪問の際に、管理部

も同行して地域連携に力を入れていることをお

知らせしてきました。その効果もあり、昨年以

上の紹介件数を受け入れることができました。

特に救急車の受け入れ、時間外の急患対応など

も迅速に対応することができました。

	 2016 年紹介件数：584 件／月平均

	 （2015 年：534 件／同）

	 紹介率：38.9％／月平均

	 （2015 年：36.9％／同）

３．近隣病院の地域連携実務者との定例会議や感

染防止対策カンファレンスなどの会議も継続的

に行い、お互いの情報交換や質の向上、市内の

地域連携の推進を目的とした取り組みを様々に

行いました。

４．10 ／６に開催した「第 33 回地域医療懇談会」

では過去最多となる 50 医療機関 100 名の方に

来院していただきました。川口市医師会・新谷

副会長をはじめ、歯科医師会・中村会長、薬剤

師会・梅澤会長、川口市保健センター・林先生、

川口市消防局・小暮次長など行政の皆様の参加



− 241 −

Ⅴ．部門の活動状況
Ⅰ
．
概
要

Ⅱ
．
委
員
会
任
務

Ⅲ
．
医
療
経
営
統
計

Ⅳ
．
診
療
科
活
動
状
況

Ⅵ
．
研
究
業
績

Ⅴ
．
部
門
の
活
動
状
況

28．安全企画室

課長　宮﨑俊子

【人員体制】
・専従医療安全管理者　１名（薬剤師）

・常勤事務　１名

　患者と職員の安全をまもるための様々な医療安

全活動の推進と、公的文書の作成や申請・手続き

を実施する病院機能管理の補佐の二面の役割を有

しています。専従管理者と専任の事務で、役割分

担して実施しています。

【総括】
　今年度は、安全文化醸成の目標、職員の労働安

全衛生向上の目標、病院機能データの管理向上の

目標、節電と災害対策の目標において達成基準を

設け、取り組んできました。

１．ひやりはっと事故報告書が提出されてから、

修正処置が実施され、その評価と承認が滞りな

く行われるように、報告部門への声かけや援助

を行いました。

２．これまで不十分だった外来フロアへの巡視・

偵察を意識的に実施し、気付いたリスクに対し

て改善につなげる手立てを取りました。

３．昨年に引き続いて、事故の是正処置が滞るこ

となく実施できるように、是正の進捗に合わせ

てヒヤリングを実施しました。前年度から持

ち越した解決されない事例はなくなりましたが、

まだまだ是正が進まない部門も残っており、事

例分析の段階からの積極的な援助が必要である

と感じます。

４．死亡退院したケースのスクリーニングを実施

し、医療事故調査制度の対象となり得る事例を

見逃さないようにしました。

５．入院基本料等の施設要件に不適合が生じてい

ないかを定期的に点検実施しました。

　入院相談：月平均 72 件

　受診相談：同 198 件　

　検　　査：同 72 件

③訪問活動

・2016 年も火・金を定期訪問日として近隣医療機

関へ返書や検査結果の配送、開業医の先生方へ

の訪問などを行いました。

・地域の急性期病院が主催する「連携懇談会」に

は必ず出席し、地域連携実務者会議（４ヵ月に

1 回）も継続して参加しました。
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６．職員の二次健診受診率を前年度より向上させ

るために働きかけましたが、結果的には前年度

を僅かに下回る受診率となりました。

７．職業感染の予防接種を必要な職員に実施させ

るために、感染症のデータの収集や製剤の手配

など、労働安全衛生委員会と協力して進めました。

８．節電アクションプランに沿って、気温に応じ

たエアコンの使用を意識的に行いました。

９．大規模災害発生に備え、院内のトリアージ訓

練や、病院周辺地域での防災訓練に積極的に参

加しました。

【教育 ･ 研修・研究活動】
１）医療安全委員会の事務局として、医療安全に

関する教育を全職員に対して実施しました。〈委

員会報告参照〉

２）全職員対象の医療安全に関する学習と感染対

策に関する学習を実施しました。

３）外部の研修会や学会へ参加しました。

・認定病院患者安全推進協議会　教育プログラ

ム

“ マニュアル ” をめぐるワークショップ（７月

20 日）

・第 11 回　医療の質・安全学会学術集会（11

月 19 日、20 日）

・認定病院患者安全推進協議会セミナー　処置・

検査時の鎮静中の観察と対応（２月４日）

・認定病院患者安全推進協議会　平成 28 年度

全体フォーラム（３月 18 日）

・全日本民医連第８回医療・介護安全交流集会

（３月 11 日、12 日）

４）研究報告

・第 11 回　医療の質・安全学会学術集会にて

ポスター報告

演題名「転倒転落事故を防ぐために。愚直な取

り組みをつづけて。その経過報告。」

５）講師

・全日本民医連第８回医療・介護安全交流集会

の講習会にてファシリテータ担当

・講習会名「チームＳＴＥＰＰＳ研修会」アド

バンス編、初級編
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（まちづくり）

　立憲主義の立場で多くの人々と手を結び憲法

と平和、いのちを守るため 2000 万人署名の目

標を達成します。

南部Ａ－ 1370 ／ 1150（119.11％）

南部Ｂ―1556 ／ 2105（73.92％）

東　部―1971 ／ 4120（47.8％）

計　4897 ／ 7375（66.4％）

＊目標達成には至りませんでしたが、ここ数年

にない取り組みになりました。

（組織づくり）

　班交流会・班長訪問を成功させ、班会開催率

を１割アップさせていきます。

2015 年度実績　　　　　　　

南部Ａ－ 49 ／ 103（48％）

　　⇒ 23 ／ 70（33％）（2016 年度到達）

南部Ｂ－ 55 ／ 76（72％）

　　⇒ 43 ／ 68（63％）（2016 年度到達）

東　部―111 ／ 357（31％）

　　⇒ 86 ／ 309（28％）（2016 年度到達）

計　215 ／ 536（40％）⇒ 152 ／ 447（34％）

＊「班長とのコンタクト」が、実態に合わせて

班を整理していく結果になりました。

（ネットワーク地区制）

　自治体（生活圏域）の「新総合事業」の進捗

状況を把握し、参画していきます。

・草加支部は新総合事業の通所・訪問一体型Ｂ

の事業として「ふれあいセンター・新田」開

始

・２／ 23「みんなで考える地域包括ケア交流会」

ですべての地域包括支援センターと懇談

（ＨＰＨ目標）

　地域まるごと健康づくりに取り組んでいきま

す。「生協コーナー」で医療生協活動をお知らせ

する取り組みを行います。

・ 新患患者に「支部活動紹介」のチラシを配布

し、生協コーナーに「支部リーフレットコー

ナー」を設置し、紹介活動が開始されました。

29．組合員活動課

課長　熊倉正明

【人員体制】
・常勤４名　パート１名

・特　徴

県南地域担当―南部地区４ブロック　東部地区

　　　　　　　利根南地区

・南部Ａブロック担当（木曽呂・東内野、神根

東、道合・神戸、根岸、源左衛門、芝北、柳崎、

芝南、伊刈・芝　計 10 支部）

・南部Ｂブロック担当（差間、戸塚中央、戸塚南、

東川口、安行、安行慈林、新郷　計７支部）

・東部地区担当（草加、八潮、三郷、吉川、越谷、

松伏、庄和、春日部中央、春日部北、春日部東、

春日部南　計 11 支部）

【概要】
　組合員活動課は、住民の「健康で安心した暮らし」

を実現していくために、医療生協の活動を知らせ、

「参画」してもらい、全職員や他団体の協力のもと、

社会に働きかけ、「地域まるごと健康づくり」を目

指しています。

【総括】
（健康づくり）

　健康づくりとまちづくりの専門力量を高めま

す。「いつでもどこでも体操」「ココロンエクサ

サイズ」「脳いきいき教室」等の講習受講者・イ

ンストラクターを 70 名以上養成します。

「いつでもどこでも体操」　　203 名

「ココロンエクササイズ」　　７名

「脳いきいき教室」　　　　　41 名

計　251 名（251 ／ 70　358％）

＊リハビリ職員の協力もあり「いつでもどこで

も体操」の講習会が爆発的に広がりました。
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30．健康管理課

課長　田中郁子

【人員体制】
・常勤５名、非常勤 16 名

・特徴

　健康増進センターの運営を担当する部門であり、

健康診断の予約から結果作成、健診後のフォロー

についても担当している事務部門です。健康診断

に関する事務作業を担当しています。

【総括】
１．がん検診数は前年をうわまわることができま

した。自治体がん検診は、住民に受診はがきが

配布され、それにもとづき受診者が増えています。

２．健康づくり支援のために、健診情報を診療に

役立たせるために電子カルテへの情報記入項目

をふやしました。かかりつけ医の情報や、じん

肺チェックの読影情報を反映させました。

３．新健診システムを有効に活用できるよう、業

務担当者の声を反映し、工夫しながら、業務改

善を図ってきました。

４．健診結果にそって、要精密検査者への受診勧

奨をすすめるために、受診勧奨の手紙を出す取

り組みを年度末まで実行しました。

５．「健康増進センターたより」の発行を１年間毎

月発行しました。

【今後の展望】
１．健康づくり支援のために、保健師と協同して、

特定保健指導の当日実施、健診後外来での支援

をすすめる取り組みを強化していきます。

２．健診から得られた情報を診療に活かすことが

できるよう、引き続きカルテへの情報集中をす

すめていきます。

３．健診後の受診勧奨をすすめ、がんの早期発見

【今後の展望】
　担当地域の自治体や地域包括支援センターをは

じめとした、他団体とも連携し、「医療生協らしい

地域包括ケア」を目指します。
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31．資材課

課長　小池綾一

【人員体制】
・常勤 2 名　スタッフ職員 1 名

・特徴

　病院で使用する、医療材料 ･ 伝票類（印刷物）･

事務用品などの購買業務を行っています。

　また、診療報酬改定や高額機器購入時には価格

交渉を実施し費用削減を行い、ベンチマーク活用

による価格低減を実施しております。

【総括】
１．医療材料に関わる費用の削減をし、経営の改

善をめざします。

①診療報酬、償還価格引き下げの影響率 75％以

上回復します。

・４月償還改定分は９月まで交渉団を通して計

画的に進めることができ、11 月に遡及を行

えました。

・１月経過措置分は２月で妥結し、３月に遡及

を行うことができました。次年度の方針を決

め、2017 年４月経過措置分の交渉を継続し

ていきます。

②医療消耗品のベンチマークによる価格引き下

げで 10 品目以上交渉し価格を引き下げます。

・12 品目をベンチマーク活用して費用削減がで

きました。

２．消耗品、その他に関わる費用の削減をし、経

営改善に貢献します。

①消耗品・印刷物の価格見直しを行い前年度購

入実績より下回ります。

・消耗品及び備品について、年度末黒字キャン

ペーンを実施し、朝会で呼びかけ、継続的に

再生利用を推進していくことができました。

・次年度も価格見直しや消耗品のＳＰＤ化を進

に貢献していく取り組みを強化していくために

フォローの方法について再検討を行います。

４．「健康増進センターたより」は受診者へ情報提

供できる紙面づくりをすすめ、内容を充実させ

ていくためにも関係する部門数も広げていきた

いと思います。

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
・肝炎コーディネーター講習会　２名参加　２名

コーディネーター登録

・埼玉民医連学術・運動交流集会　１演題発表　

「自治体がん検診制度を利用した乳がん検診にお

ける現状と課題」

・事務主任研修会　１名参加
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32．つくし保育所

主任　丸岡京子

【人員体制】
・22 名（常勤４名　　非常勤 18 名）

・資格（保育士免許 17 名　調理師１名）

・特徴

　医療生協さいたまに勤務する職員のお子様を保

育しています。

　産休明けから２歳児までを中心に０歳、１歳、

２歳以上の３つのクラスに分け、保育を行ってい

ます。臨時保育、休日保育、夜間保育、病児・病

後児保育も行っています。よく遊び、よく食べ、

よく眠る、を三本柱に心身ともに健やかに元気に

過ごせる子どもを目指しています。

【総括】
１．職員、地域の子育て支援活動を行います。

　地域や職員を対象にした子育て交流会を２回

開催しました。

　育児講座やふれあい遊びに食事会を組み入

れ、子育てについての学習や情報交換などを行

い、交流を図りました。２回合わせて延べ 44

組 100 名の参加がありました。

　病児保育は１日２名の受け入れが多くなり、

利用数は昨年に比べ 1.5 倍増えました。

２．保育士としての専門性、資質向上を目指します。

　事故予防や危機管理の外部研修に積極的に参

加し、部内で学習会を実施し保育に役立てまし

た。また、事故防止配慮チェックを作成し、定

期的にチェックを行い、安全、安心の保育に努

めました。

【今後の展望】
　引き続き職員や地域の子育て支援に努め、保育

士の育成、資質向上を目指します。　

めていきます。

【今後の展望】
　次年度は、経過措置やベンチマークによる価格

交渉で費用削減を追求します。

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
・全日本民医連医療材料購入担当者会議

　2015 年度の民医連経営実態調査では、全体とし

て経営悪化傾向を食い止める状況にはなく、改善

がみられる法人がある一方で、より厳しい経営状

況が継続・深刻化する法人が増えています。2016

年度第一四半期モニター法人調査でも、費用増加

をまかなうだけの事業収益を確保できず、赤字法

人が 20 法人と 66.7% を占め（前年と同数）、前年

から半数以上の 16 法人が悪化と示されています。

この点からも、価格交渉の取り組み業務が前進不

可欠となっています。当法人でも価格交渉のでき

る新たな医材担当者の配置や教育・学習が制度化

され、後継者の育成対策は重要な課題となります。
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33．総務課

課長　松川　淳

【人員体制】
・常勤４名、スタッフ１名、非常勤１名

・特徴

　給与・福利厚生など、職員が仕事を行うために

必要な環境面や制度面についてサポートしていま

す。

　院内の会議室やパソコンなどの貸出用物品の管

理を行い、会議や学習会などの環境面をサポート

しています。郵便物や宅配物の受付と仕分け、機

関紙誌の配布を行い、職員への情報提供を速やか

に行っています。

　出資金に関する窓口として、加入・増資、減資・

脱退などの手続きを行っています。部門ごとに取

り扱った加入・増資を集計し、一覧表を作成して

います。

　院内の公衆電話、病室のテレビ、売店や自動販

売機など、院内の公共物の窓口にもなっています。

　また、医療生協さいたま共済会の窓口として、

企画のご案内や文化・スポーツ補助、医療費補助

の受付を行っています。

【総括】
１．職員サービスの充実を図ってきました。

①５つの部門の制服を更新しました。クリーニ

ング方法の検討を行い、取扱業者の変更を行

いました。

②職員システム（仮称）をシステム管理課の協

力により構築し、入退職の書類作成などで活

用しています。名札、ロッカー、入職書類、

職員駐車場のデータを統合し、一つのシステ

ムとしました。

２．勤怠システムを導入し、給与計算の効率化を

図ってきました。

【実績】
１．在籍児数　42 名　

２．臨時保育児実数　64 名　（年間延べ数 816 人

　月平均 68 名）

３．夜間保育児実数　21 名　（年間延べ数 298 名

　月平均 25 名）

４．病児・病後児保育実数　30 名（年間延べ数

88 名　月平均７名）

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
・民医連保育研修会　２名参加

・全国保育園保健師看護師連絡会研修　１名参加

・全国病児保育研究大会　１名参加

・川口市認可外保育施設職員研修会　１名参加

・第 1 回ＨＰＨカンファレンス　　１演題発表

・埼玉民医連学術・運動交流集会　１演題発表
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34．環境管理課

課長　小野秀敏

【人員体制】
・スタッフ数：３名（常勤２名・パート１名）

・主な資格：ボイラー技士１級・２級、エネルギー

管理員、危険物取扱者（乙４類）、大気関係公害

防止主任者・水質関係公害防止主任者・高圧ガ

ス製造保安責任者（液化酸素）、甲種防火管理者、

甲種防災管理者、建築物環境衛生管理技術者（ビ

ル管理士）、第２種電気工事士

【総括】
１．埼玉県排出量取引制度について目標値比

106％となり、達成できませんでした。

２．コージェネ設備の故障により、８月より１

台稼働の状態となりました。

３．東京電力の契約電力を３月より変更しまし

た（860kw ⇒ 1400kw）。

４．自家発電設備の給油のルートについて確保

し、災害時でも対応できる体制となりました。

【今後の展望】
１．老朽化した施設設備の更新計画の立案と実

施

２．エネルギー供給会社の検討、クリーンエネ

ルギーの検討による環境負荷軽減

３．非常災害マニュアル、ＢＣＰマニュアルの

改訂等、災害対策を強化し、災害に強い病院

づくり

①新勤怠システム導入に向けて概要の説明を拡

大管理事務局で行いましたが、年度内の導入

には至りませんでした。

②タイムカード点検は特別体制を取り、点検作

業と窓口業務を分離し、点検作業の効率化を

図りました。勤怠チェックシートの表記を見

やすく変更し、チェックの効率化を図りまし

た。結果、４月の点検作業時間に比べ約 80％

の時間で終了しています。

３．利用者の視点に立ち、相談しやすく立ち寄り

やすい窓口を目指してきました。

①窓口における「困った」事案を複数で対応し

問題の共有化を図るとともに、同様のケース

に対して対応できるようにしてきました。

②相談者に必要な書類が迅速かつ的確に渡せる

よう、書類の保管方法について変更をしまし

た。これまで個々の引き出しにあった書類を、

カテゴリーごとのファイルを作成し、ポケッ

トに収納することで見やすく取り出しやすく

しました。

【今後の展望】
１．勤怠システムを導入します。

２．職員に役立つ情報の提供を行います。

３．書類等の管理方法について検討します。
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③カンファレンス、学習会、研究会の支援

・学習会、研究会の開催支援

・近隣での研究会情報の収集と公開

④教育研修の地域連携・交流

・外部講師の招聘による学術講演、カンファレ

ンス指導、ＥＲ指導、研修症例カンファレン

スなど交流の実施

⑤ホームページ、出版物による活動成果の公開

⑥初期研修、後期研修修了者のフォローアップ

⑦ＩＰＷ研修等のメディカルスタッフを対象とし

た教育研修支援

⑧医学生対応（病院見学、研修説明会の開催、合

同説明会への参加、奨学金説明会の開催、奨学

生対策）

⑨高校生の医学部合格までの支援（一日医師体験

の開催、模擬面接の実施、合格お祝い会の開催）

⑩さいたま総合診療医・家庭医センターＳＧＦＡ

Ｍの運営事務局（ポートフォリオ発表会、ホー

ムページ管理 etc.）、家庭医療学夏期セミナー

でのセッション参加

⑪法人医師部の企画事務局（新入医師歯科医師歓

迎会、医師部会総会 etc.）

35．教育研修室

課長　市川大輔

【概要】
　埼玉協同病院教育研修センター（Saitama 

Kyodo-hospital Medical Education and 

Training Center）、略称 SKYMET は、埼玉協

同病院の教育と研修を担うセンターとして 2011

年３月 16 日に活動を開始しました。

　ＳＫＹＭＥＴは、高校生からの医学生対策、医

師の初期研修、後期研修・専門研修および指導医

講習会などの生涯研修の充実をはかることを目的

に、広く医学生や地域でご活躍の先生方に教育研

修活動を公開し、より連携を深めています。また「Ｓ

ＫＹＭＥＴ」ホームページ・Facebook などの広

報宣伝も力を入れています。

【スタッフ】
事務局長　：市川大輔　教育研修室課長

スタッフ　：

　　　　　　高橋卓哉　教育研修室主任

　　　　　　根岸千尋　教育研修室副主任

　　　　　　千葉孝二

　　　　　　戸田美咲

　　　　　　芦野　朱　　　　　　

【業務内容】
①新たな初期研修プログラムの開発事務局

・初期研修および後期研修プログラム

・シミュレーター等による教育、シミュレーター

管理（Skills Lab 室管理）

・医師再教育プログラムの開発（診療所医療、

総合診療、女性医師 etc.）

・多職種の研修プログラムとの連携

②指導医・指導者養成事務局（臨床研修指導医講

習会を毎年開催）
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36．感染対策室　

主任　吉田智恵子

【室体制】
・看護職（感染管理認定看護師）１名

・特徴

　感染管理専任者として感染管理認定看護師が在

籍しており、病院施設内の集団における感染症の

伝播・発症を予防し、感染症における影響を最小

限に抑えるために、「患者を感染から守る」「患者

同士での感染症の伝播・拡散を防止する」「職員を

病原微生物の曝露から守り、職業感染に罹患する

ことを予防する」という目的で活動しています。

　また、感染防止対策の年間計画・活動方針・感

染防止対策の基準・手順などを立案・実行・評価

する実働的な専門チームである感染対策チーム（Ｉ

ＣＴ： Infection Control Team）の中核を担っ

ています。

【総括】
１．ＩＣＴの運営

　感染対策室を起点に、院内環境ラウンドを実施

しました。環境ラウンドの結果は報告書を作成し、

各部署や看護部部門長会議で配信しました。

　ＩＣＴカンファレンスでは、感染管理医師（Ｉ

ＣＤ：Infection Control Doctor）、ＩＣＴ専任

の薬剤師・臨床検査技師、病棟看護師と協調し、

分離菌の発生状況や抗菌薬の使用状況、感染対策

マニュアルの改訂や職員教育計画、職業感染管理

などについて検討・対応しました。

２．医療関連感染サーベイランス

　関連部署と協力し、医療関連感染サーベイラン

スを実施しています。薬剤耐性菌（ＭＲＳＡ）サー

ベイランスではＩＣＴと協同して実施し、中心静

脈カテーテル関連血流感染、カテーテル関連尿路

感染、手術部位感染（ＳＳＩ）のサーベイランス

では、各病棟や診療情報室の協力を得て実施しま

した。現在、人工呼吸器関連肺炎（ＶＡＰ）サー

ベイランス実施の準備をすすめています。

３．職業感染管理

　職員が医療関連感染で問題となる病原微生物に

曝露した場合や罹患した場合、ＩＣＤや感染担当

管理者の指示のもとで対応しました。曝露者によ

る感染の明らかな拡大は認められませんでした。

４．職員教育

　院内の全職員が感染対策の基本を理解し実践す

ることができるよう、感染対策チームで作成した

年間教育計画にそって教育を進めました。

　新入職員（全職種）の入職時研修や看護部の技

術トレーニング、春期集中講座、秋期集中講座は、

感染対策室が担当講師と実施しました。

【今後の展望】
１．ＩＣＴ専任の薬剤師・臨床検査技師、病棟看

護師の専門性を生かし、また協調を強化し、医

療関連感染の制御に努めます。

２．サーベイランスのデータを活用し、医療関連

感染を減少させる改善行動に結びつけられるよ

う、現場へのフィードバックや介入を実施します。

３．職業関連感染の防止として、業務環境、曝露

予防策・曝露時の対応マニュアルの整備に努め

ます。

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
１．ＩＣＴの事務局として、ＩＣＴメンバーに必

要な感染対策の教育を実施しました。

２．専門的な知識と新しい情報を得る目的で外部

の学会や研修会に参加しました。
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３．院内の看護師が同じように介護説明できるパ

ンフレットの見直しを行っていきます。

【実績】
１．訪問診療管理患者数　152 件／年

２．訪問診療同行　88 件／月平均（内、緊急訪問

診療同行　75 件／年）

３．患者面談数　626 件／年（がん患者面談

54％・非がん患者面談 46％）

４．入院・外来療養支援延べ回数　724 件／年（外

来支援 66％・入院支援 34％）

５．入院患者退院前の支援会議参加数　265 件／

年

６．緊急入院調整数　24 件／年

【教育・研修・研究活動・学会等への投稿実績】
・日本病院学会報告、ＪＨＰＨ学会報告

・埼玉民医連看護学会　２演題報告

・第 73 回日本自己血輸血学会教育セミナー報

告

・第８回埼玉輸血フオーラム報告

・第 64 回日本輸血・細胞治療学会総会報告

37．地域連携看護科

看護長　高橋恵子

【科体制】
・看護職：看護師６名（内、緩和ケア認定看護師

1 名、皮膚排泄ケア認定看護師 1 名）

・特徴：

①入院・外来患者の療養支援・意思決定支援を

行っています。②支援の必要な入院患者を多職

種で相談し、早期に面談し、スムーズに退院で

きるよう支援しています。③地域診療所、訪問

看護、ケアマネジャーなどの医療・介護施設と

の連携強化や各種相談もお受けしています。④

がん患者の入院相談、外来支援を行っています。

【総括】
１．入院患者様が退院支援が必要かどうかを早期

に判断するための仕組み作りをしました。

・看護師が入院時の問診を取り、課題があると

判断したら、課題解決に向けて、多職種と協

力して支援ができるよう、連絡方法をシステ

ム化しました。

２．入院患者様の課題を解決するための看護計画

を改善しました。

・患者様の課題に対し、より個別性のある支援

ができるように表現を工夫しました。

３．地域に向けた学習会を旺盛に開催しました。

・医療・介護職向けの床ずれ防止の学習会２回、

施設職員向けの看取り学習会３回

・地域住民に向けた終活学習会３回

【今後の展望】
１．退院後、病棟から看護師が訪問できるような

仕組み作りをしていきます。

２．高齢者の生きがい対策にもつなげられるよう

な、地域の支援マップを作成していきます。
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38．経営企画室

室長　小幡成植

【人員体制】
・事務 1 名

・特徴

　経営企画室は、業務を通じて当院の適切な黒字

経営に貢献します。

【総括】
１．経営統計業務

　経営報告、経営月報作成の業務を行い、予算

と実績の乖離の分析調査を実施しました。

　定められた経営指標に基づいて、職員向けに

経営委員会ニュースを発行することで、経営情

報提供を行いました（12 回）。

２．予算作成業務

　2017 年の予算編成作業を行いました。また、

2016 年診療報酬改定の対応を行いました。

３．広報業務

　埼玉協同病院広報紙「ふれあい」を更新しま

した。月刊 12 回、季刊号４回の編集を実施し

ました。埼玉協同病院の「年報 2015」編集員

会の事務局・編集を担い、発行しました。「年報

2016」の編集作業に着手しました。当院の医療

内容や活動をまとめ紹介しました。

４．その他

　救急車の運行業務に年間を通して携わりまし

た（通年）。救急室への事務職支援を行いました

（２月）。埼玉協同病院固定資産の確認作業を実

施しました（４月）。デジタルサイネージ向けの

コンテンツを、契約カメラマンと地元密着の動

画撮影を開始しました（４月）。北側地下倉庫の

整理整頓を実施し、廃棄作業を実施しました（５

月）。病院紹介パンフレットを作成しました（６

月）。病院利用委員会による、竹取伐採を行いま

した（６月）。内部監査委員会のメンバーとして

部門内部監査を運営しました（６月）。病院立ち

入り検査の事務局として準備し、当日の受け入

れも行いました（７月）。内部監査委員会のメン

バーで公設委員会・課題別チーム会議の内部監

査を実施しました（７月）。看護サポートを狙

いとした求人チラシを作成し、川口、さいわい、

生協歯科診療所地区に配布を依頼しました（８

月）。病院情報のホームページ上に掲載しました

（９月）。救急車の運用訓練を指導しました（９月）。

【今後の展望】
　埼玉協同病院の広報活動に、ワンソースマルチ

ユースの手法を取り入れ、メディアの特性を生か

して、より多くの組合員・地域住民へ、広報を広

げます。
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30 までの１時間ですが、相談件数は 20 件とた

くさんの方が相談に訪れました。

・医局内では、毎日午後 3：00 になると音楽が流れ、

皆でストレッチを行いました。

【今後の課題】
・医師主導の医局運営ができるようサポートしま

す。

・医療機能評価、ＪＣＥＰの受審を通して、医師

が働きやすい環境づくり・業務整備・医療の質

向上を目指します。

・新専門医制度に向けて、導入前に運用整理・仕

組みづくりを行います。

・私たち一人ひとりのスキルアップを目指します。

39．医局事務課

課長　我妻真巳子

【人員体制】
常勤２名、スタッフ２名、パート４名

（医局事務・文書係・図書室）

【概要】
・医局運営、医師診療体制のマネジメントを行っ

ています。

・医局運営のマネジメントをしています。

・医師に関わる事務的処理を行っています。　

・常勤・非常勤医師の給与計算（点検・入力）、院

所間交通費、派遣人件費

・医師入職（常勤及び非常勤）に関わる準備、入

職オリエンテーションと電子カルテ操作説明を

行い、診療が円滑に進むよう診療支援をしてい

ます。

・医局内の環境整備を行っています。

・医師事務作業補助者として医師の業務支援（文

書下書きなど）をしています。

・図書業務の管理・運営を行っています。

【総括】
１．新専門医制度

　内科・総合診療において基幹施設としての申

請を行いました。

２．医師事務作業補助者

　医師事務作業補助者として、医局運営・医師

診療体制作成支援、非常勤医師への電子カルテ

操作説明、文書作成支援など診療支援を行いま

した。

３．ＨＰＨの取り組み

・８月８日に、東浦和駅で『駅前健康相談』を実

施しました。医師 11 名、医学生２名、メディ

カルスタッフ 16 名が参加し、18：30 ～ 19：


