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平成１８年度事業報告（総括）

－２－

項目
Ｏ

ゾヘージ 総括

第１会務報告

4～1２

第２会員状況

１３～１４

19年３月末現在正会
ロ

貝 2,690病院（対前年十２）

709,830床（＋739）

賛助会員495会員（-24）

第３会議

1５ 戸～ｸﾞ 6８

総会２回265名出席常任理事会８回253名

代議員会３回189名

理事会４回209名

(常任理事会と合同開催）

第４委員会・部会

6９戸、‐ 1２７

24委員会（12小委員会）

開催回数148回出席1,024名

第５研究会

1２８

1研修会開催１回（対前年十１）

参加者728名（＋728）

第６セミナー

1２９ '■、-グ 132

３セミナー開催３回（対前年±Ｏ）

参加者1,000名（＋171）

第７予防医学活動

１３３ 〆、＝ 1４１

指定施設（181）受診者（17.1～17.12）

日ドック507病院（対前年-110）281,268名

日ドック195施設（対前年－９６）2,991,266名

機能評価認定８０施設

第８診療Ｉ情報管理課

程通信教育

142～１５０

入学生2,945名（第69期1,512名、第70期1,442名）（対前年 261）

卒業生2,780名（第64期1,006名、第65期1,774名）（対前年十1,404）

認定者総数診療録管理士2,231名（第１～43回生）

診療情報管理士11,475名（第44～65回生、特別補講937名含む）

計13,706名（対前年十2,780）

第９病院経営管理者

養成課程通信教

育151～152

入学生４６名（第29回生）（対前年十３）

卒業生４１名（第27回生）（対前年-10）

認定者総数500名（対前年十41）

第１０第56回日本病院

学会

１５３～154

７月７～８日岡山コンベンションセンター参加者7,200名（延べ）

学会長士井章弘（社団法人岡山県病院協会会長、

-－

アーーマ

医療法人岡山旭東病院理事長）

｢新しい病院のあり方をさく゛る」

記念講演１，市民公開講座１，特別講演５，シンポジウム７，一般演題576、

その他'1０

第１１日本人間ドック

１学会

１５５～１６０

理事会２回５３名出席

評議員会1回８０名

委員会３５回545名

研修会３回1,960名

第'’第47回日本人間

２ドック学会

161～1６４

９月14～１５日宜野湾市参加者7,472名

学会長鈴木信（琉球大学名誉教授）
－－

アーーマ ｢AntiagingforSuccessfulLongevity」

学会長講演１，特別講演６，教育講演１，公開講演２

シンポジウム４，ランチョンセミナー14、一般演題342、その他2６



－３－

項目ページ 総 舌

第１２日本診療録管理

１学会

165～１７３

理事会４回４８名評議員会１回101名

各種委員会２５回186名

生涯教育研修会（第２１回～第27回）参加者（2,327名）

第１２第32回日本診療

２録管理学会

１７４～1７５

８月24～25日福井（フェニックスプラザ）参加者1,763名

学術大会長森田信人（福井県立病院院長）
￣￣

アーーマ ｢医療の質と診療情報管理」～求められる医療と現実のはざまで…～

学術大会長講演１，特別講演１，教育講演１

シンポジウム３，一般演題74、ポスターセッション6０

第１３国際モダンホス

ピタルショウ

2006

１７６～１９１

７月12～１４日東京ピッグサイト（通算33回）

出展社392社（対前年十27）来場者76,700人（対前年十1,000）

第１４国際活動

１９２

国際病院連盟理事会１月フランス

アジア病院連盟理事会７月東京

山本会長がAHF会長に就任（11/12005～10/312007）

海外視察研究会諸般の事'情により開催を見送った

第１５広報

1９３ ｸﾞヘー 205

日本病院会ニュース 第733号～752号（20回発行）

日本病院会雑誌第53巻4号～54巻3号（12回発行）

ジャパン・ホスピタルズNo.２５ＪＵＬＹ２００６（１回発行）

第１６医療従事者無料

職業紹介所

206～207

求職０件求人78件

(医師70件、看護師５件、その他３件）

第１７統計Ｉ情報室

208～２１５

発行「平成18年度病院概況調査報告書」

｢平成18年度診療報酬改定影響度調査」

第１８病院幹部医会

216

今年度は組織見直しのため開催を見送った。

第１９他団体との連絡

協議及び連合

217～252

総合部会開催１２回213名

委員会６５回547名

研究・認定センター関係６回３７名

第２O日本病院団体協

議会

253～365

代表者会議１３回開催

実務者会議１０回開催事務連絡会議３回開催

第２２要望・提言

266 〆、= 356

総数２５回（日病９、四病協１０，日病協６）

役員・委員名簿

357～425

役員名簿委員会委員名簿他



第１会務報告

平成18年

４月１日 ３月２５日開催の代議員会・総会で、現執行部の所信表明を実施し、過去最大のマイナス改

定となった今回の診療報酬改訂により、病院は甚大な影響を受けるとの懸念を表明した。改

定の実態調査と分析を行い、検証の結果により、緊急提言等の取り組みを行うとして、任期

３年目がスタートした。また、事務局の人事として、三牧博明氏を事務局長に起用し、前事

務局長の山口和英氏は事務局顧問に就任した。

武田隆男副会長が、小泉首相主催の「桜を見る会」に招待され、出席した。

厚生労働省医療構造改革推進本部長宛に「衆議院本会議における小泉総理の発言」について、

山本会長が以下の要請を行った。４月６日の衆議院本会議において、小泉総理は国民一人当

たりの医療費は主要先進国の中で比較的高水準にあり、今後の急速な高齢化に伴い、医療費

の増大や財政支出の増大が見込まれるとされた。それに対し山本会長は、医療制度改革が国

会で審議される中で、－人当たり医療費がＧ７中で最低で、ＯＥＣＤの中でも比較的下位に

ある事実を誤認しており、誤った方向に導く恐れがあることから、数値の取り扱いは慎重に

行うべきであるとした。

定例常任理事会を日本病院会において開催した。その中で、社会問題化している病院の医師

不足問題について、集中議論を行った。その中で有効策とされる、病院機能の集約化が打開

策の切り札となるかに焦点が集まった。集約化の方向性は指示出来るが、多種多様な地域特

`性もあり、課題は少なくないとされた。

第６４回診療情報管理士認定式を都内のホテルで開催し、山本会長から認定書が授与された。

今回の認定者は１，００６名で、通算１１，９３２名となった。

日本病院団体協議会（日病協）は日本病院会で代表者会議を開催し、医療費問題を扱うには

医療政策上の問題も避けて通れないとの認識が大勢であったことから、今後は、診療報酬改

定に止まらず、医療政策全般に活動を広げることを確認した。

１５日

２０日

２２日

２２日

２８日

四病院団体協議会（四病協）の医療保険・診療報酬委員会は、平成１８年度診療報酬改定で

看護配置基準等が大幅に変わった、入院基本料の算定状況等に関する緊急調査結果を発表し

た。それによると、民間中小病院を中心に、実質的に運営困難な割合が約１害１１に達する自体

が判明し、この結果を厚生労働省保険局医療課に提示した。

日本病院団体協議会（日病協）は第２０回代表者会議を開催し、平成１８年診療報酬改定影

響度調査を早急に行う方針を決めた。

第１回代議員会・総会を都内のホテルで開催し、平成１７年度の事業報告と一般会計・特別

会計収支決算を承認した。山本会長は、マイナス３．１６％の診療報酬改定の影響について

は、病院に対し正しい方向であるかを早急に見極める必要があるとされ、調査・検証により

次期改定にむすびつけたいとされた。

５月１９日

２６日

２７日

１０日と１１日の両日、第４回四病協・感染管理講習会（ＩＣＳ養成）品川区の会館で開催

された。

日本病院団体協議会（日病協）は第２１回代表者会議を開催し、平成１８年度診療報酬改定

６月１０日

３０日

－４－



の影響度調査項目を確定、１０月までに影響内容を把握する方針を決めた。

元副会長の財津章先生（長浜赤十字病院名誉院長）がご逝去された。

定款施行細則及び選挙規程の見直し(案)を理事会で承認。

WHO本部事務局長候補として尾身茂氏を支援する。

７日と８日の両日、第５６回日本病院学会が岡山コンベンションセンターで開催され、盛会

に終わった。士井章弘学会長（常任理事岡山県病院協会長）のもと、「新しい病院のあ

り方をさぐる～コラボーレーシヨンによる地域連携」をメインテーマに一般演題５７５題、

延べ７，０００人を超える参加者を集め、病院医療の向上・発展に大きな成果を収めた。寛

仁親王殿下による「癌患者から見た病院のあり方と、わが国の福祉のあるべき姿」の記念公

演では、－人の患者として、また障害者福祉の専門家としての貴重なお話を賜った。

2006年第１回AHF（会長山本修三）理事会を東京で、我が国を含め8カ国、１４名で開催。

東京ビックサイトにおいて、国際モダンホスピタルショウ２００６が日本病院会、

日本経営協会の主催で３日間、開催され、７６，７００人を集め盛大に開催された。今回は

広い東展示場に移転し、出店者も過去最大の３９２社となった。メインテーマは「確かな健

康・医療・福祉一クオリティーの高いサービスをめざして」のもとに、各種の最新技術やア

イデア等が紹介され、見るだけでなく学ぶ場としても注目が集まった。

平成１８年春の叙勲者として、土屋章先生（渕野辺総合病院理事長）と、角田信幸先生

（前済生会広島病院長）の両常任理事が受章された。

７月５日

６日

６日

７日

１２日

１２日

～１４日

２９日

公明党厚生労働部会で、池澤副会長が平成19年度概算要求及び政策要望のヒアリングを実施。

大阪のホテルにおいて、３日と４日の両日に「病院長・幹部職員セミナー」を開催した。４

３０人の参加者を集め、「激動期の医療経済と病院」、「診療報酬・介護報酬改定の影響と

病院の対応」の両シンポジウムを軸に、わが国の病院医療を取り巻く諸問題を乗り切るヒン

トを探った。

日本病院団体協議会（日病協）は平成１８年度診療報酬改定が地域の医療に与えた影響に鑑

み、厚生労働省保険局水田局長に対し、入院基本料の弾力的運用についての緊急要望書を

提出した。これに対し厚生労働省は慎重姿勢を示しており、１０月にまとめる診療報酬改定

影響度調査の結果により、再度改善要求をしていくこととした。

元副会長、顧問の若月俊一先生（厚生連佐久総合病院名誉総長）がご逝去された。

第３２回診療録管理学会が福井市のフェニックスプラザで、１，７００名を集め

盛大に開催された。「医療の質と診療'情報管理一求められる医療と現実のはざまで・・・」

のテーマで、一般演題１３４題、指定演題１３題、３つのシンポジウム、学術大会長公演、

特別公演等が行われ、診療情報管理の発展に大きな成果を挙げた。

四病院団体協議会（四病協）は東京都内で公開討論会「医療における未収金問題を考えるフ

ォーラムディスカッション」を開催した。加盟３，２７３病院の未収金実態調査で、３年間

に８５３億円が発生していることが判明し、病院経営を圧迫している実態が見えてきた。今

後、解決が進まない場合は、保険者に対する集団訴訟も視野に入れる必要を示唆した。

８月1日

３日

２１日

２２日

２３日

～２５日

２６日

９月１４日沖縄コンベンションセンターにおいて、第４７回日本人間ドック学会学術大会

－５－



が開催され、参加者３，８５７名（一般参加者１，２９０名）を集め、鈴木信学術大会長

（琉球大学名誉教授）のもとに盛大に行われた。一般演題は３６７題と過去最高となり、そ

のうち３１題がメタボリックシンドロームに関するもので、関心の高さが示される等、予防

医学の発展に大きな成果を収めた。また、今回は第１回国際人間ドック学会が併設され、秋

山洋学会長（虎ノ門病院顧問）のもとに活発な討論が行われた。今回は韓国、中国、台湾、

米国等から予防医学の第一人者が集まり、３年ごとに会議を開催する予定となった。

元常任理事、顧問の岡山義雄先生（医療法人社団喜峰会東海記念病院名誉顧問）がご逝去

された。

臨時国会の首相指名選挙において、安部晋三氏が第９０代内閣総理大臣に就任することにな

り、５年間続いた小泉政権が終わった。

病院経営管理者養成課程通信教育の第２７回生認定式を都内のホテルで実施した。今回の認

定は４１名で、昭和５３年から通算して５００名となった。

平成19年役員改選に伴う「選挙管理委員会」を設置。（委員構成：角田幸信、福田浩三、土

屋章、福井順各常任理事、星和夫監事）

雑誌・ニュース編集委員会に小委員会を設置。

～１５日

１９日

２６日

３０日

３０日

３０日

８月２１日に行った、日本病院団体協議会（日病協）による平成１８年度診療報酬改定に対

する緊急要望に対し、厚生労働省は入院基本料算定式の端数切り上げ廃止等の看護比率の緩

和措置を示し、１ｏ月１日より適用された。中央社会保険医療協議会（中医協）においても、

今後の検証結果によっては次回改定に取り上げる方向が示された。

民間病院部会は「医療制度改革および療養病床に関するアンケート調査」の集計結果をまと

め、記者会見を行った。その結果、回答施設の６割が減収となり、病院経営は危機的状況で

あるとされた。

日病、日本人間ドック学会、日本人間ドック健診協会が、平成２０年４月施行の特定保健指

導の受けmとなる「人間ドック健診,情報管理指導士（仮称）」の説明会を日比谷公会堂で実

施し、１，４００名を超える参加者を集めた。

中央社会保険医療協議会（中医協）の総会で、診療側、日本医師会は医療療養病床の医療区

分１の患者の中で、約４割の４万人が介護難民になるとの調査結果を報告した。これは受け

Ⅲ未整備のまま財源優先論で進められた結果とし、緊急是正措置が必要と見直しを訴えた。

四病院団体協議会（四病協）の総合部会で､看護師不足問題､治療費未払い問題が検討され、

潜在看護師の掘り起こしや、病院単位で保険者に対する集団訴訟も辞さない方針が了承され

た。

自民党の医療紛争処理のあり方検討会において、異常死等の届出問題に関するヒヤリングが

行われ､山本会長､末永理事が出席し､両氏は医療関連死等を取り扱う第三者機関を設置し、

適切に機能させ、問題解決を図るべきとの意見を表明した。

事務管理者委員会（委員長：佐合茂樹）、病院幹部医養成委員会(委員長：有賀徹）

１０月1日

4日

１７日

２５日

２５日

２７日

２８日事務管理者委員会（委員長：佐合茂樹）、柄院幹部医養成委員会(委員長：有買徹）

29日～11月４日2006年WHO-FICネットワーク会議がチュニジア、チュニスで開催。日本から大井利

夫副会長ほか3名出席。

30日自民党の「医療・介護・福祉問題を勉強する社会保障制度研究会」に山本会長以下副会長４

名、常任理事等３名が出席し、病院医療の現状等を話し合い、「病院医療崩壊」について認
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識を共通し、継続的に意見交換を行うこととなった。

四病院団体協議会（四病協）は診療報酬に関わる消費税の損税解消として原則課税とするこ

と等について、自民党政務調査会厚生労働部会に平成１９年度税制改正要望書を提出した。

平成18年度秋の園遊会に武田隆男副会長が参加。

日本病院団体協議会（日病協）は第２４回代表者会議を開催し、平成１８年度診療報酬改定

の影響度調査結果をまとめ、記者団に発表した。それによると９４９病院の平均で実質２％

の収入減であり、自然変動を含めると６％超えの減となり、病院経営の厳しさを訴えた。

全国薬科大学長・薬学部長会議から薬学部学生の実務実習受け入れ依頼を受ける。

ＩＴシステム委員会は１４２会員施設の「電子カルテの問題点について」の調査を行った。

その結果、電子カルテ導入施設の約半数が紙カルテを併用しており、完全電子化されておら

ず、ハード、ソフトともに相当の工夫をしないと期待通りの効果が得られない実体が判明し

た。

11月６日

９日

２４日

２５日

３０日

本年度末に任期満了となる役員改選に係る選挙人名簿を作成し、「選挙告示」を正会員、支

部等に発した。

日本看護協会が来訪し、、山本会長、池澤副会長が「暴力対策指針」の説明を受けた。

WHO-FIC（世界保健機関国際分類ファミリー）に関する事務協力（WHO-FICアジア・パシフィ

ックネットワークへの対応及びWHO-FIC普及委員会の運営）を承認。

「医師及び看護師の体制確保に関する提言」の取りまとめを検討。

診療』情報管理分野の主要職能３団体が平成１９年４月１日付で統合・一本化され、「日本診

療'情報管理士会」として新組織になることが、東京女子医科大学弥生記念講堂で行われた設

立説明会の合意により確定した。新組織の事務局は日本病院会内におく予定となった。

日本病院団体協議会（日病協）は代表者会議を開催し、野村陽子厚生労働省医政局看護課長

をお呼びし、看護師不足問題をめぐり意見交換を行った。その中で、７：１看護の問題につ

いては、人材の－極集中は一時的現象か不明で、終息への不透明感を示唆した。

12月1日

１３日

１６日

１６日

１７日

２２日

平成１９年

１月１０日 日本病院団体協議会（日病協）は、潜在看護師の掘り起こし等の看護師確保対策に関する要

望５項目をまとめ、厚生労働省・松谷医政局長、中央社会保険医療協議会・土田会長に提出

した。

都内のホテルにおいて、新年賀詞交換会を開催した。国会議員、厚生労働省、日本医師会、

病院関係団体等、３００余人が出席し、盛大に開催された。

日本病院学会の会則の変更を承認。

「日本診療情報管理士会」の事務局設置及び事務業務（日病）を承認。

中央社会保険医療協議会（中医協）は総会を開き、７：１入院基本料の新設に伴う、看護師

不足問題の打開を求める建議書をまとめ、柳澤厚生労働大臣に提出した。

１５日

１５日

１５日

３１日

２月９日選挙管理規定７条による、理事、監事の立候補届締切日。

１４日日本病院団体協議会（日病協）は、７対１看護配置問題に係る緊急是正要望を柳澤厚生労働大
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臣に実施。

定例常任理事会において、石井常任理事（中医協委員）が平成２０年診療報酬改定以降の焦

点とみられる課題３点（①後期高齢者医療制度における診療報酬のあり方，②介護保険での

医療費の扱い、③包括化を含めた外来診療のあり方）を示した。

2008年のWHOへの支援として、３０万米ドル（約3,660万円）の拠出を承認。

２４日

２４日

選挙告示に基づき、次期理事立候補者の氏名を正会員に通知した。

事務局について、通信教育課、診療,情報管理学会が８階に移転した。

日本病院団体協議会（日病協）は代表者会議を開催し、年度の切り替えに伴う案件を協議し

た。その結果、①日病協推薦の病院代表中医協委員は今年９月まで継続する。②役員改選の

ある団体があることから、正副議長の改選は４月に行う。③診療報酬実務者会議の委員は次

年度も継続する。④事務局は当面、日病が受け持つとされた。

定例理事会を開催し、次期代議員が選出された。

代議員会・総会を都内のホテルで開催し、平成１９年度事業計画（案）、平成１９年度収支

予算（案）を承認した。その後、新代議員会で次期理事６６名を選出、新理事会で次期会長

１名、副会長６名、常任理事１８名を選出し、次期執行部が確定した。

個人情報保護に関する委員会が検討し２月８日に申請を行った、日本病院会会員を対象とし

た認定個人情報保護団体について、厚生労働大臣の認定がされた。

３月25日に発生した能登半島地震の被害状況の調査を石川県と富山県の病院を対象に実施し

た。調査の結果から、エレベータとボイラーの停止の被害が最も多く、また内外壁のひび割

3月 ９日

１２日

２３日

２４日

２４日

２６日

２７日

れ、中には手術室の被害も確認されている。

三牧事務局長が辞職した。３１日
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庶務・人事

1.代議員

（退任）

福岡県

千葉県

愛知県

京都府

宗像医師会病院名誉院長

前船橋市立医療センター長

前公立陶生病院長

ＮＴＴ西日本京都病院院長

草場公宏

清川尚

加藤景三

齋藤信雄

年
年
年
年

８
８
８
９

１
１
１
１

４月２２日

５月２７日

５月２７日

３月３１日

(就任）

福岡県

千葉県

愛知県

京都府

原士井病院理事長

千葉県救急医療センター長

東海市民病院院長

社会保険京都病院院長

寛

繁樹

晴ひこ

伸八郎

18年４月２２日

１８年５月２７日

18年５月２７日

19年３月３１日

原

小林

千木良

能見

２支部長

（退任）

高知県瀬戸山元 前高知医療センター院長 18年５月２７日

(就任）

高知県細木秀美 細木病院理事長 18年５月２７日

３委員長

(就任）

佐合茂樹

有賀徹

事務管理者委員会

病院幹部医養成委員会

18年１０月２８日

18年10月２８日

４委員

(就任）

士井章弘中小病院委員会 18年12月１６日

５．平成18年春の叙勲・褒章受章者

（本会役員関係）

旭日小綬章士

瑞宝小綬章角

藍綬褒章山

屋章

田幸信

崎學

常任理事（神奈川県）

常任理事（広島県）

代議員（群馬県）
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１
章
章
章
章
章
章

員
光
光
光
光
光
光

双
双
双
双
単
単

会
宝
宝
宝
宝
宝
宝

く
瑞
瑞
瑞
瑞
瑞
瑞

勝
田
宮
和
大
濱

夫
子
江
子
子
子

キ
智

一
榮
ア
通
早
啓

勝又病院院長（愛知県）

熊本セントラル病院看護部長（熊本県）

久米田病院看護部長（大阪府）

慈恵中央病院唯看護師（岐阜県）

山陰労災病院看護部長（鳥取県）

福島労災病院看護部長（福島県）

又
中
地
田
橋
中

６平成18年秋の叙勲・褒章受章者

（本会元役員関係）

瑞宝小綬章松波英

瑞宝小綬章安田俊

元理事（岐阜県）

元代議員（兵庫県）吉

（会員）

旭日小綬章

瑞宝双光章

瑞宝双光章

瑞宝双光章

藤
中
高
水

I恒弘

堯明

十四子

和子

興生総合病院理事長（広島県）

日通健保組合東京病院院長（東京都）

東大阪病院看護部顧問（大阪府）

愛知医科大学病院看護部長（愛知県）

原
西
良
野

７．平成18年・桜を見る会／秋の園遊会

（採用）

桜を見る会武田隆男副会長参加

園遊会武田隆男副会長参加

18年４月１５日

18年11月９日

８事務局

（採用）

通信教育課

学術研修課

通信教育課

学術部参事

総務部参事

金
岩
塩
富
鈴

祐
佳
聡

年
年
年
年
年

８
８
８
８
８

１
１
１
１
１

子
澤
月
岡
木

子
奈
子
孝
之

４月１日

４月１日

５月１日

７月１日

久 ７月１日

（異動）

事務局長

事務局顧問

学術部長

総務課長

牧

博
和
章
新

明
英
宏

18年４月１日

18年４月１日

18年４月１日

18年４月１日

山
高
丼

ロ

原
上
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日
日
日
日
日
日
日
日
日

１
１
１
１
１
１
１
１
１

月
月
月
月
月
月
月
月
月

４
４
４
４
４
４
４
４
４

年
年
年
年
年
年
年
年
年

８
８
８
８
８
８
８
８
８

１
１
１
１
１
１
１
１
１

一之瀬

浜田

千須和

西川

竹内

滝澤

高瀬

持田

菊池

秀

樹
美
直

企画課長

学術部参事

通信教育課主査

総務課主査

企画課主査

学術研修課主任

企画課

通信教育課

企画課

美
幸
幸
直
敦
耕

大
繁
俊
子
雄

(復帰）

崇

（退職）

事務局長 牧博明 19年３月３１日
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役員等所掌分担の一覧
平成18年４月～平成１９年３月

－１２－

役職氏名 所掌委員会・部会等（日病関係） 審議会・委員会等（厚労省他）

(会長）

山本修三

総括

日病協代表者会議、ＡＨＦ会長、政治連盟参与、四病協総合部会

医師の需給に関する検討会委員、国民医療推進協議会・日本医療機能評価機構・医療研修推進財

団理事・医療機器センター理事・日本医療保険事務協会理事・日露医学医療交流財団理事・国際

医療技術交流財団理事・日本災害医療支援機構理事・医学中央雑誌刊行会理事、日本医療法人協

会特別顧問、医療経済フォーラムジャパン正会員、新医師臨床研修評価研究会発起人、全国公私

病院連盟顧問、日本ホスピス・緩和ケア研究振興財団理事、日本医学会日本専門医制審議会委員、

神奈111県病院協会顧問、日本臨床衛生検査技師会日臨技認定センター中央委員会委員、日本学術

会議日本学術会議連携委員、日本健康科学学会組織委員会委員

(畠11会長）

武田隆男

＜総務企画に関する委員会＞

総務（長)、倫理（長)、個人情報（長)、医療の非営利性（長)、Ａ

ＨＦ理事、政治連盟（長)、四病協総合部会

厚生科学審議会委員、個人情報保護のあり方委員、医業経営の非営利性検討委員、日本経営協会

評議員、同顧問会議委員、日本医薬情報センター評議員、医療情報システム開発センター監事、

日本精神科病院協会療養病床及び看護配置対策特別委員会委員、四病協医療法人に関する研究会

委員、厚労省厚生科学審議会専門委員、厚労省医療機関等における個人情報保護のあり方に関す

る検討会委員

池澤康郎

＜政策に関する委員会＞

診療報酬'１、（長)、日本診療録管理学会理事、政治連盟（副)、日病

協代表者会議、日病協実務者会議、四病協総合部会

医療関連サービス基本問題検討委員、医療計画の見直し等検討委員、日本医療機能評価機構委員、

外科系学会社会保険連合世話人・委員、医療関連サービス振興会評議員・委員、安全な薬剤管理．

提供体制に関する指針作成プロジェクト委員

佐藤眞杉
＜病院経営に関する委員会＞

定款施工細則及び選挙規定検討（長)、感染症対策（長)、統計情報

(副)、日本診療録管理学会理事、政治連盟（扇'1)、四病協総合部会

日本医療機能評価機構委員、医療経済研究・社会保険福祉協会評議員・委員、大阪大学大学院医

学系研究科／高度医療教育コンソーシアム経済産業省平成１８年度「医療経営教育実証事業」

奈良昌治

＜事業に関する委員会＞

予防医学（長)、政治連盟（畠１１)、四病協総合部会

ハンセン病問題検討委員、日本医療機能評価機構評議員、日本適合性認定協会委員、健康保険組

合連合会医療情報検討委員、日本人間ドック学会理事長、厚労省保険者による検診・保健指導の

円滑な実施方策に関する検討委員会、消防庁予防科課予防行政のあり方に関する検討会委員、新

エネルギー・産業技術総合開発機構ＮＥＤＯ技術委員、公衆衛生振興会理事

大井利夫
＜情報発信に関する委員会＞

日本診療録管理学会理事長、診療情報管理士教育（長)、政治連盟

(畠I|)、四病協総合部会

レセプトオンライン請求検討委員、日本医療機能評価機構医療情報サービス事業運営委員会、医

療とニューメディアを考える会世話人、日医医事法関係検討委員会委員、厚労省疾病、傷害及び

死因分類専門委員会、社会保障診療報酬支払基金診療報酬情報マスター検討会委員

村上信乃

＜医療の質に関する委員会＞

日本診療録管理学会理事、四病協総合部会

社会保障審議会医療部会委員、医療安全対策連絡会議委員、日本医療機能評価機構委員、外科系

学会社会保険連合委員、日本防災士機構評議員、日本建築防災協会評議員、日本防災情報機構評

議員、厚労省社会保障審議会臨時委員、厚労省治験拠点病院活性化事業医療機関評価会議委員、

日医病院委員会、日本医療機能評価機構医療事故防止センター運営委員会委員

(常任理事）

林雅人 地域医療（長） 医療関連サービス振興会委員

宮崎瑞穂 日本診療録管理学会理事 日本救急医療財団理事、外科系学会社会保険連合委員、医療情報システム開発センター評議員

)||城丈夫 日本診療録管理学会理事、四病協委員 日本メディカル給食協会評価認定委員

石井暎禧
ＩＴシステム（長)、雑誌ニュース編集（長)、四病協委員、［]本診

療録管理学会理事

中医協委員、小児科・産科医療資源集約化委員

梶原優 中小病院（畠１１)、広報宣伝部（長） 国士交通省ユニバーサルデザインの考え方

齊藤壽－ 日病協診療報酬実務者会議（長)、四病協委員 内科系学会社会保険連合代表、医療関連サービス振興会理事・委員

秋山洋 ＩＨＦ理事、ＡＨＦ理事、国際（長)、四病協委員

土屋章 救急医療防災（長） 日本消防検定協会委員

渡部透 地域医療（副)、医療の非営利性（副）

福田浩三 中小病院（長)、医療経済・税制（副）経営管理（副）

'1,ﾉll嘉誉 四病協委員、人材育成（長）

大道道大 ＩＴシステム（畠11）

元原利武 医療の質と安全対策（長)、医療安全管理者養成（長）

土井章弘 病院経営管理教育（圓'１）

角田幸信 経営管理（長）

福井順 医療制度（畠１１）

(理事）

西村昭男 ﾛ本メディカル給食協会委員

関口令安 四病協委員、医療経済・税制（長）

齋藤洋一 インターネット（長)、統計情報（長）

崎原宏 四病協委員

織本正慶 政治連盟会計責任者

石井和博 四病協委員

(監事、顧問、参与他）

中村洋一 インターネット（副）

加藤正弘 予防医学（凰'１)、政治連盟監事、四病協委員、民間病院部会（長） 日医社会保険診療報酬委員会委員

星和夫 国際（畠１１)、日本診療録管理学会監事、雑誌編集'１､委（長）

柏戸正英 政治連盟監事

邊見公雄 医療制度、四病協委員

堺常雄 臨床研修制度'１，委（長)、四病協臨床研修養成（長） 厚労省治験に関する懇談委員

瀬戸山元一 病院経営管理者教育、日本診療録管理学会理事



第２会員の状況
1．経営主体別の会員数 (19.3.31）

病院数丙床数日本病院会の正会員数は、平成18年度

１年間で､新規に入会した会員が32病院、

一方、閉院等で退会した会員が30病院、

差し引き２病院の増となり、平成18年３

月末で2,690病院である。

2,690会員の病床数は709,830床で、公

的が935病院・347,382床、私的が1,755

病院・362,448床であり、公的と私的の比

率は病院数で35対65、病床数で49対５１と

なっている。病院種別では一般が2,589

病院、精神は80％以上精神病床を含める

と101病院､病床種別では､一般が561,222

床、療養が84,867床となる。病床規模別

では51床以上400床以下の病院の占める

率が高く、200床以下と201床以上に分け

ると約51％対49％となる。

また、全国の病院数（平成18年12月現

在、8,920病院・1,625,680床）と比較す

ると、日本病院会の組織率は病院数にお

いて30％、病床数では44％である。一般

病床（全国912,360床）については62％の

組織率となる。

なお、賛助会員（Ａ会員、Ｂ会員、Ｃ

会員）の１年間の推移は、合計で24会員

の減少であった。

１９２８２１８５

３６７１２８７７５
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開設者別 病院数 病床数
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２．都道府県別会員数

（19.3.31）

３種類別会員数及び病床数

(19.3.31）

病床種別病床数

４．病床規模別会員数

(19.3.31）

５賛助会員

(19.3.31）
ＣＭ千二ｑ上

－１４－
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会 議第３

総会

第１回総会

平成18年５月２７日（士）ロイヤルパークホテル出席者112名

１．平成17年度事業計画報告書（案）の承認に関する件

原案どおり承認

２．平成17年度収支決算書（案）の承認に関する件

原案どおり承認

（一般会計）

収入の部

１．会費収入

２．事業収入

３．賛助会員会費並に寄付金

４．雑収入

５．他会計より繰入金収入

当期収入合計

前期繰越収支差額

収入合計

支出の部

１．事業費

２．負担金

３．会議費

４．事務諸費

５．他会計へ繰入金支出

６．予備費

当期支出合計

当期収支差額

次期繰越収支差額

（事業特別会計）

Ａ・事業

収入の部

１．事業収入

２．雑収入

当期収入合計

前期繰越収支差額

収入合計

支出の部

１．事業費

(単位：円）

3０６，３３１，９２０

３７，２０１，６００

３１，８５３，２９０

２９，６６７，４６６

２２６，７９６，４２０

６３１，８５０，６９６

１７１，８０９，９９２

８０３，６６０，６８８

1７４，９４４，４０９

３，９１６，８００

３８，２８４，２３５

２３７，０５１，０１７

２７５，０００，０００

０

７２９，１９６，４６１

９７，３４５，７６５

７４，４６４，２２７

7１９，４０１，２７３

１，８９８，１８９

７２１，２９９，４６２

１６，１６２，２７３

７３７，４６１，７３５

4４８，３０９，１７９

－１５－



２．事務諸費

３．他会計へ繰入金支出

当期支出合計

当期収支差額

次期繰越収支差額

Ｂ・基本財産

収入の部

１．雑収入

当期収入合計

前期繰越収支差額

収入合計

支出の部

当期支出合計

当期収支差額

次期繰越収支差額

ｃ・退職手当積立金

収入の部

１．雑収入

２．他会計より繰入金収入

当期収入合計

前期繰越収支差額

収入合計

支出の部

Ｌ他会計へ繰入金支出

当期支出合計

当期収支差額

次期繰越収支差額

Ｄ・ＩＨＦ国際交流基金

収入の部

１．雑収入

２．他会計より繰入金収入

当期収入合計

前期繰越収支差額

収入合計

支出の部

１．事業費

２．負担金

当期支出合計

当期収支差額

６，６９３，２８０

２１３，２２１，０００

６６８，２２３，４５９

△５３，０７６，００３

６９，２３８，２７６

4４，２１０

４４，２１０

１９０，１９１，５８１

１９０，２３５，７９１

０

４４，２１０

１９０，２３５，７９１

１２，２２４

７７，０００，０００

７７，０１２，２２４

１３５，１１３，９３５

２１２，１２６，１５９

１３，５７５，４２０

１３，５７５，４２０

６３，４３６，８０４

１９８，５５０，７３９

４１，４６７

１０，０００，０００

１０，０４１，４６７

１４３，６６６，４５０

１５３，７０７，９１７

９，６０８，９６０

２，１５２，５３５

１１，７６１，４９５

１，７２０，０２８

－１６－



次期繰越収支差額

Ｅ・事業安定推進基金

収入の部

１．雑収入

２．他会計より繰入金収入

当期収入合計

前期繰越収支差額

収入合計

支出の部

当期支出合計

当期収支差額

次期繰越収支差額

1４１，９４６，４２２

５，９８８

１８８，０００，０００

１８８，００５，９８８

６１９，０９７，８９２

８０７，１０３，８８０

０

1８８，００５，９８８

８０７，１０３，８８０

３．顧問の委嘱に関する件

顧問の委嘱、交代を承認。

（追加）鴨下一郎（衆議院議員）

清水鴻一郎（衆議院議員）

（交代）唐澤祥人（日本医師会会長）

４．外部監事の交代に関する件

外部監事の交代を承認。

（新）石井孝宜（石井公

（１日）杉山幹夫（森公認

(石井公認会計士事務所所長）

(森公認会計士共同事務所所長）

５．次期役員改選（１９．３）に関する件

来年３月に現執行部の任期満了に伴う役員改選を円滑に実施するため、 現行の定款施行細

則、選挙規程の整理を検討。（代議員の公私のバランス、理事の地域`性、理事の退職に伴う

後任の選出、役員の定年制の導入等を勘案）特別委員会を設置し、７月期理事会を目途に成

案を作成し検討予定の旨の現状説明。

※特別講演「医療制度改革について」 厚生労働省医政局長松谷有希雄

第２回総会

平成19年３月２４日（士）ロイヤルパークホテル出席者153名

１．平成１９年度事業計画（案）の承認に関する件

原案どおり承認

３．平成１９年度収支予算（案）の承認に関する件

原案どおり承認
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（一般会計）

収入の部

Ｌ会費収入

２．事業収入

３．賛助会員会費並に寄付金

４．雑収入

５．他会計より繰入金収入

当期収入合計

前期（一般）繰越収支差額

収入合計

支出の部

１．事業費各種

２．助成・負担金

３．会議費

４．事務諸費

５．他会計へ繰入金支出

６．予備費

当期支出合計

当期収支差額

次期繰越収支差額

（特別会計）

Ａ・事業

収入の部

１．事業収入

２．雑収入

当期収入合計

前期(一般)繰越収支差額

収入合計

支出の部

１．事業費各種

２．他会計へ繰入金支出

当期支出合計

当期収支差額

次期繰越収支差額

Ｂ基本財産

収入の部

１．雑収入

当期収入合計

前期（一般）繰越収支差額

(単位：円）

3０４，４８２，０００

８，９１５，０００

３０，５００，０００

２１，５５０，０００

３０６，５９７，０００

６７２，０４４，０００

４，７０９，０００

６７６，７５３，０００

1９８，１５２，０００

７３，９６２，０００

４２，５１１，０００

３２５，５１９，０００

２５，０００，０００

１，０００，０００

６６６，１４４，０００

５，９００，０００

１０，６０９，０００

6７０，３１０，０００

４０，０００

６７０，３５０，０００

０

6７０，３５０，０００

５６３，７５３，０００

１０６，５９７，０００

６７０，３５０，０００

０

０

５４，０００

５４，０００

１９０，８０７，０００
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収入合計

支出の部

当期支出合計

当期収支差額

次期繰越収支差額

ｃ・退職手当積立金

収入の部

１．雑収入

２．他会計より繰入金収入

当期収入合計

前期（一般）繰越収支差額

収入合計

支出の部

当期支出合計

当期収支差額

次期繰越収支差額

Ｄ・ＩＨＦ国際交流基金

収入の部

１．雑収入

２．他会計より繰入金収入

当期収入合計

前期（一般）繰越収支差額

収入合計

支出の部

１．事業費各種

２．負担金

当期支出合計

当期収支差額

次期繰越収支差額

Ｅ・事業安定推進基金

収入の部

１．雑収入

当期収入合計

前期（一般）繰越収支差額

収入合計

支出の部

１．他会計へ繰入金支出

当期支出合計

当期収支差額

1９０，８６１，０００

０

５４，０００

１９０，８６１，０００

２５，０００

５，０００，０００

５，０２５，０００

９４，３４３，０００

９９，３６８，０００

０

５，０２５，０００

９９，３６８，０００

４９，０００

２０，０００，０００

２０，０４９，０００

１２７，５９６，０００

１４７，６４５，０００

２７，０００，０００

２，９１５，０００

２９，９１５，０００

△９，８６６，０００

１１７，７３０，０００

５，０００

５，０００

６０７，１０８，０００

６０７，１１３，０００

２００，０００，０００

２００，０００，０００

△１９９，９９５，０００

－１９－



次期繰越収支差額 4０７，１１３，０００

代議員会

第１回代議員会

平成18年５月２７日（士）ロイヤルパークホテル出席者52名

１．平成17年度事業報告の承認に関する件

原案どおり承認

２．平成17年度収支決算の承認に関する件（第１回総会参照）

原案どおり承認

第２回代議員会

平成１９年３月２４日（士）ロイヤルパークホテル出席者72名

１．平成19年度事業計画（案）の承認に関する件

原案どおり承認

２．平成19年度収支予算（案）の承認に関する件（第２回総会参照）

原案どおり承認

第３回新代議員による新代議員会

平成19年３月２４日（士）ロイヤルパークホテル出席者65名

１．代議員会議長の選出に関する件

加藤正弘(江戸川病院理事長・東京都)氏を議長に選出

２．代議員会副議長の選出に関する件

野口正人(福井赤十字病院院長・福井県)氏を副議長に選出

３．理事の選出に関する件

公的(33名）、私的(33名)計66名の理事立候補者を新理事として承認

４．監事の選出に関する件

中川正久(島根県立中央病院長・島根県)、柏戸正英(柏戸病院理事長・千葉県)両氏を会員

からの監事として承認

５．外部監事の選出に関する件

石井孝宜(石井公認会計士事務所所長・東京都)氏を外部監事として承認

理事会

第１回理事会

平成18年５月２７日（士）ロイヤルパークホテル２Ｆ「東雲」 出席者42名

〔承認事項〕

１．会員の入退会について

正会員入会４件、退会３件、賛助会員の入会２件、退会７件を承認。

正会員数は2,686病院（公的932.私的1,754、総病床数70万9,016床)、賛助会員数は510会

貝。
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２．代議員の交代について

代議員の交代を承認。

（１）千葉県（旧）清川尚（前船橋市立医療センター長）

（新）小林繁樹（千葉県救急医療センター長）

（２）愛知県（１日）加藤景三（前公立陶生病院長）

（新）千木良晴ひこ（東海市民病院長）

３．日本病院会支部長の交代について

高知県支部、支部長の交代を承認。

（旧）瀬戸山元一（前高知医療センター院長）

（新）細木秀美（細木病院理事長）

特定医療法人仁生会本部内TELO88-820-4100

４．厚生労働省及び各団体からの依頼について

下記依頼事項を承認

（新規：委員委嘱）

（１）日本専門医制審議会（日本医学会）委員の推薦依頼

山本会長を推薦

（２）病院委員会（日本医師会）委員の推薦依頼（１名）

村上副会長を推薦

（３）疾病、傷害及び死因分類専門委員会（厚生労働省）委員の推薦依頼（１名）

大井副会長を推薦

（４）厚生労働省・医政局総務課からの委員推薦依頼（四病協として推薦）

・医療施設体系のあり方に関する検討会委員（全日病、日精協から委員選出）

・医療1情報の提供のあり方等検討会委員（大井副会長を推薦）

（５）尊厳死法制化を考える議員総会への出席依頼

村上副会長を推薦

（６）療養病床及び看護配置対策特別委員会委員（日本精神科病院協会）推薦依頼

武田副会長、細木理事を推薦

（継続：委員委嘱）

（１）医業税制検討委員会（日本医師会）の委員委嘱

委嘱者名：武田副会長

（２）（財）医療関連サービス振興会各種委員会委員委嘱

①委嘱者名：池澤康郎副会長（倫理綱委員会ほか）

②委嘱者名：林雅人常任理事（評価認定制度委員会ほか）

③委嘱者名：齋藤壽一常任理事（在宅酸素部会ほか）

（新規：後援等依頼）

（１）第14回日本療養病床協会全国研究会（京都大会）の後援依頼等

（継続：後援等依頼）

（１）平成18年度「愛の血液助け合い運動」（厚労省医薬食品局長）の後援依頼

（２）「第28回第２種ＭＥ技術実力検定試験」（ＭＥ技術教育委員会）の協賛依頼
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（３）第26回医療情報学連合大会（第７回日本医療'情報学術大会）の共催・協賛依頼

（４）「北海道ホスピタルショウ2006」（日本経営協会）の後援名義使用依頼

５．人間ドック・健診施設機能評価の認定について

下記２施設を承認

（１）医療法人仁雄会穂高病院

（２）財団法人静岡健康管理センター

６．委員会委員の交代について

総務委員会委員の交代として、山口前局長から三牧局長に交代。

７．代議員会・総会の議案提出について

平成１８年度の代議員会・総会の議案として下記事項を承認。

・第１号議案平成17年度事業報告書（案）に関する件

.第２号議案平成１７年度収支決算書（案）に関する件

・第３号議案顧問の委嘱に関する件

・第４号議案外部監事の交代について

［協議事項］

１．中央社会保険医療協議会の開催等について

５月２４日に開催した中医協・診療報酬基本問題小委員会について、ＤＰＣ導入に対する影

響評価に関する調査、手術に係る施設基準についての平成18年度診療報酬改定における対応、

自宅以外の多様な居住の場における住宅医療の推進等について説明が述べられた。

２．次期役員改選について

平成19年３月に行われる役員改選について、理事に対する選挙規定の見直しが必要か、代

議員の数が現在は公私半々について、会員病院の公私のバランスから考えると選出方法がそ

れで良いのか、役員の定年制を設けるのかなど、今後、検討を重ねることになった。

［報告事項］

1．各委員会、研究研修会の開催報告について

（１）第２回医療経済・税制委員会

平成19年度の税制改正に関する要望として、重点要望項目１、要望事項では国税４，地

方税３とした。

（２）第２回診療報酬小委員会

ＤＰＣを希望する病院施設の概要報告ほか。

（３）療養病床の見直しに関する打合せ会

療養病床に関する説明会の資料に基づき、医療区分とＡＤＬ区分について、診療報酬、

介護保険移行準備病棟や特殊療養病棟入院料の見直し等について説明。

（４）予防医学委員会及び人間ドック学会

下記委員会報告を了承。

①第２回予防医学委員会／人間ドック健診施設機能評価合同委員会

179施設から受審申請があり、累積認定施設は108施設との報告。
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②第２回日本人間ドック学会基本問題検討委員会

サービス産業創出支援事業等に係るプロジェクトの応募、平成１８年度厚生労働科学研

究費補助金、平成19年度事業計画及び予算（案）を検討。

③第１回日本人間ドック学会学術図書編集小委員会

沖縄で開催される第47回日本人間ドック学会学術大会の演題募集の内容の説明。

（５）第１１回経営管理委員会

平成18年度診療報酬改定の影響について、今年と昨年の４月を対比させたデータを各委

員で持ち寄り意見交換。

（６）第１６回、第１７回地域医療委員会

医師不足の実態把握の方針（案）に係る調査の対応方について、勤務医師を対象とした

主な調査項目は、▽医師の勤務時間（現在と５年前との比較)、▽医事紛争への現状の対応、

▽臨床研修医制度、▽勤務医不足・医師の地域偏在（その原因と対策)、▽開業する動機、

▽当会に期待するものはなにか等をあげた。

（７）診療'情報管理士教育委員会及び日本診療録管理学会

下記報告を了承。

①第１回診療'情報管理士教育委員会専門課程小委員会

平成18年度から教育のリポート問題集と教科書の改訂、実施要綱について検討、平成

18年度前期スクーリングと試験方法についても協議。

②第１回日本診療録管理学会倫理委員会

診療'情報管理士の業務指針及び記載指針について検討。

③第１回日本診療録管理学会定款規約検討委員会

学会会則等の変更を検討。

（８）第１回病院管理者協議会理事会

平成18年第１回研修会を「診療報酬改定から予測する今後の病院経営」のテーマで実施

予定。

２．平成18年度春の叙勲・褒章受章について

当会の役員二人の受賞を報告。

・土屋章常任理事（旭日小綬章）

・角田幸信常任理事（瑞宝小綬章）

第２回理事会

平成18年７月６日（木）ホテルグランヴイア岡山４Ｆ「フェニックスの間」 出席者69名

会議前に第57回日本病院学会・土井学会長の挨拶、財津晃（前代議員会議長、副会長等を歴

任）先生のご逝去（７月５日）に接し黙祷を実施。

〔承認事項〕

１．会員の入退会について

正会員の入会６件、退会２件、賛助会員の入会２件、退会３件について諮られ、承認され

た。７月６日現在・正会員2,690会員（公的933、私的1,757、総病床数709,603)、賛助会員

509会員となった。
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２．各団体からの依頼について

下記依頼事項を承認。

（新規：委員委嘱）

①監事（医療情報システム開発センター）の委嘱依頼

推薦者：武田隆男副会長

②理事（公衆衛生振興会）の推薦依頼

推薦者：奈良昌治副会長

③社会保険診療報酬委員会（日本医師会）委員の推薦

推薦者：加藤正弘代議員会議長

④予防行政のあり方に関する検討会（消防庁予防課）の委員の推薦

推薦者：奈良昌怡副会長

（新規：後援等依頼）

①医療における健康食品セミナー（医療ネットワーク支援センター）の後援依頼

②フードシステムソリューション（2006）の協賛名義使用依頼

（継続：委員委嘱）

①顧問（神奈川県病院協会）の就任依頼について

委嘱者：山本修三会長

②医事法関係検討委員会（日本医師会）の委員推薦依頼について

委嘱者：大井利夫副会長

③理事（医療,情報システム開発センター）の委嘱依頼

委嘱者：大井利夫副会長

④改定部会（日本医療機能評価機構）の委員推薦について

委嘱者：大井利夫副会長

⑤顧問（全国公私病院連盟）の顧問継続依頼

委嘱者：山本修三会長

（継続：後援等依頼）

①「病院情報システム管理者養成講座」（日本経営協会）協賛名義使用依頼

②平成18年度ペースメーカー関連業務修得セミナー（日本臨床工学技士会）の後

③「九州ホスピタルショウ2006」（日本経営協会）の後援名義依頼

④第８回フォーラム「医療の改善活動」（医療のTQM推進協議会）の後援名義使用

⑤秋田県病院大会の後援依頼

⑥第５回医療機関広報フォーラム（日本広報協会）の後援名義使用依頼

⑦「救急の日2006」後援名義（日本救急医療財団）使用及び協賛金の協力依頼

３．人間ドック健診施設機能評価の認定について

機能評価の認定施設として下記３施設を承認。

①中野胃腸病院健診センター

②宇都宮社会保険病院

③財団法人霞ヶ浦成人病研究事業団健診センター

４．診療情報管理課程通信教育認定試験受験指定校の指定について
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認定試験受験指定校として下記３施設の指定を承認。

①国際医療管理専門学校（東京都）

②東亜大学（山口県）

③東京豊島医療福祉専門学校（東京都）

５．「新医師臨床研修評価に関する検討会」設立に伴う寄付について

依頼に関する趣旨説明に止まり、内容を精査した上で改めて検討願う。

６．ＷＨＯ本部事務局長候補尾身茂氏の支援について

個人の意思としての支援活動を前提とし､会員各位への寄付金協力を実施することとした。

７．事務局職員の採用について

７月１日付けで下記２名の職員採用を実施。

・富岡孝（学術部・参事）

・鈴木久之（総務部・参事）

［協議事項］

１．定款施行細則及び選挙規程の改正について

定款施行細則及び選挙規程検討委員会で定款施行細則及び選挙規程の見直しを検討し、改

正（案）の提案があった。改正趣旨として、①定期の役員選挙時期に新旧役員の交代を円滑

に実施する。②任期途中で役員の欠員が生じた場合の欠員補充を速やかに実施する。③役員

の定年制について検討する。④定款施行細則、選挙規程の見直し整備を図ろ。⑤理事の都道

府県･公私病院の均衡について検討を図る゜を挙げ逐一説明があった。協議の結果、定款施

行細則（案)、選挙規程（案）については原案どおり承認され、７月６日の施行となった。

２．医療制度改革への対応について

中医協は４月に実施した診療報酬改定の後始末という現状にある。また、今回改定で中軸

となった「療養病床の再編」は７月からの暫定的な措置があり、これらを含めて医療提供体

制が検討される。さらに、各種管理料の整理、手術に関する施設基準については委員会を設

置して検討する。本会としては次回診療報酬改定への基本方針を固めて検討する必要性があ

るとされた。その他、中医協委員の推薦の見通し、日病協の動向報告、今回の診療報酬改定

に伴う各医療機関での現状報告等があった。

３．病院団体との連携について（日医・日病協・四病協等）

四病協・総合部会の現状報告として、８人委員会は固定化した委員会でなく、時宜に応じ

た課題があった場合は、総合部会で検討を図ることとし、解散することになった。四病協・

研修・認定センターの運営として、医療安全管理者養成研修、感染管理者養成研修、医師臨

床研修指導者養成研修は、各団体での研修を実施し、認定は四病協で行う。診療情報管理士

認定は四病協の総合部会に報告し、四病協と医療研修推進財団での認定とする。また、従来

からの四病協の研修・認定センター役員及び定款については廃止したいと日病は申し出てい

る。さらに、日病協に関し、代表者会議では、政策も含めて検討することとし、個別の問題

については実務者会議にワーキング委員会を設置し対応を図る旨が述べられ了承された。

[報告事項］
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１．各委員会等の開催報告について

時間の関係上、下記委員会について開催報告が実施され、その他の委員会報告については

資料一読で報告に替えた。

①日本診療録管理学会・理事会の開催について

日本診療録管理学会学術大会（学会長：森田信人・福井県立病院長）が８月２４日（木）

～２５日（金）に福井市で開催される旨の報告。

②中小病院委員会

日本病院学会時に開催するシンポジウム「中小病院の歩むべき道～輝く病院づくりのた

めに～」で発表する平成18年度診療報酬改定影響度（前年同月比）の紹介。

③医療制度委員会

委員の交代として、石井孝宜委員から大隈暁子（公認会計士）となった報告。社会保障

審議会医療部会で地域医療支援病院等について検討する部会として「医療施設体系のあり

方に関する検討会」を設置し検討する報告等。

④倫理委員会

尊厳死問題について検討し、主題としては、尊厳死法制化を考える議員連盟が取りまと

めている「尊厳死の法制化に関する要綱骨子案」を基に委員との意見交換

２．平成18年度病院長・幹部職員セミナーの進捗状況について

８月３日（木）～４日（金）に大阪市で開催されるセミナーの概要と参加依頼を実施。

第３回理事会

平成19年１月１５日（月）帝国ホテル本館２階「牡丹の間」 出席者48名

〔承認事項〕

１．会員の入退会について

正会員の入会１件、正会員の退会１件、賛助会員の退会５件（Ａ会員１件、Ｂ会員２件、

Ｄ会員２件）の届出について協議をし、届出を承認。１月１５日現在、正会員2,699会員（公

的936会員、私的1,763会員)、賛助会員502会員（Ａ会員119会員、Ｂ会員338会員、Ｄ会員４５

会員）

２．各団体からの依頼について

下記依頼事項を協議し、依頼を承認した。

（継続：協力・後援依頼）

①産業廃棄物適正処理推進センター基金への出えん（環境大臣）

②第13回第１種ME技術実力検定試験および講習会（社団法人日本生体医工学会）

③プライメッド･ジャパン2007（プライメッド・ジャパン実行委員会）

④全国３都市で開催する「ホスピタルショウ」（社団法人日本経営協会）

３．人間ドック健診施設機能評価の認定について

下記３施設の指定を承認した。

①栃木県済生会宇都宮病院健診センター

②総合病院庄原赤十字病院

③聖隷沼津第一クリニック聖隷沼津健康診断センター
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４．診療‘情報管理課程通信教育認定試験受験指定校の指定について

下記１校の指定を承認した。

①名桜大学（沖縄県）

５．ＷＨＯ－ＦＩＣ（世界保健機関国際分類ファミリー）に関する事務の協力について

厚生労働省大臣官房統計情報部（人口動態・保健統計課）から本会あて依頼のあった①

WHO-FICアジア・パシフィックネットワークへの対応②WHO-FIC普及委員会の運営についての

協力内容を説明し、協力依頼を承認。

６．日本病院学会会則の変更について

11月期常任理事会で提出した原案を理事会で協議し、第4条（事業）第２項の語句を－部訂

正し、原案を承認した。

［協議事項］

１平成19年度事業計画（案）の策定について

平成19年度の新規事業等として下記事項を逐一説明があり、原案を承認した。なお、原案

を３月２４日の総会に提出するに当たり、追加等があった場合は事務局へ報告願い、速やかに

理事会構成員に周知、承認を求めることとした。

（事業計画・新規分）

１．病院職員の養成・確保に関する事項

・人間ドック健診情報管理指導士の養成

２．公衆衛生と地域医療に関する事項

・特定健診・特定保健指導に関する調査研究

３．認定個人情報保護団体に関する事項

・対象事業者の個人'情報取扱いに関する苦'情処理

・個人情報に関する情報収集並びに情報提供

・対象事業者に対する研修の実施

４．関連事業

・第57回日本病院学会の開催（学会長：藤原秀臣総合病院土浦協同病院病院長）

（平成19年６月１４日（木）～１５日（金）・つくば市）

・第48回日本人間ドック学会学術大会（学会長：中村治雄三越厚生事業団常務理事）

（平成19年８月３０日（木）～３１日（金）・東京都）

・第33回日本診療録管理学会学術大会の開催（学会長：武田隆男武田病院グループ会長）

（平成19年９月１３日（木）～１４日（金）・京都市）

・国際モダンホスピタルショウ（IMHS）2007の開催

（平成１９年７月１１日（水）～１３日（金）・東京都）

５．病院経営に関する委員会

・病院幹部医養成委員会の設置

・事務管理者委員会の設置

６．セミナー計画

・医療安全管理者養成セミナー（仮称）の開催
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・感染制御セミナー（仮称）の開催

・臨床研修指導者養成セミナー（仮称）の開催

上記の養成事業は、四病協の研修・認定センターで事業を実施していたが、一度、白紙

に戻し各団体で養成を図ることとした。

７．認定個人情報保護団体の研修事業

・個人`情報保護対応研修会（仮称）の実施

８．人間ドック認定医研修会及び人間ドック健診'情報管理士養成実施計画

・人間ドック健診｣情報管理指導士養成研修会の実施

９．四病協・研修・認定センター講習会（平成18年度の継続分）

・第５回感染管理講習会の実施

10．役員会等の開催計画について

・常任理事会（19年４／２８，７／２８，８／２９，９／29,10/27,11/17,12/15,20年２／23）

・理事会（１９年５／２６，６／13,20年１／１５，３／22）

・代議員会・総会（19年５／26,20年３／22）

・病院長・幹部職員セミナー（19年８／２～８／３・東京都）

２．役員改選について

平成19年３月の役員改選に伴い、選挙告示（平成18年12月１日）を実施し、各都道府県に

代議員の選出（届出は平成19年１月２５日）、理事、監事立候補（届出は平成19年２月９日）

となっている。新代議員の選出については届出が完了した時点で各理事に送付し、意見提出

願い２月２４日の常任理事会、３月２４日の理事会での承認を図ることで了承。

３．その他

①日本医師会から、唯看護師養成所の実習を積極的に受け入れてもらいたい旨の依頼を紹

介。

［報告事項］

１．各委員会関係の開催報告について

（１）地域医療委員会

①「勤務医に関する意識調査」「医師確保に係る調査」について：第３報の集計結果を

元に検討を図り、報告書を取りまとめる委員を選任した。②医師及び看護師の体制確

保について：提言である「医師過疎地域勤務医師の処遇改善」の一部訂正を委員会の

総意とした旨の報告。

（２）医療経済・税制委員会

①手術時の医療材料に関する調査について：対象病院、対象期間を18年４月１日～１９

年３月３１日、対象手術を27項目とした。②医療安全と物流効率化について：医薬品．

医療機器トレサーピリティ調査研究委員会の動向としては、トレサービリティ、共同

購入についてのデジタル化について今後１年半をかけ基礎作成を検討する｡海外の実態

調査を（財）流通システム開発センターで企画しており、この件について総務委員会

で検討願うこととした。

（３）病院幹部医養成委員会
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①第１回「医療の質を考えるセミナー」を４月２０日（金）に予定、シンポジウム「総

合的な患者相談窓口のシステム化の構築」「退院調整に関する諸問題｣、昭和大学病院

の施設見学。②第２回セミナーは10月１９日（金）に、名古屋第二赤十字病院を予定し、

次回委員会に企画（案）を検討。

（４）中小病院委員会

①第57回日本病院学会（6/14～１５日・茨城県・つくば市）でのシンポジウムを企画。

企画（案）は、テーマ「中小病院の生きる道を探る｣、シンポジストは地元の会員を含

め３名とし、座長は土井章弘委員とした。３月中にアンケートを実施し、集計結果を

当日発表する。②I情報交換会は、２０年２月に岡山市で開催。

（５）予防医学委員会／人間ドック健診施設機能評価合同委員会（第10回.１月１１日）

①人間ドック健診施設機能評価について：１月１１日現在､217施設から受審申請があり、

累計認定施設数は137施設等の報告。

（６）日本人間ドック学会基本問題検討委員会

①人間ドック健診I情報管理指導士の養成について：指導士の認定を行う対象者、受講

料等を了承。②特定健診・特定保健指導研修会の開催について：４月２０日（金）に東

京厚生年金会館で開催等の報告。

（７）雑誌・ニュース編集委員会

①総務委員会によるニュース、雑誌に対する要請について：要請内容を披露し実現に

向け努力することを確認。②ニュース編集小委員会および雑誌編集小委員会の設置と

取組み状況について：活動状況報告を了承。

（８）ニュース編集小委員会

①日本病院会ニュースの方向と編集方針について：紙面の理念・方向'性、編集方針・

体制等、紙面企画の関連について検討し、内容を了承。②ニュース１月１日（新春特

別号）の企画について：正副会長の年頭インタビュー記事を掲載することで了承。

（９）ニュース編集小委員会

①紙面の理念・性格付けの基本的方向、基本的な紙面構成と課題等について検討を実

施。

(10）雑誌編集委員会

①雑誌２月号の企画・編集について：掲載項目を了承。②雑誌の表紙と判型の変更に

ついて：2007年４月から表紙、従来のＢ５版からＡ４版に変更することを了承。

(11）コーディング勉強会（18.12/12～１２/17分を報告）

①全国７会場で開催し、225名の参加。②次回の開催予定について：１月１３日～３月２５

日に全国29会場での開催予定を報告｡③平成18年度の開催報告:参加者総数2,576人。

(12）事務管理者委員会

①今後の委員会活動について：病院経営管理等に関しての調査・研究を実施、「病院経

営管理者養成課程通信教育」修了者の継続研修、日本病院会会員病院事務職員の資質

向上に努めることを確認した。②診療報酬改定について：意見交換を実施。

(13）国際委員会

①IHF関係について：中国・台湾問題、理事改選について検討。②AHF理事会について：
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５月７日か８日を予定し、議事次第（案）を検討。③AHF規約改正について：各国の改

正提案を精査し、次回理事会への提案を実施。④IHF（2007年11月５～７日・ソウル）

での協力について：協力要請内容を検討し、継続審議とした。等

２．四病協関係の会議開催報告について

（１）総合部会

①外部説明について：産業廃棄物適正処理推進センター基金への出えんについて環境

省から基金の目的、活用状況、不法投棄の現状γ対策について説明。「廃棄物処理法に

基づく電子マニフェスト」についての仕組み、運用について説明を受け、会員病院で

の電子化推進への協力要請があった。②日医・囚病協「レセプトオンライン化に関す

る作業部会」の委員推薦等について：担当事務局は全日病とし、各団体からの委員推

薦を年内に報告することとした。③７対１看護配置問題について：日病協代表者会議

に四病協の「看護師確保対策等について（要望)」を提示するにあたり、病棟単位を取

り入れず、７対１を取れる病院には看護必要度に配慮したハードルを設けることを確

認した。当番団体から、潜在看護師の掘り起こし、ナースバンクの活用、看護師の届

出制度の法制化等の項目付記について説明があり、了承。

３．日病協諸会議の開催報告について

実務者会議（12月２１日）の報告、１２月２０日に開催した中医協の概要報告、平成20年度診療

報酬改定に向けた各病院団体の主要要望事項、入院基本料７対１の影響について協議。代表

者会議（12月２２日）の報告として、WHO事務局長選挙の報告、厚労省との看護師事情につい

てのヒアリング、中医協等の動向報告。

４．中医協の開催報告について

12月２０日（水）に開催した総会の開催報告等。

５．がん対策の推進に関する意見交換会（第３回）報告について

12月２０日（水）にヒアリングー団体として出席し、①緩和ケアチームによる緩和ケア外来

の兼務の認容、②がん診療連携拠点病院の指定に関しては厚生労働省が責任を持ってがん

診療の実績に見合った病院を指定すること、を意見提出。

６．病院における薬剤師の業務及び人員配置に関する検討会（第１回）の報告

１２月２７日（水）の報告として、病院薬剤師の人員配置基準に関するいままでの経緯報告、

病院における薬剤師の配置基準の変遷等について報告。今後、病院薬剤師の業務、配置の状

況把握のため、実態調査を行う旨の報告を了承。

７．標準的な健診・保健指導の在り方に関する検討会（第４回）の報告

１月１０日（水）の開催報告として、保健師数不足により特定保健指導を実施するための基

盤整備が困難となり、特定保健指導の対象者、実施体制を見直すこととなり、健診・保健指

導プログラム（暫定版）の見直しを図る。保健師の現状について実態調査を図ることとなっ

た旨の報告。

８．終末期医療の決定プロセスのあり方に関する検討会（第１回）の報告

１月11日（木）の開催報告として、この検討会では、医療のあり方をどのように決定すべ

きかが重要問題となる。ガイドライン（タタキ台）を作成するにあたり、１８年９月１５日から

１９年１月５日に意見募集を図り、その結果も披露されながら終末期医療の手続きなどを定め
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たガイドラインの策定を検討した。ガイドライン（タタキ台）では、①終末期医療及びケア

のあり方②終末期医療及びケアの方針の決定手続について検討、意見交換が実施された旨の

報告。ガイドラインの策定に関しご意見があれば提出願いたい旨を要請。

９．第56回日本病院学会の収支決算報告及び監査報告について

収支決算、監査報告が提出されが、学会長が欠席のため、資料一読願う事で了承。

10．選挙告示の実施報告について

平成19年役員改選に伴い、12月１日に選挙人名簿を確定し、選挙告示を実施した。代議員

の選出は19年１月２５日、理事立候補届は19年２月９日までに選挙管理委員会まで提出。

11．平成18年度「新年賀詞交換会」の開催について

開催要領を報告。

12．「日本診療情報管理士会」事務局設置及び事務業務取扱い依頼について

日本診療'情報管理士会（日本診療'情報管理士協会、日本慎料I情報管理機構、新料情報管理

東京ネットワーク）の発足にあたり、事務局を日本病院会に設置し、取り扱い業務の援助依

頼があり、了承されている旨の報告。

第４回理事会

平成１９年３月２４日（士）ロイヤルパークホテル２階「春海の間」 出席者50名

〔承認事項〕

1．会員の入退会について

正会員の退会１０件（役員の慰留等を実施済み)、賛助会員の退会９件の届出、について協議

した結果、届出を承認した。また、正会員の退会撤回１件について報告があった。

３月２４日現在、正会員2,690会員（公的937会員、私的1,753会員）賛助会員495会員（Ａ会

員118会員、Ｂ会員335会員、Ｄ会員42会員）

２．各団体からの依頼について

下記依頼事項について協議した結果、依頼を承認した。

（新規：委員）

①治験に関する懇談委員（厚労省・医薬食品局）

推薦候補者：堺常雄先生

②未収金に関する検討会委員（厚労省・保険局）

推薦候補者：崎原宏理事

③治験拠点医療機関の申請に対する評価の委員（厚労省・医政局）

推薦候補者：村上信乃副会長

（継続：委員）

①理事の再任依頼（財団法人国際医療技術交流財団）

委嘱者：山本修三会長

②評議員の継続就任依頼（財団法人医療経済研究・社会保険福祉協会）

委嘱者：佐藤眞杉副会長

（継続：協賛・後援等）

①日本健康科学学会第23回学術大会の協賛名義、機関紙への一般演題募集について（日本
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健康科学学術学会）

②第29回ME技術講習会の協賛名義（日本生体医工学会、医療機器センター）

③第55回医療社会事業全国大会・第２7回日本医療社会事業学会の後援名義

（日本医療社会事業協会、日本医療社会事業全国大会、日本医療社会事業学会）

３．新代議員の選出について

１２月１日の選挙告示後、各都道府県から117名（公的54名、私的63名）の新代議員（平成１９

年４月１日～22年３月３１日）が選出され、理事会での審議した結果、届出を承認した。

４．平成19年度事業計画（案）について

平成19年度の事業計画（案）として、新規事業等を中心に逐一説明があり、原案を承認し

た。原案にいては同日開催の代議員会、総会に上程することとなった。

（事業計画・新規分）

１.病院職員の養成・確保に関する事項

・人間ドック健診情報管理指導士の養成

２.公衆衛生と地域医療に関する事項

・特定健診・特定保健指導に関する調査研究

３.認定個人情報保護団体に関する事項

・対象事業者の個人情報取扱いに関する苦情処理

・個人情報に関する情報収集並びに情報提供

・対象事業者に対する研修の実施

４.関連事業

・第57回日本病院学会の開催（学会長：藤原秀臣総合病院士浦協同病院病院長）

（平成19年６月１４日（木）～１５日（金）・つくば市）

・第48回日本人間ドック学会学術大会（学会長：中村治雄三越厚生事業団常務理事）

（平成19年８月３０日（木）～３１日（金）・東京都）

・第33回日本診療録管理学会学術大会の開催

（学会長：武田隆男武田病院グループ会長）

（平成19年９月１３日（木）～１４日（金）・京都市）

・国際モダンホスピタルシヨウ（IMHS）2007の開催

（平成19年７月１１日（水）～１３日（金）・東京都）

５.病院経営に関する委員会

・病院幹部医養成委員会の設置

・事務管理者委員会の設置

６.セミナー計画

・医療安全管理者養成セミナー（仮称）の開催

・感染制御セミナー（仮称）の開催

・臨床研修指導者養成セミナー（仮称）の開催

上記の養成事業は、四病協の研修・認定センターで事業を実施していたが、一度、白紙

に戻し各団体で養成を図ることとした。

７.認定個人』情報保護団体の研修事業
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・個人情報保護対応研修会（仮称）の実施

８.人間ドック認定医研修会及び人間ドック健診'情報管理士養成実施計画

・人間ドック健診'情報管理指導士養成研修会の実施

９.四病協・研修・認定センター講習会（平成18年度の継続分）

・第５回感染管理講習会の実施

１０.役員会等の開催計画について

・常任理事会、理事会、代議員会・総会、病院長・幹部職員セミナー等の開催要領。

５．平成19年度収支予算（案）について

平成19年度の収支予算（案）の骨子について逐一説明があり、協議の結果、収支予算

を了承し、同日の代議員会、総会に上程することとした。

(案）

平成１９年度収支予算薑総括表（案）
平成19年４月旧～平成20年３月31日

社団法人曰本病院会

合計一般会計輔搬計篝罰鬘計特看i会計翻朝,陰計基金特凋,陰計
ｌＨＦ，で霊＝=･写,

１３６７５２７０００６７２０４４０００００５４０００５０２５０００２００４９０００５０００

１０２４５６３０００４７０９００００１９０８０７０００９４３４３０００１２７５９６０００６０７１０８０００

２３９２００００００６７６７５３０００６７００００１９０８６１０００９９３６８０００１４７０００６０７１１３０００

１５６６４０９０００６６６１４４０００６７０３５００００２９９１５０００２００００００００
△１９８８８２０００５９０００００５４０００５０２５０００△９８６６０００△１９９９９５０００
８２５６８１０００１０６０９０００１９０８６１０００９９３６８０００１１７７３００００４０７１１３０００

６．人間ドック健診施設機能評価の認定について

下記施設の指定を承認した。

①総合病院落合病院（岡山県）

②横須賀市立市民病院（神奈川県）

③埼玉社会保険病院（埼玉県）

７．事務局長の人事について

３月３１日付けで三牧事務局長が退職することとなった旨の報告。３月３１日付けで三枚事務局長が退職することとなった旨の報告。次期事務局長の就任まで

の間、前山口事務局長が代行して就任する旨の報告があり、承認されたた゜

［報告事項］

1．役員改選について

理事立候補（公・私病院とも定数内）の現状、本日の会議予定について説明があり了承さ

れた。
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(単位：円）
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２．各委員会関係の開催報告について

下記報告があり、了承された。

（１）雑誌編集小委員会（第５回.２月２７日）

①雑誌４月号の企画・編集として、掲載項目を検討。新執行部による座談会を企画し、

４月中～下旬に実施し、７月号への掲載を予定した｡②新年度から雑誌の表紙の組み換え、

サイズをＡ４とした旨の報告。

（２）中小病院委員会（第４回.３月１日）

①第57回日本病院学会時のシンポジウムの開催要領を検討。②アンケート調査の実施に

ついて：日病学会のシンポジウムでの発表の基礎資料とするためのアンケートを200床以下

の1258会員に実施する。③'情報交換会の開催について：平成20念２月に岡山市で開催。

（３）平成18年度診療情報管理士教育委員会・専門課程小委員会（第３回．３月２日）

①平成19年度の教育について：教科書、リポート問題集及びリポート提出用問題、試験

問題等を検討。②平成19年度認定試験について：模擬採点も考慮し、作間委員会が実施。

③第２回診療情報管理士アンケートについて：第１回～65回の卒業生を対象とし、診療情

報管理士の現状調査アンケートを実施することとした。

（４）平成18年度診療情報管理士教育委員会・分類小委員会（第３回.３月５日）

①平成19年度の教育について：教科書、リポート問題集、試験問題等についての年間作

成スケジュールを確認。②平成19年度認定試験について：作間については、昨問委員会で

検討する旨の報告。

（５）平成１８年度診療情報管理士教育委員会・診療情報管理士教育委員会

①平成18年度後期試験について：２月１８日に全国１８会場で実施し、受験者4,261名。②診

療情報管理課程通信教育の事業の件：平成19年度より実施する診療情報管理士認定試験に

伴う認定証等の検討。等

（６）日本診療録管理学会・編集委員会

①会誌「診療録管理」第19巻第１号の編集について：発刊の進捗状況を了承。②「論文

掲載証明書」の発行について：発行申請内規（案）を検討。施行日は、定款規約検討委員

会、理事会（第４回）での検討。等

（７）日本診療録管理学会・国際疾病分類委員会

①厚生労働省から「ICDの動向について」の講演。②今後の取組みについて意見交換を実
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会議等 審議内容等

理事会(現行） 新代議員の選出、平成１９年度事業計画、予算(案)の承認

代議員会・総会 平成１９年度事業計画、予算(案)の承認

新代議員による

代議員会

代議員会議長・畠'1議長、理事、監事の選出

新理事による理事会 会長・畠'|会長・常任理事の選出

新代議員会(再開） 会長・畠'１会長・常任理事

懇親会

記者会見 会長・高'１会長による記者会見



施。

（８）平成18年度コーディング勉強会報告（18.515～19.3.25）

１５会場・１０１回開催・総参加者数3,555名

（９）予防医学委員会/人間ドック健診施設機能評価合同委員会

①人間ドック健診施設評価について：受診申請等を報告。②機能評価事業について：事

業の申し込み開始日を平成19年10月１日とし、事前の８月開催の学術大会で正式に発表す

ることとした。③健保連等との指定契約について。等

（10）医療制度委員会

①日本病院学会シンポジウムについて：第57回日病学会（茨城県）でのシンポジウムの

内容検討。②後期高齢者医療について：本委員会に厚労省の検討会の動向を踏まえ検討願

うこととした。

（11）民間病院部会

①患者の病院選択動向調査について：本会の役員の公的・私的の病院構成を勘案し、調

査協力願うこととした。

（12）第15回人間ドック認定医研修会（19年３月１０日・東京都・854名参加）

（13）経営管理委員会：委員会報告書として「病院経営の改善に向けて」を作成した旨の報告。

（14）地域医療委員会：「勤務医に関する意識調査」「医師確保に係る調査」調査報告の概要説

明。厚労省の「地域医療支援中央会議」で現状説明を実施することとなった旨の報告を了

承。

※「病院経営の改善に向けて」「勤務医に関する意識調査」「医師確保に係る調査」報告

書については、関係団体、会員各位に送付することとした。

（15）医療経済・税制委員会：①手術時の医療材料に関する調査の実施。②病院経営分析調査

の現状報告を了承。

３．四病協関係の会議開催報告について

（１）理事長の債務保証のあり方に関する勉強会：通常の融資方式及び保証の考え方について

意見交換を実施。

（２）総合部会:①埼玉県済生会栗橋病院の本田宏副院長から「医師不足と医療費の国際比較」

についての講演を実施。②「医療法改正に伴う省令改正等」に関して厚労省医政局指導課・

金森医療法人指導官からの説明実施。③厚労省「未収金に関する検討会」の委員推薦、四

病協「治療費未払問題検討委員会マニュアル作業部会」の設置を検討。④医療法人に関す

る研究会の設置、社会医療法人債を発行する社会医療法人に係る会計基準設置の報告。⑤

四病協・研修・認定センターの解散手続き等について：平成18年度末で廃止した旨の報告

を了承。等

（３）医療保険・診療報酬委員会：中医協の動向報告。②平成20年度診療報酬改定に向けての

要望事項等について検討。③日病協・代表者会議、実務者会議の動向報告を了承。

（４）臨床研修指導者養成課程講習会：３月９日（金）～11日（日）に開催し、５０名の参加（受

講修了者46名)。

４．日病協諸会議の開催報告について

（１）実務者会議（３月１４日）の報告として、２月２８日～３月１４日に開催した中医協の動向報
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告。リハビリテーション料の見直しについて検討。平成20年度診療報酬改定に向けた各病

院団体の主要要望事項の検討。等。

(2)代表者会議（３月２３日）の報告として、①中医協の委員選出について：出席者の意見拝聴。

②当協議会の議長、副議長の選出について：出席者の意見拝聴。③厚労相の死因究明制度

の「裁判外紛争処理制度に関する検討会」委員として日病協から神奈川県病院事業管理者

の堺秀人氏を推薦した旨の報告。

５．中医協の開催報告について

リハビリテーション料の見直しの２つの答申が了承された旨の報告があった。急`性期リハ

には上限制があったが、循環器リハと呼吸器リハは、結果検証部会の調査結果から上限から

外れても医療的意味があるのではないかと判断された。循環器と呼吸器に関して、医師の裁

量で例外的疾患が認められた。もう一つは維持期リハについて、介護保険適用外の若年層の

対応を、包括支払いで暫定的に認めたこと。途中改定なので財政中立で対応し、疾患別リハ

に逓減制を設け、維持期リハの財源を捻出した旨を説明した。今回の見直しは唐突に出され、

即日に決まったという点で異例であり、国民的関心が強いことと選挙絡みの政治決定ではな

かったのかと推察された。

６．社会保障審議会医療部会（第１回）の開催報告について

３月９日（金）の部会報告として、後期高齢者の医療のあり方について検討報告。

７．医療情報の提供のあり方等に関する検討会（第４回）の開催報告について

３月２日（金）の検討会報告として、広告できる事項の見直し及び広告に関するガイドラ

インの策定について協議した旨の報告。

８．終末期医療の決定プロセスのあり方に関する検討会（第２回）の開催報告について

３月５日（月）の報告として、回復の見込みのない末期状態の患者さんに対する治療法な

どをどのように決定するかを標準的な考え方を整理することとなった旨の報告。また、医師

法17条との関連を意見拝聴。

９．日本医師会医事法検討委員会（第５回）の開催報告について

２月２３日（金）では、「医師・患者関係についての法的再検討」に対する報告書の検討を実

施した旨の現状報告。

第１回常任理事会

平成18年４月２２日（士）日本病院会会議室出席者33名

〔承認事項〕

１．会員の入退会について

正会員の入会１件、退会４件（役員の慰留等を実施済み)、賛助会員の退会４件の届出、に

ついて協議した結果、届出を承認した。また、正会員の退会撤回１件について報告を了承。

平成18年４月２２日現在

正会員２，６８５会員

賛助会員５１５会員（Ａ会員129会員、Ｂ会員337会員、Ｄ会員49会員）

２．厚生労働省及び各団体からの依頼等について

下記依頼事項について逐一説明があり、協議の結果、依頼を承認した。

－３６－



（新規の依頼事項）

①特別シンポジウム「保健医療分野におけるIT化の将来」の共催およびシンポジスト推薦

依頼について依頼元：中間法人日本医療'情報学会（会長：田中博）

共催依頼を承認し、シンポジストには、ＩＴ委員会の神野正博委員を推薦した。

②特別顧問就任の依頼について依頼元：社団法人日本医療法人協会

山本会長の特別顧問就任を承認。任期は平成18年４月１日～21年３月３１日

③医師不足の実態把握の方針（案）について

厚生労働省から、実態把握のための調査依頼があり、調査票（案）を協議した結果、地

域医療委員会での検討も必要不可欠であり、委員会での検討を諮問した。

④障害者雇用の促進依頼について

厚生労働省から障害者の雇用促進について支援を承認。

（継続の依頼事項）

①日本医療福祉設備学会（第35回）併設「HOSPEXJapan2006」

（医療・福祉施設のための設備・機器総合展）に対する協賛名義使用

依頼元：社団法人日本能率協会、日本医療福祉設備協会

②「蓄熱月間」に対する協賛名義使用依頼について

依頼元：財団法人ヒートポンプ・蓄熱センター（理事長：加藤寛）

③平成１８年度運動療法機能訓練技能講習会の後援名義使用依頼

依頼元：社団法人全国病院理学療法協会（会長：龍澤良忠）

３．代議員の交代について

福岡県の代議員の変更届出を紹介、交代を承認。

（福岡県）

（新）原寛（はらひろし）特定医療法人原土井病院理事長

（旧）草場公宏（<さばともひろ）宗像医師会病院名誉院長

４．人間ドック健診施設機能評価の認定について

下記３施設の健診施設機能評価指定を承認した。

①東京都・愛誠病院

②東京都・芝浦船員保険診療所健康管理センター

③東京都・第一健康相談所総合健診センター

５．委員会委員の交代について

下記委員会委員の交代を承認した。

・総務委員会（山口和英→三牧博明）

［協議事項］

１．当面の諸問題

①緊急記者会見の開催報告について

福島県立大野病院における産婦人科医師の逮捕問題に対し日病と福島県立大野病院における産婦人科医師の逮捕問題に対し日病としての見解、衆議院本

会議における小泉総理の発言として「国民１人当たりの医療費が主要先進国の中で比較的

水準にある」との発言に関し、厚生記者会、厚生日比谷クラブで緊急記者会見を実施した。
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②日本医師会について

４月１日の日本医師会会長選挙で唐澤祥人氏（東京都）が会長となり、会長・副会長全

員で表敬訪問を実施した。日病顧問就任についても快諾を得た｡鴨下一郎､清水鳩一郎両

衆議院議員の先生を顧問として迎える件を協議し、顧問の委嘱として３名を５月期代議員

会、総会へ上程する。

③会員の現状等について

４月１日現在の会員（公的632会員、私的1,756会員で合計2,688会員）状況、役員改選に

ついては、定款施行細貝Ｉに貝|]し実施するが、役員の立候補として会員の４月の人事異動を

考慮した選出方法の適用等を考えたい旨の意見があり、細則等の見直しを図るための特別

委員会を設置し、選挙管理委員会に委ねることとした。また、役員の定年制の検討につい

て依頼があり了承した。委員会構成については、会長・副会長会議に委ねた。

④５月２７日の総会時の特別講演について

特別講演として、松谷有希雄厚生労働省医政局長に願った。

⑤医師の需給問題について

朝日新聞４月１８日朝刊の社説「病院の集約は一策だ」に関して意見交換を実施。この提

案をめぐり集約化の是非、可能`性、問題点などを集中協議した。社説の提言自体は「理屈

的には納得できるが、現段階では理想的なもの」との見方が大勢を占めたが、テーマその

ものは検討に値するとされた。集約化の最大の課題とは、多種多様な地域特性の違いや病

院のロケーションが一律でないという制約が存することで、連携網の強化や患者搬送手段

の確保など補完的施策がないと集約化は進まないとの意見が強い。方法的には、①センタ

ー病院に医師を集め必要な地域に派遣する、②ＩＴと交通網を基盤に、地域内の各所に集

約機能を害１１り振る、の二つが想定されるとし、将来的には②の方法が有望視されるとの発

言もあった。

２．その他

①日本病院団体協議会および四病院団体協議会等について

４月１日より日病協の議長が豊田先生（日本医療法人協会会長）から竹内先生（全国公

私病院連盟会長）に交代、副議長として鮫島先生（日本精神科病院協会会長）の就任が内

定した旨の報告。四病協・８人委員会のあり方について協議した。

［報告事項］

１．各委員会、研究研修会の開催報告について

（１）第１回統計情報委員会・ワーキング委員会合同委員会

平成１８年度診療報酬改定影響度調査を実施として、５月に会員発送、６月４日を締め切

りし７月の日本病院学会で中間報告を予定した。調査項目として、「診療'情報管理士」の項

目追加、「管理栄養士と栄養士の区分分離｣、「保健師と助産師の区分分離｣、「２科同一受診

の初診料の設問｣、「レセプト電算化について」を追加項目とした。

（２）地域医療委員会

厚生労働省各種審議会の動向として①地域医療支援病院制度全般にわたる課題、特定機

能病院制度の在り方②広告のできる事項の見直しや広告に関するガイドラインの策定③医
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療法施行規則「病院における外来患者数に基づく医師数の配置標準」規定の必要`性につい

ては意見集約することができず、新たな検討会を設置して検討することとなっ旨の報告。

厚生労働省から調査協力依頼のあった医師不足の実態調査に関し厚生労働省の考え方への

対応を委員会としては検討することとした。

（３）第１回予防医学委員会/人間ドック健診施設機能評価合同委員会

人間ドック認定研修会（第13回・神戸市）の申し込み状況、平成17年度厚生労働科学研

究事業の進捗状況、沖縄で開催される第１回国際人間ドック学会の進捗状況報告。

（４）第１回日本人間ドック学会基本問題検討委員会

携帯電話を利用した「健康ノート」の検討の件、有限責任中間法人日本人間ドック学会

定款施行細則の一部変更として、人間ドック認定医の認定証は本法人理事長と人間ドック

認定医委員長の連名（認定医交付認定料は30,000円（内、日病に10,000円）、認定更新料は

10,000円（内、日病に4,000円)）とした旨の報告。

（５）医療経済・税制委員会（18.4.18開催）日病独自に損税の実態を把握するため病院規模別

に材料費について調査を実施。四病協で実施する「消費税の加算補填方式をやめ医療原則

課税への要望書」について検討した。

２．四病協諸会議の開催報告について

（１）医療法人会計基準検討委員会

３月３０日（木）に医法協において初回の委員会を開催し、委員会の設置、委員構成等の

経緯報告後、医療法人会計基準の必要↓性について検討を図った。

（２）医療保険・診療報酬委員会

平成18年度診療報酬改定への緊急提言の報告。当会としては、今回の要望書の文章には

具体的に数字が明記されている関係から連名を降りている。また、平成18年度診療報酬改

定影響度調査の実施が提案されたが、すでに各団体で影響度調査を実施している現状から

調査データを持ち寄り委員会で検証することとした。

（３）医業経営・税制委員会

資料一読で報告に換えた。

（４）研修・認定センター・医療安全管理者養成委員会

平成18年度事業計画として下記開催予定の紹介を了承。

第１クール講義：平成18年７月２２日（士）～２３日（日）

第２クール講義：平成18年７月２９日（士）～３０日（日）

第３クール講義：調整中

３．ＩＨＦアジア台湾学会の開催報告について

４月２日（日）～５日（水）に台湾（台北市）で国際病院連盟のアジア太平洋地域カンフ

ァレンス報告として、参加国数は20ｶ国、740名（台湾：６１６名、海外：124名）の参加、２

日目には、日本を代表し、山本会長から「日本の医療体制」について講演をした旨の報告。

４．「桜を見る会」の開催報告について

４月１５日（士）.（新宿御苑）への出席報告。

５．日本診療録管理学会理事会（第３回）の開催報告について

新理事となった佐藤副会長の紹介、①平成17年度事業報告②第３１回学術大会（平成17年度）
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の収支決算報告・監査報告③平成18年度事業計画等について検討。事業報告の紹介として、

秋田市で開催された第３１回の学術大会の林雅人学会長への謝辞、第32回は福井市（福井県

立病院・森田信人大会長)、第33回は京都市で武田副会長、第34回は名古屋市でＪＲ東海病

院の高木先生にお引き受け願っている旨の報告。

６．日本診療録管理学会理事会生涯教育委員会（第１回）の開催報告について

第21回（大阪・６／３）、第22回（東京・７／ｌ）、第23回（福岡・７／22）の研修会要領等の

紹介。

７．第64回診療‘情報管理課程通信教育・診療,情報管理士認定式の開催について

４月２２日（士）に1,006名の診療'情報管理士を認定し、当日認定授与式を実施、認定者の合

計は11,932名となった。

８．平成17年度コーディング勉強会開催報告について

平成17年度の勉強会は15会場を利用し、９１回開催し、延べ3,457名が受講。

９．事務局の人事異動について

４月１日付けで岩澤、金子両名を職員採用、および人事異動の実施報告。

１０．日交一番町ピル８階（事務所）の賃貸契約について

本会諸事業の拡大に対応するため、当会ビル８階事務室の賃貸契約を実施。

11．ＤＰＣ導入に伴う講習会の実施について

５月１６日（火）にＤＰＣ導入のための研修会の予定報告と併せて今年度よりＤＰＣ対象病

院となる施設（216病院）のうち日病会員の状況（187病院・８６．６%）報告が述べられた。

第２回常任理事会（第１回理事会を参照）

平成１８年５月２７日（士）ロイヤルパークホテル２Ｆ「東雲」 出席者42名

第３回常任理事会（第２回理事会を参照）

平成18年７月６日（木）ホテルグランヴイア岡山４Ｆ「フェニックスの間」 出席者69名

第４回常任理事会

平成18年７月２９日（士）ロイヤルパークホテル２Ｆ「春海の間」 出席者数47名

遠藤良一（理事、常任理事を歴任）先生のご逝去（７月１７日）に接し黙祷をした。

〔承認事項〕

１．会員の入退会について

正会員の入会が３件、退会１件、賛助会員の入会１件について諮られ、承認された。

７月２９日現在は正会員2,692会員（公的933、私的1,759)、賛助会員510会員となった。

２．厚生労働省及び各団体からの依頼について

下記依頼事項を承認

（新規：協力依頼）

①経済産業省平成18年度「医療経営人材育成事業」における実証事業への協力団体として

の依頼

②服薬指導用絵文字「ピクトグラム」（くすりの適正使用協議会）に対する推薦依頼
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③シンポジウム「子どもを元気にする環境とは－政策の現状と評価-」（日本学術会議）の

後援依頼

（新規：委員委嘱）

①日臨技認定センター中央委員会（日本臨床衛生検査技師会）の委員委嘱

候補者：山本修三会長

（継続：後援等依頼）

①第17回全国介護保健施設熊本大会（社団法人全国老人保健施設協会）の後援名義及び

大会への出席依頼

②健康強調月間（健康保険組合連合会）の実施に伴う後援名義使用依頼

③中部ホスピタルショウ（社団法人日本経営協会）の後援名義使用依頼

④「医療安全推進週間」（厚生労働省）の後援依頼

⑤平成18年度治験コーディネーター養成研修（独立行政法人医薬品医療機器総合機構）の

後援名義使用依頼

⑥第28回フード・ケータリングショー／シンポジウム（日本能率協会）の協賛名義使用依

頬

⑦第７回厨房､設備機器展（日本能率協会）の協賛名義使用依頼

⑧第56回日本理学療法学会（全国病院理学療法協会）における後援名義使用依頼

３．人間ドック健診施設機能評価の認定について

機能評価の認定施設として、下記７施設を承認した。

①千船病院（大阪府大阪市）

②沖縄赤十字病院健康管理センター（沖縄県那覇市）

③多根クリニック（大阪府大阪市）

④今村病院（佐賀県鳥栖市）

⑤諏訪赤十字病院（長野県諏訪市）

⑥医療法人財団天心堂健診・健康増進センター（大分県大分市）

⑦芝パーククリニック（東京都港区）

４．第１四半期一般会計及び特別会計の収支・監査報告について

平成１８年度第１四半期一般会計、特別会計の収支報告、監査報告を承認。

５．診療)情報管理課程通信教育認定試験受験校の指定について

下記施設の指定を承認。

（１）大学：藤田保健衛生大学短期大学医療Ｉ情報技術科

（２）専門学校：学校法人東洋学園宮崎医療管理専門学校国際メディカル専門学校

［報告事項］

１．各委員会関係の開催報告について

（１）第２回・第３回インターネット委員会

インターネットシンポジウムについては、昨年度の「病院IT化の光と影」インターネットシンポジウムについては、昨年度の｜病院IT化の光と影」の続編となる

もので、この最終調整をした。日本病院会Websiteについては、情報発信の質の向上に向

け、ワーキンググループを作り、早い情報提供を図ることにしたい。本年度も病院の視察
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調査を行い、問題点の洗い出しを行う。

（２）第１２回経営管理委員会

勤務医の病院離れ、開業医志向が進む中で、経営管理の側面から何か提案を図ろため、

待遇改善に繋げるという観点より診療報酬改定を分析し、病院機能の適正な評価について

の意見交換を実施。

（３）第４回予防医学委員会/人間ドック健診施設機能評価合同委員会

人間ドック健診施設機能評価については、９施設中７施設を認定した。メタボリックシ

ンＦロームについても医師だけが扱うのではなく、指導や相談を受ける専門家が求められ

ていることから、日病、日本人間ドック学会により看護師や検査技師等を対象にした予防

医学専門指導者の養成を行う。

（４）第４回医療経済・税制委員会

平成19年度税制改正に関する要望は、四病協にて一本化して提出することを総合部会で

検討し、厚労省のヒアリングも一本化して行うが、要望書については各団体それぞれで提

出をする。

（５）第１回診療情報管理士教育委員会

診療I情報管理士については、このまま推移すると２年後には20,000名を超えるという－

大事業となり、通信教育事業を再検討した。

（６）診療情報管理士認定試験に関する説明会

大学・専門学校56校の出席を得、意見交換を実施。

（７）第２８．２９回病院経営管理通信教育

現状報告を了承。

（８）病院経営管理者協議会のシンポジウム開催

「地域医療システムのコーディネートを目指して－病院の'悩みと工夫一」を了承。

（９）日本診療録管理学会管理学会第１回編集委員会

会誌「診療録管理」の18年度第3号の編集等について検討、新たに査読委員として18年４

月１日より千葉市立青葉病院診療局長高橋長裕先生が追加就任。

（１０）日本診療録管理学会第56回日本病院学会ワークシヨツプ

「地域医療における診療'情報管理士の役割」の開催報告を了承。

（11）国際モダンホスピタルシヨウ2006日本病院会セミナー「グローバルセッション」報告

「WHO、ＩＣD分類バージョンアップと普及に対する日本の取り組み」「国際疾病分類の改定

と普及への診療情報管理士としての取り組み」の２題を実施。AHFから20名の参加。

（12）日本診療録管理学会第２１回、２２回、２３回診療情報管理士生涯教育研修会報告

６月３日（士）大阪、７月１日（士）東京、７月２２日（士）福岡の開催報告を了承。

（13）中小病院委員会シンポジウム開催報告

「診療報酬改定について」「人材確保について｣等のテーマで実施。

（14）平成18年度国際モダンホスピタルシヨウ併設セミナーの報告

人材育成委員会の主催で７月１２日（水）に事務長セミナー、７月1３（木）に看護管理セ

ミナーを実施した旨の報告を了承。

２．四病協関係の開催報告について
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（１）第４回医業経営・税制委員会

平成19年度税制改正要望についは、ヒアリングは四病協一本化して参加するが､厚労省、

自民党等への要望書は各団体個別に提出することになった。消費税の要望書については、

四病協の考えを日医に示す必要があるため、日医・税制委員会の場で四病協から消費税の

要望等について発言してほしい旨を総合部会へ提案する。

（２）第４回四病協総合部会

医療機関等において医療機器の納入業者が立会うことは商品売り込みに影響があるとし

て廃止の方向があるようだ。また、産業廃棄物適正処理支援推進機構（今年３月に内閣府

認証NPO法人として設立）によると、医療業界からの廃棄物の量が多いため、各団体より出

損されていおり、今後は実績等をきちんと報告し公表するとされた。

（３）第１回感染症対策委員会

四病協が合同でやっていた研修は今年度で廃止し、研修・認定センターも廃止すること

が決まった。来年度からは、それぞれの団体が個別に運営していく方法に戻す。

３．日病協諸会議の開催報告について

診療報酬実務者会議を７月２７日（火）に実施し、平成18年度診療報酬改定の影響度調査の

書式を決め了承された。中医協の報告としては、看護師の問題で混乱している病院があるこ

と、全国的に医師の不足が表面化していること等があり、１号側委員から急`性期医療病院で

そのような問題の特別調査を行ったらどうかとの指摘があった。平成18年度診療報酬改定の

影響度調査については、原則的に17年の３月と４月、１８年の３月と４月の比較を行い、18年

４月の収益に対する影響を調べる構造としている。平成20年度診療報酬改定に向けての各病

院団体の要望事項について、第１次調査を行っているが、入院基本料７：１の病棟単位化、

夜勤72時間以内枠の見直し等、看護師問題に関する事項が圧倒的に多い。

４．中医協の開催報告について

特別調査の実施、既存の調査により今回の診療報酬改訂の影響を検証している。

全体的な実績では、改正前より高い看護配置にシフトした病院が多くなったが、特別入院

基本料に該当してしまう病院も発生している。北海道等の過疎地において、公的・私的を問

わずに看護師不足が発生しており、公的の方の不足が多くなっている。高度先進医療及び選

定療養を再編成し、評価療養と選定療養に指定する案が出されたが、問題ありと考えており、

むやみに混合診療の拡大をしないようにしたい。

５．医師の需給に関する検討会の開催報告について

報告書案によると、現状としては年間7,000人の新たな医師が誕生しており、今後１０年単位

の推計でも増加となり、いずれ医師は余るとされている。しかし、３０年先には余るのだから

今は増やさないというのではおかしいと意見をした。さらに労働時間を1週間48時間で考え

ると、現時点で61,000人も医師が足りない計算となる。うち病院勤務医は55,000人不足であ

る。現在早急に行える策は無いことから、それぞれで工夫をしてほしいということである。

６．予防行政のあり方に関する検討会（第１回）の開催報告

予防行政とは疾病予防ではなく、災害予防である。今回は「大規模・高層化等が急速に進

む防火対象物における安全管理体制のあり方」について検討した。

７．第９１回医療情報システム開発センター理事会の開催報告
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理事長及び専務理事の選任が行われ、その結果前任の向井保前理事長、遠藤明前専務

理事の再任が全員一致で可決した。

８．第56回日本病院学会の開催報告について

７月７日・８日の両日、岡山コンベンションセンターでメインテーマ「新しい病院のあり

方をさぐる－コラボレーシヨンによる地域連携-」により開催した。一般演題は575題、参

加人数は述べ7,200人で、市民公開講座も人気が高く、入りきれない状況であった。

記念講演では寛仁親王殿下の「癌患者から見た病院のあり方と、我が国の福祉のあるべき

姿」は公講演を聞いた人に感銘を与えたと思う。また、旭川市旭山動物園の小菅園長の特

別講演「新しい動物園のあり方を実践して」は、やればできるという元気付けられる話で、

今後の病院経営に対するヒントが示唆されているのではと期待された。医療人の集いには若

い人も多く、盛況であった。

９．第32回日本診療録管理学会学術大会の進捗状況報告について

８月２４日・２５日に福井市のフェニックス・プラザで「医療の質と診療』情報管理」のテーマ

で開催する。診療情報管理士が実際に苦労していることを取り上げたい。演題はすべて公募

で指定課題13題、一般演題134題、計147題とシンポジウム12題を行う旨の報告を了承。

10．アジア病院連盟（AHF）理事会の開催報告について

オーストラリア、インドネシア、韓国、マレーシア、フィリピン、台湾、香港から14名が

出席した。アラブ首長国の病院の新規入会について、この国がアジアなのかという議論はあ

まりされず、会員資格に関するカテゴリーＢに相当するかで意見交換行い、全員一致でカテ

ゴリーＢとしての入会を承認した。次回はオーストラリアで開催予定である。

11．国際モダンホスピタルショウの開催報告について

７月１２日～１４日に東京有明の東京ビッグサイト東館で「確かな健康・医療・福祉一クオリテ

イの高いサービスをめざして-」をテーマに開催した。出展社は過去最大の392社、展示面積

約7,900㎡で来場者数は76,700人を集めた。展示内容は「医療機器・環境設備関係」「看護・

介護・ヘルスケア関係」「医療`情報システム関係」「病院運営サポート・サービス」の４つの

ゾーンに分けて展示、実演を行った。同時に行ったカンファレンスで、日本病院会主催のセ

ミナーも含め、7,000人を超える参加があり、単なるショウではなく、ディスカッションの

場であることも定着している。

12．第１回日本医師会病院委員会の開催報告について

「地域医療における病院機能と医療連携」というテーマが与えられ、フリートーキングを

行った。その中で、勤務医がいなくなったことについて、日本医師会が中心となって調査を

行ってほしいという意見が出された。

13．社会保障審議会統計分科会疾病、傷害及び死因分類専門委員会の開催報告について

厚労省社会保障審議会に属する委員会で､ICDに関連する各学会が集まって検討する会であ

る。WHO-FICネットワークには5つの委員会があり、１０年に1回ずつ改正することを行ってい

るのが分類改正委員会（URC）である。当面の検討課題は「疾病、傷害及び死因分類のわが

国への適用のあり方及び`恒常的見直しのあり方について」「疾病、傷害及び死因分類の改善

に向けてのわが国の集約について」「普及啓発について」の3点であり、検討の結果について

はいずれ公表される。WHO-FICネットワーク会議が１０月２６日からチュニジアで開催され、そ
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の中で第１回アジアセッションが開かれるが、この資金は日病からの拠出金によるものであ

る。世界を巻き込んで発展してきており、第２回は日本で開催したい。

［協議事項］

１．当面の諸問題について

（１）四病協と日病協との位置づけについて

中医協関連の窓口は日病協であることがはっきりしてきた。日本医師会も中医協に関す

ることは日病協にと言い始めている。四病協としては、民間病院としてまとまると一番大

きな団体となるので、診療報酬のみならず税制等の民間病院の問題を対応していくという

ことになる。なお、今後、日病協は診療報酬だけでなく、医療供給体制も扱っていく。

（２）医師の需給問題について

医師の偏在問題について、大学内部に医師が足りず、指導医もいない状況のため医師を

引き上げており、小児科救急をやっていた病院で小児科医師が大学へ戻されたことにより

救急ができなくなった例が示され、小児救急患者は３次救急の施設へ依頼しなければばな

らなくなった。小児・老人・身体障害者を含め、救急は地域で診るのが原則なのに、医師

の問題によりできなくなるとは本末転倒である。また、医師の過重労働も改善しなければ

ならない問題であり、原因の改善を図らなければ解決できない。そのためにはあらゆる手

法を考える必要がある

（３）看護師の確保について

看護師の７：１問題の発端は、２：１看護の時代でも必要なところにはそれ以上の看護

配置をしているという実態があるから、その部分は認めてほしいということだった。しか

し改正の結果は病院全体とされたため、大きく様変わりしてしまった。日病協としては今

後も病棟単位として要望を続けていきたいが、その際に全病棟ではなく重症度や看護度の

規制をつけることは問題ないと考えていが、病院単位が良いという意見もあるので更に意

見調整をしていく。また、臨床研修制度を作って退職した看護師への再教育をする等の潜

在看護師の活用を図る方法も考えられる。

（４）療養病床問題について

統計ではすでに45万床が看護比率１０：１以上になっており、これに療養病床の15万床を

加えた60万床で良いとされた。しかし具体例として、168床の病院が廃業し患者を転院させ

ることになったが、制度がスターとした直後にも関わらず、その内の60人の患者の行き先

が決まらない状況であることが示され、今後はこのような医療難民の問題も考えていかね

ばならないとされた。

（５）まとめ

これらの問題は、医師不足と看護師不足の両面で総合的に考えていかねばならない。ま

た、医療が専門化したためにひとつの疾病に複数の医師が関わり、今まで以上に医師が必

要になっている。－番基本となるのは医師と看護師が足りているのかということだが、医

師については偏在はあるが絶対数では足りており、地域機能分化と連携で知恵を出せば良

いとされている。看護師も同様であるが、さらに夜勤72時間枠の問題が上乗せとなってい

る。これらの問題については、日病協の代表者会議結果も踏まえて再度図りたい。
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２．その他

（１）広報誌等の見直しについて

「日本病院会ニュース」を月２回、「日本病院会雑誌」を月１回を会員に配布しているが、

ニュース等について現状で良いのか検討の結果、来年１月を目途に見直しをする。

（２）支部長の役員会出席について

定款施行細則第11条３により、常任理事会に出席できることになっていたが、支部長の

出席は理事会にオヴザーバーとしてであると確認し、次回より対応することされた。

（３）安全・臨床指導医の研修会について（山本会長）

四病協が実施している研修会については、１８年度より各団体がそれぞれ個別に行うこと

になったがその後の対応は次のとおりとする。

①感染管理研修は今後も日病として続けて進めていく。

②安全管理研修は、現在は試験もあり品質管理的なので、日病として臨床の現場に合わ

せたものにしていく。

③臨床研修は、プライマリーが進んでしまったことから見直しをして日病として新しく

スタートする。それについては厚労省に認可を取りたい。

第５回常任理事会

平成18年８月２３日（水）ユアーズホテルフクイ４階「芙蓉の間」 出席39名

若月俊一（常任理事、副会長、顧問を歴任）先生のご逝去（８月２３日）に接し黙祷を実施し

た。

〔承認事項〕

１．会員の入退会について

正会員の入会が４件について承認された。正会員2,696会員（公的935、私的1,761)、賛助

会員510会員となった。

２．厚生労働省及び各団体からの依頼について

下記依頼事項を協議し、依頼を承認した。

（新規：委員就任）

①日本学術会議連携会員への就任依頼

候補者：山本修三会長

（新規：後援名義使用）

①日本健康科学学会第２２回学術大会の後援名義使用依頼について

（継続：後援等依頼）

①コージェネレーシヨンシンポジウム2006（コージエネレーシヨンセンター）の協賛名義

使用依頼

②日本健康科学学会シンポジウムの協賛名義使用及び組織委員会委員の就任依頼

候補者：山本修三会長

③第１８回「国民の健康会議」（全国公私病院連盟）の協賛依頼

④第23回ニューメンブレンテクノロジーシンポジウム2006（日本能率協会）の協賛名義使

用依頼
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⑤医療ガス保安管理技術者講演会（医療機器センター）の協賛名義使用依頼

⑥「がん瘻痛緩和と医療用麻薬の適正使用推進のための講習会」（麻薬・覚せい剤乱用防止

センターほか）の後援名義使用依頼

⑦平成18年度臨床検査普及月間（日本衛生検査所協会）に対する協賛名義使用

⑧第26回医療情報学連合大会の共催または協賛依頼

上記の件について協議し、承認した。

３．人間ドック健診施設機能評価の認定について

機能評価の認定施設として、６施設を承認した。

［報告事項］

１．各委員会関係の開催報告について

（１）第６回ＩTシステム委員会８月１日（火）開催

①調査「電子カルテの問題点について」のまとめ②携帯版「私のカルテ」の進捗状況に

ついて③平成20年度診療報酬改定要望事項について

（２）第５回医療制度委員会８月１日開催

①当面の諸問題について②各委員からの意見提案について

（３）第２回国際疾病分類委員会８月８日（火）開催

①社会保障審議会統計分科会・疾病、傷病及び死因分類専門委員会について②専門科別

医師と診療情報管理士によるＩCDネットワークの構築について③2006年WHOFIC-URC

ICDlO意見出し協力について④平成18年度厚生労働科学研究費補助金統計情報高度利用

総合研究事業について

（４）第19回地域医療委員会８月８日（火）開催

開業医、専門医のあり方、病院・診療所の管理者要件、看護師問題について

（５）第５回予防医学委員会／人間ドック健診施設機能評価合同委員会８月１０日（木）開

催

①人間ドック・健診施設機能評価について②健保連等との指定契約について③二日ドッ

ク申請内容変更について④予防医学／ドック学会記者会見について⑤サーベイヤー委員会

及び認定医研修会について

（６）第３回日本人間ドック学会基本問題検討委員会８月１０日（木）開催

①第47回日本人間ドック学会学術大会／第１回国際人間ドック会議について②新役員、

評議員の選任について③次期、次々期日本人間ドック学会学術大会について④特定健診、

特定保健指導について⑤平成19年度事業計画及び予算案について⑥定款施行細則の一部変

更について等

２．四病協関係の開催報告について

（１）第５回会計基準策定小委員会８月４日（月）開催

医療法人会計基準検討報告書（案）の作成について

（２）第５回医療保険・診療報酬委員会／第４回介護保険小委員会８月４日（金）開催

①中医協報告について②療養病床再編問題について③日本医師会・四病協の作業部会に

おける作業について
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３．日病協諸会議の開催報告について

８月２１日に、平成18年度診療報酬改定が地域の医療提供体制に与えた影響に対し、３点の

事項について「緊急要望書」を厚生労働省保険局長に提出した。

４中医協の開催報告について

（１）診療報酬基本問題小委員会８月９日（水）開催

医療機関のコスト調査分科会からの報告について

５．公明党厚生労働部会のヒアリング報告について

平成19年度概算要求及び政策要望についてヒアリングが行われた。

６．ハンセン病問題に関する検証会議の提言に基づく再発防止検討会（第２回）の開催報告に

ついて

８月１８日（金）に開催予定であったが、延期となったため報告無し。

７．病院長・幹部職員セミナーの開催報告について

８月３日（木）～４日（金）に「帝国ホテル大阪」にて開催した報告があった。

［協議事項］

専門医制度について

８月２５日（金）に「日本専門医制審議会」が開催されることになり、日本病院会としてどの

ように考えるか意見聴取を行った６意見を参考に方向`性を更に考えることとした。

第６回常任理事会

平成18年９月３０日（士）日本病院会会議室出席者40名

岡山義雄（理事常任理事、顧問）先生のご逝去（９月１９日）の報告後、黙祷を実施。

〔承認事項〕

１．会員の入会について

入会施設（正会員６施設、賛助会員１施設）を紹介後、入会届出を承認。正会員2,702会員、

賛助会員511会員

２．委員委嘱及び後援等依頼について

（新規：委員就任）

①「医療情報の提供のあり方等に関する検討会」の委員委嘱（厚生省）

候補者：大井利夫副会長

②「保険者による健診・保健指導の円滑な実施方策に関する検討会」の委員委嘱

候補者：奈良昌治副会長（厚生省）

③「保険者による健診・保健指導の円滑な実施方策に関する検討会」のワーキンググルー

プの委員委嘱（厚生省）

候補者：中村栄（日本鋼管病院医事部長）

遠藤和弥（牧田総合病院附属健診センター業務部長）

④経済産業省平成18年度「医療経営人材育成実証事業」“医療経営教育実証プロジェクト，,

委員の委嘱（大阪大学大学院医学系研究科／高度医療教育コンソーシアム）

候補者：佐藤眞杉副会長
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（新規：各種依頼）

①「予防行政のあり方に関する検討会」によるアンケート調査依頼（総務省消防庁）

②医療ＩＴ推進協議会の入会について（医療Ⅱ推進協議会）

（継続：各種依頼）

①平成18年秋季全国火災予防運動の協力依頼（消防庁）

②第３回へルシー・ソサエティ賞の後援依頼（ヘルシー・ソサエティ賞本部）

③MEDIS-DC講演会の後援名義使用依頼（医療`情報システム開発センター）

④元気読本「ポジココ」の推薦依頼（㈱オアシス）

⑤平成18年度医療関連サービス実態調査協力依頼（(財)医療関連サービス振興会）

⑥病院の施設整備動向調査の協力依頼（独立行政法人福祉医療機構）

⑦平成１８年度医療安全推進週間シンポジウム後援名義使用（日本看護協会）

上記依頼事項について審議した結果、依頼内容をすべて承認した。

３．人間ドック健診施設機能評価の認定について

下記２施設の認定を承認した。

（１）東京都：芙蓉診療所成人病医学センター

（２）京都府：NTT西日本京都病院

４．選挙管理委員会の設置及び委員構成（案）について

平成19年３月役員改選に伴う「選挙管理委員会」の設置、委員会構成員として５名の委員

が提案され、設置、委員構成を承認した。

５．雑誌・ニュース編集委員会の小委員会設置について

委員会副委員長の新設、小委員会として①雑誌編集②ニュース編集の設置を承認。

６．新医師臨床研修評価に関する研究会から病院団体等特別会員の寄付協力依頼について

病院団体等特別会員（特別会員）としての協力を承認。

［協議事項］

１．消費税問題について

消費税の不合理の問題点を再検討する意味で「病院の消費税」と題し、プレゼンテーショ

ンを役員から受けた。今後の方策を協議した。

２．民間病院問題について

「医療制度改革および療養病床に関するアンケート調査」の取りまとめ概要説明。

３．医療1情報提供のあり方等に関する検討会について

当検討会の設置、委員参画の経緯報告ののち、検討会での審議されている事項説明があっ

た。

［報告事項］

１．各委員会関係の開催報告について

下記委員会等の報告（開催順）があり、了承された。

（１）日本診療録管理学会理事会、評議員会（８月２３日）

①平成17年度事業報告②平成18年度事業計画③第34回学術大会の開催地の件④第２回
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2007年WHO-FICアジアネットワーク会議の開催の件⑤IFHRO（診療録協会国際連盟）への加

盟の件

（２）第32回日本診療録管理学会学術大会報告（８月２４～２５日）

①第33回日本診療録管理学会学術大会の開催（京都市）について

（３）第24回、２５回診療情報管理士生涯教育研修会報告（８月２４日）

（４）診療情報管理課程通信教育「コーディング勉強会」報告

①今回の参加者597名

（５）診療'情報管理課程通信教育「平成18年度前期試験」報告

①総受験者数6,151名

（６）医療制度委員会（８月２９日）

①中医協の開催報告②医療制度、地域両委員会による医師不足等に関する日病の見解取

りまとめ状況報告

（７）医療制度委員会／地域医療委員会合同委員会（８月３０日）

①日本病院会からの提言について②医師に関して③看護師に関しての検討報告

（８）国際委員会（９月４日）

①次回AHF理事会の開催地の検討②HMA2006出席報告③AHF前事務局との引継ぎ④IHF理事

会の開催予定について

（９）第６回予防医学委員会／人間ドック健診施設機能評価合同委員会（９月７日）

①機能評価票Ver2について②特定健診・保健指導説明会／人間ドック健診'情報管理士

（仮称）の養成についてほか

(１０）平成18年度予防医学委員会／学術・図書編集委員会合同委員会（９月１３日）

(11）人間ドック学会理事会（９月１３日）

①ドック学会開催報告について②次回開催の概要について

(12）第１回日本人間ドック学会評議員会（定時総会）（９月１４日）

①人間ドック健診I情報管理指導士（人間ドックアドバイザー）の養成について

(13）第２回民間病院部会（９月８日）

①医療制度改革及び療養病床に関するアンケート調査中間報告について報告。

(14）医療経済・税制委員会（９月１９日）

①消費税調査について②平成19年度税制改正に関する要望について③平成17年度病院経

営分析調査について

(15）第１回国際人間ドック会議/カウンシラー会議（９月１５日）

(16）第４回インターネット委員会（９月２５日）

①高度’情報提供社会における日本病院会としての情報発信について②TV会議について③

第57回日病学会でのITシンポジウム開催について

(17）第２回統計情報/第２回統計1情報ワーキング／第７回医療制度合同委員会（９月２８日）

①平成１８年度診療報酬改定影響度調査の中間報告について②分析計画についての意見交

換③診療報酬改定の影響度・経営実態調査のクロス集計要望依頼について

(18）第８回医療制度委員会（９月２８日）

①日本医師会「第１回社会保険診療報酬検討委員会」の開催報告について②最近の医療
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の動向・広報戦略について③未収金について

（19）第１回個人I情報保護法に関する委員会（９月２９日）

①認定個人情報保護団体の申請に伴う対応等について

（20）第１４回人間ドック認定医研修会（９月１６日・沖縄県）

２．中医協の開催報告について

９月６日（水）総会、薬価専門部会及び９月２０日（水）診療報酬基本問題小委員会、総会

の概要報告。

３．日病協諸会議の開催報告について

８月２９日開催の代表者会議の概要報告。日病協が実施した「72時間規定の弾力的運用に関

する緊急要望」等。

４．四病協関係の会議開催報告について

（１）総合部会（８月３０日、９月２７日）

①（8/30）日医・四病協懇談会作業部会の開催報告②日本病院団体協議会の活動現状報

告③治療費未払問題検討委員会で実施のフォーラム報告。（9/27）①医療施設体系のあり方

に関する検討会報告②医療用医薬品の流通改善に関する懇談会報告。③医療1情報の提供の

あり方等に関する検討会の開催報告。④日医・囚病協懇談会作業部会の開催報告。⑤医療

法人会計基準検討委員会の開催報告。

（２）第３回医療法人会計基準検討委員会（８月３０日）

①医療法人会計基準検討報告書（案）について

（３）７対１看護配置に係る作業部会（９月１日）

①診療報酬改定による７：１看護の創設と看護職員確保問題について②DPCについて

（４）第６回医療保険・診療報酬委員会（９月１日）

①看護師問題の緊急要望書（日病協）提出について②１０月１日からの療養病床における

食費等について③地域整備指針について④介護保険施設における医療のあり方等について。

（５）第１回医師臨床研修指導者養成委員会（９月１４日）

①平成18年度指導者養成講習会の開催要領について②平成17年度四病協・認定研修セン

ターの収支決算報告について

（６）第５回医業経営・税制委員会（９月２０日）

①消費税問題について②社会医療福祉機構について③平成19年度税制改正要望書の取扱

いについて

（７）第４回療養病床再編当に係る作業部会

①今後の作業部会について②中医協について③日医の療養病床に関する緊急調査につい

て

（８）第３回日本医師会．④病院団体協議会懇談会（９月２７日）

①医療制度改革等について②作業部会について（療養病床に関する作業部会、７：１看

護の導入に関する作業部会）

（９）医療における未収金を考えるフォーラムディスカッション（８月２５日）

５．第32回日本診療録管理学会学術大会の開催報告について

８月２４日（木）～２５日（金）福井市で開催した学術大会の報告を了承。
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６．第47回日本人間ドック学会学術大会及び第１回国際人間ドック会議の開催報告について

９月１４日（木）～１５日（金）沖縄県・宜野湾市で開催した学術大会、国際人間ドック学会

報告。

７．保険者による健診・保健指導の円滑な実施方策に関する検討会の開催報告について

８月３０日（水）に開催された初回の会議報告、検討会下に「決済及びデータ送受信に関す

るワーキンググループ」設置し、本会から２名の委員推薦報告を了承。

８．日本医業経営コンサルタント協会理事会の開催報告について

９月１３日（水）に開催した理事会報告を了承。

９．医療情報の提供のあり方等に関する検討会の報告について

９月２２日（金）の会議報告を協議事項に移し、概要報告ののち、協議を実施。

10．第３回予防行政のあり方に関する検討会の開催報告

予防行政に関するアンケート調査を協力について了承。

１１．経営管理者養成課程通信教育認定式の開催について

常任理事会終了後に開催する（９／30）認定式要領の報告を了承。

12．日本医師会・社会保険診療報酬検討委員会の報告について

本会から診療報酬改定への要望事項を10月１０日までに提出願う旨の依頼を了承。

第７回常任理事会

平成１８年10月２８日（士）日本病院会会議室出席者23名

〔承認事項〕

１．会員の入退会について

正会員の入会１件、変更１件、退会２件。賛助会員の入会２件、退会３件を承認。正会員

2,701会員（公的935会員、私的1,766会員)、賛助会員510会員。

２．各団体からの依頼について

（新規：委員推薦及び後援依頼等）

①平成18年度「医療経営人材育成事業」における実証授業評価委員（経済産業省）

推薦委員：佐合茂樹（総合病院木沢記念病院院長補佐）

大石洋司（済生会横浜市東部病院医療１情報センターマネージャー）

②関西ホスピタルショウの後援名義（日本経営協会）

③ＮＨＫＢＳデータ放送の「医療と健康（仮称)」における当会概要の掲載依頼（医療ネット

ワーク支援センター）

（継続：後援等依頼）

①バリアフリー2007の後援名義（大阪府社会福祉協議会）

②第１０回脂質栄養シンポジウムの後援名義（日本栄養・食糧学会関東支部長）

③生活習｣慣病予防習｣慣の後援依頼（厚生労働省）依頼を承認した。

３．人間ドック健診施設機能評価の認定について

機能評価施設として、３施設を承認した。

４．第２四半期一般会計及び特別会計の収支・監査報告について

第２四半期の一般会計、特別会計の収支報告、監査報告を承認した。
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５．委員会の設置について

下記、２委員会の設置目的等について設置を承認した。

①事務管理者委員会

②病院幹部医育成委員会

［報告事項］

1．各委員会関係の開催報告について

（１）ＩＴシステム委員会（10月３日開催）

①「電子カルテの問題点」のまとめを検討し報告書にまとめる。②「私のカルテ」の携

帯版周知徹底の方策等を検討した。

（２）経営管理委員会（１０月６日開催）

医師不足の解消なくして病院経営は成り立たないという観点から、厚生労働省からADR

について説明を願い委員との意見交換を実施した。

（３）診療'情報管理士教育委員会（１０月１０日開催）

①平成18年度前期試験の合否判定結果の概要報告。②67期生以降の科目試験として試験

問題の郵送を採択した。③認定専門学校・大学申請の審査を５校実施し対応を確認した。

（４）日本診療録管理学会「国際疾病分類委員会」（10月１０日）

①社会保障審議会統計分科会「疾病、傷害及び死因分類専門委員会」の現状報告。②診

療科別専門医と診療'情報管理士による診療'情報管理（仮称）の体制作りを検討した。③2006

年WHO-FICURCICD-lOへの意見出しについても積極的に対応することを確認した。

（５）コーディング勉強会開催報告

①平成18年度の開催報告として、７４教室で1,901名の参加を得て実施した。

（６）地域医療委員会（10月１０日開催）

①委員会で実施した「勤務医に関する意識調査｣、「医師確保に係る調査」の回答状況報

告。

（７）予防医学委員会／人間ドック健診施設機能評価合同委員会（１０月１２日）

①人間ドック・健診施設機能評価として206施設の申請があり、累計認定施設数として128

施設となった。②特定・保健指導の機能評価事業として、詳細な運営方法も含め検討する

こととした。

（８）日本人間ドック学会・基本問題検討委員会（１０月１２日開催）

①第47回日本人間ドック学会学術大会/第１回国際人間ドック会議の開催報告として､演

題数は396題、参加延べ人数は7,424名と過去最高であった。②「保険者による健診・保健

指導の円滑な実施方策に関する検討会」動向報告。

（９）救急医療防災委員会（１０月１６日開催）

日本救急医学会が実施した「救急部門に関するアンケート調査報告」は専門医認定施設

を対象として実施された調査であり、委員会としては参考的に取り扱うこととした。

（１０）インターネット委員会（１０月１９日～２０日開催）

ＴＶ会議を試験的に実施することとし、会議対象を会長・副会長会議とした。第57回日

本病院学会でⅡシンポジウム「病院のこれからを考える～インターネットを利用した医療
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‘情報の提供に向けて～」とした。

（11）医療制度委員会（１０月２６日開催）

第57回日本病院学会のシンポジウムの内容を①診療1情報について②タイトルを｢防ごう１

医療崩壊」とした。

（12）医療経済・税制委員会（10月１７日開催）

①病床規模、病院種別にみた消費税の実態を再検討。②平成17年度病院経営分析調査を

実施し、報告書の作成を３月に予定した。

２．四病協関係の開催報告について

（１）研修・認定センター理事会（１０月３日開催）

四病協で「医療安全管理者」「感染管理者」「医師臨床研修者」の養成をしていたが、平

成18年度をもって廃止とした。解散に伴う残余財産の処理については、総合部会に提案す

ることとした。

（２）医療保険・診療報酬委員会（１０月６日開催）

厚生労働省に提出した看護配置問題に関する緊急要望の結果報告。

（３）医業経営。税制委員会（１０月１１日開催）

平成19年度税制要望書の取扱いについて協議、結論は得られなかった旨の報告。

（４）看護配置・療養病床に係る作業部会（10月２０日開催）

平成１８年度病院経営調査結果報告について全日病から報告、平成１８年度医療制度改革お

よび療養病床に関するアンケート調査について日病から報告した。

（５）総合部会（１０月２５日開催）

日医・四病協懇談会作業部会の運営を次期診療報酬改定に絡む予想から、医療保険・診

療報酬委員会（担当：全日病）での事務担当とした。

３．日病協諸会議の開催報告について

（１）代表者会議（１０月３日開催）

平成20年度の診療報酬改定に関する日病協の要望を５月末までには取りまとめることと

した。

（２）実務者会議（10月２６日開催）

平成18年度診療報酬改定影響度調査の集計について、１１月２４日の代表者会議には報告の

見込み。平成20年度診療報酬改定に向けた各病院団体の主要要望事項についての検討状況

報告があり了承した。

４．中医協の開催報告について

①医療機器の保険適用、②先進医療専門家会議の結果報告、③対外診断用医薬品に係る保

険適用上の取扱いの見直しについての報告③後期高齢者医療のあり方に関する特別部会が

設置された旨の報告を受けだが、委員構成には病院団体代表が入っていない現状であり、ど

の様な内容が検討されるか分からない点を問題とした。

５．後期高齢者の在り方に関する特別部会（第２回）について（10月２５日（水）開催）

有識者から高齢者医療の実態を把握するためのヒアリングをした。

６．保険者による健診・保健指導の円滑な実施方策に関する件について

第２回の検討会議事報告書を提出したが、協議事項での一括報告とし割愛した。
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７．民間病院部会の記者会見報告について（10月４日（水）開催）

医療制度改革及び療養病床に関するアンケート結果の記者会見を実施した。中小病院ほど

減収幅が大きく、また一方で増収、減収を問わず給与費の増大を招いているなど病院経営の

厳しい現状が報告された。

８．「医療紛争処理のあり方検討会」（自由民主党主催）ヒアリングについて

医師法第21条における異状死体の届出と医療関連死等に関する見解として、届出の対象と

なる異状死体と医療関連死とその階層化を区別する必要があると主張。提言として、医療に

関わる臨時調査会を立ち上げ、医療関連死等を扱う「法的に裏づけされた権威ある中立的な

機構」の早期創設を要望した。

［協議事項］

１．当面の諸問題について

①健診・保健指導事業の推進について

平成20年より実施される「特定健診・保健指導」に絡み、本会と人間ドック学会で医師・

保健師・看護師・管理栄養士等を対象に「健診'情報管理指導士（人間ドックアドバイザー・

仮称)」の養成事業を行いたい旨の提案。了承した。

②次期診療報酬改定に向けて

厚生労働省では「医療制度構造改革試案」に基づく将来構想が着々と打ち出されている

現状に対し、平成20年度診療報酬改定について適正な対応を図らなくてはならないと問題

提起した。

第８回常任理事会

平成18年11月２５日（士）日本病院会会議室出席者25名

WHO本部事務局長リー博士の急逝に伴い、尾身茂先生が立候補したが、中国のマーガレット・

チャン氏が当選した旨の報告があった。

〔承認事項〕

１．会員の入退会について

正会員の入会１件、退会１件、賛助会員入会１件、退会２件を承認した。

正会員2,701会員（公的936会員、私的1,765会員)、賛助会員509会員（Ａ会員122,Ｂ会員

340、Ｄ会員47)。

２．厚生労働省及び各団体からの要望等について

（要望）

①全国薬科大学長・薬学部長会議長より、薬学部学生の実務実習の受け入れについて、日

病会員の協力を仰ぎたい旨の依頼があり承認した。

（委員推薦）

①がん対策の推進に関する意見交換委員

委員推薦は会長・副会長に一任とした。

②終末期医療のあり方委員

委員推薦：大井利夫副会長
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③病院における薬剤師の業務及び人員配置のあり方に関する検討会委員

委員推薦：村上信乃副会長

３．人間ドック健診情報管理指導士研修ガイドラインについて

日病と日本人間ドック学会では協力し、平成20年４月から実施される特定健診・特定保健

指導に対し、健診保健指導施設の質を担保するために「人間ドック健診’情報管理指導士」の

育成を図ることとした。

［報告事項］

1．各委員会関係の開催報告について

（１）第１回雑誌編集小委員会（１１月１日）

①「日病学会、院長セミナー」については、早い時期に掲載する。座談会を開催し、記

事掲載することを検討項目とした。②雑誌のサイズはＡサイズに変更を次年度（２より実

施することが提案、了承された。③厚生労働省の企画官が講演した「医師不足の実態」に

ついての掲載を１月号に掲載。

（２）第８回予防医学委員会/人間ドック健診施設機能評価合同委員会（11月９日）

①人間ドック・健診施設機能評価は210施設からの受審申請があり、累積認定施設は131

施設となった。②20年度から実施される「特定健診・特定保健指導」の施設基準等を加味

した修正を検討。③特定健診・保険指導の機能評価事業展開（案）の説明。④健保連等と

の指定契約２施設の申請報告。

（３）第５回日本人間ドック学会基本問題検討委員会（11月９日）

①特定健診対策委員会（仮称）の設置、初回開催は12月１日とした。②特定健診・特定

保健指導施設機能評価について、人間ドック健診施設機能評価委員会が対応。③厚労省健

康局生活習’慣病対策室へ要望書の提出を了承。

（４）第１回ニュース編集小委員会（11月１３日）

①ニュースの紙面のあり方、編集体制の枠組み等の基本的事項を了承。②編集方針・体

制等として、取材等補助1名を加える。論説委員体制を設け、日病の制度関係委員会の協力

を仰ぐこととした。

（５）診療情報管理士教育委員会・第２回専門課程小委員会（11月１３日）

①教科書の内容を改め正誤表の作成、リポート問題集の対応を検討。等

（６）診療情報管理士教育委員会・第２回専門課程小委員会（11月１３日）

①１９年度前期教育として追加する｢精神および行動の障害｣｢皮層および皮下組織の疾患」

の項目について検討。等

（７）診療'情報管理士教育委員会・第２回分類小委員会（１１月２０日）

①「国際疾病分類概論」の正誤表を作成し、１９年１月に発送。等

（８）診療情報管理課程通信教育・平成18年度前期スクーリング等

①前期スクーリング：１０会場、５２日間で15,428名の参加。②コーディング勉強会：11回

開催し282名の参加。平成18年度の総計は2,183名。

（９）医療制度委員会（11月１４日）

①第57回日本病院学会のシンポジウム：タイトルを「防ごう１１病院医療の崩壊」と決定。
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②提言「医師及び看護師の体制確保に関する提言(案)」を検討し･③20年度改定に向けて、

要望事項の検討。等

（１０）地域医療委員会（11月１５日）

①「勤務医に関する意識調査｣、「医師確保に係る調査」：集計結果（第２報）を検討。②

医師及び看護師の体制確保に関する提言（案）において医療制度委員会から「管理者要件」

についての検討依頼があった。

（１１）病院経営管理者協議会理事会（11月１７日）

①平成18年度の事業報告及び19年度の事業計画を協議。②第57回日本病院学会シンポジ

ウムは、「混迷を抜け出す病院経営の実践と創造」をテーマとした。

（12）病院経営管理者協議会第２回研修会（11月１７日）

①講演「病院経営持続'性を診るベンチマーク」～病院事業の付加価値分析の研究を踏ま

えて～、事例発表「医療制度改革下の病院経営事例」を実施。

（１３）民間病院部会（１１月１７日）

①医療制度改革および療養病床に関するアンケート報告書は、看護師問題、入院患者と

その家族の声等の現状把握するため追跡調査を実施することとした。

（14）医療経済・税制委員会（11月１４日）

①平成19年度税制改正に関する要望について、自民党ヒアリング報告。②病院経営分析

調査の実施。③手術時の医療材料に関する調査（仮称）の検討。

（15）個人'情報保護に関する委員会（11月２４日）

①「病院における個人情報保護法への対応の手引き」を作成。②認定個人’情報保護団体

の申請業務の依頼先に変動があり、業務の明確化を図り対応する。

２．四病協関係の開催報告について

（１）三師会・四病協オンライン請求打合会（11月８日）

①本制度の概要については、厚労省総務課から、請求実務は社会保険診療報酬支払基金

より説明を受け、質疑応答を実施。

（２）医療保険・診療報酬委員会（11月１０日）

①中医協の報告。②|曼性期入院医療の包括調査分科会報告。③全日病等、他団体の改定

要望項目の報告。②全日病の「平成18年度病院経営調査報告」の概要報告。

（３）看護配置・療養病床に係る作業部会（11月１７日）

①日医が実施した療養病床再編に関する緊急調査調査の報告。

（４）第８回総合部会（11月２２日）

①「がん対策の推進に関する意見交換会」について説明。②「終末期医療の手続きに関

するガイドライン策定検討会（仮称)」の委員推薦について各団体で持ち帰り検討しての対

応。③病院薬剤師の業務及び人員配置の検討会について、後日委員推薦を協議。④四病協・

医療法人会計基準検討委員会で取りまとめた｢医療法人会計基準検討報告書｣の概要説明。

⑤「医療'情報の提供のあり方等に関する検討会｣、「医療用医薬品の流通改善に関する懇談

会｣、「医療施設体系のあり方に関する検討会｣、「日医・四病協懇談会作業部会｣、自民党ヒ

アリング、民主党ヒアリング等の報告。

（５）第４回日医・四病協懇談会（11月２２日）
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①治療費未収金について結果報告。②「第六次医療法改正に向けての特定機能病院と専

門医及びかかりつけ医について争点となり討議されている旨の現状等の報告。③全国医政

関係主管課長会議の配布資料を基に現状報告。④療養病床及び７：１看護の導入に関する作

業部会で、日医調査の解析内容等について説明。⑤オンライン化に関する厚労省、三師会・

四病協の打合せ報告。⑥看護師確保・対策等について現状報告。

３．日病協諸会議の開催報告について

（１）代表者会議（１０月３０日）

①医師不足問題で厚労省の担当審議官との懇談②診療報酬実務者会議の開催報告③中医

協の開催報告。

（２）代表者会議（11月２４日）

①医療安全・紛争防止に向けた厚労省との懇談。②平成18年度診療報酬改定影響度調査

の報告③厚労省との懇談テーマを設定することを各団体に依頼。

４．中医協の開催報告について

１１月２２日の総会の報告。平成18年４～７月の概算医療費の伸び率が提示された。

５．「医療とニューメディアを考える会」世話人会（第24回）の開催報告について

平成17年４月から18年３月までに計10回の講演会を実施、新たに世話人の就任等の報告。

６．日本医師会「医事法関係検討委員会（第３回)」の開催報告について

10月２５日（水）医療費の未収金の実態に関連し、医師の応召問題が問題視された。

７．医療'情報の提供のあり方等に関する検討会の開催報告について

１０月３１日（火）に開催され、来年４月に実施される都道府県が実施する医療機能に関する

一定の情報公開（案）を検討。

８．予防行政のあり方に関する検討会の開催報告について

１０月３１日（火）第４回、１１月１４日（火）第５回の検討会報告として、予防行政のあり方（案）

の検討、建物の取扱い（基準）の報告。

９．ハンセン病問題に関する検証会議の提言に基づく再発防止検討会の開催報告について

患者・被験者の諸権利の法制化を含め「再発防止のための提言」を検討している。

１０．自民党「社会保障制度研究会」のヒアリング報告について

社会保障制度研究会が開催され、副会長を中心に出席した。医療問題を取り上げ継続的に

検討することとなった。

ｕ自民党「厚生労働部会」のヒアリング報告について

１１月６日のヒアリング行われ「平成19年度税制改正」について要望実施を図つた。

12．公明党・平成19年度税制改正及び予算要望のヒアリング報告について

１１月９日の公明党・政務調査会厚生労働部会のヒアリングがあり、地域医療委員会で実施

した「勤務医に関する意識調査」の結果を説明した。また、税制改正要望として、重点要望、

国税関係、地方税関係について要望実施を図った。

13．WHO-FICネットワーク会議の開催報告について

10月２９日～１１月４日にチュニジア・チュニスで開催された会議で、電子データの必要`性、

ICD10の普及の必要性を議論した。同会期中に「アジア・パシフィックWHO-FICネットワーク

会議」が開催ざれ９カ国の参加。第２回は「アジア・パシフイック会議」に呼称を変え、京
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都学会に併設して開催し本会で引き受けることとした。

１４．平成18年度秋の園遊会への出席報告について

11月９日（木）に開催された園遊会（出席者・武田副会長）の報告を了承。

15．日本医師会・社会保険診療報酬検討委員会の開催報告について

１１月１５日委員会では､平成１８年４月診療報酬改定､現在の診療報酬における問題点を協議。

16．日本病院学会会則の見直しについて

学会会貝Ｉを①学会開催に関し、日病の総務委員会・理事会・事務局と学会長・開催担当事

務局の役割、相互の関係を明確にする。②次期．次々期学会長の選出方法を定める。③役員

の見直し。④評議委員会の構成と役割の明確化。⑤会則の整備を目的に改正（案）を作成と

概要説明。

17．第65回診療情報管理課程通信教育・診療情報管理士認定式の開催について

今回の認定者は1,774名であり、認定者合計は、11,475名となる。

18．大韓病院協会「病院管理総合秋季学術大会（第２２次)」の現・次期AHF会長協議について

１１月２３日～２４日（韓国・ソウル）の開催報告。2007年５月開催の「HongKongAuthority」

にあわせAHF理事会を開催。

［協議事項］

１．当面の諸問題

・保険免責制度について

医療制度を考える上で、保険免責制度については非常に大きな問題であることから意見聴

取を行った。保険免責制導入については反対であるとの意見統一がされた。

第９回常任理事会

平成18年12月１６日（士）日本病院会会議室出席者24名

加納繁美元理事のご逝去（12月１２日）の報告があり、梼を実施した。

〔承認事項〕

１．会員の入退会について

正会員の退会２件、賛助会員退会２件を承認した。１２月１６日現在、正会員2,699会員（公的

936会員、私的1,763会員)、賛助会員507会員（Ａ会員120会員、Ｂ会員340会員、Ｃ会員47会

員）

２．各団体からの依頼について

下記依頼事項を協議し、依頼を承認した。

（新規：協力依頼）

①レセプト電算システム状況のアンケート調査（社会保険診療報酬支払基金）

（継続：後援依頼）

①第16回シンポジウム（医療関連サービス振興会）

②第10回国際福祉健康産業展（名古屋国際見本市委員会）

３．中小病院委員会の委員追加について

土井章弘常任理事の委員委嘱を承認。
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４．人間ドック健診施設機能評価の認定について

下記６施設の指定を承認した。

（１）㈱東芝病院総合健診センター（東京）

（２）高槻赤十字病院（大阪府）

（３）滝宮総合病院（香川県）

（４）浦添総合病院健診センター（沖縄県）

（５）河村病院健康管理センター（広島県）

（６）医療法人光生会病院総合健診センター（愛知県）

５．診療`情報管理課程通信教育認定試験受験指定校の指定について

下記２校の指定を承認した。

（１）北海道』情報大学（北海道）

（２）豊橋創造大学（愛知県）

６．WHO-FIC（世界保健機関国際分類ファミリー）に関する事務の協力について

①WHO-FICアジア・パシフイックネットワークへの対応②WHO-FIC普及委員会の運営につい

ての協力内容を説明し、厚労省からの協力依頼を承認。

７．医療サミット2007（仮称）への協力について

医療IT推進協議会の「ITサミット」のテーマ内容の企画及びパネリストの推薦、会員周知

についての依頼内容を説明。依頼を承認し、詳細は総務委員会に委ねる。

［報告事項］

１．各委員会関係の開催報告について

下記委員会報告があり、了承された。

（１）日本診療録管理学会第４回生涯教育委員会（11月２７日）

①第26回.２７回研修会の開催要領を了承。②第３回診療'情報管理士指導者の認定。③平

成19年度年間スケジュールを了承。

（２）日本診療録管理学会第２回編集委員会（１２月８日）

①「診療録管理」第18巻、第19巻の編集について②「論文掲載証明書」の発行について、

証明書が必要の場合は、随時対応を図ることとした。

（３）コーディング勉強会（18.11/20～12/11）

①５回の開催を９教室で実施し168名の参加。②次回の開催は31回を予定。

（４）雑誌編集小委員会（１１月２８日）

①07年１月・２月号の企画・編集について：日病協代表者会議で厚生労働省から講演の

「医師数の推移｣、福田常任理事の「病院の消費税損税解消へ」を掲載。②座談会は年２回

程度の実施を計画した。③雑誌の版型を来年４月からＡ４版に変更。

（５）健診事業（人間ドック）に関する意見交換会（11月３０日）

①健康保険組合連合会､健康保険組合連合会健康開発共同事業委員会､全日本病院協会、

日本総合健診医学会、日病で、特定健診・特定保健指導の実施について意見交換を実施。

（６）日本人間ドック学会第１回特定健診・特定保健指導対策委員会（12月１日）

①人間ドック健診情報管理士の養成研修要領の概略を説明。②特定健診・特定保健指導
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施設機能評価について、「実施要綱」「書面調査票」の案を検討。

（７）経営管理委員会（12月１日）

①｢急`性期並びに慢`性期医療に基づく病院分類への考察｣等を骨子とした報告書作成(案）

を了承。

（８）第２回救急医療防災委員会（12月１日）

①平成19年度「救急医療防災セミナー」は東京、大阪交互の開催を検討。②委員会の今

後の方向'性、目的等について会員に対し意向調査を実施。

（９）統計`情報委員会・ワーキング委員会合同委員会（１２月５日）

①診療報酬改定影響度調査の報告について、引用用語解説の再検討。

（10）医療制度委員会（12月６日）

①医療制度、地域医療両委員会で「医師及び看護師の体制確保に関する提言」検討した。

総務委員会→常任理事会での協議を提案。②中医協の開催報告。③平成20年度診療報酬改

定に向けて、役員会での意見提出を求めることとした。

（11）病院幹部医養成委員会（12月１１日）

①副委員長を選任。②第１回を19年４月２０日（金）に昭和大学病院、第２回を19年10月

１９日（金）名古屋第二赤十字病院を会場としての開催を予定。

（12）第８回ITシステム委員会（11月３０日）

①会員調査「電子カルテの問題点」について問題点を検討することとした。②携帯版「健

康日記（仮称)」は趣旨は時代の流れに即応したものと賛同したが、委員会としては、総務

委員会で内容を検討願い指示を仰ぐこととした。

２．四病院団体協議会関係の会議開催報告について

（１）第１１回治療費未払問題検討委員会（11月３０日）

保険者に未収金返還請求を行う具体策､請求する金額等を委員会で検討することとした。

（２）第９回医療保険・診療報酬検討員委員会（12月１日）

①中医協、慢性期入院医療の包括評価調査分科会の報告。②日病協実務者会議の開催報

告。③平成20年度診療報酬改定に関する各団体の要望案の検討を実施。

（３）三師会・四病協オンライン請求打合会（12月１３日）

①社会保険診療報酬支払基金からのオンライン請求開始までのスケジュール、医療機関

側負担見込み費用等についての説明後、出席者との質疑応答を実施。

（４）ICS養成のための「感染管理講習会（第１クール)」（11月１１日～１２日）

参加者534名を集め東京で実施、参加職種、病床規模別等についての概要報告。

（５）臨床研修指導者養成課程講習会（12月８日～１０日）

厚労省等からの特別講演、ワークシヨップ等講習内容を披露。参加者は50名。

（６）看護配置・療養病床に係る作業部会（12月１５日）

DPC、地域格差の現状を踏まえ診療報酬に絡めて検討を図ることとした。

３．日病協諸会議の開催報告について（11月３０日）

①11月２４日の代表者会議の報告。②平成18年度診療報酬改定影響度調査報告書を代表者会

議で了承し中医協資料として提出。③平成20年度診療報酬改定の第一次の要望事項を検討。

４．中医協の開催報告について
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１１月２９日（水）の総会に、日病協で取りまとめた資料提出し、一般病棟入院基本料（７対

１）等について説明を実施した。

５．選挙告示の実施報告について

平成19年３月の役員改選に向け、１２月１日に選挙告示を会員あてに実施した。併せて代議

員の選出依頼を各地域の支部長、理事、現代議員に実施している旨の報告。

６．平成19年度事業計画（案）の策定について

事業計画（案）の素案が示され、追加事業等について役員各位に依頼を実施。

７．第４回国民医療推進協議会総会の開催報告について〔村上副会長〕

活動方針（案）の検討、規則の一部改正、新役員の改選報告等が実施。

８．保険者による健診・保健指導の円滑な実施方策に関する検討会の開催報告について

厚労省では保健師のみによる保健指導を考えているが、医師、保健師、管理栄養士による

保険指導を考えている旨の報告。

９．第56回日本病院学会の収支決算報告及び監査報告について

学会長が不在のため次回役員会に再提出することとした。

10．平成18年度「新年賀詞交換会」の開催について

平成１９年１月１５日（月）に帝国ホテルにおいて開催する旨の概要報告を了承。

11．平成18年度診療報酬調査専門組織・DPC評価分科会（第３回）

DPC導入の影響評価をするにあたり診断群分類の妥当性の検証､診療内容等の変化の中間報

告があった旨の報告を了承。

12．東京医療保健大学大学院開学記念フォーラムについて

１９年１月２０（士）に「次世代のチーム医療」と題し実施される旨の報告。

［協議事項］

１．「医師及び看護師の体制確保に関する提言」について

８月の常任理事会において、医療制度委員会と地域医療委員会の合同により検討とされ、

提言の案が示された。提言の骨子としては、①医師の体制確保②医療機関（病院、診療所）

の機能分化と連携の構築③医療事務職の養成④医師過疎地域勤務医師の処遇改善⑤看護師

の体制確保⑥患者教育と国民的合意の形成とした。

第１０回常任理事会（第４回理事会を参照）

第１１回常任理事会

平成19年２月２４日（士）日本病院会会議室出席者22名

〔承認事項〕

１．会員の入退会について

正会員の入会５件、退会４件、賛助会員の入会４件、退会２件を承認した。２月２４日現在、

正会員2,700会員（公的939会員、私的1,761会員)、賛助会員504会員（Ａ会員120会員、Ｂ会

員340会員、Ｄ会員44会員）

２．各団体からの依頼について
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下記依頼事項について協議した結果、依頼を承認した。

（新規：委員派遣）

①社会保障審議会臨時委員の委嘱（厚生労働省）

推薦者：村上信乃副会長

②産科医療補償制度運営組織準備委員会委員の委嘱（日本医療機能評価機構）

推薦者：大井利夫副会長

③医療法人に関する研究会委員の委嘱（四病協）

推薦者：武田隆男副会長

（新規：後援依頼）

①Ｐ４Ｐ研究会創設記念シンポジウムの後援

②第59回ビジネスショウTOKYO2007併設ＣＳＲ／コンブライアンス・ソリューション2007

の協賛（日本経営協会）

③欧米医療情報システム実態調査団の共催名義（流通システム開発センター）

④「救急救命士病院実習の啓発広告用ポスター」に対する名義使用

（消防庁、厚生労働省）

（継続：委員派遣）

①医療情報サービス事業運営委員会委員（日本医療機能評価機構）

推薦者：大井利夫副会長

②医療情報システム開発センター評議員

推薦者：宮崎瑞穂常任理事

（継続：後援等依頼）

①平成１９年度「看護の日」及び「看護週間」の協賛（厚生労働省）

②第10回アジアメディカルショウの後援（九州医療機器団体連合会他）

③平成19年度全国火災予防運動の協力（消防庁次長）

④第59回保健文化賞候補者の推薦依頼（厚生労働省、第一生命保険）

⑤自治体総合フェア2007の協賛名義使用（日本経営協会）

⑥第55回日本医療社会事業全国大会ならびに第２7回日本医療社会事業学会の後援名義使用

（日本医療社会事業協会）

⑦中皮腫に関する調査研究への協力（岡山労災病院）

３．人間ドック健診施設機能評価の認定について

下記５施設の指定を承認した。

（１）岐阜県厚生農業協同組合連合会東濃厚生病院健康管理センター

（２）株式会社日立製作所日立総合病院日立総合健診センター

（３）日本赤十字社総合病院北見赤十字病院

（４）社会保険群馬中央総合病院

（５）財団法人結核予防会大阪府支部相談診療所北浜健診センター

４．診療情報管理課程通信教育認定試験受験指定校の指定について

下記１校の指定を承認した。

（１）埼玉医科大学保健医療学部健康医療科学科
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５．ICD-llへの改定に向けた対応（依頼）について

厚生労働省からの依頼事項として､WHOはICD-11への改訂のため検討作業を行う組織の分野

別ワーキンググループの設置、ＩCD全体の構造等の検討機関として「改訂運営会議（仮称)」

を設置した。

６．２００８年のWHOの支援について

WHOのICDの普及、改善を図るための支援（30万米ドル）の年次報告。また2008年分の支援

を協議し、３０万米ドル（約3,660万円）を拠出することを承認した。

７．第３四半期一般会計及び特別会計の収支報告、監査報告について

一般会計、事業会計、特別会計の第３四半期の収支報告、監査報告を承認した。

［報告事項］

１．各委員会関係の開催報告について

（１）医療制度委員会（第12回.１月１６日、第13回.２月１４日）

１月１６日：①中医協の開催報告について②日経新聞掲載の「医療と生産』性、規制改革」

について③平成20年度診療報酬改定に向けて：救急医療体制の評価、手術の適正評価等を

重点項目。２月１４日：①中医協の開催報告②日本病院学会シンポジウムのアウトラインに

ついて③診療報酬改定要望の一部変更を報告。

（２）医療経済・税制委員会（第９回．１月１６日）

①手術時の医療材料に関する調査について②病院経営分析調査について現状報告。

（３）個人'情報保護に関する委員会（第４回１月１６日）

①「病院における個人Ｉ情報保護法への対応の手引き」の作成について②認定個人,情報保

護団体への対応等について。③「日本病院会会員名簿」での個人情報対応を検討した。

（４）統計情報／ワーキング合同委員会（第４回.１月１７日、第５回.２月７日）

①平成１８年度診療報酬改定影響度調査の報告について中間報告書として取りまとめられ

た旨の報告。

（５）雑誌編集小委員会（第４回.１月２３日）

①日病雑誌３月号の企画・編集について報告。②日病雑誌の表紙変更について３ケ月ご

との四季により表紙を変更することが採択された。

（６）平成１８年度診療情報管理課程通信教育・診療情報管理士教育委員会（第３回．１月２７日）

①診療情報管理課程通信教育の事業について、任期中に見直しを図る゜②認定試験につ

いて、１９年度より年間スケジュールを決定し準備する。③認定大学・専門学校の申請につ

いて審査を実施。

（７）平成18年度診療'情報管理課程通信教育・全国一斉講師会（１月２７日）

①講師を対象に、診療情報管理通信教育、診療録管理、各課程の教育についての意見交

をした。

（８）平成18年度診療情報管理課程通信教育・分類法指導者のための勉強会

①講師のレベルアップと指導方法、解釈の標準化を目的としての勉強会を実施。

（９）日本診療録管理学会・平成18年度理事会（第３回．１月３０日）

①平成18年度事業報告（案）について②第３２回学術大会（福井）の収支決算報告及び監
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査報告について③平成19年度事業計画（案）及び予算（案）について④委員会審議につい

て－部修正を承認。⑤理事・監事・評議員の改選に関する件：５名の委員候補者（案）を検

討し、承認。⑥役員の追加選任について、名誉会員2名を承認。⑦第35回学術大会（平成２１

年）について、聖隷浜松病院（堺常雄院長）の学術大会長を承認。⑧医療IT推進協議会

へ、正会員として入会することを承認。

(10）第３回社会保障審議会統計分科会・生活機能分類専門委員会（２月７日）

①国際生活機能分類-小児青年版（仮称）の概要と今後の対応について検討。②「活動」

と「参加」の具体的評価方法の個別事例への適用について協議。

(11）診療情報管理課程通信教育・コーディング勉強会（18年１２/18～19年２／10分）

①24会場、795名の参加報告を了承。次回開催予定としては５会場。

(12）診療’情報管理課程通信教育・平成18年度後期試験報告（２月１８日実施）

①全国１３地区（14会場）で実施。3,169（基礎539名、専門2,630名）名の受験報告。

(13）病院経営管理教育委員会（１月２３日）

①カリキュラム、実施要綱（案)、シラバス（案）等の検討。教育科目（案）の披露。

(14）第56回日本病院学会ワークシヨツプ打合せ（２月２日）

①ワークショップの内容検討。テーマ「混迷を抜け出す病院経営の実践と創造」

(15）病院経営管理通信教育（第28.29回）前期試験・後期スクーリング報告

（１／15～１／１９，１／22～１／26実施）

(16）地域医療委員会（１月２８日、２月11日）

①１月２８日：「勤務医に関する意識調査｣、「医師確保に係る調査」についてクロス集計を

検討。２月１１日：「勤務医に関する意識調査」集計結果の概要、「医師確保に係る調査」集

計結果の概要報告があった。

(17）経営管理委員会（１月３１日）

①委員会活動のまとめを検討した。「当委員会における機能分化に伴う病院の本来のある

べき姿について」等６項目と「結語」とした。

(18）民間病院部会（１月３１日）

①患者の病院選択動向調査（案）について検討。調査実施は患者（入院・外来）への情

報発信、病院の取組みを組み入れ、公的、私的病院及び急'性期、慢性期のバランスを考慮

し実施することとした。

(19）インターネット委員会（２月７日）

①第57回日本病院学会の基調講演「病院のこれからの』情報発信を考える」、シンポジウム

は「病院のこれからの情報発信を考える～医療機能情報公表制度を踏まえて～」とした。

(20）第１１回予防医学委員会／人間ドック健診施設機能評価合同委員会（２月８日）

①委員の追加１名を承認。②機能評価、５施設を承認。③サーベイヤーの補充要請を実

施。④人間ドック健診』情報管理指導士（人間ドックアドバイザー）の対象者、資格認定枠

の検討。等

(21）人間ドック認定医小委員会（第２回）（２月２３日）

①第15回人間ドック認定医研修会は３月１０日（士）有楽町朝日ホール。②第16回認定医

研修会は６月１６日（士）梅田ステラホールで予定。
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（22）日本人間ドック学会学術図書編集委員会（第４回）（２月２３日）

①第48回日本人間ドック学術大会は８月３０～３１日（東京都・中村治雄学会長）の開催要

領報告。②「人間ドック」の発刊について掲載内容を了承。等

(23）日本人間ドック特定健診・特定保健指導対策委員会（第３回）（２月２３日）

①人間ドック健診'情報管理指導士ついて、厚労省・健康局が特定保健指導のための研修

実施機関の対応を検討。②特定健診・特定保健指導用パンフレットの検討。③人間ドック

健診情報管理指導士（人間ドックアドバイザー）研修会（案）について要領を検討。

２．四病協関係の会議開催報告について

（１）医業経営・税制委員会（第８回．１月１７日）

①自民党の平成19年度税制改正大綱について了承。②平成19年度税制改正要望について

検討。

（２）医療従事者対策委員会（第３回．１月１９日）

①看護配置基準に関する調査を検討。

（３）感染症対策委員会（１月２３日）

①11月に実施の感染管理講習会の開催報告、②感染管理講習会受講修了者の相談窓口設

置を了承。③厚生労働科学研究「中小病院／診療所を対象にした医療関連感染制御策指針

（案)」について意見を求めた。等

（４）理事長の債務保証のあり方に関する勉強会（第１回．１月２４日）

①勉強会の経緯報告、福祉医療機構から福祉分野の債務保証制度設立経緯報告。

（５）総合部会（第１０回.１月２４日）

①厚労省医政局から「短時間労働者の雇用管理の改善に関する法律（パートタイム労働

法）の一部を改正する法律（案)」について説明。②社会医療法人会計基準策定のための委

員会について委員４名を了承。④未収金問題で保険者への未収金変換請求のマニュアル作

成を検討。

（６）日本医師会・四病院団体協議会懇談会（第５回．１月２４日）

①「医療施設体系のあり方に関する検討会」での問題点の意見交換。②医療計画につい

ての国の基本方針についての意見交換。③療養病床再編、７対１看護配置等についての意

見交換

（７）治療費未払い問題検討委員会（第12回．１月２４日、第13回．２月１５日）

①１月２４日：保険者への集団訴訟、保険証（本人確認）の仕組み等について検討。②日

医の未収金に対する見解、現在の取組み状況等の説明報告。２月１５日：日医、病院団体（四

病協)、保険者の構成による検討会の設置を検討。

（８）医療保険・診療報酬委員会（第11回．２月２日）

①１月３１日開催の中医協報告について。②日病協の代表者会議の動向報告。③平成20年

度診療報酬改定に向けての要望事項等検討。

（９）社会医療法人債に関する研究会（第１回.２月９日）

①厚生労働省から「社会医療法人債」の発行に伴う注意点等の説明。本研究会を「医療

法人に関する研究会」と名称変更することとした。

３．日病協諸会議の開催報告について
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（１）代表者会議（第28回．１月２６日）

①唐澤日医会長からの講演、意見交換を実施。②「看護師確保対策等について（要望)」

の要望実施の概要報告。③中医協の１月１７日開催分の報告。④平成20年度診療報酬改定要

望事項の検討報告。

（２）代表者会議（第29回．２月２日）

①緊急是正要望の取りまとめ、７対１看護配置に係る緊急是正要望に関する検討。

（３）代表者会議（第30回.２月２３日）

①後期高齢者医療のあり方に関しての考え方について厚労省と意見交換。②「７対１看

護配置問題に係る緊急是正要望」の実施報告等。③診療報酬実務者会議開催報告。④厚労

省から死因究明制度及び裁判外紛争処理制度に関する検討会（仮称）の委員推薦があり、

選出を検討。⑤中医協委員の選出について意見拝聴。

（４）実務者会議（第19回．１月１７日）

①日病協代表者会議の開催報告。②平成20年度診療報酬改定の概要説明。③要望事項の

取りまとめスケジュールを検討。④「急性期医療の定義とDPC」のWGの設置を承認。

（５）実務者会議（第20回.２月１４日）

①日病協代表者会議の開催報告②中医協の開催報告③平成20年度診療報酬改定要望､500

項目ほど提出。３月末までに骨格を作成する。④「高齢者医療のあり方に関するWG」「DPC

のあり方に関するWG」の設置に伴い構成委員を検討。

４中医協の開催報告について

７対１入院基本料に看護必要度を導入することについて厚生大臣に建議した件の報告があ

った。内容として①急性期等手厚い看護が必要な入院患者が多い「病院等」に限って届出が

可能となるものとすること。②手厚い看護を必要とする患者の判定方法等に関する基準とし

て、必要な研究に早急に着手。③看護職員確保に関する各般の施策について積極的に取り組

むこと、とされている。

５．平成18年度新年賀詞交歓会の開催報告について

１月１５日（月）に帝国ホテルで実施した賀詞交歓会の概要報告を資料提供した。

６．保険者による健診・保健指導の円滑な実施方策に関する検討会について

１月１７日（水）、２月１９日（月）に開催された検討会での資料提供。

７．平成18年度経済産業省「医療経営人材育成事業」高度医療教育コンソーシアム医療経営教

育実証プロジェクト委員会の開催報告について

テキスト改善事業における実証授業の進捗状況など経済産業省からの中間報告があった。

８．ハンセン病問題に関する検証会議の提言に基づく再発防止検討会の催報告について

「ハンセン病問題に関する検証会議」に基づき、１月２５日（木）に施設訪問した。「再発防

止のための提言」について検討。

９．日本医師会・医事法関係検討委員会の開催報告について

医師の応召義務、「医師・患者関係の法的再検討」について検討した。

１０．日本医療機能評価機構「医療1情報サービス事業運営委員会（第10回)」の開催報告について

①平成18年度の事業実績（診療ガイドライン以外の医療1情報の整備②「Minds診療ガイドラ

イン作成の手引き2007」の作成③事業計画、予算等について検討された。

－６７－



１１．医療`情報の提供のあり方等に関する検討会の開催報告について

広告できる事項の見直し及び広告に関するガイドラインの策定について検討した。

１２．平成18年病院運営実態分析調査の概要報告について

「病院経営実態分析調査」の概要が纒まった。

13.予防行政のあり方に関する検討会の報告について

「予防行政のあり方について（中間報告)」の取りまとめとして、「大規模地震等に対応し

た自衛消防力の確保」を中心に検討した。

１４.外保連実務委員会（第１回）の開催報告について

外保連では、平成19年度の要望項目として、①新設（保険未収載）②改正（保険既収載）

③特定保険医療材料等についてアンケート実施を検討している。本会への協力依頼があり協

力することとした。

［協議事項］

１．平成19年度事業計画（案）及び収支予算（案）について

平成19年度の収支予算（案）を了承した。３月２４日の代議員会、総会に上程する。

２．選挙改選について

代議員の選出状況及び理事､監事の立候補状況について報告｡理事は定数内となっており、

３月２４日開催の理事会で新代議員の選出、新代議員会で新理事、新監事が正式に選出される。

３．後期高齢者医療制度について

平成20年４月から実施される「後期高齢者医療の在り方」について、本会の考え方を３月

末までに、医療制度委員会で取りまとめることを検討した。厚生労働省・社会保障審議会の

「後期高齢者医療の在り方に関する特別部会」では、基本的考え方の素案（検討のたたき台）

が検討ざれいる。

第１２回常任理事会（第４回理事会を参照）

－６８－



第４委員会・部会

医療制度委員会

１．開催回数１４回

①医療制度委員会１２回

②医療制度・地域医療合同委員会１回

③医療制度・統計情報合同委員会１回

２．出席者数延べ１５１名

３．協議事項

１）委員会の運営について

①委員の交代について（平成18年６月２７日付）

石井孝宜・公認会計士→大隈暁子・公認会計士

※石井（孝）委員が５月２７日付で日本病院会の監事に就任により、

ため

２）当面の諸問題について

１

委員会委員を退任する

①平成20年度診療報酬改定に向けて

②後期高齢者医療について

③日本病院会からの提言（「医師及び看護師の体制確保に関する提言」）について

④ＤＰＣ対象病院の調整係数について

⑤ＤＰＣ認定にあたっての要件について

⑥医療施設体系のあり方に関する検討会について

⑦手術の施設基準について

⑧消費税問題について

⑨未収金について

⑩健康保険制度について

⑪政府資料（「歳出・歳入一体改革」中間とりまとめ）について

⑫社会保障制度改革の方向について

⑬規制緩和・ビジネス化関連について

⑭権丈プラン実現の障害について

⑮経済財政諮問会議の展開と国民啓発のポイントについて

⑯医療費抑制策に関して

⑰最近の動向・広報戦略について

⑱医療と生産`性、規制改革について

⑲報道対応について

３）講演および意見交換について

①医療経済学の潮流と今日の日本の医療政策

権丈善一・慶應義塾大学商学部教授

－６９－



４）厚生労働省、日本医師会、四病院団体協議会等の関連委員会について

（厚生労働省）

①「中医協」開催報告

②「医道審議会医師分科会医師臨床研修部会」開催報告

（日本医師会）

①「社会保険診療報酬検討委員会」開催報告

（その他）

①外保連／平成１８年度要望項目アンケート依頼について

５）その他

①第57回日本病院学会のシンポジウムについて

②「平成17年度社会保険病院におけるＤＰＣに関する調査研究」報告

４．総評

○権丈善一・慶應義塾大学商学部教授を招き、『医療経済学の潮流と今日の日本の医療政策」

というテーマで日頃の研究内容をご紹介いただき、意見交換を行った。意見交換で権丈教

授は、「出来高制度にしては日本の医療費は低く、医師の労働に依存しすぎていて、その

結果、低医療費で済んでいる」等の発言をされ、ここからも世間一般に日本の医療が正し

く理解されていないことがわかり、本委員会において再三話題に挙がっているマスコミと

医師の関係改善、広報活動の重要'性が浮き彫りになった。

○日本病院会からの提言（「医師及び看護師の体制確保に関する提言」）について、会長よ

り諮問されたため地域医療委員会と合同で委員会を開催し協議。当初、両委員会の見解と

して、医師過疎地域への強制的な勤務、管理者要件への義務化を是としていたが、提言(案）

作成後、改めて見直した際に医療制度委員会からは義務化には反対とする意見が出され、

議論を重ねた。

○第57回日本病院学会（平成19年６月１４，１５日開催）の藤原秀臣学会長より、医療制度委員

会企画・運営のシンポジウムの依頼があり、受諾。今年度、医療界においてよく耳にした

ことば“医療崩壊,，をテーマに「防ごう１１病院医療の崩壊」というタイトルで、各分野の

第一線でご活躍中の方々をシンポジストに迎えて開催することを決定。医療関係者だけで

なく、広く世間一般に討論内容が周知されることを望んでいる。

診療報酬小委員会１－１

診療報酬小委員会は未開催。平成18年度診療報酬改定影響調査を作業委員会で取りまとめた。

§診療報酬小委員会作業委員会

１．開催回数５回

２．参加人数３１人（延べ人数）

－７０－



３．協議事項

・診療報酬改定影響調査の集計・分析

４．総評

平成18年度診療報酬改定の影響調査をまとめた。調査対象を急I性期病院、特定機能病院、地

域医療支援病院、DPC病院、精神科病院、｜曼性期病院に区分け。６６病院に絞り込み、１７年10月の

レセプトを新旧点数で置き換える方式で実施。有効回答は43病院であった。

－７１－



1.入院

●DPC病院

・包括点数の影響は、厚生労働省の公称値3.16%を基礎に、病院の規模、′性格等により多少の動

きはあるもののほぼ３%前後の影響が出ている。

．しかし、看護区分が１０:１から７:１に変更となった場合は、医療機関別係数０．１０６９の影響が大

きくＤＰＣ入院料が増収となっている。

DPC病院の影響率

●一般病院

･５００床以上の病院影響は、－１%から+5%弱までで、マイナス影響都はいえない傾向を示している。

なかでも、入院料はすべての病院においてプラスで、救急医療管理加算・乳幼児救急医療管理

加算の算定要件が現行となったことや、入院基本料そのものが１０:１で６０点のプラス、７:１に

変更となった場合はさらに２８６点のプラスになることや、点数はそれほどでもないが栄養管理

実施加算の算定などによりプラス傾向になったと思われる。

・５００床以下の病院では、すべてマイナス傾向を示し、病院の'性格等によりばらつきがある。入

院料については、救急医療管理加算・乳幼児救急医療管理加算の算定方法の変更、栄養管理加

算の算定に柔軟に対応できているかによって収入が大きく替わっている。

また、看護配置も１０:ｌのままか７:１に変更したかで収入は大きく替わってきている。

・紹介外来加算、紹介外来特別加算、急I性期入院加算、急'性期特定入院加算等を算定していた救

急医療機関は、収入減の影響は大きかったが、救急医療管理加算を算定、１０:ｌ看護から７:１看

護へ変更等の対処により減収分を吸収している。

－７２－

病院名 看護区分 影響率

N病院 １０:１ ５２％

K病院 １０:１ 4.3％

Ｗ病院 １０:１ １．１％

Ｔ病院 →7：１ 4.1％

ＮＮ病院 →7:１ 5.1％

平均 3.1％



500床以上病院の影響率

500床未満病院の影響率

く入院に関する具体例＞

①看護区分を７対１に変更した病院

入院料は、急』性期加算を算定していた病院では大きなマイナス要因となっているが、

護区分に変更したことにより、ＤＰＣ請求でない病院は入院料の影響差が多少のプラス傾

7:ｌの看

護区分に変更したことにより、ＤＰＣ請求でない病院は入院料の影響差が多少のプラス傾向となり、

DPC請求病院では機能係数として加算されるため大幅なプラスとなっている。

今回の診療報酬改定における影響度調査では、入院では看護区分７:１に変更した医療機関のみ

でプラスであった。

－７３－

病院名 看護区分 影響率

Ｏ病院 １０:１ １．０％

I病院 １０:１ 4.6％

ＫＡ病院 １０:１ 0.2％

Ｔ病院 →７：１ １．１％

平均 0.9％

病院名 看護区分 病床数 影響率

Ｗ病院 １５：１ 6０ 3.3％

ＳＭ病院 １５：１ 1０６ 5.7％

Ｒ病院 １０:１ 1５２ １．６％

ＴＫ病院 １５：１ 1６５ １．５％

ＴＡ病院 １５：１ 209 5.6％

Ｅ病院 １０:１ 292 2.5％

Ｕ病院 →7：１ 283 １．７％

Ｅ病院 １０:１ 272 5.0％

ＳＫ病院 １０:１ 320 7.8％

ＳＳ病院 １０:１ 345 2.9％

ＴＴ病院 １０:１ 340 3.2％

平均 4.1％



７：１に変更した一般病院 ７：１に変更したＤＰＣ請求病院

改定月'１ 改定後 改定後

1８９ １５８ １６．４ １１７ １７．６９７

７７７ ６１９ ２０．３

１１６ １１６ ００

５８４ ００５８４ ９４０ ５６０ ４０．４ ●

１９４８ ２３０５ １８．３ ２８４５ 100.0

５２１６ ５０５７ ３０ ４６１８ ２９５０

７１３７ ７１５６ ３５８４９ ３１４３０

６９６８ ５４２０ ２２．２ ３９７５ ２４３８ ３８７

２７３５ ５．１２６０２ １５８５ ９７．７

９．０２０４４３ １８６０４ ４１９０ １５５２ ６３０

５０３７ ５０３７ 00 １３２６ ９４．１

１６２１４３ １７３７５０ ７．２ １１６６８ １０４７ ９１．０

２４４１８ １８７２４ ２３ ５７２６ ８９６５５ ６０９

２３７５７８ ２４０２６５ ４５６９ ４０３９

１２７４０８ １３３８８２ ５．１

②急'性期特定病院加算を算定した病院

急`性期特定病院加算を算定していた病院では、大きなマイナス要因となっている。しかし、急

Ｉ性期加算が１４日まで算定可能となったことからプラスに転じている。ａ病院では、救急入院が多

いため、多くの入院料に急川性期加算が算定でき、更に７:１への変更により、34.58％のプラス予測

であった。しかし、ｆ病院では-7.4となっている。

③急性期特定病院加算を算定していない病院

看護区分が１０:ｌであり、急`性期加算が１４日まで算定可能となったが、多くを加算できない患

者と推測したためマイナス影響がでていると予測される。

－７４－

改定前 改定後 影響率

初診料 1８９ 1５８ －１６．４

指導料 7７７ ６１９ -２０．３

在宅 １１６ １１６ ０．０

投薬料 5８４ 5８４ 0．０

注射料 1，９４８ 2，３０５ 1８．３

処置料 5，２１６ 5，０５７ -３．０

手術料 7，１３７ 7，１５６ 0．３

検査料 6，９６８ 5，４２０ -２２．２

画像診断料 2，６０２ 2，７３５ 5．１

ﾘハビリ 2０，４４３ 1８，６０４ -９．０

その他 5，０３７ 5，０３７ 0．０

入院料 1６２，１４３ 1７３７５０ 7．２

食事療養費 2４，４１８ 1８，７２４ -２３

合計 2３７，５７８ 2４０，２６５ Ｌ１

改定前 改定後 影響率

初診料 １１７ 9７ －１７．６

指導料 ０ ０

在宅 ０ ０

投薬料 9４０ 5６０ -４０．４

注射料 2，８４５ ０ -１００．０

処置料 4，６１８ 2，９５０ -３６．１

手術料 3５，８４９ ３１，４３０ -１２．３

検査料 3，９７５ 2，４３８ －３８．７

画像診断料 1，５８５ 3６ ９７．７

ﾘハビリ 4，１９０ 1，５５２ -６３．０

その他 1，３２６ 7８ -９４．１

入院料 1１，６６８ 1，０４７ -９１．０

包括（DPC） 5５，７２６ 8９，６５５ 6０．９

食事療養費 4，５６９ 4，０３９ －１２

合計 1２７，４０８ 1３３，８８２ 5．１

看護

区分

入院

基本料

包括(DPC） 入院料 入院料合計

ａ病院 －，７：1 １ 5５，７２６ 8９，６５５ 60.89％ 1１，６６８ １，０４７ －９Ｌ０３％ ６７，３９４ 9０．７０２ 34.58％

ｂ病院 １０：１ ２ 1２７，１４２ 1２３，２３７ -3.07％ 2９．８２３ 3６，７６１ 23.26％ 1５６，９６５ 1５９，９９８ 1.93％

ｃ病院 →７：1 1 2１１，０２３ 2２６，８２８ 7.49％ 2３，４６６ 2８．３２５ 20.71％ 2３４，４８９ 3５５，１５３ 8.81％

ｄ病院

ｅ病院

f病院

10：1

→７：１

１５：1

２

１

３

1６７．７７４

1８３．６９８

1１０，７４１

1７２，７０６

1８９，０２５

1０２．５４９

2.94％

2.90％

-7.40％

1８３，６９８

1８３，６９８

１１０，７４１

1８９，０２５

1８９，０２５

1０２，５４９

2.94％

2.90％

-7.40％



④急性期特定病院加算、急`性期病院加算を算定していない病院

急'性期の加算を算定していない病院では、入院料の影響は算定している病院よりも少ないが、

やはり、急`性期加算が１４日まで算定可能となったことで、緊急入院の差によってプラス、マイ

ナスが出たものと推測される。

一般的に、緊急入院患者を多く受け入れていない医療機関では④の影響率があてはまるものと

考えられる。

１５００

１１９

●療養病床４月

･診察料について、初診料はプラスの病院もあるが指導料、在宅医療については-28.2％、-24.1％

といずれも２０％台でのマイナスである。

・投薬料は-7.7％

・処置・手術ともに-2.2％、－１．７％とマイナス

・画像診断-20.1％

・リハビリマイナスとプラスの病院が半々に分かれた。以前より総合リハを有し、届出基準Ｉ

－７５－

看護

区分

入院

基本料

包括(DPC） 入院料 入院料合計

９

院

病 １０：１ 2４０，５５７ 2３２，９５６ -3.16％ 2４０，５５７ 2３２，９５６ -3.16％ 4８１，１１４ 4６５，９１２ -3.16％

ｈ病

院

１０：1 ２ 7５５，４５７ ７１８，１９９ -4.93％ 7５５，４５７ ７１８．１９９ -4.93％ 1，５１０，９１４ 1，４３６，３９８ -4.93％

看護

区分

入院

基本料

包括(DPC） 入院料 入院料合計

ａ病院 →７：１ １ 5５，７２６ 8９，６５５ 60.89％ １１，６６８ １，０４７ －９Ｌ０３％ 6７．３９４ ９０，７０２ 34.58％

ｇ病院 １０：１ 2４０，５５７ 2３２，９５６ -3.16％ 2４０，５５７ 2３２，９５６ －３．１６％ ４８１．１１４ 4６５，９１２ －３．１６％

ｈ病院 １０：１ ２ 7５５，４５７ ７１８，１９９ -4.93％ 7５５，４５７ 7１８，１９９ -4.93％ １，５１０，９１４ 1，４３６，３９８ -4.93％

ｎ病院

ｏ病院

ｂ病院

ｐ病院

ｑ病院

ｒ病院

］ 病院

s病院

１５：１

１５：１

１５：１

１０：１

１０：１

１０：1

３

３

３

２

２

２

3５，５２１

6３，５３９

2４．７９７

4６３，４８９

５１，１５１

２１９．３１７

2４，７３４

1１９．３３９

3３，８１０

6６，０６４

2４．１０６

4９４，０４９

５１，６３３

2３３，９２２

2４，２３９

1１７，７６６

-4.82％

3.97％

-2.79％

6.59％

０．９４％

6.69％

-2.00％

-Ｌ３２％

3５．５２１

6３，５３９

2４．７９７

4６３．４８９

５１．１５１

２１９．３１７

2４，７３４

1１９，３３９

3３．８１０

6６，０６４

２４．１０６

4９４，０４９

5１．６３３

2３３．９２２

2４，２３９

１１７，７６６

-4.82％

3.97％

-2.79％

6.59％

0.94％

6.69％

-2.00％

－１．３２％



をクリアした病院はプラスで、それ以外はマイナス、全体では-2.8％となっている。マイナス

がこの数字で納まったということは４月１日が起算日とリセットされた結果と考えられる。

･入院料は全ての病院で平均１．６％減であるが栄養管理実施加算が加わったことで、この程度の

マイナスで済んでいると解釈する。

･食事療養費は平均-9.2％、全体では-2.5％となっている。

療養４月

●療養病床７月以降の推移（３病院）

・リハビリテーションについてはプラス１４．７％、-19.6％、-12.3％とバラつきがある。（理由は４

月と同じ)起算日満了後は数字が更に変化するものと考えられる。平均では-5.7％となっている。

・入院料介護病床大半の病院では-5.3％であるが医療病床平均では-29.85％と大きく減少とな

っている。また、栄養管理実施加算を入院料でとらえるか食事療養費で見るかにより、バラつ

きがあると考えられるが全体では-21.7％となっている。食事療養費-6.3％全体では-23.6％

医療型のみと介護病床(併)では-32.6％と－５．５％の差異がみられる。

－７６－

NＯ

許可

病床

数

実働

病床

数

初診

料

指導

料

在宅

医療

投薬

料

処置

料

手術

料

画像

診断

リ ノ、

ピリ

入院

料

小計

食事

療養

費

合計

1 4４ 4０ ０ －２３．６ －１８．９ －１ -６．９ ６．２ －１．７ －１．４ －１６ -３．４

２ 9２ 9２ 1２０ -５６．３ -４８．６ －３．１ -６７．６ 1４．７ -２ ０．６ －１．７ ０．３

３ １４７ 1４７ －２．９ -０．１ －１９．６ －１．２ －１．８ -１２．４ －３．３

４

5００

医療

2３８

介護

2６２

2３８

2６２ －２５ ０ ０ -５．８ -２．２ -２．３ -５．６ －１２．３ －１．３ -３．１ -６．６ －３．４

平均 1９５．８ 1５５．８ ３１．７ －２８．２ -２４．１ -７．７ -２．２ －１．７ -２０．１ -２．８ －１．６ －１．４ -９．２ -２．５



療養７月

2.外来

・外来の全体の影響率は、病院の規模とは関係なく、３％から５％の減が大多数をしめている。

・初診料は、従来紹介患者加算を算定していたか、紹介患者加算のランクはどこかにより影響

率が大幅に異なってくる。-24％台から＋５％台までの幅があり、平均では－２％台となって

いる。

・投薬・注射については、調査した時点で使用していた薬剤の改定額により、各病院の影響率

が変わってきている。これも、幅が大きく、投薬の影響率は－１０％から＋37％の幅はあるが

最も多い影響率は－６％となっている。注射の影響率は-10％から＋13％となっており、－５％

が最も多い影響率となっている。

リハビリについては、-59％から－３％とマイナスの中での幅があり、従来何の施設基準の取得

をしていたか、改定後に何を取れたか、疾患別で何をメインにしているのかによって異なってお

り、一概に傾向を見ることはできなくなっている。

－７７－

ＮＯ

許可

病床

数

実働

病床

数

初診

料

指導

科

在宅

医療

投薬

料

処置料

手術

料

画像

診断

リハ

ピリ

入院

料

小計

食事

療養

贄

合計

１ 9２ ９２ 1２０ －５６．３ －４８．６ －３．１ 5０００ 1７００ -６７．６ 1４．７ －３３ -２８．６ －１．７ -３４．９

２ 1４７ 1４７ -２．１ －０．１ －１９．６ -２６．７ -２８．８ －１０．６ －３０．３

３

5００

医療

2３８

介護

2６２

2３８

2６２ -２．５ ０ ０ －５．８ 2５３．３ －２．３ －５．６ -１２．３ -５．３ －５．４ -６．６ －５．５

平
均

2４６．３ 1８４．８ 5８．８ -２８．２ -２４．３ －３．７ 2６２６．７ 8４８．９ -２４．４ -５．７ －２１．７ -２０．９ -６．３ -２３．６



外来

※ＮＯ５薬剤-11.4医療材料-5.8、ＮＯ１９医療２３８介護２６２

その他項目

＜初診料＞

紹介患者加算の廃止によるマイナス影響が顕著に現れている。また、１日２科目の５０/100加算

のプラス影響、小児救急の加算による影響は顕著に現れていない。

－７８－

NＯ

許可

病床

数

初診

料

再診

料

指導

料

在宅

医療

投薬

料

注射料 処置料

手術

科

検査

料

画像

診断

リ '、

ビリ

その

他

'1,計

１ 6５ －１０．９ -３３．９ 0．１ ０ －７．１ －４．６ －６．９ －１５．３ －１．５ -４．２ 4６．２ -６．３

２ 2３０ 0．９ －１０．３ -７．５ -７．５ －３．１ -４ -８．６ 3．２ -３．９ －１．５ －３．７

３ 1０８５ －２０．２ －１．９ －１０ ０ －１．５ 1２．９ 1１．５ -０．７ -２．１ ３．７ －１４．１ １ ０．４

４ 1１１６ -６．４ －２．２ ４．９ -２．９ －６．１ －４．９ 3．１ －１２．２ -４．３ -３．８ -５５．５ ０．４ －５．６

５ 3４９ －１１．６ 3９．８ -２２．４ －１ 0．３ ０ ０ -８．７ 3．４ 0 －６

６ 3０２ ４ -２．８ -５．４ ０ －１．３ －１．３ -４．８ －０．２ -２．７ -２．３ ０ -０．８

７ 2０９ 5．６ -２．８ －５．４ 0 －１．３ －１．３ －４．８ -０．２ -２．７ －２．３ 0 -０．８

８ 114 ４ -６．２ ０．２ ０ -０．４ -６．６ 4．３ -２．９ -６．５ -２．９ －３．６

９ 1９６ 5．７ -４ －１．２ －７．５ -６．５ ０．２ -０．９ －１．５ 0．２ -５９．４ －４．７

1０ 6０ －１３．５ －２ 0 ０ －１０４ -５．３ ０ 1．５ -３．６ －０．４ 8．４ －３．６

1１ ３１８ -４．５ -２．６ -４．８ ０ ０ 0．１ －１ ０ －４ 0．８ －４８．３ 0 -５．４

1２ 2９２ 3.1 -８．８ -０．６ -３．２ 1．３ 1３ -２２．９ １０．１ -７．７ 2．６ －３４．２ －１．２ －１．６

1３ 9８６ 4．８ -２．５ 6．３ －５．３ -５．２ －６．８ -０．２ ３ －１０．２ 2．１ －３．１

1４ 9６ 2．８ -１８．３ -６．７ －２８．１ -６．７ －４７．１ －１０ 3０１．５ -２５ -８ －３８．２ １．２

1５ 1９９ １８．３ -１２．７ -７．４ -８．２ －２７．８ －２１．５ 1３．５ 1０．７ －１４．９ -０．８ －３０．１ ５．８ －１１．７

１６ ６０４ 3．１ -２．１ １８．７ 4．４ -２．８ -０．３ －１７．４ -０．９ －１２．７ 0．２ －１７．６ ３ -４

1７ 3２０ －１９．１ -２７．９ 0.1 ０ -６．６ －１０．５ 0 ０ －１．１ －１．３ ０ -４．７

1８ 1５２ 5．９ －１．７ 0．７ ０ －２ －１．６ -０．７ 2．４ －０．８ -４．２ -７．１ 4．２ -０．８

1９ 5００ 4．７ -２．３ ０ 0 －６．３ -５．８ ０ -２０ -３．１ -７．３ -２６．１ ０ -７．８

平
均 ３７８．６ －１．３ -４．９ －１．５ －３．０ -５．５ -５．５ -２．６ 1３．８ －５．８ －１．６ -２７．９ 1．７ -４．０



１病院

２病院

３病院

５病院

６病院

７病院

８病院

９病1,℃

１０病院

１１病院

１２病院

１３病院

１４病院

１５病院

１６病院

１７病院

１８病院

１９病院

２０病院

２１病院

２２病院

＜リハビリ＞

殆どがマイナスである。疾患別の算定に変わったための影響が大きいが、医師、ＯＴ，ＰＴの

確保が出来ている医療機関は影響が少なくなっていると思われる。

－７９－

初診料

入院 外来

1０月 改定後 影響率 1０月 改定後 影響率

1病院 1１７ 9７ -17.65％ 4９４ 440 -10.93％

２病院 9６３ ８１２ -1538％ 1１，９４６ 1２，０５８ 0.94％

３病院 6９９ 5５２ -21.03％ 1０，４７９ 7，９４５ -24.18％

４病院 1，２４０ 8８７ -28.47％

５病院 1，７６２ 1，４５４ -17.48％ 2３，４３７ 2１，９４１ -6.38％

蕊蕊蕊蕊蕊灘獺醗！蕊議蕊議蕊蕊蕊鰯鰯溌蕊蕊灘蝋灘蝋Ｉ蕊蕊議蕊鶴繍鍾鰯Ｉ蕊蕊蕊蕊鰯蕊鑓灘蕊蕊蕊蕊蕊灘灘溌

６病院 1，３３０ 9７９ -26.39％ 8，１２７ 7，１８４ -11.60％

７病院 1，２９７ 1，３４９ 4.01％ １０，６０６ 1１，０３０ ４．００％

８病院 6２７ 6５３ 4.15％ 4，１０４ ４，３３２ 5.56％

９病院 1４４ 1４２ -1.39％ 8３３ 8６６ 3.96％

１０病院 1８９ 1５８ -16.40％ 1３，３５３ 1０，６６２ -20.15％

１１病院 2４１ 2５６ 6.22％ 3，１４８ ３，３２７ 5.69％

１２病院 4７ 3３ -29.79％ 1３３ 1１５ -13.53％

１３病院 6０１ 5３５ -10.98％ 6，７２１ ６，４２０ -4.48％

１４病院 3８３ 2８８ -24.80％ 9，１８６ ９，４７４ ３．１４％

１５病院 1，１１３ 1，１１３ 0．００ 2４，２１８ 2５，３９０ 4.84％

１６病院 8５２ 8７４ 2.58％ 1３．３４６ 1３，７６０ 310％

１７病院 3，１４５ ２，５７６ -18.09％ 1，９１８ 1，５５２ -19.08％

１８病院 8４ 8９ 5.95％ 4，９７５ 5，２６７ 5.87％

１９病院 8５７ ８１７ -4.67％ 8，７０３ ６，５５４ -24.69％

２０病院 1，４７０ 9５８ -34.83％ 7，４０８ 1０，９３０ 47.54％
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１病院

２病院

３病院

４病院

５病院

白

６病院

７病院

８病院

９病院

１０病院

１１病院

１２病院

１３病院

１４病院

１５病院

１６病院

１７病院

１８病院

１９病院

２０病院

２１病UＥ
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入院

リハビリ

1０月 改定後 影響率

外来

リ ノ、 ピリ

1０月 改定後 影響率

l病院 4，１９０ 1，５５２ -62.96％

2病院 １，１９６ 8０２ -32.94％ 3８８ 3７３ -3.87％

3病院 5，５１７ 3，９９８ -27.53％ 1，２６４ 1，０９３ -13.53％

4病院 9，７５４ 9，００４ -7.69％

5病院 2８，７０３ 1２，７９３ -55.43％
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6病院 1３，９５１ 1２，０２５ -13.81％

7病院 7，０８５ ０ -100.00％ 1１６ ０ -100.00％

8病院 4，７９８ 4，５４７ -5.23％

９病院 3９７ 1８６ -53.15％

１０病院 2０，４４３ 1８，６０４ -9.00％ ３，９６２ 3，４０５ -14.06％

１１病院 7，１８７ 6，００３ -16.47％ 1，８３５ 7４５ -59.40％

１２病院 1７，０９２ 1４，０５８ -17.75％ ８，６８０ ４，４８９ -48.28％

１３病院 2，７９８ 1，６２４ -41.96％ 8５７ 5６４ -34.19％

１４病院 1９，７３２ 1７，６２７ -10.67％ 1３，７０７ 1２，３０４ -10.24％

１５病院 3，７４０ ２，９７６ -20.43％ ５１ 4２ -17.65％

１６病院 1１，０１５ 1０，２５７ -6.88％ 4，１９０ 3，８９３ -7.09％

１７病院 7，６３６ 7，４８６ -1.96％ ９１８ 9６２ 4.79％

１８病院 3，５９１ 3，９６７ 10.47％ 4９１ 2９５ -39.92％
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１９病院 1，６０４ 1，７０４ 6.23％

２０病院 1，０６８ 1，２２５ 14.70％

２１病院 2３，００４ 2０，１８３ -12.26％ 2５３ 1８７ -26.09％
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日病会発第１９３号

平成１８年４月１７日

事
院

様
様

長
長

理
病

社団法人日本病院会

副会長池澤康郎

診療報酬小委員会作業委員会

委員長徳永貴士

診療報酬改定による影響調査（新|曰点数比較）ご協力のお願いについて

拝啓早春の候貴院におかれましては益々ご清栄のことと拝察申しあげます。
日頃より、当会の事業には何かとご協力を賜りまして、厚くお礼申しあげます。
４月より診療報酬が改定されますが、今回は殆どの病院で今までに類を見ない大きなマイナス

改定であると見込まれています。当会ではその実態を検証し、その結果を踏まえて日病協選出の
中医協委員に報告し、次期改定に繋げる所存であります。

つきましては、年度替りの大変お忙しい中、誠に恐縮ではありますが、平成１７年１０月分の

レセプトで新旧点数の置き換え作業を行い、その結果を、当会事務局宛ご回答をお願い申しあげ

ます゜

敬具

記

平成１８年４月２７日（木）１．提出期限

２．提出先
ＴｌＯ２－８４１４

東京都千代田区一番町１３－３

社団法人日本病院会

診療報酬小委員会作業委員会宛

※このまま切り取りお使いください。

郵送でお願いします。３．提出方法

４．問合せ先 社団法人日本病院会企画部一之瀬／竹内／中谷
ＴＥＬＯ３－３２６５－ＯＯ７７

ＦＡＸＯ３－３２３０－２８９８

E-mailichinose@hospital・ｏｒ・ｊｐ

①本調査の病院名、個々のデータは公表いたしません。５．注記事項

以上

－８１－



(回答用紙）

病院の概要（該当事項に○印、または必要事項をご記入ください。）

①病院の種類１.一般病院２.ケアミックス病院３.精神病院４.療養病院

②病院の機能１.特定機能病院２.地域医療支援病院３.臨床研修指定病院
４.救急告示病院（Ａ、２次救急医療機関Ｂ３次救急医療機関）
５.開放型病院６.ＤＰＣ病院

７.紹介外来加算８.紹介外来特別加算
９.急`性期病院加算１０.急`性期特定病院加算

１１.回復期リハビリテーション病棟12.緩和ケア病棟
１３.短期滞在手術基本料（１．ｍ１４.人工透析（入院・外来）

③経営主体

④病院名

⑤所在地 Ｔ

氏名⑥回答者 役職名

FＡＸTＥＬ

Ｅ－ｍａｉｌ

⑦機能性

ｌに相当）

lに相当）

lに相当）

Ｂ
Ｄ
Ｆ

分
分
分

区
区
区

２
４
６

(２

(３

(４

ｌに相当）

ｌに相当）

ｌに相当）

⑧入院基本料

Ａ
Ｃ
Ｅ

分
分
分

区
区
区

１
３
５

(１．４

(2.6

(3.6

－８２－

般 精神

療養病床

医療保

険

介護保

険

ﾘハビリ

(再掲）

計

許可病床数

実働病床数

平均在院日数

病床利用率



診療報酬改定影響調査

1ＤＰＣ２一般３．療養（ａ、４月ｂ７月） 単位:千円

※改定後のリハビリテーションについては、単純比較が不可能と思われますので、次
により算出してください。

４月１曰～１０曰実績 点1曰平均

1曰平均×３１曰 点

※一般病床と療養病床、及びＤＰＣは区別し､種別毎にコピーして、ご回答をお願いします。

また､療養病床の方は､平成１８年４月と平成１８年７月に区別して､それぞれにご回答ください。

※自院で作成された項目(包括部分と出来高など)にアレンジしていただいても結構です。

ご協力ありがとうございました。

－８３－

項目

入院

Ｈ17.10月 改定後 影響率

外来

Ｈ17.10月 改定後 影響率

Ⅱ初診料

１２再診料

１３指導料

14.在宅

20.投薬料

30.注射料

40.処置料

50.手術料

60.検査料

70.画像診断料

75.リハビリ

80.その他

90.入院料

９２包括(ＤＰＣ）

小計

97.食事療養費

合計



１－２介護保険制度小委員会

一諸般の事I情により、今年度は開催せず－

医療経済・税制委員会

1．開催回数１０回

２．出席者数延べ８４人

３．協議項目

（１）四病協・消費税調査について

（２）平成１９年度税制改正に関する要望について

（３）平成１７年度病院経営分析調査について

（４）消費税調査について

（５）手術時の医療材料に関する調査について

（６）医療安全と物流効率化について

（７）その他

４．総評

（消費税調査について）

前年度におこなった四病協・消費税調査結果より、日病データを取り上げ検証した。

（税制改正に関する要望について）

平成１９年度要望は、重点要望項目（国税）が１項目、引き続き、医療機関の梢５

２．

平成１９年度要望は、重点要望項目（国税）が１項目、引き続き、医療機関の消費税損税

の解消を訴えた。要望項目は国税４，地方税３項目とした。

自民党厚生労働部会のヒアリングは、病院団体としてのまとまりを印象づけるために、四

病協として一本化して説明をおこなった。

(平成１７年度病院経営分析調査について）

新たな試みとして、定点観測病院宛てには、入力形式の調査表を収載したフロッピー・デ

ィスクを同封した。支払方式に関する項目、新病院会計準則による損益計算書、貸借対照表

等を調査項目に追加した。次年度４月中に報告書をとりまとめる予定。

(手術時の医療材料に関する調査について）

２３４病院に調査表を発送。調査対象手術２７項目。回答用紙は、医療材料を記入する欄に４

つの区分〔Ｌ衛生材料、Ⅱ手術操作に関するもの、Ⅲ､その他術中･術後に必要なもの（手

術費に包括されるもの)、Ⅳ､保険請求可能な特定保険医療材料〕を設定して、回答を求める

様式とした。各病院からの回答は、ＣＤ－Ｒにて回収することとした。次年度４月中に報告書を

とりまとめる予定。

２－１医療経済・税制委員会作業委員会

１．開催回数３回

２．出席者数延べ９人

３．協議項目

－８４－



（１）病院経営分析調査について

（２）平成１７年度病院経営分析調査について（進捗状況報告）

（３）その他

４．総評

調査表は、新病院会計準則による損益計算書および貸借対照表を追加し、支払方式等につい

ても回答を求めるものとした。報告書のとりまとめは次年度に持ち越しとなった。

２－２医療経済・税制委員会医療材料調査作業委員会

「手術時の医療材料に関する調査」は、医療経済税制委員会にて関口委員長、

崎原委員が作業をおこなったため、作業委員会の本年度開催はなかった。

加賀谷委員、

３．地域医療委員会

１．開催回数１２回

２．出席者数延べ８６名

３．協議事項

１）当面の諸問題

①医師不足に係る問題について

②開業医、専門医のあり方について

③管理者要件について

④入院基本料（月平均夜勤時間数）について

⑤看護師問題について

⑥医師及び看護師の体制確保に関する提言（案）について

⑦療養病床の削減による地域医療に与える影響について

⑧次期診療報酬改定に向けた要望事項について

⑨今後の地域医療の問題点

２）調査

①「勤務医に関する意識調査」について

②「医師確保に係る調査」について

．「医師不足の実態把握の方針（案)」に係る調査の対応方

３）厚生労働省審議会の動向について

①「社会保障審議会医療部会（平成１８年２月２３日）」開Ｉ

４）その他

４．総評

○医師不足に係る問題について

開催報告

勤務医が減って過重労働になっている状況に対する根幹の方策を当委員会に対して諮問。

同時期に、厚労省医政局指導課から本会へ、「医師不足の実態把握の方針（案)」に係る調う同時期に、１旱労省医政局指導課から本会へ、｜医師不足の実態把握の方針（案)」に係る調査

依頼があり、当委員会が対応。７月、「勤務医に関する意識調査」と「医師確保に係る調査」

－８５－



を実施。３月、「調査報告」を提出。

○医師及び看護師の体制確保に関する提言（案）について

総務委員会、常任理事会（８月２３日）で、医療制度委員会と本委員会に対して医師及び看

護師の体制確保についての意見取りまとめの要請。医療制度委員会との合同委員会（８月３０

日）の結果を踏まえて、池澤担当副会長が中心となり「提言」（案）

○今後の地域医療の問題点について

継続検討課題として、下記５項目を提示。

（１）地域医療支援病院を残すのか

紹介率８０％の妥当性

地域拠点（中核）病院との関係は

（２）高齢者福祉サービスの充実一急`性期との関係

〔I艤騏輔二二
（３）地域医療ネットワーク集約化の問題点

（４）今後医師不足をどのような手法でカバーするのか

（５）地域医療とＩＴ化

池澤担当副会長が中心となり「提言」（案）を作成。

４統計情報・ワーキング委員会合同委員会

1．開催回数５回

２．出席者数３６名（延べ人数）

３．協議事項

・平成１８年度診療報酬改定影響度・経営実態調査の実施について

・平成１８年病院運営実態分析調査の実施について

４．総評

毎年、全国公私病院連盟と共同で実施している病院運営実態分析調査と、

度に行っている、診療報酬改定の影響度・経営実態調査の２つを実施した。

診療報酬改定年

度に行っている、診療報酬改定の影響度・経営実態調査の２つを実施した。前者の調査は公

私病院連盟がとりまとめを行い、後者の調査を当委員会でとりまとめた。

新たなテーマとして、調査データの取扱いについて検討。日本病院会の名で行う調査の分析

データは知的財産であるという考えから、プレスリリース等公表において慎重に対応すべき

との意見が挙がった。次年度への継続検討課題とした。

５医療の非営利性についての検討委員会

諸般の事'情により、本年度の開催はなかった。

－８６－



予防医学委員会

、予防医学委員会

１開催回数１２回

２．出席者延べ数１３６名

３．協議項目

６．己

Ａ、

１．人間ドック健診施設機能評価について

①機能評価事業について

②人間ドック健診施設機能評価Ver2.0について

③サーベイヤー委員会の開催について（3/8）

④特定健診・特定保健指導施設機能評価について

２．人間ドック健診,情報管理指導士の養成について

３．人間ドック認定医研修会の開催等について

・第１３回、第１４回、第１５回の開催

４．理事・監事・評議員について

・日本人間ドック学会名誉顧問に推戴する会員及び理事・評議員について

５．日本人間ドック学会施行細則一部変更について

６．人間ドック認定医制度について

７．日本人間ドック学会平成１７年度収支報告及び来年度予算・事業計画（案）

いて

・平成１９年度事業計画(案）

・平成１９年度一般会計収支予算(案）

８．閉経後高コレステロール血症予後調査研究（ＰＭＨＰＳ）収支報告について

９．第４６回日本人間ドック学会学術大会（名古屋）開催報告について

・第４６回日本人間ドック学会学術大会会計報告

１０．第４７回日本人間ドック学会学術大会開催（沖縄）について

11．第４８回日本人間ドック学会学術大会開催（東京）について

12．第１回国際人間ドック会議の開催について

13．次々期(第４９回・平成２０年度)学術大会長選出について

14．平成18年度人間ドック全国アンケート調査の実施について

15．健保連等との平成１９年度指定契約について

16．平成１８年度予防医学／日本人間ドック学会記者会見について

平成１７年（2005年）「人間ドックの現況」報告書について

17．特定健診・特定保健指導対策委員会の設置について

18．健康診査の精度管理に関する研究（厚生労働科学研究事業）について

19．経済産業省「サービス産業創出支援事業」について

１こつ

－８７－



Ｂ・人間ドック認定指定医小委員会

１．開催回数２回

２．出席者延べ数６名

３．協議項目

１．第１５回認定指定医研修会の企画について

２．第１６回認定指定医研修会の企画について

３．第１７回認定指定医研修会の企画について

第１３回人間ドック認定指定医研修会

会場：神戸市・新神戸オリエンタル劇場５４７名

日時：平成１８年６月１０日（士）１０：００～１６：００

開会挨拶（敬称略）

日本人間ドック学会理事長奈良昌治

「新たな生活習'慣病対策」

講師：厚生労働省健康局総務課生活習'慣病対策室

室長補佐中野滋文

「メタボリックシンドロームについて」

講師：住友病院院長松澤佑次

「人「人間ドック健診のフォローアップの重要'性について」

講師：日本赤十字社熊本健康管理センター名誉所長

医療法人アクティブ・エイジング研究所理事長小山和

「この症例をどう診断するか?」

～胃がん検診発見例から～

講師：横浜市立市民病院がん検診センター所長

病院経営局担当理事今村情

作

子

第１４回人間ドック認定指定医研修会

会場：沖縄コンベンションセンター（劇場棟）５５９名

日時：平成１８年９月１６日（士）

開会挨拶（敬称略）

日本人間ドック学会理事長奈良昌

「新たな生活習'慣病対策」

～標準的な健診・保健指導プログラム（暫定版）～

講師：厚生労働省健康局総務課生活習↓慣病対策室

前室長補佐中野滋

「腎泌尿器の超音波検査について」

－腎臓がん・膀胱がんの早期発見に向けて－

拾

文

－８８－



原修講師：日本赤十字社熊本健康管理センター副所長

「メタボリックシンドロームと人間ドックの関わりについて」

講師：グランドタワーメデイカルコートライフケアクリニック

所長・日本人間ドック学会理事 伊藤千賀子

｢我が国ドック施設の現状評価と課題」

山中湖クリニック予防医療センター センター長日野原茂雄

第１５回人間ドック認定指定医研修会

会場：有楽町朝日ホール

日時：平成１９年３月１０日（士）

開会挨拶（敬称略）

日本人間ドック学会

「不整脈について」

講師：東京都済生会中央病院

「特定健診・特定保健指導の実施体制について」

講師：厚生労働省保険局総務課

医療費適正化対策推進室

「眼底写真における診断について」

講師：日本赤十字社医療センター

８５４名

奈良昌治理事長

三田村秀雄副院長

企画官 梶尾雅宏

増 寛次郎院長 田

Ｃ・健診事業に関する意見交換会(健保連）

１．開催回数１回

２．出席者延べ数２７名

３．協議項目

①平成１９年度の各種人間ドックに関する契約について

②特定健診・特定保健指導の実施に向けた各団体の取組②特定健診・特定保健指導の実施に向けた各団体の取組状況について

③来年度の基本検査項目について

④その他

－８９－



一日ドック基本検査項目表

別紙1－１

オプション検査項目

★乳房触診＋乳房画像診断(マンモグラフイー･超音波検査）★ＰＳＡ(５０歳以上の男性に）★ＨＣＶ抗体

－９０－

区
分 検査項目 備考

身
体
計
測

長
重
度
Ｉ
囲

満
Ｍ

身
体
肥
Ｂ
腹

努力義務とする

生
理

定
図
数
査
査
査
査
査

測
検
検
検
検

検

電
拍

能

圧
底
圧
力
力

機

血
心
心
眼
眼
視
聴
肺

負荷試験は任意で実施

簡易聴力

努力性肺活量、１秒量、１秒率Ｘ
線
・
超
音
波

胸部Ｘ線

上部消化管Ｘ線

腹部超音波

フイルム大角２枚、２方向。

胃Ｘ－Ｐ４Ｆ８枚以上（分割を含む） 。

発泡剤、鎮痙剤、下剤の使用は任意とする。

検査対象臓器は胆のう・肝臓（脾臓を含む）
● 膵臓・腎臓とする。但し、膵臓検出でき

ない時はその旨記載すること。

生
化
学

総蛋白

／ＡＧ

アルフ
Ｓｂ 、

、 ン、

クレアチニン

尿酸

総コレステロ－ル

HDLコレステロ－ル

ＬＤＬコレステロ－ル

中性脂肪

総上゛リル上゛ン

ＡＳＴ（ＧＯＴ）

ＡＬＴ（ＧＰＴ）

γ ＧＴＰ

ＡＬＰ

血糖（空腹時）

ＨｂＡｌｃ

Friedewaldの計算式により算出、直接法が望ましい

血
液
学

赤血球

白血球

血色素

ﾍマトクリット

血小板数

ＭＣＶ

ＭＣＨ

ＭＣＨＣ血
清
学

ＣＲＰ

血液型（ＡＢＯ）

血液型（Ｒｈ）

ガ フ ス板法または凝集法

抗ＨＢＳ原

初回のみ必須

初回のみ必須

希望者のみ

希望者のみ

尿

白
糖
澄
血
重

蛋
尿
沈
潜
比

食後が望ましい

蛋白､潜血反応が陰性であれば省略可

便 潜血 免疫法で実施(２回法）

問診･診察内科

説明､教育、指導



二日ドック基本検査項目表

－９１－

区
分 検査項目 備考

身
体
計
測

長
重
度
Ｉ
囲

満
Ｍ

身
体
肥
Ｂ
腹

努力義務

生
理

定
図
数
査
査
査
査
査

測
検
検
検
検

検

電
拍

能

圧
底
圧
力
力

機

血
心
心
眼
眼
視
聴
肺

負荷試験は任意で実施

簡易聴力

努力性肺活量、１秒量、１秒率

Ｘ
線
・
超
音
波

胸部Ｘ線

上部消化管Ｘ線

腹部超音波

フィルム大角２枚、２方向

胃Ｘ－Ｐ４Ｆ８枚以上（分害11を含む） ０

発泡剤、鎮痙剤、下剤の使用は任意とする。

検査対象臓器は胆のう・肝臓（脾臓を含む）
● 膵臓・腎臓とする。但し、膵臓検出でき

ない時はその旨記載すること ０

生
化
学

総蛋白

Ａ／・Ｇ

アルフ
● 、

、 ン、

クレアチニン

尿酸

総コレステロル

HＤＬコレステロル

ＬＤＬコレステロ_ル

中性脂肪

総上゛リル上゛ン

ＡＳＴ（ＧＯＴ）

ＡＬＴ（ＧＰＴ）

γ ＧＴＰ

ＡＬＰ

血糖（７５９ブドー糖負荷試験）

血清鉄

Friedewaldの計算式により算出、直接法が望ましい

血糖３回、尿糖３回、明らかに糖尿病と判明している場合は省略し「空
腹時血糖」を実施

女性のみ血
液
学

赤血球

白血球

血色素
へ マ トクリツト

血小板数

ＭＣＶ

ＭＣＨ

ＭＣＨＣ

血

清

学

ＣＲＰ

血液型（ＡＢＯ）

血液型（Ｒｈ）

ガ フ ス板法または凝集法

ＨＢＳ抗原

初回のみ必須

初回のみ必須

希望者のみ

希望者のみ

尿

白
糖
澄
血

蛋
尿
沈
潜 蛋白、潜血反応が陰性であれば省略可

比

説明、教育、指導
重

オプション検査項目

★革U房触診+享U房画像診断(ﾏﾝﾓｸﾞﾗﾌｨ

★PSA(50歳以上の男性'二）

★HCV抗体

■－－■ 超音波検査）



診療情報管理士教育委員会

１．開催回数４回

２．出席者数２１名（延べ人数）

３．協議事項

（１）通信教育運営に関する件

第69,70期生の通信教育を開講し、計2,954名の受講を受入れた。

教育内容、教材、試験問題などの作成、検討は、昨年同様に基礎課程小委員会、専門課

程小委員会、分類小委員会で進めた。

（２）試験合否判定の件

７．

①通信教育の前期試験

９/17全国一斉試験を15地区17会場にて実施し、基礎課程試験2,531名、専門課程試験

2,575名、合計5,106名について下記のとおり合否判定を行った。

受験者合格者不合格者｜合格率

１２６７１２５３１４９９００

２５３１９６１５７０７７％

２５７５１３７４３８４４

※専門課程試験合格者の内8名は、基礎課程試験不合格のため認定者総数に含まない。

基礎課程試験合格者の内2名は、専門課程試験合格済みのため認定者総数に含む。

平成18年11月認定者は、1,774名（大学・専門学校認定試験合格者含）とした。

②通信教育の後期試験

２/18全国一斉試験を13地区14会場にて実施し、基礎課程試験1,628名、専門課程試験

2,633名、合計4,261名について下記のとおり合否判定を行った。

受験者合格者不合格者合格率

１０８９(× １０６９２０９８００

６２８４２７２０１８８％

0 9％

西目ロ三寺I鷺硝

－９２－

受験者 合格者 不合格者 合格率

基礎試験（学年制）

基礎試験（単位制）

基礎試験（再試験）

２

3５

1，２２７

1

２

7０５

１

3３

5２２

50％

6％

57％

基礎試験（郵送） 1，２６７ 1，２５３ 1４ 99％

基礎試験合計 2，５３１ 1，９６１ 570 77％

専門試験（学年制）

専門試験（単位制）

専門試験（再試験）

1８

1，３３６

１，２２１

４

3５８

7７５

1４

978

446

22％

27％

63％

専門試験合計 2,575 1，１３７ 1，４３８ 44％

通信教育受講生の認定合計 １，１３１(※）

受験者 合格者 不合格者 合格率

基礎試験（学年制）

基礎試験（単位制）

基礎試験（再試験）

１

９

5２９

０

0

3５８

１

９

1７１

0％

0％

68％

基礎試験（郵送） １，０８９(※l） 1，０６９ 2０ 98％

基礎試験合計 1，６２８ 1，４２７ 201 88％

1１ １ 1０ 9％

1，２２３ 1０７ 1，１１６ 9％



mＣ 【】

２６３３７１５９１８２７％

※１基礎課程試験（郵送）１４名は、棄権、問題未提出等のため上記受験者数に含まない。

※２専門課程試験合格者の内3名は、基礎課程試験不合格のため認定者総数に含まない。

基礎課程試験合格者の内9名は、専門課程試験合格済みのため認定者総数に含む。

平成19年４月認定者は、721名とした。

③専門学校の専門課程編入試験および専門学校・大学の認定試験

９/１７全国一斉試験を15地区17会場にて実施し、編入試験89名、認定試験948名、合計

1,037名について下記のとおり合否判定を行った。

受験者合格者不合格者合格率

８９２６６３２９％

９４８６４３３０５６７％

(3)診療1情報管理士認定証授与式の件

①第65回（第２２回）

平成18年11月２５日（士）１７時30分～アルカディア市ケ谷

今回認定者数1,774名

認定者総累計13,706名（診療'情報管理士11,475名、診療録管理士2,231名）

②第66回（第23回）

平成19年４月２８日（士）１７時30分～アルカディア市ケ谷

今回認定者721名

認定者総累計14,427名※（診療情報管理士12,196名、診療録管理士2,231名、

両資格保持者1,015名）

※今回より診療I情報管理士と診療録管理士の合計数について、全数ではなく実数

(4)「診療,情報管理士」認定試験受験に関する専門学校・大学の認定の件

①専門学校

ア．書類審査６校

イ．視察４校

学校名：国際医療管理専門学校医療管理学科

視察日：平成１８年５月３１日

視察者：鈴木莊太郎委員

)いて、全数ではなく実数で表す。

大学の認定の件

－９３－

専門試験（再試験） 1，３９９ 6０７ 7９２ 43％

専門試験合計 2,633 715 1，９１８ 27％

通信教育受講生の認定合計 ７２１(※2）

受験者 合格者 不合格者 合格率

専門学校編入試験（新カリ）

専門学校編入試験（|日カリ）

５

8４

２

2４

３

6０

40％

29％

編入試験合計 8９ 2６ 6３ 29％

認定試験（新カリ）

認定試験（|日カリ）

8３８

１１０

5９０

5３

2４８

5７

70％

48％

認定試験合計 948 643 305 67％

大学・専門学校生の認定合計 643



学校名：東京豊島医療福祉専門学校病院事務学科

視察日：平成18年６月１９日

視察者：鈴木莊太郎委員

学校名：国際メディカル専門学校医療』情報管理学科

視察日：平成18年７月７日

視察者：鈴木莊太郎委員

学校名：宮崎医療管理専門学校医療Ⅲ情報管理科

視察日：平成18年７月４日

視察者：鈴木莊太郎委員

ウ．認定４校（日病役員会承認）

エ．保留１校

オ．認定総数３１校

認定校：国際医療管理専門学校医療管理学科

東京豊島医療福祉専門学校病院事務学科

国際メディカル専門学校医療,情報管理学科

宮崎医療管理専門学校医療'情報管理科

②大学

ア．書類審査 ４大学

５大学

大学名：東亜大学医療工学部医療工学科

視察日：平成18年６月１７日

視察者：中村洋一委員

大学名：北海道'情報大学経営'情報学部医療`情報学科

視察日：平成18年12月１日

視察者：鈴木莊太郎委員

大学名：豊橋創造大学'情報ビジネス学部キャリアデ

視察日：平成18年12月１３日

視察者：鈴木莊太郎委員

大学名：名桜大学経営`情報学科

視察日：平成18年12月２０日

視察者：鈴木莊太郎委員

大学名：埼玉医科大学保健医療学部

視察日：平成19年１月１７日

視察者：大井利夫委員長

６大学（日病役員会承認）

なし

13大学

イ．視 察

リアデザイン学科

定
留

認
保
●
●

ウ
エ

オ．認定総数
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認定校：東亜大学医療工学部・医療工学科

北海道`情報大学経営』情報学部医療情報学科

豊橋創造大学情報ビジネス学部キャリアデザイン学科

名桜大学経営情報学科

藤田保健衛生大学短期大学医療情報技術科

埼玉医科大学保健医療学部

（５）認定試験の件

・平成１９年度認定試験は、平成19年７月公示、平成20年２月１７日開催を予定することとした。

．「診療情報管理士認定に関する規定」を作成した。

．「診療情報管理士認定試験実施要項」を作成した。

４．総評

・全国7地区においてスクーリングを開催した。

・全国15地区において一斉試験を実施した（通信教育の基礎課程試験、通信教育の専門課程

試験、専門学校の専門課程編入試験、専門学校・大学の認定試験）。

・専門課程への編入を現行の医師、看護師に加えて薬剤師も認めることとした（平成19年度

より）。

.第２回診療'情報管理士の現況調査およびアンケート調査を実施する(調査用紙４月発送予定)。

・専門課程リポート問題集〔ドリル形式、解答付、提出用問題付〕を作成し、配布、使用を

開始した。

・基礎課程科目の教育提供について検討し、「精神および行動の障害」、「皮膚および皮下

組織の疾患」を追加する（平成１９年度より）。

・教科書は、各小委員会の任期中（3年間）に－度見直し、改訂の検討を行うこととした。

基礎課程小委員会

１．開催回数２回

２．出席者数１３名（延べ人数）

３．協議事項

（１）教科書の修正・改訂の検討

平成19年度前期（第71期生）に使用する診療情報管理テキストＩの改訂作業を行った。

「精神および行動の障害」を7章に、「皮膚および皮下組織の疾患」を11章に追加するこ

ととした。

（２）リポート問題の修正・改訂の検討

・リポート問題集〔ドリル形式、解答付、提出用問題付〕の修正

各章１００設問×１２科目＝1200設問く回答数約6,000〉

－平成17年度前期（第67期生）から使用

・提出用問題の作成

各章5設問×12科目＝60設問く回答数1200〉－平成18年度前期（第69期生）
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<回答数1200〉－平成18年度後期（第70期生）各章5設問×12科目＝60設問

(3)基礎課程試験問題の作間・作成

・新カリキュラム前期・認定

後期

．１日カリキュラム編入・認定

(全国一斉試験）

(全国一斉試験）

(全国一斉試験）

12科目

１２科目

６科目

専門課程小委員会

１．開催回数3回

２．出席者数２３名（延べ人数）

３．協議事項

（１）教科書の修正・改訂の検討

平成18年度前期（第67期生）に使用する診療情報管理テキストⅢの改訂作業を行った。

・個人情報保護法の加筆（6章）

.「第８章国際疾病分類概論」の科目追加

平成１８年度後期（第68期生）に使用する診療,情報管理テキストⅢ、「第８章国際疾病分

類概論」の正誤表を作成した。

（２）リポート問題の修正・改訂の検討

・リポート問題集〔ドリル形式、解答付、提出用問題付］の作成

各章60設問×8科目＝480設問程度く回答数約2,468〉

－平成18年度前期（第67期生）から使用

・提出用問題の作成

各章5設問><8科目＝40設問く回答数200〉－平成18年度前期（第67期生）

各章5設問×8科目＝40設問く回答数200〉－平成18年度後期（第68期生）

（３）専門課程試験問題の作間・作成

・新カリキュラム前期・認定７科目（全国一斉試験）

後期７科目（全国一斉試験）

.１日カリキュラム前期・認定３科目（全国一斉試験）

(4)第２回診療情報管理士の現況調査およびアンケート調査を実施する（調査用紙４月発送予

定）。

分類小委員会

１．開催回数３回

２．出席者数２３名（延べ人数）

３．協議事項

（１）教科書の修正・改訂の検討

平成18年度前期（第67期生）に使用する診療｣情報管理テキストⅣ「分類法」の改訂作業

を行った。
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・ICD-102003年版用のコードは、基本的に問題使用しない。

.旧版のコードと両方使用する場合は、対照表を巻末に約30頁程掲載する。

平成18年度後期（第68期生）に使用する診療‘情報管理テキストⅣ「分類法」の正誤表を

作成した。

(2)リポート問題の修正・改訂の検討

・リポート問題集〔ドリル形式、解答付、提出用問題付〕の作成

ICD-10コード問題（各章30問）、９－CM，１０コード問題（各章2～5問）、サマリー問題（各

章5問）、原死因問題（9問）

－平成１８年度前期（第67期生）から使用

・提出用問題の作成

ICD-10コード問題（全章合わせて20問）、９－CM，１０コード問題（全章合わせて10間）、

サマリー問題（全章合わせて2問）、原死因問題（2問）

~平成18年度前期（第67期生）

ICD-10コード問題（全章合わせて20問）、９－CM，１０コード問題（全章合わせて１０間）、

サマリー問題（全章合わせて2問）、原死因問題（2問）

－平成18年度後期（第68期生）

(3)分類法試験問題の作間・作成

・新カリキュラム前期・認定５科目

後期５科目

・旧カリキュラム前期・認定２科目

(全国一斉試験）

(全国一斉試験）

(全国一斉試験）

診療情報管理士認定試験に関する説明会

１．開催日平成18年７月１９日（水）

２．出席者数認定大学・専門学校参加者７９名

３説明内容「平成18年度からの診療情報管理士教育カリキュラムの変更』

「診療’情報管理士認定試験の実施」

「診療'情報管理士認定試験受験指定規定の変更」

講師会

１．開催日

２．出席者数

３．説明内容

平成19年１月２７日（士）

診療'情報管理課程通信教育講師（全国7会場）

『診療情報管理課程通信教育について』

53名

分類法指導者のための勉強会

１．開催日平成19年１月２８日（日）９:00～１７:００

２．出席者数５７名（委員7名、各講師27名、認定大学・専門学校講師23名）

（オブザーバー参加：厚生労働省統計,情報部）
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３．内容 分類小委員会委員、日本診療録管玉

(1)講師のレベルアップ

(2)指導方法および解釈の標準化

日本診療録管理学会指導者による

）ｌCD関連事業

１．WHO-FlC-lFHRO合同会議／WHO-FlC教育委員会

開催日：2006年５月３日（水）～５月６日（士）

開催地：アメリカバージニア州アレクサンドリア

会場：HolidaylnnSelectTown

参加国：１１カ国十WHO・AHIMA、IFHRO参加者：２７名

発表：「日本のHIM教育の課題と展望」（口頭発表）

議事：．教材：格差是正のためのモジュールの必要`性

TENDONおよびInterCODの概説

・インターネットによる訓練ツールの開発

・国際訓練計画の開発

・現役コーダーの評価プロセス

・トレーナーのための申請手続き

・インフラストラクチャー作業グループ

・死因証明者の訓練

・疾病分類グループからの報告

・合同委員会事業計画

・WHO-FIC教育委員会業務計画

・パンフレットの作成

・ニーズアセスメント調査

・2007年IFHRO総会

WHO

２．米国視察調査

開催日：2006年５月８日（月）～５月１２日（金）

会場：アメリカイリノイ州シカゴ

内容：CAHIIM常任理事クレア・デイクソンー

キャシー・ジアナンジェロ氏との面談

ノースウェスタン記念病院視察

リー博士との面談、ＡHIMA視察

３国際モダンホスピタルショウ2006曰本病院会セミナー『グローバルセッション』

開催日：平成１８年７月１２日（水）１０:００～１２:００

場所：東京ビッグサイト（東京国際展示場）会議棟1階101

（東京都江東区有明3-21-1）
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参加者数：AHF役員１６名

AHF関係者７名

一般参加者116名

講演内容：グローバルセッション

「WHO、ＩＣD分類バージョンアップと普及に対する日本の取組み」

座長：山本修三（日本病院会会長）

講演１：首藤健治（厚生労働省大臣官房統計Ｉ情報部人口動態・保健統計課

疾病傷害死因分類調査室室長）

講演２：西本寛（国立がんセンターがん予防・検診研究センター

情報研究部がんサーベーランス解析室室長）

４第１回アジアネットワーク会議

開催日：2006年10月２９日（日）、１１月４日（士）

開催地：チュニジアチュニス

会場：ルネッサンスホテル

参加者：９カ国1日目：５５名２日目：２６名

内容：日本病院会のWHO支援目的であるICDの「改善」と「普及」のうち、ＩCDの普及を目的

としてアジア（WPRO,SEAROの2地域）の国々を対象として開催。

第２回は名称をアジア･パシフイツクWHO-FICネットワーク会議とし2007年９月に京都

で開催される。

52006WHO-FlCネットワーク会議

開催日：2006年10月２９日（日）～11月４日（士）

開催地：チュニジアチュニス

会場：ルネッサンスホテル

参加者：３４カ国、WHO、AFRO、EMRO、EURO、SEARO、IFHRO、AHIMA、計112名（WHO発表）

内容：メインテーマ：インフォメーション・パラドックス

ＩCD、ICFのほかICFCY、ICHLICDTMなどについて

発表：.わが国におけるICD利用上の問題点（ポスター別紙）

・わが国のHIM教育改訂への取組み（ポスター別紙）

６１ＣＤに関する電話会議（WHO、厚生労働省、曰本病院会）

内容：.ＩCD専門委員会の立ち上げ

・WHO-FICチュニス会議

・2007年４月の会議について

・2007年９月アジア･パシフイック会議について

・ウェブ･プラットフォームについて

－９９－



・2007年度の調査研究（アジアへの普及）について

・事業評価について

2006年８月１０日（木）１７:００～１８:４５

NTTビズリンク（株)東京春日第一会議室

9名

日時

会場

出席者

リポート問題集専門・診療情報管理編

リポート問題集専門・国際疾病分類法編

2006WHO-FICネットワーク会議発表ポスター

・ＩｓｓｕｅｓＲｅｌａｔｅｄｔｏｔｈｅＵｓｅｏｆｔｈｅｌＣＤｉ、Japan

・ChallengingtheImprovementsoftheHIMEducationinJapan

※添付

以上
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８病院経営管理者教育委員会

１．開催回数１回

２．出席者数７名（延べ人数）

３．協議事項

科目（案)、構成（案)、実施要綱（案)、シラバス（案）についてそれぞれ確認をおこない、後

掲のとおり科目と時間数をまとめ提出した。詳細については継続検討がおこなわれる。

病院経営管理者養成課程通信教育科目

＝ｔ

二
103

教科目

単
位

時
間 教科目

単
位

時
間

1．医療に関する知識

1． 医学概論 １ ３ 11．病院施設･設備管理 1 ３

2.診療部門管理 １ ３ 12.環境衛生管理 １ ３

3.看護部門管理 １ ３ １３.診療‘情報管理 １ ３

4.薬斉Ｉ部門管理 １ ３ １４． 医療安全管理概論 １ ３

5．医事･事務部門管理 １ ３ １５.病院建築論 １ ３

6． 医療技術部門管理 １ ３ １６． 医事関連法規 1 ３

7.病院人事･労務管理 １ ３ 17．医事紛争 １ ３

8.病院管理学 １ ３ １８.社会保障概論 １ ３

9.栄養食事管理 １ ３ １９． 医療経済学 １ ３

10.病院物品管理 １ ３ 2０． 医療･介護保険制度 １ ３

合計 2０ 6０

Ⅱ経営管理についての知識

1．組織管理論(1)組織概論 ２ ６ 5．マーケティング論(2)マーケティング戦略 ２ ６

2.組織管理論(2)人事制度 ２ ６ 6.財務管理論(1)財務会計 ２ ６

3．統計概論 １ ３ 7.財務管理論(2)管理会計 ２ ６

4．マーケティング論(1)マーケティ
ング概論

２ ６

合計 1３ 3９

Ⅲ、経営管理演習(経営手法）

１．病院経営管理演習 ２ ６ ５． マーケティング演習(2) ２ ６

2.組織管理管理演習(1) １ ３ 6.財務管理演習(1) ２ ６

３.組織管理演習(2) １ ３ 7.財務管理演習(2) ２ ６

4． マーケティング演習(1) １ ３

合計 1１ 3３

Ⅳ、その他

1．病院機能評価概論 １ ３ ４． 特別講義｢医療の現状と将来的展望」 １ ３

2．先端医療技術 １ ３ ５． 卒論指導 １

3．医療(病院)`情報システム管理 １ ３

合計 ５ １２

総計 4９ 1４４



９事務管理者委員会

１．開催回数１回

２．出席者数５名（延べ人数）

３．協議事項

事務管理者による委員会の設置が佐藤副会長より提案され、下記の項目を目的として活動す

ることとなった。

l）事務管理者の立場から、病院経営管理者協議会と緊密な連携をとりつつ、おもに病院

経営管理等に関して調査・研究を行う。

2）「病院経営管理者養成課程通信教育」修了者の継続研修を行う。

3）日本病院会会員病院事務職員の資質向上に努める。

病院経営管理者協議会について

１．総会開催

２．理事会開催回数

３．研修会開催回数

４．機関誌

１回

３回（延べ人数３０名）

２回（参加者数：第１回１０１名、第２回５６名）

「ＪＨＡＣ」発刊１１－２号、１２－１号

（会員以外配布先：日本病院会常任理事・理事、各大学図書館等）

正会員：３０４名（平成１９年３月１６日現在）

賛助会員：１件（〃）

会長、副会長、監事の選出について

新理事の中から佐合会長が推挙されて留任。副会長については永易氏が留

任、望月氏が新任。監事は江原氏となり、顧問については秋山氏、林氏を

継続して委嘱することとした。編集担当については委員長が佐々木氏、江

原氏、永易氏、相馬氏が委員留任となった。人材育成委員会、病院経営管

理者教育委員会については日病の任期に従うこととなることを確認。

会の名称について

「病院管理者協議会」から「病院経営管理者協議会」に変更。機関誌

である「ＪＨＡＣ」については、「JapanHospitalAdministrator

Conference」を「JapanHealthserviceAdministratorConference」

に変更。

名称変更に伴い会則の第１条について下記のとおり変更。

（変更前）

第１条本会は、「日本病院会病院管理者協議会」と称する。

（変更後）

第１条本会は、「病院経営管理者協議会」と称する。

５．組織について

６．その他

－１０４－



、経営管理委員会

１．開催状況６回

２．出席者数３８名

３．協議内容・１８年度診療報酬改定の影響率について

・裁判外紛争処理について

・委員会のまとめ

４．総評

第１（通算１１）回委員会平成１８年５月１８日（木）５名

第２（１２）回委員会平成１８年７月１２日（水）７名

第３（１３）回委員会平成１８年１０月６日（金）７名

第４（１４）回委員会平成１８年１２月１日（金）６名

第５（１５）回委員会平成１９年１月３１日（水）６名

第６（１６）回委員会平成１９年３月６日（火）７名

○前年度に、１８年度改定で診療報酬上紹介率に係る点数項目が廃止されることによって生じ

る減収額を、委員に対して緊急にアンケートを実施することで把握したが、３月に全容が明

らかになったことを受けて、改めて委員に対して影響率を調査、マイナス額を補填する方策

を交え今後の病院経営について話し合った。

○病院の大きな推進役を担っている医師が、開業志向である実態を踏まえ、勤務医のＱＯＬ向

上策の一環として裁判外紛争処理（ＡＤＲ）を取り上げ、厚労省医事課小澤時男課長補佐を

招聰、意見交換会を行った。

○３年間の活動を踏まえ、委員の提言・意見等を、委員会報告書「病院経営の改善に向けて」

としてまとめた。

第１章当委員会における病院の機能分化に伴う病院の本来あるべき姿について－急性期、

或いは慢性期病院の概念についての検討一角田幸信

第２章一般（急』性期）病院の経営の実態と生き残りのための経営管理

―特に民間病院について－小川嘉誉

第３章平成１４．１６年並びに１８年度診療報酬改定と病院経営

宮下正弘

第４章病院経営に関する経営手法一医療の質の向上を中心に－

バランスト・スコアカードの－考察大石洋司

第５章消費税と病院経営について 福田浩三

第６章病院の人的資源について 末永裕之

３月２４日の役員会にて全会員に対して配布する運びとなった。

10.

「
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中小病院委員会

・開催回数４回

，出席者数１９名

，協議項目

１．第５６回日本病院学会シンポジウムの結果について

２．平成１９年度第５７回日本病院学会シンポジウムに向けて

３．アンケート調査（シンポジウム討議資料）について

４．当面の諸問題について

１）第５６回日本病院会シンポジウムについて

開催場所：岡山コンベンションセンターＣ会場イベントホール

開催日：開催日平成18年７月７日（金）

参加者：３１６名

タイトル： 「中小病院の歩むべき道」～輝く病院づくりのために

座長福田浩三（開会挨拶、全体司会進行）

シンポジウム

梶原優（千葉県・板倉病院）

川原弘久（愛知県・名古屋共立病院）

士井章弘（岡山県・岡山旭東病院）

コメンテーター

牧恭介（大阪市・牧病院）

佐藤眞杉（枚方市・佐藤病院）

討議

①今回の診療報酬・介護報酬改定の影響と対策と批判

②療養病床削減について

③社会保障費の原資は

④小児科・産科・麻酔医の不足、病院勤務医の減少傾向

⑤その他

■
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■
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）

会場より第５５回日本病院学会福田浩三会長及び日本病院会山本修三会長

よりご発言

2）第５７回日本病院学会（茨城県）シンポジウムについて

開催場所：つくば国際会議場（エポカルつくば）Ｃ会場（中ホール300）

開催日：平成19年６月１５日（金）９：３０～11：３０

タイトル： 「中小病院の生きる道を探る」

アンケート調査の実施

シンポジウムの参考資料とするため、対象施設200床以下の病院で、１，２５８

箇所の病院で実施した。

座長土井章弘（岡山旭東病院院長）
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シンポジスト望月智行（川越胃腸病院理事長）

中村定敏（小倉第一病院理事長）

平林宏之（いちはら病院院長）

今回のシンポジウムは各シンポジストに自病院の状況を１５分程度紹介し

ていただき、その後､中小病院の病院事業及び運営方法等を議論してもらい、

地域の中小病院経営者の先生方の参考事例となるものとする。

４．総評

平成１８年度は４回の委員会が開催され、中小病院のおける問題点等が議論された。

・診療報酬改定の影響については１０％近くアップ、ダウンした病院もあり、一律にダウンし

た状況とはいかなかった。

・大病院といえども一定レベルの看護体制を維持するには病床を減らさざる得ない状況とな

り、中小病院も含めどのような機能の病院に進むかが求められる。

.しかし、一般的な中小病院は不利な診療報酬体系となっており、人の配置基準にしる中小

病院ではまったく、医業収入につながらないものが多いのも事実である。また、診療所、

病院間同士が連携しあい地域医療をどのようにしていくか等の活発な議論が行われた。

５．中小病院委員会の経過

・1986年（昭和61年）

富山県：西能病院長西能正一郎常任理事（初代委員長）により中小病院委員会が発足

・1989年（平成元年）

東京都：織本正慶委員長が就任

・1992年（平成４年）

西能正一郎委員長に交代

・1993年（平成５年）

西能委員長の退任に伴い、織本正慶委員長が再就任

・2001年（平成１３年）

愛知県：福田浩三常任理事が委員長に就任

・2007年（平成１９年４月）

岡山県：土井章弘常任理事が委員長に就任予定

１２人材育成委員会

今年度は、前年度からの継続企画である「事務長・看護管理者セミナー」の内容についての

連絡のみとなり、委員会開催はなかった。（セミナー開催概要については「セミナー欄」参照）

１２－１．臨床研修制度小委員会

・平成15年度から四病院団体協議会の事業として実施

・開催概要については「四病院団体協議会研修・認定センター欄」参照
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13．医療の質と安全対策委員会

平成１６年度から四病院団体協議会の事業として実施

：開催概要については「四病院団体協議会研修・認定センター欄」参照

救急医療防災委員会

１．開催回数： ２回

２．出席者数： １２名

３．協議事項

①第１回救急医療防災委員会

・日時：平成18年１０月１６日（月）

平成17年１月に実施された「救急部門に関するアンケート調査結果」に基づく内容を検

討することとしたが、調査対象施設が専門医認定施設のみの調査であったので、参考資料

として取り扱うこととした。

総務省消防庁で検討された「救急需要対策に関する検討報告書のポイント」の内容につ

いて議論した。

１１９番時受信時等における選別（トリアージ)、及び病院救急車の活用等の利用促進を図

る゜

②第２回救急医療防災委員会

・平成18年12月１日（金）

１）わが国における救急医療の実態、２）第１回救急業務におけるトリアージに関する検討

会について、３）第５回予防行政のあり方に関する検討会について4）横浜市救急業務委員会

の検討内容について、５）119番通報選別へ実験及び悪質な救急119番に罰金、６）海外の救

急について、に沿った内容で議論された。

「救急医療防災セミナー」については、１８年度は開催されなかったが、１９年度において

は東京にある国立病院機構災害医療センターを借りて予定をしているが、借用費用等を確

認した上で、決めることにしている。

アンケート調査の実施、救急医療防災セミナーの今後の方向性と目的等を決めるため、

調査をすることとした。

４．総評

最近における、救急医療防災における問題点としては、救急要請が急増する一方で、救急

隊の数が微増にとどまっており、需給ギャップの拡大から現場への到着所要時間が遅延する

傾向にある。それらに取り組むべき対策として1）119番受信時等における緊急度・重症度の

選別（トリアージ)、２）軽症禾１１用者等への対策、３）病院救急車の利用促進等を早急に実現さ

せる必要がある。

1４．

１５．感染症対策委員会

・平成15年度から四病院団体協議会の事業として実施
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･開催概要については「四病院団体協議会研修・認定センター欄」参照

１５－１．ICS養成小委員会

・平成15年度から四病院団体協議会の事業として実施

・開催概要については「四病院団体協議会研修・認定センター欄」参照

／１６． ＩＴシステム委員会

１．開催回数３回

２．出席者数２２名

３．協議事項・アンケート調査「電子カルテの問題点について」のまとめ

・携帯版「健康日記」の実施について

４．総評

第１回（通算第６回）平成１８年８月１日（火）午後１時～２時３０分

出席者村上、石井、大道、上塚、大江、桂木

議題１．調査「電子カルテの問題点について」のまとめ（その１）

２．携帯版「私のカルテ」の進捗状況

第２回（第７回）平成１８年１０月３日（火）午後２時～４時

出席者村上、奈良、石井、大道、神野、森、梶原、古川、桂木

議題１．調査「電子カルテの問題点について」のまとめ（その２）

２．携帯版「私のカルテ」の進捗状況

第３回（第８回）平成１８年１１月３０日（木）午後２時～４時

出席者奈良、石井、大江、神野、武田(久)、森、梶原

議題１．調査「電子カルテの問題点について」のまとめ（その３）

２．携帯版「私のカルテ」の内容について

健康日記操作ガイドバージョン１．０にもとづきデモを実施

・アンケート調査「電子カルテの問題点について」のまとめ（１２／１６役･アンケート調査｜電子カルテの問題点について」のまとめ（１２／１６役員会報告）

会員病院２５５１のうち電子カルテを導入していると答えた１４２病院のアンケー会員病院２５５１のうち電子カルテを導入していると答えた１４２病院のアンケート結果

をまとめた。これは、厚労省医療施設調査をみると、平成１７年１０月１日現在、全国で電

子カルテシステムを導入している病院数が４７０施設､－部導入している病院数１５６施設、

合計６２６施設であることから、全国の２２．７％を占めるデータである。

質問内容は、１．電子カルテの運用状況について、２．診療録について、３．地域連携で

の運用について、４．看護システムについて、５．オーダリングについて、６．セキュリテ

ィーについて、７．トラブル時の対応について、８．部門システムとの連携について、８－

１電子カルテのシステム構成について、９．ＤＰＣについて、１０．原価計算について、

である。

回答の多くが記述式になっているため、「はい」「いいえ』が明らかなものは集計したが、

他は多数意見・参考となる意見（委員の選択による）という括りで回答記述そのままを取り
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上げた。

カルテの電子化は業務の標準化を推進し、効率化に寄与するものである。普及にあたり障

壁となっている「運用上の問題点」を指摘している。

・携帯版「健康日記」の実施について（１２／１６役員会でプレゼンを実施）

メディアエンジニアリングによる提案内容を検討。

携帯電話が今日、個人認証にも活用されていることを考えると、携帯電話でいつでも自己

の健康データを取り出せるようにシステマライズすることは時代の流れに沿ったものと言え

る。しかし、初期費用としてプログラム構築費、サーバ設置費用、月々に運営管理費とサー

バレンタル料という恒常的な出費を要することから、役員会でデモを行い、本会が当事業を

行う必要`性、医療団体である当会が行うにあたり相応しい内容の事業であるか等審議に付す

ことにした。

平成２０年度より特定健診・特定保健指導が保険者の責任として実施され、将来は被保険

者の個票まで保険者が管理するようになることを考えると、自己の検診データを本人が管理

し絶えずチェックできる環境を整えることは急務の課題である。これを医療団体である本会

が主体的に実施するべきかどうかは別にして、必要十分な検診項目であるかを含め検診事業

に関わる立場にあることは間違いない。メディアエンジニアリングの提案内容は、血圧測定．

体重管理など一般的で限られたものであった．委員の思いを汲み取れなかったことは残念で

あった。

１７．ホスピタルショウ委員会

１．国際モダンホスピタルシヨウ2006委員会

ｌ）開催回数６回

２）協議事項①国際モダンホスピタルシヨウ2007の企画、運営について

②付帯セミナーの実施について

③その他の関連事項について

１８．病院幹部医養成委員会（|日病院幹部医会）

１．開催回数３回

２．出席者数１４人

３．協議項目

１今後の病院幹部医会のありかたについて

２平成19年度活動計画について

３セミナー（研修会）名称について

４平成19年度第１回医療の質を考えるセミナー開催について

４月２９日（士）に行われたセミナー（概要については「セミナー欄」参照）をもって、病院幹

部医会による活動は終了したが、病院見学を含めた勉強会の形式そのものの「趣旨を踏襲した活

動」として、新たに「病院幹部医養成委員会」として、開始した。
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雑誌・ニュース編集委員会

１．開催回数２回

２．出席者数延べ１２人

３．協議項目

「日本病院会雑誌」及び「日本病院会ニュース」の発行体制・編集体制の見直しについて－

－雑誌編集小委員会とニュース編集小委員会の設置について

４．総評

①総務委員会から雑誌・ニュース編集委員会に日病雑誌、日病ニュースを広く医療界全般

の動きを盛り込んだ内容に見直すよう要請された。ニュースについては雑誌同様に外部

委託を視野に発行体制・編集体制を見直す。また雑誌については、新しい題材を中心と

し、さらに編集プロダクション主体でなく委員会主導で企画を打ち出す方向が望ましい

とされ、見直すよう指示された。

②雑誌・ニュース編集委員会で検討した結果は次のとおり。

○中医協委員としての活動が本格化し業務多忙となった石井暎禧雑誌・ニュース編集委

員長に代わり、中佳一副委員長を委員長代行とした。

○日病ニュース：機関紙の独自性を保つには、従来通り日病の内部‘情報を主体に紙面を

作る必要があること（テスト的に月２回発行の内１回は常任理事会特集号とする)。ま

た、外部』情報は単に数多く扱えばよいのでなく、病院の立場から題材を選択し、必要

によって論説を加え本質的な理解を図れるようにする。

○日病雑誌：一時期は題材にタイムラグが生じていたが、現在は取り戻している。編プ

ロにはレイアウトと印刷のみを任せ、題材等内容面については委員会で行う形が理想

的と考える。また、表紙を現在のＢ５からＡ４に拡大する。

○雑誌、ニュースそれぞれの編集体制を強化するため当委員会の下に「雑誌編集小委員

会」（藤原秀臣委員長）と「ニュース編集小委員会」（星和夫委員長）を設置する方針

を承認。

○事務局からニュース編集部案が示されニュース編集小委員で検討することにした。小

委で検討した結果、当面現在の１名体制に外部補助１名を加えた編集部とし、さらに

将来的には職員を増員する体制が必要とされ、当委員会として承認された。

1９．

１９－１．ニュース編集小委員会

１．開催回数５回

２．出席者数延べ２１人

３．協議項目

「日本病院会ニュース」の編集方針と新編集体制について

４．総評

「日本病院会ニュース」の見直しの方向及び新たな編集方針、紙面構成、新編集体制などに
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いて次のとおり検討、確認された。

＜見直しの方向・新編集体制＞

・雑誌・ニュース編集委員会で確認されたとおり、機関紙として会の主張を明確に打ち出

す媒体をめざす。また、医療界の重要問題について的確な'情報提供を併せて行う。

．見直しは紙面内容を中心とするが、ゆくゆくは外観・レイアウトも対象とする。

・日病関係者による「論説委員」体制を設け、オピニオンを活発化する。また、社説「主

潮」欄の活`性化を図ろ。

・各制度委員会から「編集協力委員」を兼務いただき、各委員会の情報提供を行う。

・現在の事務局１名による編集部を強化するため、編集補助者を外部から１名加える（事

務局長に要員の選定を一任)。

＜紙面の基本的構成＞

・１面…会務'情報、常任理事会の協議内容、医療界の最新,情報（日病の主張を織り込み、

現場からみた問題点なども併せて取り上げる）など。

・２面…「主潮」欄（社説)、論説記事、連載物、会務関係記事、四病協・日病協の動向

・３面…日病関係学会の動向・案内など、中医協・行政指針など厚労省の動向、委員会報

告など。

・４面…エッセイ等、コメディカル分野の投稿、各種お知らせ

く企画物について＞

・医療保険の問題。特に医療と経済の問題について社会資本の観点からみた医療のあり方

を宇沢弘文東大名誉教授に連載寄稿いただく。

・医療安全、医療訴訟、医師・看護師不足問題、臨床研修の問題など予定。

.特別号（特集号）を年４回程度企画する。

＜その他＞

・病院医療の特徴である〃チーム医療〃を推進する上で、医師以外にコメデイカル系や事

務系の意見も反映した紙面とする。

ついて次のとおり検討、

１９－２．雑誌編集小委員会

１．開催回数６回

２．出席者数延べ２４名

３．協議事項

（１）今後の編集等の取り組みについて

（２）日病雑誌の判型について

（３）雑誌（各月）の企画・編集について

（４）座談会について

（５）表紙の変更について

（６）JapanHospitals2006の作成

４．総評
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今年度から、親委員会である「雑誌・ニュース編集委員会」をニュースと雑誌に分け、「雑

誌編集小委員会」が設けられた。研究会やセミナーの他に、常設のコラムを設けて当会が携

わっている事業を会員病院により多く伝える。また、来年度から従来のＢ５版からＡ４版に

変更し、表紙のデザインも変え、ビジュアル化に向けて「見やすい、読みやすい」雑誌を目

指して行く。

20．インターネット委員会

１．開催回数７回

２．出席者数延べ40名

３．協議事項

１．医療機能`情報公表制度について

２．コンテンツのリニューアル

３．各種情報提供の検討

４．電子会議システムの試験運用について

５．視察調査について

６．日本病院学会でのシンポジウム企画について

４．総評

’情報提供のあり方およびニーズを把握した調査および活動をしていきたい。

21．総務委員会

１．開催回数１７回

２．出席者数１３０名

３．協議項目

１．当面の諸問題への対応等について

４．総評

会の執行を円滑に行うための委員会であり、会の執行を円滑に行うための委員会であり、基本的には、役員会に提出する審議事項を事

前に協議、検討を図っている。緊急』性を要する事項を生じた場合には、緊急開催し本年度は

17回開催し約190題の事項について検討した。

２２民間病院部会

１．開催回数５回

２．出席者数述べ３８名

３．協議事項

（１）日本病院会の活動と経営課題に関するアンケート調査結果報告について

（２）当部会の今後の活動について

（３）医療制度改革および療養病床に関するアンケート調査報告書作成

（４）今後の調査等について～患者の病院選択動向調査（案）～
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４．総評

医療制度改革および療養病床に関するアンケート調査報告書を作成。回答病院666病院（回

答率26.2％）に対し、報告書を送付した。

【医療制度改革に関するアンケート】

①診療費総額を2006年と2005年で比較したところ、約60％の病院で減収であった。病床規

模が小さいほど減収の病院の占める害'|合が多く、減収率も高い、減収の割合は一般病床の

みの病院で55.9％、ケアミツクス群で61.8％、療養病床のみの群では75.1％である。

②７月の給与支出を前年度と比較すると、診療費増収病院では70％、減収病院でも54％で

給与費増であり、厳しい経営状態が窺える。

③緊急の経営上の課題としては、看護師不足が72.8％、医師不足が71.5％、実床率の向上

４９．４％・地域連携強化32.6％、ＩＴ化17.7％の順であった。

④将来の経営不安の要因としては、医療費抑制策の続行87.1％、人材確保83.6％、医事紛

争17％、資金調達17.0％、公的病院との競争11.0％であった。

⑤医療制度改革の行方を踏まえた長期的展望としては、急'性期病院でいくか76.7％、医療

療養病床が7.2％、福祉施設への転換が1.5％であった。

⑥地域医療支援病院について、長期展望として急性期病床を選択した病院（511）の56.2％

が地域医療支援病院の承認取得の意向を示した。

⑦社会医療法人への移行、医療法人の51.1％が移行に前向きの意向を示した。

【療養病床に関するアンケート】

①医療療養病床の入院、診療費総額の７月分を前年同月比でみると６８．５％が減収であり、

1割以上の減収であった病院が48.2％を占めた。

②介護療養病床の７月分入院診療費総額の前年度比では74.7％が減収であるが、１割以上

の減収病院は25.3％と医療療養病床より減収率は少なかった。

③入院基本料の算定状況、全体としては医療度3に対応する入院基本料Ａが13％、医療度２

に対応するＢ、Ｃが計45％、医療度１に対応するＤ、Ｅが41％であった。

④療養病床に関する今後の展望（ｎ＝216）、医療区分２，３を40～80％、看護配置25：１、

介護配置25：１とするが44％、医療区分２，３を80％以上、看護、介護配置を20：１とするが

３２．４％、一般病床に変更するが15.3％、回復期リハ病床変更が13.9％、介護保険移行準備

病棟にするが6.5％、病棟を閉鎖する3.2％、また未定が22.7％であった。

来年度は、会員病院のマーケティング活動を資するため、患者の観点からどのようにし

て病院を選択しているか、満足度は十分行き届いているかなどについて、患者の意見（生

の声）を聞くアンケート調査を入院患者、外来患者に対して実施することになった。

23．倫理委員会

１．開催回数

２．出席者数

３．協議項目

１回

延べ７名
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１．病院倫理綱領・病院憲章について

２．尊厳死問題について

４．総評

本会では、医の倫理の確立を目指し、倫理綱領、病院憲章を作成している現状にある。こ

のたび、「尊厳死法制化を考える」議員連盟から本会にヒアリング依頼があり、病院団体と

しての尊厳死等について問題に関し検討した。医療現場の立場から、尊厳死、安楽死との相

違（定義を含め）、リビング・ウイルの活用等について検討。委員会としては、議員連盟で

検討している法制化骨子（案）を策定するよりも、ガイドラインでの対応が良策と考え、「延

命治療の中止に関するガイドライン」の策定を検討した。

24．国際委員会

１．開催回数３回

２．出席者数延べ１６名

３．協議事項

１．２００６年７月・アジア病院連盟（A・ＨＦ）理事会・東京開催について

２．２００６年７月国際モダンホスピタルシヨウ2006開催時のＡＨＦ加盟各国代表の対応に

ついて

３．IHFおよびAHFの2006年分会費の支払いについて

４．アジア病院連盟・山本修三会長の本年度の連盟運営についての協議

５．IHF韓国Congress2007の開催協力について

４総評

AHF山本会長としての初年度、各国との各種調整も順調でありその評価は高かった。

今後はアジア地区の諸問題を含むIHFとの相互関係も重視しAHF加盟国間の交流をさらに深

めていきたい。

25．個人情報保護に関する委員会

１．開催回数４回

２．出席者数延べ１４名

３．協議事項

１．認定個人情報保護団体について

２「病院における個人'情報保護法への対応の手引き」の見直しについて

３．日本病院会会員名簿作成に関する個人'情報保護の対応について

４．その他

４．総評

昨年度の委員会において、平成１８年度中に「認定個人'情報保護団体」の認可を受ける

ことが決定されており、武田隆男委員長の熱い志もあり、今年度は申請および認定に向け
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て作業を進めた。具体的には認定個人'情報保護団体の体制として、「認定個人‘情報保護団

体業務規約｣、「認定団体の個人,情報に係る苦情対応規定｣、「対応フローチャート」等の検

討を行った。「認定個人Ｉ情報保護団体業務規約」の中では、苦’情を受けた場合の認定個

人,情報保護団体の関与する範囲や、対象者に病院従事者個人を含めるか等の議論がされ、

添付資料のとおり決定した。申請書の添付書類内容については、厚生労働省と何回もの

やり取りが行われ、平成１９年１月１６日の第４回委員会を経て総務委員会で了承された

ことから、平成１９年２月８日付で、正式な申請書を厚生労働省に提出した。

その結果、平成１９年３月２６日付で厚生労働大臣からの認定を受けることができた。

「病院における個人‘情報保護法への対応の手引き」の見直しについて検討を行ったが、個

人’情報に関するガイドラインや医療関連の個人情報に関する規程等に大きな変更がないこと、

及び平成２０年４月に「個人｣情報の保護に関する法律」そのものが見直されることから、今

回は改訂版の発刊は行わないことが決定した。

平成１９年４月の役員改選に伴い日本病院会会員名簿を作成するが、それに当たり、各会

員から病院等の概要を提出してもらうことになるので、それに対する個人'情報保護の対応に

ついて議論した。

今後の認定個人`情報保護団体の運営については、個人'情報保護に関する委員会が主体とな

るので、具体的な苦情等の対応、個人情報保護に関する'情報発信、会員向けの研修計画等を

行っていくことになる。
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日病会発第１９１号

平成１９年２月８日

厚生労働大臣柳澤伯夫殿

社団法人日本病院会

会長山本修三

認定個人情報保護団体認定申請書

個人情報の保護に関する法律第３７条第１項の規定により、認定個人'情報保護団体の認定を受

けたいので、下記の通り申請します。

記

名称及び住所並びに代表者又は管理者の氏名

社団法人日本病院会会長山本修三

〒lO2-8414東京都千代田区１番町１３－３

1．

2．認定の申請に係る業務を行おうとする事務所の所在地

〒102-8414束京都千代田区１番町１３－３

認定の申請に係る業務の概要

一対象事業者の個人'情報の取扱いに関する苦情の処理

二個人'情報の漏えいに関する情報収集並びに情報提供

三個人情報の適正な取扱いの確保に寄与する事項についての対象事業者に対する情報の提供

並びに研修の実施

四個人'情報保護指針を定めて公表すると共に、対象事業者に対し、当該指針を遵守させるた

めに必要な指導、勧告及びその他の措置

五その他対象事業者の個人'情報の適正な取扱いの確保に関し必要な業務

3．

4．添付書類

（１）定款、寄付行為その他の基本約款

．「社団法人日本病院会定款」（別添１）
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(2)認定を受けようとするものが法第38条各号の規定に該当しないことを誓約する書面

・添付｢誓約書｣(別添2）

(3)認定の申請に係る業務の実施の方法を記載した書類

①｢病院向け認定個人情報保護団体業務規約」(別添3）

②｢認定団体の個人情報に係る苦情等対応手続規程｣(別添4）

③｢全体スケジュール及び研修計画｣(別添5）

(4)認定の申請に係る業務を適正にかつ確実に行うに足りる知識及び能力を有することを明らかにする書

類

・日本病院会｢個人情報保護法への対応の手引き｣(別添6）

(5)最近の事業年度における事業報告書、貸借対照表、収支決算書、財産目録その他の経理的基礎を

有することを明らかにする書類

・平成１７年度の事業報告書(別添７）

・平成１７年度の収支決算書(別添8）

(6)役員の氏名、住所及び略歴を記載した書類

・日本病院会の役員名簿(別添9）

(7)対象事業者の氏名又は名称を記載した書類及び当該対象事業者が認定を受けようとする者の構成

員であること又は認定の申請にかかる業務の対象になることについて同意したものであることを証する

書類

・日本病院会の会員名簿(別添１０）

(8)認定の申請に係る業務以外の業務を行っている場合は､その業務の種類及び概要を記載した書類

・日本病院会の事業案内(別添１１）

(9)その他参考となる事項を記載した書類

．苦'情対応フローチャート(患者等からの苦'情の対応）

・苦情対応フローチャート(対象事業者からの問い合わせ･相談の対応）

.苦'情対応フローチャート(個人'情報漏えい事故への対応）

・個人`情報保護法への対応の手引き（日本病院会)の改定内容

・外部研修による要員教育内容事例

・一般職員向け研修プログラム例

(別紙１）

(別紙２）

(別紙３）

(別紙4）

(別紙5）

(別紙6）
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病院向け認定個人情報保護団体

約規務業

平成１９年３月２６日

社団法人日本病院 会
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第１章総則

（目的）

第１条この規約は、社団法人日本病院会（以下「日病」という。）が個人情報の保護に関する法

律（平成１５年法律第５７号。以下「個人'情報保護法」という。）第３７条第１項の規定に基づ

き、厚生労働大臣から認定を受けた認定個人’情報保護団体として行う業務（以下「認定団体業

務」という。）等について定め、もって認定団体業務等の適正な実施を確保することを目的とす

る。

（対象事業者の範囲）

第２条日病が行う認定団体業務の対象となる者（以下「対象事業者」という。）は、日病の会員

とする。

第２章業務

（認定団体業務）

第３条日病は、病院における個人』情報の適切な取扱いの確保に資するため、次に掲げる認定団

体業務を行う。詳細は、別途規程を定める。

－対象事業者の個人情報の取扱いに関する苦情の処理

二個人情報の漏えいに関する情報収集並びに情報提供

三個人』情報の適正な取扱いの確保に寄与する事項についての対象事業者に対する情報の提

供並びに研修の実施

四個人’情報保護指針を定めて公表すると共に、対象事業者に対し、当該指針を遵守させるた

めに必要な指導、勧告及びその他の措置

五その他対象事業者の個人1情報の適正な取扱いの確保に関し必要な業務

２日病は､認定団体業務の実施状況について毎年定期的に厚生労働大臣へ報告するものとする。

（目的外利用の禁止）

第４条日病は、認定団体業務の実施に際して知り得た情報を認定団体業務の用に供する目的以

外に利用しないものとする。

第３章対象事業者等

（対象事業者の公表）

第５条日病は、対象事業者の氏名又は名称、及び連絡先を日病のホームページ等で公表するも

のとする。

（対象事業者の権利）
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第６条対象事業者は認定個人情報保護団体の名称として日病を、及び苦情の解決の申出先とし

て第９条に規定する日本病院会・病院個人情報保護推進室を用いることができる。

２対象事業者は、個人'情報の適正な取扱いの確保に寄与する事項についての'情報の提供その

他個人情報の適正な取扱いの確保に関し、日病から必要な助言を受けることができる。

（対象事業者の義務）

第７条対象事業者は、日病の個人,情報保護指針を遵守しなければならない。

２日病が個人`情報保護指針を遵守させるために必要な範囲で対象事業者に対し指導、勧告そ

の他の措置を行ったときは、当該対象事業者は、その措置に従わなければならない。

３日病が患者本人等から対象事業者の個人1情報の取扱いに関する苦'盾を受けて、当該対象事

業者に対して当該苦情の解決を求めたときは、当該対象事業者は迅速かつ誠実に当該苫』情の

解決に努めるとともに、その結果について日病に報告しなければならない。

４日病が、個人1情報保護法第４２条第２項の規定に基づき、対象事業者に対して、文書若し

くは口頭による説明を求め、又は資料の提出を求めたときは、当該対象事業者は誠実に対応

しなければならない。

５対象事業者が自らの'情報漏えいを知り得た場合は、日病に報告しなければならない。

６個人'情報漏えいの事案に関し、日病が対象事業者に対し事I情聴取を求めたときは、これに

対応しなければならない。

第４章会費等

（対象事業者の年会費等）

第８条日病は、認定団体業務に係る必要経費は、会費をもって充てる。

２対象事業者の個人'情報の取扱いに関する苦↓情処理のための個別に必要な経費は、当該事業

者が負担する。

３日病は、対象事業者でなくなった者が既に支払った会費は返納しない。
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第５章組織

（病院個人'情報保護推進室）

第９条認定団体業務を実施するために、日病内に病院個人'情報保護推進室を置く。

２病院個人情報保護推進室は、第１０条に規定する審査委員会の助言を得つつ、第３条各号

に掲げる業務及びこれらの業務を遂行するために必要な業務を行う。

（審査委員会）

第10条日病内に、審査委員会を置く。

２審査委員会は、次に掲げる事項について諮問に応じて審議し、病院個人情報保護推進室に

対して意見を述べる。

一個人情報保護指針の制定又は改廃

二個別の苦‘情及び'情報漏えいに係る処理の方針

三病院個人’情報保護推進室の運営企画

四日病が個人Ｉ情報保護指針を遵守させるために必要な範囲で対象事業者に対して行う指導、

勧告その他の措置

五その他病院個人,情報保護推進室の運営に関する特に重要な事項

３審査委員会の委員は日本病院会の個人情報保護に関する委員会とし、法律・‘情報管理・学

識経験者の専門家を含めて選任する。

４病院管理者の委員に関し、事案が当該委員の所属病院に係る場合は、当該委員

はその審議に加わらないものとする。

５審査委員会の委員の任期は３年とする。ただし再任を妨げない。

６審査委員会は、必要があると認めるときは関係者に審査委員会への出席を求めることがで

きる。

７審査委員会の開催は原則として２ケ月に１回とする。ただし必要に応じ、書面による審議

を行うことができる。

（守秘義務）

第１１条病院個人情報保護推進室の業務に携わる者（審査委員会の委員を含む）は、本業務に関

して知り得た個人1情報及び特定の病院に関する情報を他に漏らしてはならない。また、離職後

も同様とする。
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第６章認定団体業務の変更及び廃止

（規約の変更）

第12条日病は、この規約を変更するときは、理事会の承認を得て会長が定める。

（認定団体業務の廃止）

第13条日病は、認定団体業務を廃止しようとするときは、理事会の承認を得て厚生労働大臣に

届け出るものとする。

第７章雑則

（施行）

第14条

する。

この規約は、日病が厚生労働大臣から認定個人情報保護団体の認定を受けた日から施行
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認定団体の個人情報に係る苦情等対応手続規程

第１章総則

（目的）

第１条この規程は、患者等（患者本人の他、親権者、成年被後見人等の法定代理人を含む。以

下「患者等」という。）から社団法人日本病院会（以下「日病」という。）へ、対象事業者の個

人’情報の取扱いに関する苦'情について解決の申出があった場合の対応、及び対象事業者からの

問合せ・相談への対応並びに、個人情報漏えい事故の対応に関する手続等を定め、もって苦`情

処理の迅速・円滑な解決を図り、対象事業者における個人`情報の適正な取扱いを促進すること

を目的とする。

（苦'情等対応窓口の設置）

第２条前条の目的を達成するため、苦'情、問合せ・相談および個人`情報漏えい事故（以下「苦

’情等」という。）対応窓口を次のとおり設置する。

社団法人日本病院会病院個人情報保護推進室（以下「推進室」という。）

（対象となる苦情の範囲）

第３条認定団体（日病）が受け付ける苦`清の範囲は、対象事業者における個人1情報の取扱いに

関する苦情で、厚生労働省の「医療・介護関係事業者における個人'情報の適切な取扱いのため

のガイドライン」に定める範囲とする。

患者等からの苦'情処理

（患者等からの苦'情への対応）

第４条推進室は、患者等から対象事業者の個人'情報の取扱いに関する苦'情について解決の申し

出があったときには、その相談に応じ、その苦情に係る事'情を調査するとともに、申し出人

に必要な助言をし、当該対象者に対し、その苦'情の内容を通知して、その迅速な解決を求める。

ただし、裁半Ｉ所にて公判中の事案、既に解決した事案及び同一の患者等から類似の申し出が何

度も繰り返された事案については対応しない。

２苫'情の受付・対応にあたっては、常に公正不偏な態度を保持するとともに、申出人から事

,情を充分聴き取る等により、申出人の正当な権利を損なうことのないよう注意しなければな

らない。

３推進室は、苦`清の内容と経緯を取りまとめて「苦情受付／調査依頼票」を作成し、対

象事業者の個人情報保護管理者に報告するとともに、事実関係の調査を依頼する。

４推進室は申出に係る苦'情の解決について必要があると認めるときは、当該対象事業者に対
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し文書もしくは口頭による説明を求め、または資料の提出を求めることができる。

５推進室は事例データベースを検索し、当該苦!清の類似事例があった場合は当該対象事業者

に情報の提供を行う。

６推進室は、患者等及び病院名を特定できる情報の削除（以下、「匿名化処理」という。）を

実施後、審査委員会に報告を行う。また、類似事例がなかった場合等は、日病会長の命を受

けて苦情事案の審議を審査委員会に諮問する。

７審査委員会は、定例委員会又は持ち回りにて審議を行い、推進室に審議結果を答申する。

８推進室は審査委員会の答申に基づき、当該対象事業者へ,情報提供を行う。

必要な場合は会長が指導又は勧告を行う。ただし、補償金額の決定等のような、個々の事

案での調停事項には立ち入らない。

９推進室は、当該対象事業者からの報告及び審査委員会の答申に基づき、苦情申出人へ文書

で回答する。

10推進室は、審議した苦`情内容と指導・勧告の経緯につき、事例データベースに登録する。

11推進室は、審査委員会に対し、前回審査委員会以降に対応した、すべての案件の状況を

報告する。

（苦‘情申出人本人の確認）

第５条患者等から対象事業者の個人情報の取扱いに関する苦情について解決の申し出があった

ときは、申出人の氏名、連絡先その他、当該苦`情に係る事情を調査するために必要な‘情報を申

出人に求めるものとする。

２苦’情申出人の代理人より苦』情解決の申出があったときも同様とする。

第２章対象事業者からの問合せ・相談への対応

第６条推進室は、対象事業者から問合せ・相談があったときには、その相談に応じ、その相談

に係る事情を調査するとともに当該対象事業者に必要な助言を行う。

２推進室は、事例データベースを検索し、当該問合せ・相談の類似事例があった場合は当該

対象事業者に情報の提供を行う。

３推進室は、匿名化処理を実施後、審査委員会に報告を行う。また、類似事例がなかった場

合等は、日病会長の命を受けて問合せ・相談事案の審議を審査委員会に諮問する。

４推進室は、対象事業者からの問合せ・相談への対応につき、事例データベースに登録する。

５推進室は、審査委員会に対し、前回審査委員会以降に対応した、すべての案件の状況を

報告する。

第４章個人情報の漏えい事故への対応
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第７条対象事業者は、個人｣情報の漏えい等を発生させたことを自ら知り得たときは、事案の

概要（経過)、漏えい等があった個人データの種類・件数・媒体、被害者への対応状況、二次

被害の状況、再発防止策等を日病の推進室に速やかに報告しなければならない。

２推進室は、報道その他により対象事業者の情報漏えい等の事故を把握した場合には、内容

と経緯を取りまとめて「個人`情報漏えい／調査依頼票」を作成し、ただちに、当該対象事業

者に対し、事案の概要（経過)、漏えい等があった個人データの種類・件数・媒体、被害者へ

の対応状況、二次被害の状況、再発防止策等の報告を求めるものとする。

３推進室は、事例データベースを検索し、当該‘情報漏えい事故の類似事例があった場合は当

該対象事業者に情報の提供を行う。

４推進室は、匿名化処理を実施後、情報漏えい事故の内容を審査委員会に報告を行う。また、

類似事例がなかった場合等は、日病会長の命を受けて事案の審議を審査委員会に諮問する。

５推進室は審査委員会の答申に基づき、当該対象事業者へ1情報提供を行う。

６推進室は審議内容及び調査結果を、事例データベースに登録する。

７推進室は、審査委員会に対し、前回審査委員会以降に対応した、すべての案件の状況を

報告する。

第５章苦↓情処理結果の記録・保存ならびに集計結果の扱い

第８条推進室は、苦情処理結果等を記録し保存する。

２日病が受け付けた苦'情等は、厚生労働省の「認定個人Ｉ情報保護団体の認定等に関する指針」

の参考様式に従い集計しホームページ上で公表する。ただし、個別の記録（関係者のプライ

バシー等に係るもの）は非公開とする。

第６章雑則

（規程の変更）

第９条この規程の変更は、理事会の承認を得て会長が定める。

附則

この規程は、平成１９年３月２６日から施行する。
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第５研究会

1．ＤＰＣ導入準備のための研修会

開催回数

開催概要

開催要領

開催日

会場

講師

１回●
●

『
口
０
口
」
（
叩
／
（
】

主催（社）日本病院会

平成１８年５月１６日

東京・日本青年館「大ホール」

社会保険中央総合病院

済生会中津医療福祉センター

一
一
馨

壽
洋
藤
藤
鍋

斉
齋
真

院長

総長

課長補佐厚生労働省保険局医療課

参加者数 728名
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第６セミナー

病院長・幹部職員セミナー

１．開催回数1回

２．開催期日平成１８年８月３日（木）１３:00～１８:００（情報交換会

８月４日（金）９:00～１７:0０

３．開催地帝国ホテル大阪孔雀の間

４．参加者数２６０施設４３４名

８月３日（木）

○シンポジウム「激動期の医療経済と病院」

シンポジスト：東京大学経済学研究科教授・経済財政諮問会議議員

厚生労働省厚生労働審議官

慶應義塾大学医学部教授

エコノミスト

赤穂市民病院院長・中医協(病院代表）委員

コーディネータ： 京都大学経済学部教授

○講演「医療費抑制の時代」を超えて

講師： 日本福祉大学教授

座長： 多根総合病院院長．（社)大阪府病院協会会長

情報交換会：１３４名

１

１８:１５～）

吉川

辻

池上

紺谷

邉見

西村

洋
夫
己
子
雄

哲
直
典
公
周

近藤

小川

克

則
誉

一旦加

（金）

｢アメリカの日本改造と医療制度改革」

ノンフィクション作家

中野総合病院理事長.（社）日本病院会副会長

８月４日

○講演

講師

座長

関岡英之

池澤康郎

○講演「DPCと急'性期病院の医療」

講師： 社会保険中央総合病院院長齊藤

座長： 済生会中津医療福祉センター総長・(社）日本病院会理事齋藤

壽

洋

○講演「病院経営持続｣性を診るベンチマークの提案」

講師： 静岡県立大学大学院経営情報学研究科教授西田在賢

座長：医療法人弘道会守口生野病院理事長

.（社)大阪府私立病院協会会長生野弘道

○基調分析報告「18年度診療報酬改定の影響度分析」

（社）日本病院会統計'情報委員会・ワーキング委員会委員長

・東北大学大学院教授関田康慶
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○シンポジウム「診療報酬・介護報酬改定の影響と病院の対応」

シンポジスト：済生会中津医療福祉センター総長・

（社）日本病院会理事

総合病院東香里病院院長・前中医協委員

大阪府立成人病センター総長

医療法人松徳会理事長・日本療養病床協会常任理事

特別・特定医療法人生長会法人本部事務局長

.(社)大阪府私立病院協会事務長会会長

コーディネータ： 東北大学大学院教授

（社）日本病院会副会長

洋
裕
真
之

藤
上
岡
谷

齋

司
義
義

今
松

義
康
眞

口
田
藤

丈
慶
杉

田
関
佐

２．病院医療の質を考えるセミナー

テーマ「癒しと安らぎの環境の創造と地域連携パス」

１．開催回数１回

２．開催期日平成18年４月２９日（士、みどりの日）

３．開催地青梅市立総合病院南棟３階「講堂」

４．参加者数４３施設８７名

～「青梅市立総合病院における癒しと安らぎの環境の創造に関する歩み」～

青梅市立総合病院院長原義人

～「患者状態適応型パスを用いた西多摩地区医療連携モデル（青梅プロジェクト）」～

青梅市立総合病院神経内科部長高橋眞冬

座長：青梅市立総合病院副院長大島永久

～特別講演「医療プロセス質保証・地域連携ツールとしての患者状態適応型パス」～

東京大学大学院工学系研究科化学システム工学専攻教授飯塚悦功

座長： 青梅市立総合病院院長原義人

～病院見学

５．総評

今回のセミナーで、病院幹部医会による開催は終了するが、全国から９０名近くの参加者

があり、例年どおりの活発な質疑応答や意見交換が行われた。

また、病院見学については、大変有意義な経験になると共に、その趣旨に鑑みて大いに価

値あるものと考えられる。

３．事務長・看護管理者セミナー（人材育成委員会企画）

１．開催回数１回

２．開催期日平成１８年７月１２日（水）～１３日（木）

３．開催地国際展示場駅前東京ファッションタウンビル９階

４．参加者数事務長セミナー２３９名
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看護管理者セミナー２４０名

事務長セミナー７月１２日（水）１０：２０～１６：１０

総合司会日本病院会人材育成委員会委員

開会挨拶日本病院会人材育成委員会委員長

「病院経営の将来像一生き残るための条件一」

日本病院会副会長、医療法人美杉会佐藤病院理事長

司会日本病院会人材育成委員会委員長

「診療報酬改定から考察する病院の将来像」

中央社会保険医療協議会委員、日本病院会常任理事

司会日本病院会人材育成委員会委員長

「病院経営の立場からみたＤＰＣ」

中央社会保険医療協議会ＤＰＣ評価分科会会長

横浜市立みなと赤十字病院院長

司会日本病院会人材育成委員会委員

「今後の'慢,性期入院医療について」

東京都療養型病院研究会会長

医療法人社団永生会永生病院理事長・院長

司会日本病院会人材育成委員会委員

佐合茂

小川嘉

樹
誉

佐藤

小川

］
倶
一
諾

杉
誉

暎
嘉

石井

小川

禧
誉

情
夫

岡
藤

西
遠

曰
曰

藤
藤

安
遠

｜
筒
口
曰

朗
夫

看護管理者セミナー平成１８年７月１３日（木）１０:00～１６:３０

総合司会日本病院会人材育成委員会委員古橋美智子

「今、看護管理者は、病院経営にどう関わるか」そのｌ

川崎市立川崎病院副院長・看護部長篠原弘子

「今、看護管理者は、病院経営にどう関わるか」その２

束京医療保健大学医療保健学部看護学科学科長・教授坂本すが

司会日本病院会人材育成委員会委員古橋美智子

シンポジウム「どう進めるか退院支援・地域医療連携一実践例から考える－」

京都大学医学部附属病院看護師宇都宮宏子

医療法人社団三喜会居宅サービス部統括部長和田洋子

船橋梨香園在宅介護センターセンター長杉田勝

コーディネータ厚生労働省医政局看護課在宅医療専門官山田雅子

「看護関連領域において、診療報酬改定がもたらしたもの」

日本看護協会会長付政策担当奥村元子

司会日本病院会人材育成委員会委員古橋美智子

総評前年度からの企画内容を元に、７月１２日に事務長セミナー（239名参加)、

７月１３日に看護管理者セミナー（240名参加）を開催。国際モダンホスピタ

５．
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ルショウとの併設セミナーでもあり、好評であった。

４救急医療防災セミナー

当初は茨城県の「つく１

の都合より中止となった。

ば国際会議場」 において開催を予定して進めてきたが、担当施設

-132-



第７予防医学活動

人間ドックが我が国に誕生して，５２年を経ています。その間に人間ドックの形式も交通機

関の発達と同様にスピード化が進み，－週間から－泊二日の入院コースへ，更には総合健診

と言われる一日コースが普及している現況です。

有限責任中間法人日本人間ドック学会・社団法人日本病院会予防医学委員会は，1959年（昭

和34年）に－泊二日の短期人間ドックが発足以来，優良施設の指定と共にその利用状況を調

査し，毎年発表してまいりました。

第26回日本人間ドック学会1985年（昭和60年）の宿題報告を契機として，人間ドック検査

成績についても全国調査の必要`性が認識されるようになりました。その後，毎年日本人間ド

ック学会の際に予防医学委員会より報告が行われ，２２年目を迎えました。

全国集計の内容は日本人間ドック学会誌「人間ドック」並びに日本病院会雑誌に掲載し，

学会員及び優良指定病院長並びに施設長に配布しております。

このたび，第47回日本人間ドック学会学術大会の際に，人間ドック実施状況調査とともに

全国集計成績の要点を抜粋して「人間ドックの現況』を作製し，ご希望の方々に広く配布す

ることにいたしました。

なお，2004年９月より，人間ドックの名称を下記のとおりに変更いたしました。

一日ドック（一日病院外来ドック，曰帰りドック，半日ドック等）

二曰ドック（－泊人間ドック等，三曰以上ドック含む）

今回の全国調査資料は一日と二日ドック合計で返信率は90％で，対象の人間ドック受診者

数は前年より約23万人減少し約271万人となっています。減少した原因は2005年４月より日本

総合健診医学会が日本病院会より独立し，調査協力施設が減少したことによります。

本資料が，各病院・施設の機能評価の一環としてご利用いただき，人間ドックの質的向上

に役立つことを期待しております。
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人間ドック指定病院および指定施設（2006年１月現在）

都道府県別一覧表

１

上海Ｌ

秋Ｂ：ノ(

栃木＝

大分具

■■＝＝＝．-■■■

■Ｐ

■■

合計二日ドック指定施設数

一日ドック指定施設数

機能評価認定施設数

507病院

195施設

８０施設

＊この表にある195施設は日本総合健診医学会が独立（2005年４月）したため現在会員ではな

い2005年３月末現在の指定施設である。

＊二日ドック指定施設は一時休止，指定辞退した施設は含んでいない。

＊二日ドック指定ベッド数は1,893室である。

＊機能評価認定施設ベッド数は305室，別にホテルドツク契約は391室である。

＊機能評価認定施設では

一日のみ指定11施設

二日のみ指定１施設

両方指定６５施設

指定契約なし３施設

合計８０施設
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日 日

機能

評価
日 日

機能

評価
日 日

機能

評価

北海道 ７ ６ ３ 石）|｜県 1０ １ ０ 岡山県 ７ ３ ４

青森県 ６ １ ０ 福井県 ４ １ １ 広島県 1６ ６ ４

岩手県 ６ １ ０ 山梨県 ５ １ １ 山口県 １５ １ 1

宮城県 ３ ４ １ 長野県 1０ ０ ４ 徳島県 ３ １ ０

秋田県 ５ １ 1 岐阜県 ６ ３ ２ 香）|｜県 ３ 1 ２

山形県 ２ ０ ０ 静岡県 2０ ７ ２ 愛媛県 ７ ０ １

福島県 1５ 1 ０ 愛知県 1２ 1１ ５
■－

局 知県 ２ ３ １

茨城県 1５ ６ １ 三重県 ６ １ ２ 福岡県 3９ 1０ ２

栃木県 1０ ２ １ 滋賀県 １１ ２ ０ 佐賀県 １ ０ ０

群馬県 １９ 1 １
■－

ﾉﾃ（ 都府 ２１ ４ ３ 長崎県 1 ０ ０

埼玉県 ８ ２ ３ 大阪府 2３ 2３ ９ 熊本県 ３ １ ２

千葉県 3６ ７ ３ 兵庫県 ２２ ２ ２ 大分県 １ ４ ０

東京都 6２ 5０ １０ 奈良県 ２ ０ １ 宮崎県 ３ ０ ０

神奈)||県 ３１ 1７ ５ 和歌山県 ３ ０ ０ 鹿児島県 ３ １ ０

新潟県 1６ ６ １ 」鳥取県 ２ ０ ０ 沖縄県 ０ １ １

富山県 ２ １ ０ 島根県 ３ １ ０ 計 5０７ １９５ ８０



定病院・施設経営主体別一覧（2005年）ドック指人間２

|船保会
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鮒
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初
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会
道
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厘
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ｆ
１
社
Ｉ

最近１０年間の二日ドック指定病院 一日ドック指定施設推移ａ
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病
院
・
施
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一●一一二日ドック－－◆-‐－日ドック▲機能評価
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二日ドック

施設

数
％

一日ドック

施設

数
％

機能評価

施設

数
％

二日ドック

施設

数
％

一日ドック

施設

数
％

機能評価

施設

数
％

独立行政法人

(国立病院機構等）
４ 0.8 ０ 0.0 ０ 0.0 船保会 ３ ０．６ １ 0.5 ２ 2.5

その他公的 ０ 0.0 ０ 0.0 ０ 0.0 健保及び連合 ４ 0.8 １ ０．５ １ 1．３

国(その他） ３ 0.6 ６ 3．１ ０ ０．０ 共済及び連合 1１ 2.2 1 ０．５ 1 Ｌ３

都道府県 ７ １．４ １ ０．５ ０ 0.0 国保組合 ０ 0.0 ０ 0.0 ０ 0.0

市町村 4６ 9．１ ４ 2．１ ０ 0.0 公益法人 4３ 8.5 7２ 36.9 １６ 20.0

日赤 4２ 8.3 １ ０．５ １ 1．３ 医療法人 234 46.2 7３ 37.4 4２ 52.5

済生会 2２ 4.3 ０ 0.0 ２ 2.5 学校法人 ６ １．２ ７ 3.6 1 1．３

北海道

社会事業協会
０ 0.0 ０ 0.0 ０ 0.0 会社 ５ 1．０ ３ 1．５ ３ 3.8

厚生連 2６ 5．１ ６ 3．１ ３ 3.8 その他法人 1４ 2.8 ２ 1．０ ３ 3.8

国保連 ０ 0.0 ０ 0.0 ０ ０．０ 個人 1４ 2.8 1２ 6.2 ３ 3.8

全社連 ２１ 4．１ ４ 2.1 1 １．３

厚生団 ２ 0.4 １ 0.5 １ １．３ 合計 507 1００ １９５ 1００ 8０ 0.3

￣〃、Ｐ 607 Ｒｎｌ 607６０５６１４ 619 628
￣

617

￣￣

0７
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４最近１０年間の各種人間ドック・健診受診者数の推移

7000000 －卜その他の健診

÷生活習慣病健診

十一曰Ｆツク

ーョーニ曰ドック

6391,9166,406,082

6000000

5,597,311

5,350,226

5000000

4,933,351

4,290,272 4,120,588
4,126,618

A

M4000000
4,011,8603,925,002＿

3,801,2453,735,442］
』
⑤ 3,598,509 3,544470 31557.624

2.942.268

3,638,214
3,428,107 3,527,997

2.999.550
3000000

826

357

］'９Ｉ９６ソ【

【Ⅱ

2,3 lｈ

2000000

1000000

317,592343,889 282500
ｕグ ーｕｆ ２３１１ 3３

4０5,628 3841819355,646356,386343599 .329,807
０

8年９年１０年１１年１２年１３年１４年１５年１６年１７年

平成年別



５人間ドック実施状況調査（平成１７年１月１曰から１２月３１曰）

(1)二日ドック指定施設507施設中465施設

(単位：人数）

１０４７４４３５１６２１３９９０６１３２６４５

４２３７３２６３２６０６８６９９５５８３２０５

員数
Ｐ■

『ニー

総数よりｉｆ干掲）

５２８４７９２９８４２２８２６９０１７１５８５０

５９６１８９３８０６２４９７６８１３８１８４５３

８０６４３０５７５６０７１３８２０３７１２７３６３２

(2)一日ドック指定施設195施設中162施設

(単位：人数）

男性性計

２４９４２１１４３４３６３７６

７１９８７３４１６５９７１３６４７０９２６４３５

７４４８１５４２８０３１１１７２８４６９６８２３６

９５８８４７５８２９６２１５４１８０９１２５３５１１

１８９２５７０１５７００４６３４６２６１６２６１６６４９

(3)機能評価認定施設８０施設中７７施設

(単位：人数）

串性性計計

３８２００１６６５１５４８５１５３７１９

３８６８９１２６６００１６５２８９２５０４５３８

４２５０９１２８２６５２７０７７４３５５８２５７

２５１１４１１４９０６３４００２０４３１６３５３

２８６２２３２１９３５０５０５５７３４２３８９９
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受診者数（平成１７年１月～１２月）

男 性 女性 計

平成16年１月～12月

計

日
ク

ツド

総数

健保組合員数

(総数より再掲）

1０４，７４４

3１，８２７

(３０．４％）

3５，１６２

8，４３６

(24.0％）

1３９，９０６

4０，２６３

(28.8％）

1３２，６４５

3８，００６

日

ドック

総数

健保組合員数

(総数より再掲）

4２３，７３５

1４５，９６０

(３４．４％）

2６３，２６０

8２，９８４

(３１．５％）

6８６，９９５

2２８，９４４

(３３．３％）

5８３，２０５

1２６，１７５

合計 5２８，４７９ 2９８，４２２ ８２６，９０１ ７１５，８５０

生活習 慣病健診 5９６，１８９ 3８０，６２４ ９７６，８１３ ８１８，４５３

その他の健診 8０６，４３０ 5７５，６０７ 1，３８２，０３７ 1，２７３，６３２

受診者数（平成17年１月～１２月）

男性 女性 計

平成16年１月～12月

計

日
ク

ツド

総数

健保組合員数

(総数より再掲）

２４，９４２

1１，１１４

(44.6％）

１１，４３４

4，８５５

(４２．５％）

3６，３７６

1５，９６９

(４３．９％）

４１，８０１

１９，０９７

日

ドック

総数

健保組合員数

(総数より再掲）

７１９，８７３

3００，２２３

(４１．７％）

４１６，５９７

1６６，８６６

(４０．１％）

1，１３６，４７０

４６７，０８９

(４１．１％）

9２６，４３５

４１３，００５

合 計 7４４，８１５ 4２８，０３１ 1，１７２，８４６ 9６８，２３６

生活習 慣病健診 9５８，８４７ 5８２，９６２ 1，５４１，８０９ 1，２５３，５１１

その他の健診 1，８９２，５７０ 1，５７０，０４６ 3，４６２，６１６ 2，６１６，６４９

受診者数（平成17年１月～１２月）

男 性 女性 計

平成16年１月～12月

計

日
夕

ツド

総数

健保組合員数

(総数より再掲）

3８，２００

1４，０４２

(３６．８％）

1６，６５１

6，４８９

(39.0％）

5４，８５１

2０，５３１

(37.4％）

5３，７１９

1８，１５８

日

ドック

総数

健保組合員数

(総数より再掲）

3８６，８９１

1６０，６２１

(４１．５％）

2６６，００１

9２，７８３

(34.9％）

6５２，８９２

2５３，４０４

(38.8％）

5０４，５３８

1９７，９２０

合計 ４２５，０９１ 2８２，６５２ 7０７，７４３ 5５８，２５７

生活習 慣病健診 ２５１，１４１ 1４９，０６３ ４００，２０４ ３１６，３５３

その他の健診 ２８６，２２３ ２１９，３５０ 5０５，５７３ 4２３，８９９



(4)その他施設641施設

(単位：人数）

３８１９５１１９４０５０１３５４９１０６

３１９９５３１９４９５６５１４９０９４６６９６８

３５８１４８２０６８９６５６５０４４５１６０７４

４０６２６７２５０５３８６５６８０５５６７０４７

４３４６１５３０７９７０７４２５８５６６２１７２

６人間ドック項目別成績調査の回答状況

(1)二曰ドック実施病院のアンケート返信数（2005年）－地域別比較一

(2)－曰ドック実施施設のアンケート返信数（2005年）－地域別比較一

指定施設病院数

(3)機能評価認定施設のアンケート返信数（2005年）－地域別比較一

指定施設病院数

関東串イロー’
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受診者数（平成１７年１月 戸、＝ １２月）

男性 女性 計

平成16年１月～12月

計

日
ク

ツド

総数

健保組合員数

(総数より再掲）

3８，１９５

1５，９９４

(４１．９％）

１１，９４０

３，３１０

(２７．７％）

５０，１３５

1９，３０４

(38.5％）

4９，１０６

2０，７８１

日

ドック

総数

健保組合員数

(総数より再掲）

３１９，９５３

1１８，１８３

(36.9％）

1９４，９５６

６１，１４０

(３１．４％）

５１４，９０９

1７９，３２３

(34.8％）

4６６，９６８

1３５，７７８

合計 3５８１４８ 2０６，８９６ 5６５，０４４ ５１６，０７４

生活習 慣病健診 4０６，２６７ ２５０，５３８ 6５６，８０５ 5６７，０４７

その他の健診 4３４．６１５ 3０７，９７０ 7４２，５８５ 6６２，１７２

ブロック 指定病院数 返信数 ％

北海道 ７ ７ 1００．０

東北 ３７ 3３ 8９．２

関東・甲信越 ２１２ 1９６ 9２．５

東海・北陸 6０ 5５ 9１．７

近畿 8２ 7８ 9５．１

中国・四国 5８ 5４ ９３．１

九州・沖縄 ５１ ４２ ８２．４

計 ５０７ 4６５ ９１．７

ブロック 指定施設・病院数 返信数 ％

北海道 ６ ５ 8３．３

東北 ８ ６ 7５．０

関東・甲信越 ９２ 7９ 8５．９

東海・北陸 ２５ 2０ ８０．０

近畿 3１ 2３ 7４．２

中国・四国 1６ 1４ ８７．５

九州・沖縄 1７ 1５ 8８．２

計 1９５ １６２ 8３．１

ブロック 指定施設・病院数 返信数 ％

北海道 ３ ３ 1００．０

東北 ２ ２ 1００．０

関東・甲信越 3０ 2９ ９６．７

東海・北陸 1２ １１ ９１．７

近畿 1５ 1４ ９３．３

中国・四国 1３ 1３ １００．０

九州・沖縄 ５ ５ 1００．０

計 8０ ７７ 9６．３



(4)施設別・アンケート返信内容の比較（2005年）

７８２ ９０．０ ６７

(5)人間Ｆツクアンケート調査返信施設の受診者数比較（2005年）

(単位：人数）

２３１１３３２１０８９２

２４７６３５７２４６０７５２

２７０７４９０２６７１６４４
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曰本人間ドック学会・曰本病院会指定一泊人間ドック実施病院
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総数

アンケート ●

項目別統計返信

数

％
癌症例統計

返信数
％

日 指定病院 5０７ 4６５ ９１．７ ３１９ 6２．９

日 指定施設・病院 1９５ 1６２ 8３．１ 1４０ 7１．８

機能

評価
認定施設・病院 8０ 7７ 9６．３ 6７ ８３．８

計 7８２ 7０４ 9０．０ 5２６ ６７．３

男性受診者数 女性受診者数 総受診者数
項目別対象

受診者数

がん症例対象

受診者数

① 日ドック １６７，８８６ 6３，２４７ ２３１，１３３ ２１０，８９２ 1，０９０

② 日ドック 1，５３０，４９９ 9４５，８５８ 2，４７６，３５７ ２，４６０，７５２ ４，７９７

合計 1，６９８，３８５ １，００９，１０５ ２，７０７，４９０ ２，６７１，６４４ 5，８８７



8-1．アンケート調査による受診者の動向一年別・年代別比較一

8-2．アンケート調査による受診者の動向一年別比較一

一卜総計
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２
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２
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２
２
２
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受
診
者
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人
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19Ｍ年１９８８年１９９２年１９９Ｇ年2004年２００５年

-140-

調査

年別

年別

３９歳以下 40～４９歳 50～５９歳 ６０歳以上 計

1984年 89,045名 163,944名 127,122名 33,637名 413,748名

１９８８ 1８７，２５９ ３５０，１７７ ２７４，８４４ 8５，７１７ ８９７，９９７

1９９２ 2９７，２５７ 6６０，１１４ 5２２，６８４ １９１，１２１ １，６７１，１７６

1９９６ ４２５，００７ 8９２，７５１ 7４３，７６２ ３１１，０８７ ２，３７２，６０７

２００４ 5３０，４６６ 8９２，２７０ 9９６，５２９ 5２２，３３８ ２，９４１，６０３

２００５ ４８６，８１５ 8２１，７８７ 9０７，７３０ 4５５，３１２ ２，６７１，６４４



曰本人間ドック学会・日本病院会指定病院・施設の実態調査（１～ｓ）

1～２．有限責任中間法人日本人間ドック学会・社団法人日本病院会指定の二日ドック指定病

院数は507で，経営主体別に比較しますと，医療法人が全体の約半数近くを占め，次いで市

町村，公益法人，赤十字の順です。一日ドック指定施設数は195で，医療法人と公益法人が

過半数を占めています。

3．最近10年間の二日ドック指定病院数は1996年より横ばい状態で，2001年より再び増加傾向

を示していましたが，今回は減少しています。

一方，一日ドック指定施設は順調に増加していましたが，2005年は減少しています。

4～５最近10年間の各種人間ドック，健診受診者数の推移について，人間ドック指定病院・

施設とそれ以外の日病会員病院を総合して比較してみました。

二日ドックと一日ドックは前年より減少，人間ドックの総合計は約271万で前年より約２６

万人減少しています。生活習｣慣病健診はやや増加，その他の健診は前年より減少，健診と

人間ドックを併せると約1,098万人（前年より約42万人減）に達しています。

6．二日ドック実施病院の全国集計のためのアンケート返信状況を2005年について調査します

と，

465病院より通知を頂き，返信率は９１．７％となりました。

－日ドックのアンケート返信状況を調べますと，162施設より通知を頂き，指定施設の返

信率は83.1％です。

7．二日Ｆツク実施病院および－日ドック実施施設の調査表返信状況を年度別に比較してみま

すと，両群共に返信率は昨年より減少しており，その原因は日本総合健診医学会が日本病

院会より独立して，調査協力施設が減少したためです。

8．アンケート調査表から人間ドックの受診者数を年別に比較してみました。

返信数の増加につれ，二日ドック，一日ドック共にほぼ平行して増加傾向を示していま

したが，今回は上記の理由により前年より減少して６７万人です。

－１４１－



第８診療'情報管理課程通信教育（旧診療録管理課程通信教育）

1．入学状況

・第69(21)期生入学

１）開講月日平成18年７月１日

２）入学者数1,512名（ただし、専門課程編入生185名含む）

３）受講料100,000円（年額）

・第70(22)期生入学

１）開講月日平成19年１月１日

２）入学者数1,442名（ただし、専門課程編入生184名含む）

３）受講料100,000円（年額）

２卒業状況

・第64(21)回生卒業

１）卒業者数1,006名男385名、女621名

２）卒業式典平成18年４月22日（土）

同会場東京：アルカディア市ヶ谷

・第65(22)回生卒業

ｌ）卒業者数1,774名男602名、女1,172名

２）卒業式典平成18年11月25日（士）

同会場東京：アルカディア市ヶ谷

３．受講者人員数状況

・入学者の総数

ｌ）診療録管理課程 5,355名（第１回昭和47年７月～第48回平成8年１月）

男1,155名女4,200名

20,337名（第49(1)回平成8年７月～第70(22)回平成

男7,318名女13,019名

25,692名

男8,473名女17,219名

卒業者数

2,231名（第１回昭和49年９月～第43回平成7年10月）

男392名女1,839名

2）診療,情報管理課程 (第49(1)回平成8年７月～第70(22)回平成19年１月）

女13,019名

3）通算

・卒業者の総数

l）診療録管理士

2）診療I情報管理士 11,475名（第44(1)回平成8年４月～第65(22)回平成18年１１月）

ただし、特別補講（第46(3)回860名、第50(7)回76名、第57（

第60回(17)78名）を含む

男3,564名女7,911名

13,706名（両資格保持者1,015名含む）

男3,956名女9,750名

第57(14)回1名

3）実数
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受講者総数8,765名（平成19年３月末現在）

66(18)期以前2,997名

67(19)期1,521名６８(20)期1,349名

69(21)期1,456名７０(22)期1,442名

･受講者数

４集中スクーリングおよび試験実施状況

ｌ）前期

第69回スクーリング期日

北海道：平成18年10月20日（金）～２５日

宮城：平成18年８月28日（月）～30日

平成18年８月29日（火）～３１日

東京：平成18年１０月１３日（金）～１８日

平成１８年10月１８日（水）

平成18年11月１０日（金）～１２日

愛知：平成１８年11月１１日（士）～１４日

平成18年９月１９日（火）～21日

大阪：平成１８年９月22日（金）～２７日

岡山：平成18年８月27日（日）～２９日

福岡：平成18年９月２２日（金）～２７日

平成18年10月20日（金）～25日

１
１
１
１

水
水
木
水

Ｉ
ｌ
く
く

基礎課程

専門課程

専門課程

ビデオスクーリング

基礎課程

専門課程

１
１
１
１
Ｊ
１
１

日
月
木
水
火
水
水

く
ｌ
く
く
く
く
く

基礎課程・専門課程同時開催

スクーリング会場及び参加者数（延べ人数）

会場地 参加者数

２６２４

６８６
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会場地 会場 課程 参加者数

北海道 北海道自治労会館 基礎課程

専門課程

373

342

宮城 仙台国際センター 基礎課程

専門課程

445

512

東京 笹)||記念会館

渋谷SHIDAXホール

日本病院会（ビデオ）

基礎課程

専門課程

専門課程

専門課程

2,377

2，６２４

1７２

1３５

愛知 名古屋国際会議場

大同工業大学

基礎課程

専門課程

614

4２１

大阪 天満研修センター 基礎課程

専門課程

1，５９８

1，９６６

岡山 川崎医療福祉大学 基礎課程

専門課程

330

6２１

福岡 九州医療センター（９月）

九州医療センター(１０月）

基礎課程

専門課程

基礎課程

専門課程

769

785

658

686



試験日

全国15地区：平成18年９月１７日（日）

試験会場及び受験者数

会場地

１３８北海道

1２８

５１

４２０ ７４０

７３ １３４

２９１ ５７９

７１

２５

１５０ ２８７福岡

２１

２７ ７９

２４鹿児

１７沖縄

2）後期

第70回スクーリング期日

北海道：平成19年５月１６日

宮城：平成19年４月１３日

平成19年４月１４日

東京：平成19年４月１６日

：平成１９年４月23日

愛知：平成19年５月２１日

大阪：平成19年２月２３日

岡山：平成19年３月２１日

福岡：平成19年２月２３日

平成１９年３月１６日

（水）～21日

（金）～１５日

(士）～１６日

（月）～１８日

（月）～25日

（月）～26日

（金）～28日

（水）～２３日

（金）～28日

（金）～21日

１
１
１
１
１
１
１
Ｊ
１
１

月
日
月
水
水
士
水
金
水
水

く
ｌ
Ｉ
！
く
Ｉ
く
Ｉ
Ｉ
Ｉ

基礎課程

専門課程

基礎課程

専門課程

基礎課程・専門課程同時開催
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会場地 会場 基礎 専門 受験者合計

北海道 北海道経済センター 6３ 1３８ 2０１

宮城 東北文化学園専門学校 5５ 1２８ １８３

栃木 国際医療福祉大学 2１ 5１ 7２

東
■△

尺 昭和大学 420 740 1，１６０

東京 法政大学 ０ 5４ 5４

新潟 国際メディカル専門学校 1５ 4１ 5６

愛知 藤田保健衛生大学短期大学 7３ 1３４ 2０７

三重 鈴鹿医療科学大学 1５ 2５ 4０

大阪 天満研修センター 2９１ 579 870

広島 広島国際大学（国際教育センター） 2８ 6０ 8８

岡山 川崎医療福祉大学 4０ 7１ 111

■－

后ｉ 知 高知医療センター 2５ 5５ 8０

福岡 国立病院機構九州医療センター １５０ 287 437

福岡 福岡国際医療福祉学院 ０ 2１ ２１

熊本 熊本県青年会館 2７ 7９ 1０６

鹿児島 鹿児島ハイテク専門学校 2４ 6６ 9０

沖縄 とよみの杜 1７ 4６ 6３



スクーリング会場及び参加者数（延べ人数）

会場地

試験日

全国13地区：平成19年２月１８日（日）

試験会場および受験者数試験会場オ

ILlJJ Cｆ
145

会場地 会場 課程 参加者数

北海道 北海道自治労会館 基礎課程

専門課程

376（見込み）

436（見込み）

宮城 仙台国際センター 基礎課程

専門課程

6４１

682

東
ロ－

ﾉﾃ（ 笹川記念会館 基礎課程

専門課程

2,093

2,494

愛知 愛知県産業貿易館

1.Ｍ.Ｙホール

基礎課程

専門課程

専門課程

541（見込み）

524（見込み）

351（見込み）

大阪 天満研修センター 基礎課程

専門課程

1，８２７

1，７０６

岡山 ｣||崎医療福祉大学 基礎課程

専門課程

424

580

福岡 九州医療センター(２月）

九州医療センター(３月）

基礎課程

専門課程

基礎課程

専門課程

724

725

7７１

739

会場地 会場 基礎 専門 受験者合計

北海道 北海道自治労会館 1９ 1２４ 1４３

宮城 東北文化学園専門学校 2４ １３４ 1５８

栃木 国際医療福祉大学 1４ 4９ 6３

東
■▲

ﾉﾃし 国士舘大学 1７６ 816 992

新潟 国際メディカル専門学校 ５ 2７ 3２

愛知 藤田保健衛生大学短期大学 4０ 1４４ 1８４

大阪 天満研修センター 1３０ 617 7４７

岡山 １１|崎医療福祉大学 1９ 1２２ 1４１

■＝

局 知 高知医療センター ９ 5２ ６１

福岡 国立病院機構九州医療センター 6３ 204 267

福岡 福岡国際医療福祉学院 ０ 1２９ 1２９

熊本 熊本県青年会館 １３ 6６ 7９

鹿児島 鹿児島ハイテク専門学校 １５ 9６ 1１１

沖縄 とよみの杜 1２ 5３ 6５



５指定専門学校専門課程編入試験

試験日

全国15地区：平成18年９月１７日（日）９:30～１１:２５

会場､参加校数、受験者数

受験者数

認定大学・専門学校「診療情報管理士」認定試験

試験日

全国15地区：平成１８年９月１７日（日）９:30～16:１５

会場、参加校数、受験者数

６．

参加校数
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会場 参加校数 受験者数

東北文化学園専門学校 １ ５

昭和大学 ３ 2３

藤田保健衛生大学短期大学 １ 1３

天満研修センター ２ 1０

広島国際大学（国際教育センター） 1 3８

計 8校 8９

会場 参加校数 受験者数

北海道経済センター ５ 8９

東北文化学園専門学校 １ 1１

国際医療福祉大学 1 6６

法政大学 ７ １３５

国際メディカル専門学校 ２ １８

藤田保健衛生大学短期大学 ２ 8４

鈴鹿医療科学大学 １ 5４

天満研修センター ７ 1１５

広島国際大学（国際教育センター） １ 5１

川崎医療福祉大学 １ 1８７

福岡国際医療福祉学院 ３ 7３

鹿児島ハイテク専門学校 １ 6５

計 ３２校 948



７．コーディング勉強会（「分類法演習」補講授業）

１）開催地、回数、日時

１１１８．６．１７

Ｈ１８７１５

Ｈｌ８８１９

Ｈｌ８

Ⅱ1８１１．１８

Ｈ１８．１２．１６

Ｈ１９２．１０

１１１９３１７

１１１９１．２

１１１８．６２４

１１１８８１２

Ｈ１８１０．８

１１１８．１１．２

Ｈ１８．１２．１６

Ｈ１９３

Ｈ１８７１５

Ｈ１８８．１２

Ｈ１８．１１．

１１１８．１２．

１１１８５１５

１１１８６１２

Ｈｌ８２１

Ｈ１８８１１

Ｈ１８．８．１９

Ｈ１８８１９

Ｈｌ８１１
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No. 会場地 教室数
問題

番号
会場 日時 参加者数

１ 北海道 １ １ 札幌お茶の水医療秘書歯科助手専門学校 Ｈ１８．６．１７ １３:３０～１６:３０ 2９

２ 北海道 １ ２ 札幌お茶の水医療秘書歯科助手専門学校 Ｈ１８．７．１５ １３:３０～１６:３０ 2８

３ 北海道 １ ３ 札幌お茶の水医療秘書歯科助手専門学校 Ｈ１８．８．１９ １３:３０～１６:３０ 2６

４ 北海道 １ ４ 札幌お茶の水医療秘書歯科助手専門学校 Ｈ１８．９．２ １３:３０～１６:３０ ２１

５ 北海道 １ ５ 札幌お茶の水医療秘書歯科助手専門学校 Ｈ１８．１Ｌｌ８ １３:３０～１６:３０ １４

６ 北海道 １ ６ 札幌お茶の水医療秘書歯科助手専門学校 Ｈ１８．１２．１６ １３:３０～１６:３０ 2０

７ 北海道 １ ７ 札幌お茶の水医療秘書歯科助手専門学校 Ｈ１９．２．１０ １３:３０～１６:３０ 3０

８ 北海道 1 ８ 札幌お茶の水医療秘書歯科助手専門学校 Ｈ１９．３．１７ １３:３０～１６:３０ 1６

９ 岩手 １ １ 岩手医科大学付属病院 Ｈ1９．１．２０ １３:００～１６:００ 2４

1０ 宮城 １ １ 仙台医療秘書福祉専門学校 Ｈ１８．６．２４ １３:３０～１６:３０ 2３

１１ 宮城 １ ２ 仙台医療秘書福祉専門学校 Ｈ１８．７．２２ １３:３０～１６:３０ 2３

1２ 宮城 １ ３ 仙台医療秘書福祉専門学校 Ｈ１８．８．１２ １３:３０～１６:３０ 1６

１３ 宮城 １ ４ 仙台医療秘書福祉専門学校 Ｈ１８．９．２ １３:３０～１６:３０ １４

1４ 宮城 １ ５ 仙台医療秘書福祉専門学校 Ｈ１８．１０．２８ １３:３０～１６:３０ ８

1５ 宮城 1 ６ 仙台医療秘書福祉専門学校 Ｈ１８．ｌＬ２５ １３:３０～１６:３０ １５

１６ 宮城 １ ７ 仙台医療秘書福祉専門学校 Ｈ１８．１２．１６ １３:３０～１６:３０ 1７

１７ 宮城 １ ８ 仙台医療秘書福祉専門学校 Ｈ1９．２．３ １３:３０～１６:３０ 2３

１８ 福島 1 １ 郡山市｢ピッグアイ｣市民プラザ Ｈ１８．７．１５ １３:３０～１６:３０ 2８

１９ 福島 1 ２ 郡山市｢ピッグアイ｣市民プラザ Ｈ１８．８．１２ １３:３０～１６:３０ ２１

2０ 福島 １ ３ 郡山市｢ビッグアイ｣市民プラザ Ｈ１８．１１．４ １３:３０～１６:３０ ９

２１ 福島 1 ４ 郡山市｢ビッグアイ｣市民プラザ Ｈ１８．１２．９ １３:３０～１６:３０ 1１

2２ 東京 ２ １ 日本病院会 Ｈ１８．５．１５ １３：３０～１６:３０ 6６

2３ 東京 ２ ２ 日本病院会 Ｈ１８．６．１２ １３:３０～１６:３０ ６１

2４ 東京 ２ ３ 日本病院会 Ｈ１８．７．２１ １３:３０～１６:３０ 5９

2５ 東京 ２ ４ 日本病院会 Ｈ１８．８．１１ １３:３０～１６:３０ 6４

2６ 東京 ２ １ 日本病院会 Ｈ１８．８．１９ ９：３０～１２：３０ ５７

2７ 東京 ２ ２ 日本病院会 Ｈ１８．８．１９ １３:３０～１６:３０ 5６

2８ 東京 ２ ３ 日本病院会 Ｈ１８．９．２ ９:３０～１２：３０ 5８

2９ 東京 ２ ４ 日本病院会 Ｈ１８．９．２ １３:３０～１６:３０ 5５

3０ 東京 ２ ５ 日本病院会 Ｈ１８．９．１１ １３：３０～１６:３０ 5４



Ⅱ1８１１

Ｈ1８１１．

１１１８１１１３

Ｈ１８．１２．

１１１８１２１１

Ｈ１９１．２０

Ｈ１９．１．２０

１１１９１２

１１１９２３

１１１９２

Ｈ１９３１０

Ｈ１９３１０

Ｈ１８６．１１

１１１８９１０

Ｈ１８．１１．１８

Ⅱ１９１．１４

１１１８．６．１７

Ｈ１８７１５

Ｈ１８８．１９

１１１８９９

1118.10：

Ｈｌ８１２１６

１１１９１２

Ｈ１９２１０

Ｈ１８２１

１１１８２１

１１１８７１６
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Ｎｏ． 会場地 教室数
問題

番号
会場 日時 参加者数

３１ 東京 ２ ５ 日本病院会 H1８．１１．４ ９:３０～１２：３０ 3８

3２ 東京 ２ ６ 日本病院会 H1８．１１．４ １３:３０～１６:３０ 4５

3３ 東京 ２ ６ 日本病院会 Ｈ１８．１１．１３ １３:３０～１６：３０ 4４

3４ 東京 ２ ７ 日本病院会 Ｈ１８．１２．２ ９：３０～１２：３０ 4２

3５ 東京 ２ ８ 日本病院会 Ｈ１８．１２．２ １３：３０～１６:３０ 3６

3６ 東京 ２ ７ 日本病院会 Ｈ１８．１２．１１ １３:３０～１６:３０ 4８

3７ 東京 ２ 1 日本病院会 Ｈ１９．１．２０ ９:３０～１２：３０ 5７

3８ 東京 ２ ２ 日本病院会 Ｈ1９．１．２０ １３:３０～１６：３０ 5８

3９ 東京 ２ ８ 日本病院会 Ｈ１９．１．２２ １３:３０～１６:３０ 5５

4０ 東京 ２ ３ 日本病院会 Ｈ１９．２．３ ９:３０～１２：３０ 4８

４１ 東京 ２ ４ 日本病院会 Ｈ１９．２．３ １３:３０～１６:３０ 5０

4２ 東京 ２ ５ 日本病院会 Ｈ１９．３．１０ ９:３０～１２：３０ 3４

4３ 東京 ２ ６ 日本病院会 Ｈ１９．３．１０ １３:３０～１６:３０ 3６

4４ 新潟 １ １ 国際メディカル専門学校 Ｈ１８．６．１１ １３:００～１６:００ 3０

4５ 新潟 １ ２ 国際メディカル専門学校 Ｈ１８．９．１０ １３:００～１６:００ 2５

4６ 新潟 １ ３ 国際メディカル専門学校 Ｈ１８．１１．１８ １３:００～１６:００ ５

４７ 新潟 1 ４ 国際メディカル専門学校 Ｈ１９．１．１４ １３:００～１６:００ 1２

4８ 愛知 １ １ お茶の水医療秘書福祉専門学校 Ｈ１８．６．１７ １３:３０～１６:３０ 2０

4９ 愛知 １ ２ お茶の水医療秘書福祉専門学校 Ｈ１８．７．１５ １３:３０～１６：３０ 2４

5０ 愛知 １ ３ お茶の水医療秘書福祉専門学校 Ｈ１８．８．１９ １３:３０～１６:３０ 2２

５１ 愛知 １ ４ お茶の水医療秘書福祉専門学校 Ｈ１８．９．９ １３:３０～１６:３０ 2３

5２ 愛知 １ ５ お茶の水医療秘書福祉専門学校 Ｈ1８．１０．２８ １３:３０～１６：３０ １５

5３ 愛知 １ ６ お茶の水医療秘書福祉専門学校 Ｈ１８．１２．１６ １３:３０～１６：３０ 2２

5４ 愛知 １ ７ お茶の水医療秘書福祉専門学校 Ｈ１９．１．２０ １３:３０～１６：３０ 1６

5５ 愛知 １ ８ お茶の水医療秘書福祉専門学校 Ｈ１９．２．１０ １３:３０～１６:３０ 2０

5６ 大阪 ２ １ 天満研修センター Ｈ１８．５．２１ ９:３０～１２：３０ 5９

5７ 大阪 ２ ２ 天満研修センター Ｈ１８．５．２１ １３:３０～１６：３０ 5９

5８ 大阪 ２ ３ 天満研修センター Ｈ１８．６．２５ ９:３０～１２：３０ 6０

5９ 大阪 ２ ４ 天満研修センター H1８．６．２５ １３:３０～１６:３０ 5０

6０ 大阪 ２ ５ 天満研修センター Ｈ１８．７．１６ ９:３０～１２：３０ 5２

6１ 大阪 ２ ６ 天満研修センター Ｈ１８．７．１６ １３:３０～１６：３０ 5１



Ｈ１８１０

Ｈ１８．１０．

１１１８．１１１９

Ｈ１８１１１９

１１１８１２１７

１１１８１２

Ｈ１９．１２１

Ｈｌ９２１

１１１９２１０

１１１９

1１

Ｈ１９．１１

Ｈｌ８

Ｈｌ８１１１８

１１１９

Ｈｌ８６２４

Ｈ１８．１０１４
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No. 会場地 教室数
問題

番号
会場 日時 参加者数

6２ 大阪 ２ ７ 天満研修センター H1８．８．６ ９:３０～１２：３０ 5５

6３ 大阪 ２ ８ 天満研修センター Ｈ１８．８．６ １３:３０～１６：３０ ５１

6４ 大阪 ２ １ 天満研修センター Ｈ１８．９．３ ９:３０～１２：３０ 4９

6５ 大阪 ２ ２ 天満研修センター Ｈ１８．９．３ １３:３０～１６：３０ 4２

6６ 大阪 ２ ３ 天満研修センター Ｈ１８．１０．２２ ９:３０～１２：３０ 3９

６７ 大阪 ２ ４ 天満研修センター Ｈ１８．１０．２２ １３:３０～１６:３０ 4７

6８ 大阪 ２ ５ 天満研修センター Ｈ１８．１１．１９ ９:３０～１２：３０ ４１

6９ 大阪 ２ ６ 天満研修センター Ｈ１８．１１．１９ １３:３０～１６:３０ 3６

7０ 大阪 ２ ７ 天満研修センター

■Ｐ

Ｈ１８．１２．１７ ９:３０～１２：３０ 5４

７１ 大阪 ２ ８ 天満研修センター Ｈ１８．１２．１７ １３:３０～１６:３０ ４１

7２ 大阪 ２ １ 天満研修センター Ｈ１９．１．２１ ９:３０～１２：３０ 5４

7３ 大阪 ２ ２ 天満研修センター Ｈ１９．１．２１ １３:３０～１６：３０ 4０

7４ 大阪 ２ ３ 天満研修センター Ｈ１９．２．１０ ９:３０～１２：３０ 4９

7５ 大阪 ２ ４ 天満研修センター Ｈ１９．２．１０ １３:３０～１６：３０ 3５

7６ 大阪 ２ ５ 天満研修センター Ｈ１９．３．２５ ９:３０～１２：３０ 4０

7７ 大阪 ２ ６ 天満研修センター Ｈ１９．３．２５ １３:３０～１６：３０ 2４

7８ 広島 １ １ 広島市医師会臨床検査センター Ｈ１９．１．１３ １３:００～１６:００ 2３

7９ 広島 １ ２ 広島市医師会臨床検査センター Ｈ１９．２．１０ １３:００～１６:００ 2２

8０ 高知 １ 1 高知医療センター Ｈ１９．１．１３ １４:００～１７：００ 2１

８１ 高知 １ ２ 高知医療センター Ｈ１９．２．４ １３:００～１６:００ 1８

8２ 福岡Ｉ ２ １ 渕上医療福祉専門学校 Ｈ１８．５．２０ １３:３０～１６:３０ 5１

8３ 福岡Ｉ ２ ２ 渕上医療福祉専門学校 Ｈ１８．７．１５ １３:３０～１６:３０ 5０

8４ 福岡Ｉ ２ ３ 渕上医療福祉専門学校 Ｈ１８．９．２ １３:３０～１６:３０ 3８

8５ 福岡Ｉ １ ４ 渕上医療福祉専門学校 Ｈ１８．１１．１８ １３:３０～１６:３０ 2７

8６ 福岡Ｉ ２ ５ 渕上医療福祉専門学校 Ｈ１９．１．２０ １３:３０～１６:３０ 5５

8７ 福岡Ⅱ ２ ６ 福岡お茶の水医療秘書福祉専門学校 Ｈ１８．６．２４ １３:３０～１６：３０ 5９

8８ 福岡Ⅱ ２ ７ 福岡お茶の水医療秘書福祉専門学校 Ｈ１８．８．１２ １３:３０～１６:３０ 5０

8９ 福岡Ⅱ 1 ８ 福岡お茶の水医療秘書福祉専門学校 Ｈ１８．１０．１４ １３:３０～１６:３０ 2４

9０ 福岡Ⅱ ２ １ 福岡お茶の水医療秘書福祉専門学校 Ｈ１８．１２．１６ １３:３０～１６:３０ 4８

9１ 福岡Ⅱ ２ ２ 福岡お茶の水医療秘書福祉専門学校 Ｈ１９．２．３ １３:３０～１６：３０ 3５

9２ 大分 １ ４ 大分県厚生連鶴見病院 Ｈ１８．７．２９ １３:００～１６:００ 2９



１１１９

Ｈ1８７２９

Ｈ１８２１６

１１１８９９

参加者総数

3,521名（延べ人数）

2）
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No. 会場地 教室数
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番号
会場 日時 参加者数

9３ 大分 １ ２ 大分県厚生連鶴見病院 H1８．９．９ １３：００～１６:００ 2０

9４ 大分 １ ３ 大分県厚生連鶴見病院 H1８．１２．９ １３：００～１６:００ 1６

9５ 大分 １ ４ 大分県厚生連鶴見病院 Ｈ１９．１．２０ １３：００～１６:００ 2１

9６ 熊本 1 １ 済生会熊本病院 Ｈ１８．７．２９ １３：３０～１６:３０ 2６

9７ 熊本 １ ２ 済生会熊本病院 Ｈ１８．９．２ １３：３０～１６:３０ 2４

9８ 熊本 １ ３ 済生会熊本病院 Ｈ１８．１２．１６ １３：３０～１６:３０ 2３

9９ 熊本 １ ４ 済生会熊本病院 Ｈ１９．２．３ １３：３０～１６：３０ １９

1００ 沖縄 １ ４ おもととよみの杜ふれあいホール Ｈ１８．９．９ １３：３０～１６:３０ 1３

1０１ 沖縄 １ ５ おもととよみの杜ふれあいホール H1９．２．３ １３：３０～１６:３０ 1０

１５会場 153教室 １５会場 3，５２１



第９病院経営管理者養成課程通信教育

１．入学状況

第２９(8)回生入学

（１）開講式

（２）入学者数

（３）受講料

平成18年７月１日

46名

480,000円（年額）

２．卒業状況

第２７(6)回生卒業

（１）卒業者数

（２）卒業式典

41名（男36名女５名）

平成18年９月３０日（士）

会場東京：アルカディア市ヶ谷（私学会館）

３．受講者人員数状況（平成19年３月３１日現在）

入学者の総数

［第１回～第２９(8)回生］

累計782名

男703名

女７９名

認定者の総数

［第１回～第２７(6)回生］

累計500名

男455名

女４５名

現受講者の総数

第２８(7)回生３９名

第２９(8)回生４４名

その他（留年生）２０名

４．修了試験、集中スクーリング及び試験実施状況

修了試験（２年次後期試験）

（１）期別第27回生

（２）期日平成18年６月１６日（金）

（３）会場日本病院会会議室

スクーリング（上記修了試験以外の各年次各期末試験はスクーリング１日目開始前に開催）

(1)前期平成18年７月３日（月）～７日（金）

７月１０日（月）～１４日（金）

(2)延出席者数２年次生[第２８(7)回生］403名（10科目）

１年次生[第２９(8)回生］429名（９科目）
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曜日

平成19年１月１５日（月）～１９日（金）

１月２２日（月）～２６日（金）

(3)後期

(4)延出席者数２年次生[第２８(7)回生］

１年次生[第２９(8)回生］

442名（11科目）

529名（11科目）

曜日

５．単位取得状況

修了試験（２年次後期）

（１）期別第２７(6)回生

（２）試験期日平成１８年６月１６日（金）

（３）会場日本病院会会議室

（４）受験者数４１名

（５）単位取得者数４１名

１年次後期

(1)期別

(2)受験者数

(3)単位取得者数

第２８(7)回生

38名

38名

１年次前期

(1)期別

(2)受験者数

(3)単位取得者数

第２９(8)回生

42名

44名（見込）

２年次前期

（１）期別

(2)受験者数

(3)単位取得者数

第２８(7)回生

38名

39名（見込）
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期日 ７月３日

４
日

５
日

６
日

７
日

１０日

Ⅵ
日 1１

日
ｎ
日

旧
日

Ⅲ
日

曜日 月 火 水 木 金 月 月 火 水 木 金

内容

スク Ｌ＿￣ リング

[＃２９(8)ｌ年次前期］

試験

[＃２８(7)１年次後期］

スク Ｌ＿￣ リング

[＃２８(7)２年次前期］

会場 東
■-

ﾉﾃ（： アルカディア市ケ谷、ＴＦＴピル（１３日のみ）

期日 １月１５日

旧
日

旧
日

Ⅳ
日

旧
日

四
日

２２日

皿
日

朗
日

叫
日

朋
日

加
日

曜日 月 月 火 水 木 金 月 月 火 水 木 金

内容
試験

[＃２８２年次前期］

スクーリング

[＃２８２年次後期］

試験

[＃２９１年次前期］

スク ￣ リング

[＃２９１年次後期］

会場 東京
●

● アルカディア市ヶ谷



第１０第５６回日本病院学会

平成18年７月７日（木）～８日（金）

岡山コンベンションセンター（ママカリフォーラム）

士井章弘（社団法人岡山県病院協会会長）

（医療法人岡山旭東病院理事長）

「新しい病院のあり方をさぐる～コラボレーションによる地域連携～」

１．開催日時

２．開催会場

３．学会長

４．テーマ

５．開催内容

○記念講演ｌ題

「癌患者から見た病院のあり方と、我が国の福祉のあるべき姿」

○特別講演５題

「岡山発、国際人道支援活動のこれから」

「まだ残る病院の不思議」

「日本の臓器移植の現況と課題～整体肺移植を中心に～」

「これからの医療を展望する」

「新しい動物園のあり方を実践して」

○市民公開講座１題

「心豊かに生きる」

○シンポジウム７題

○ワークショップ16題

○一般演題ほか576題

計700題

６．参加者数延べ7,200人

７．学会長招宴

日時平成１８年７月６日（木）午後６時30分から

場所ホテルグランヴイア岡山

参加者数140名

８．医療人の集い

日時平成１８年７月７日（金）午後６時から

場所岡山全日空ホテル

参加人数500人
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第56回曰本病院学会一般演題領域別応募数
題
題
題
題
題
題
題
題
題
題
題
題
題
題
題
題
題
題
題
題

６
８
６
３
１
５
１
９
９
４
７
７
４
１
３
９
８
４
０
１

１
２
１
５
２

２
３
６
６

６
２
４
２

１
５

１．保健・予防活動

２．救急医療・災害医療

３．高度先進医療

４．急’性期医療

５．亜急性期医療

６．慢性期医療と介護、リハビリ、口腔ケア

７．在宅医療と在宅看護

８．緩和医療

９．事務管理（総務・人事労務・財務・職員教育・外

ｌ０ＩＴ・病歴管理・医療'情報管理・個人情報保護

１１．医療の質、ISO、クリニカルパス、ＮＳＴ

１２．看護研究

１３．セカンドオピニオン、インフオームドコンセント

･職員教育・外注など）

１４．セイフティ・マネジメント

１５．患者・家族への指導・教育

１６．患者サービス

１７．地域連携、病病連携、病診連携

１８．医師の臨床研修

１９．病院建築、医療設備、廃棄物処理

２０．その他

合 ５７６題計
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第１１－１日本人間ドック学会

１．序章

1．日本人間ドック学会事業計画

1．学術大会開催に関する事項

第47回日本人間ドック学会学術大会/第１回国際人間ドック学会の開催

期日：平成18年９月１４日（木）～１５日（金）

会場：沖縄県宜野湾市・沖縄コンベンションセンター

学術大会長：鈴木信（琉球大学名誉教授/沖縄長寿科学研究センター長）

研修会開催に関する事項

①人間ドック認定医研修会の開催（年２回）

②人間ドック・健診施設機能評価研修会の開催

２．

３．人間ドック認定医･専門医制度に関する事項

①人間ドック認定医の質の向上と強化

②人間ドック認定医単位制度の導入

③広告できる人間ドック専門医の創設

４．人間ドック･健診施設機能評価に関する事項

①人間ドック･健診施設の認定

②人間ドック･健診施設機能評価受審の推進

5．健康保険組合連合会等との指定施設に関する事項

①人間ドック･健診施設の指定

②指定施設の強化、拡充

②他の職域団体との連携

６．広報活動に関する事項

①学会誌「人間ドック」の充実、

ＶＯＬ、２１Ｎｏ．１

ＶＯＬ、２１Ｎｏ．２

ＶＯＬ、２１Ｎ０．３

ＶＯＬ、２１Ｎｏ．４

ＶＯＬ、２１Ｎｏ．５

ＶＯＬ、２１Ｎｏ．６

投稿の拡大強化

２００６．６

２００６．８

２００６．９

２００６．１２

２００７．３

２００７．３

（原著論文・学術大会プログラム集）

（学術大会抄録集）

（原著論文集）

(原著論文・学術大会開催案内集）

(学術大会特集号/学術大会開催案内第２弾）

（英文誌）

②会員の増加につながる対外的広報活動の強化

インターネットウェブサイト及びロゴマークの活用

③一般国民向けの広報活動の強化

インターネットにより検査項目等の解説、人間ドックに対するＱ＆Ａ

④協力団体等との,情報交換を積極的に展開
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健保連インターネットウェブサイト「ぽすぴたる」

⑤国内外の学術団体との交流を深める

⑥学会活動状況を積極的に公開

7．委員会活動に関する事項

①人間ドック･健診施設機能評価委員会（年12回）

②基本問題検討委員会（年6回）

③学術・図書編集委員会（年5回）

④特定健診・特定保健指導対策委員会（4回）

⑤倫理委員会

⑥人間ドック問診作成委員会

⑦国際委員会

⑧評議員/役員選出委員会

その他必要とされる委員会は逐次開催する。

との相互協力等

８．調査・研究等に関する事項

①報告書の作成

②人間ドック・健診施設の施設概要、受診者データの整理

③人間ドック・健診施設基礎データの分析、蓄積

④行政機関、他の学術団体との比較可能なデータの集積

９．その他

①日本医学会への加盟

②社団法人日本病院会との連携を深める

③事務局体制の強化、事業運営の合理化

④個人情報保護法に則り情報セキュリティの強化

２平成18年度の主な出来事
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月日 行事

４月１３日 第１回日本人間ドック学会基本問題検討委員会

４月１３日 第１回予防医学・人間ドック健診施設機能評価合同委員会

５月11日 第２回日本人間ドック学会基本問題検討委員会

５月11日 第２回予防医学・人間ドック健診施設機能評価合同委員会

５月１７日 第１回学術・図書編集小委員会

５月１７日 日本医学会に加盟申請を行う

６月２日 第１回学術・図書編集委員会

６月８日 第３回予防医学・人間ドック健診施設機能評価合同委員会

６月８日 第１回人間ドック健診施設機能評価票作成小委員会

６月１０日 第13回人間ドック認定医研修会(神戸）



－１５７－

７月１３日 第４回予防医学・人間ドック健診施設機能評価合同委員会

８月１０日 第５回予防医学・人間ドック健診施設機能評価合同委員会

８月１０日 第３回日本人間ドック学会基本問題検討委員会

８月１０日 第２回人間ドック健診施設機能評価票作成小委員会

９月７日 第６回予防医学・人間ドック健診施設機能評価合同委員会

９月８日 予防医学委員会と本学会との共同記者会見

９月１３日 予防医学委員会/第２回学術・図書編集合同委員会(沖縄県宜野湾市）

９月１３日 第１回理事会(沖縄県宜野湾市）

９月１３日 第１回サーベイヤー委員会(沖縄県宜野湾市）

９月１３日 第１回人間ドック半||定・指導ガイドライン作成臨時委員会

９月１４日～１５日 第47回日本人間ドック学会学術大会/第１回国際人間ドック会議

９月１４日 第１回評議員会（総会）

９月１５日 会員集会

９月１６日 第１４回人間ドック認定医研修会(沖縄県宜野湾市）

10月１２日 第７回予防医学・人間ドック健診施設機能評価合同委員会

10月１２日 第４回日本人間ドック学会基本問題検討委員会

11月９日 第８回予防医学・人間ドック健診施設機能評価合同委員会

11月９日 第５回日本人間ドック学会基本問題検討委員会

１１月３０日 第１回健診事業に関する意見交換会（健保連）

１２月１日 第１回特定健診・特定保健指導対策委員会

10月１３日 第５回日本人間ドック学会基本問題検討委員会

12月１５日 第９回予防医学・人間ドック健診施設機能評価合同委員会

１２月１５日 第３回学術・図書編集委員会

2007年１月１１日 第１０回予防医学・人間ドック健診施設機能評価合同委員会

１月１１日 第６回日本人間ドック学会基本問題検討委員会

２月２日 第２回特定健診・特定保健指導対策委員会

２月８日 第１１回予防医学・人間ドック健診施設機能評価合同委員会

２月２３日 第４回学術・図書編集委員会

２月２３日 第３回特定健診・特定保健指導対策委員会

２月２３日 第１回人間ドック認定医小委員会



Ⅱ理事会総会（評議員会）委員会

人間ドック・健診施設機能評価

１．事業開始平成16年９月１日

２．申請数224施設（平成19年３月９日現在）

３．認定数145施設（平成19年３月９日現在）

日本人間ドック学会理事会

１．開催回数 ２回

２．出席者 ５３名

Ａ，

Ｂ日本人間ドック学会評議員会

１．開催回数１回

２．出席者８０名（別に委任状75通）

（協議項目）

議題

（１）第４６回日本人間ドック学会開催結果報告

(2)次期(第４８回)学会について

(3)次々期(第４９回・平成２０年度)学術大会長選出について

（４）日本人間ドック学会定款・施行細則一部変更について

（５）国際人間ドック学会の会則/施行細則について

(6)第８回人間ドック認定医交付及び更新について

（７）平成１７年人間ドックの現況報告

（８）平成１７年度日本人間ドック学会会計・監査・事業報告

(9)平成１７年度閉経後高コレステロール血症予後調査研究会計報告・監査報告

(10)平成１９年度事業計画(案)について

(１１)平成１９年度一般会計収支予算(案)について

(12)日本人間ドック学会新理事・監事・評議員等について

(13)本法人就業規則等の制定について

(14)事務局職員に採用について

(15)特定健診・特定保健指導について

(16)新委員会の設置について

-158-

３月８日 第１２回予防医学・人間ドック健診施設機能評価合同委員会

３月８日 第２回サーベイヤー委員会

３月１０日 第15回人間ドック認定医研修会(東京）

３月２６日 第４回特定健診・特定保健指導対策委員会

３月３０日 第２回理事会



基本問題検討委員会

１．開催回数

２．出席者延べ数

３．協議項目

Ｃ、

６回

５８名

①「サービス産業創出支援事業」等に係るプロジェクトの応募について

②平成17年度事業報告（案）について

③平成17年度収支予算決算（案）について

④有限責任中間法人日本人間ドック学会定款施行細則の一部変更について

⑤平成１８年度厚生労働科学研究費補助金について

⑥平成19年度事業計画及び予算（案）について

⑦第47回日本人間ドック学会学術大会/第１回国際人間ドック会議について

⑧平成18年度新役員、評議員の選任について

⑨次期、次々期日本人間ドック学会学術大会について

⑩特定健診、特定保健指導について

⑪定款施行細則の一部変更について（会費値上げ）

⑫第８回人間ドック認定医/第３回更新の承認について

⑬国際人間ドック学会の会則等について

⑭問診作成委員会について

⑮理事会/評議員会（定時総会）について

⑯日本人間ドック健診協会との関係について

⑰事務局職員の採用について

⑱人間ドック健診』情報管理指導士の養成について

⑲特定健診・特定保健指導施設機能評価について

⑳厚生労働省健康局生活習'償病対策室への要望書について

学術・図書編集委員会

開催回数６回

出席者延べ数６１名

協議項目

●
●
●
Ｃ

Ｄ
１
２
３

①第４７回人間ドック学会一般演題等ついて

②第４７回日本人間ドック学会/第１回国際人間ドック会議について

③英文誌特集号（国際人間ドック会議サプリメント）発刊について

④「人間ドック」第２１巻第１号、２号、３号、４号、５号の発刊に④｜人間ドック」第２１巻第１号、２号、３号、４号、５号の発刊について

⑤英文誌「NingenDock」について

⑥査読状況について

⑦「総説」「巻頭言」の執筆者について

⑧第４８回日本人間ドック学会学術大会について

人間ドック健診施設機能評価委員会

開催回数１２回

出席者延べ数１３６名

●
●
●

Ｅ
１
２

－１５９－



新規申請施設５１施設

認定施設４０施設

協議項目

①人間ドック健診施設機能評価申請状況について

②人間ドック健診施設機能評の認定について

③サーベイヤー委員会の実施について

●
●
●

（二、”）幻扣｛］ユ｜●（四）

Ｆ・サーベイヤー委員会

第１回サーベイヤー委員会

１．日時平成１８年９月１３日(木）

２．会場ラグナガーデンホテル２階

３．参加者９２名

１６：３０～１８：３０

第２回サーベイヤー委員会

１日時平成１９年３月８日（木）１３：３０～１７：３０

２．会場ホテルモントレ半蔵門１階

３．参加者９９名

特定健診・特定保健指導対策委員会

開催回数４回

出席者延べ数３０名

協議項目

①人間ドック健診`情報管理指導士の養成について

②特定健診・特定保健指導用リーフレット等について

③特定健診・特定保健指導施設の機能評価について

④その他
●
●
●
Ｃ

Ｇ
１
２
３

Ｈその他の活動

平成１８年度厚生労働科学研究費補助金（循環器疾患等生活習'慣病対策総合研究事業）

本研究は平成17年度「健康診査の精度管理に関する研究」（H17-健康-008）を受け、Ｉ本研究は平成17年度「健康診査の精度管理に関する研究」（H17-健康-008）を受け、３年プロジェ

クトの2年目にあたり研究名称等一部変更した。

１．開催回数５回

２．出席者延べ数２９名

３．協議項目

①健康診査の精度管理について

平成20年度に実施される特定健診・特定保健指導の説明会

１．日時平成18年10月１７日（火）１３:00～１７:００

２．会場東京・日比谷公会堂

３．参加者1,353名

４．講師厚生労働省健康局生活習'慣病対策室長矢島鉄也

あいち健康の森健康科学総合センター長津下一代

健康保険組合連合会理事 椎名正樹
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第１１－２

第47回日本人間ドック学会学術大会/第１回国際人間ドック会議

１．概要

１．開催日程

２．開催会場

平成１８年９月１４日（木）・’５日（金）

沖縄コンベンションセンター（沖縄県宜野湾市)、

健康文化村カルチャーリゾートフェストーネ

鈴木信（琉球大学名誉教授）

「AntiagingforSuccessfulLongevity（OkinawaWay)」

３．学術大会長

４テーマ

５．開催内容

学術大会長講演

特別講演

教育講演

一般公開講演

パネルディスカッション

シンポジウム

ミニシンポジウム

ランチョンセミナー

イブニングセミナー

要望演題

特別要望演題

国際セッション

自由討論会

一般演題

題
題
題
題
題
題
題
題
題
題
題
題
題
題

１
６
１
２
１
４
１
４
３
４
１
５
１
２

１
１
４

３
(４題）

(２題）

(１題）

(１５題）

(１題）

３９６題（２３題）

※（）は内国際会議のプログラム数

６．参加人数 ７４７２人（内有料参加者２３２２人）

2．主要プログラム

＜第47回曰本人間ドック学会学術大会＞

第１日目９月１４曰（木）

(1)特別講演１ ｢肺がんの早期発見と早期治療・最前線」

国立がんセンター中央病院院長…国立がんセンター中央病院院長……………士屋了介

教育講演「認知症の早期発見における人間ドックの役害,,」

精神医学研究部長東京都老人総合研究所……………本間昭

学術大会長講演「成功長寿のためのオキナワ．プログラム」

第47回日本人間ドック学会学術大会学術大会長

琉球大学名誉教授……………鈴木信

(2)

(3)
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(4)シンポジウム１ 「長寿に関する人間ドック～Biomq｢ker～」

「Towq｢ｄｑＮｉｎｇｅｎＤｏｃｋｆｏ「ＨｅｑＩｆｈｙＡｇｉｎｇ－ＮｏｖｅＩＰ｢edicforsofHeqIfhy

LifespqｎｆｒｏｍＨｏｎｏＩｕＩｕＨｅｑｒｌＰｒｏｇ｢ｑｍｏｎｄｆｈｅＯｋｉｎｑｗｑＣｅｎｆｅｎｏ｢ｉｑｎ

Ｓｌｕｄｙ」

PacificHealthResearchlnstitute，USA…･…･……………･…BｒａｄｌｅｙＷｉｌｌｃｏｘ

「"健康寿命ドック1,000例”からみたアンチエイジング」

高輪メディカルクリニック院長，東海大学医学部教授（抗加齢ドック）……久保明

「一般開業医の行うアンチエイジングドックの現状」

田中消化器科クリニック院長……………田中孝

「アンチエイジングドックの支援システム」

同志社大学アンチエイジングリサーチセンター教授……………米井嘉一

(5)全国集計・人間ドック機能評価委員会報告

牧田総合病院附属健診センター院長……………笹森典雄

日本赤十字社熊本健康管理センター名誉所長……………小山和作

(6)特別講演２ 「メタボリックシンドロームと医療制度構造改革」

厚生労働省健康局前健康局長……………中島正治

第２曰目９月１５曰（金）

(1)シンポジウム２

｢本邦におけるメタボリックシンドロームの実態と対策一新診断基準をうけて－」

「KeyNofeLeclure-本邦の診断基準」

札幌医科大学第二内科教授……………島本和明

「メタボリックシンドロームと内臓脂肪」

大阪大学医学系研究科内科学……………船橋徹

「本邦におけるメタボリックシンドロームの実態」

札幌医科大学第二内科講師……………斎藤重幸

「沖縄におけるメタボリックシンドロームの実態」

琉球大学医学部第二内科講師……………島袋充生

「内臓脂肪，リスクファクター集積と動脈硬化：男女差を中心に」

琉球大学医学部循環系総合内科学助教授……………大屋祐輔

「メタボリックシンドロームの対策」

日本大学医学部総合健診センター所長……………久代登志男

ミニシンポジウム（要望演題）「老化研究一人の老化と老年病解明と予防を8ｔ(2)ミニシンポジウム（要望演題）「老化研究一人の老化と老年病解明と予防をめざ

して」

「生体のストレス応答機能と老化，老年病」

名古屋大学医学部微生物，免疫学講座分子細胞免疫学教授……………磯部健一

「百寿者調査から超百寿者調査へ－健康長寿達成の秘訣一」

慶應義塾大学医学部内科（老年内科）講師……･…･…･広瀬信義

「カロリー制限による抗老化，寿命延長機構」

長崎大学大学院医歯薬学総合研究科・探索病理学…･……..…下川功

「脳のエイジングと可塑性」

日本福祉大学'情報社会科学部人間福祉｣情報学科……………城川哲也

(3)自由討論会（要望演題）「26ショックどうする！」
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ＯＩＣＬ..…………･Davidltokazu

沖縄県立看護大学講師……………CraigWillcox

一般公開講座１ 「沖縄の歴史と文化」

琉球大学法文学部教授……………高良倉吉

一般公開講座２ 「人の心，沖縄の心」

東京大学名誉教授……………養老孟司

パネルディスカッション「高齢者のがんをどこまで処置するか．－天寿がん－」

「健診（検診）における高齢者がんの実態」

日本赤十字社熊本健康管理センター副所長……………三原修一

「高齢者に対する内視鏡治療（EMR/ESD）の安全性と有用性一胃がん－

国立がんセンター中央病院内視鏡部長……………斉藤大三

「高齢者に対する化学療法一消化管がん－」

国立がんセンター中央病院総合病棟部医長……………白尾国昭

「高齢者末期がんの看取りに対するホスピス的アプローチ」

特別医療法人栄光会栄光病院院長・ホスピス長……………下稲葉康之

(4)

(5)

(6)

(7)特別要望演題“KoreqnCenlenq『iqnSfudy：Gende｢qndEcologicqIHqbilqf

EffecfonNuＩｒｉｆｉｏｎｑＩｑｎｄＨｅｑｌｆｈＳＩｑｌｕｓｏｆＬｏｎｇＩｉｖｅＰｅｏｐＩｅ，,

SeoulNationalUniversity，Korea……………ＳａｎｇＣｈｕｌＰａｒｋ

＜第１回国際人間ドック会議＞

第１曰目９月１４日（木）

(1)特別講演１“TheLimiIsoflheHumonLongevifyqndIheEmergence

offheSupercenfenqriqns,,

UniversiteMontpallier，France………..…･Jean-MarieRobine

(2)特別講演２“NuIrilionQIEducqIionqndEffeclsofCETPTqqlBPoIymo『ｐｈｉｓｍ

ｏｎｆｈｅＲｅｓｐｏｎｓｅｏｆＳｅｒｕｍＨＤL-CfoDieIq｢ｙＦｑｃｌｏｒｓｉｎ

Ｎｏｎ－ＣｏｍｍｕｎｉｃｑｂＩｅＤiseqsｅｉｎＣｏｍｍｕｎｉｌｙ，Ｓｈｑｎｇｈｑｉ，

Ｃｈｉｎｑ，，

ＤｅｐｔｏｆＮｕｔｒｉ＆FoodHygiene，SchoolofPublicHealth，FudanUniversity，China

……………GuoHongwei

(3)シンポジウムＩ“PresenfSfqfusofPrevenfiveMedicineinfheWorId,，

“Longevifyfo『ＡＩＩ－ＡＤｅｖｅＩｏｐｍｅｎｆＰｅ｢specIive，，

沖縄国際大学教授……………LimKim-Lan

“PrevenfiveMedicineinShonghqi,Chino，，

FudanUniversity，China……………SongWeimin

“ThePresenfondFulu｢eSfqfusofHeqIfhCheckingSysfemiｎ

Ｋｏｒｅｑ,,

UniversityofU1san，Korea･……･……･Jin-HoKim

“ＮｉｎｇｅｎＤｏｃｋｉｎＴｑｉｗｑｎ:Ｃｕ｢renfSfqfusqndFuIu｢ePerspeclives,,

NationalTaiwａｎＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙＨｏｓｐｉｔａｌ，Ｔａｉｗａｎ．.…………･Ming-FongChen

“ＣｈｑｒｑｃｆｅｒｉｓｆｉｃｓｑｎｄＲｉｓｋＦｑｃｆorsforAIheroscIerofic

Cq『ｄｉｏｖｑｓｃｕＩｑ『ＤｉｓｅｑｓｅｉｎＪｑｐｑｎｅｓｅＩｍｍｉｇｒｑｎｌｓｉ、

-163-



Ｈｏｗｏｉｉ,,

PacificHealthResearchlnstitute，USA･……･…･…J・DavidCurb

特別講演３“ANewTechniqueinDiqgnosisforＥｑ｢IyDemenfiq:ImpIicofions

fo「DifferenfiqfingEqrIyDemenfiqf｢ｏｍＮｏｒｍｑＩＡｇｉｎｇ,，

UniversityofGeorgia，ＵＳＡ･………･…･LeonardW・Ｐｏｏｎ

(4)

第２曰目９月１５曰（金）

(5)シンポジウムⅡ“ＮｅｗＭｑ｢kersfo｢AlheroscIerosisinMngenDock，,

“ClinicqISignificqnceofC-｢eqcIiveProfein(CRP)ｑｍｏｎｇ

Ｊｑｐｑｎｅｓｅｆｏ「

PredicfingAfhe｢oscle『oficEvenls，，

（財）三越厚生事業団常務理事･…･………･中村治雄

“CqrofidUIf｢ｑｓｏｎｏｇ｢ｑｐｈｙｉｎＧｅｎｅｒｑＩＨｅｑＩｆｈＳｃｒｅｅｎｉｎｇ－Ｎｏｎｉｎｖｑｓｉｖｅ

ＡｓｓｅｓｓｍｅｎｆｏｆＥｏ｢IyAfheroscIe｢osis，，

東京大学循環器内科特任講師………..…･石坂信和

“ＭｉｃｒｏｄＩｂｕｍｉｎｕｒｉｑ,InsuIinResisfqnce,ｏｎｄＳｕｂｃＩｉｎｉｃｑＩ

ＡｆｈｅｒｏｓｃＩｅｒｏsis，，

三井記念病院総合健診センター副所長･……．.……石坂裕子

“ＳｉｇｎｉｆｉｃｑｎｃｅｏｆｆｈｅＭｅｑｓｕｒｉｎｇＦｑｓｆｉｎｇｏｆＰＩｏｓｍｄＩｎｓｕｌｉｎ

ＣｏｎｃｅｎＩ｢ｑｌｉｏｎｑｎｄＨｏｍｅｏｓｆｑｓｉｓＭｏｄｅＩＡｓｓｅｓｓｍｅｎＩｏｆｌｎｓｕＩｉｎ

ＲｅｓｉｓｆｄｎｃｅｉｎＮｉｎｇｅｎＤｏｃｋｆｏ『fhePrevenfionofLifesIyIeReIqIed

Diseqses,,

NTT西日本高松診療所予防医療センター所長.．…………･福井敏樹

“PuIseWqveVeIocily‐ＡＮＯveIMqrkerOfArferioscIe｢ｏｓｉｓｉｎＮｉｎｇｅｎ

Ｄｏｃｋ，，

東京医科大学第二内科主任教授･………..…山科章

(6)特別講演４“CompqrisonsoflhePrevdIeｎｃｅｏｆＣｏ『on｡｢ｙＡｒｆｅｒｙ

Ｃｑｌｃｉｆｉｃｑｆｉｏｎｏｎｄ

Ｃｏ｢ｏｎｄｒｙＨｅｑ｢ｆＤｉｓｅｏｓｅｉｎＪｏｐＱｎｅｓｅＱｎｄＪｑｐｑｎｅｓｅ－Ａｍｅｒｉｃｑｎ

Ｍｅｎ，，
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第１２－１日本診療録管理学会

曰本診療録管理学会理事会

，開催回数４回

出席者延べ数４８名

（協議項目）

１）平成17年度事業報告の件

２）平成18年度事業計画の件

３）平成17年度収支決算報告・監査報告の件

４）平成18年度収支予算の件

５）第３２回学術大会（平成18年度）決算報告・監査報告の件

６）第33回学術大会（平成19年度）の件

７）日本診療録管理学会委員会審議の件

①編集委員会

②生涯教育委員会

③国際疾病分類委員会

④定款規約検討委員会

⑤倫理委員会

８）役員の異動の件

・理事就任：武田隆男、岩崎榮

・評議員退任：西尾利一

９）理事・監事・評議員の「改選」に関わる件

１０）第34回学術大会（平成20年度）開催地の件

11）第２回2007年WHO-FICアジアネットワーク会議開催の件

12）IFHRO（InternationalFederationofHealthRecords

盟）への加盟の件

13）腫瘍登録士認定制度に関する依頼の件

14）長期会費未納者の件

15）会費値上げの件

16）会計事務所との契約の件

17）諸規定、内規規約の件

18）「日本診療情報管理士会」報告の件

１９）特定非営利活動法人日本外傷診療研究機構「AISコーデ刊

Ａ，

●
●

勺
０
０
（
（
皿
〃
／
］

Organizations、診療録協会国際連

１９）特定非営利活動法人日本外傷診療研究機構「AISコーディング・コース」協力の件

20）その他

曰本診療録管理学会評議員会

開催回数１回

Ｂ、

１．
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出席者１０１名

(協議項目）

ｌ）平成17年度事業報告の件

２）平成18年度事業計画の件

３）平成17年度収支決算報告・監査報告の件

４）平成18年度収支予算の件

５）第３２回学術大会（平成１８年度）決算報告・監査報告の件

６）第33回学術大会（平成19年度）の件

７）日本診療録管理学会委員会審議の件

①編集委員会

②生涯教育委員会

③国際疾病分類委員会

④定款規約検討委員会

⑤倫理委員会

８）役員の異動の件

・理事就任：武田隆男、岩崎榮

・評議員退任：西尾利一

９）第34回学術大会（平成20年度）開催地の件

１０）第２回2007年WHO-FICアジアネットワーク会議開催の件

11）IFHRO（InternationalFederationofHealthRecords

盟）への加盟の件

12）腫瘍登録士認定制度に関する依頼の件

13）その他

２．

Organizations、診療録協会国際連

ｃ，編集委員会

１．開催回数３回

２．出席者延べ数１９名

３．協議項目

ｌ）会誌「診療録管理」第18巻１号、３号発刊の件

２）会誌「診療録管理」第１９巻１号発刊の件

３）「『研究論文投稿における倫理規程」および会誌「診療録管理」投稿規程について」の件

４）学術大会一般演題項目分類(2006)の件

５）「論文掲載証明書」の件

６）査読の件

・７）日本診療録管理学会学術大会特集号の表紙、発行等の件

８）その他
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、生涯教育委員会

１．開催回数４回

２．出席者延べ数２７名

３．協議項目

ｌ）診療情報管理士生涯教育研修会開催の件（春21～23回、秋24,25回、冬26,27回）

２）「第２回診療1情報管理士指導者」認定の件

３）「第２回診療‘情報管理士指導者」応募者の書類選考委員会

４）「第３回診療I情報管理士指導者」認定の件

５）国際モダンホスピタルショウ２００６での「グローバルセッション」の件

６）「診療情報管理士のためのやさしい統計学（仮称）」出版の件

７）その他

Ｅ国際疾病分類委員会

ア）国際疾病分類委員会

１．開催回数４回

２．出席者延べ数３６名

３．協議項目

ｌ）社会保障審議会統計分科会「疾病、傷害及び死因分類専門委員会」の件

２）平成１８年度厚生労働科学研究事業（山本修三主任研究者）の件

３）2006年WHO-FICURCICD-10意見出し協力の件

４）平成18年度厚生労働科学研究費補助金統計'情報高度利用総合研究事業の協力の件

５）専門科別医師と診療,情報管理士によるICDネットワークの構築の件

６）その他

イ）診療情報管理の体制協力医(診療情報管理士または通信教育講師)とのｌＣＤ改訂(リビジョン)に

向けての説明会

１．開催回数１回

２．出席者延べ数３９名

３．協議項目

ｌ）講演「ICDの動向について」

首藤健治（厚生労働省大臣官房統計’情報部人口動態・保健統計課疾病障害死因分類調

査(ICD)室長）

２）今後の取り組みの件

３）その他

ウ）平成１８年度厚生労働科学研究費補助金による研究事業の協力

研究課題名：「我が国の統計における死因及び傷病構造の把握精度の向上並びに国際比較の可能

’性に関する具体的研究」（２年間の２年目）

-167-



開催回数４回

出席者延べ数１７名

協議項目

ICD-10の諸問題に関するアンケート調査・結果の件について

Ｊ
１
１
１

．
．
．
’
２
３
４

１
２
３

今後のデータ分析の件

平成18年度研究報告書の件

その他

Ｆ倫理委員会

1．開催回数２回

２．出席者９名

３．協議項目

１）「日本診療録管理学会倫理綱領2005」英文作成の件

２）「診療情報管理士の誓い」英文作成の件

３）「診療録記載指針」作成の件

４）日本学術会議「科学者倫理への取組みについて」依頼の件

5）その他

倫理委員会診療録記載指針作成委員会

1．開催回数３回

２．出席者１７名

３．協議項目

ｌ）「診療録記載指針」作成の件

２）その他

倫理委員会診療情報管理士業務指針作成委員会

１．開催回数２回

２．出席者８名

３．協議項目

１）「診療情報管理士業務指針」作成の件

２）その他

Ｇ定款規約検討委員会

１．開催回数２回

２．出席者１４名

３．協議項目

ｌ）会則改定の件
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･支部設置、支部長

･評議員の構成

･理事の構成等

役員等の選任内規改定の件

規約、規程、内規改定の件

その他

2）

3）

4）

診療情報管理士指導者認定

1．第２回「診療情報管理士指導者」認定事前講習会、検定試験

ｌ）日時：平成１８年７月２日（日）１３:00～１６:0０

２）会場：日本病院会５階第４会議室

３）スケジュール：１３:00～１３:１５オリエンテーション

13:15～14:１５事前講習会

講師／鈴木荘太郎

（日本診療録管理学会理事・生涯教育委員会委員）

Ｈ、

１４:15～１４:３０休憩

１４:30～１５:００認定試験

１５:00～15:１５休憩

１５:１５～16:００論文試験

2．第２回「診療'情報管理士指導者」認定者発表

ｌ）日時：平成18年８月２４日（木）14:00～14:３０

日本診療録管理学会平成18年度総会にて発表

２）会場：フェニックスプラザ大ホール

３）第２回「診療'情報管理士指導者」認定者（五十音順）

鎌倉由香、久富洋子、渡辺佳代以上３名

診療情報管理士生涯教育研修会

第２１，２２，２３回診療'情報管理士生涯教育研修会

●

一口Ⅱ■■凸

○第２１，２２，２３回診療'情報管理士生涯教育研修会

１．日程大阪会場（21回）：日時：平成18年７月３日（士）

会場：大阪医専１０階マルチホール

参加者数：280名

東京会場（22回）：日時：平成18年７月１日（士）

会場：笹川記念会館２階国際会議場

参加者数：431名

福岡会場（23回）：日時：平成18年７月22日（士）

会場：国立病院機構九州医療センター

参加者数：240名

3階講堂
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プログラム

l）９:00～9:３０

開会挨拶・総合司会／大阪：

東京：瀬戸山元一（日本診療録管理学会理事・生涯教育委員会委員長）

福岡：大井利夫（日本診療録管理学会理事長）

2）９:30～12:００

講演Ｉ／大阪、東京、福岡：やさしい統計学シリーズⅢ｢データからの推測(推測統計)」

講師／中村洋一（茨城県立医療大学保健医療学部教授）

3）13:00～15:００

講演Ⅱ／大阪、東京、福岡：やさしい解剖学シリーズＩ「頭部」

講師／川合省三（大阪府立急`性期・総合医療センター脳神経外科部長）

2．

4）１５:15～16:４５

シンポジウム／『診療'情報管理士からみたICD-lOの問題点」

大阪：座長／阿南誠（日本診療録管理学会理事・生涯教育委員会委員）

シンポジスト／大津淑子（大阪医専診療'情報管理学科）

小坂清美（日生病院診療'情報管理室）

長澤哲夫（北里大学東病院病歴室）

東京：司会／鳥羽克子（日本診療録管理学会理事・生涯教育委員会委員）

シンポジスト／荒井康夫（北里大学東病院病歴部）

上田京子（国立病院機構仙台医療ｾﾝﾀｰ情報管理部）

倉部直子（江別市立病院医療情報管理室）

福岡：司会／阿南誠（日本診療録管理学会理事・生涯教育委員会委員）

シンポジスト／秋岡美登惠（国立病院機構九州医療センター）

佐藤正幸（札幌社会保険総合病院医療‘情報管理室）

松浦はるみ（公立玉名中央病院診療`情報管理室）

5）１６:45～17:３０

講演Ⅲ／大阪、東京、福岡：「診療I情報管理士のためのDPC」

講師／堀裕行（厚生労働省保健局医療課）

○第24,25回診療情報管理士生涯教育研修会

「ランチョンセミナー」（第24回）

１．日時：平成18年８月24日（木）１２:40～14:0０

２．会場：フェニックス・プラザ大ホール

３．参加者数：378名

４．プログラム

開講式

挨拶：瀬戸山元一（日本診療録管理学会理事、生涯教育委員会委員長）
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講演

マ：『診療‘情報管理士のためのやさしい解剖学シリーズⅡ「消化器系」」

師：名越澄子（埼玉医科大学附属病院消化器肝臓内科助教授）

長：池澤康郎（日本診療録管理学会理事）

フー

講
座

｢モーニングセミナー」（第25回）

１．日時：平成18年８月25日（金）７:30～9:0０

２．会場：フェニックス・プラザ大ホール

３．参加者数：314名

４．プログラム

開講式

挨拶：瀬戸山元一（生涯教育委員会委員長、日本診療録管理学会理事）

講演

テーマ：「診療'情報管理士のためのＩＣＤ」

講師：藤健治（厚生労働省大臣官房統計'情報部人口動態・保健統計課

疾病傷害死因分類調査室室長）

座長：大井利夫（日本診療録管理学会理事長）

○第26,27回診療情報管理士生涯教育研修会

１．日程

岡山会場（第26回）：日時：平成19年１月１３日（士）

会場：崇城大学

参加者数：187名

東京会場（第27回）：日時：平成19年２月１０日（士）

会場：笹川記念館

参加者数：497名

２．プログラム：総合司会：〈岡山〉吉田晃怡（西日本病院総院長）

〈東京〉川合省三（日本診療録管理学会理事・生涯教育委員会委員）

1）開会挨拶：瀬戸山元一（日本診療録管理学会理事、生涯教育委員会委員長）

2）講演Ｉ：熊本、東京：やさしい解剖学Ⅱ「消化器（諸部位について）」

講師：名越澄子（埼玉医科大学消化器肝臓内科助教授）

3）講演Ⅱ：熊本、東京：「医療制度改革について」

講師：石井暎禧（日本診療録管理学会理事・生涯教育委員会副委員長）

4）講演Ⅲ：熊本、東京：「わが国における国際疾病分類への取組一厚生労働省社会保障審

議会統計分科会「疾病、傷害及び死因分類専門委員会』からの報告」

講師：大井利夫（日本診療録管理学会理事長）

5）診療'情報管理に関するＱ＆Ａ／熊本、東京：「診療１情報管理士のためのＤＰＣ」
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担当：熊本／阿南誠（日本診療録管理学会理事・生涯教育委員会委員）

東京／鳥羽克子（日本診療録管理学会理事・生涯教育委員会委員）

○第56回曰本病院会ワークシヨツプ

１．日程：平成18年７月８日（士）１４:00～１５:3０

２．会場：岡山コンベンションセンターＨ会場

３．プログラム：「地域医療における診療'情報管理士の役割」

座長：瀬戸山元一

シンポジスト：阿南誠、鳥羽克子、金浩澤、須貝和則

Ｊ「診療情報管理士の誓い」、「曰本診療録管理学会倫理綱領2005」の英文

｢日本診療録管理学会倫理綱領2005」

１．本学会は、診療記録とその'情報管理のあり方を考究することを通じて医療の質向上を図り、真に

患者本位の医療の実現を目指す。

２．本学会は、診療情報が厳重に保護されるべき個人'情報であることを踏まえ、その利用のあり方を

追求する。

３．本学会は、診療情報管理の教育を行うとともに調査･研究を推進し、専門職の社会的な地位の確立

に努める。

４．本学会は、関係団体との学際的な連携を図り、海外の専門組織との国際協力を推進する。

５．本学会は、診療記録の正確な記載と責任の明確化およびその適切な保管管理を求める。

６．本学会は、個人'情報の開示請求、訂正請求および目的外の利用停止請求に適切に対応することを

求める。

７．本学会は、調査・研究の実施とその成果の発表に際しては、投稿規程を遵守し、プライバシーへ

の配慮のもとで行われることを求める。

｢JapanSocietyfbrMedicalRecordAdministrationCodeofEthics2005」

lTheSociety，throughthestudyofhowmedicalrecordsandmanagementofsuchinfbrmaｔｉｏｎ

ｓｈｏｕｌｄｂｅ，ｉｍｐｒｏｖｅｓｔｈｅｑｕａｌｉｔｙｏｆｍｅｄｉｃａｌｃａｒｅａｎｄａｉｍｓｔｏｒｅａｌｉｚｅｔｒｕｌｙｐａｔｉｅｎｔ－centered

medicalcare、

2.ＴｈｅSociety,awarethathealthinfbrmationispersonalinfbrmationthatmustbeprotectedatall

costs,pursuesitsobjectiveofstudyinghowsuchinfbrmationshouldbeused、

aTheSocietyprovideseducationinhealthinfbrmationmanagement，promotessurveysand

research,andworksfbrtheestablishmentofthesocialstatusofprofbssionalhealthinfbrmation

ｍａｎａｇｅｒｓ．
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４TheSocietypromotesinterdisciplinarycooperationwithrelatedorganizationsandfilrthers

internationalcooperationwithexpertorganizationsoverseas

5・TheSocietyseeksaccurateentryofinfbrmationintomedicalrecords，clarificationof

responsibilityregardingmedicalrecords，ａndappropriatemanagementandcustodyofmedical

recordS

6・TheSocietyurgesappropriateresponsestorequestsfbrdisclosureofpersonalinfbrmation，

claimsfbrcorrectionofpersonalinfbrmation，ａｎｄｃｌａｉｍｓｆｂｒｓｕｓｐｅｎｓｉｏｎｏｆｕｓｅｏｆｐersonal

infbrmationfbrimproperpurposes、

7.TheSocietyseekstoobligecontributionruleswithrespectfbrprivacyintheconducｔｏｆｓｕｒｖｅｙｓ

ａｎｄｒｅｓｅａｒｃｈａｎｄｉｎｔｈｅｐresentationofresultsofsurveysandresearch

｢診療情報管理士の誓い」

１．私たちは、診療情報管理に関わる法令や諸規則を遵守し、誠実に業務を遂行します。

２．私たちは、個人の権利を尊重し、すべての診療'情報を差別することなく安全に管理します。

３．私たちは、プライバシーの保護を徹底し、職業上知りえた秘密を絶対に漏らしません。

４．私たちは、診療'情報を目的外に利用すること、事実を覆い隠すこと、また事実と異なる改変をす

ることを受け入れません。

５．私たちは、診療情報を科学的に活用し、真に患者のための医療に役立てることを目指します。

６．私たちは、常に研鑛を積んで専門的能力を高め、他の職種との協調・連携に努めます。

７．私たちは、診療'情報管理士としての自覚と誇りをもって責務を全うします。

｢TheOathofHealthlnfbrmationManagers」

1.Wecomplywithlawsandregulationsonhealthinfbrmationmanagementandconductourduties

fnithfully、

2.Werespectindividualsirightsandsecurelymanageallhealthinfbrmationwithout

discrimination・

aWeensureprotectionofprivacyandneverdiscloseconfidentialinfbrmationobtainedinour

profbssionalcapacity、

4.Ｗｅｄｏｎｏｔｕｓｅｈｅａｌｔｈｉｎｆｂｒｍａｔｉｏｎｆｂｒpurposesotherthanthesolepurposｅｆｂｒｗｈｉｃｈｉｔｉｓ

ｉｎｔｅｎｄｅｄ,neverconcealingfactsnoralteringhealthinfbrmationindeviationfromthefHct、

5.Ｗｅａｉｍｔｏｕｓｅｈｅａｌｔｈｉｎｆｂｒｍａｔｉｏｎｓｃｉｅｎｔｉｆｉｃａｌｌｙａｎｄｉｎｗａｙｓｔｈａｔｉｔｔｒｕｌycontributestothe

medicalcareofpatients、

６Weenhanceourprofbssionalcompetencethroughcontinuingeducationandtraining,andmake

aneffbrtincooperateandcoordinatewithpeopleinotherprofbssions、

7.Wefillfillourdutiesconsciousofourresponsibilityashealthinfbrmationmanagersandtake

prideinourprofbssiolL
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第1２－２第32回日本診療録管理学会

１．会期平成18年８月24日（木）～25日（金）

２．開催地福井（フェニックス・プラザ）

３．学術大会長森田信人（福井県立病院院長）

４．テ－マ「医療の質と診療‘情報管理」

～求められる医療と現実のはざまで…～

５．演題

ｌ）学術大会長講演１題

２）教育講演１題

３）特別講演(公開講座）１題

４）パネルディスカッション(公開講座）１題

５）シンポジウム ３題

６）指定演題１３題

７）一般演題７４題

８）ポスターセッション ６０題

６．参加者1,763人

７．プログラム

ｌ）学術大会長講演座長：大井利夫（上都賀総合病院名誉院長）

８月24日（木）９:00～9:３０

「福井県がん登録の歴史と現況」

森田信人（福井県立病院院長）

２）教育講演座長：武田隆男（武田病院グループ会長）

８月24日（木）１４:30～15:３０

「ＩＴ推進による医療の質の向上」

開原成允（国際医療福祉大学副学長・大学院長）

３）特別講演座長：森田信人（福井県立病院院長）

８月25日（金）１３:30～14:３０

「「“恐竜”を巡る最新の話題」－‘`恐竜”は昆虫類ではなく温、｜「・恐竜”を巡る最新の話題」－“恐竜”は昆虫類ではなく温血の哺乳類！？－」

濱田隆士（日本科学協会理事長）

パネルディスカッション（公開講座）

座長：阿南誠（国立病院機構九州医療センター診療,情報管理室室長）

８月２５日（金）１４:30～16:００

「信頼できる医師・医療機関を求めて」－医師、患者、診療情報管理士の立場から－

パネラー：藤井康広（医療法人聖仁会藤井医院理事長）
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吉原輝美（ナピプランニング代表・同志社大学大学院博士課程後期院生）

五十嵐よしゑ（関西国際大学経済学部医療経営コース非常勤講師）

シンポジウムＩ座長：倉知圓（南砺市民病院院長）

分校久志（金沢大学医学部附属病院医療,情報部長）

5）

８月24日（木）９:30～11:００

「ＤＰＣ導入に関する諸問題」－どこを解決すれば全病院が導入できるか－

シンポジスト：黒田史博（国際医療福祉大学医療福祉学部医療経営管理学科）

佐々木美幸（箕面市立病院診療‘情報管理室）

橋本昌浩（洛和会音羽病院経営管理部医療統計課）

下川忠弘（学校法人久留米大学病院I情報システム室）

シンポジウムⅡ座長：田中延善（福井県済生会病院副院長）

神野正博（恵寿総合病院院長）

８月24日（木）１５:30～１７:００

「電子カルテのオーディット」

シンポジスト：稲垣時子（金沢医療センター医療情報管理室）

朝長大（医療法人白十字会佐世保中央病院医療』情報課）

江端笑美子（福井県済生会病院医療'情報課診療』情報管理室）

川下政幸（東邦大学医療センター大森病院医療`情報管理センター）

シンポジウムⅢ座長：村本信吾（公立能登総合病院会長）

渡辺速美（福井赤十字病院医療'情報課長）

８月24日（木）１５:30～17:００

「医療Ｉ情報の活用とフィードバック」

シンポジスト：舩田千秋（国立病院機構四国がんセンター医療』情報管理室）

高橋泰（国際医療福祉大学医療経営管理学科教授・学科長）

井川澄人（医療法人医誠会名誉院長）

大槻憲吾（特定・特別医療法人慈泉会相澤病院法人事務局経営管Ｉ

6）

7）

法人事務局経営管理部）
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第１３国際モダンホスピタルショウ2006

吊
尅

国際モダンホスピタルシヨウ２００ｓ実施概要

国際モダンホスピタルショウ2006は､"確かな健康･医療･福祉一ク

オリティの高いサービスをめざして，，のメインテーマにより７月１２日(水)～

１４日(金)の3日間､東京ビッグｻｲﾄ(東京国際展示場)の東4.5.6ホー

ル(会場面積26,000㎡・展示面積7,900㎡)を使用して開催した。

会期中3日間の来場者数は76,700名､出展社数392社を数えた。

今回の企画展示は｢｢体にやさしい優れた医療｣～安心して受け

られる医療への歩み～」と「看護に生かす情報システムー質の向

上をめざして』の2つの企画を展開した。

さらに展示コーナーとして、「快適な病院づくりのために－空調衛

生・省エネコーナー｣、「"病院マネジメントと融合するIT最前線,，ソ

リューションコーナー｣、最新の医療・看護・福祉等に関する書籍を

即売する｢ブックコーナー｣を設けた。

また会期中は､ホスピタルショウ･カンファレンス､日本病院会主催セ

ミナー、出展社プレゼンテーションセミナー､企画展示内オープンステージなど80セッションのセミナーを実施､のべ7,000名を超す聴講

者を集めた。

-.,…｜洋一‐･--.1.1･゛，-.1鞍一㎡5訂:-藤.み,才Ｆ芋:::~､.---.-も．、-.:､今ﾉｰ蟹-～~鞍

国際モダンホスビタルショウ２０，ｓ開催要綱

Ⅱ名称

田主催

囿テーマ

、会期

回面積

圃来場者数

回会場

囮後援

国際モダンホスピタルショウ2006

社団法人日本病院会／社団法人日本経営協会

「確かな健康･医療･福祉一クオリティの高いサービスをめざして」

2006年７月12日(水)～14日（金）３日間回開場時間午前１０時～午後5時

会場面積:26,000㎡展示面積:7,900㎡回出展社数392社〔前回365社〕

76,700人〔前回75,700人〕いずれも3日間延べ

東京ビッグサイト東展示棟4.5.6ホール／会議棟〒135-0063束京都江東区有明3-21-ｌ東京ファッションタウンビル

総務省､消防庁､外務省､文部科学省､厚生労働省､経済産業省､環境省､東京都､日本貿易振興機構､(鮒対日

貿易投資交流促進協会､(it)日本医師会､(|<t)日本歯科医師会､㈲日本薬剤師会､(|<t)日本看護協会､(助医療情報シ

ステム開発センター､肋日本医薬情報センター､助医療機器センター､(助医療関連サービス振興会､(|<t)全国自治体病

院協議会､(|<t)全日本病院協会､(|<t)日本精神科病院協会､(|<t)日本医療法人協会､全国公私病院連盟､肋日本病院

薬剤師会､㈱日本栄養士会､(社)日本放射線技師会､(|〈t)日本臨床衛生検査技師会､㈱東京都臨床検査技師会､i<t）

日本作業療法士協会､(社)日本理学療法士協会､(社)全国社会保険協会連合会､(財)日本訪問看護振興財団､(財旧

本医療機能評価機構､ＮＨＫ､(tt)日本民間放送連盟､アメリカ合衆国大使館商務部､オーストラリア大使館マーケティ

ング事務所､オランダ大使館､デンマーク大使館､中華人民共和国駐日本国大使館（順不同）

社会福祉法人全国社会福祉協議会､日本医療機器産業連合会､(社)日本画像医療システム工業会､(社)電子情報

技術産業協会､日本薬科機器協会､日本医療産業同友会､日本医用機器工業会､日本医療器材工業会､日本理

学療法機器工業会､日本医用光学機器工業会､棚日本分析機器工業会､㈱日本衛生検査所協会､(i《t)日本衛生

材料工業連合会､(it)日本ホームヘルス機器協会､杣日本医療福祉建築協会､i<t)全国消防機器協会､保健医療福

祉情報システムエ業会､日本在宅医療福祉協会､(社)東京都医療社会事業協会､(社)日本臨床工学技士会､東京商

工会議所､(H#テクノエイド協会､日本福祉用具・生活支援用具協会､㈹全国老人保健施設協会､杣日本医学放射

線学会､(財)日本救急医療財団､有限責任中間法人日本医療情報学会(順不同）

①医療環境設備･機器②医療機器･材料③医療情報システム④看護支援関連

⑤保健･介護･ヘルスケア支援関連⑥病院運営サポート･サービス⑦人材教育､図書など

｢体にやさしい優れた医療｣～安心して受けられる医療への歩み～〈企画:ﾎｽﾋﾟﾀﾙｼｮｳ委員会保健･医療･福祉部会〉

｢看護に生かす情報システムー質の向上をめざして」〈企画:ホスピタルショウ委員会医療情報部会〉

●｢病院マネジメントと融合するIT最前線｣ソリューションコーナー●ブックコーナー

●快適な病院づくりのために－空調衛生･省エネコーナー

皿協賛

囮展示内容

囮企画展示

四展示ｺーナー
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展示規模･来場者数

年
年
年
年
年
年
年

６
５
４
３
２
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０
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０
０
０
０
０
０

０
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０
０
０
０
０

２
２
２
２
２
２
２

392社会場面積

365社会場面積

359社会場面積

316社会場面積

301社会場面積

290社会場面積

307社会場面積

積
積
積
積
積
積
積

面
面
面
面
面
面
面

示
一
爪
一
爪
示
一
不
一
不
一
爪

展
展
展
展
展
展
展

26,000㎡

24,000㎡

23,000㎡

19,000㎡

19,000㎡

14,000㎡

19,000㎡

２
ｍ
２
ｍ
２
ｍ
２
ｍ
２
ｍ
２
ｍ
２
ｍ

ｎ
Ｕ
ｎ
Ｕ
ｎ
Ｕ
ｎ
Ｕ
ｎ
Ｕ
ハ
Ｕ
ｎ
Ｕ

ハ
Ｕ
ｎ
Ｕ
ｎ
Ｕ
ｎ
Ｕ
ハ
Ｕ
ハ
Ｕ
ｎ
Ｕ

ｏ
Ｊ
４
４
０
Ｊ
Ｒ
）
Ｆ
Ｄ
４
４
ｎ
Ｕ

７
７
７
７
７
７
７

局
Ｉ
万
Ｉ
ｎ
ｏ
Ｆ
Ｄ
Ｆ
Ｄ
４
４
〈
０

、来場者数

会期3日間の来場者数と近年の来場者数推移は以下のとおりである。

２００ｓ年(第ＳＳ回）２００ｓ年(第Ｓ２回）

第１日７月12日(Zk）19,000人(曇り）第１日７月１３日(Zk）19,800人(曇り）

第２日７月１３日休）28,500人(晴れのち曇り）第２日７月14日体）27,400人(雨のち曇り）

第３日７月14日（金）29,200人(晴れときどき曇り）第３日７月15日（金）28,500人(晴れ）

合計75,700人合計76,700人

回国際モダンホスピタルショウ来場者数推移

[単位:人］０
０
０
０
０
０
０
０
０

０
０
０
０
０
０
０
０

０
Ｏ
Ｏ
Ｏ
Ｏ
Ｏ
Ｏ
０

９
０
９
７
９
９
９
９

０
０
０
０
０
０
０
０

８
７
６
５
４
３
２
１

1999２０００２００１２００２２００３２００４２００５２００６［年度］

囿海外来場者

2006年度の海外来場者の詳細は以下のとおりである。

１６ケ国･地域から184名の来場者があった｡(2005年度は１０ケ国･地域190名）

７月12日（水）

７月１３日（木）

７月１４日(金）

名
名
名

５
８
１

８
３
６

l
ii鷺;録．

ljlii錘鏥鰹一■■■■、ＵＢＩ■ＰＲ■

合計184名

国･地域の明細は次の通りである(五十音順）

アメリカ､アラブ首長国連邦､イギリス､イタリア､オーストラリア､カナ

ダ､韓国､シンガポール､スウェーデン､台湾､中国､バーレン､ブラ

ジル､ベルギー､レバノン､ロシア。
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Ⅱ医療環境設備･機器９ｓ社

社
社
村
社
社
社
社

６
４

５
１
３
０
１ LＩ

曰医療機器･材料５４社

回医療情報システム１ｓフ社

Iil

坐Ⅲ｜伽一剛 序
Ⅲ看護支援関連４２社

１１

＝‐針Ⅱ[,［

回保健･介護･ヘルスケア支援関連４２社

社
社
社
社

６
０
６
２

１
１

回病院運営サポート･サービスＳＢ社

回人材教育･図書１ｓ社

１１社IED
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空調･エネルギー設備･機器 10社 給食設備･機器 6社 通信･情報設備 13社

給排水衛生設備･機器 2社 医療廃棄物処理設備･機器 4社 受付業務関連設備 12社

防災･セキュリティ設備･機器 7社 予防衣･用品 8社 インテリア･建築資材 3社

病室･手術室用設備･機器 １７社 衛生設備･機器 5社 自動販売機 1社

ハウスキーピング設備･機器 3社 駐車場設備 l社 その他の医療環境設備･機器 12社

院内物流設備･機器 7社 建築･設計 3社

薬剤部門設備･機器 2社 事務関連設備･機器 １０社

検査機器 20社 中央材料室用機器 4社 その他の医療機器･材料 １５社

放射線診断･画I象診断装置 5社 生体情報装置 １０社

治療用機器 9社 ディスポーザブル １１社

病院管理支援システム 54社 画|象関連システム 43社 病院経営支援システム 28社

診療支援システム 65社 リスクマネジメント関連システム １７社 その他の医療!'青報システム 20社

物流･物品管理支援システム 23社 地域医療情報システム 22社

薬剤関連システム 16社 医療情報ネットワーク 27社

看護用品･機器 １２社 訪問看護用品･機器 4社 セーフティ用品･機器･システム 11社

看護支援システム 25社 訪問看護支援システム 3社 その他の看護支援関連 2社

介護用品･機器･サービス 16社 移動支援機器 4社 福祉車両 1社

介護支援システム 10社 住居関連 3社 その他の保健･介護･ヘルスケア支援関連 8社

リハビリ機器･介護予防 6社 施設管理支援システム 4社

コミュニケーション機器 2社 健康管理機器･システム 4社

給食業務 l社 院内物流管理 4社 人材派遣･人材紹介 6社

医療用具等の滅菌消毒 5社 医療廃棄物処理 l社 患者サービス･アメニティ 7社

寝具類洗濯･賃貸 l社 医事業務代行 2社 教育･研修 5社

院内清掃 3社 医業経営コンサルティング １１社 その他の病院運営サポート･サービス 5社

医療･看護等に関する書籍 11社 その他の人材教育､図書 3社



主催者ならびに出展社から､病院関係者､ユーザーに対し47万部の招待状が発送されたほか､ニュールリース、各種印刷物を

作成し､積極的なパブリシティ活動を展開するとともに業界専門紙・誌の広告を通じて来場者動員に努めた。

リティのＬｂ－Ｅ

Ⅱポスター(制作部数:ａＳＯＯ部）

（社)日本病院会会員病院および出展社､後援･協賛団体を中心に配布。
坐鰕罵ii<iW鴉?鴨覗恕9重

回招待状(制作部数:４ﾌOpOO部）

（社)日本病院会会員病院､後援・協賛団体､ホスピタルショウ委員会委員､出展社および

行政機関､公的機関､保健福祉関係施設､医療関係学会等に配布。 lii11liiII1liiiiiiiliiiiIiiIIiili
鯵

回専門紙・誌広告

「病院新聞」

旧医ニュース」

２月2日付号､６月15日付号

６月20日付邊号

ﾖ画18通白⑦0与自

囚インターネットホームベージ

ホスピタルショウホームページにより年間を通して最新の展示会情報を提供した｡また、出

展製品ホームページとのリンクを設定｡出展製品・分野別出展社一覧はホームページ

上に掲載した｡また、「出展社Web"見どころ，，｣も掲載した｡(URL:http://www・noma、

orjp/bs/）

塵
主缶／杜■差入旦寸一一今･お厨詮人ロー包む恒公

/hＶ

■西灯ｆ■沿体■合フェア■○００／介■フェア■ODG／ＳＰＡフェスタ五ｍ⑭

回国際モダンホスピタルショウ２００ｓガイド(発行部数:ＢＱＯＯＯ部）

会期中､招待状持参者に無料配布｡来場者のｶﾞｲﾄﾞとして､また病院経営に役立つ情

報誌として刊行。

①会場案内図②企画展示／展示コーナー

③セミナープログラム ④出展社の見どころ

⑤分野別出展社一覧⑥出展社名簿

体裁:Ａ４判本文200頁

回記者会見ならびに記者クラブ資料入れ

事務局では､下記のとおり記者会見ならびに記者クラブへの資料入れを行なった。

」比ぞ

回報道資料の配信

事務局では､下記のニュースリリースを報道関係者に配信した。
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日 時に寸 方 式 場所 対了r■象

平成１８年１月24日(火） 会見 グランドアーク半蔵門 一般紙･専門紙誌

平成18年６月７日(水） 〃 日本病院会 ﾉノ

平成１８年７月５日(水） 資料入れ 厚生労働記者会 一般紙･テレビ

平成18年７月５日(水） 〃 厚生日比谷クラブ 専門紙誌

￣主

日 時乃爵,
溌蕊?171が
銑.i・…

Ⅱ11-△･-Ａ△-△I▲.、■～▲Ⅱ

内■■．＿．■.■容

平成１８年１月６日(金） 記者説明会ならびに新春講演会を１月24日(火)に

平成１８年１月24日(火） 出展申込受付開始に関するﾘリース

平成18年４月18日(火） ポスターデザイン完成に関するﾘリース

平成18年５月１１日(木） 出展社決定に関するﾘリース

平成18年５月11日(木） 開催内容決定に関する記者説明会案内

平成18年６月７日(水） 開催内容決定に関するﾘリース

平成１８年７月５日(水） 開幕に関するﾘリース

平成１８年７月18日(火） 閉幕に関するﾘリース



、一般紙･専門紙誌の記事掲載一覧

曰全体

一般紙

病院･医療専門紙誌

経済･工業紙／その他業界専門紙・誌

インターネットマガジン

件
件
件
件

１
４
８
５

４
４
２

118件合

計
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月
次
別

平成18年1月

平成１８年２月

平成18年３月

平成18年４月

平成１８年５月

平成18年６月

平成１８年７月

平成１８年８月

空調タイムス､日刊工業新聞､日本食糧新聞､日本'|胄報産業新聞、

オフィスマガジン､'|青通新聞､ビジネス･マシンニュース、

times-net､ＷｅｂｌＮＮＥＲＶＩＳＩＯＮ､かいごの学校､映|象情報Ｗｅｂ等１５件

病院新聞､保健産業事報､日本医科器械新聞､日本病院会ニュース、

福祉l胄報､東商新聞､病院新聞.com､コクーンHiroshima21等９件

ＯＭＮＩ－ＭＡＮＡＧＥＭＥＮＴｌ件

季刊福祉と設備､家具新聞､日刊工業新聞社ビジネスライン､ＷｅｂｌＮＮＥＲＶＩＳＩＯＮ４件

保健産業事報､シニア･コミュニティ､日本医科器械新聞､日本病院会ニュース、

印刷界､ＪＳＥＬＥＣＴ､ＷｅｂＪＭＰ､Web全在協､日刊工業新聞社ピジネスライン等１３件

病院新聞､』ａｐａ、 Medicine､空調タイムス､保健産業事報､冷食タイムス、

日fll工業新聞､フジサンケイビジネスアイ､家具週報､現代教育新聞、

病院新聞.com､ＷｅｂｌＮＮＥＲＶＩＳＩＯＮ､ＷｅｂＪＭＰ､Webふくしチャンネル等 ２０件

日本経済新聞､病院新聞､』ａｐａ、 Medicine､月刊新医療､シルバー新報、

日本医科機械新聞､日経ＭＪ､日刊工業新聞､フジサンケイビジネスアイ、

日本情報産業新聞､電気新聞､電波タイムズ､セキュリティ産業新聞

NikkeiMedicalONLINE､Web医薬経済､iｍｐｒｅｓｓ Watch､ＣＮＥＴＪapa、 等５２件

INNERVISION､保健産業時報､販促会議､Ｅ＆Ｃ４１zｌ
－

－

内容別

開催説明会･受付開始１９件

ポスター完成･出展社決定３３件

開幕･閉幕１８件

付帯事業７件

特集９件

催事案内３２件

合 計１丁■■118件
寵.…ＪＩｄ－ﾕﾛｰ



会 式開

開幕初曰(フ目１２曰)午前９時ｓｏ分から､開会式が東京ビッグサイト･東展示棟内で挙行され､関係者多数が出席した。

(以下､敬称略･順不同）

●開会式のプログラム

主催者挨拶

社団法人日本病院会

社団法人日本経営協会

会長

理事長

山本修三

本松茂敏

来賓挨拶

梶
唐
宝
久

尾雅宏様

澤iii羊人様

住与一様）

常節子様

厚生労働省

社団法人日本医師会

官
長
長
長

画
会

企
会
副
会(代読

社団法人日本看護協会

出展社代表挨拶

執行役員
特販事業部長 永松英範様フランスベッド株式会社

ホスビタルショウ委員長挨拶

里村洋ホスピタルショウ委員会 委員長

テープカット

様
様
様
様

宏
一
子
範
三
敏
一

雅
与
節
英
修
茂
洋

厚生労働省

社団法人日本医師会

社団法人日本看護協会

フランスベッド株式会社

社団法人日本病院会

社団法人日本経営協会

ホスピタルショウ委員会

企画官

副会長

会長
執行役員
特販事業部長

会長

理事長

委員長

尾
住
常
松
本
松
村

梶
宝
久
永
山
本
里

轤罵惠朧鮒謂｡?Une蠕蕊蕊'１１１－号.”１．，．１}本罰皖式〃・しｆ－ｌな閉己ri6itf
---＄LL､ﾛﾛ_
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ホスピタルショウ委員会の２つの部会がそれぞれ企画展示を実施した。

企画展示に連動した出展社を募りオープンステージとともに連曰来場者で賑わった。

○経舅内視鏡

苦痛の少ない検

査を実現する鼻か

｢体にやさしい優れた医療」
～安心して受けられる医療への歩み～
<ﾎｽﾋﾟﾀﾙｼｮｳ委員会保健･医療･福祉部会〉~
会場:東4ホール医療機器､環境設備ゾーン

認Ｚ

iii
ら入れる内視鏡システムについて実機の展示とＤＶＤ映

像で紹介｡また、企業協力のもとに大学病院医師による

解説もテーマステージにて実施された。

協力:富士フィルムメディカル㈱､フジノン東芝ＥＳシステム㈱

○マンモグラフィ検診車

乳房温存率向上などが期待される乳がん検診の更な

る早期発見をめざした検査システムを搭載した車両を場

内に展示し､車内開放してスタッフが説明にあたった。

協力:NPO法人乳房健康研究会､東芝メディカルシステムズ㈱

○極細注射針

特許技術による外径わずか0.08ｍｍの、痛みを感じさ

せない少痛注射針の加工技術を紹介した｡肉眼では見

にくい実物の先端部分も顕微鏡により拡大して展示した。

協力:㈱メディカルプランニング

手術などの侵襲に伴う患者の身体的負担を軽減し､ＱＯＬを

向上させることができる医療について関心が高まっているなか

で､それら体にやさしい優れた診断･治療方法の確立に向けた

研究・開発の取り組みとその成果､また最新技術を駆使した

先端医療の一端などを紹介し､最新の医学･医療がこれからど

こに向かおうとしているのかを展望した。

より一層身近になりつつある例を紹介するエリアでは、極細

径の注射針を拡大して見せる顕微鏡を覗き込む来場者や、マ

ンモグラフィ検診車に歩み寄る女性グループの姿が多く見られ

た｡また､経鼻内視鏡についてはその検査の実際を解説するス

テージにメディアの取材があるなど注目度の高さを示した。

クリニカルラボを再現したエリアでは､３次元イメージ映像や生

理学・薬理学モデルを駆使した各種の高機能トレーニングシス

テムの実演がスタッフの解説のもと実施され､それら質の高いシ

ミュレーションを体感した来場者の関心を集めた｡脳血管手術

のためのモデル展示においては、自ら熱心に来場者の質疑に

応答した開発者にとっても今後の開発推進に有意義で多様

な意見を集めることが出来たとのことであった。

今後期待される先進技術、治療法を紹介するエリアでは、

放射線や超音波を応用した新たな治療法とともに、人工皮膚

や人工骨、人工赤血球など近未来の医療を予感させる研究

の一端がサンプル展示され､パネル等の解説をメモに書き写す

来場者の姿も見られた｡またカプセル内視鏡についてはまだ

実際に目にする機会も少ないためか実物の展示に興味を示す

来場者も多く､ステージでの関連プログラムも盛況となった。

テーマステージでは、この他、オーダーメイド医療に関するイノ

ベーションを基盤とする出展社からの発表、臨床工学技士の

立場からの提言、医療安全管理への取組みの事例研究、ま

た、臨床現場の最前線にたつ医師の方々による講演など様々

な視点･角度から体にやさしい医療のありようについて論じられ、

各プログラムとも熱心に聴き入る聴講者を集め好評であった。

また、企画展示に連動した｢体への負担が少ない医療機器

コーナー｣も展開し､出展社からの積極的な提案がなされた。

２普及に向けたクオリティサボートエリア

体にやさしい医療技術の確立・質向上をはかる様々な取組

みのなかで､手技訓練・人材育成の試みに注目し､そのモデル

として模擬トレーニングルームを会場に再現｡各種シミュレータ

機器の実演･体験を実施した。

○気管支･内視鏡シミュレータ／腹腔鏡下手術トレーニ

ングシステム／静脈留置針シミュレータ

実際の人体データから得た３次元イメージ画像により臨

場感あふれる臨床に近いトレーニング環境を実現したシ

ミュレーションシステムなどを展示し、来場者にも実際に体

験してもらった。

協力:住商情報システム㈱

○患者シミュレータ

処置状況に合わせ病態がリアルに変化し質の高いシ

ミュレーションが行えるトレーニングシステムを展示｡緊急時

の処置・搬送に対応した機動性の高いＥＲ用ﾍﾞｯﾄﾞ上で、

迅速で的確な処置を冷静に行うためのシミュレーション訓

練の必要性を実感してもらうデモも実演された。

協力:アイ･エム･アイ㈱､パラマウントﾍﾞｯﾄﾞ㈱

○超精密人体シミュレータ／脳血管立体モデル

患者個々人のＣＴ/ＭＲＩ情報に基き循環器系の三次

元形状を高精度に立体モデル化する脳血管内手術のた

めの総合シミュレータを展示｡オーダーメイド医療への展望

を説くテーマステージでの発表も行なわれた。

協力：ファイン･バイオメディカル㈲､名古屋大学大学院工

学研究科福田研究室

1.身近になる体にやさしい医療エリア

体の負担や苦痛が少なく傷あとも残りにくい医療をより身近

にする工夫や仕組み､取組みなど､身近になりつつもその一層

の普及が待たれる例を紹介した。
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３体にやさしい医療の新たなる可能'性エリア

医工学研究開発等に基く先進技術の医療分野への応用・

実用化に伴い、今後期待され得る、体にやさしいＱＯＬの高い

新たな医療の一端を紹介･展望した。

○人工皮盧(培養真皮）

ヒトの皮盧由来の細胞を原材料にした培養真皮を研

究の中心である大学教授によるステージ解説とあわせて、

パネル､ＤＶＤ映像にて紹介｡そのサンプルも展示した。

協力:北里大学医療衛生学部人工皮層研究開発センター

○テーラーメイド人工骨／ナノカプセル型人工酸素運搬体

ＮＥＤＯ技術開発機構における医療関連プロジェクトの

成果のなかから､①CT画像から成形し欠損部分に完全に

一致させた移植用人工骨､②人の赤血球由来のヘモグロ

ビンをナノカプセルに封入した血液型を問わない人工赤血

球(人工酸素運搬体)､の2例をサンプル展示､紹介した。

協力:独立行政法人新エネルギー・産業技術総合開発

機構､㈱ネクストテルモ㈱

協力:独立行政法人放射線医学総合研究所

○カプセル内視鏡

疾患の早期発見が困難な場所とされる小腸の撮影の

ために開発の進むカプセル内視鏡の実物展示とともに、

臨床試験として導入した大学医師を招き､小腸の内視鏡

診断について紹介した。

協力:ギブン･イメージング㈱

○集束超音波治療

メスを使わない日帰り子宮筋腫治療として注目されてい

る集束超音波治療法（FUS）を紹介｡解説パネル展示の

ほか都内初導入病院の担当医師により、その特長と留意

点､治療実施数の推移から今後の展望まで解説された。

協力:板橋中央総合病院､InsightecJapan

への曰が少ない医療機器コーナー」

低侵襲でＱＯＬの高い今日の優れた診断･治療技術に欠くこ

とのできない医療機器・装置､システム､用具等について出展

悼瘍のみを猟った放射線照射を可に

の昂舟端治僚莞 （

６０）雁開

閂、カコら１１１星言Fｆ

企画展示内で､協力団体､大学､医療機関､企業等の方々によるオープンセミナーを開催した。

|:'１

LIB］
劇■
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○重粒子線がん治療社から提案する｢体への

腫瘍のみを狙った放射線照射を可能とするわが国発祥負担か少ない医療機器

の最先端治療装置（HIMAC）を解説するﾐニチュアモテコーナー｣を展開した。

ルを展示した｡小型化による普及が待たれる今後の展開㈱サインポスト

についてはステージでも同研究所医師から解説がなされた。ニソトーボーメテイカル㈱

￣－－－

巫I甲鷺H1■q9m11■

７月12日(水） ７月13日(木） ７月14日〈金）

１０:3０

▼

11:0０

｢体にやさしい優れた医療」
～主催者企画開催によせて～
ホスピタルショウ委員会保健･医療･福祉部会部会長

日本大学医学部社会医学講座医療管理学部

門教授火道久氏

｢人に優しい重粒子線がん治療」

独立行政法人放射線医学総合研究所

重粒子医科学センター病院医長加藤博敏氏

｢経舅的冑内視鏡検査の実際」

東京医科大学病院

内視鏡センター部長助教授河合隆氏

１１:3０

▼

１２:0０

｢実践的皮盧再生医療」～培養真皮の供
給体制と多施設臨床研究～

北里大学医療衛生学部人Ｌ皮層研究開発センター

教授黒柳能光氏

｢子宮筋腫に対する日帰り集束超音波治療｣～FUS

(FocusedUlt｢asoundSu｢ge｢y)～

板橋中央総合病院産婦人科部長森田豊氏

｢カプセル内視鏡」
～小腸の内視鏡診断～

卿協医科大学

光学医療センター内視鏡部門長中村哲也氏

１３:0０

▼

１３:3０

｢動脈硬化症の発症予測とオーダーメイ
ﾄﾞ医療」
大阪大学大学院医学系研究科内科系臨床医学専攻

内分泌･代謝内科学助教授１１１崎義光氏

｢低侵襲医療のための先進医工学」
～ミクロの技術が変える次世代医療～
東北大学先進医工学研究機構ナノメディシン分野

タスクチームリーダー芳賀洋一氏

｢遺伝子検査による糖尿病オーダーメイ

ﾄﾞ医療」
株式会社サインポスト

代表取締役CEO黒)１１教彦氏

１３:5０

▼

１４:2０

１４:4０

▼

１５:1０

｢高度化する医療機器を扱う専門部署と
して｣～臨床工学技士の立場から～

亀田総合病院ＭＥ室長高倉照彦氏

｢内視鏡手術の普及と啓発」～動物を用
いた実習と市民公開講座活動～
NPO法人内視鏡手術普及･啓発の会

(鹿児島大学フロンティアサイエンス研究推進セ
ンター教授）高尾尊身氏

｢腹腔鏡手術独自資格制度の導入と医療安
全と倫理に関する教職員研修」～安心で信
頼できる医療の確立に向けて～
東京慈恵会医科大学臨床研究開発室助教授

浦島充佳氏

｢ひとにやさしい手術の実践」
～内視鏡外科手術の現場から～

IIL1谷メディカルキューブ

きずの小さな手術センター長金平永二氏

｢キズ治療の常識非常識」
～早く､きれいに､痛くなく～

特定医療法人慈泉会相澤病院

傷の治療センター長夏井睦氏

１５:3０

▼

１６:0０

｢オーダ．_メイド医療を拓く超精密手術シ
ミュレータへの挑戦」
名古屋大学大学院工学研究科マイクロ・ナノ

システムエ学専攻

バイオロボティクス講座福田研究室

池田誠一氏

｢ＮＥＤＯ技術開発機構における医療関連プロジェク

ト」～経済産業省｢健康安心プログラム｣|Ｅ基くパイ
オテクノロジーと医療機器の産業化推進～
独立行政法人新エネルギー･産業技術総合開発機構

バイオテクノロジー･医療技術開発部主任研究員

中村徳幸氏

U圏狙ﾛｶﾞ露鰹｣塞璽Z国！■悪罵乙面薗園麺国頭■臣面面目顧璽９２５醸醤ふ￣ロロロ鍾愛園麺国頭■臣面面■□露■９２５菌辮F￣Z5qU露D9薗函U謹蕊扇面■U露ﾛ９２露U謹翻□露竃麺国頭■臣面面竃襲9画ロH5HiH建鈩￣

認
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ル･ｌＴ対応ナーステーブル･ナースチェア･プリンター台・

ＰＣカート･点滴カート･lT対応立ち作業デスク

協力:㈱岡村製作所

●ナースカート(予約カート）協力:㈱ケルン

典■い「看護に生かすI情報システム
i2r

--E薑の向上をめざして」
r■〈企画:ﾎｽﾋﾟﾀﾙｼｮｳ委員会医療情報部会〉ｴ

ﾌﾞｶﾞと場所:東5ホール看護･介護･へルスケアゾーン

！

特に看護の質向上にスポットをあて、標準化と効率化､リスク

マネジメント等にどのように情報システムを活用していくかを探っ

た｡モデル病院エリアでは、ナースステーションと病室を模したス

ペースをつくり､看護システム､電子カルテ､ナースコールシステム、

ﾍﾞｯﾄﾞｻｲﾄﾞ端末等､質の向上を支援する情報システムをモデル

展示した｡また､看護業務､クリティカルパス､リスクマネジメント等

に積極的にＩＴを活用する先駆的病院のシステムを展示･デモ

で紹介した｡さらに、主催者企画と連動する形で、出展社から

提案する｢看護･介護･ヘルスケアを支援する情報システムコー

ナー｣を展開した｡主催者企画では､特に､モデル病院エリア､ク

リティカルパスシステムへの関心が高かった｡コーナー内にはス

テージを設置した｡｢先進事例｣機器展示で展示した医療機

関のセミナー､｢看護･介護･ヘルスケアを支援する情報システム

コーナー｣出展社プレゼンテーションセミナーを実施し盛況だった。

●個別信報廊下灯協力:妹)ケアコム

●患者認証後､電子カルテと連携するベッドサイドシステム

協力:富士通フロンテック㈱

●聖路加国際病院･携帯端末協力:富士通㈱

●ＰＣカート｢多目的カート」協力:㈱岡村製作所

●心拍を検知して在不在を通知するベッド用センサー

協力:ユーロ･プロテック㈱

●ベッド･ベッドサイドテーフル協力:パラマウントﾍﾞｯﾄﾞ㈱

２.｢クオリティ｣エリア

●ワゴン

病棟で入力する際､ノートパゾコン(携帯端末)を載せて運

ぶためのワゴンを紹介した。

＊｢PCカート」(多目的カート）協力:㈱岡村製作所

＊｢ナーシングｶｰﾄ｣「ナーステーブル」

協力:コクヨファニチャー㈱

＊｢PROカートＦＬ」協力:小林記録紙㈱

＊｢パソコンキャピトレーカート」協力:㈱トクヤマ

＊｢ナーシングﾜｺﾞﾝ」協力:パラマウントﾍﾞｯﾄﾞ㈱

＊｢イニティコンパクトワークステーション」

協力:㈱ニチオン､ＡＴＲＴＯＭＩＣＫ社､パラマウントﾍﾞｯﾄﾞ㈱

●ベッドサイド端末･活用病院パネル展示

ベッドサイド端末を活用している病院をパネル展示で紹介

しました。

＊医療法人才全会伊都クリニック協力:㈱ヴァイタス

＊沖縄県立南部医療センター･こども医療センター

＊互恵会大阪回生病院協力:㈱ナナオ

＊高知市病院企業団立高知医療センター

協力:富士通フロンテック㈱

●NTT東曰本関東病院･電子カルテ導入Ｓ年後の現在

協力:ＮＴＴ東日本

導入して5年､電子カルテを活用した看護の質向上に取り

主催者企画展示(｢先進事例｣機器展示）展示内容

1.｢モデル病院』エリア

病室とナースステーションを模したスペースをつくり、電子カ

ルテと連携する看護支援システムとクリティカルパスシステム、

ＰＨＳ・ＭＥ機器と連動するナースコールシステム､ﾍﾞｯﾄﾞｻｲﾄﾞ端

末､患者認証システム等をモデル展示した。

モデル病院エリアアドバイザー：

聖路加国際病院医療情報センターシステム企画室

マネジャー渡邊千登世氏

ナースステーション

●聖路加国際病院のlT活用協力:富士通㈱､日立電線㈱

電子カルテ導入の際にＰＯＳシステムを基盤に患者問題

から看護計画.実施･記録と一連の流れを構築し､業務の効

率化を目指しました｡また、オーダーの実施忘れや伝達ミス゛

転記ミスというような予薬に関するエラーの削減を目標とし、

看護の実施画面を工夫した実践を紹介した。

●ラベルプリンタ･リストバンドプリンタ

協力:小林記録紙㈱

●勤務表作成支援システム協力:セコムトラストシステムズ㈱

●ナースコールシステム･ＰＨＳ･ＭＥ機器の連動

協力:㈱ケアコム､フクダ電子㈱

＊ＰＨＳで受けられるナースコールシステム

＊ナースコールと連動する生体情報モニタ

●インシデント報告分析支援システム

協力:㈱テプコシステムズ

●受付カウンター・スタッフステーション用ワークテーブ

1lllIll1llIlllllYl1il1Ilil鑿liiiiiilllil:1i１ｌ１ｌｌｌｌ１ｌｌ

蕊 轆轤曇
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組んでいます｡チーム医療を促進させる電子カルテ、看護の

責任を果たすための力強い味方「NTT東日本関東病院電

子カルテ｣を紹介した。

●黒部市民病院･効率的チーム医療･安全医療のための電

子化バス･電子カルテ協力:㈱ハルク

現場スタッフ利便性と業務安全・効率化を図った独自の電

子カルテをハルク社と共同構築｡パスシステム、タスクﾘｽﾄ、

チーム管理ツール等他にないユニークな機能が盛り込ま

れている実践を紹介した。

・ルハルスケアを支援するＦシステムコーナー

㈱足立商会

オリンパスメディカルシステムズ㈱

鹿児島ネットワーク技研蛛）

腓)ケアコム

小林記録紙㈱

タグジャバン㈱

㈱テプコシステムズ

㈱トヅプビジネスシステム

ブラザー販売㈱

(槻ベーシック

マルマンコンピュータサービス勝）

蕊
3.『リスクマネジメントｊエリア

●三井記念病院・患者参画による取り違え防止システム

「かくにんくん｣の活用事例を紹介した。

協力:㈱エムアンドエイチ

●医療看護支援システム｢ＭＩＳＴＯＬ」

協力:㈱エルクコーポレーション

閻蕊li1藝篝11薑lilllliiiiiiI1薑iii篝

瀞4.「看護を支援する肩報システム分野に関するニーズ｣調

査結果をパネル展示した。（P32にアンケート結果を記載）

企画展示内で､事例セミナーと看護･介護･ヘルスケアを支援する情報システムコーナー出展社プレゼンセミナーを開催した。

Ijill
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７月12日(水） ７月13日(木） ７月14日(金）

１０:4０

▼

１１:1０

｢患者参画による取り違え防止システム

｢かくにん<ん｣の活用」
三井記念病院病歴管理課､医療安全管理課課長

医事課、総合健診センター、1(M祉・連携サービス部

課長代fll1桜井雅彦氏

看護･介護･ヘルスケアに関する

ビデオ上映

看護･介護･ヘルスケアに関する

ビデオ上映

１１:3０

▼

１２:0０

看護･介護･ヘルスケアに関する

ビデオ上映

｢本当に使える電子化クリティカルパス
～構築に必要なコンセプトと実践例～」

黒部市民ﾘ両院関節スポーツ外科

部長今ul光一氏

看護･介護･ヘルスケアに関する

ビデオ上映

１３:0０

▼

１３:3０

｢電子カルテ導入５年後の現在」

NTT東日本関東病院看護部システム担当

新川:修子氏

｢生活習'慣改善指導支援システム
ＷＥＬＬＮＥＳＳ２１」

㈱トッブビジネスシステム

｢看護に生かす'情報システム

－質の向上をめざして」

聖路力１１国際病院医療情報センター

システム企画室マネジャー渡遥丁登Ul氏

１３:5０

▼

１４:2０

｢携帯電話とモバイルプリンタを利用し
た訪問介護支援ソリューション」

ブラザー販売㈱

オリンパスメディカルシステムズ㈱

｢ＳｏｌｅｍｉｏＮＵＲＳＥで実現する看護業

務効率化とリスクマネージメント」

京都第二赤１－字病院消化器科田中聖人氏

｢ハードとソフトの融合がもたらす
先進的看護支援」

㈱ケアコム

１４:4０

▼

１５:1０

｢医療安全とシステム管理
一事故防止の考え方と支援ツール」

㈱テプコシステムズ

｢携帯電話とモバイルプリンタを利用し

た訪問介護支援ソリューション」

ブラザー販売(㈱

オリンパスメディカルシステムズ㈱

｢ＳｏｌｅｍｉｏＮＵＲＳＥで実現する看護
業務効率化とリスクマネージメント」

京都第二赤-1-字病院消化器科田中聖人氏

１５:3０

▼

１６:００

｢生活習'債改善指導支援システム
ＷＥＬＬＮＥＳＳ２１」

㈱トッブビジネスシステム

｢ハードとソフトの融合がもたらす
先進的看護支援」

(槻ケアコム

｢医療安全とシステム管理
－事故防止の考え方と支援ツール」

㈱テプコシステムズ



『グローバルセッション」

>日時：７月１２日（水）

し参加者数：139名

し場所：東京ﾋﾞｯｸﾞサイト会議棟1階１０１

座長:日本病院会会長山本修三氏

講演1:｢WHOJCD分類バージョンアップと普及に対する日本の取組み」

厚生労働省大臣官房統計情報部人口動態･保健統計課

疾病傷害死因分類調査室室長首藤健治氏

講演2:｢国際疾病分類の改訂と普及への診療情報管理士としての取組み」

国立がんセンターがん予防･検診研究センター

情報研究部がんサーベイランス解析室室長西本寛氏

●曰本病院会コーナー

【パネル展示】

①「ご来場の皆さまへ」

今年のホスピタルショウは通算33回で、テーマを｢確

かな健康･医療･福祉｣､サブテーマを｢クオリティの高い

サービスをめざして｣といたしました。

医療は国民のもの､患者さんのものという原点に立っ

て、良質な医療を、安心して受けることが出来るように

する｡当然のことではありますが、そこにはいろんな問題

が含まれています。

どうか､関係の皆さまには､このホスピタルショウから大

いに学び､併設のカンファレンス、セミナーも参加されて、

実りの多い一日となりますようお祈りいたします。

（社団法人日本病院会会長山本修三）

②日本病院会会員の状況

③日本病院会の役員

④日本病院会の事業案内

⑤日本病院会の沿革

⑥日本病院会の各種委員会等の活動

⑦日本病院会組織図

③会員の状況､事務所

⑨日本病院会の新体制における活動基本方針

⑩日本病院会における個人情報保護方針

⑪日本人間ドック学会①②

⑫第47回日本人間ドック学会学術大会

第１回国際人間ドック会議

⑬国際人間ドック学会

⑭診療情報管理士の養成①～③

⑮ＷＨＯとの協力事業

⑯日本診療録管理学会①～③

⑰病院経営管理者養成課程通信教育について

（|日･事務長養成課程）

｢事務長･看護管理者セミナー』

し日時：７月１２日(71<)･'3日（木）

し場所：東京ファッションタウンビル905号室.906号室

①事務長セミナー

レ日時：７月１２日（水）９:00～１６:１０

し参加者数：239名

総合司会：日本病院会人材育成委員会委員佐合茂樹氏

開会挨拶

日本病院会人材育成委員会委員長小川嘉誉氏

｢病院経営の将来像一生き残るための条件一」

日本病院会副会長､医療法人美杉会佐藤病院理事長佐藤眞杉氏

司会:日本病院会人材育成委員会委員長小川嘉誉氏

｢診療報酬改定から考察する病院の将来像」

中央社会保険医療協議会委員日本病院会常任理事石井暎禧氏

司会:日本病院会人材育成委員会委員長小川嘉誉氏

｢病院経営の立場からみたＤＰＣ」

中央社合併iii願M1齢DPC評ＩＭｊＷ蛉長鰍粒みなと赤十字病鮒長西岡清氏

司会:日本病院会人材育成委員会委員遠藤昌夫氏

｢今後の'慢性期入院医療について」

鯨馴艤型病柵究蛉長医雛Ｍ１団粧会粧病院鰹長安藤高朗氏

司会:日本病院会人材育成委員会委員遠藤昌夫氏

②看護管理者セミナー

レ日時：７月13日（木）９:00～16:３０

レ参加者数：240名

総合司会：日本病院会人材育成委員会委員古橋美智子氏

｢令､看護管理者は､病院経営にどう関わるか｣その1

111崎市立111崎病院副院長･看護部長篠原弘子氏

｢今､看護管理者は､病院経営にどう関わるか｣その巳

東京医療保健大学医療保健学部看護学科学科長･教授

(前NTT東日本関東病院看護部長）坂本すが氏

司会:日本病院会人材育成委員会委員古橋美智子氏

シンポジウム

｢どう進めるか退院支援･地域医療連携一実践例から考える－」

京都大学医学部附属病院看護師宇都宮宏子氏

医療法人社団三喜会居宅サービス部統括部長和田洋子氏

船橋梨香園在宅介護センターセンター長杉田勝氏

コーディネータ:厚生労働省医政局看護課在宅医療専門官

山田雅子氏

｢看護関連領域において､診療報酬改定がもたらしたもの」

日本看護協会奥村元子氏

司会:日本病院会人材育成委員会委員古橋美智子氏

●曰本病院会セミナー

東京ビッグｻｲﾄ会議棟、東京ファッションタウンビル(TFTビ

ル)研修室において、セミナーを開催し、３日間で延べ618名の

参加者を集めた。
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、｢病院マネジメントと融合する|T最前線｣ソリューションコーナー

医療情報システムゾーンで実施｡33社が出展｡展示内容は、病院経営システム、

財務管理システム､ＤＰＣシステム､物品管理・物流システム､個人情報保護への

対応･セキュリティシステム等のＩＴ活用による病院マネジメント支援等。

また､コーナーに隣接するIＴソリューションステージでは､主催者セミナーとソリュー

ションコーナー出展社プレゼンセミナーが行われた｡３日間で合計１８セッションが開

催され､参加人数は延べ1,800名であった。

|Tソリューションステージ<場所:東5.6ホール〉

し日時：７月１３日(木)１１:45～12:１５

>参加者数：６名

し場所：東京ビッグサイト東6,ＢＫセミナールーム

[Ｋ－４］

｢経済性･効率'性･環境'性に優れたエネルギーシステムの利

活用」

財日本心臓血圧研究振興会附属榊原記念病院

事務管理部副部長佐藤讓氏

し日時：７月13日(木)１５:15～16:００

レ参加者数：３４名

し場所：東京ビッグサイト東6,ＢＫセミナールーム

[Ｋ－Ｓ］㈱メディシン

｢洗剤を使わず洗浄･消臭･除菌を行い､節水も可能な洗濯

用水生成装置」

し日時：７月14日(金)１１:45～12:ｌ５

し参加者数：１５名

し場所：東京ビッグサイト東6,ＢＫセミナールーム

曰'快適な病院づくりのために－空調衛生･省エネコーナー

医療機器､環境設備ゾーンで実施｡１２社が出展｡出展内容

は､空調システム､消臭･除菌等の空調衛生関連と､省エネ等。

｢空調衛生･省エネセミナー」

本コーナー出展社によるプレゼンテーションセミナーと主催者

セミナーも実施した。

[Ｋ－１］京セラ㈱

｢導入が進む太陽光発電システム」

し日時：７月１２日(水)１３:00～13:３０

レ参加者数：１５名

し場所：東京ビッグサイト東6,ＢＫセミナールーム

[Ｋ－２］

｢地域の特性を生かした省エネ－コストダウンにも効果的

な焼却熱･地下水の有効活用」

稲城市立病院事務長川久保康男氏

し日時：７月12日(水)１５:15～16:００

レ参加者数：２６名

し場所：東京ビッグサイト東6,ＢＫセミナールーム

[Ｋ－Ｓ］ビーアンドビー販売㈱

｢まったく新しい空間の安全対策一超微細ドライミストの

シールド効果」

回フツクコーナー

医療・介護・福祉等に関する書籍の即売を10社（16区

画)の出展があり､東ホールにて開催した。
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７月12日(水） ７月13日(木） ７月14日(金）

１０:4０

▼

１１:1０

｢ＩＴ活用で実現!未来型クリニック経営」

㈱メディヴァ代表取締役大石佳能子氏

｢病院マネジメントと融合する
ｌＴへの期待」

国際医療福祉大学薬学部教授池田俊也氏

｢電子カルテにおけるセキュリティについて」

㈱医療情報システム開発センター研究開発部部長

山田恒夫氏

11:3０

▼

１２:0０

｢ＤＰＣ準備に向けた取組み－効率的
運用と経営面に与えるインパクト」

ニソセイ情報テクノロジー(㈱

｢ブランチ放射線科運営支援と
ＩＴの融合」

㈱ドクターネヅト

｢業界標準技術で実現する、

ＰＣの情報漏洩防止対策」

デル(㈱

１３:0０

▼

１３:3０

｢ＢＳＣを用いた病院経営管理システム

との共同開発」㈱ヘルスヶァシステムズ

｢医療の質と経営体質改善をサポート

－DPC時代の統合経宮支援システム」

㈱健康保険医療情報総合研究所

｢インターネット活用で健康管理を効率化一

産業医活動･健診業務を支援するASP型健

康管理システム」㈱ヴァル研究所

１３:5０

▼

１４:2０

｢ＩＴ化とセキュリティに配慮した病院にするた

めに－１Ｔ機器の導入と患者アメニテイを両

立させるスペースづくり」㈱ｲトーキ

｢改正病院会計準則に墓づく財務会計と

部門別原価計算システム紹介」

㈱シスブラ

｢ＩＴ化に伴う画像診断から見た医療連携」

コニカミノルタエムジー㈱

１４:４０

▼

１５:1０

｢アメニティの向上と投資負担の少ない

医療'情報システムの導入スキーム」

㈱ヴァイタス

｢病院経営のモニタリングに必要な情報

墓盤の整備とシステム構築」

富士ソフト㈱

｢Ｊ－ＨＯＳＰＩ②病院経営支援ツールー院内

作業工程の可視化による改善効果」

㈱ジーネヅト･テクノシステムズ

１５:3０

▼

１６:0０

｢ＡＳＰ型電子カルテに懸けた病院、

その導入事例」

セコム医療システム㈱

｢医療業界における経営管理改革一先進

的経営を支えるＩＴ活用例の紹介」

ＳＡＰジャパン㈱

｢医療分野で実現するユビキタス環境一

ネットワーク・ＩＴ技術からメディカルデ

バイスまで」ファイバーテソク㈱



ハスヒレショソファンス

３日間で11本のカンファレンスを実施した｡「医療制度改革

と今後の経営戦略」をテーマにしたシンポジウムでは、大道氏

の基調講演に続き、４名の講師がそれぞれの立場から医療制

度改革における各病院の戦略的取り組みについて発言した

後、パネルディスカッションを行なった｡限られた時間の中であっ

たため、シンポジウム終了後も多数の参加者が各講師と情報

交流をする姿が目立った｡また｢DPCと診療情報管理｣をテー

マに開催した病院経営フォーラムにも関心が高く、多数の参加

があった｡３日間のホスピタルショウカンファレンス参加者総数は

1,399名。

囚|Ｔフォーラム『病院マネジメントと融合する|T最前線』

●「"医療情報の標準化･電子紹介状と患者への情報提供”

静岡県から全国へ－静岡県版電子カルテの概要､先駆

けて導入された袋井市民病院の取り組み」

浜松医科大学医療情報部教授木村通男氏

袋井市民病院情報システム室長城崎俊典氏

●「医療におけるｌＴコストと資金調達」

医療法人社団恵愛会大分中村病院事務局参与

渡邊博康氏

●「安全で高度であるための'盾報システム（電子カルテ＋

画像情報十セキュリティー)の運用」

財団法人日本心臓血圧研究振興会付属榊原記念病院

事務管理部副部長佐藤讓氏

●「地域医療における品質リスクマネージメントと他職種

協働を支援する|Ｔツールの方向性」

東京都医師会理事(医療福祉担当:介護･障害者福祉･在宅医療等）

医療法人社団幹人会理事長幅生ｸﾘﾆｯｸ介識人蠅施識の花）

玉木一弘氏

し日時：７月１２日(水)13:00～１６:５５

レ参加者数：153名

し場所：東京ビッグｻｲﾄ会議棟607.608

Ⅱオープニングセッション

｢患者と医療者が協働する医療を目指して』

ＮＰＯ法人ささえあい医療人権センターＣＯＭＬ理事長

辻本好子氏

し日時：７月12日(水)１１:00～12:００

レ参加者数：３６名

し場所：東京ビッグｻｲﾄ会議棟607.608

日看護セッション１『感染管理の実際ｊ

｢曰本における感染管理の現状と課題

～看護師の立場から感染管理を考える～」

日本看護協会看護研修学校感染管理学科専任教員

雨宮みち氏

｢感染管理の実際－私達にできること－」

亀田総合病院感染管理看護師(ICN）崎浜智子氏

し日時：７月12日(水)１３:00～15:００

レ参加者数：５０名

し場所：東京ビッグｻｲﾄ会議棟606

回トピック２，ｃタグの医療応用とユビキタス医療lTの今後」

東京医科歯科大学情報医科学センターセンター長・教授

田中博氏

し日時：７月13日(木)11:00～１２:００

レ参加者数：113名

し場所：東京ビッグｻｲﾄ会議棟607.608

回シンポジウム『医療制度改革と今後の経営戦略』

●基調講演｢医療制度改革と今後の経営戦略」

日本大学医学部社会医学講座医療管理学部門

教授大道久氏

●パネルディスカッション｢急'性期．'匡'性期の各病院におけ

る難局の打開策と今後の経営戦略について考える」

司会：日本大学医学部社会医学講座医療管理学部門

教授大道久氏

回トピック１『制度としての健診と健診ビジネス」

東京大学医学部附属病院

22世紀医療センター健診情報学講座助教授奥真也氏

し日時：７月12日(水)１５:30～16:３０

レ参加者数：145名

し場所：東京ビッグｻｲﾄ会議棟606

-188-



回看護セッション２『医療事故から学ぶ－看護現場におけ

るリスクマネジメント～医療被害の経験とセーフティー

マネージャーの立場から～』

医療法人明芳会新葛飾病院

医療安全対策室セーフティーマネージャー豊田郁子氏

>日時：７月14日(金)１３:00～14:００

レ参加者数：４７名

し場所：東京ビッグｻｲﾄ会議棟606

発言者：

～市立病院の経営と診療報酬改定の現状と課題～

赤穂市民病院院長邊見公雄氏

～医療制度改革の病院経営へのインパクトと今後の対策～

特別医療法人財団董仙会理事長恵寿総合病院

院長神野正博氏

～これからの療養病床のあり方と経営戦略～

医療法人渓仁会定山渓病院院長中川翼氏

～医療制度改革による法人運営の見直しと今後の対策～

特別医療法人恵仁会常務理事くるさわ病院

院長黒澤一也氏

し日時：７月13日(木)１３:30～16:３０

レ参加者数：256名

し場所：東京ビッグｻｲﾄ会議棟607.608

、トピック４『ヘルスケアＰＫＩ(ＨＰＫｌ)の医療への

応用と保険証認証システム』

｢わが国の保健医療福祉分野ＰＫＩ(ＨＰＫｌ)の動向」

東京大学大学院情報学環助教授山本隆一氏

｢保険証認証システムにおけるセキュリティー対策－何を

すべきか､何をすべきでないか」

千葉大学名誉教授里村洋一氏

一保険証認証実験システムのデモンストレーション－

NTT東日本千葉支店法人営業部早津良昭氏

し日時：７月１４日(金)14:30～１６:３０

レ参加者数：３５名

し場所：東京ビッグｻｲﾄ会議棟606

回スペシャルセッション

｢新たな地域医療連携の体制づくり』

｢地域医療連携の実際一地域連携クリティカルパスを含

めて」

国立病院機構熊本医療センター院長宮崎久義氏

｢病院が核となった地域包括医療と地域包括ケアシステム

の構築～尾道市御調町での実践から～」

公立みつぎ総合病院病院事業管理者山口昇氏

し日時：７月14日(金)１０:30～12:３０

レ参加者数：136名

し場所：東京ビッグｻｲﾄ会議棟606

、病院経営フォーラム｢ＤＰＣと診療情報管理

～ＤＰＣデータの効果的運用と活かし方』

｢ＤＰＣと包括評価～試行的制度から､確立した基盤への転換」

国立がんセンターがん予防･検診センター情報研究部

石川ベンジャミン光一氏

｢ＤＰＣ導入における診療1盾報管理

～院内体制･コーディング･データ活用などについて」

医療法人社団カレスアライアンス日鋼記念病院診療情報管理部課長

㈱日本へルスシステム研究所情報企画部部長

佐藤正子氏

｢ＤＰＣデータの病院経営への活かし方

～中頭病院の事例から」

特定医療法人中頭病院診療情報部部長知花敬氏

｢全体質疑」

3名のスピーカーと会場参加者との質疑応答

し日時：７月１４日(金)１４:00～１６:５０

レ参加者数：248名

>場所：東京ビッグｻｲﾄ会議棟607.608

回トピックＳ｢病院におけるコストマネジメントを考える」

｢ＩＴツールを活用した経営分析とその効果の実例一医師

業績評価制度の取り組みを例として」

東急病院管理部三宅慎一氏

｢厚生連参加による共同購入でのコスト削減方策と医療材

料マスター管理」

日本文化厚生農業協同組合連合会業務部部長

木内健行氏

し日時：７月14日(金)10:30～１２:３０

レ参加者数：166名

し場所：東京ビッグｻｲﾄ会議棟607.608

図
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[Ａ－４］DreamHeaIthcarePartners

｢病院はこうすれば良くなる｡変わる～現役院長が考える医

療制度改革と病院イノベーション戦略～」

医療法人春秋会城山病院院長田邊英紀氏

し日時：７月１３日(木)12:45～13:３０

>参加者数：230名

し場所：東京ビッグサイト605.606会議室

菫レセンフーションミ

出展社が自社ブースの展示だけでは十分に伝えきれない、

新製品･技術･サービスの内容やユーザー事例などの効果的な

発表の場として、出展社プレゼンセミナ－Ａコース、Ｂコースを開

設した｡Ａコースは､東京ビッグｻｲﾄ会議棟6Fで7セッションを開

催し､延べ約910名が参加した｡Ｂコースは東6ホール主催者事

務室に東6ＢＫセミナールームをつくり6セッションを開催し､延べ

約310名が参加した。 [Ａ－Ｓ］東芝メディカルシステムズ㈱／

東芝住電医療I情報システムズ㈱

｢ＰＣＡＰＳの最新動向と東芝のソリューション」

東京大学大学院助教授医学博士水流聡子氏

し日時：７月13日(木)１４:00～14:４５

レ参加者数：180名

し場所：東京ビッグサイト605.606会議室

[Ａ－１］㈱ケアコム

｢病棟安全管理ソリューション､事例報告と今後の展望」

㈱ケアコム企画室企画Ｇ参事山崎清一氏

し日時：７月１２日(水)12:45～１３:３０

レ参加者数：６５人

し場所：東京ビッグサイト605会議室

[Ａ－Ｓ］

｢医療制度改革の展望一ＤＰＣから療養･地域連携まで－」

国際医療福祉大学医療経営管理学科高橋泰氏

し日時：７月１４日(金)11:30～13:３０

レ参加者数：151名

し参加者数：東京ビッグサイト605会議室

[Ａ－２］㈱ハーディ

｢医療機関の中核業務にシフトする予防医療一診療報酬

逓減時代への対応策一」

㈱ハーディ代表取締役社長保健学博士失後昭彦氏

し日時：７月12日(水)14:00～14:４５

レ参加者数：９７名

し場所：東京ビッグサイト605会議室 [Ａ－フ］シスコシステムズ㈱

｢病院におけるネットワーク構築事例と安定稼動

５つのポイント」

シスコシステムズ㈱公共営業公共営業システムエンジニアリ

[Ａ－Ｓ］㈱フューチャー･ウエイブ

｢生活習慣病予防､改善のための末梢血管血流測定」

㈱フューチャー･ウエイブ代表取締役太田雅也氏

し日時：７月12日(ZM5:１５～16:００

レ参加者数：４５名

し場所：東京ビッグサイト605会議室

ﾝグ医療担当

し日時：７月１４日(金)１４:00～14:４５

レ参加者数：138名

し場所：東京ビッグサイト605会議室

岩丸宏明氏
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[Ｂ－１］㈱シスプラ

｢中小病院のための部門別(診療科別)原価管理の実践方

法」

原澤会計事務所税理士原澤秀男氏

レ日時：７月12日(水)１４:00～14:４５

レ参加者数：７９人

し場所：東京ビッグサイト東6ＢＫセミナールーム

[Ｂ－４］㈱曰本医療事務センター

｢ＤＰＣシミュレーションの重要'性一ＤＰＣを通じた医療機

関経営戦略」

㈱日本医療事務センター医療事業推進部

課長(医業経営コンサルタント）秋元聡氏

し日時：７月１４日(金)12:45～１３:３０

レ参加者数：９６人

し場所：東京ビッグサイト東6ＢＫセミナールーム

[Ｂ－２］リプライス㈱

｢経営理念で頻繁に使うく患者サービス〉の具体化を考え

るⅡ」~もしいつでもどこからでも今の診察状況がわかっ

たら－

ﾘﾌﾟﾗｲｽ㈱取締役営業部長井上健一郎氏

し日時：７月１３日(木)１２:45～１３:３０

レ参加者数：２８人

し場所：東京ビッグサイト東6ＢＫセミナールーム

[Ｂ－Ｓ］特定非営利活動法人医学中央雑誌刊行会

｢医学文献情報データベースサービス「医中誌Web」のご

紹介」

特定非営利活動法人医学中央雑誌刊行会

電子出版課課長松田真美氏

し日時：７月14日(金)14:00～14:４５

レ参加者数：１３名

し場所：東京ビッグサイト東6ＢＫセミナールーム

[Ｂ－Ｓ］㈱サンシャイン

｢無線ナースコールシステムの活用」

㈱サンシャイン代表取締役佐々木和男氏

主任小原菜々子氏

岩手大学工学部教授厚井裕司氏

し日時：７月13日(木)14:00～14:４５

レ参加者数：３４人

[Ｂ－Ｓ］Ｊ－ＨＩＢＣバーコード曰本事務局

｢ＨＩＢＣ入門｡曰本の医療産業､流通､病院のためのヘルス

ケアバーコード」

EHIＢＣＣ医療業界通信協議会ドイツ事務局代表

ハインリヒ･エールマン氏(HeinrichOehlmann）

社団法人日本自動認識システム協会研究開発センター長

柴田彰氏し場 所：東京ビッグサイト東6ＢＫセミナールーム

し日時

し参加者数

し場所

:７月14日(金)15:15～１６:００

:６０名

:東京ビッグサイト東6ＢＫセミナールーム
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第１４国際活動

１．国際病院連盟（ＩＨＦ）

IHF2007年韓国Conferenceについて本会への協力依頼があり、国際委員会としてもこれに応じ

ることとした。

アジア地域においては中国の加盟に伴う台湾問題があり、日本が韓国とともに解決に向けて

の調整国として関わった。

今後も秋山理事を通じて諸外国の状況、特にアジアの代表国として各種意見をGoverning

CouncilMeetingにおいて反映すべく努力していく。

２．アジア病院連盟（ＡＨＦ）

2005年第２回AHF理事会（クアラルンプール／マレーシア）において山本修三日病会長がAHF

会長に選任された。任期は2005年11月１日より2007年10月３０日。

その後２年間（2009年10月３１日まで）AHFImmediatePastPresidentとして引き続きAHF公務

を行うこととなった。

海外視察研究会

諸般の事I情により開催を見送った。

３．
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第１５広報

１．日本病院会ニュースの発行（主な記事・寄稿）

〈号数〉〈発行曰〉

733号４月10曰

１）山本会長が代議員会・総会で所信

①診療報酬マイナス改定病院の影響甚大医療の質･安全等に懸念緊急提言視野に調査･検証へ代

表の中医協での働き等は評価日病協を提言組織に

２）①日病協が診療報酬改定を総括従来と様相一変、対応修正余儀なく（石井氏）定性的には成果、定量

的には課題も（邊見氏）患者の視点重視で実質面に評価軸国民的議論起こすべき

②日病協新議長に竹内正也全国公私病院連盟会長を選出

３）未収金の実態解明、年716万円に（四病協調査）３年分で1620万円、９割の病院が問題内包傘下の全

病院の推計は年３７３億円回収ルール模索に乗り出す方針

４）国際活動重点施策に（日病の平成１８年度予算、事業計画案）

５）厚労省版・診療報酬算定方法の疑義解釈集（その３）

734号

１）

４月25曰

医師不足問題で「集約化」議論（常任理事会）方向は支持、実効性に課題操作加え補完的施策が必要

と有効策の検討・提言求める声医師の外来基準の是非

日病が意見書

①福島県立大野病院産婦人科医師逮捕について医師法違反は不可解現場は混乱、医療が萎縮

②小泉猷目の医療費認識について１人当たり「比較的高水準」は逆医療制度改革の結論懸念

第５次医療法改正案の要点施設規制から患者の視点に切り換え

ＤＰＣ拡大、対象３６０病院に調査協力病院２１６が参加（中医協報告）

依然７割弱が赤字病院（公私病連と合同で平成１７年病院運営実態調査・１１９５病院の６月分）私的

の黒字は６割弱､やや改善の兆し自治体､その他公的は費用増加平均在院日数は２０日が境目か入

院は２７人増、外来３９６人減に

く主潮＞「ビジョンなき診療報酬改定」

2）

3）

4）

5）

6）

735号５月１０曰

’）①日病協、医療政策全般に活動拡大診療報酬の達成上、不可欠病院のあり方、部会作り提言へ副議

長に鮫島日精協会長入院基本料の扱い危｣倶

②「日本の医療が危機に」（竹内日病協議長が会見で表明）

２）厚労省が療養病床の転換プランを提示

３）厚労省版・診療報酬算定方法の疑義解釈集（その５）（その４は歯科のため省略）

736号５月25日

１）改定で－部の病院に運営難の恐れ（四病協が新看護基準の届出状況を緊急調査）ほとんどが民間中小病

－１９３－



院入院基本料組換えで「優劣」もリハビリは半数が算定不可夜勤７２時間規制で引き抜きも

2）医療療養病床、採算割れも（四病協等要望）「医療区分１｣、介護保険移行準備病棟など「実質徹退

促す低報酬｣、改善求める

3）病棟閉鎖起き地域医療崩壊も（四病協アンケート調査で会見）新看護、民間中小病院に打撃

4）ＤＰＣ導入準備研修会を開催東京で８００人が意思決定の道筋探る

①検査の外来への前倒しで「目先の利益を追うな」（齊藤寿一氏）

②データのエピデンスは医療費抑制の牽制材料に（厚労省・真鍋氏）

③導入勧奨に意見二分途上段階の現象と（齋藤洋一氏）

５）診療情報管理士１万２千人に（第６４回通信教育認定式）

６）寄稿「今年度診療報酬改定と経済財政諮問会議の動向」池澤康郎日本病院会副会長

737号６月10曰

１）山本会長が代議員会・総会で所信

①改定の方向早急に調査検証へ影響の原因解明を強調４％超のマイナス、一部にアップも伝わる

日病協軸に準備、次期改定も視野に

②平成１７年度事業報告、決算を承認中医協対応、国際活動拡大など

③松谷厚労省医政局長が講演で急性期病床再編の可能性示唆

２）改定影響度２段階調査に（日病協が医療政策検討のＷＧ設置へ）

３）手術の施設基準調査で分科会（中医協）１９年３月に中間報告、夏に集約

４）国際モダンホスピタルシヨウ２００６の概要７月１２～１４日、東京ピッグサイト東展示棟でテーマ

は「確かな健康・医療・福祉一クオリテイの高いサービスをめざして」出展３８９社・来場１０万人見

込む

５）＜主潮＞「未収金問題に取り組みを！」

６）＜中'１，病院コーナー＞「岡山の日病学会でお会いしましょう」（福田浩三中小病院委員長）

738号６月25曰

１）医療制度改革関連法が成立県単位で医療費適正化計画１０月から患者負担増６年後に介護療養型廃

止医療計画は機能分化と連携重視に県に医師確保の機関設置

２）第５６回日本病院学会開催迫る７月７～８日、岡山市で新たな病院像探る

３）日病が療養病床の報酬等で要望医療安全管理者の要件も

４）＜主潮＞「地域医療崩壊の危機に臨んで」

５）＜中小病院コーナー＞「２００６年の改定に思うこと」011原弘久名古屋共立病院理事長）

739号７月10日

１）改定影響度緊急調査は１０月集約（日病協）７月末に回収、療養病床は次回政策立案のＷＧ設置も了

承

２）第５６回日本病院学会が岡山で盛会コラボレーシヨンによる病院像さぐる

３）石井暎禧中医協委員の所感「本格的変化の始まった診療報酬体系」「患者」というキーワードとケース

ミックス分類中医協改革と病院代表参加の必然性

－１９４－



4）第３２回日本診療録管理学会学術大会の開催予定概要テーマ「医療の質と診療情報管理～求められる医

療と現実のはざまで…」８月２４～２５日、福井市で

5）医療療養病床の算定方式変更（改正告示）患者の病態・状態像で区分

6）＜中小病院コーナー＞「中小病院にひときわ厳しい診療報酬改定一研修で病院の体質強化を」（佐藤眞杉

佐藤病院理事長）

740号７月25日

１）病院軸に多面的連携の時代へ（第５６回日本病院学会開く）

①病院・施設間、行政、市民とコラボレート（士井章弘学会長）今後の病院学の方向を示唆

②寛仁親王殿下が病院と福祉語る小菅旭山動物園長のアイデア

③シンポジウム「コラボレーションによる地域連携」持ち場ごとの医療連携探る

④シンポジウム「中小病院の歩むべき道～輝く病院づくりのために」中'１，病院の自由度生かす経営

２）邊見公雄中医協委員の所感「今期改定の反省点と次期改定に向けての対策」

３）財津晃元副会長が逝去病院給食の委託研究に尽力

４）日本の民間病院の声を一つにして訴えたい伽藤正弘民間病院部会委員長に聞く）

５）第４７回日本人間ドック学会学術大会の開催予定概要９月１４～１５日、沖縄で

６）「入院時生活療養費」に改編１０月から食事療養費に上乗せ、７０歳以上に適用

７）国際モダンホスピタルシヨウ2006が盛況東京ピッグサイト・東展示棟に移転、３９２社・来場７万６７

００人テーマに「確かな健康・医療・福祉一クオリテイの高いサービスをめざして」掲げ

741号８月25日

１）大阪で院長セミナー

①医療経済と病院医療めぐり議論白熱の長時間シンポジウム混合診療問題で応酬

②１日当たり入院９２．２％、外来９６．１％に（５２９病院の診療報酬改定影響率速報値）「患者数

減少が考えられる」（関田氏）

２）若月俊一元副会長が逝去諸橋執行部３期支える

３）日病協が入院基本料の弾力的運用で緊急要望北海道でランク激下、地域差も増大

４）特別寄稿「大気汚染公害で被害を受けている病院より～都会にない治療環境・ハーブ庭園の自然環境をう

ばわれて」（野尻眞白川病院理事長）

742号９月10曰

１）ＤＰＣ担い手は診療Ｉ情報管理士（第３２回日本診療録管理学会を福井市で開催）「医療の質と診療情報

管理一求められる医療と現実のはざまで…」テーマに

①シンポジウム「ＤＰＣ導入に関する諸問題―どこを解決すれば全病院が導入できるか」医師サポート

が導入に必須コーディング精度、現状に課題も

②パネルディスカッション「信頼できる医師、医療機関とは」患者第一主義が基本、'情報は整理し伝え

る「誠意ある診療録に努めよ」

③大会長講演全国一の福井県がん登録今後、診療情報管理士の業務に

④シンポジウム「医療Ｉ情報の活用とフィードバック」病院内のレセプトデータ結合暗号化で守秘保ち患
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者特定可能

2）迫'悼文「故若月俊一先生を偲んで」（林雅人平鹿総合病院総長）

3）未収金問題で初の公開討論会（四病協主催）救急医療充実の裏で未収増大資格証明書患者も発生の温

床に加盟病院３年で８５３億円、全国で１千億生活苦､諸制度の矛盾が未収金に卿寺の保険認証シ

ステムが必要最悪の場合、集団訴訟も視野に

743号９月25曰

１）第４７回日本人間ドック学会学術大会盛会に

①｢抗加齢医学｣人間ドックの課題に沖縄に学ぶ長寿研究メタボリック症候群も焦点に第１回国際

人間ドック会議を併設

②メタボリック症候群にはストレス対策（０５年人間ドック全国集計成績・２６７万人データ）健常者

頻度最低タイの１２．３％に異常の大半は刮三活習'慣関連従来の改善方法、ほとんど失敗前立腺が

ん、乳がんの増加めだつ年齢別検査、「がん専門ドック」必要

２）看護師比率で緩和措置(厚労省が１０月１日適用）入院基本料算定式の端数切上げ廃止日病協緊急要

望に回答

３）看護師不足問題中医協で石井委員が提起検証部会の俎上に

４）岡山義雄元顧問が逝去病院防災活動に尽力

５）院内乳幼児連れ去り、盗難等の防止対策（厚労科学研究）病院のインタビューを集約

744号１０月10曰

１）民間病院部会が診療報酬改定影響調査

①６害'|が減収病院改定で打撃（前年同月比）中小病院ほど高い下げ増・減収問わず給与費増大も

「病院経営は危機的状況」伽藤委員長）

②経営課題は医師､看護師不足〃売り手市場〃で人材確保に不安医療療養病床の７割が減収医療区

分２，３めざす動き顕著

③社会医療法人に医療法人の５割が志向

２）影響度調査は補正・精査後に集約（日病協）２０年改定要望は来年２月末めざす

３）認定者通算５００人を達成（病院経営管理者養成課程通信教育）

４）＜中小病院コーナー＞「患者さんのニーズに敏感に反応を」（白根研二白根病院理事長）

745号１０月25曰

１）〃人間ドックアドバイザー〃養成へ（日病と人間ドック学会で）特定健診・特定保健指導に看護師、

管理栄養士などで約１万人メタボリック症候群予備軍に対応

２）未収金問題集団訴訟も視野に（四病協）まず病院単位で保険者に請求期限内に保険者が払わない場

合「黙っていては解決にならない」

３）病院の医療機能公表へ(厚労省検討会）来年４月ネットで県への報告義務課すアウトカムは研究分

析の有無で

４）潜在看護師の掘り起こしが先「届出制必要ではないか」（四病協）

－１９６－



746号

１）

１１月25曰

日病協が診療報酬改定で４月分調査

①改定の影響､数字以上に厳しく収入全体で実質２％減自然変動含め６９'6超の減に療養病床算定変

更でさらに減収も

②自然増ないに等しい状況病床規模問わず３月の前年同月比でマイナス外来は実質３．６～３．８％

の大幅減入院は１．２％減、救急加算でカバーＤＰＣは０．９％減、本来の増が消失

社会医療法人に非課税求める（四病協が税制要望）移行時、法人税、寄付等で

第三者機関の創設が必要（日病が医療関連死等で提言・自民党ＡＤＲ検討会）

選挙告示３月２４日に役員改選

診療情報管理士診療系職種も注目（第６５回認定１７７４人の内、医師３６人含む１８５人）総計１

万４千人弱､､合格率５割の難関「日本の医療の質を底支え」「ＷＨＯも認めた教育と能力」

１
１
Ｊ
１

２
３
４
５

747号１２月10曰

１）電子カルテ導入病院半数が紙も（日病ＩＴ委員会が１４２病院集計）運用の不徹底が主因業務への

効果、現状厳しい見方もカスタマイズに多大の費用標準モデル提案の必要も

２）自民党勉強会で意見交換〃病院医療崩壊〃の認識共有へ

３）第５７回日本病院学会の開催予定概要６月１４～１５日、茨城・つくば市でメインテーマ「医療と社

会の豊かな共生と新たな創造」

４）民間中小病院の看護師確保策を(四病協が要望）潜在者掘り起し､届出制度案、７対１に医療度など当

局に大規模募集の自粛指導求める

５）未収金回収運動を開始四病協、会員に善管注意義務指示保険者への一斉請求の布石に

６）寄稿「平成１８年度診療報酬改定の影響一日病協の調査のまとめ」（齊藤寿一日病協診療報酬実務者会議

委員長）

748号１月１０曰

１）看護師需給で当局と意見交換（日病協）「７：１の問題は予想外」（厚労省看護課長）人材の一極集

中、終息は不透明と看護師確|呆、当面は離職防止策で潜在者就業にモデル事業

２）寄稿・正副会長の今年への想い

３）アジア・パシフイックネットワーク京都会議日病が事務局受諾（ＷＨＯ・ＦＩＣ）

４）日病協も看護確保対策で要望（四病協が要請）潜在看護師掘起こし等５項目

５）レセプトＩＴ化の検討開始（三師会と四病協で）平成２０年４月から段階的義務化

６）新連載寄稿く社会的共通資本としての医療－１＞「１，ヒポクラテスの誓いと社会的共通資本としての医

療」（宇沢弘文日病参与・東京大学名誉教授）

７）１９年度厚労省予算案決まる社会保障費２２００億円圧縮

８）第４８回日本人間ドック学会学術大会のあらましテーマに〃ＡｉｍｈｉｇｈｉｎＥｄｏ〃掲げ、８月３０．３１

日、東京で世界のトップ研究者を招く

９）「日本診療情報管理士会」４月に設立へ職能３団体が統合、国際'情勢やＤＰＣで気運日病に事務局、

今後学会とで支援
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749号

１）

１月25日

7対１問題の要因は職場定着率の悪化(理事会で久常日病参与・日看協会長）ついてゆけない新卒者基

礎教育強化で看護力向上必要人材獲得競争はわずか（日看協調査）

理事の公・私同数を明文化会員構成の均衡背景に（役員改選）

病院学会日病事業に明確化学会会貝Ｉを改訂、日病が統合へ

｢新年賀詞交歓会」開く日病でも消費税のあり方議論

国際モダンホスピタルシヨウ２００７７月１１～１３日・東京ピッグサイトで

連載寄稿く社会的共通資本としての医療－２＞「２，社会的共通資本の考え方」（宇沢弘文日病参与．東

京大学名誉教授）

１
１
１
１
１

２
３
４
５
６

750号

１）

２月１０曰

７対１看護、国に見直し要請（中医協が建議書、次期改定対応を）急性期病院等に限定看護必要度で

判定人材確保策も

｢１日当点数」マイナス６．７％、過去最大の減収割合に（日病統計情報委員会が平成１８年診療報酬改

定の影響度・経営実態調査報告書）「１人１日当点数」は改定幅以内、患者減かマクロ配分ではマイ

ナス５．８２％９割がマイナス改定病院大病院ほど大きな影響

次期代議員候補者１１７名

石井暎iii喜中医協委員が医療制度改革と医療'情報をテーマに講演（日病通勤

マイナス改定が病院直撃（平成１８年病院運営実態分析調査）７２．８％の病院が赤字

連載寄稿く社会的共通資本としての医療－３＞「３、アダム・スミスの『国富論｣」（宇沢弘文日病参与・

東京大学名誉教授）

2）

１
１
１
１

３
４
５
６

751号

１）

３月10曰

今後の診療報酬改定の課題と方向（石井暎禧常任理事・中医協委員が見解示す）高齢者医療制度、介護

保険､外来の包括化など焦点に病院団体の対応遅れを指摘医療構造の枠組みで制度左右改定の流れ

把握し、姿勢定めよ保険で賄う急性期、中医協で合意医療と介護と生活の財源・給付整理へ我々は

高齢者医療の受Ⅲ論を公・私は診療報酬軸に結束可能外来の急・慢の同一評価見直しへ

日病協が７対１看護問題で緊急要望夜勤７２時間規制と看護師比率の弾力的運用を

病院の医療機能1情報公表へ（４月１日から）基本情報は３１項目

人間ドック認定医研修会開く（人間ドック学会）認定医は２５４６人に今後はアドバイザー事業を

連載寄稿く社会的共通資本としての医療－４＞「４，制度主義の経済学と社会的共通資本」（宇沢弘文日

病参与．東京大学名誉教授）

Ｊ
１
Ｊ
１

２
３
４
５

752号３月25曰

１）病院経営改善に向け報告書（経営管理委員会）急性期民間病院論など６編激動の医療制度改革のあお

りも

２）中医協委員は任期中続投（日病協）一部の早期交代論を否定推薦枠廃止後も準備必要「新人はベテ

ラン委員と」（石井暎禧氏）

３）４月からリハビリ料見直し（中医協が答申）日数制限除外対象者を拡大維持期リハビリの実施も
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4）＜主潮＞「認定個人'情報保護団体について」（武田隆男個人I情報保護に関する委員会委員長）

5）連載寄稿く社会的共通資本としての医療－５＞「５，LifeisShort,ArtisLong」（宇沢弘文日病参与・

東京大学名誉教授）

２発行回数

計２０回（４ページ建て１７回、８ページ建て３回）

３．総評

４月に平成１８年度診療報酬改定が行われたことから､病院経営管理および診療報酬請求業務にとって必要

とされる記事の掲載に努めた。７３３号（４／１０）と７３４号（５／１０）には診療報酬算定の疑義解釈集(厚

労省版）を掲載した。今回の診療報酬改定はマイナス３．１６％と過去最大の下げ幅であったが、中医協に初

の病院代表を送り込み、また日病協の改定要望が一定の反映をみるなど､本会始め病院団体が当事者となった

改定として内外から注目されるものでもあった。しかし､入院基本料の大幅な組換えによって６割もの会員病

院が減収を余儀なくされる厳しい調査結果（７４４号・１０／１０）や日病協会員の収入全体が実質２％ダウ

ンした影響度調査結果（７４６号.１１／２５)、さらに７対１入院基本料の導入を契機に引き起こされた看護

師不足問題（７４８号．l／１０等）と本会としての見方・対応などに紙面を割いた。さらに７５１号（３／

１０）には次回診療報酬改定の課題と方向について、石井暎禧中医協委員がポイントを説明した。

このほか､平成２０年に始まる特定健康診査と特定保健指導を睨んだ〃人間ドックアドバイザー〃養成事業

の取組み（７４５号・１０／２５)、四病協が対応に乗り出した病院の未収金問題（７４５号・１０／２５)、１

９年４月に導入される都道府県による医療'情報提供制度のあらまし（同）など､行政方面の情報提供にも努め

た。

寄稿関係では、宇沢弘文東京大学名誉教授による大型連載企画「社会的共通資本としての医療」（７４８．

１／１０～）を開始した。

２曰本病院会雑誌の発行（主な記事・寄稿）

(1)病院経営

日本の医療改革と統合へルスケアネットワーク

マスコミからみた病院の今日的な課題

企業経営モデルと経営ツール

病院経営の将来像一生き残るための条件一

今後の慢性期入院医療について

シンポジウム「激動期の医療経済と病院」

松山幸弘

渡辺俊介

川渕孝－

佐藤眞杉

安藤高朗

４月号

４月号

６月号

１０月号

１０月号

2007年３月号

(2)病院診療

保険教室「医師のための保険診療手引き（第19版)」

ベンチマークとクリニカルインディケータ

医療の質を高めるTQMの組織・実際そして効果

総合病院国保旭中央病院

有賀徹

副島秀久

号
号
号

月
月
月

４
５
６
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(3)病院管理

トークセッション「病院機能評価における情報管理機能のあり方

一患者さんに選ばれるための'情報提供を中心に－」

トピック「医療機関における個人Ｉ情報保護

コンブライアンス・プログラム構築の要点」

トピック「医療機関における個人'情報保護とセキュリティシステム」

トピック「ＩＴツールを活用した経営分析とその効果の実例

～医師業績評価制度の取り組みを例として～」

５月号

丸山満彦

大山永昭

９月号

１０月号

三宅慎一 2007年３月号

(4)特別企画・新春座談会

看護問題について 石井暎禧・古橋美智子・山本修三 2007年３月号

(5)医療経済・制度

特別座談会「平成18年度診療報酬改定をめぐって

－医療保険・介護保険のダブル改定の方向と意味、病院の対応一」

シンポジウム「国家財政と今後の医療政策」

特別講演「医療制度改革について」 松谷有希雄

シンポジウム「医療制度改革と今後の経営戦略」

診療報酬改定から考察する病院の将来像石井暎禧

４月号

７月号

８月号

１０月号

12月号

(6)医療連携

シンポジウム「地域医療と連携」 ４月号

(7)救急医療・災害医療

緊急被ばく医療大津留晶

集団災害の医療対応~何が提唱され、何が整備されつつあるのか－ 藤井千穂

長崎県における救急医療白書一長崎地域の救急実態調査から－井上健一郎

小児救急医療の現状と課題一より良い小児救急医療提供はいかにあるべきか－市Ⅱ|光太郎

シンポジウム「メディカルコントロールの現状と問題点」

号
号
号
号
号

月
月
月
月
月

８
９
９
９
９

(S）看護

看護セッション「質の向上が見える看護セッション「質の向上が見える１看護のアウトカム指標を用いたマネジメント手法と実践」

看護管理セミナー「今、看護管理者は、病院経営にどう関わるか（その１．２)」２Ｃ

６月号

看護管理セミナー｜今、看護管理者は、病|』完経営にどう関わるか（その１．２)」2007年１月号

看護セッション「医療事故から学ぶ－看護現場におけるリスクマネジメント

～医療被害の経験とセーフテイマネージャーの立場から～」2007年２月号

(9)予防医学

2005年人間ドック全国集計成績 笹森典雄 12月号
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00）医療安全対策

ＩＴフォーラム「医療への２次元シンボル・ＩＣタグ活用の功罪」

トピック「カルテレビューによる有害事象の把握と医療の質改善」

酒井順哉

小林美亜

６月号

７月号

(11）学会

く第55回日本病院学会〉

シンポジウム「災害・救急医療におけるPrehospitalcaremedicineの確立のために」 ５月号

７月号シンポジウム「医療に求められる発想の転換－誰のための病院か－」

〈第56回日本病院学会〉

特別講演「岡山発、国際人道支援活動のこれから」

特別講演「これからの病院を展望する」

シンポジウム「電子カルテの課題」

第56回日本病院学会主要演題・￣般演題プログラム

特別講演「日本の臓器移植の現況と課題一生１本肺移植を中心に－」

シンポジウム「医療安全への取り組み」

シンポジウム「中小病院の歩むべき道～輝く病院づくりのための～」

特別講演「新しい動物園のあり方を実践して」

シンポジウム「変貌する慢性期医療と介護」

菅波

水野

茂
肇

号
号
号
号
号
号
号
号
号

月
月
月
月
月
月
月
月
月

Ⅱ
Ⅱ
Ⅱ
Ⅱ
皿
皿
１
２
２

年
年
年

７
７
７

０
０
０

０
０
０

２
２
２

清水信義

小菅正夫

⑪巻頭言

療養病床の廃止・再編は地域の医療を混乱させる

医療制度改革のプロセス

四面楚歌のなかの病院長

新しい病院のあり方をさぐる－コラボレーションによる地域連携一

医療の質の向上と診療録管理

沖縄で開催される第47回日本人間ドック学会学術大会長あいさつ

「医療」の大切な「視点」について

イノベーション

医療、福祉興国論

求められている新たな出発、根拠と数字で政策提言を

経済成長に見合った医療費を

閉塞感を打破するのは消費税

透
藷
輪
軸
臥
信
順
男
宏
三
夫
一
一
一

召
修
和
浩

Ⅱ

渡部

小川

角田

士井

森田

鈴木

福井

西村

崎原

山本

星

福田

号
号
号
号
号
号
号
号
号
号
号
号

月
月
月
月
月
月
月
月
月
月
月
月

４
５
６
７
８
９
ｍ
Ⅱ
四
１
２
３

年
年
年

７
７
７

０
０
０

０
０
０

２
２
２

(13）グラフ

永寿総合病院

島根県立中央病院

独立行政法人国立病院機構九州医療センター

市立長浜病院

国保直営総合病院君津中央病院

号
号
号
号
号

月
月
月
月
月

４
５
６
７
８
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号
号
号
号
号
号
号
号
号

月
月
月
月
月
月
月
月
月

９
ｍ
Ⅱ
皿
ｕ
１
１
２
３

年
年
年
年

７
７
７
７

０
０
０
０

０
０
０
０

２
２
２
２

国際モダンホスピタルシヨウ2006

関西医科大学附属枚方病院

第56回日本病院学会

第32回日本診療録管理学会学術大会

第47回日本人間ドック学会学術大会

日本病院会役員挨拶

湖山病院と富士山

府中病院

長野市民病院

００蛸夏随筆８月号

スローライフな午後 安藤文英

ヴァイマールの悪夢 飯田龍一

イエスはキリストか 池澤康郎

どこにいった？「医の心」 石川功

旅の思い出 石橋晃

新医師臨床研修制度による第１回修了生の進路一間違っていない進路の選択一岩崎榮

遠藤昌夫

大井利夫

織本正慶

加藤俊彦

小路敏彦

近藤達也

齊藤寿一

齋藤信雄

齋藤英彦

佐田正之

佐藤眞杉

佐能量雄

下何邉智久

杉町圭蔵

関健

積惟貞

関口令安

高田三千尋

武田隆男

武田博士

武見敬三

士谷晋一郎

鈴夏・鉗夏・錆夏…

会議は踊る、されど…

悪法４法とその他の２法

自然の不思議な営み

酒よ署るなかれ

自己責任・自己管理

DPC時代の診療所の役割

医療は商品か？

トルコのＥＵ加盟問題

親として

ペン・ホーガンの呪縛を逃れて

質と効率を担保したダウンサイジングと病棟単位のＤＰＣを

今こそ、公私間格差の是正を

なぜ、末期癌患者に挿管するのか？

顔

モハマド君の眼の手術と私の病院

下田港

エイズに曰を向けよう

紫陽花あれこれ

植物を触感する

医療制度改革関連法について

日本国のリスクマネージメント
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`思いやりと寛容さ

古墳巡り

63年目の帰国

Ａ＆HToffler箸『富の未来」の－部抜粋

新米院長就任３カ月

「楽しみは極むくからず｣。－由布岳登山敗退、負け惜しみの記一

お年よりの医療は著しくすすんだが？

全国病院食Gourmet探訪記

私の甲状腺癌とのかかわり

日本病院会に期待

６月は新しい年のスタート

アウシュヴィッツを訪ねて

「国家のために国民があるのか？」

それとも、「国民のために国家があるのか？」

高齢者社会を迎えて

日本人、増加の妙案？

物忘れと忘れ物

騎馬戦、棒倒しの復活を

専門医と開業医資格に法的規制を１

医師の社会的責務について

クリティカルパス、そして地域連携クリティカルパスに思う

木島滋二先生のこと

『復活」

国立病院機構発足２年を顧みて

医療は冷夏

軸
諦
執
艤
献
酬
政
敬
郎
一
子
悟

志
信
節
聖

耕
瀧
即
概
杣
報
醜
加
飾
卿
燗
噌

餅
朔
紺
細
柵
榊
詫
醐
鯛
牡
蛎
岬

順
夫
美
朗
疏
妨
帷
嶬
瀧
勧
灘
俊

哲
秀

(15）連載

医学史の旅一イタリア１

医学史の旅一イタリア２

医学史の旅一イタリア３

医学史の旅一イタリア４

医学史の旅一イタリア５

医学史の旅一イタリア６

医学史の旅一イタリア７

医学史の旅一イタリア８

[ミラノ］

[パヴィァ、パルマ］

[ソルフェリーノ］

[ヴェローナ］

[パドヴァ］

｢ヴェネツィア①」

｢ヴェネツィア②」

｢ボローニャ」

和夫

和夫

和夫

和夫

和夫

和夫

和夫

和夫

星
星
星
星
星
星
星
星

８月号

９月号

１０月号

11月号

12月号

2007年１月号

2007年２月号

2007年３月号

００新入会員

横田病院（富山県）

浦安病院（千葉県）

横田

天野

力
汎 ４月号

５月号
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値
鮴
柵
叩
鯛
萢
胎
廓
麟

寛
洲
章
志
清
鰍
鍬
粒
隣

元
雅

明

号
号
号
号
号
号
号
号
号

月
月
月
月
月
月
月
月
月

８
９
９
ｍ
⑩
⑩
⑩
１
１

年
年

７
７

０
０

０
０

２
２

周南記念病院（山口県）

スズキ記念病院（宮城県）

いなく総合病院（三重県）

山口病院（東京都）

二王子温泉病院（新潟県）

小田原循環器病院（神奈川県）

福山城西病院（広島県）

医誠会病院（大阪府）

唐沢病院（北海道）

07）通教月報巻頭言

-）診療報酬改定と病院薬剤師

高度先進医療と混合診療

病院受難時代の事務管理者

廃棄物管理の課題

病院経営戦略

医療制度改革は病院建築をどう変えるか

医療安全支援センター

コラボレーションによる地域連携

これからの病院経営における事務職員の役割

臨床心理士を斬る

ＩＴ新改革戦略と病院のＩＴ化

医療供給制度改革について

関口久紀

藤正巖

星和夫

酢屋ユリ子

吉澤素行

長澤泰

鹿内情三

士井章弘

正木義博

大村政男

中村洋一

瀬戸山元一

号
号
号
号
号
号
号
号
号
号
号
号

月
月
月
月
月
月
月
月
月
月
月
月

４
５
６
７
８
９
ｍ
Ⅱ
皿
１
２
３

年
年
年

７
７
７

０
０
０

０
０
０

２
２
２

(18）一番町だより

平成17年度第３回定例理事会議事抄録

平成17年度第１１回定例常任理事会議事抄録

平成17年度第４回定例理事会議事抄録

平成18年度第１回定例常任理事会議事抄録

平成18年度第１回定例理事会議事抄録

平成18年度第２回定例理事会議事抄録

平成18年度第４回定例常任理事会議事抄録

平成１８年度第５回定例常任理事会議事抄録

平成18年度第６回定例常任理事会議事抄録

平成18年度第７回定例常任理事会議事抄録

平成18年度第８回定例常任理事会議事抄録

平成１８年度第９回定例常任理事会議事抄録

（平成１８年１月16日）４月号

（平成18年２月25日）５月号

（平成１８年３月25日）６月号

（平成18年４月22日）７月号

（平成18年５月27日）８月号

（平成18年７月６日）９月号

（平成18年７月29日）１０月号

（平成18年８月23日）１１月号

（平成１８年９月30日）12月号

(平成18年10月28日）2007年１月号

(平成18年11月25日）2007年２月号

(平成18年12月16日）2007年３月号

09）その他
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診療'情報管理課程通信教育第69期生の募集について

第13回人間ドック認定医研修会の開催について

病院長・幹部職員セミナーの開催について

国際モダンホスピタルショウ併設、事務長セミナー及び看護管理者セミナーの開催

第32回日本診療録管理学会学術大会の開催について

第47回日本人間ドック学会学術大会及び第１回国際人間ドック会議の開催について

平成20年度、実施される特定健診・特定保健指導、説明会の開催について

平成18年度「医療安全推進週間」医療安全フォーラム開催

診療'情報管理課程通信教育第70期生の募集について

厚生労働省平成１８年度「医療安全推進週間」医療安全フォーラムの開催について

号
号
号
号
号
号
号
号
号
号
号
号
号
号

月
月
月
月
月
月
月
月
月
月
月
月
月
月

４
５
６
６
７
８
９
ｍ
⑱
Ⅱ
皿
１
１
２

．
年
年
年

１
７
７
７

１
０
０
０

０
０
０

２
２
２

事務長セミナー及び看護管理者セミナーの開催について

本誌のグラフページ「病院紹介」の掲載病院募集のお知らせ

寄稿「医師数の推移について」

病院の消費税損税解消への道

寄稿「当院職員の患者に対するマナー向上に関する意識調査」

寄稿「受療者が期待する病院での心理的・社会的サポート内容

～誰からどんなケアを受けたいか～」 2007年２月号
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第１６医療従事者無料職業紹介事業

平成18年度の無料職業紹介事業は、病院会ニュース、インターネットを利用し求人・求職募集

を行った。医師の求人募集は20都道府県、３５施設の会員からあったにも係わらず、求職は無く、

医療機関への紹介は皆無であった。今後は、双方にとってメリットのある方式を検討することを

予定した。

（参考／求職：１８年４月１日～19年３月３１日受付分）

看護師都道府県

北海道

■■＝
■■

福島県

茨城県

茨城県

茨城県

看護師

看護師

神奈)||県

神奈川|県 看護師

神奈｣||県

新潟県

愛知県

岐阜県
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都道府県 経営主体 医師（診療科） 看護師 その他職種

北海道 医療法人 内科・外科

秋田県 その他公的 循環器科・消化器科

福島県 その他私的 内科・整形外科

茨城県 その他公的 内科

茨城県 医療法人 内科・外科・人工透析科

茨城県 医療法人
神経内科・整形外科・脳神経外科・リ

ピリテーション科・循環器科

ノ、

茨城県 医療法人 内科

千葉県 医療法人 内科・外科・耳鼻ﾛ因喉科

埼玉県 医療法人 脳神経外科・整形外科・内科・循環器科

埼玉県 医療法人 看護師

埼玉県 医療法人
内科・小児科・皮膚科・循環器科・麻酔

科

埼玉県 医療法人 内科・整形外科 看護師

東京都 医療法人 放射線科 看護師

東京都 その他私的 内科

東京都 その他公的
整形外科・内科（糖尿病・腎臓）・婦人

科
看護師

神奈川県 その他公的 内科

神奈)||県 医療法人 介護老人保健施設長

神奈)||県 個人 看護師 薬斉Ｉ師

神奈)||県 医療法人 精神科

新潟県 自治体 内科・整形外科

静岡県 医療法人 内科

福井県 その他公的 内科・整形外科・耳鼻U因喉科

愛知県 医療法人 整形外科・内科・外科・脳神経外科

岐阜県 自治体 内科・麻酔科

福井県 医療法人 内科
薬斉Ⅱ師・理

学療法士



京都府

大阪府

大阪府

大阪府

大阪府

大阪府

奈良県

大分県
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京都府 医療法人 内科・消化器科・循環器科

大阪府 医療法人 内科・整形外科

大阪府 個人 内科

大阪府 医療法人 内科・外科

大阪府 その他公的 内科

大阪府 医療法人 内科

奈良県 医療法人 内科

兵庫県 個人 内科

大分県 自治体 内科・産婦人科

鹿児島県 医療法人
整形外科・脳外科・泌尿器科・内科（腎

臓）・リハビリ
￣￣、

アー､／ヨ ン科



第１７統計｣情報室

病院運営実態分析調査・病院概況調査旧病担当分）

本会と全国公私病院連盟の会員の経営実態を把握するための調査として､病院運営実態分析調査(病

院概況調査報告・病院経営分析調査報告・病院経営実態調査報告）を本年度も継続実施し、調査にご

協力いただいた施設には概要報告書を送付した。

・平成１８年度病院概況調査報告概要（日本病院会担当）

集計病院数１１７２病院（調査依頼病院数：３４０６病院）

（内訳）

自治体病院５９９

その他公的病院２６７

私的病院２７９

国立・大学付属病院２７

（病院の種類別）

一般病院１０８８

精神病院５５

結核病院２

調査時期平成１８年６月３０日現在

(参考）

平成１８年病院運営実態分析調査の概要（抜粋）

（平成１８年６月調査）

１．調査の概要

この調査は、ざこの調査は、全国公私病院連盟と社団法人日本病院会が協力して例年６月を対象に実施している共

同調査で、病院運営の実態を把握して病院の運営管理改善の資料とするとともに、診療報酬体系改善

のための資料を得ることを目的としている。

調査の対象は、全国公私病院連盟に加盟している団体に所属する病院と社団法人日本病院会に加入

している病院であり、今回の調査において回答のあった病院数は１，１７２病院（調査票送付病院数は

3,406病院）であり、その内訳は開設者別にみると、自治体病院599、その他公的病院267、私的病院

279、国立・大学付属病院２７であるが、国立・大学付属病院分の数値は、この概要における掲載を省

略し、集計には含まれていない。また、病院の種類別にみると、一般病院1,088、精神病院５５、結核

病院２であるが、結核病院分の数値は総数の集計には含めているが、病院の種類欄での掲載は省略し

た。
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（１）平均在院曰数

全病院でみると１９．７日（前年６月２０．４日）となっており、開設者別にみると、自治体病院は１８．７

日（前年６月19.6日）、その他公的病院は１８．４日（前年６月１８．４日）、私的病院は２７．２日（前年６

月２６．４日）である。

また、一般病院の病床規模別に平均在院日数の短い方から順にみると、①500～599床１５．９日、②

700床以上１６．０日、③600～699床１６．４日、④400～499床１７．２日、⑤300～399床１８．７日、⑥200～

299床２０．３日、⑦100～199床２４．６日、⑧20～９９床２８．２日となっている。これを開設者別病床規模

別にみると表ｌのようになっている。

表１一般病院の平均在院日数、開設者別、病床規模別

の他公、

（２）病床利用率

全病院でみると７８．２％（前年６月８０．３％）となっており、開設者別にみると、自治体病院は７６．２％

（前年６月７８．１％)､その他公的病院は80.1％(前年６月８１．６％)､私的病院は８１．９％(前年６月８４．４％）

である。

また、一般病院の病床規模別に病床利用率の高い方から順にみると、①700床以上８３．６％、②500

～599床８１．２％、③600～699床８１．１％、④400～499床７９．１％、⑤100～199床７６．９％、⑥300～399

床７６．３％、⑦20～99床７３．５％、⑧200～299床７３．４％となっている。これを開設者別病床規模別にみ

ると表２のようになっている。

表２－般病院の病床利用率、開設者別、病床規模別

の他公』

（３）一般病院における１００床当たり職員数

職員総数は122.3人（前年６月122.3人）となっており、職種別にみると、医師１４．７人（前年６
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総数

2０～

９９床

1００～

199床

2００～

299床

3００～

399床

400～

499床

500～

599床

600～

699床

700床

戸、＝

総数 1８．６ 2８．２ 2４．６ 2０．３ 1８．７ 1７．２ 1５．９ 1６．４ 16.0

自治体 1７．７ 2９．２ 2３．１ 1８．３ 1８．０ 17.0 1５．５ 1５．９ 1５．９

その他公的 1８．１ 4７．１ 2０．８ 2２．７ 1９．２ 1６．０ １５．９ 1６．４ 1６．２

私的 2３．８ 2１．５ 2９．３ 2３．７ 2０．２ 3０．６ 2３．５ 1８．８ １４．８

総数

2０～

９９床

1００～

199床

２００～

299床

3００～

399床

400～

499床

5００～

599床

600～

699床

700床

戸～ｸﾞ

総数 7８．０ 7３．５ 7６．９ 7３．４ 7６．３ 7９．１ ８１．２ 8１．１ 8３．６

自治体 7６．３ 6９．６ 7１．９ 6９．２ 7４．５ 7８．１ 8２．４ 7９．５ 8４．４

その他公的 7９．８ 8３．３ 7９．０ 7７．８ 7８．３ 8１．０ 7８．６ 8２．０ 8２．２

私的 8０．５ 7７．１ 8２．７ 7９．６ 7８．４ 7７．８ 7９．４ 8４．９ 8９．９



月１４．６人)、看護部門職員７２．７人（前年６月７２．７人)、看護部門職員のうち看護師５９．２人（前年６

月５８．７人）となっている。その他、薬剤部門職員３．６人、放射線部門職員３．５人、検査部門職員４．８

人、リハビリ部門職員３．８人、栄養（食事）部門職員３．８人となっている。

（４）６月中の１病院当たり入院患者数

全病院数でみると、６月中の１病院当たり入院患者数は、６，９８３人（前年６月６，９９７人）となってお

り、前年に比べて１病院1カ月当たり１４人の減少である。これを年次別にみると（５）の図１下の折

れ線グラフのようになっている。

（５）６月中の１病院当たり外来患者数

全病院数でみると、６月中の１病院当たり外来患者数は、12,017人（前年６月１２，１６９人）となって

おり、前年に比べて１病院１カ月当たり１５２人の減少である。これを年次別にみると図１上の折れ線

グラフのようになっている。

図１６月中の1病院当たり患者数、入院・外来別の年次推移

１５，０００
(単位：人）

1３，０００

1１，０００

9,000

7，０００

5,000

平９１０１１１２１３１４１５１６１７１８年

（６）医師１人１曰当たり取扱い患者数

入院の平均は６．５人（前年６月６．７人）となっている。診療科別でみると、入院で取扱う患者が多

いのは精神科１８．４人、呼吸器科９．７人、整形外科９．３人などで、少ないのは麻酔科０．３人、放射線科

０．６人、歯科０．９人、皮膚科１．７人などである。

外来の平均は１１．４人（前年６月11.8人）となっている。診療科別でみると、外来で取扱う患者が

多いのは皮膚科24.4人、眼科22.0人、耳鼻咽喉科19.0人、整形外科１７．２人、リハビリテーション

科１６．４人が多く、少ないのは麻酔科１．６人、小児外科３．１人、心臓血管外科３．２人、呼吸器外科３．５

人、放射線科４．６人、外科６．７人、呼吸器科８．４人、形成外科８．５人、脳神経外科９．１人、循環器科

9.4人で全て１０人未満である。
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￣入院患者数（下）
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（７）１００床当たり収支金額

６月中の総費用は151,024千円（前年６月比・伸び率２．０％増)、医業費用は146,618千円（前年６

月比・伸び率２．２％増）となっている。また、医業費用のうち給与費は７５，５１６千円（前年６月比・伸

び率・２．４％増)、材料費は３８，７０１千円（前年６月比・伸び率２．０％増)、経費は２１，６９３千円（前年６

月比・伸び率１．１％増）となっている。

なお、材料費のうち薬品費は２３，５９３千円（前年６月比・伸び率０．９％増）となっており、経費のう

ち委託費は１０，４５１千円（前年６月比・伸び率５．０％増）となっている。

６月中の総収益は139,270千円（前年６月比・伸び率０．４％増)、医業収益は136,515千円（前年６

月比・伸び率０．６％増）となっている。また、医業収益のうち、入院収入は８９，０５０千円（前年６月比・

伸び率０．９％増)、外来収入は４２，０５８千円（前年６月比・伸び率０．５％減）となっている。

１００床当たり収支金額を科目・年次別に見てみると表３のとおりであり、さらに、主な科目につい

て年次別にみると図２,３のようになっている。

表３１００床当り収支金額、科目・年次別

(金額単位：千円）

平成１４６月平成15:６月平成16:６月ｌ平成17：＆：：6月
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科目 平成14年6月 平成15年6月 平成16年6月 平成17年6月 平成18年6月

総費用

Ｉ医業費用

１．給与費

２材料費

うち薬品費

３.経費

うち委託費

４.減価償却費

５.資産減耗損

６.研究・研修費

７.本部費分担金･役員報酬

Ⅱ医業外費用

Ⅲ特別損失

総収益

Ｉ医業収益

1．入院収入

２．室料差額収入

３．外来収入

４.公衆衛生活動収入

５．医療相談収入

６．その他の医業収入

Ⅱ医業外収益

Ⅲ特別利益

総収益

医業収益

総費用

医業費用

総費用／総収益×100

医業費用／医業収益×100

病院数

平均病床数

８
６
１
２
１
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９
７
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０
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８
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２
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９
７
８
９
４
２
８
５
５
８

●
●
刊
Ｂ
■
△

ｑ
Ｊ
（
ｕ
Ｊ
〈
ｕ
Ｊ
Ａ
ユ
ユ
ハ
、
）
（
ｕ
Ｊ
勺
Ｊ
１
〈
Ⅲ
Ｕ
の
／
』
Ｐ
（
Ｊ
庁
〃
’
八
ｕ
〉
ロ
ベ
Ｊ

、
『
』
曰
Ｉ
▲
ｎ
〃
』
庁
Ｊ
Ｉ
１
Ｌ
（
ｕ
〉
Ｆ
【
Ｊ
ｍ
く
Ｊ
（
ｘ
Ｕ
ｎ
く
Ｕ
（
ｕ
Ｊ
匂
Ｊ
１
〈
ｕ
〉
万
Ｊ
１
ｎ
〃
Ｑ

９
９
〈
ｍ
Ｕ
ｎ
Ⅱ
〉

１
口
上
〈
ｈ
〉
ど
Ｉ
上
〈
ｈ
〉
Ｄ
Ｊ
（
ｘ
Ｕ
〈
ｘ
Ｕ
Ｑ
Ｕ

４
ユ
ユ

〈
ｕ
Ｊ
ワ
ー
ヮ
ム
ヨ
ー
Ｌ
ｎ
Ｕ
〉
『
Ｉ
上
１
上

。
Ⅱ
上
（
ｕ
Ｊ
曰
Ⅱ
上
１
■
上
勺
Ｉ
Ｌ

Ａ
４
（
、
く
Ｊ
万
〃
Ｉ
⑪
盃
Ｊ
ｎ
〃
△
。
Ⅱ
几

、
〃
△
ｎ
〃
△
（
ｘ
Ｕ
４
註

１△
△

１
１

１
１

４７２

Ｆ
局
』
向
く
Ｊ
ぐ
０
１
〈
ｈ
〉
（
ｕ
Ｊ
（
ｕ
Ｊ
Ｆ
（
』
（
ヌ
リ
ハ
ｈ
〉
●
ん
Ｔ
〈
Ⅲ
Ｕ
△
扣
宝
（
ｘ
Ｕ

ｎ
く
Ｕ
〔
ｈ
）
司
り
０
４
４
八
五
（
ｘ
Ｕ
〈
ｈ
）
句
〃
Ｉ
（
ｘ
Ｕ
〈
ｕ
Ｊ
Ｏ
△
７
０
ｎ
ｘ
Ｕ
Ｆ
（
』
Ｔ
１
ｑ
Ｊ

（
ｘ
Ｕ
Ａ
４
Ｓ
〈
ｈ
）
（
川
Ｕ
（
ｘ
Ｕ
△
扣
云
ｑ
Ｊ
・
Ｒ
Ｊ
１
Ｌ
Ｆ
（
Ｕ
〈
川
ｖ
Ｑ
Ｊ
〈
Ⅱ
ｖ

ｊ
ｍ
玉
〈
ｕ
Ｊ
〈
ｈ
〉
可
Ｊ
ｌ
ｑ
Ｊ
●
几
宝
〈
Ⅱ
〉
〈
、
）
Ｆ
【
』
（
ｘ
Ｕ
刈
壯
４
４
Ｃ

Ｏ
０
４
４
（
（
ｘ
Ｕ

１
口
上
〈
ｕ
Ｊ
△
刈
宝
〈
ｕ
Ｊ
ｎ
〃
△
【
Ｊ
Ｉ
１
Ｌ
ｎ
〃
』
ｎ
〃
△
〈
ｈ
〉
戸
Ｊ
１
（
ｘ
Ｕ
４
４
ユ

１
１
〈
ｈ
〉
ん
役
７
１
（
、
）
〈
ｕ
Ｊ
４
牡
△
扣
玉
（
ｕ
Ｊ
４
４
△
ｎ
Ｖ
の
△
〈
ｈ
〉
戸
『
〉
勺
Ｉ
Ｌ
ｎ
〃
』

，
，
〈
Ⅲ
ｖ
ｎ
Ｍ
〉

、
〃
白
【
Ｊ
０
勺
Ⅱ
上
〈
ｈ
〉
、
く
Ｊ
（
ｕ
Ｊ
（
ｕ
Ｊ
（
ｘ
Ｕ

ｎ
く
Ｊ

ハ
ベ
』
〈
ｍ
Ｕ
Ｆ
【
Ｕ
勺
Ⅱ
几
（
川
Ｕ
利
Ｉ
△
１
口
上

、
】
〉
句
〃
Ｉ
■
Ⅱ
上
。
Ⅱ
上
１
Ⅱ
上

の
く
』
ｑ
Ｊ
（
ｘ
Ｕ
刈
設

△
△

４
３
７
３
２
１

１
１

１
１

１
７
３
１
０
２
７
０
７
２
２
５
９

２
８
０
７
７
８
０
６
１
４
９
９
９
８
９
６

２
９
４
０
７
６
２
４
２
０
２
５
６

５
４
７
４
２
５
８
６
５
５
６
４

．
．
７
７

７
１
０
６
４
５
６
３
２
６
８
９
５

６
７
０
８
７
９
６
４
４
４
０
４
５
４
１
２

，
９
〈
川
ｖ
〈
川
ｖ

，
ｊ
，
，
，
，
９

９
，
，
９

４
０
２
７
３
０
９
８

３
６
３
７
１
１
１
２

８
６
１
１
１

４
４
７
３
２
２

３
３
８
４

△
△

１
１

１
１

８
４
９
６
３
４
０
８
７
９
１
０
３

４
７
８
３
９
３
６
９
２
５
４
７
８
８
５
７

９
１
４
３
８
５
５
７
３
８
７
１
７

５
８
４
７
５
５
５
９
２
４
４
２

．
．
９
７

０
５
７
９
３
４
９
６
２
５
８
９
６

６
６
２
９
２
０
６
４
４
５
４
８
６
５
１
２

，
，
０
０

，
？
，
，
，
，
，

８
３
３
７
３
１
９
８

３
８
５
８
１
２
１
１
２

９
７
１
１
１

４
４
７
３
２
２

３
３
８
４

△
△

１
１

１
１

●
几
五
（
ヌ
リ
ハ
ｈ
）
利
日
上
、
く
Ｊ
ハ
ベ
Ｊ
利
口
▲
万
〃
Ｉ
〈
ｕ
〉
４
４
ユ
（
ｘ
Ｕ
Ｆ
【
Ｕ
凸
Ⅱ
上

〈
叩
）
Ｆ
【
Ｊ
八
Ｍ
〉
〈
Ⅲ
〉
ｎ
尺
）
△
ハ
エ
の
く
Ｊ
〈
ｍ
ｖ
ｎ
〃
△
、
ベ
リ
几
五
向
く
』
△
几
五
・
刎
式
Ｆ
（
Ｕ
ｎ
〃
△

ｏ
△
●
Ｉ
上
１
■
上
〈
叩
ｖ
〈
ｕ
〉
（
ｕ
Ｊ
Ｒ
Ｊ
〈
、
）
ｎ
く
』
（
ｈ
〉
ｑ
Ｊ
Ｆ
【
Ｊ
Ｆ
【
Ｕ

庁
Ｊ
１
凸
Ⅱ
上
Ｆ
【
Ｊ
〈
、
）
Ｆ
【
Ｊ
、
く
Ｊ
〈
ｈ
〉
戸
（
リ
ハ
ュ
ュ
屯
Ⅱ
几
Ｒ
Ｊ
（
⑪
〉

。
。
ハ
ユ
ユ
（
Ｈ
Ｕ

ｎ
叩
〉
〆
ｈ
）
Ｆ
（
Ｊ
句
Ｊ
Ｉ
Ｆ
（
Ｊ
〈
、
〉
則
ユ
ユ
（
川
ｖ
ｎ
／
白
Ｆ
【
Ｕ
〈
パ
リ
句
Ｊ
１
〈
ｈ
〉

ｎ
〃
△
Ｆ
（
Ｊ
〈
ｎ
Ｖ
（
ｕ
Ｊ
（
ｎ
Ｖ
（
ｎ
Ｖ
庁
Ｊ
１
〈
ｎ
Ｕ
ｎ
〃
ム
ト
【
Ｕ
７
０
１
上
（
ｘ
Ｕ
勺
Ｊ
１
■
Ⅱ
上
、
〃
迫

り
？
（
Ⅲ
〉
（
Ⅲ
〉

，
，
，
，
，
，
９

１
６
５
８
３
１
０
９

３
９
６
９
１
２
１
１
２

１
０
１
１
１

５
４
７
３
２
２
１

３
３
８
４

１
１

１
１

１
１

△
△



図２１００床当たり総費用/医業費用/給与費/材料費の年次推移

160,000
(単位：千円）

１５０，０００

-←総費用
１４０，０００

１３０，０００

１２０，０００

１１０,０００

１００，０００

９０，０００

８０，０００

７０，０００

60,000

５０，０００

４０，０００

３０，０００

百一医業費用

一十給与費

一一材料費

平９１０１１１２１３１４１５１６１７１８年

図３１００床当たり総収益/医業収益/入院収入/外来収入の年次推移

１６０，０００
(単位：千円）

150,000

一一総収益
１４０，０００

１３０，０００

１２０，０００

１１０,０００

１００，０００

９０，０００

８０，０００

７０，０００

６０，０００

５０，０００

40,000

３０，０００

ヨト医業収益

ヨト入院収入

一一外来収入

平９１０１１１２１３１４１５１６１７１８年
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（８）１００床当たり総収支差額および医業収支差額の状況

総費用は151,024千円（前年６月比・伸び率２．０％増）であるのに対して、総収益は139,270千円

（前年６月比・伸び率０．４％増）となっており、総収益から総費用を差し引くと△１１，７５４千円（前年

６月△9,444千円)の赤字となっている。その結果､総費用対総収益比率は､１０８．４％(前年６月106.8％）

になっている。

医業費用は146,618千円（前年６月比・伸び率２．２％増）であるのに対して、医業収益は136,515

千円（前年６月比・伸び率０．６％増）となっており、医業収益から医業費用を差し引くと△10,103千

円（前年６月△7,827千円）の赤字となっている。その結果、医業費用対医業収益比率は、１０７．４％（前

年６月１０５．８％）になっている。総収支差額および医業収支差額を年次別にみると図４のようになっ

ている。

なお、この調査では、総費用は、医業費用十医業外費用十特別損失であるが、総収益は、医業収益

十医業外収益十特別利益であり、不採算部門等の医療に対し地方公営企業法に基づき地方公共団体か

負担すべきものとされている負担金等を控除して集計している。

図４１００床当たり総収支差額、医業収支差額別の年次推移

△４，０００

(単位：千円）

△６，０００

rfF'7.,幅
△８，０００

△８，２３４

△９，３２６

i':iiiiTn△１０，０００
103△1０，１７７

△１２，０００ ￣￣￣￣~△１１，７５４－￣
△１１，９５３

□総収支差額灘医業収支差額

△１４，０００

1７１８年平９１０ １１ 1２ 1３ 1４ 1５ 1６

（９）医業収益１００対収支金額割合

医業収益を100.0とした場合、総費用は110.6（前年６月109.1）で、前年に比して費用の割合が増

加している。総費用のうち給与費が５５．３（前年６月５４．４）と５害''以上を占め、材料費は２８．３（前年６

月２８．０）であり、そのうち薬品費は１７．３（前年６月１７．２)、経費は１５．９（前年６月１５．８)、そのうち

委託費は７．７（前年６月７．３）となっている。

また､総収益は102.0(前年６月102.2)となっているのに対して､入院収入は６５．２(前年６月６５．０)、

外来収入は３０．８（前年６月３１．１）となっている。

（１０）医師１人１曰当たり診療収入

入院の平均は２３０千円（前年６月２３４千円）となっている。診療科別でみると、入院で比較的高額

なのは、心臓血管外科４３３千円、循環器科３６６千円、脳神経外科３３９千円、整形外科３３６千円、呼吸

器科２９４千円、内科２６４千円、精神科２６３千円、呼吸器外科２５６千円などである。
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外来の平均は１１０千円（前年６月１１３千円）となっている。診療科別でみると、外来で比較的高額

なのは、泌尿器科２５３千円、内科１６４千円、眼科１３６千円、消化器科１３０千円、呼吸器科１２２千円な

どである。（注：診療科の数は、集計客体に差があるので、診療科が極端に少ない場合等は特異な値に

なることがある｡）

（１１）患者１人１日当たり診療収入

入院収入は３５，２３４円（前年６月３５，１８５円）となっており、前年に比べて４９円の増加である。外来

収入は９，６５０円（前年６月９，５６３円）となっており、前年と比べて８７円の増加である。これを年次別

にみると図５のようになっている。

図５患者1人１日当たり診療収入、入院・外来別の年次推移
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入院では心臓血管外科の103,079円がとくに高額であるのに対して、最も少額なのは精神科の

１４，３５０円、次いで神経科の２６，８２１円である。外来では泌尿器科の１６，７００円をはじめ、放射線科、呼

吸器外科、呼吸器科、内科、消化器科、外科、循環器科、心臓血管外科、神経内科が１万円を超えて

いるのに対して、少額なのはリハビリテーション科の３，０２８円である。（注：診療科数の集計客体に差

があるので、診療科数が少ない科では高額な値になる場合がある｡）

図５－１主な診療科別の入院患者1人１日当たり診療収入、年次推移【平成14年→平成18年】
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図５ ２主な診療科別の外来患者1人１日当たり診療収入、年次推移【平成14年→平成18年】
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(１２）６月１カ月分の総収支差額からみた黒字．赤字病院の数の割合

（他会計負担金・補助金等は総収益から控除）

６月１カ月分の総費用と総収益の差額により黒字・赤字状況を判別した場合の病院数の

割合である。

今回の調査において回答のあった病院

1,145病院のうち２７．２％（311病院）の病院が

黒字となっていて、赤字病院数の割合は

72.8％（834病院）であった。これを年次別に

みると図６のようになっている。

開設者別でみると、自治体病院５９９病院の

うち９．３％(５６病院)が黒字となっていて、赤

字病院は９０．７％（543病院）であった。（この

場合、不採算部門等の医療に対し、地方公営

企業法に基づき地方公共団体が負担すべきも

のとされている負担金等は総収益から除いて

仮定計算を行っているため、法令に基づく病

院決算時点での黒字・赤字とは異なる｡）その

他公的病院では、２６７病院のうち４０．４％（108

病院)が黒字となっていて､赤字病院は５９．６％

(159病院)であり、私的病院では、２７９病院の

うち５２．７％(147病院)が黒字となっていて、

赤字病院は４７．３％（132病院）であった。

図６６月１カ月分の総収支差額からみた黒字
、赤字病院の数の割合（％）年次推移
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□黒字 園赤字

(１３）常勤職員１人当たり平均給与月額

常勤職員１人当たり平均給与額は４１８千円であり、

円、唯看護師３５６千円、看護業務補助者２１１千円、２

職種別にみると、医師９８２千円、看護師３５５千

剤師４０５千円、その他の医療技術員３６３千円、円、唯看護師３５６千円、看護業務補助者２１１千円、薬剤師４０５千円、

事務職員３４８千円、技能労務員２７９千円となっている。
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第１８病院幹部医会

･名称を「病院幹部医養成委員会」に変更（「委員会欄」参照）
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第１９四病院団体協議会

(庶務事項）

４月２６日（水） ８人委員会のあり方について、日医・四病協懇談会の連絡窓口やテー

マの絞り方などについて、四団体の会長会議で細部を詰めることで合

意。四病協主催「治療費未払に関するシンポジウム」（８月１５日（火）

午後）の開催を了承。平成18年度「クリティカルパス,情報交換」の委

員に宮城敏夫・浦添総合病院理事長を派遣することで了承･

厚生労働省医政局から「医療施設体系のあり方に関する検討会（仮称)」

と「医療'情報の提供のあり方等検討会（仮称)」委員推薦の依頼、各

団体から計4名が各検討会に２名ずつ委員として推薦することについ

て、四団体の会長が話し合い調整を図ることで合意。「尊厳死法制化

を考える議員連盟」の総会に、各団体で対応して発言者を推薦する。

四病協総合部会・８人委員会・研修認定センターのあり方等に関する

会長会議の結果を報告。医療安全対策等に係る評価について、医療安

全管理者としての職種の壁を外し、専任で配置できるように見直すこ

とを骨子とする要望書（案）をまとめることで意見が一致。

四病協認定・研修センターの運営に関して「今後の対応方針について

（案)」を提示、今後、センターの役員は手続き上の諸問題について

検討することで意見が一致。日医・四病協懇談会の連絡窓口は当番団

体の役員、事務局が行うことで合意。

千葉信雄・厚労省医政局経済課首席流通指導官、馬場範門・医療機器

業公正取引協議会立会い基準策定委員会委員長が「医療機関等におけ

る医療機器の立会いに関する基準（案)」の概要を説明。村井仁昭・

産業廃棄物適正処理支援推進機構理事長、小川光昭・同機構専務理事

は、毎年、環境相の要請に応じて実施されている基金への出えんにつ

いて説明。「平成１９年度税制改正要望の重点事項について（案)」と「平

成19年度税制改正要望の重点事項について（医療法人制度関係）（案)」

を了承。

野田裕司・厚労省医政局総務課課長補佐は、独立行政法人福祉医療機

構の見直しに関して、平成18年度における独立行政法人の組織・業務

全般の見直し方針、福祉医療機構の現状、組織・業務の見直し当初案、

年内に主要な事務・事業の改廃に関する勧告の方向`性が取りまとめら

れるスケジュールを説明。

四病協「医療法人会計基準検討報告書（案)」を了承。

日医・四病協懇談会作業部会の運営は全日病が担当することで合意。

武田康久・厚労省健康局総務課がん対策推進室長は、「がん対策の推進
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に関する意見交換会」（12月２０日）への発言者の推薦を要請。菊岡修

一・厚労省医政局総務課課長補佐は、「終末期医療の手続きに関する

ガイドライン策定検討会（仮題)」の委員推薦を要請。飯村康夫・厚

労省医政局総務課薬事情報専門官は、「病院における薬剤師の業務及

び人員配置のあり方に関する検討会」への委員推薦を要請。日精協か

ら提案の５項目からなる「看護師確保対策等について（要望)」の中

で、「７対１は医療の必要度に配慮するため病棟単位とし」の「病棟

単位」を外して、四病協の要望とすることで合意。

牧谷邦昭・環境省適正処理不法投棄対策室室長は、平成１８年度も引き

続き産業廃棄物適正処理推進センター基金への出えんを要請。秦康

之・環境省産業廃棄物課課長補佐は、廃棄物処理法に基づく電子マニ

フェストの仕組みと運用を説明。日医・四病協「レセプトオンライン

化に関する作業部会」の担当事務局は全日病で合意。四病協「看護師

確保対策等について（要望)」を日病協代表者会議（12月２２日）に提

示し、日病協要望とする主旨の提案をすることで賛同を得る。

若林健吾・厚労省医政局総務課課長補佐は、「短時間労働者の雇用管理

の改善等に関する法律（パートタイム労働法）の一部を改正する法律

案の概要を説明。「社会医療法人会計基準策定のための委員会」を設

置し、医法協が事務を担当することで合意。「理事長の債務保証のあ

り方に関する勉強会」を設置、日精協が担当することで合意。

本田宏・埼玉県済生会栗橋病院副院長が、「医師不足と医療費の国際

比較」について講演。金森勝徳・厚労省医政局指導課医療法人指導官

は、「医療法施行規則の一部を改正する省令（案）の概要」の「医療

法人制度の見直しに伴う事項」を説明。厚生労働省「未収金に関する

検討会（仮称)」と四病協「治療費未払問題検討委員会マニュアル作

業部会」の各委員は日精協へ届出ることで合意。「社会医療法人債に

関する研究会」を「医療法人に関する研究会」に名称を変更すること

を了承。

春日健二・厚労省労働基準局安全衛生部化学物質対策課化学物質評価

室長、永野和則・同課室長補佐は、平成18年度化学物質による労働者

の健康障害防止に係るリスク評価検討会報告書（案）にもとづき、有

害`性の高い物質として発がん`性を有する５物質、特にホルムアルデヒ

ドをリスク評価対象物質とした経緯、許容濃度、評価値等について概

要を説明。平成19年度からの研修・認定センターの廃止に関して、「四

病協研修・認定センターの解散に伴う手続き（案)」にもとづき協議

を行い、事後処理について合意。

１２月２０日（水）

１月２４日（水）

２月２８日（水）

３月２８日（水）
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８年度・諸会議の開催）

第１回医療保険・診療報酬委員会

第１回医業経営・税制委.貝会

第１回８人委員会

第９回治療費未払問題検討委員会

第１回総合部会

第１回会計基準策定小委員会

第２回医業経営・税制委員会

第２回医療保険・診療報酬委員会

第２回８人委員会

第１回介護保険小委員会

第２回総合部会

第１回日医・四病協懇談会

第１回療養病床再編等に係る作業部会

第１ｏ回治療費未払問題検討委員会

第３回医療保険・診療報酬委員会

第２回介護保険小委員会

第３回医業経営・税制委員会

第２回会計基準策定小委員会

第２回療養病床再編等に係る作業部会

第３回会計基準策定小委員会

第３回総合部会

第１回医療従事者対策委員会

第４回会計基準策定小委員会

第２回医療法人会計基準検討委員会

第４回医業経営・税制委員会

第４回医療保険・診療報酬委員会

第３回介護保険小委員会

第３回療養病床再編等に係る作業部会

第４回総合部会

第２回日医・囚病協懇談会

第５回会計基準策定小委員会

第５回医療保険・診療報酬委員会

第４回介護保険小委員会

第２回医療従事者対策委員会

第６回会計基準策定小委員会

第３回医療法人会計基準検討委員会

全日病

医法協

日病
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第５回総合部会 日病

第１回７対１看護配置に係る作業部会日医

第６回医療保険・診療報酬委員会全日病

第５回介護保険小委員会全日病

第５回医業経営・税制委員会医法協

第４回療養病床再編等に係る作業部会日医

第６回総合部会 日病

第３回日医・四病協懇談会日医

第７回医療保険・診療報酬委員会全日病

第６回医業経営・税制委員会医法協

第５回看護配置・療養病床に係る作業部会日医

第７回総合部会 日病

第１回三師会・囚病協オンライン請求打合会

日医

第８回医療保険・診療報酬委員会全日病

第７回医業経営・税制委員会医怯協

第６回看護配置・療養病床に係る作業部会日医

第８回総合部会 日病

第４回日医・四病協懇談会日医

第１１回治療費未払問題検討委員会日精協

第９回医療保険・診療報酬委員会全日病

第２回三師会・囚病協オンライン請求打合会

日医

第７回看護配置・療養病床に係る作業部会日医

第９回総合部会 ※

第１ｏ回医療保険・診療報酬委員会全日病

第８回医業経営・税制委員会医法協

第３回医療従事者対策委員会日精協

第１回理事長の債務保証のあり方に関する勉強会

法曹会館

第１０回総合部会 全日病

第５回日医・四病協懇談会日医

第１２回治療費未払問題検討委員会日精協

第１３回治療費未払問題検討委員会日精協

第１１回医療保険・診療報酬委員会全日病

第１回社会医療法人債に関する勉強会医法協

第２回理事長の債務保証のあり方に関する勉強会

１
Ｊ
１
１
１
１
１
１
１
１
Ｊ
１
ｊ

水
金
金
金
水
金
水
水
金
水
水
水
火

く
ｌ
く
Ｉ
く
Ｉ
く
Ｉ
Ｉ
く
く
く
く

名
名
名
名
名
名
名
名
名
名
名
名

Ⅳ
５
８
４
７
８
肥
旧
６
６
９
Ⅲ

日
日
日
日
日
日
日
日
日
日
日
日
日

０
１
１
１
０
２
７
７
６
１
０
５
８

３
２
２
２
２

１
２
２

月
月
月
月
月
月
月
月
月
月
月
月
月

８
９
９
９
９
９
９
９
０
０
０
０
１

１
１
１
１
１

名
名
名
名
名
名
名
名

皿
８
７
８
四
Ⅲ
５
６

１
１
１
１
１
Ｊ
１
１

金
水
金
水
水
木
金
水

く
く
く
く
く
く
く
く

１１月１０日

１１月１６日

１１月１７日

１１月２２日

１１月２２日

１１月３０日

１２月１日

１２月１３日

19名

10名

22名

１０名

９名

５名

Ｊ
１
１
１
１
Ｊ

金
水
金
水
金
水

Ｉ
ｌ
く
－
く
く

１２月１５日

１２月２０日

１月５日

１月１７日

１月１９日

１月２４日

名
名
名
名
名
名
名

Ⅵ
田
Ⅲ
Ⅲ
９
９
７

１
１
１
１
１
１
ｊ

水
水
水
木
金
金
水

く
ｌ
Ｉ
く
く
Ｉ
く

日
日
日
日
日
日
日

４
４
４
５
２
９
８

２
２
２
１

２

月
月
月
月
月
月
月

１
１
１
２
２
２
２
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法曹会館

２月２８日（水）第１１回総合部会全日病

３月２日（金）第１２回医療保険・診療報酬委員会全日病

３月２８日（水）第３回理事長の債務保証のあり方に関する勉強会

日精協

３月２８日（水）第１２回総合部会全日病

３月２８日（水）第６回日医・四病協懇談会日医

３月２９日（木）第１回治療費未払問題検討委員会作業部会日精協

３月２９日（木）第１４回治療費未払問題検討委員会日精協

※12月２０日（水）第９回総合部会は、ホテルメトロポリタンエドモントで開催。

13名

16名

７名

14名

16名

12名

４名

11名

(研修・認定センター関係）

４月１２日（水）第１回理事会

４月２１日（金）第１回医療安全管理者養成委員会

７月２６日（水）第１回感染症対策委員会

９月１４日（木）第１回臨床研修指導者養成委員会

病
病
病
病
病
病

名
名
名
名
名
名

５
６
７
４
６
９

日
日
日
日
日

１０月３日（水）第２回理事会

１月２３日（火）第２回感染症対策委員会 日

（担当（当番）団体一覧）

１．総合部会

平成１８年４月～７月

８月～１１月

平成１８年１２月～平成１９年３月

２．８人委員会※５月２４日付廃止

２－１日医・四病協懇談会

平成１８年４月～５月

６月～７月

８月～１１月

平成１８年１２月～平成１９年３月

２－２日医・四病協懇談会作業部会

３．医療制度委員会

４．病院建物耐震問題検討プロジェクト委員会

５．医療保険・診療報酬委員会

６．医業経営・税制委員会

６－１医療法人会計基準研究委員会

６－２会計基準策定小委員会

社団法人

社団法人

社団法人

社団法人

日本精神科病院協会

日本医療法人協会

全日本病院協会

日本病院会

社団法人

社団法人

社団法人

社団法人

日本病院会

日本精神科病院協会

日本医療法人協会

全日本病院協会

社団法人

社団法人

社団法人

社団法人

社団法人

社団法人

日本病院会

日本病院会

全日本病院協会

日本医療法人協会

日本医療法人協会

日本医療法人協会
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７．医療法人に関する研究会（社会医療法人債に関する研究会）

日本医療法人協会

日本精神科病院協会

日本精神科病院協会

日本精神科病院協会

日本精神科病院協会

社団法人

社団法人

社団法人

社団法人

社団法人

８．医療従事者対策委員会

９．治療費未払問題検討委員会

９－１治療費未払問題検討委員会作業部会

１ｏ・理事長の債務保証のあり方に関する勉強会

１１．三師会・四病協オンライン請求打合会

平成１８年１１月、１２月

１１－１レセプトオンライン化に関する作業部会

社団法人全日本病院協会

社団法人全日本病院協会

(研究・認定センター）

ｌ医療安全管理者養成委員会

２．感染症対策委員会

３．医師臨床研修指導者養成委員会

社団法人

社団法人

社団法人

日本病院会

日本病院会

日本病院会
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(参考）

四病院団体協議会・委員派遣一覧 1９．３．３１

｜団体名■

中村定敏｜全一’13725承認

大井利夫：Ⅱｌ８Ｌ５承認

両津寛俊一計’1７４２０
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団体名 委員会名 氏名 団体名 備考

厚生労働省 社会保障審議会医療部会

医療安全対策検討会議

医療用医薬品の流通改善に関する懇談会

｢臨床研究基盤整備研究」の事前評価委員会

医療施設体系のあり方に関する検討会

医療情報提供のあり方等検討会

病院薬剤師における薬剤師の業務及び人員

配置に関する検討会

終末期医療の決定プロセスのあり方

に関する検討会

未収金に関する検討会（仮称）

村上信乃

佐々英逹

豊田堯

鮫島健

中村定敏

大塚量

長瀬輝誼

大井利夫

西澤寛俊

山崎学

大井利夫

須藤祐司

村上信乃

手束昭胤

豊田堯

山崎学

夫
厚
三
爾

利
頌
亮

井
村
野
野

大
木
日
谷

崎原宏

木村厚

小森直之

山崎学

日病

全日病

医法協

日精協

全日病

医法協

日精協

日病

全日病

日精協

日病

医法協

日病

全日病

医法協

日精協

日病

全日病

医法協

日精協

日病

全日病

医法協

日精協

１３．７．２５承認

１６．５．２６承認

18．Ｌ２５承認

１８．６．２８承認

１８．６．２８承認

18.11.22承認

18.1Ｌ２２承認

１９．３．２８承認

経済産業省 医療経営人材育成事業・事業運営委員会 西澤寛俊 全日病 １７．４．２０承認

日本医師会 医業税制検討委員会

病院委員会

社会保険診療報酬検討委員会

武田隆男

豊田堯

乃
俊
照
爾

信
寛
繁
亮

上
澤
紬
野

村
西
加
谷

加藤正弘

長瀬輝誼

日病

医法協

日病

全日病

医法協

日精協

日病

日精協

１６．４．２３承認

ﾉノ

日本医師会

医療研修推進財団

全国医学部長病院長会議

臨床研修協議会

医師臨床研修マッチング協議会・運営委員会 堺常雄 日病 １５．６．２５承認

日本医療機能評価機構 認定病院患者安全推進協議会幹事会

産科医療補償制度運営組織準備委員会

村上信乃

西澤寛俊

大井利夫

飯田修平

日病

全日病

日病

全日病

1６． ５． ２６承認

１５．４．２３承認

１９．２．２８承認

１９．２．２８承認

医療情報システム開発

センター

理事

プライバシーマーク審査委員会

クリティカルパス情報交換委員会

大井利夫

武田隆男

宮城敏夫

日病

日病

全日病

１６．５２６承認

１５１１．２６承認

１８．４．２４承認



総合部会

第１回総合部会

日時平成１８年４月２６日（水）２時～４時

会場日本精神科病院協会会議室

当番団体日本精神科病院協会

議事

協議事項

（１）８人委員会のあり方について（継続審議）

・総合部会の議論を活発化するために、８人委員会のあり方について四団体の会長会議

を開くことで意見が一致。

（２）四病協研修・認定センターの役員改選について

・研修・認定センターの委員会のあり方について意見交換

（３）精神科に対する意識についてのアンケート調査について

・一般病院の看護師、看護学校の学生に対し、将来精神科に行くつもりがあるかを骨子

とする意識調査（案）が提示され、意見交換。

（４）四病協主催治療費未払に関するシンポジウムについて

・８月１５日（火）午後、四病協が主催する治療費未払に関するシンポジウムの開催を了

承。

（５）日医・囚病協懇談会のあり方について

・懇談会の連絡窓口、テーマの絞り方など日医・四病協懇談会のあり方について四団体

の会長会議で細部を詰めることで意見が一致。

（６）平成１８年度「クリティカルパス'情報交換」の委員の派遣について

・宮城敏夫・浦添総合病院理事長を派遣することで了承。

報告事項

（７）四病協医療保険・診療報酬委員会

○平成１８年度診療報酬改定における緊急要望

○緊急調査

１

第２回総合部会

日時平成１８年５月２４日（水）１時３０分～３時１５分

会場日本精神科病院協会会議室

当番団体日本精神科病院協会

議事

協議事項

（１）厚生労働省医政局より検討会委員推薦の依頼について

○医療施設体系のあり方に関する検討会（仮称）

○医療'情報の提供のあり方等検討会（仮称）
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・各団体から計４名が２検討会に２名ずつ委員として推薦することについて、四団体の

会長が話し合い調整を図ることで意見が一致。

（２）尊厳死法制化を考える議員連盟の総会に御出席のお願い

・各団体で対応して発言者を推薦し、当番団体の日精協事務局から「尊厳死法制化を考

える議員連盟」に回答することで意見が一致。

（３）四病院団体協議会のあり方に関する会長会議結果について

・総合部会・８人委員会・研修認定センターのあり方等に関する会長会議の結果を報告。

①四病協の活動は今後とも強力に続けて行く。特に四病協は民間病院団体が主体なので、

民間病院の意見を取りまとめる意味で重要。日病協があるが、四病協がしっかりして

ないと病院団体としてのまとまりはない。

②委員会活動は今後も活発に行う。決定する事項は出来るだけ総合部会で決める。しか

し、この場で決まらない場合は会長同士の話し合いを頻繁に行い調整する。

③８人委員会については若干意見の相違があったが、会長を補佐する形のものが時折必

要になることは事実。例えば、療養病床の再編の問題、診療報酬改定に伴う看護師の

問題等が挙げられるが、現在ある委員会の守備範囲ではこなせないような事項、ある

いは幾つかの委員.会にまたがるような事項等について、固定化した委員会ではなく、

期間限定でメンバーをそれぞれ推薦してもらうプロジェクト委員会で対応する。なお、

プロジェクト委員会を設置する場合は当番団体が提案し、総合部会で決める。

④日病協との係りは四病協の活動を主体としながらも、病院団体が大同団結して意見の

集約を図ることも必要なので、そのような観点から日病協の役割を認める。ただし、

日医が診療所の代表、それに対して日病協が病院の代表という構図は適当でない。日

医と連携する形を推し進める。

⑤研修・認定センターについては各団体それぞれのやり方がある。独自性をもってそれ

ぞれの団体が行う。場合によっては、いくつかの団体が合同で開催してもよい。ただ

し、認定だけは四病協として行う。そのために研修・認定センターの定款を改める必

要がある。日病で素案を作成する。

⑥日医・四病協懇談会の連絡窓口は当番団体が行う。なお日医の意向が、連絡窓口が定

まっていないと困るということであれば再考する。

（４）医業経営・税制委員会について

○消費税に関する要望

．「消費税の加算補填方式をやめ医療原則課税への要望書（案)」が提示され、意見交換。

（５）医療安全対策等に係る評価について

・医療安全管理者としての職種の壁を外し、専任で配置できるように見直すことを骨子

とする要望書（案）をまとめることで意見が一致。

報告事項

（６）四病協医療保険・診療報酬委員会

○医療療養病床における診療報酬改定に対する緊急要望
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○「平成１８年度診療報酬改定における緊急調査」概要・報告書

第３回総合部会

日時平成１８年６月２８日（水）２時～４時

会場日本精神科病院協会会議室

当番団体日本精神科病院協会

議事

協議事項

（１）認定・研修センターの運営について

.「今後の対応方針について（案)」が提示され、今後、研修・認定センターの役員は手

続き上の諸問題について検討したのち総合部会に報告することで意見が一致。

①今期事業を計画している研修会については今まで通り開催する。なお、研修・認定セ

ンターは来年３月の年度末をもって廃止、その機能は総合部会が引き継ぐ。

②研修・認定センターの役員は来年３月まで残り、会計処理その他の残務整理をして総

合部会に報告する。

③医療安全管理者養成研修、感染管理者養成研修、医師臨床研修指導者養成研修等につ

いては従前各団体が個別に行っていたやり方等に戻し、年度終了後総合部会において

各団体からの事業報告にもとづき評価したうえで四団体が認定することを基本的な考

え方とする。

④事業を円滑に実施するために附置されている各委員会については各団体に委ねる。つ

まり、Ａ団体、Ｂ団体が独自性をもって行い、場合によってはお互い乗り入れる、あ

るいはいくつかの団体が合同で開催するのも一つの方法である。

⑤診療情報管理士認定についてはもともと認定作業だけを行っているので、今までどお

り四団体プラス医療研修推進財団の５団体で認定する。

（２）日医・囚病協懇談会の運営について

・連絡窓口は当番団体の役員、事務局が行うことで意見が一致。

報告事項

（３）尊厳死法制化を考える議員連盟総会

（４）厚労省がん診療連携拠点病院の指定に関する検討会

（５）日医・四病協懇談会作業部会〔６月２日（金）、９日（金）〕

第４回総合部会

日時平成１８年７月２６日（水）１時３０分～３時２０分

会場日本精神科病院協会会議室

当番団体日本精神科病院協会

議事

（厚生労働省からの説明）
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○立会い基準について

・千葉信雄・厚労省医政局経済課首席流通指導官、馬場範門・医療機器業公正取引協議

会立会い基準策定委員会委員長が「医療機関等における医療機器の立会いに関する基

準（案)」の概要を説明。

（産業廃棄物適正処理支援推進機構からの説明）

○産業廃棄物適正処理推進基金への出えんについて

・村井仁昭・産業廃棄物適正処理支援推進機構理事長、小川光昭・同機構専務理事は、

毎年、環境相の要請に応じて実施されている基金への出えんについて説明。

協議事項

（１）平成１９年度税制改正要望（案）について

．①消費税における社会保険診療報酬等の非課税制度の見直し、②医療機器に対する事

業税の特例措置の存続・拡充、③病院用建物等の耐用年数の短縮など３項目を骨子と

する「平成１９年度税制改正要望の重点事項について（案)」と、①持分ある医療法人

が非営利性を明確化させた新たな医療法人に移行する場合の非課税措置、②社会医療

法人の医業収益非課税等の２項目を骨子とする「平成１９年度税制改正要望の重点事項

について（医療法人制度関係）（案)」が提示され、了承。

報告事項

（２）厚労省医療施設体系のあり方に関する検討会（第１回.７月１２日）

（３）厚労省医師の需給に関する検討会（第１５回.７月１９日）

（４）厚労省医療用医薬品の流通改善に関する懇談会（第７回）

（５）日医・四病協懇談会作業部会（７月２１日）

（６）日病協代表者会議（第２１回・６月３０日）

（７）四病協研修・認定センター平成１７年度決算報告

第５回総合部会

日時平成１８年８月３０日（水）２時～４時

会場日本病院会会議室

当番団体日本医療法人協会

議事

（厚生労働省からの説明）

○独立行政法人福祉医療機構の見直しについて

・野田裕司・厚労省医政局総務課課長補佐は、平成１８年度における独立行政法人の組織・

業務全般の見直し方針、福祉医療機構の現状、組織・業務の見直し当初案、年内に主

要な事務･事業の改廃に関する勧告の方向'性が取りまとめられるスケジュールを説明。

協議事項

（１）日医・四病協懇談会作業部会（９月１日）

・看護職員確保の問題にについて新たな作業部会の創設を提案。既存の「療養病床及び
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看護配置対策特別委員会」との関連を指摘され、調整を図る。

報告事項

（２）治療費未払問題検討委員会

○治療費未払問題検討委員会報告書

（３）日病協診療報酬実務者会議（第１４回.７月２７日）

（４）日病協代表者会議（第２２回・７月３１日、第２３回.８月２９日）

（５）日本専門医制審議会（８月２５日）

第６回総合部会

日時平成１８年９月２７日（水）１時３０分～３時３０分

会場日本病院会会議室

当番団体日本医療法人協会

議事

報告事項

（１）厚労省医療施設体系のあり方に関する検討会（第２回.９月２０日）

（２）厚労省医療用医薬品の流通改善に関する懇談会（第８回.９月２１日）

（３）厚労省医療'情報の提供のあり方等に関する検討会（第１回.９月２２日）

（４）日医・囚病協懇談会作業部会（９月１日・９月２２日）

（５）四病協医療法人会計基準検討委員会

第７回総合部会

日時平成１８年１０月２５日（水）２時～３時３５分

会場日本病院会会議室

当番団体日本医療法人協会

議事

協議事項

（１）日医・四病協懇談会作業部会の運営について

・医療保険･診療報酬委員会を担当している全日病が事務を担当することで意見が一致。

報告事項

（２）日医・四病協懇談会（第３回、９月２７日）

（３）日医・四病協懇談会作業部会（第５回、１０月２０日）

（４）日病協診療報酬実務者会議（第１５回.９月２８日）

（５）日病協代表者会議（第２４回・’０月３日）

（６）四病協治療費未払問題検討委員会

（７）四病協研修・認定センター理事会（第２回.１０月３日）
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第８回総合部会

日時平成１８年１１月２２日（水）１時３０分～３時３０分

会場日本病院会会議室

当番団体日本医療法人協会

議事

（厚生労働省からの説明項）

①「がん対策の推進に関する意見交換会」について

・武田康久・厚労省健康局総務課がん対策推進室長は、四病協等関係団体等からヒアリ

ング

（１団体５分間）・質疑ののち構成員による意見交換を行いたいので、「がん対策の推

進に関する意見交換会」（１２月２０日）へ発言者を推薦願いたい」と要請。日病が対応。

②「終末期医療の手続きに関するガイドライン策定検討会（仮題)」の委員推薦について

・菊岡修一・厚労省医政局総務課課長補佐は、主として医療機関の中で用いる終末期医

療の手続きに関するガイドラインを策定する検討会を立ち上げるので、四病協各団体

から１名ずつ委員を推薦願いたいと要請｡各団体で持ち帰り、対応を諮ったのち回答。

③「病院薬剤師の業務及び人員配置の検討会」について

・飯村康夫・厚労省医政局総務課薬事’情報専門官は、「病院における薬剤師の業務及び人

員配置のあり方に関する検討会」へ四病協から１名の委員を推薦願いたいと要請。

それに対して、四病協各団体から１名ずつ委員が出るべきとの意見が大勢を占める。

厚労省は四病協の意向を持ち帰り、後日あらためて委員の推薦方を要請すると回答。

協議事項

（１）医療法人会計基準について

・四病協・医療法人会計基準検討委員会でまとめた「医療法人会計基準検討報告書」の

発表は慎重に対処することを確認。

（２）看護師確保・対策等について

・谷野・日精協副会長は、日精協が５項目〔l）全国55万人の潜在看護師を掘り起こし・

ナースバンクの活,性化、２）看護師の届出制度の法制化、３）養成校の充実強化のため

の補助金の増額、４）７対１の入院基本料について、５）第６次看護需給見通しの再策

定について〕を骨子とする「看護師確保対策等について（要望)」を、１１月２０日付で松

谷有希雄・厚労省医政局長に出したことを踏まえて、四病協、日医も共同歩調をとっ

てもらいたいと提案。「７対１は医療の必要度に配慮するため病棟単位とし」の「病棟

単位」を外して、日精協からの提案を四病協の要望とすることで合意。

２報告事項

（１）厚労省関係

①医療情報の提供のあり方等に関する検討会（第２回.１０月３１日）

②医療用医薬品の流通改善に関する懇談会（第９回･’１月１５日）

③医療施設体系のあり方に関する検討会（第３回．１１月２０日）
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（２）日本医師会関係

（３）日本病院団体協議会関係

（４）各委員会等からの報告事項

①医業経営・税制委員会

第９回総合部会

日時平成１８年１２月２０日（水）４時～５時３０分

会場ホテルメトロポリタンエドモント３Ｆ「春琴」

当番団体全日本病院協会

議事

（環境省からの説明）

○「産業廃棄物適正処理推進センター基金への出えんについて」

・牧谷邦昭・環境省適正処理不法投棄対策室室長は、平成１８年度も引き続き産業廃棄物

適正処理推進センター基金への出えんを要請。

○「廃棄物処理法に基づく電子マニフェストについて」

・秦康之・環境省産業廃棄物課課長補佐は、廃棄物処理法に基づく電子マニフェスト

の仕組みと運用を説明。

協議事項

（１）日医・四病協「レセプトオンライン化に関する作業部会」の委員推薦等について

・担当事務局は全日病とし、各団体からの委員１名は年内に決めて全日病に連絡するこ

とで合意。

（２）７対１看護配置問題について

・７対１看護配置問題に関して、総合部会として病棟単位は持ち出さない、ただし、７

対１を取れる病院には看護必要度に配慮したハードルを設けることを確認。そのうえ

で、日病協代表者会議（１２月２２日）に四病協「看護師確保対策等について（要望)」

を提示し、日病協要望とする主旨の提案をすることで賛同を得る。

報告事項

（１）厚生労働省審議会等

①がん対策の推進に関する意見交換会（第３回・’２月２０日）

（２）各委員会からの報告事項

①治療費未払問題検討委員会

②その他

・木村義雄・衆議院議員と四病協役員との「病院の財務内容に関する1情報開示事項の打

合せ」（１２月２０日）

第１ｏ回総合部会

日時平成１９年１月２４日（水）１時３０分～３時４０分
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会場全日本病院協会６Ｆ大会議室

当番団体全日本病院協会

議事

（厚生労働省からの説明）

○「短時間労働者の雇用管理の改善等に関する法律（以下、パートタイム労働法）の一部

を改正する法律案」について

・若林健吾・厚労省医政局総務課課長補佐は、パートタイム労働法の一部を改正する法

律案の概要を説明。

協議事項

（１）社会医療法人会計基準策定のための委員会設置について

・４名の委員構成で、医法協が事務を担当することで合意。

（委員名）武田隆男・日病副会長

西澤寛俊・全日病副会長

豊田堯・医法協会長（委員長）

山崎学・日精協副会長

（２）理事長の債務保証のあり方に関する勉強会について

・医療法人制度改革で４月に創設する社会医療法人に限って連帯債務保証を必要としな

いモデルを作成する勉強会を設置、日精協が事務を担当することで合意。

（３）救急医療機関の指定について

（４）医療機関における休日及び夜間勤務の適正化について

（５）医師需給に関する検討会報告書について

（６）未収金問題について

・唐澤剛・厚労省保険局総務課長から、厚労省、保険者、日医を含めた医療団体等関

係者間で未収金問題について話し合いの場を設ける趣旨の申し入れを受ける。

報告事項

（１）日本病院団体協議会関係

①「看護師確保対策等について（要望)」

②代表者会議（第２７回．１２月２２日）

（２）厚生労働省審議会等

①厚労省医療施設体系のあり方に関する検討会（第４回．１２月２７日）

②厚労省病院における薬剤師の業務及び人員配置に関する検討会（第１回・’２月２７日）

③厚労省終末期医療の決定プロセスのあり方に関する検討会（第１回.１月１１日）

（３）各委員会からの報告事項

①日医・四病協懇談会（１月２４日）

②日病協診療報酬実務者会議（第１９回．１月１７日）
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第１１回総合部会

日時平成１９年２月２８日（水）２時～４時１５分

会場全日本病院協会６Ｆ大会議室

当番団体全日本病院協会

議事

（講演）

○「医師不足と医療費の国際比較」について

埼玉県済生会栗橋病院副院長本田宏

（厚生労働省からの説明）

○「医療法改正に伴う省令改正等」について

・金森勝徳・厚労省医政局指導課医療法人指導官は「医療法施行規則の一部を改正する

省令（案）の概要」の「医療法人制度の見直しに伴う事項」にもとづき内容を説明。

協議事項

（１）厚生労働省「未収金に関する検討会（仮称)」委員推薦について

（２）四病協・治療費未払問題検討委員会マニュアル作業部会の設置について

．「未収金に関する検討会（仮称)」の委員は３月５日（月）までに、「マニュアル作業部

会｣の委員は３月第１週の半ばまでに､いずれも日精協へ各団体は届出ることで合意。

（３）医療法人に関する研究会の設置について

.「社会医療法人債に関する研究会」を「医療法人に関する研究会」に名称を変更。

（４）社会医療法人債を発行する社会医療法人に係る会計基準について

・医療法施行規則の一部を改正して社会医療法人債を発行する社会医療法人に係る会計

基準を設けた趣旨を説明。

（５）四病協研修・認定センターの解散手続き等について

．①フオローアップ研修体制、②受講者への状況説明、③厚労省の認定研修たる要件、

④各団体所属会員の受講機会の確保等を骨子とする「解散手続き（案)」を提示。

報告事項

（１）厚労省「医療'情報の提供のあり方等に関する検討会」（第３回.２月１日）

（２）日医・囚病協懇談会報告（１月２４日）

（３）日本病院団体協議会関係

①「７対１看護配置問題に係る緊急是正要望について」（２月１４日付）

②代表者会議報告（第２８回.１月２６日、第２９回.２月２日、第３０回．２月２３日）

③診療報酬実務者会議報告（第２０回.２月１４日）

（４）日本医療機能評価機構「産科医療補償制度運営組織準備委員会」委員の推薦

１
日

←
弟 ２回総合部会

時平成１９年３月２８日（水）１時３０分～３時３０分

場全日本病院協会６Ｆ大会議室会
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当番団体全日本病院協会

議事

（厚生労働省からの説明）

○ホルムアルデヒドのリスク評価結果と対策について

・春日健二・厚生労働省労働基準局安全衛生部化学物質対策謀化学物質評価室長、永野

和則・同課化学物質評価室長補佐は、平成１８年度化学物質による労働者の健康障害防

止に係るリスク評価検討会報告書（案）にもとづき、有害｣性の高い物質として発がん

‘性を有する５物質、特にホルムアルデヒドをリスク評価対象物質とした経緯、許容濃

度、評価値等について概要を説明。

協議事項

（１）四病協研修・認定センターの解散手続き等について

・平成１９年度からの研修・認定センターの廃止に関して、「四病協研修・認定センター

の解散に伴う手続き（案)」にもとづき協議を行い、事後処理について合意。

１）フォローアップ研修について

履修不足の受講者、医療安全管理者養成研修の継続教育等のフオローアップ研修に

ついては、各団体が独自で進めることとし、４団体共同では実施しない。

２）受講者への状況説明について

解散した旨、全会員へ周知を図る゜また、過去の受講者名簿の管理については、事

務局レベルで詰め、同一のものを所有する。

３）厚生労働省の認定研修たる要件等について

四病協の認定であることが、厚生労働省の認定要件とはなっていない。

なお、各団体が独自で開催する講習会・セミナーについて、４団体の認定を求める

場合は、その都度、総合部会へ報告し、了承を得ることとする。

４）各団体所属会員の受講機会の確保等について

主催団体から情報提供を行い、各団体の半|｣断により、所属会員に周知を図る。

５）各団体主催の参加料、同一の講師への謝金、交通費等について

各団体主催の講習会・セミナーのプログラム内容、また、講師への謝礼・受講料等

については、各団体の判断に委ねられることとする。

６）財産分与について

均等に配分する。

７）決算時期を超えた事業の扱いについて

平成１９年度にまたがる事業については通常どおり１９年度事業として扱い、終了次

第決算処理し、解散手続きをとる。

８）医療安全管理者養成テキストの扱いについて

四病協医療安全管理者養成課程委員会監修で作成された「医療安全管理者養成テキ

スト』の使用については、各団体の判断に委ねる。

なお、テキストの印税については、財産分与と同様に均等配分することとする。
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報告事項

（１）厚生労働省審議会等

①医療施設体系のあり方に関する検討会（第５回．３月２３日）

②医療情報の提供のあり方等に関する検討会（第４回．３月２日）

（２）日本医師会関係

①日医・四病協懇談会（３月２８日）

（３）日本病院団体協議会関係

①代表者会議報告（第３１回.３月２３日）

②診療報酬実務者会議報告（第２１回・３月１４日）

２８人委員会

１．開催回数２回

２．出席者数延べ１３名

３．確認事項

１）総合部会予定議題について

（４月２１日）

①８人委員会のあり方について

②四病協研修・認定センターの役員改選について

③精神科に対する意識についてのアンケート調査について

④治療費未払問題検討委員会報告について

⑤医療保険・診療報酬委員会報告について

⑥８月の総合部会開催日程について

（５月１９日）

①四病院団体協議会のあり方について

②消費税に関する要望について（医業経営・税制委員会）

）

③療養病床に関する要望書の報告について（医療保険・診療報酬委員会）

④「平成１８年度診療報酬改定における緊急調査」概要・報告書について（医療保険・診

療報酬委員会）

４．検討事項

１）８人委員会の議題について

（４月２１日）

①日本医師会・四病院団体協議会懇談会（５／24）の検討事項について

５．総評

○８人委員会の今後のあり方については、団体間で意見の相違があった。そのため、四病

協に所属する４団体の会長が集まって四病協のあり方について話し合った際、このこと

も議題となり、既存の委員会では対応できないような事項等について、固定化した委員

会ではなく、各団体より推薦されたメンバーによる期間限定のプロジェクト委員会（当
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番団体が提案し、総合部会にて決定）にて応対することとされ､本委員会の解散が決定。

今年度第２回目（５月１９日）の会議が最後となった。

２－１．曰本医師会・四病院団体協議会懇談会

１．開催回数６回

２．出席者数８０名（延べ人数）

３．協議事項

（第１回）

日時平成１８年５月２４日

会場日本医師会館５０６会議室

出席山本修三会長大井利夫副会長

司会西澤寛俊副会長（全日病）

議題

１）今後の懇談会のあり方について

・日医新執行部の紹介の後、今後のあり方について検討。療養病床と看護配置が検討課

題として挙がり、作業部会を設置する案が出された。

（第２回）

日時平成１８年７月２６日

会場日本医師会館５０６会議室

出席山本修三会長武田隆男副会長

司会鈴木満常任理事（日医）

議題

１）医療制度改革について

・医療施設体系のあり方に関する検討会の報告。①地域医療支援病院について、②特定

機能病院について、③医療法に基づく人員配置標準について④医療連携体制.かかり

つけ医について、⑤専門医について、⑥医師確保との関係について、を毎月１回討議

し、来年の８月頃に中間の答申案をつくり、同年１２月までに最終報告書をとりまとめ

る。

２）作業部会について

・療養病床の再編問題および診療報酬改定の入院基本料の施設基準（看護配置）に関す

る影響度について３度にわたり、作業部会を開催し検討したと報告｡療養病床諸問題、

正看比率、夜勤７２時間問題など、算定要件に満たさず特別入院基本料となってしまう

ケースについて検討。

３）その他

・看護師確保問題について検討。大学病院等の大量募集により、中小民間病院は打撃を

受けているとの報告。
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(第３回）

日時平成１８年９月２７日

会場日本医師会館５０６会議室

出席佐藤眞杉圓'１会長大井利夫副会長

司会須藤祐司副会長（医法協）

議題

１）医療制度改革について

・医療施設体系のあり方に関する検討会の報告。二次医療圏が３６５圏存在する中で、８８

圏にしか地域医療支援病院は存在せず、なぜその程度しか無いのか、また、地域医療

支援病院制度についてどう考えるか等について議論したが結論は出なかった。

・医療‘情報の提供のあり方等に関する検討会の報告。医療法関連法案の改正により、医

療機関から都道府県への1情報提供が義務化されるが、その'情報の内容について議論。

アウトカムの情報についてどうするかが問題として挙がり、厚労省は「分析をしてい

るという事実だけを出せばよい」と提案したが、患者代表の委員からは「結果につい

ての'情報を出して欲しい」という意見があった。

２）作業部会について

・療養病床再編に関する作業部会について報告。日医が実施した「緊急調査」の中間報

告があった。

・看護配置に関する作業部会について報告。大病院が人員確保に奔走している。基幹病

院だけが残り、急`性期医療のみを提供するという状況でいいのか、地域医療を支えて

きた他の中小病院は無くなってもいいのか、との意見があった。

３）医療法人会計基準について

・医療法人の会計準則について報告。医療法人には会計準則がない状況から、厚労省か

ら四病協において作成すればそれを認めると言われた旨を説明。委員会を立ち上げ、

医療法人会計基準検討報告書（案）を作成することを決めた。

(第４回）

日時平成１８年１１月２２日

会場日本医師会館５０６会議室

出席佐藤眞杉副会長村上信乃副会長

司会鈴木満常任理事（日医）

議題

１）治療未収金について

・日医より未収金問題の取り組みについて報告。診療所の未収金データはないが、調査

を検討していることを踏まえ、四病協と日医との連携は可能か、その時の役割分担は

どのようになるかと質問。豊田会長（医法協）は、四病協は日医と共同であらゆる問

題を解決するというスタンスだと回答した。

２）医療制度改革について
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・医療施設体系のあり方に関する検討会の報告。第六次医療法改正に向けて特定機能病

院と専門医について検討し、３０人の委員がおり専門医一つとってもなかなか意見がま

とまらない実情を説明。

・関係政省令・告示・通知等について報告。１１月２１日に開催された全国医政関係主管

課長会議の資料説明があり、平成１９年度からの医療機能'情報提供制度や保健師・助産

師の資格取得には看護師国家試験合格を条件とする看護師等の資質向上について、医

師の行政処分後の再教育や医療安全などの資料提供があった。

３）作業部会について

・日医が７月に実施した「療養病床再編に関する緊急調査」の報告。病院の医療区分１

の患者は４１．０%。このうち、医療的には安定しているが、在宅や施設の受け入れが整

っていないために退院できない患者が約４割いるとの説明。

・レセプトのオンライン化に関する作業部会の設置が提案ざれ了承された。

４）看護師確保・対策等について

・谷野副会長（日精協）より、看護師確保対策について日精協の取り組みを報告。看護

配置７：１の新設が病院に大混乱を引き起こし、大学病院が数百人規模で募集してい

る現状を訴えた。このことから、１．全国５５万人の潜在看護師の掘り起こし・ナース

バンクの活性化。２．看護師の届け出制の法制度化。３．養成校の充実強化のための

補助金の増額。４．７対１の入院基本料について。５．第六次看護需給見通しの再策

定についてを項目とした「看護師確保対策等について（要望)」を松谷有希雄・厚労省

医政局長はじめ厚労省７所管に11月２０日付けで提出したとの説明。四病協総合部会

で、要望書内の「７対１は医療の必要度に配慮するため病棟単位とし…」の“病棟単

位”を外して、これを日精協だけでなく四病協の要望書とすることで合意した旨を説

明。日医も賛同していただきたいと要請した。

(第５回）

日時平成１９年１月２４日

会場日本医師会館５０６会議室

出席山本修三会長佐藤眞杉副会長

司会西澤寛俊副会長（全日病）

議題

１）医療制度改革について

・医療施設体系のあり方に関する検討会の報告。特定機能病院「大阪府立成人病センタ

ー」と地域医療支援病院「浦添総合病院」からヒアリングを行ったとの説明。また懇

談会にて、病院の外来機能について意見交換が行われた。

・関係政省令・告示・通知等について報告。「』情報提供体制」「入院診療計画関係」「医療

安全関係」「地域医療対策協議会関係」についてはパブリックコメントを実施中等の説

明。鮫島会長（日精協）が、医療計画について国の基本方針に対する日医案の説明を

求めた。内田常任理事（日医）から、役員で検討中の段階で２月初めに厚労省へ提出
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するとの回答があった。

２）作業部会について

・日医より療養病床問題について報告。厚労省が当初予想していたよりも医療区分２と

３が多い。また全日病調査でも１５%の利益があると示されているので、経営が苦しい

という訴えは受け入れてもらえない状況だと説明。区分の妥当性については、’慢'性期

入院評価分科会で実施している調査結果を待って変更等を検討していくが、財政中立

の議論になるため、病院団体として区分変更は必要なのかどうかを検討してほしいと

の要請。

・日医より看護配置について報告。手厚い看護が必要なところに配置されるべきである

考えだが、現状ではそうでない病院が７対１を届け出ているとの説明。

３）看護職員の確保について

・看護の離職率について検討。急』性期病院では元来離職率が高いが、看護師を辞めたわ

けでなく、その病院を辞めただけで、他病院で働いていることが多い。解釈に注意が

必要と説明。

４）その他

・規制改革・民間開放推進会議の第３次答申について、日医はどのようなアクションを

起こしているのかとの質問があった。日医は首尾一貫して反対であると会見で述べて

いると回答し、項目によっては反対でないものもあるが、推進会議の力を借りなくて

も要求しているものもある。発言が違う意味で解釈されても困るので、あえて賛成と

は言わないと説明した。 ●

(第６回）

日時平成１９年３月２８日

会場日本医師会館５０６会議室

出席山本修三会長大井利夫副会長

司会鈴木満常任理事（日医）

議題

１）医療制度改革、当面の課題・中長期検討課題について

・看護配置７対１、看護師夜勤７２時間問題について全日病から改めて是正要望が挙がっ

た。

・診療所の診療時間、病院外来機能、後期高齢者医療制度、かかりつけ医などが挙がっ

た。

・今後の日医と四病協で検討すべき、中長期的課題の検討が行われた。次回以降の継続

課題となった。

２）その他

・日医よりグランドデザイン２００７の総論が示された。

・唐澤会長（日医）は７対１が病棟単位になった経緯の説明を求め、病院団体が回答。

また今後の医療制度改革に対しては、診療側として意思統一を図ることを確認した。
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２－２曰本医師会・四病院団体協議会懇談会作業部会

１．開催回数８回

２．出席者数６８名（延べ人数）

３．発足の経緯・経過

５月２４日に行われた今年度最初の日医･四病協総合部会懇談会において療養病床の再

編問題が議論された。療養病床問題や介護関係の審議会に四病協から委員が参画してい

ないことから、日医に情報を求める形となった。新たに窓口になった日医・鈴木満常任

理事からも、「療養病床、看護配置基準の作業部会を作って、１カ月に２回でも密な話し

合いをしたい」旨の発言があり、病院各団体からも賛成意見であったことから発足。

四病協側は全日本病院協会・西澤寛俊副会長が窓口となり、療養病床及び看護配置対

策特別委員会を設置（委員会としては未開催）し病院団体をまとめた。

当初は「療養病床再編に関する作業部会」として発足し第１回から第４回まで開催し

た。７月１日より療養病床入院基本料２が施行されたことでその影響を調べることとな

り、主な議論は看護配置問題へと移行した。精神科病棟の看護配置に関する経過措置期

間が終わる事により発生が予想される諸問題解決のために、９月１日に「看護配置に関

する作業部会」を臨時開催。以降は療養病床再編に関する作業部会と合同で第５回から

第７回を開催した。

１１月には日医が「療養病床の再編に関する緊急調査」の結果を報告。年末には「看護

職員需給調査」を実施する旨を報告。集計結果を中医協に報告することで作業部会の一

定の役割を終えたと考え、定期開催を終了する運びとなった。今後は、総合部会懇談会

で要請があり次第、適宜開催していく。

４．協議事項

（第１回）

日時平成１８年６月２日１１:30～１３:３０

会場日医会館５０３会議室

議題

１）療養病床の再編等

・７月１日より施行される療養病棟入院基本料２について、医療区分１，２，３の算定方法

や届出方法について議論。区分の見直し意見多数。

２）看護配置

・精神病棟入院基本料について議論。正看比率４０%といった条件クリアが難しいとのこ

と。

（第２回）

日時平成１８年６月９日１０:00～１２:００

会場日医会館５０３会議室

議題

１）療養病床の再編等
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・医療区分、ＡＤＬ区分について議論。患者分類の日数制限や医療区分について見直しの

意見多数。

(第３回）

日時平成１８年７月２１日１２:00～１３:３０

会場日医会館５０３会議室

議題

１）療養病床の再編について

・７月１日より施行された療養病棟入院基本料２について議論。医療現場において運用

上の混乱が起きていないかを確認。日医は患者状態や診療報酬上の影響を調査する旨

を公表。

・その他議題として、看護夜勤７２時間問題について検討。

(臨時開催）

日時平成１８年９月１日１３:00～１５:００

会場日医会館５０２会議室

議題

１）診療報酬改定による７：１看護の創設と看護職員確保問題

・日病協より、看護配置に関する緊急要望書を水田邦雄保険局長と土田武史中医協会長

に提出した旨を報告。主な内容は1．看護要員の月平均夜勤時間数７２時間以下の弾力

的運用。２．１０:１，１３:ｌにおける看護師比率７０％以下の場合の減算措置の復活。３．

看護師比率４割未満の経過措置及び、緊急時の看護補助者の夜間勤務の経過措置の存

続の３項目。

(第４回）

日時平成１８年９月２２日１２:00～１３:３０

会場日医会館５０３会議室

議題

１）療養病床の再編に関する緊急調査

・日医が実施した「療養病床の再編に関する緊急調査」について分析の途中経過報告が

あった．厚労省の当初見込みと違い、医療区分２の患者数が１のそれよりを上回って

いるとのこと。次回以降の作業部会は、委員が重複していることもあり療養病床と看

護配置を合同で開催することとなった。

(第５回）

日時平成１８年１０月２０日１２:00～１３:３０

会場日医会館５０６会議室

議題

ｌ）看護職員の確保について

・７対１看護を新設したことによる病院の影響を意見交換。主な意見は、年末賞与の至

急を終えた頃から、看護師の退職（転職）が目立つだろう。入院基本料を下げてはど
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うか。国公立、大学病院の看護師確保が中小病院に打撃を与えるなど。看護教育体制

が１００人レベルの病院に３００人もの新人看護師を確保しているという事態が問題だと

の指摘もあった。

(第６回）

日時平成１８年１１月１７日１２:00～１３:３０

会場日医会館５０６会議室

議題

１）療養病床の再編に関する緊急調査

・日医より７月に実施した「療養病床の再編に関する緊急調査」の結果報告があった。

主な結果として、医療区分ｌの患者は４２．１％（病院４１．０%､診療所５９．９%)。このうち、

医療的には安定しているが、在宅や施設の受け入れが整っていないために退院できな

い患者が約４割いるとされている。同じく医療区分１の患者の約３割は病状不安定で

退院の見込みがないとされており、その主な理由は「一定の医学的管理を要するため」

「処置が必要なため」とされている（喀疾吸引、胄瘻管理、経鼻経管栄養など)。これ

ら結果については、１．介護難民への対応として、介護保険事業計画を早急に見直し

受け入れ体制を整備すること。２．区分１の病状が不安定・処置を必要とする患者に

ついては、介護保険施設における医療の在り方が見直されるまで、医療区分の妥当性

を見直すべき。３．診療報酬については、診療継続'性を確保すべき措置を講ずるべき

である、の３点を中医協に問題提起した。

(第７回）

日時平成１８年１２月１５日１２:00～１３:３０

会場日医会館５０６会議室

議題

１）ＤＰＣについて

・調整係数について検討。調整係数は廃止される可能`性もあり「医療費抑制ツール」に

利用される可能性が高いとの意見が多かった。手挙げの現状も、「質より経営重視」と

の意見が挙がった。

２）診療報酬における地域格差について

・診療報酬上の地域加算は全体のコンマ何％といったレベル。都心では人件費の工面が

難しいとの意見があった。一方で地域加算には人件費の概念は含まれていないとの意

見も挙がった。

今回をもって作業部会の定期開催は終了し、今後は必要に応じて適宜開催すること

となった。

３．医療制度委員会

一諸般の事』情により、今年度は開催せず
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４病院建物耐震問題検討プロジェクト委員会

一諸般の事情により、今年度は開催せず－

医療保険・診療報酬委員会

Ｌ開催回数１２回（介護保険小委員会と合同開催５回を含む）

２．出席者数１１４名延べ人数

３．協議事項

１）中医協報告

・総会、基本問題小委員会、結果検証部会、調査実施小委員会等の報告。

２）各審議会・検討会報告

・社会保障審議会各部会、介護給付費分科会、介護施設等のあり方に関する検討会、

医療施設体系のあり方に関する検討会、後期高齢者医療のあり方に関する特別部会

等の報告。

３）在宅療養について

.「在宅患者訪問診療料及びターミナルケア加算」「在宅時医学総合管理料・在宅末期

医療総合診療料」「在宅時医学総合管理料」の算定要件について検討。

・厚労省事務連絡通知内で使用されている「自宅以外の多様な居住の場」「同一の患家」

といった文言の解釈について検討。

４）医療安全対策加算について

・算定要件の「専従」を「専任」に緩和することが可能か検討。従事者の医療有資格

者という条件の緩和も検討し、要望書提出となった。

５）療養病床再編問題について

・医療区分の妥当性、療養病棟入院基本料２の点数について検討。コストを満たさな

い点数について、早期見直しの必要'性があるとの見解。

６）看護配置問題について

・７対１の新設により、看護師確保問題が深刻になったことを検討。国公立、大学病

院の大規模募集により、中小民間病院の看護師確保が困難になったとのこと。

７）日医・囚病協の作業部会について

．「療養病床再編」「看護配置」両作業部会について報告。療養病床作業部会からは、

医療区分や算定日数制限の見直し検討を依頼され、当委員会として意見の取りまと

めを実施。

８）日病協・代表者会議、実務者会議の報告

・代表者会議と実務者会議の報告。四病協の診療報酬を担当する委員会として、日病

協とどのように歩調を合わせるかを検討。

９）平成２０年度診療報酬改定要望について

・本来、病院団体からの診療報酬改定要望は日病協が窓口となっていたが、日病協で

は取り上げられない項目であっても重要な項目が多いことから、改めて四病協とし

５．
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て提出するためとりまとめを始めた。１９年４月末頃を目安に２０年度改定要望書を

取りまとめている。

１０）その他

.「特定健診・保健指導｣、「地域ケア整備指針」「都道府県の社会保険事務局の動向」

といった１９年度以降の政策についても、資料を基に検討した。

４．調査、集計について

１）診療報酬改定緊急アンケート

・平成１８年度改定で大きな見直しとなった「看護基準」と「リハビリ」について調査

した。看護基準については、一般病床では中小民間病院が。精神病院においては私

的病院が経営的打撃が大きかったとの結果。看護師不足で地域医療の崩壊が懸念さ

れた。「リハビリ」においては、脳血管疾患等と運動器で施設基準格差が大きい。リ

ハビリは本来、臓器別でなく障害別に行われるものとの結論。

５．要望、声明について

医療療養病床における診療報酬改定に対する緊急要望（18.0516）

・四病院団体協議会と日本療養病床協会の連名で要望。医療区分の見直しや、参酌標

準の早期見直し等、５項目を要望。提出先は厚労大臣ほか自民党衆参議員４４名。

医療安全対策加算についての要望（18.06.05）

・医療安全対策管理加算の算定要件について、「専従」「医療有資格者」の緩和など２

項目を要望。提出先は厚労省保険局長。なお、今回の要望書は四病協連名でなく、

各団体毎に提出した。

医療療養病床の診療報酬改定に関する具体的要望（18.06.05）

・医療区分の評価頻度や算定日数制限の緩和、療養病棟入院基本料２の施行時期の見

直し等、４項目を要望。提出先は日本医師会会長。なお、今回の要望書は四病協連

名でなく、各団体毎に提出した。

６．総評

主な協議事項９案件、調査１件、要望３件の活動。個々の詳細は上述の通り。

６．医業経営・税制委員会

１．開催回数８回

２．出席者数延べ６０人

ａ協議項目

（１）当委員会のあり方について

（２）消費税の要望書について

（３）平成１９年度税制改正要望について

（４）看護要員の施設基準の要望について

（５）厚労省・医療用医薬品の流通改善懇談会について

（６）自民党の平成１９年度税制改正大綱について
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（７）衆議院議員鴨下一郎氏との面談について

（８）平成１９年度税制改正要望書の取り扱いについて

（特に消費税のあり方について）

（９）その他

４．総評

○税制改正に関する要望について、下記要望書を厚労省及び関係団体に提出した。

①平成１９年度税制改正要望の重点事項について

Ｉ消費税における社会保険診療報酬等の非課税制度の見直し

Ⅱ医療機関に対する事業税の特例措置の存続・拡充

Ⅲ病院用建物等の耐用年数の短縮

②平成１９年度税制改正要望の重点事項について（医療法人制度関係）

Ｉ持分ある医療法人が非営利性を明確化させた

新たな医療法人に移行する場合の非課税措置

Ⅱ社会医療法人の医業収益非課税等

○自民党厚生労働部会のヒアリングは、病院団体としてのまとまりを印象づけるために、

四病協として一本化して説明をおこなった。

○衆議院議員鴨下一郎氏と面談をおこない、今後の病院団体の医療制度への取り組みに対

して協力願った。

６－１．医療法人会計基準検討委員会

１．開催回数２回

２．出席者数延べ１９人

３．協議項目

（１）医療法人会計基準原案について

（２）今後の検討方法について

（３）医療法人会計基準検討報告書(案)について

（４）その他

４．総評

会計基準策定小委員会にて取りまとめられた医療法人会計基準報告書案を検討し、適

用については全医療法人への強制ではなく、各医療法人の任意による手上げ方式を推奨

することとした。総合部会にて報告書案が了承され、当該委員会は終了した。

６－２医療法人会計基準検討委員会

１．開催回数６回

２．出席者数延べ３５人

３．協議項目

（１）小委員長試案について

会計基準策定小委員会

-244-



（２）今後の検討方法について

（３）医療法人会計基準案作成へ向けての討議について

（４）小委員会報告作成へ向けての討議

（５）医療法人会計基準検討報告書(案)の作成について

（６）その他

４．総評

医療法人において経営の透明`性を担保するには、開設者たる医療法人単位の会計基準

を新たに策定する必要があることから、医療法人会計基準検討委員会が設置された。具

体的な基準案を作成するため、専門家である公認会計士の委員を中心とした当該小委員

会が設置され、医療法人会計基準検討報告書案をまとめた。

報告書案作成をもって当該小委員会は終了。

７医療法人に関する研究会

１．開催回数１回

２．出席者数延べ７人

３．協議項目

（１）社会医療法人債を発行する社会医療法人に係る会計基準について

（２）その他

４．総評

研究会は当初、社会医療法人債を発行する社会医療法人に適用が求められる会計基準

に関して厚労省と協議する場として発足。

しかし、初会合にて、厚労省より、金融庁との協議を経て社会医療法人債発行法人に

課せられる基準の法令化作業を進めている旨説明があり、当該委員会の役割を終えた。

ただし、今後、医療法人制度改革の全般について厚労省の報告を受けるとともに、検

討の場を設ける必要があることから、「医療法人に関する研究会」として存続することと

した。

８医療従事者対策委員会

１．開催回数３回

２．出席者数延べ２２人

３．協議項目

（１）看護職員に関する調査について

（２）今年度の委員会活動について

（３）療養病床の再編および人的基準について

（４）看護師の引き抜きに関する提言について

（５）調査について

４．総評
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○前年度３月２２日の総合部会において、日精協・谷野副会長の提案より、平成１８年度

４月診療報酬改定の影響に伴う看護師不足が懸念されることから四病協として提言を

図ることとなり、当委員会にて文案を作成することとなった。裏付けとなる資料を作

成するため、各都道府県の病床届出の実態調査をすることとした。

しかし、その後、日病協より提出される日病協の緊急要望書案に内容が含まれてい

たことから、当委員会からは別の要望書を作成しないこととなった。

ただし、各都道府県の病床の届出実態について病院団体として把握することは今後

の調査にも有効であるとして、引き続きデータ収集することとした。

しかし、回収した資料のデータすべて入力した場合の費用が大きいことから、入力

項目を入院基本料届出状況（特に７：１）、高度医療、救急、臨床研修等の実態を把握

できる項目に絞ることとした。まず、東京都分について集計結果を出し、これを踏ま

えて、４７都道府県すべてのデータを入力するかについては今後検討することとし、現

在の看護配置基準としている理由についても追加調査実施を検討する事を予定した。

○厚労省担当官を招き、療養病床の再編及び人的基準について、質疑応答・意見交換を

おこなった。

○日精協の委員に変更があり、高橋幸彦先生から南良武先生への交代があった。

治療費未払問題検討委員会９治療賃未払問題検討委員会

１．開催回数６回

２．出席者数延べ４７人

３．協議項目

（１）報告書について

（２）シンポジウムについて

（３）今後の活動について

（４）保険者への一斉請求について

（５）日本医師会との意見交換

（６）意見交換

（７）マニュアルの作成について

（８）その他

４．総評

○前年度に実施した未収金に関する調査が８月に報告書としてまとまった。調査は、四病

協に加入する全会員５，５７０施設を対象に実施。回収率は５８．８％、未収金があると回答し

たｌ施設あたりの１年間の平均未収金額は約７１６万円。３年間の累積では１施設あたり

の平均未収金累積額は約１，６２０万円。報告書は各団体会員、議員、日医・県医師会、日

病協関係団体等に発送した。

○８月２５日に「公開討論医療における未収金を考えるフォーラムディスカッション」を東

京・虎ノ門パストラルで開催し、５５０名の参加者が集まった。
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○保険者への一斉請求を視野に、善管注意義務の確認依頼として、「医業未収金請求に際し

ての善管注意義務の確認について』を各会員病院宛てに発送。

その後、厚労省より、日医、病院団体、保険者、法律学者を構成員とし、未収金問題

について検討する場を設置される意向が示されたが、検討会で成果が得られないことも

想定し、今後の活動について下記を予定した。

①請求をおこなわず、前例となる１件の返還事例を得る

②作業部会を設置し、各病院の実務指針として、未収金を発生させない予防策、発生

した場合の対応策、保険者への請求方法等についてのガイドライン作成

○厚労省の打ち出した保険証のＩＣカード化に対して､資格確認の機能を付与する等の提言

をまとめることとした。

９－１．治療費未払検討委員会作業部会

１．開催回数１回

２．出席者数延べ４人

３．協議項目

（１）マニュアルの作成について

（２）その他

４．総評

各病院の未収金への対応策として、発生させない予防策、発生した場合の対応策、保

険者への請求方法等について実務的指針が必要であることから、作業部会を設置しガイ

ドラインをとりまとめることとした。当該作業部会は、治療費未払間題討委員会とは独

立して検討をおこない、６月を目途に未収金の発生防止マニュアルの原案を作成する。

１０理事長の債務保証のあり方に関する勉強会

１．開催回数３回

２．出席者数延べ３７人

３．協議項目

（１）理事長の債務保証のあり方について

（２）その他

４．総評

融資に際して、金融機関が理事長による連帯保証を条件としていることを廃止するた

めの環境整備に向け、関係者を交えて検討をおこなった。

１１．三師会・四病協のレセプトオンライン請求打合会

１．開催回数２回

２．出席者数４１名（延べ人数）

３．協議事項
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(第１回）

日時平成１８年１１月８日（火）１７:00～１８:３０

会場日本医師会館５０３会議室

議題

１）保険局総務課からの説明

.「医療制度改革大綱」にレセプトＩＴ化の推進が盛り込まれ、厚労省としては官邸から

の指示に従い実践していく旨の説明。医療制度改革大綱内の「平成１８年度からオンラ

イン化の推進､平成２３年度には原則全てのレセプトがオンライン提出されるものとす

る…」という文言については総務課でも急な対応を求められ、関係団体に十分な情報

提供や相談ができなかったことについて反省していると陳謝した。レセプトのオンラ

イン請求がまだ現場に十分に伝わっていないことから逐一情報を提供。今後もこの様

に意見交換を行う機会を設け共同歩調で進んでいきたいと説明。

２）社会保険診療報酬支払基金からの説明

・オンライン請求による医療機関のメリットとして、「事務点検ASP」の説明。医療機関

が事務点検プログラムを保有していなくても、支払基金の事務点検プログラムを利用

して返戻等のエラーを請求前に確認するサービスのことで、医療機関は返戻の少ない

より正確な請求ができるというもの。

３）意見交換

・個人診療所が多い歯科医師会はオンライン化に反対の意思を示した。日本医師会は「薬

理作用の裁量の確保」などオンラインによる機械的な審査に警戒の意を示した。病院

団体からは、「オンライン化によって何らかの形で医療機関に還元されるべき。」「直接

的に金銭でなくてもよいが、インセンテイブは必要｡」といった、設備投資分の費用の

対価を求めた。

(第２回）

日時平成１８年１２月１３日（水）１５:00～１６:３０

会場日本医師会館３階ホール

議題

１）社会保険診療報酬支払基金からの説明

・請求開始までのスケジュールについて説明があった。

２）保険局総務課からの説明

・オンライン化のメリットについて、「作業時間の短縮・搬送の安全」「受付・事務点検

ＡＳＰの実施による返戻の減少」「毎月１０日２４時までの請求可」「増減点連絡書がＣＳＶ

形式で取得可能になるため、統計・分析が可能」との説明があった。

３）意見交換

・過去３回はマイナス改定で医療側は経営が厳しい環境の中で、２３年までという期限を

設けた設備投資を強いること。国民にとって保険料率が下がるとか医療機関のメリッ

トも無く、事務作業が効率化され、２２００億円の経費削減になるという議論では理解が
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得られないのではないかとの指摘があった。

４．総評

病院団体ではオンライン化に対する受け止め方として、設備投資に対する何かしらの

インセンティブが必要との主張で、ほぼ意見が一致されている。

１１－１．レセプトオンライン化に関する作業部会

１．開催回数未開催

２．発足の経緯

平成１８年１１月８日と１２月１３日に、三師会・四病協オンライン請求打合会が開催さ

れた。厚生労働省、社会保険診療報酬支払基金、国民健康保険中央会、日本医師会、日

本歯科医師会、日本薬剤師会、四病協が参加。平成２０年度より順次義務化されるレセプ

トのオンライン請求についての説明と意見交換が行われた。

オンライン化について検討案件が発生の都度、医療提供側として統一した見解、意見

を取りまとめることを目的に日医の呼びかけで、四病協との作業部会を発足することと

なった。

事業

１．医療安全管理者養成委員会

ｌ）開催日数１回

２）出席者数６名

：医療安全管理者養成課程講習会の概要については、下記参照。

医療安全管理者養成課程講習会開催概要

ｌ）曰的

医療安全管理者養成は、安全管理・品質管理の基本的事項や実務指導に関わる教育・研

修を行い、組織的な安全管理体制を確立する知識と技術を身につけた人材「医療安全管理

者」を育成・養成することによって、安全文化の思想と風土を利用現場に根付かせ、医療

の質向上を図る゜

２）実施内容

：第１クール平成１８年７月２２日（士）～２３日（日）

：第２クール平成18年７月２９日（士）～３０日（日）

ＫＦＣＨＡＬＬ東京都墨田区横綱１－６－１

(士）～６日（日）

(士）～３日（日）

(士）～１０日（日）

(士）～２４日（日）

第３クール 平成18年８月５日

平成18年９月２日

平成18年９月９日

平成18年９月２３日
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会場社団法人全日本病院協会東京都千代田区三崎町３－７－１２

情話会ピル７階

修了者：２８６名

認定者：２１９名（累計６４３名）：平成19年３月３０日現在）

２感染症対策委員会

１）開催日数２回

２）出席者数延べ１６名

：ＩＣＳ（InfectionControlStaff）養成のための感染管理講習会の概要については、下記参照。

lCS（lnfectionControlStaff）養成のための感染管理講習会開催概要

，目的

看護師、薬剤師、臨床検査技師、臨床工学技士、滅菌技士を対象（医師も受講

（感染対策チーム）の一員として、医療現場で発生する種々の問題に対処でき、

ぞれの立場で'情報収集を行い、伝えることにより、各職場間の調整役を努めるく

る職員の養成を行う。

２）実施内容

第４回（平成17年度の継続事業）

：第３クール平成18年６月１０日（士）～１１日（日）

受講修了者：４２４名

臨床工学技士、滅菌技士を対象（医師も受講可）にＩＣＴ

医療現場で発生する種々の問題に対処でき、またそれ

_ることにより、各職場間の調整役を努めることが出来

第５回

第１クール 平成18年11月１１日（士）～１２日（日）

第２クール 平成19年２月１７日（士）～１８日（日）

第３クール（予定）平成19年５月１９日（士）～２０日（日）

会場笹川記念会館国際ホール：東京都港区三田３－１２－１２

３医師臨床研修指導者養成委員会

１）開催日数１回

２）出席者数４名

：臨床研修指導者養成課程講習会の概要については、下記参照。

臨床研修指導者養成課程講習会開催概要

，目的

臨床研修責任者（各診療科で臨床研修と統括する者)、臨床研修責任者（各診療科で臨床研修と統括する者)、臨床研修指導者（各診療科で実際

に研修医を指導する者）を対象とし、それぞれ、カリキュラムの作成、研修プログラムの

具体的運営､及び研修医と指導者の評価ができる能力開発､各診療場面での適切な指導法、
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効果的なフィードバックの与え方ができる能力開発を目指す。

実施内容

第１回平成18年12月８日（金）～１０日（日）

受講修了者４９名

会場社団法人日本病院会東京都千代田区一番町1３－３

2）

第２回平成19年３月９日（金）

受講修了者４６名

～１１日（日）

会 場食品衛生センター 東京都渋谷区神宮前２－６－ １
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(担当団体、委員長）の推移（平成１２年度～１８年度）

団体②委員長名
四病協委

（注）①

蓮
■
８
８
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ
ロ

１
２

１２：。：１３：度１４：.：１５：.．１６号。：１７：。． １８二・：

-252-

１２年度 １３年度 １４年度 １５年度 １６年度 １７年度 １８年度

医療制度委員会

①
② 日病

奈良昌治

日病

奈良昌治

日病

奈良昌治

日病

奈良昌治

日病

池澤康郎

日病

池澤康郎

日病

池澤康郎

医療保健・診療報酬委員会

①
② 全日病

猪口雄二

全日病

猪口雄二

全日病

猪口雄二

全日病

猪口雄二

全日病

猪口雄二

全日病

猪口雄二

全日病

猪口雄二

診療報酬小委員会

①
② 全日病

猪口雄二

介護報酬小委員会

①
② 全日病

木下毅

介護保険小委員会

①
② 全日病

猪口雄二

全日病

猪口雄二

全日病

猪口雄二

医業経営・税制委員会

①
② 医法協

大塚量

医法協

大塚量

医法協

大塚量

医法協

大塚量

医法協

大塚量

医法協

大塚量

医法協

大塚量

病院建物耐用年数実態調査
委員会

①
② 医法協 医法協

資金調達のあり方に関する
委員会

①
② 医法協

日野頌三

医法協

日野頌三

医療従事者対策委員会

①
② 日精協

高橋幸彦

日精協

秋山一郎

日精協

秋山一郎

日精協

秋山一郎

日精協

秋山一郎

日精協

秋山一郎

日精協

秋山一郎

介護保険委員会

①
② 日病

)||合弘毅

日病

)||合弘毅

日病

)11合弘毅

医療安全対策委員会

①
② 全日病

石原哲

全日病

石原哲

｢民間病院等における診断群分類を活

用した調査」プロジェクト委員会
①
② 日病

山本修三

日病

山本修三

病院会計準則研究委員会
①
② 日病

石井孝宜

日病

石井孝宜

日病

石井孝宜

医療法人会計基準研究分科
会

①
② 医法協

石井孝宜 ‐『

医療法人会計基準研究委員
会

①
② 医法協

豊田堯

医法協

豊田堯

会計基準策定小委員会

①
② 医法協

五十嵐邦彦

医療法人に関する研究会

①
② 医法協

豊田堯

高齢者医療制度・医療保健
制度委員会

①
② 全日病

猪口雄二

医療制度改革検討委員会

①
② 全日病

猪口雄二

全日病

猪口雄二

８人委員会

①
② 日病

山本修三

日病

山本修三

全日病

西澤寛俊

全日病

西澤寛俊

治療費未払問題検討会

①
② 日精協

山崎学

日精協

山崎学

治療費未払問題検討会作業
部会

①
② 日精協

理事長の債務保証のあり方
に関する勉強会

①
② 日精協

山崎学

病院建物耐震問題検討プロ
ジェクト委員会

①
② 日病

池澤康郎

日病

池澤康郎

研修医給与問題検討委員会

①
② 日病

堺常雄

療養病床及び看護配置対策
特別委員会

①
② 全日病

三師会・四病協オンライン
請求打合会

①
② 全日病



第２０日本病院団体協議会

会務報告

平成１８年

４月１日（士）

２８日(金）

診療報酬改定、▲3.16％（本体▲1.36％、薬価等▲1.8％）

初回代表者会議で副議長に日精協鮫島会長を選出。議長竹内全国公私病院連盟会長と二

人三脚で、１年間の日病協会務を運営

平成18年度診療報酬改定影響度調査を実施。加盟団体（日本精神科病院協会、日本療養

病床協会を除く）を経由して7,395病院に対して調査表を配布

竹内議長外が、原医療課長を通じて水田保険局長に対して「看護師問題についての緊急

要望書」を提出。要望内容は、看護要員の月平均夜勤時間数72時間以下規定の弾力的運

用、１０対１．１３対１の病院に対する減算措置の復活、看護師比率４割未満の病院に対す

る経過措置の存続

竹内議長を囲み、石井中医協委員と豊田・佐々・鮫島代表が緊急要望に関して協議

保険局医療課長が竹内議長外に、日病協緊急要望書に対する厚労省の回答を説明。１．

看護職員配置の算出方法の基準の明確化、２．都道府県ナースセンターの積極的な利用

勧奨、３．「看護職員の確保が困難な地域・医療機関の看護職員確保モデル事業」の取

り組み勧奨、とする内容

代表者会議開催。

当協議会の平成18年度診療報酬改定影響度調査報告書がまとまる。

一般病床949病院の病院収入全体（入院収入と外来収入）では、改定のなかった17年

３月と18年３月との比較ではマイナス0.671％、改定のあった17年４月と18年４月マイ

ナス2.792％、因って、前年同月比の実質的な変動はマイナス2.121％、一方、改定のな

かった１７年３月と17年４月の比較ではマイナス4.409％、１８年３月と18年４月ではマイ

ナス6.449％、因って、改定前後の実質的な月次変動ではマイナス2.040％であった。即

ちマイナス２％を若干上回った数値といえる。

この報告書は11月29日開催の中医協で石井委員より報告された

7月

８月２１日（月）

９月１９日(火）

２５日（月）

11月２４日(金）

平成19年

１月１０日(水） 「看護師確保対策等について（要望）」を関係先に提出。

７対１の入院基本料新設によって起こった地域の看護師不足､偏在の打開策として、1．

本年４月見直しの向け、入院基本料7対1を医療の必要度により高い設置基準を設ける、

2．潜在看護師55万人の掘り起こし、ａ看護師の届出制度の法制化、４．看護学校への

補助金増額、５．第６次看護職員需給見通しの再策定、を要望

中医協での審議資料とすべく、１２日に医療課長を通じて中医協会長に対し提出。医療課

長から資料配布はできないが、委員が口頭にて発言することは止めるものではない旨の

説明を受ける

中医協土田武史会長から柳澤厚労大臣に対し、平成20年度の改定に向け、現行の７対１

入院基本料の基準を見直し、急`性期等手厚い看護が必要な入院患者が多い病院等に限っ

て届出が可能となるようなものとする外３項目の建議を実施

31日(水）
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「７対１看護配置問題に係る緊急是正要望について」を厚労大臣外に実施。激変緩和策

として、１．看護職員の月平均夜勤時間数72時間以下の要件緩和、２．看護師比率の弾力

的扱い、を要望

同日に、医政局長に対し臨床工学技士業務指針の改正に関する要望書を提出

代表者会議開催。中医協委員の任期に関して、－部団体から団体推薦が残っている２月

中の委員交替を行えば、新任の者の任期は２年である旨が提案され、次回に改めて協議

を実施することになった

厚労省「死因究明制度及び裁判外紛争処理制度に関する検討会（仮称）」委員に堺秀人

氏を推薦

中医協がリハビリテーション料の見直しを諮問・答申。財政中立のもと、リハビリテー

ション医学管理料の新設と一定日数以降の逓減制を導入。４月１日施行

代表者会議開催ｏ現中医協委員に対して交替を求める発言なく終了

２月１４日(水）

２３日(金）

３月１日(木）

１４日（水）

23日(金）

会議報告

１．代表者会議“

第１９回代表者会議（平成182

１．当協議会の人事を検討。

第１９回代表者会議（平成18年４月28曰（金）、曰本病院会会議室）

１．当協議会の人事を検討。副議長に鮫島日精協会長を選出。診療報酬実務者会議委員長は引き続

き齊藤日病常任理事に就任要請。

２．今後の進め方について意見交換を実施。議長は、今回の改定による影響度を調査することを提

案し、診療報酬実務者会議に対して調査表作成を指示。また、診療報酬問題だけでなく医療政

策・制度に関しても検討していくことにした。

第２０回代表者会議（平成18年４月26曰（金）、曰本病院会会議室）

１．中医協報告と質疑を実施。

２．改定影響度調査について、診療報酬実務者会議で問題点が指摘されたが、改めて実施すること

を申し合わせた。但し、療養病床については７月１日施行によるので対象外とした。

・代表者連絡会（平成18年６月１３曰（火）、曰本病院会会議室）

医療課長からＷＨＯ事務局長にわが国の尾身茂氏が立候補したことに対する協力要請を受ける

第２１回代表者会議（平成18年６月30曰（金）、曰本病院会会議室）

１．齊藤委員長から調査表のひな型と工程表が示され、これをもとに意見交換を実施。療養病床へ

の影響はみないことを再確認、その他日精協と日本療養病床協会は調査に参加しないこと、入

力は各団体が行い、集計は外注することを決定。

２．医療制度を検討するワーキング・グループの設置について話し合いを実施。

第２２回代表者会議（平成18年７月31曰（月）、曰本病院会会議室）

１．原徳壽医療課長が着任の挨拶。

２．齊藤委員長が平成20年度診療報酬改定第１次要望事項を報告。

７対１の病棟単位での算定、１人当たり平均夜勤時間の72時間以内枠の見直し要望、紹介率に

よる加算の再評価、リハの算定日数制限の撤廃ほか改定影響度調査にも言及。データの解析を

今村東大医学部附属病院企画経営部長と康永助手に依頼した旨を報告。

３．ワーキング・グループの具体化の検討、中医協の開催報告ほか。

第２３回代表者会議（平成18年８月29曰（火）、曰本病院会会議室）
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１．竹内議長が、８月２１日に行った看護師問題に関する「緊急要望書」に対する厚労省医療課長の

反応を報告。財政中立なので「大丈夫な病院」から点数を戻してもらうことになる旨の説明を

受ける。

２．ワーキング・グループのテーマ等対応を齊藤診療報酬実務者会議委員長に一任。

３．医療関連サービス基本問題検討会寝具類洗濯専門部会委員として次の者を推薦。

中嶋昭日産玉川病院長（全国公私病院連盟推薦）

関口令安東京都医療公社大久保病院長（日本病院会推薦）

第２４回代表者会議（平成18年10月３日（火）、曰本病院会会議室）

１．今村企画経営部長が平成18年度診療報酬改定影響度調査の中間報告を説明。

１日入院単価5,000円未満や外来500円未満の病院データ、再診患者数より初診患者数が多い病

院のデータの取扱い、曜日補正・日数補正の説明、医療費総額は増えているにも拘らず個々の

病院収入が減っていることの矛盾等を指摘しながら報告。

２．－部団体が緊急要望書に対する中医協委員の対応を問題視。

第２５回代表者会議（平成18年10月30曰（月）、曰本病院会会議室）

１厚労省・白石審議官が医師不足について現状説明。

２．齊藤委員長の影響度調査の集計状況報告をもとに意見交換を実施。

医療に対する国民の過大評価、少子化による医療従事者の｣慢`性的な不足等医療の将来を巡る悲

観的材料のなか、今回のマイナス改定のもつ意味について協議。

第２６回代表者会議（平成18年11月24曰（金）、曰病会議室）

１．厚労省・佐原安全推進室長が講演（「医療安全を考える』）。

２．齊藤委員長が平成18年度診療報酬改定影響度調査の集計結果を報告、報告書（案）を了承。

11月29日開催の中医協で資料配布を行うよう保険局に依頼することにした。

第２７回代表者会議（平成18年12月22日（金）、曰病会議室）

１．国立国際医療センター・麦谷国際医療協力局長がＷＨＯ事務局長の選挙結果を報告（日本の尾

身茂候補落選、中国のマーガレット・チャン氏が当選）。

２．厚労省・野村看護課長が講演（「最近の看護師事情について」）。

３．１２月20日の中医協報告をもとに、７対１によってもたらされた現場の混乱について意見交換。

４．四病協より要望された「看護問題への速やかな対応について（意見）」の内容を検討。本要望

書のなか「看護師確保対策等について（要望）」を日病協要望とすることを採択、趣旨文を－

部修正のうえ、１月１７日開催の中医協に向け関係先に提出することを決定．

・看護師確保対策等に関する要望書打合せ会（平成18年12月27曰（水）、曰病会議室）

日病協から提出することを決めた「看護師確保対策等について」（要望書）の文言見直しため

本会議を開催。前文を齋藤康委員に依頼し、要望項目については四病協が厚労省へ提出した要

望事項５項目をそのまま採用することとした。提出先についても、四病協と同様（厚労省医政

局長ほか６名）とした。

第２８回代表者会議（平成19年１月26曰（金）、曰病会議室）

１日本医師会・唐澤会長の講演（「少子高齢社会を支える国民医療」）。

２．「看護師確保対策等について（要望）」は具体的な根拠データがなく、中医協資料として配布

されず、石井委員より当日は口頭で説明を行ったことが報告された。これを受けて、７対１看

護配置に係る緊急是正を要望することを決議。
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３．臨床工学技士業務指針の改正に関して厚労省医政局に要望することを承認。

第２９回代表者会議（平成19年２月２曰（金）、曰病会議室）

１．７対１看護配置に係る緊急是正要望のとりまとめのため代表者会議を開催。既に中医協では厚

労相へ建議書が提出され、２０年度改定へ委ねられているため、緊急是正の内容は達成可能で現

実的なものとすることを決定。厚労相、厚労省関係部局、関係団体、中医協委員、国会議員へ

提出することも合わせて決定。

第３０回代表者会議（平成19年２月23曰（金）、曰病会議室）

１．厚労省・原医療課長の講演（「後期高齢者医療について」。

２．「７対１看護配置問題に係る緊急是正要望について」を厚労省ほかに提出し、「建議書が出さ

れた後であり、タイミングが悪い」等の指摘を受けたことの報告。

３．診療報酬実務者会議から、２つのワーキング・グループを設置することの報告。

４．死因究明制度及び裁判外紛争処理制度に関する検討会（仮称）委員の推薦依頼が厚労省医政局

よりあり、派遣者数が１名のため増員を要請することを決定。

５．次期議長並びに中医協委員について次回会議にて協議することを申し合わせる。

第３１回代表者会議（平成19年３月23曰（金）、曰病会議室）

１．中医協委員、議長・副議長等について協議。それぞれ４月の本会議にて再協議することを決定。

２．診療報酬実務者会議委員長は齊藤寿一委員長を再任、事務局は日本病院会に引き続いて依頼す

ることを決定。

３．死因究明制度及び裁判外紛争処理制度に関する検討会（仮称）の委員推薦については、１名の

ままという厚労省からの回答により、堺秀人神奈川県病院事業管理者を推薦したことを報告。

Ⅱ診療報酬実務者会議

第１２回診療報酬実務者会議

日時平成１８年５月１２日（金）１０時～１２時

会場日本病院会会議室

議事

（１）日本病院団体協議会代表者会議（第１９回、４月２８日）報告

・竹内正也・全国公私病院連盟会長が議長、鮫島健・日本精神科病院協会会長が副議長、齊藤壽

－・日本病院会常任理事が継続して診療報酬実務者会議委員長に就く。

（２）副委員長の選出について

・佐藤裕俊委員（全国自治体病院協議会参与）が診療報酬実務者会議副委員長に就く。

（３）中医協報告

（４）平成１８年度診療報酬改定影響度の調査について

・調査内容は「日病協平成１８年度診療報酬改定要望事項」の１２項目や検証部会で採り上げた項

目の検証、その他に病院経営の状況を把握する。療養病床の見直しに対する各団体の意見は時間

的に切迫しているため日本療養病床協会に寄せることで合意。

（５）今後の進め方について

第１３回診療報酬実務者会議

日時平成１８年６月２７日（火）１４時～１６時

会場日本病院会会議室
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議事

（１）日本病院団体協議会代表者会議（第２０回、５月２６日）報告

（２）中医協報告

（３）平成１８年度診療報酬改定影響度の調査について（継続審議）

・人件費支出の項目は削除するなど委員長を中心に修正を行い、代表者会議に成案を諮ることで了

承。日本精神科病院協会、日本療養病床協会は本調査に不参加。

（４）平成２０年度診療報酬改定に向けた各病院団体の要望事項（第１次）

・次期改定に向けての要望では、前回（平成１８年度）の要望と同様、病院医療全般に係る大きな

テーマとあわせて、各団体から寄せられる個別の細項目についても出来る限り要望する方向を確

認。

第１４回診療報酬実務者会議

日時平成１８年７月２７日（木）１４時～１６時

会場日本病院会会議室

議事

（１）日本病院団体協議会代表者会議（第２１回、６月３０日）報告

（２）中医協報告

（３）平成１８年度診療報酬改定影響度の調査について

・集計方法等は今村知明委員（東京大学医学部附属病院企画経営部長）を中心に解析し、まとめ

ることを了承。

（４）平成２０年度診療報酬改定に向けた各病院団体の要望事項（第１次）（継続議題）

（５）その他

○入院基本料の算定における看護職員の夜勤時間、看護師比率の見直しについて

第１５回診療報酬実務者会議

日時平成１８年９月２８日（木）１４時～１６時

会場日本病院会会議室

議事

（１）日本病院団体協議会代表者会議（第２３回、８月２９日）報告

（２）中医協報告

（３）平成１８年度診療報酬改定影響度調査の進行について

・診療報酬改定影響度調査集計結果（速報）にもとづき、分析対象、単純集計および影響度比較(曜

日補正)、各種加算等の経年比較、診療報酬改定影響度の検討など各項目の概要を説明。

（４）平成20年度診療報酬改定に向けた各病院団体の主要要望事項について

（５）その他

○ワーキンググループの中・長期的検討課題について

第１６回診療報酬実務者会議

日時平成１８年１０月２６日（木）１４時～１６時

会場日本病院会会議室

議事

（１）日本病院団体協議会代表者会議（第２４回、平成１８年１０月３日）報告

（２）中医協報告
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（３）平成１８年度診療報酬改定影響度調査の進行について（Ⅱ）

・診療報酬改定影響度調査集計結果（速報その２）にもとづき、外来収入・入院収入の補正を行っ

たうえで一般病床（200床未満、200床以上)、精神病床を対象とした改定前後の月次影響度（平

成18年３月と平成18年４月の変動把握、平成17年３月と平成17年４月の比較)、前年同月と比較

した改定影響度(平成17年４月と平成18年４月の変動把握､平成17年３月と平成18年３月の比較)、

各種単純集計，全体の変動（外来・入院収入合計）の概要を説明。代表者会議（11月24日）に向

けて最終版とその意味付けを行うことで合意。

（４）平成２０年度診療報酬改定に向けた各病院団体の主要要望事項について

第１７回診療報酬実務者会議

日時平成１８年１１月３０日（木）１４時～１６時

会場日本病院会会議室

議事

（１）日本病院団体協議会代表者会議（第２６回、平成１８年１１月２４日）報告

（２）平成１８年度診療報酬改定影響度調査の進行について（Ⅲ）

・代表者会議(11/24)で平成１８年度診療報酬改定影響度調査報告書が了承され､中医協総会(11/29）

に資料として提示。

（３）中医協報告

（４）平成２０年度診療報酬改定に向けた各病院団体の主要要望事項について（Ⅲ）

第１８回診療報酬実務者会議

日時平成１８年１２月２１日（木）１４時～１６時

会場日本病院会会議室

議事

（１）中医協報告

（２）平成２０年度診療報酬改定に向けた各病院団体の主要要望事項について（Ⅳ）

（３）ワーキンググループ（ＷＧ）の中・長期的検討課題について

.安藤高朗委員（日本療養病床協会畠１１会長）は、ＷＧの中・長期的検討課題として①「慢性期医

療の質｣、②「医療区分の見直し｣、③「転換型老健」についての３項目を提案。ＷＧの取りまと

め役として安藤委員が就く。

第１９回診療報酬実務者会議

日時平成１９年１月１７日（木）１４時～１６時

会場日本病院会会議室

議事

（１）日本病院団体協議会代表者会議（第２７回、平成１８年１２月２２日）報告

（２）中医協報告

（３）平成２０年度診療報酬改定に向けた各病院団体の主要要望事項について（Ｖ）

・平成２０年度診療報酬改定要望事項の日病協とりまとめ手順（案）を提示、賛同を得る。

（４）ワーキンググループ（ＷＧ）の中・長期的検討課題について

・宮)|｜信委員（全国自治体病院協議会副会長）は、ＷＧの中・長期的検討課題として「急，性期

医療の定義とＤＰＣ」を提示、ＷＧの取りまとめ役として小山信彌委員（日本私立医科大学協

会病院部会担当理事）が就く。
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第２ｏ回診療報酬実務者会議

日時平成１９年２月１４日（木）１４時～１６時

会場日本病院会会議室

議事

（１）日本病院団体協議会代表者会議報告

○第２８回、平成１９年１月２６日

○第２９回、平成１９年２月２日）

（２）中医協報告

（３）平成２０年度診療報酬改定に向けた各病院団体の主要要望事項について（Ⅵ）

（４）ワーキンググループ（ＷＧ）の中・長期的検討課題について

・代表者会議（１月２６日）で設置が了承された「高齢者医療のあり方に関するＷＧ」と「ＤＰＣ

のあり方に関するＷＧ」について、安藤委員、小山委員それぞれがＷＧの目的、検討課題、委員

構成、担当事務局、今後の進め方等を骨子とする素案を提示。構成委員は手挙げを基本とするこ

とで賛同を得る。

○高齢者医療のあり方に関するワーキンググループ

(1)座長： 安藤高朗・日本療養病床協会副会長

(2)検討課題： ①医療療養病床の役割

②後期高齢者における診療報酬について

③精神科病院の役割

(3)委員構成：’慢'性期、急性期に関与する団体から推薦された１０名以内の委員で構成する。

(4)今後の進め方：①医療療養病床の役割を明確にする。

②必要に応じ、勉強会、グループ別のディスカッションを実施する。

(5)担当事務局：日本療養病床協会

(6)経費について：各団体応分の負担とする。

○ＤＰＣのあり方に関するワーキンググループ

(1)座長：小山信彌・日本私立医科大学協会病院部会担当理事

(2)検討課題： ①調整係数について

②複数疾患、複数科にわたる診療行為に対する適正な評価について

③新薬および高額な薬剤・医療材料の使用、高額な検査に対して、包括算定

と出来高算定を比較した場合の外れ値（アウトライアー）となる診療に対す

る適切な評価について

④ＤＰＣにおける救急医療に投入される医療資源（人・物・施設）に対する

評価

⑤ＤＰＣ調査に係るシステム開発・改修費用に対する評価について

その他、ＤＰＣに関する各委員からの提案事項

(3)委員構成： ＤＰＣに関与する団体から推薦された７～８名の委員で構成する。

(4)今後の進め方：①現在、日本病院団体協議会診療報酬実務者会議において取りまとめられて

いる「平成20年度診療報酬改定に向けた要望事項（第１次)」の中核的要望

事項に沿って検討を進め、５月を目途にまとめ、診療報酬実務者会議ならび

に代表者会議に提案する。
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②第１回ワーキングループを平成19年２月下旬～３月中旬に開催する。

)担当事務局：日本私立医科大学協会

)経費について：各団体応分の負担とする。

１回診療報酬実務者会議

時平成１９年３月１４日（木）１４時～１５時２５分

場日本病院会会議室

事

）日本病院団体協議会代表者会議（第３０回、平成１９年２月２３日）報告

）中医協報告

）平成２０年度診療報酬改定に向けた各病院団体の主要要望事項について（Ⅶ）

要望書の前文は委員長が執筆。医科点数表診療報酬等（出来高制）における中核的要望事項とし

て１６項目、ＤＰＣに関する中核的要望事項として６項目，各項目の取りまとめ団体、担当者等

を決める。併せて、要望書(案)は「平成１８年度診療報酬改定要望事項（平成１７年８月）」にそ

った書式で３月３１日までに日病協事務局へ送ることで賛同を得る。

科点数表診療報酬等（出来高制）における中核的要望事項

伯
⑯
２

医
，
・

１
２
３
・

第
曰
く
云
議
く
く
く

○
○

１
)ＤＰＣに関する中核的要望事項

・小山委員（日本私立医科大学協会)、坂本委員（国立大学附属病院長会議）を中心に６項目程度。

（４）ワーキンググループ（ＷＧ）の中・長期的検討課題について

・高齢者医療のあり方に関するＷＧ（第１回、３月２６日）およびＤＰＣのあり方に関するＷＧ（第

１回、３月２６日）の開催、委員構成（案）を提示、賛同を得る。
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NＯ 要望事項 取りまとめ団体

１ 初診料紹介患者に対して一定の加算点数 全国公私病院連盟

２ 電子化加算 労働者健康福祉機構

３ 外来看護加算 国立大学附属病院長会議

４ 時間外・休日・深夜加算の評価 日本病院会

５ 同一日他科受診 全国公私病院連盟

６ 再診料及び外来診療料の格差是正 全国自治体病院協議会

７ 神経難病等の特殊疾患の医療確保 国立病院機構

８ 一般病棟入院基本料１（７対1）の施設基準の見直し 全国自治体病院協議会

９ 精神病棟入院基本料 日本精神科病院協会

１０ 栄養管理実施加算 労働者健康福祉機構

1１ 医療安全、感染防止、褥瘡予防等の適切な評価 日本医療法人協会

1２ 亜急'性期入院医療 全日本病院協会

1３ 在宅療養支援機能 日本療養病床協会

1４ リハビリ算定日数 日本療養病床協会

1５ 手術料 日本病院会

１６ 小児科・産科連携 全国自治体病院協議会



Ⅲワーキンググループ

高齢者医療のあり方に関するワーキンググループ

１．開催回数１回

２．出席者数８名

３．協議事項

１）今後の活動について

・平成２０年度診療報酬改定の、高齢者医療に関する項目を２～３に絞り込み、５月を目安に取

りまとめる。また２２年度改定を視野に入れて、長期的検討課題も示された。

４．総評

齊藤壽－実務者会議委員長は「高齢者医療は社会的関心もあり、このワーキンググループからメ

ッセージを発信することが大事だ｡」と期待されている。委員構成は高齢者医療の現場の先生が多

く、現実的な意見が多く示されている。

ＤＰＣのあり方に関するワーキンググループ

１．開催回数１回

２．出席者数１６名

３．協議事項

１）ＤＰＣのあり方に関するワーキンググループについて

２）ＤＰＣについて

３）平成２０年度診療報酬改定に関する要望事項（ＤＰＣ関連事項）について

４）’情報交換・その他

４総評

今年度、日病協において二つのワーキンググループが立ち上がり、本グループがその－つ。１回

目の会合では厚労省の担当企画官にもご出席いただき情報交換を行った。平成２０年度、さらには

調整係数の廃止を見越し、平成２２年度の診療報酬改定に向けて動き出したところである。
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Ⅳ、事務連絡会議

第３回

第４回

第５回

１
１
ｊ

火
水
火

Ｉ
Ｉ
く

日本病院会会議室

日本病院会会議室

日本病院会会議室

平成１８年 ４月

１０月

１月

１８日

２５日

３０日平成１９年

(内容は本報告書の「要望・提言」に掲載）○要望・調査等

月日

（要望）

平成１８年

８月２１日

８月２９日

内 容種別

看護師問題についての緊急要望書

看護師問題についての緊急要望書

要望

要望

１
月
月
月

成
１
２
２

平

9年

１０日

１４日

１４日

看護師確保対策等について

７対１看護配置問題に係る緊急是正要望について

臨床工学技士業務指針（昭和６３年９月１４日、旧厚生省

政策局医事課長通知、医事第５７号）の改正に関する要望

望
望
望

要
要
要

旧厚生省健康

（調査）

平成１８年

７月１０日 平成１８年度診療報酬改定影響度調査
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曰本病院団体協議会委員派遣一覧

１９．３．３１現在

-263-

団体名 委員会名 氏名 備考

厚生労働省
医療関連サービス基本問題検討会

寝具類洗濯専門部会

死因究明制度及び裁判外紛争処理

制度に関する検討会(仮称）

中島昭

関口令安

堺秀人

18.8.29承認

19.3.23承認



日本病院団体協議会代表者会議出席者名簿

』
③
←

第１９回
18.4.28

第２０回
18.5.26

第２１回
18.6.30

第２２回
18.7.31

第２Ｓ回
18.8.29

第２４回
18.10.3

第２５回
18.10.30

１

２

３

４

５

６

７

８

９

1０

1１

国立大学附属病院長会議
独立行政法人国立病院機構
全国公私病院連盟
社団法人全国自治体病院協議会
社団法人全曰本病院協会
社団法人曰本医療法人協会
社団法人曰本私立医科大学協会
社団法人曰本精神科病院協会
社団法人曰本病院会
日本療養病床協会
独立行政法人労働者健康福祉機構
その他

齊藤（
矢崎
竹内

~|宮11奇
-,三
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小山田|宮川
佐々 猪ロ
豊田 須藤

鮫島」谷野
山本池澤

安藤武久
鶴田
齊藤寿
石井

矢崎Ｉ

竹内｜
宮川Ｉ
佐々西澤

豊田 須藤

｜藤一藤一
一佐一安一

－
寿

見邉

Ⅲ｜鵬一岫一杯一嚇一離餅

齊藤○永井
矢崎｜宮崎
竹内Ｉ
宮川

佐々｜西澤
豊田 須藤

小山１
鮫島
山本 ■池澤

木下安藤
鶴田

齊藤寿
石井

齊藤
宮 崎
ノ寸内 星

小山田i宮川
西澤 猪ロ
豊田 須藤
小山■
鮫島’
山本

安藤
伊藤

'池澤

齊藤寿
石井

今村

矢崎
竹内

宮川

一十

一一一岸-－

一十一

佐々｜手束
豊田「須藤
ノ１１山

鮫島
山本
安藤
伊藤

一一一一十一一一一一-－－－－－－

’池澤

齊藤寿
石井｜邊見

け
￣

■■

矢 lｉ 『 宮 崎
ノＴ内

小山田 宮川
佐々 西澤

豊田’
小山，

長尾Ｉ
山本池澤

木下安藤

鶴田－
齊藤寿
石井

－←－－－－－－－－－－－

今村（康永

永井’

ｦEｍＦ
竹内

￣

星

小山田 宮川
佐々 西澤

豊田

小山
長瀬

~須藤
－芒‐

山本池澤
木下安藤
鶴田

齊藤寿
石井邉見

康永

第２６回
1８１１．２４

第２７回
18.12.22

要望書打合会
18.12.27

第２ｓ回
19.1.26

第２９回
19.2.2

第ｓｏ回
19.2.23

第Ｓ１回
19.3.23１

’
２
３

４

国立大学附属病院長会議
独立行政法人国立病院機構
全国公私病院連盟
社団法人全国自治体病院協議会

齋藤
牛尾

竹内
小山田'宮川

齋藤’今村
鈴木宮崎

竹内’星
小山田宮川

齋藤

竹内
小山田

矢崎 宮崎
ノ寸内 星

小山田 宮川

今
－７ 村

~￣~￣￣￣－－－－￣￣－７－￣￣￣￣－￣~~￣￣￣￣

ノ

□
二
四
一
Ｃ
ｌ 内ｌ星

小山田 宮川

今村
矢崎’
ノ丁内’星
小山田

齋藤
矢崎

飾山
宮 崎

竹内 星

小山田宮川
５

６

７

８

９

１０

１１

社団法人全曰本病院協会
社団法人曰本医療法人協会
社団法人曰本私立医科大学協会
社団法人曰本精神科病院協会
社団法人曰本病院会
曰本療養病床協会
独立行政法人労働者健康福祉機構
その他

佐々
豊田

'西澤

小山

鮫島
山本■池澤
木下（安藤

－－←

鶴田
齊藤寿
石井

今村康永

佐々西澤
豊田，須藤
小山

鮫島，
山本Ｌ池澤
木下Ｌ
鶴田－－－－－－
齊藤寿
石井ｉ墨見

佐々
－－

小山

池澤

中村

佐々 西澤
豊田 須藤

川崎
鮫島，谷野
山本 池澤

木下■安藤
鶴田－千－－－￣
齊藤寿
石井

佐々｜西澤

豊田l須藤
－‐１－

鮫島長瀬

池澤￣佐藤
安藤■

－－－－－トー

齊藤寿
石井

佐々
豊田

西澤

須藤
小山

鮫島 谷野

山本，池澤

木下○安藤
鶴田ﾛ
齊藤寿

＝トー

石井ｉ邊見

佐々｜猪ロ
豊田 須藤
小山

鮫島 谷野

山本．池澤
安藤
鶴田

－＋－－‐－

齊藤寿
石井

－ト

邊見



曰本病院団体協議会診療報酬実務者会議出席者名簿

』
【、９

つ〕

ＣＪ－Ｕ

０
１
１
１

第１２回
18.5.12

第１３回
18.6.27

第１４回
18.7.27

第１ら 百

18.9.28

第１６回
18.10.26

第１７回
1８．１１．３０

第１ｓ回
1８．１２．２１

１

２

３

４

５

６

７

８

９

1０

1１

国立大学 嶢属病 l完長会議

０
２
●
ゴ
ゥ
０ 虫立行政法人国立病 皖機』芦

全国公私病屍連盟

社団法人全国自治体病院協議会
社団法人全曰本病院協会

社団法人日本医療法人協会
社団法人曰本私立医科大学協会
社団法人曰本精神科病院協会
社団法人日本病院会
日本療養病床協会
独立行政法人労働者健康福祉機構
その他

坂本 今】
p■■

b、

木田｜と 二尾

|篠原
宮川 佐藤

西澤’
日野 武田
小山 大野
(欠席）

齊藤，池澤
木下 安藤
鶴田，深尾
石井

坂本 今ｷﾐ

木田’
(欠席）

宮川 佐藤
西澤

日野 武田

小山｜大野
長瀬｜平川
齊藤池澤
木下｜武久

鶴田
石井｜邊見
市川 原ロ

坂本｜今*；

ム
】 ■■
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星 篠原
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|猪ロ
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鶴田，深尾
石井
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木田 |と ■■

■■■尾

|篠原
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猪ロ

(欠席）
(欠席）

|平川
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安藤

鶴田深尾

石井｜邊見

第１９回
18.1.17

第2０
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ロ

19.2.14

第２１回
19.3.14
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２
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｜今村

(欠席）

l櫛山

(欠席）
３ 全国公私病院直雷 星 |篠原 篠原
４ 社団法人全国自治体病院協議会 宮川佐藤 宮川 佐藤 宮川 佐藤
５ 社団法人全日本病院協会 西澤 西澤 西澤
６ 社団法人曰本医療法人協会 日野 曰野 日野 武田
７ 社団法人日本私立医科大学協会 小山’ 小山｜大野 小山｜大野
８ 社団法人日本精神科病院協会 平川 |平川 Ｉ平川
９ 社団法人曰本病院会 池澤 齊藤 齊藤
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1１

日本療養病床協会
独立行政法人労働者健康福祉機構
その他
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第２１要望・提
＿左
一

にＩ

要望内容

（日本病院会として提出した要望等）

容内種別月日

平成18年

１．４月２０日 意見衆議院本会議における小泉総理の発言について（要請）

意見医師逮捕理由の透明`性に関する見解

要望医療療養病床の診療報酬改定に関する具体的要望

要望「医療安全対策加算」に対する要望

要望公明党：平成19年度税制改正に関する要望

要望自民党：平成19年度税制改正に関する要望

要望自民党：平成19年度予算・税制改正要望

要望公明党：平成19年度税制改正及び予算要望

要望民主党：平成19年度税制改正に関する要望

２．４月２０日

３６月５日

４．６月５日

５．８月１日

６．９月２２日

７．１１月６日

８．１１月９日

９．１１月２８日

（調査等）

平成18年

１１．５月１日 診療報酬改定の影響度調査（第１７統計`情報室Ｐ、２０８）

平成18年病院運営実態分析調査（第１７統計情報室Ｐ、２０８）

勤務医に関する意識調査

医師確保に係る調査

「電子カルテの問題点について」調査報告

病院経営分析調査

手術時の医療材料に関する調査

１２．６月２２日

１３．７月７日

１４．７月７日

１５１２月

１６．１１月８日

１７．１２月２８日

（その他の活動）

平成18年

１８．８月１日ヒアリング公明党：平成19年度概算要求及び政策要望

19.10月２７日ヒアリング自民党：医療紛争処理のあり方検討会

20.10月３１日意見交換自民党：（第８回）社会保障制度研究へ．．＝

21.11月６日ヒアリング自民党：平成19年度予算・税市Ｉ改正要望

22.11月９日ヒアリング公明党：平成19年度税制改正及び予算要望
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（四病院団体協議会として提出した要望等）

月日種Ｂ１Ｉ内容

平成18年

Ｌ５月１６日要望医療療養病床における診療報酬改定に対する緊急要望

２．８月１４日要望平成19年度税制改正要望の重点事項

３．８月１４日要望平成19年度税制改正要望（医療法人制度関係）

４８月３１日要望日医：平成19年度税制改正要望の重点事項

５．８月３１日要望日医：平成19年度税制改正要望（医療法人制度関係）

６．９月２７日要望自民党：平成１９年度税制改正要望の重点事項

７．９月２７日要望自民党：平成19年度税制改正要望（医療法人制度関係）

８．１１月６日要望自民党：平成19年度予算・税制改正要望

９．１１月２２日要望看護師確保対策等について

１０．１２月２２日意見看護問題への速やかな対応について

（調査等）

平成18年

１１．４月１４日平成18年４月診療報酬改定に関する緊急アンケート

（入院基本料算定、リハ人員基準等について）

１２．８月２５日診療における患者自己負担金の未収問題について

（その他の活動）

平成18年

１３．６月１４日ヒアリング尊厳死法制化を考える議員連盟総会

１４．８月２５日フォーラム医療における未収金を考えるフォーラムディスカッション

15.11月６日ヒアリング自民党：平成１９年度予算・税制改正要望

16.11月２１日ヒアリング民主党：平成19年度税制改正要望の重点事項

17.11月２１日ヒアリング民主党：平成19年度税制改正要望（医療法人制度関係）

18.12月２０日ヒアリング厚生労働省：がん対策の推進に関する意見交換会
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(曰本病院団体協議会として提出した要望等）

内 容種別月日

平成18年

１．８月２１日 要望看護師問題についての緊急要望書

要望看護師問題についての緊急要望書２．８月２９日

平成19年

３．１月１０日 要望看護師確保対策等について

要望看護師確保対策等について

要望７対１看護配置問題に係る緊急是正要望について

要望臨床工学技士業務指針（昭和63年９月１４日、旧厚生省健康政策局医

４１月１２日

５．２月１４日

要望臨床工学技士業務指針（昭和63年９月１４日、旧厚

事課長通知、医事第57号）の改正に関する要望

６．２月１４日

（調査等）

平成１８年

７．７月１０日 平成１８年度診療報酬改定影響度調査
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平成１８年４月２０曰

厚生労働省

医療構造改革推進本部長 殿

社団法人曰本病院

会長山本修

衆議院本会議における小泉総理の発言について(要請）

４月６日の衆議院本会議で小泉総理は、医療制度改革関連法案の審議に関連して、わ

が国の医療費水準を、対ＧＤＰ費ではさほど高水準ではないとする一方で、「医療費の

国際比較についてですが、制度や社会的背景の違いなどもあり、単純に国際比較するこ

とは困難ですが、我が国の総医療費の対ＧＤＰ比は、現時点においてさほど高水準にあ

るとは言えないものの、国民一人当たりの医療費は主要先進国の中で比較的高水準にあ

り、今後、急速な高齢化の進展に伴い、－人当たり医療費の高い高齢者がふえていくこ

とによって、医療費の増大やこれに伴う財政支出の増大が見込まれるものと考えており

ます」旨説明されました。

しかし、○ＥＣＤの２００２年年次報告によると、わが国国民１人当たり医療費は、

購買力平価で２１３８．７ドル、加盟２９ケ国（トルコは不詳）中１８位であり、決し

て比較的高水準であるとは言えず、むしろ低い水準にあると言えます。とりわけＧ７各

国の１人当たり医療費をみると、アメリカ（５２８６．９ドル）は１位で曰本の２倍以

上をはじめとして、ドイツ（２９１１．９ドル）は６位、カナダ（２８４２．１ドル）

は７位、フランス（２７６２．０ドル）は９位、そしてイタリア（２２６１７ドル）

は１６位、イギリス（２２３１．３ドル）は１７位で、何れもわが国より上位に位置し

ております。

今般、医療制度改革が国会で審議されているとき、議論の前提の一つとなるべき１人

当たり医療費がＧ７中最低、○ＥＣＤ２９ケ国中でも比較的下位にあるという事実を誤

認されることは、誤った方向に結論を導く恐れが生じます。そのためにも議論の裏づけ

となる数値の取扱いには慎重であるべきと思料致します。

以上
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各国全医療受(ＰＰＰ・米百万Fル換算） 国民一人当たり医讃長
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医師逮捕理由の透明性に関する見解

法治国家の下では､全ての不法行為は法により裁かれる｡もちろん医療行為も例外

ではない｡しかし､現実の医療行為は、時に切迫する患者の容態に素早く対応して行

われなければならず､予測しがたい事態に陥ることも少なくない。また､その状況も常

に十分な設備･施設に恵まれ､豊富で正確な医療'情報に満ちているとは限らない状態

下にあり、特に緊急手術などでは､厳しい状況の中で万全の方策を模索しながら､臆

する気持を鼓舞して医療行為に従事することもありうる。

明白な不法行為や作為的な違法行為を除き、治療専一に努めた結果が不幸な転帰

をきたしたときの医療上の責務は､法を超えて厳しく医療者に問われる｡そのことに異

論はない｡人命と医療責任の重さは自覚しているものの､結果責任のみを問うわけに

はいかない背景が医療の現場にはあり、医療の安全性向上が叫ばれている理由もそ

こにあろう。

今回の福島県立大野病院における産婦人科の手術にて､尊い人命が失われたこと

は誠に不幸なことであり遣｣朧に堪えない。「医療は患者のためにある｣という理念のもと

に病院医療に携わってきた曰本病院会として、亡くなられた患者さんに対し、心よりご

冥福をお祈りしたい｡このことを十分ふまえたうえで､今回の結果に対し執刀した医師

が逮捕されたことについては､唐突で､その理由があまりに不明確であり､事態の大き

さに激しい戸惑いを感じている｡病院の医療現場における混乱は、医療の萎縮を招き

かねない状況すら危｣倶されている。

まして今回の逮捕理由が､新聞紙上などに報道されているごとく、医師法２１条に反

するものとするならば理解しがたい理由と言わざるを得ない。医師法２１条における

死亡検案の解釈については､すでに平成１２年に四病院団体協議会から｢中間報告

書｣が公表され、曰本法医学会の｢異状死ガイドライン｣の拡大解釈に反論を表明して

いる。

今回の医師逮捕が､如何なる理由に基づいて行われたかは､現実の医療を守り､病

院医療の安全と質の向上に努める病院関係団体としては最大の関心事であり、今回

の医師逮捕に関する日本病院会の見解は以上のとおりである。

平成18年４月

社団法人日本病院会
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平成１ｓ年６月５日

厚生労働省保険局長

水田邦雄殿

蕊
社団法人曰本病院

会長山本修

望 書要

平成１８年診療報酬改定において「医療安全対策加算」が新設された。

しかし、「基本診療料の施設基準等及びその届出に関する取扱いについて」（平

成１８年３月６曰付保医発第0306002号厚生労働省保険局医療課長通知）の別添３

入院基本料等加算の施設基準等第２０医療安全対策加算１（１）医療安全管理体制

に関する基準のアにおいて「医療安全対策に係る適切な研修を修了した専従の看護

師薬剤師等が医療安全管理者として配置されていること」とされており、医療安

全管理者は医療有資格者に限られ、かつ「専従」となっている。

医療安全対策は、病床規模に関係なくすべての医療機関が行わなくてはならない

ものであり、組織的な取り組みが行われていれば｢専任」でも十分対応可能である。

また、適切な研修を受けた者であれば医療有資格者に限らず職務遂行可能である。

なお、現行の点数では大規模な病院以外では医療安全管理者を配置することは不

可能である。

以上の理由により、「医療安全対策加算」について下記の点を要望する。

記

１．医療安全管理者の配置要件である「専従」を「専任」に変更されたい。

２．医療安全管理者は、適切な研修を受けた職員であれば医療資格の有無を問わな

いこととされたい。

以上
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平成１ｓ年６月Ｓ曰

社団法人曰本医師会

会長唐澤iii羊人殿

蕊
社団法人曰本病院

会長山本修

医療療養病床の診療報酬改定に関する具体的要望

医療療養病床は、平成１８年７月より「療養病棟入院基本料２」として、新たな

診療報酬体系が施行される予定であるが、算定方法、開始時期等について下記の点

を要望する。

一
㎡
し

一一三口

１．医療区分・ＡＤＬ区分の評価における頻度・留意点について

以下のとおり変更することを要望する。

（１）状態から考えて短期に変化するものではなく、月単位の評価頻度とすべきもの

・医療区分３－３中心静脈栄養を実施している状態

・医療区分３－５人工呼吸器を使用している状態

・医療区分２－１７悪性腫瘍（麻薬等による痙痛コントロールが必要な者）

・医療区分２－３１１曰８回以上の喀疾吸引を必要とする状態

・医療区分２－３２気管切開又は気管内挿管を行われている状態

・医療区分２－３３頻回の血糖検査が必要な状態

（２）実際に治療を行っている場合、曰数制限をすべきではないもの

・医療区分３－４２４時間持続点滴が必要な状態

・医療区分２－１９尿路感染症に対する治療を実施している状態

・医療区分２－２１脱水に対する治療を実施している状態

・医療区分２－２２消化管等の体内からの出血が反復継続している状態

・医療区分２－２６せん妄が認められる状態
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２．神経難病等に該当する者への配慮

神経難病等に該当する者については、特殊疾患療養病棟に入院している患者に

ついてのみ医療区分を弓|き上げる「みなし措置」を設ける案がある。しかし、神

経難病等の患者は特殊疾患療養病棟のみに入院しているものではない。医療療養

病棟に入院している患者すべてに「みなし措置」を適用することを要望する。

３．介護保険施設への病床転換が不可能な地域における対応方法

療養病棟入院基本料２における医療区分１の点数は、医療療養病床からの撤退

を促す報酬設定に他ならない。

療養病床については、厚生労働省「医療制度構造改革試案」（平成１７年１０月

１９曰）において「高齢者の長期入院を居住系サービスに転換する」とされ、政府・

与党医療改革協議会「医療制度改革大綱」（平成１７年１２月１日）においても「平

均在院曰数の縮減に併せて、居住系サービスを充実する」とされた。ここに示さ

れた居住系サービスとは、介護老人保健施設・ケアハウス・特定施設等を指すも

のであり、すべて介護保険施設に属するものであるため、参酌標準により量的規

制が掛かっているところ。

療養病床再編においては、介護保険施設への転換が主体となるのは明白である

が、現行の参酌標準にはそれが考慮されておらず、多くの地域で介護保険施設へ

の転換が不可能になっている。これら転換不可能な場合の具体的対応方法を早急

にお示し願いたい。

４．療養病棟入院基本料２の施行時期について

現状の状態で療養病棟入院基本料２が施行されると、各地域で療養病床閉鎖に

よる「行き場のない高齢者」が早期に多数発生することが予想される。各制度間

の整合性が図れるまで施行を延期することを要望する。

以上
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平成１８年ｓ月１日

公明党政務調査会厚生労働部会

部会長渡辺孝男

部会長代理高木美智代

殿
殿

社団法人日本病

会長山本修

日本病院
､､鰭

平成１９年度税制改正に関する要望

標記に関して別添の通り意見を取りまとめましたので提出いたします。

記

税制改正要望

重点要望項目 1項目

要望事項

国税 ４項目

地方税 ３項目

以上
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平成１９年度税制改正に関する重点要望項目

【国税】

1．医業及び介護に係る消費税については社会保険診療報酬及び介護保険介護報酬に係る非課税

制度を見直し、消費税制度の在り方にも合致する原則課税に改めること。

《理由》

現行、最終消費者である患者に転嫁できない仕入れ消費税相当分は、社会保険診療報酬及び介

護保険介護報酬に加算され、中間段階である医療機関、施設には、益税は勿論、損税も発生しな

いシステムを敷いているとのことである。

厚生労働省は、社会保険診療報酬に消費税分として１．５３％の点数加算しているというが、

医療機関が購入する医薬品や医療材料、医療器具、病院用建物増改築や委託業務の際に係る支払

消費税がこの割合を上回った場合は、非課税制度であるが故に還付の手続きをとることができな

い。介護保険法の規定に基づく居宅介護サービスの支給に係る居宅サービス及び施設介護サービ

ス費の支給に係る施設サービス等も同様である。つまり医療機関がその分の差額を負担する、い

わば損税が発生することになる。

このような不合理を是正するため、社会保険医療及び介護保険介護報酬も消費税の体系に組み

入れ、医療機関、施設に損税が生じないように措置を講じられることを強く要望する。

その際、正確な税額計算を実行できるように、インボイス方式採用を求めるものである。

-277-



平成１９年度税制改正に関する要望

【国税】

１－医療法人については公益法人の収益事業と同一の法人税率を適用するとともに、特定医療法

人については、非課税とすること。

併せて、特別医療法人の法人税についても非課税とすること。

《理由》

①医療法人は医療法を根拠とし、剰余金の配当が禁止されるなど営禾Ⅱ追求が認められない法

人である。このような制約を受けているにも拘わらず、営利法人と同様の税率が課せられて

いるという不合理が生じている。また、公益法人の行う医療保健業と何ら差異がないにも拘

わらず、税率においては均衡を欠いており、極めて不公平である。したがって、医療法人の

法人税率（現行３０％）は公益法人のそれと同率の２２％に是正すべきである。

②第５次医療法改正の中で社会医療法人(仮称)の設立と課税が議論されている。現行の特定

医療法人、特別医療法人は社会福祉法人、社会医療法人(仮称)と同じように公益性と非営禾U

’性が求められているので公平に課税されるべきである。

２病院建物を耐震構造に強化した場合の改繕費については、当該年度の損金処理を可能

にすること。

《理由》

現在、災害発生時の医療提供体制の確保・充実は焦眉の急である。病院が建物を耐震構造に改

造した場合に要した費用については、当期の所得の計算上、全額を損金に算入できるよう税制面

の配慮をお願いしたい。
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３医療機器の特別償却制度の対象となる機器の範囲を拡大すること。

また電算ソフト取得費については、当該年度の損金に算入できるようにすること。

《理由》

医療機器については技術革新が著しく、経済的使用可能年数と法定耐用年数との乖離が生じて

いるのが現状である。法定耐用年数を大幅に短縮すべきである。

更に、医療機器の特別償却の対象となる範囲は｢直接医療用に供される機器･装置並びに器具・

備品」と限定されているが、医療サービスを提供するうえで必要欠くことのできない間接的なも

のにも特別償却制度の適用範囲を拡大すべきである。（<例〉救急車、患者担送車、解剖台、死体

保存庫、自動カルテ抽出機など｡）

また、医療情報の提供を促進させるためにも、税制面での特例措置を図るべきである。電子カ

ルテシステムや医療情報システムに係るソフト等を購入した場合、当該年度の損金に算入できる

よう図られたい゜

４病院用建物の耐用年数を短縮すること。

《理由》

病院用建物は、医学の進歩に対応した機能的構造をもった施設が要求されているにもかかわら

ず、それに適応できず、かつ老朽化が進んでいるのが現状である。平成１０年度改正で建物耐用

年数は３９年に短縮されたが、医療の進歩に応じた安全で快適な医療環境を確保するには未だ＋

分な減価償却が行えない状況である。
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【地方税】

１－医療機関における社会保険診療報酬に係る事業税非課税の特例措置を存続すること。

また、この特例措置は開設者を問わず、全ての民間医療機関に適用すること。

《理由》

公的医療機関に比較して税負担という出費を余儀なくされている民間医療機関に、更に税負担

の加重を強いることは、経営の悪化を招き医療事業の健全性を損なう恐れがある。

２民間病院の直接その用に供する固定資産については、公的医療機関と同様に固定資産税及び

不動産取得税を非課税とすること。

《理由》

地域医療を担う民間病院も、公的病院と同様に社会的に位置づけられるものである。殊に、介

護保険制度が施行した現在では、介護関連施設の整備を求められていることからも、この非課税

措置は必要である。

３介護老人保健施設･療養病床について登録免許税・固定資産税及び不動産取得税を非課税と

すること。

《理由》

高齢化社会の進展や介護保険制度の施行に伴って、介護老人保健施設や療養病床の整備は社会

的な要請である。これらの施設の普及を促進し、制度の円滑な確立を期すためにも税制面からの

誘導措置は不可欠である。
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平成１８年９月２２曰

自由民主党

政務調査会・団体総局御中

！;アr:ｉｊＦ

曰本病院会ごj／社団法人曰本病

会長山本修
４Ｍ

平成１９年度税制改正に閏する要望

０

標記に関して別添の通り意見を取りまとめましたので提出いたします。

記

税制改正要望

1項目重点要望項目

要望事項

４項目国税

3項目地方税

以上
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平成１８年１１月２８日

民主党税制調査会会長古川元久殿
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平成１９年度税制改正に関する要望

標記に関して別添の通り意見を取りまとめましたので提出いたします。

記

税制改正要望

重点要望項目 1項目

要望事項

国税 ４項目

地方税 ３項目

以上
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平成１８年１１月６日

自由民主党

政務調査会厚生労働部会長

組織本部厚生関係団体委員長

石崎岳

阿部正俊

殿
殿

Ｐ』Ａ
ｎ１

ｉ…
袋簿社団法人日本病

会長山本

院

修

Ｌ４－ｇ上司

平成１９年度予算。税制改正要望について

予算要望 １項目

税制改正要望 ８項目

重点要望

国税関係

地方税関係

１項目

４項目

３項目
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平成１９年度予算要望

○地域において必要な医療を確保していく仕組みの構築について

わが国の医療システムは、国民皆保険制度とフリーアクセスのもとで、いつで

も、どこでも、誰でも、保険証一枚で、一定の自己負担をすることで、適正な医

療が受けられるように整備されてきました。もとより、このシステムは、これを

支えている医師をはじめとする医療従事者が必要数確保されてはじめて成り立つ

ものであります。

厚生労働省の「医師の需給に関する検討会」で示されたＯＥＣＤデータによる

と、わが国の平成１４年の臨床医数は人口１０００人当り２．０人で、加盟国３０

カ国中２７位であります。加盟国の平均数が２．９人であるのに較べて７割程度

の医師数でわが国の国民医療を担っていることになります。

また、毎年厚労省が行っている「医療法第２５条の規定に基づく立入検査」の

平成１６年度結果をみても、病院の医師適合率は全国で８３．５％であり、殊に、

北海道・東北は６１．６％と低い数値であります。

さらに、当会地域医療委員会（林雅人委員長）が、本年７月に会員病院の勤務

医を対象に行った『勤務医に関する意識調査」をみると、夜間当直の翌日の勤務

状況は、４０１７名の勤務医のうち３５８０名（８８．７％）が、「忙しさと無関

係に翌日は普通勤務せざるをえない」と回答しています。勤務先での１週間の勤

務時間は、当直を除く常時の状態で、回答者５５８５名のうち、１３０７名（２

３．２％）が６４時間以上、１１７３名（２０．８％）が５６～６４時間未満、

１４６９名が４８～５６時間未満（２６．１％）と答えています。

これらから、慢性的な医師不足と長時間の勤務のなか、人の健康を預かるとい

う使命感だけを拠り所に、ひねもす診療に従事している医師像が思い浮かばれま

す。

一方で、近時、地域によって、また、診療科によって医師の偏在が顕著に見受

けられます。特に、小児救急医療においては、軽症者を含む多くの小児患者が、

休日、夜間に病院へ集中し、これによって、病院勤務の小児科医への負担が増大

し、結果的に小児科医の病院離れという状況を生んでおります。

小児科は、女性医師の割合の大きい診療科の一つであります。医師国家試験合
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格者に占める女性の割合は、平成１６年は３０％強と、この１０年間で１０％程

度増えています。これとてＯＥＣＤデータ「臨床医数に占める女性医師割合の国

際比較（２０００年)」では、２３カ国中最下位に位置していますが、その割合が今

後ますます増加する傾向にあることは間違いありません。そのためにも、女`性医

師が生涯に亘って安心して就労できる環境づくりを構築することが、今後の医師

需給の大きな鍵を握っていると言っても過言ではありません。

産科においては、厚労省が行っている『医師・歯科医師・薬剤師調査」をみる

と、主たる診療科名別にみた医師数で、この１０年間（平成６年～１６年）で減

少している診療科は、外科と産婦人科（婦人科を除いた産婦人科と産科の計）だ

けという実情にあります。また、日本産婦人科学会が、このほどまとめた『全国

周産期医療データベースに関する実態調査の結果報告』をみても、全国の分娩施

設数は、病院が１２７３、有床診療所が１７８３の計３０５６施設であります。

その他自施設で分娩を取り扱う助産所として２６３施設があります。平成１８年

１０月１日現在、全国の市町村数は１８１７であり、従って平均して助産所を含

め１市町村当り１．８強の分娩施設数を有していることになります。４７都道府

県のなか、分娩施設数が市町村数より下回っている都道府県は、北海道・山梨県・

長野県・奈良県・高知県の５道県であります。これらは､単純に考えて複数の市

町村にまたがって１施設を共有していることになります。

前出の『勤務医に関する意識調査」では、勤務医不足の対策として、４７．２％

の回答者が、「国が医学部の定員数増、前期研修を含め医師の適正配置に責任を持

つべきである」と回答しており、「病院の自助努力にまかせる」は１３％に過ぎま

せん。

医療サービスは、教育などと同様に、国が国民に対して保障するサービスの一

つであります。この考えに基づき、研修医の養成費用は国または自治体で負担す

べきであります。これにより地域医療の研修は医師不足の地域を中心に行うよう

割り当てることができます。医師不足の実態を肌で感じることができるのです。

あるいは、医師臨床マッチングに研修病院と横並びで、都道府県も研修プログ

ラムを登録できるようにします。これにより、都道府県も医師養成の機会を得る

ことができます。そして、引き続いて後期研修・一般診療を関連施設で行い、医

療技術を高めたうえで、圏内で不足している診療科向けの、過疎地向けの医師と

して、必要に応じて派遣することが可能となります。『勤務医に関する意識調査」
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では、「あなたはへき地病院に（今後も）勤務したいですか」の問いに対して、５

５１５名の医師のうち、１２２名（２．２％）が「へき地病院に勤務したい」、１

７０６名（３０．９％）が「条件が合えばへき地病院に勤務したい」と回答して

います。

研修医がマッチングを通して自由に研修施設を選べるシステムは、現行考えら

れる最上のものではあります。しかし、研修医の都市志向、診療科の偏重という

弊害を少なくするようなサブシステムは、選択を基調にしたものである限り導入

すべきであります。

医療の質は、つまるところ医師の数に負うところが大であります。医療機関が

自院に相応しい医師を選別できるような医師数であるべきであります。これが次

に、患者が医療機関を選ぶ際の選択幅を広げることに繋がると確信いたします。

上以
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平成１８年１１月９日

公明党厚生労働部会

部会長 古屋範子殿

》曰
伊
鋺

社団法人日本病院会か
Ⅵｉｆ

会長山本修(１．と三；
b

■･Tb=奴I､

凸ＩＤ当『渓刈I〆

平成１９年度税制改正及び予算要望について

予算要望 １項目

税制改正要望 ８項目

重点要望

国税関係

地方税関係

１項目

４項目

３項目
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｢勤務医に関する意識調査」集計結果報告（概要）

Ｌ調査方法郵送による記名回答アンケート調査（平成１８年７月実施）

Ⅱ対象客体日本病院会会員病院２５３５病院

Ⅲ調査表回収数勤務医５６３５名（勤務先病院５３６病院）

Ⅳ、設問項目３３項目

Ｖ、回答状況（主な項目）

１）回答者は、男性医師が８４８％、女`性医師が13.4％。

「４０歳以上」が60.7％と最も多く、次いで「30～４０歳未満」が28.3％。

2）主たる勤務先（アルバイト先を除く）は「国公立」が43.7％と最も多く、次いで「

公的」27.3％、「私的」25.2％・

勤務先の病床数は、「500床以上」が４３．０％と最も多く、次いで「300床から３９９床」が

19.4％、「400床から４９９床」が15.6％。

3）勤務先の立場は、「勤務医」の「科部長・医長」が５１１％と最も多く、「院長、畠'１院長、診

療部長」１５９％と合わせて６７０％。「一般医（医師、医員)」は24.8％。

4）勤務先での－週間の勤務時間は、法定勤務時間内である４０時間未満が4.1％のみで「４８

時間から５６時間未満」が２６１％と最も多かった。４８時間以上をまとめると70.1％に達し

ていた。しかも５６時間以上が４４％もあり、過酷な勤務環境が伺われた。

病床数とのクロス集計からは､５６時間以上の勤務が最も多いのは９９床以下の病院(49.6％)。

次いで、比較的回答数が多かった300～399床未満の病院（46.6％)。

5）勤務時間（医師個人）を５年前と較べて「増えた」と答えた医師にその理由を尋ねると、

「患者数および診療時間が増えたほど医師が増えていない」が65.8％と最も多く、次いで

「書類を書く時間が増えた」が54.7％、「会議その他が増えた」が45.8％であった。

6)勤務時間が増えたと答えた医師にその負担を減らす方策を尋ねると、「医師を増やす」が

７６９％、「医師以外の職員に業務を移すが65.5％、いずれも過半数を占めていた。
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7）夜間当直を「する」と答えた医師の１ケ月の平均回数は、「月２回以内」が41.9％、「３回

から４回」が40.8％、また「５回以上」は１７１％もあり、３回以上の合計は57.9％もあっ

た。当直での業務内容と－週間の勤務時間の状況は他の職種にみられない過酷さである。

夜間当直の翌日は、「忙しさと無関係に（夜間当直の）翌日は普通勤務せざるをえない」が

88.7％と圧倒的に多かった。「翌日は半日又はそれ以上代休がある、特に忙しかった当直の

翌日のみ、少し仮眠をとれる」は、僅か10.8％であった。

8）週休の消化率は、「時々返上（返上１／２未満)」が３６８％と最も多く、「しばしば返上（返

上１／２以上)」が20.8％、「殆ど返上」が１６１％、合わせて73.7％が「返上」していた。

「代休も含めればほぼ全部消化」は24.3％しかいない。

病院の規模、診療科によっては一人科部長・医長がかなり存在することを念頭におかなけ

ればならないが、医師が如何に過酷な勤務を強いられているかがよく判った。

9）医療過誤の原因は、「過乗ﾘな業務のために慢性的に疲労している」ことを挙げているのが

71.3％、次いで、「患者が多く一人当たりの診療時間、密度が不足がちである」と感じてい

るのが62.8％、「医療技術の高度化、医療情報の増加のために医師の負担が急増している」

というのが５７８％で、いずれも過半数を占めていた。これらの原因が重なっているとの回

答であった。

医事紛争による診療への影響は、「防御的、萎縮医療になりがちになる」が70.3％と圧倒的

に多く、「安全意識が高まる」が１４４％であった。このことへ勤務医の心理的負担も無視で

きない。

10）へき地病院への勤務は、「したくない」が40.2％だが、「勤務したい」と、「条件が合えば勤

務したい」とを合わせると32.5％であった。

主にどのような条件が合えばへき地病院に勤務してもよいかについては、当直回数や休日

の確保が49.9％勤務する期間４４５％、子供の教育等の家庭の問題が４５％であった。

11）勤務医不足の要因は、「過酷な労働環境」を挙げているのが６１０％と最も多く、次いで「新

臨床研修医制度」が４４６％、「国民・マスコミの医療に対する過度な安全要求」が42.1％

であった。

これらの要因が解消されないと、ますます勤務医は病院を離れて開業し勤務医不足の悪循

環に陥ることが伺われた。

12）勤務医の地域偏在の要因は、「大病院の都市部集中」を考えているのが６３０％と最も多く、

次いで「医療政策の貧困による医師の不適正配置」が59.1％、「子供の教育、文化的環境の

地域格差」が52.9％で、いずれも過半数を占めた。

／
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｢医師確保に係る調査」集計結果報告（概要）

1．調査方法 郵送による記名回答アンケート調査（平成１７年７月実施）

Ⅱ対象客体 日本病院会会員病院２５３５病院

Ⅲ、調査表回収数５７６病院（回答率22.7％）

Ⅳ、設問項目 １０項目

Ｖ・回答状況（主な項目）

１）回答数は、「自治体立関係」が45.7％と最も多く、次いで「その他公的病院等関係」が

36.3％。「医療法人関係」は13.7％。

2）開設主体の病床数は、「200～400床未満」が34.7％、次いで「200床未満」が３４．０％、

「400床以上」が31.3％、ほぼ拮抗していた。

主な診療科の医師数（１５年４月１日現在と１８年４月１日現在との比較）について

①小児科：病床数による医師数の増減は大きな差は認められなかった。

地域別では北海道、中国、四国において増加の傾向が見られたが、いずれも回答施設

数が少ない。

開設主体別では全群合計で増減無しであったが、１．国、独立行政法人（国立大学法人

を除く）関係２．国立大学法人、学校法人関係３．自治体立関係４．その他公的

病院等関係において増加ないし斬増傾向がみられる反面５．医療法人関係６．その

他においては斬減、あるいは減少比率が高くなる傾向が認められた。

3）

②産科:産科の医師数については､｢変わらない｣が63.9％と最も多く、｢減った｣が21.7％

で、「増えた」の１４４％を上回っていた。

病床数４００床以上の施設においては増加が減少を上回り、200～400床の施設では逆

に減少が増加を上回り、さらに200床以下の施設においては増加した施設はみられな

かった。

地区別では関東において増加の割合が高いのが目立った。

開設主体別では群を分けて論ずるような特徴は見いだせなかった。
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③内科：内科の医師数については、「減った」が39.7％、「増えた」が39.5％とほぼ拮抗

していた。「変わらない」は20.7％・

病院規模：４００床以上の施設においては減少傾向が顕著で、病床規模が小さくなるに

つれその傾向は少なくなり、逆に２００床以下の施設においては増加傾向がみられた。

地域別では関東、中部に減少する割合が高かった。

開設主体別では、１．国、独立行政法人（国立大学法人を除く）関係、２．国立大学法

人、学校法人関係、４．その他公的病院等関係が減少傾向を示す反面、３．自分拾体立

関係、５．医療法人関係、６．その他において増加傾向がみられた。

④外科：病床規模との差はみられなかった。地区別では北海道、四国で減少の割合が高か

った。開設主体別では全群合計では斬増傾向を示しているが、４．その他公的病院関係

の減少が目立った。

⑤放射線科：病床規模４００床以上の施設において増加も減少も大きい傾向が見られた。地

区別では中部の減少が目立った。開設主体別では３．自治体立関係４．その他公的病

院等関係における減少傾向が目立った。

⑥麻酔科：病床規模４００床以上の施設において減少傾向が大きく、２００床以下ではむしろ

増加傾向を示していた。

地区別では四国、関東で減少、北海道、東北、九州で増加傾向がみられた。

開設主体別では、３．自治体立関係４．その他公的病院等関係にわずかに斬減傾向が

認められた。

⑦病理科：病床数における差は少なく、医師の変動がもっとも少ない科であった。

地区別では、四国、関東での増加がみられた。

開設主体別では全群に斬増傾向が認められた。

以上まとめると

医師不足が深刻と考えられる代表的な科について、過去３年間にどのような増減の状

況が見られるのか調査を行った結果、合計としては増加した施設２８４（49.7％)、減少

した施設１９４（34.0％)、変化なし９３（163％）であった。

科別にみてみると、小児科においては特異な傾向は見られなかった。産科では病床

規模の大きい施設で増加傾向がみられ、逆に中小規模の施設で減少傾向がみられた。

内科においては産科とは逆に病床規模の大きい施設で減少傾向が顕著で、中小規模の

施設で増加傾向がみられた｡外科､放射線科においては一定の傾向はみられなかった。
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麻酔科においては大規模施設においては減少傾向が大きく、中小規模施設ではむしろ

増加傾向がみられた。病理科はもっとも変動の少ない科であった。

医師数が減少した要因として、他病院に行ったが後補充困難、大学に戻ったが後補

充困難、開業したが後補充困難が圧倒的に多くを占めた。大学に戻ったが後補充困難

がもっとも多かった科は、外科、放射線科、麻酔科であった。

医師の確保のために働きかけているのは、「大学医局への派遣依頼」が９２．０％と最

も多く、次いで「その他（人材紹介業者、インタネットによる募集等)」が40.5％、「知

人・友人」が39.4％・

医師の確保が難しい主な理由として、｢大学または他の病院から派遣できないと言わ

れている｣が76.2％と圧倒的に多く、次いで「公募に対して応募がない」が３３９％で

あった。

管理者に対する医師の過不足に関する設問においては、病院経営や医師定数等を考

慮せず、地域の医療ニーズに対して良質かつ適切な医療を提供する観点からは、管理

者の90.5％が医師数は「足りていない」と考えており、「足りている」との回答は僅

か9.5％に過ぎなかった。

その他、クロス集計として、地域別、二次医療圏内に大学病院の有無による影響等

を行ったが、回答数の不足や地域偏在が大きく、有効な結果を得なかった。

-292-



公明党平成１９年度概算要求及び政策要望

<日時＞平成１８年８月１日（火）午前１０時００分～午前１０時３０分

<場所＞参議院議員会館特別会議室

〈議題＞病院が抱える諸課題について

〈出席＞

－日本病院会－

池澤康郎

一公明党一

渡辺孝男（厚生労働部会長）

坂口力（党畠']代表）草川昭二（党昌'１代表）

福島豊（中央幹事）山口那津男（中央幹事）鰐淵洋子他

<総評＞

渡辺孝男・公明党政務調査会厚生労働部会長の要請により、概算要求及び政策

要望についてヒアリングを行った。日本病院会からは池澤副会長が出席し、救

急医療問題、看護師問題、病院の未収金問題を説明した。
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自民党医療紛争処理のあり方検討会

平成１８年１０月２７日（金）午前８時～

自由民主党本部７０２号室

日本病院会・国立大学附属病院長会議よりヒアリング

１．開会の挨拶

大村秀章座長

２．日本病院会・国立大学附属病院長会議よりヒアリング

<日時＞

<場所〉

<議題〉

日本病院会

山本修三会長

末永裕之理事

（愛知県・小牧市民病院長）

国立大学附属病院長会議

齋藤康常置委員会委員長

（千葉大学医学部附属病院長）

永井良三常置委員会委員長代理

（東京大学医学部附属病院長）

(意見交換）

閉会

厚生労働省医

警察庁刑事局

３．

<出席省庁＞ 法務省 民事局、刑事局医政局、

■

以上
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平成１８年１０月２７日

医療関連死等に関する見解と提言

社団法人日本病院会

会長山本修三

最近の医療事故等の発生状況を見るにつけ、わが国最大の病院団体の長として、大変遺

憾の意を表するとともに、医療提供者として改めて襟を正し、昨今の厳しい医療提供環境

にあってもなお、医療事故に対して自らを律してこの問題に取り組み、医療の質と安全の

確保に努めてゆかなければならないと考えています。

法治国家の下では、すべての不法行為は法によって裁かれ、医療行為も例外ではあり得

ません。また、明白な不法行為や作為的な違法行為を除いて、診断・治療にもっぱら努め

た結果が、不幸な転帰をきたしたときの医療上の責務は、法を超えて厳しく医療者に問わ

れることにも異論はありません。しかし、人の命の尊さと医療行為の責任の重さの中で、

日々、努力を続けている現場の医師たちの医療行為について、結果責任のみを問うわけに

は行かない背景が、医療の現場には多々あります。医療の安全の向上が叫ばれている理由

もそこにあろうと考えています。

そのようなスタンスを踏まえて、医師法第２１条における異状死体の届出と、最近、問題

となっている医療関連死の課題について、第三者機関の設置と役割等に関する、日本病院

会の考えを述べてみたいと思います。

日本病院会は、他の病院団体と協力し、これらの問題に対し平成１２年より検討を重ねる

中で、病院における安全管理の実務管理者の育成、そのための標準的なテキストの開発等

を行い、さらにこの問題に対する日本学術会議の見解と提言においても協力者として参加

しましたので、参考資料を提出し、以下の点について述べます。

届出の対象となる異状死体

医療関連死とその階層化

第三者機関の役割

救済制度の問題点

最近の病院勤務医アンケート一部報告

１

２
３
４
５

以上
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提Ｆ１

昨今の医療安全を揺るがす問題の発生に対し、医療提供者及び医療機関は、厳しい反省

の下、自らを律し、この問題に取り組むことは当然ですが、同時に、安全・安心で質の高

い医療を提供する体制を充実させることは、国の最優先課題の一つであり、国民の大きな

要請にもなっています。

このような状況を踏まえて、日本病院会は医療に関わる臨時調査会（医療臨調）を立ち

上げ、医療関連死等を扱う、「法的に裏づけされた権威ある中立的な機構」の早期創設を要

望します。

そしてその機構は、各医療機関からの医療関連死等の報告に対し、中立、専門的立場か

ら

１．事故の調査、原因究明を行い、説明責任を果たす

２．再発防止活動

３．医療関連死等を招いた者に対する教育

４．被害者の救済

など４項目をその機能として担うことを提案します。

メンバーは、臨床医学の専門集団、弁護士、有識者等で構成するのが望ましいと考えま

す。医療関連死等は、医師法第２１条に求められる異状死の届け出とは明確に区別されるべ

きであり、中立・専門的に医療関連死等を扱う機構が適切に機能することで、医療従事者

に対し安心して診療に専念できる環境を提供するだけでなく、国民にとっても、身近な機

関として存在することになり、潜在的な医療関連死等が顕在化し、第三者による専門的な

判断と説明により、医療に対する不安・不信から解放されることになります。

医療関連死等を扱う機構がその役割を果たすことによって、医療に対する国民の理解を

深め、信頼の回復につながり、国にとっても資する結果が得られるものと推測いたします。

以上
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ＡＤＲ（A1ternativeDisputeResolution）に関して

日本病院会理事末永裕之（小牧市民病院）

○医療事故が起きた場合の紛争解決法は特に公立病院においては現状では裁判で決着を

つけるほかない。

○裁判そのものが医療の専門家ではない裁判官の判断であり、医療提供者側から見れば

かなり本質から外れ、枝葉末節的なことの「あら捜し」的な論争の中で全体を判断さ

れる傾向がある。

○裁判において以前は患者側が医療ミスを証明する必要があったが、現在では医療事故

が無かったことを病院側が証明しなければならない。

○３年ほど前の最高裁判決での「期待権」が認められて以来、弱者救済に基軸が置かれ

ているようで病院側には不利な状況で賠償金も高額となる傾向にあり、また金額が多

いとマスコミの取り上げ方も大きくなる。

○医療事故の当事者となった医師の精神的プレッシャーは強くそれを契機に臨床の現場

から離脱するケースがある。

○研修医は医療紛争が伴いやすい、生命に直接かかわる診療科を敬遠する傾向が生じて

きた。

勤務医の３Ｋと病院離れ

名古屋第二赤十字病院柳務

○キケン…医療の質、安全に対する患者・家族の要求水準のとめどない高まりに対する

精神的重圧と、医療事故、紛争・訴訟の可能`性に対する不安

○キツイ…勤務医の過重労働落ち度のない医療と自己防衛のため多くの時間をインフ

ォームドコンセントとその証拠書類作成、カルテの記載に費やす

○キオチ（キタナイではない）勤務医は給料の明細書を見るたびに気落ちする

ご存知でしょうか。我が国の外科医療はいま危機的な状況に向かっています。

日本外科学会会長、将来計画委員会委員長名で、メールでの会員アンケート

○ここ数年、外科入局者は２０年前の７割まで減少。

○外科医は社会奉仕、自己研鎖、拝金主義の否定などの名目で多くのものを犠牲にして

きた。

○外科志望者の減少は、残された外科医の負担の増加となり、外科医療の質の低下は免

れ得ない。

○外科医の抱える問題：労働環境、賃金、専門医制度、診療報酬、医療事故訴訟など問

題が複雑に絡み合い…。
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医療コンフリクト・マネージメント

早稲田大学法科大学院和田仁孝

「ＡＤＲとは、裁判以外のあらゆる紛争解決方法を含む広い概念」

～訴訟の限界～

①原告・被告の対審構造を前提とするため、両者の対立をエスカレートさせる。

②患者側の心理的な葛藤や苦悩に手当てすることが出来ない。

③損害賠償請求という形を強いられ、当事者の問題認識やニーズとずれてしまう。

～訴訟の弊害～

①判決を下すのに必要な事実のみに注目し、システム的原因を分析できないため、医療

安全の向上につながらない。

②医療側に訴訟対策として防御的・保身的行動を取らせてしまう。

③医療者＝患者関係が、対立の芽を含むぎすぎすしたものに変容してしまう。

産科領域では、新たに医師になる希望者の数が減少しており、アメリカで起こったのと

同様に医療崩壊の兆しさえ見えている。

新しい紛争解決の必要'性：第三者機関としてのＡＤＲが整備されていくことが必要

紛争解決のための要件：①対話を通して合意を模索する過程を含む第三者ＡＤＲ

②医療機関内での事故・紛争発生時の効果的な初期対応モデ

ルの浸透

院内初期対応がスムーズにいっていれば、折り合わない論点に絞ってＡＤＲを未U用する。

逆にＡＤＲがあれば、院内初期対応では無理をせず、まず患者側と対話できる関係を再

構築することに専念し、あとはＡＤＲに委ねればよい。

医療安全対策一監査機構によるＰＤＣＡ－

医真会（八尾病院）森功

医療事故と賠償責任

○医療行為はすべから<障害行為

○航空機・交通事故はサービスに伴う事故

○医療事故の数量・質＝意味は特殊

○賠償責任保険は現状では必ず破綻する

○ＮＺＳＷの国家賠償方式・米国の上限法

ドイツの鑑定委員会方式・英国の苦情処理法

ＮＺＳＷ:過誤の有無は問わず｡医療で被害を受けた場合には救済するが額は多くない。

気に入らなければ裁判を。

米国：上限は３０万ドル。

ドイツ：医師会鑑定委員会による鑑定により過誤の判定がでれば賠償。
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賠償額は日本の３分の１ぐらい。不服なら裁判へ。

英国：階級制度のある国ゆえ平民が文句をいうなら聞くといった国家公務員のコン

プレイントマネージャー、独立審査パネルでの解決から国家賠償的な賠償。

<愛知県におけるＡＤＲに関する動き＞

特定非営利活動法人日本医学歯学情報機構（医療被害者救済機構の加藤良夫弁護士が

中心となったＮＰＯ法人と思われます）が来春には医療事故第三者判定機関を立ち上げ、

医療機関の責任の有無を判定し、賠償額を査定する事業を始める。警察の捜査や司法の力

を借りず、事故調査の透明性を高めて賠償問題を円満に解決するとの新聞報道が出た。

当分は死亡事故、重大な後遺症を残したケースに限るが、将来的には裁判外紛争処理機

関としての役割を果たしていくという。

私は死亡事故の第三者評価ということであれば現在行われているモデル事業の第三者機

関による検証を進めていくべきと考える。

ＡＤＲに関しては中立的な第三者機関で検証されるべきと考えており、ＮＰＯ法人が必

ずしも中立の立場をとるとは限らず、現に日本医学歯学情報機構に関しては病院団体内で

も患者寄りの組織と考えられている。

以上
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自民党社会保障制度研究会

く日時＞平成１８年１０月３１日（火）午後３時３０分～午後５時００分

<場所＞自由民主党本部５０２号室

く議題＞病院が抱える諸課題について

<出席＞

－日本病院会－

武田隆男池澤康郎佐藤眞杉村上信乃梶原優邉見公雄加藤正弘

－自民党一

清水鴻一郎（会長）

赤池誠章新井悦二井澤京子上野賢一郎大塚高司大塚拓

鍵田忠平衛川条志嘉北村茂男木原誠二佐藤ゆかり関芳弘

土井亨富岡勉橋本岳林潤広津素子福岡資麿福田良彦

松本文明松本洋平山本ともひろ

く総評＞

清水鴻一郎・自民党社会保障制度研究会会長より、「財政改革は必要だけれども

日本国民の安全・安心が守れるのかどうか、厳しい改革の中、責任だけはより

強く社会から求められている。病院医療の役割と抱える問題を勉強したい｡」旨

の要請があり実施。

日本病院会で検討の結果、次のテーマについて資料を基に説明を行った。

・医療経済と病院の経営について（池澤副会長）

・地域医療の諸問題について（村上副会長）

・看護師問題について（加藤民間病院部会長）

・療養病床問題について（佐藤副会長）

・社会医療法人について（武田副会長）

・中医協の現状と医療問題について（邊見医療制度委員長）

総合司会梶原常任理事
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第８回社会保障制度研究会

社団法人曰本病院会提出資料一覧

資料１・第１５回医療経済実態調査の概況……･･･……･……･…………・

厚労省中央社会保険医療協議会資料

・第１５回医療経済実態調査の概況【定点観測】……･･……･……

厚労省中央社会保険医療協議会資料

・病院経営分析調査の医業利益率【定点観測】・………･………・

社団法人曰本病院会医療経済・税制委員会まとめ

・診療における患者自己負担金の未収問題について【抜粋】・・・

四病院団体協議会治療費未払い問題検討会まとめ

・消費税実態調査負担額集計……･…･･……･………･…･………

社団法人曰本病院会医療経済・税制委員会まとめ

・医師及び看護師の体制確保に関する提言（案）・…………････・

社団法人曰本病院会医療制度委員会／地域医療委員会まとめ

・一般病棟入院基本料（７対１）５/1現在届け出状況･…･…･……

JapanMedicine記事より－部加工

・医療制度改革および療養病床に関するアンケート調査結果･･･

社団法人日本病院会民間病院部会まとめ

・医療関連死等に関する見解と提言…･･････…･･……･………･･････

社団法人日本病院会会長山本修三

.地域医療の実態に関する調査結果【抜粋】…･…･…･……･…･・

.「勤務医に関する意識調査」報告書【抜粋】..………･･…｡．…

社団法人曰本病院会地域医療委員会まとめ

・療養病床関連資料…･････……………………･………･･………・

厚生労働省資料より抜粋

・社会医療法人について……･……･………･…………………･･･…

良質な医療を提供する体制の確立を図るための

医療法等の－部を改正する法律案について

資料２

資料３

資料４

資料ら

資料６

資料７

資料ｓ

資料９

資料１０

資料10-2

資料１１

資料1２
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自民党厚生労働部会・厚生関係団体委員会合同会議

く日時＞平成１８年１１月６日（月）午後１時００分～午後４時００分

<場所＞自由民主党本部７０１号室

く議題＞平成１９年度予算・税制改正要望について

く出席＞理事関口令安

<出席＞

－日本病院会一

関ロ令安（理事）

－自民党一

阿部正俊（厚生関係団体委員長）

宮路和明（組織本部長）

石崎岳（政務調査会厚生労働部会長）他

<総評＞

税制改正要望について、医法協・大塚副会長より四病協で一本化して説明がお

こなわれた。曰病としては重複していない予算要望についてのみ関口理事より

説明があり、地域医療を確保する仕組みを構築する旨議員に協力願った。

-302-



公明党平成１９年度税制改正及び予算要望ヒアリング

〈日時＞平成１８年１１月９日（木）午後５時００分～午後５時３０分

く場所＞参議院第２議員会館第３会議室（１Ｆ）

<議題＞平成１９年度概算要求及び政策要望について

く出席＞

－日本病院会－

池澤康郎（副会長）

一公明党一

古屋範子（厚生労働部会長）

坂口力（党副代表）

福島豊（中央幹事）他

く総評＞

予算要望及び税制改正要望について説明するとともに、病院が抱える諸課題と

して、救急医療問題、看護師問題等の解消について議員へ協力を求めた。
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平成１ｓ年５月１６曰

厚生労働大臣川崎二郎殿

四病院団体

社団法人曰

会長

社団法人全

会長

社団法人曰。

Ｋ』百百11-1雁＝ｒ?6＝

ヨエ目病則扁:割濡鎚皇

会長佐々英達

社団法人日本医療法人協会

会長豊田堯

社団法人日本精神科病院協会

会長鮫島健

曰本療薑鰊雫露
医療療養病床における診療報酬改定に対する緊急要望

医療療養病床は、療養病床の再編、医療・介護報酬同時改定のもと、平成１８

年７月より新たな診療報酬体系となる。この新体系は、中央社会保険医療協議

会の診療報酬調査専門組織である慢性期入院医療の包括評価調査分科会で出さ

れたタイムスタディ・諸費用に基づく分類とは異なるものであり、医療区分１

は医療療養病床からの撤退を促す報酬設定に他ならない。

現在、転換支援措置として位置づけ創設されようとしている「介護保険移行

準備病棟」でもこの報酬では運営できず、さらに平成１８年４月１３曰の厚生労

働省「療養病床に関する説明会」資料における算定方式では、日割りで区分が

変更となるため、一層運用を困難なものとしている。

一方、現行の介護保険事業計画における参酌標準（平成１８年度～２０年度）に

おいては、今回の療養病床の再編は全く考慮されていない。このため、医療療

養病床のうち介護保険施設（介護療養型医療施設、転換型老人保健施設など）

へ移行できるのは、参酌標準に空きのある地域だけであり、多くの地域では介

護保険施設への移行が不可能となっている。

このまま新報酬体系制度が施行されると、数カ月後には日本中の各地域で療

養病床の閉鎖が起こり、行き場の無い高齢者が多数発生することが想定される。

そのような事態を避けるため、下記の事項を要望する。
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記

１．早急に医療区分における各区分の項目について検証を行い、項目の見直し

を行う。

２．医療区分の算定方式を見直し、曰割りではなく月単位での報酬とする。

ｓ、早急に療養病床の再編を考慮した参酌標準の見直しを行う。

４．参酌標準が見直されるまで、参酌標準によって介護保険施設への転換が認

められない地域における医療区分１に対しては、介護療養型医療施設と同

等の報酬を医療保険から支払う。

ｓ，今後の介護保険施設のあり方（医療提供のあり方も含む）については、広

〈国民、病院関係者等とともに十分な議論を行う。

以上
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平成１８年８月１４日

厚生労働大臣

川崎二郎殿

四病院団体協議会

社団法人曰本病社団法人

会長

社団法人

会長

社団法人

会長

社団法人

会長

会院

旧
引

鮫島 健

平成１９年度税制改正要望の重点事項について

すべての国民の幸福の基盤である生命や身体の安全を保持しつつ、公正で活力のあ

る高齢社会を実現するためには、医療および福祉の整備・充実が欠かせません。その

社会的重要'性から、医療･福祉は強い公共'性を有し、さらに非営禾１１性が要請されます。

我々は医療の公共'性と非営禾'１性を重視し、これに立脚した医療を展開することによ

り、医療人としての責務に応えたいと考えます。そのためには、各種制度の整備が不

可欠ですが、租税制度がその重要な一環であることは言うまでもありません。

このため四病院団体協議会は平成１９年度税制改正に関して、別紙のとおり重点的

な要望事項を掲げましたので、その実現に向け格段のご配慮をお願いいたします。
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(別紙）

Ｉ消費税における社会保険診療報酬等の非課税制度の見直し

医療および介護に係る消費税について、社会保険診療報酬および介護報酬の非課

税を見直し、消費税制度のあり方に合致する原則課税に改められたい。あわせて患

者、利用者負担への配慮を要望する。

（消費税法（昭和６３．１２．３０法律１０ｓ）第６条、第２９条、別表第一関係）

[理由］

１）医療機関は仕入消費税が上乗せされた薬品や医療用材料等を購入しているが、

社会保険診療報酬の決定は厚生労働大臣の権限に属するうえ、消費税が非課税と

されていることから、仕入消費税分を転嫁できない。

これをカバーするため、社会保険診療報酬には仕入消費税の一部を補填するこ

ととされているものの、そのような画一的補填方式には個々の医療機関の仕入税

額まで考慮されていないことから、補填額が仕入税額に満たない場合、その部分

は損失（損税）として、医療機関が負担せざるを得ない状態が続いている。

すなわち、画一的補填方式は個別性の強い医療機関の消費税負担の実態になじ

まず、税負担の公平｣性が損なわれているのが現状である。また、介護保険におけ

る非課税の居宅介護サービス費や施設介護サービス費についても同様の事態が

生じている。事業者たる医療機関に、非課税制度のゆえに転嫁できない消費税負

担を強いる、現在の矛盾を解消されたい。

２）医療を原則課税に改めることは、「薄く広く負担を求める」という消費税制度

の理念に合致する。

３）原則課税に移行し、不明瞭な補填方式を解消するなら、医療機関のいわれなき

負担は解消し、透明性が確保される。

４）社会保障制度としての社会保険診療、介護サービスのあり方に鑑み、患者や利

用者の負担に配慮した施策もあわせて講ずるべきである。
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Ⅱ医療機関に対する事業税の特例措置の存続・拡充

医療機関に対する事業税について、特例措置を次のように存続・拡充されたい。

１）社会保険診療報酬に係る事業税の非課税措置を存続させるとともに、本非

課税措置を医療機関開設者の種類を問わず、すべての民間医療機関に適用す

る。

２）医療法人を特別法人として位置付けることによる事業税の軽減措置を存続

させる。

(地方税法（昭和２５．７．３１法律２２６）第７２条の２３，第７２条の２４の

7，第７２条の４９のＳ関係）

[理

ｌ）

由］

現行の社会保険診療報酬は、国民皆保険下で医療水準を維持するための最低限

の措置であり、社会保険診療の特質や、診療報酬支払基金の性格からみて、これ

に事業税を課すことは適当ではない。

2）公的医療機関に比較し、税負担という差別を余儀なくされている私的医療機関

に、さらに税負担の加重を強いることは、経営の悪化を招き、医療事業の健全性

を損ねることは明らかである。

3）上記と同様の理由から、本非課税措置の対象に、医療生協立の病院（７７病院）

を含めるべきである。

４）社会保険診療報酬以外の医療法人に対する軽減措置についても、以上と同様の

理由により存続させるべきである。また、将来、事業税の課税方式の見直しが行

われることがあっても、医療法人の高い公益性に照らし、引き続き事業税におけ

る特別法人とし、課税上の配慮を講ずるべきである。
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Ⅲ病院用建物等の耐用年数の短縮

病院･診療所用の建物、附属設備および医療用機器の耐用年数を短縮されたい。

（法人税法（昭和４０．３．３１法律３４）第２条第２３号、第３１条、法人税法

施行令（昭和４０．３．３１政令９７）第４Ｓ条、第５６条、減価償却資産の耐用

年数等に関する省令（昭和４０．３．３１蔵令１５）別表第一関係）

[理由］

病院･診療所用の建物および附属設備については、医学・医術の進歩に対応した

構造や機能が要求され、陳腐化の激しいのが実情である。医療用機器についても、

性能等の進歩に伴い、実際の使用年数は法定耐用年数よりも短くなっている。

平成１０年度税制改正において、建物の減価償却方法が定額法に限定された際に、

耐用年数も短縮されたが、医療の質の向上を図り、快適な医療環境を確保するには、

いまだ十分とは言えないため、これら減価償却資産の耐用年数をさらに短縮された

い。

要望年数は下表の通りであるが、このうち建物については、平成１６年に四病院

団体協議会と曰本医師会の実施した実態調査によっても裏付けられたところであ

る。
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現行耐用年数 要望耐用年数

病院・診療所用建物

鉄骨鉄筋コンクリート造又は鉄筋

コンクリート造のもの

Ｓ９年 Ｓ１年

医療用機器

ファイバースコープ

人工腎臓透析装置

その他のもの（主として金属製のもの）

６年

フ年

１０年

Ｓ年

５年

ｓ年



平成１ｓ年８月３１日

日本医師会

会長唐澤祥人殿

四病院団体協議会

社団法人曰本病院 会

会長

社団法人

会長

社団法人

会長

社団法人

会長

ｮ本ｌｉ蕾l團泗’
E|フコミ|矢柁

鮫島健

平成１９年度税制改正要望の重点事項について

すべての国民の幸福の基盤である生命や身体の安全を保持しつつ、公正で活力のあ

る高齢社会を実現するためには、医療および福祉の整備・充実が欠かせません。その

社会的重要’性から、医療･福祉は強い公共性を有し、さらに非営禾'1性が要請されます。

我々は医療の公共`性と非営利性を重視し、これに立脚した医療を展開することによ

り、医療人としての責務に応えたいと考えます。そのためには、各種制度の整備が不

可欠ですが、租税制度がその重要な一環であることは言うまでもありません。

このため四病院団体協議会は平成１９年度税制改正に関して、別紙のとおり重点的

な要望事項を掲げましたので、その実現に向け格段のご配慮をお願いいたします。
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平成１ｓ年９月２７曰

自由民主党

政務調査会長

税制調査会長

殿
殿

四病院団体協議会

社団法人曰本病院会

会長山本修三

社団法人

会長

社団法人

会長

社団法人

曰フ本Ｊ１腐二１３殿彊ﾜﾄl寵

HRR冨頚;霜

膿ﾉ鰹1瀦孟

ﾖ本精ﾈiI鋼;講隠M；

会長鮫島健

平成１９年度税制改正要望の重点事項について

すべての国民の幸福の基盤である生命や身体の安全を保持しつつ、公正で活力のあ

る高齢社会を実現するためには、医療および福祉の整備・充実が欠かせません。その

社会的重要性から、医療･福祉は強い公共性を有し、さらに非営禾Ⅱ性が要請されます。

我々は医療の公共性と非営禾ﾙ性を重視し、これに立脚した医療を展開することによ

り、医療人としての責務に応えたいと考えます。そのためには、各種制度の整備が不

可欠ですが、租税制度がその重要な一環であることは言うまでもありません。

このため四病院団体協議会は平成１９年度税制改正に関して、別紙のとおり重点的

な要望事項を掲げましたので、その実現に向け格段のご配慮をお願いいたします。
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平成１８年１１月６日

自由民主党

政務調査会厚生労働部会長

石崎岳殿

組織本部厚生関係団体委員長

p可部正俊殿

四病院団体協議会

社団法人日本病院 会

会長

社団法人

会長

社団法人

会長

社団法人

会長

ﾖ本病I祷i蕊

鱒.iii燭

ヨ太精ﾈ由利》詩i寧鷹二s苧－－－

鮫島健

平成１９年度税制改正要望の重点事項について

すべての国民の幸福の基盤である生命や身体の安全を保持しつつ、公正で活力のあ

る高齢社会を実現するためには、医療および福祉の整備・充実が欠かせません。その

社会的重要'性から、医療･福祉は強い公共性を有し、さらに非営利性が要請されます。

我々は医療の公共性と非営利性を重視し、これに立脚した医療を展開することによ

り、医療人としての責務に応えたいと考えます。そのためには、各種制度の整備が不

可欠ですが、租税制度がその重要な一環であることは言うまでもありません。

このため四病院団体協議会は平成１９年度税制改正に関して、別紙のとおり重点的

な要望事項を掲げましたので、その実現に向け格段のご配慮をお願いいたします。
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平成１８年１１月２１曰

民主党

税制調査会会長

古川元久殿

四病院団体協議会

社団法人日本病院会

会長

社団法人

会長

社団法人

会長

社団法人

裂繧
ヨ本医療H宝bMi揚震爵Ｗｋ３

■■

６１画二;r'＃
E1本精神

会長鮫島健

平成１９年度税制改正要望の重点事項について

すべての国民の幸福の基盤である生命や身体の安全を保持しつつ、公正で活力のあ

る高齢社会を実現するためには、医療および福祉の整備・充実が欠かせません。その

社会的重要Ｉ性から、医療･福祉は強い公共性を有し、さらに非営利性が要請されます。

我々は医療の公共性と非営利性を重視し、これに立脚した医療を展開することによ

り、医療人としての責務に応えたいと考えます。そのためには、各種制度の整備が不

可欠ですが、租税制度がその重要な一環であることは言うまでもありません。

このため四病院団体協議会は平成１９年度税制改正に関して、別紙のとおり重点的

な要望事項を掲げましたので、その実現に向け格段のご配慮をお願いいたします。
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平成１ｓ年８月１４日

厚生労働大臣

川崎二郎殿

四病院団体協議会

社団法人曰本病院

会長山本修

会

社団法人

会長

社団法人

会長

社団法人

会長

目、-斗△イ、

鮫島健

平成１９年度税制改正要望の重点事項について

（医療法人制度関係）

高齢化の進行や医療技術の進歩、国民の意識の変化等、医療を取り巻く環境が大き

く変わる中、誰もが安心して医療を受けることができる環境の整備が課題となってお

ります。このような観点から、国民の医療に対する安心、信頼を確保し、質の高い医

療サービスが適切に提供される医療提供体制を確立するため、平成１ｓ年６月に第五

次医療法改正が行われ、患者の視点に立った制度全般にわたる改革が実施されている

ところです。

その中で、地域における医療の重要な担い手である医療法人についても、非営利性

の強化などの規律の見直しが行われるとともに、救急医療、小児医療など地域で必要

な医療の提供を担う医療法人を新たに社会医療法人として位置付けることとされて

います。

すべての国民が健康で安心して暮らせる、活力ある社会を維持していくためには、

医療法人の発展が欠かせません。今般の改正を踏まえ、今後の医療法人の発展を図る

ためにも、税制面でも別紙に掲げた事項の実現を強く要望いたします。
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(別紙）

Ｉ持分ある医療法人が非営利性を明確化させた

新たな医療法人に移行する場合の非課税措置

今般の医療法人制度改革により医療法人の非営利性が明確化され、改正後は持分

ある社団医療法人の設立が認められなくなる。

既存の持分ある社団医療法人が非営利性を明確化させた新たな医療法人の類型

に移行する場合、課税関係が発生しないように措置されたい。

[理由］

医療法人制度改革の趣旨のひとつは、医療機関の存続が収益の多寡や相続の有無に

影響されにくくし、国民が継続的に安定した医療を受けられるように、非営禾'1性の明

確化を図るものである。

現在、持分ある社団医療法人は全医療法人の９ｓ％を占め、これらについては当分

の間、存続が認められることとなっているものの、自主的かつ円滑に、新たな医療法

人の類型に移行させることが望ましい。この場合、剰余金及び資産評価益相当部分に

対する持分が出資者から医療法人に移転したものとして課税されるなどしては、重大

な障害となり、医療法人の非営禾Ⅱ性の明確化が徹底されない。
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Ⅱ社会医療法人の医業収益非課税等

公益性の高い医療サービスを担う社会医療法人を原則非課税とし、保健・医療に

係る収益については、法人税法上の非課税としていただきたい。

併せて、

①社会医療法人を税法上の特定公益増進法人とし、これらに対して寄付が行われ

た場合、寄付をした側については支出額の一定部分を所得税法上の寄付金控除の対

象または法人税法上の損金として取り扱うとともに、寄付金を純資産の部の基金に

組み入れた場合には益金不算入としていただきたい。

②社会医療法人に相続財産を寄付した場合には、相続税を非課税とされたい。

由］

社会医療法人の担う医療サービスは公益性が高く、通常提供される医療サービ

スと比較して、継続的な提供に困難を伴うものであるにもかかわらず、地域社会

にとってなくてはならない医療サービスである。このような保健・医業を税制面

から支えるためにも、非課税とされたい。

[理

１）

２）社会医療法人は法人の財産が個人に帰することがなく、公的な運営が確保され

ている公共性・公益'性のきわめて高い医療法人であり、その存続・発展を図るこ

とは公益の増進に資する。社会医療法人を特定公益増進法人とすることにより、

一般医療法人がこれらに移行することを促し、医療の非営禾Ｉ性を徹底することは、

今後の高齢社会を支えるためにぜひとも必要である。

３）社会医療法人は公益性の高い医療を提供するなど、今後の地域医療の主要な担

い手となることが期待されており、運営面においても経営の透明性が確保されて

いる。資産家が亡くなった際に、相続財産により地域医療に貢献するというイン

センテイブを付与することで、こうした公共性の高い医療機関の経営基盤の強化

に資することができる。
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平成１ｓ年８月３１曰

曰本医師会

会長唐澤而羊人殿

四病院団体協議会

社団法人日本病院 会

会長

社団法人

会長

社団法人

会長

社団法人

会長

嫁'締Ｌ１
．口因7．
屯ＥｎＵ

:跣尋Ａｆ－－空

黒ｌ牙

引太】(吉ﾈﾛﾖ

鮫島健

平成１９年度税制改正要望の重点事項について

（医療法人制度関係）

高齢化の進行や医療技術の進歩、国民の意識の変化等、医療を取り巻く環境が大き

く変わる中、誰もが安心して医療を受けることができる環境の整備が課題となってお

ります。このような観点から、国民の医療に対する安心、信頼を確保し、質の高い医

療サービスが適切に提供される医療提供体制を確立するため、平成１８年６月に第五

次医療法改正が行われ、患者の視点に立った制度全般にわたる改革が実施されている

ところです。

その中で、地域における医療の重要な担い手である医療法人についても、非営利|生

の強化などの規律の見直しが行われるとともに、救急医療、小児医療など地域で必要

な医療の提供を担う医療法人を新たに社会医療法人として位置付けることとされて

います。

すべての国民が健康で安心して暮らせる、活力ある社会を維持していくためには、

医療法人の発展が欠かせません。今般の改正を踏まえ、今後の医療法人の発展を図る

ためにも、税制面でも別紙に掲げた事項の実現を強く要望いたします。
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平成１８年９月２７曰

自由民主党

政務調査会

税制調査会

殿
殿

長
長

四病院団体協議会

社団法人日本病院

会長山本修

会

社団法人

会長

社団法人

会長

社団法人

会長

蝋
息-霊

J=$JRij;liH会

鮫島健

平成１９年度税制改正要望の重点事項について

（医療法人制度関係）

高齢化の進行や医療技術の進歩、国民の意識の変化等、医療を取り巻く環境が大き

く変わる中、誰もが安心して医療を受けることができる環境の整備が課題となってお

ります。このような観点から、国民の医療に対する安心、信頼を確保し、質の高い医

療サービスが適切に提供される医療提供体制を確立するため、平成１ｓ年６月に第五

次医療法改正が行われ、患者の視点に立った制度全般にわたる改革が実施されている

ところです。

その中で、地域における医療の重要な担い手である医療法人についても、非営禾|｣性

の強化などの規律の見直しが行われるとともに、救急医療、小児医療など地域で必要

な医療の提供を担う医療法人を新たに社会医療法人として位置付けることとされて

います。

すべての国民が健康で安心して暮らせる、活力ある社会を維持していくためには、

医療法人の発展が欠かせません。今般の改正を踏まえ、今後の医療法人の発展を図る

ためにも、税制面でも別紙に掲げた事項の実現を強く要望いたします。
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平成１８年１１月２１日

民主党

税制調査会会長

古川元久殿

四病院団体協議会

社団法人日本病院

会長山本修

会

社団法人

会長

社団法人

会長

社団法人

会長

鷲,:i;jliiilii薑農
=|木精神潤ｉｉ！;iisllﾄﾞｬ劇評稗

鮫島健

平成１９年度税制改正要望の重点事項について

（医療法人制度関係）

高齢化の進行や医療技術の進歩、国民の意識の変化等、医療を取り巻く環境が大き

く変わる中、誰もが安心して医療を受けることができる環境の整備が課題となってお

ります。このような観点から、国民の医療に対する安心、信頼を確保し、質の高い医

療サービスが適切に提供される医療提供体制を確立するため、平成１８年６月に第五

次医療法改正が行われ、患者の視点に立った制度全般にわたる改革が実施されている

ところです。

その中で、地域における医療の重要な担い手である医療法人についても、非営利性

の強化などの規律の見直しが行われるとともに救急医療、小児医療など地域で必要

な医療の提供を担う医療法人を新たに社会医療法人として位置付けることとされて

います。

すべての国民が健康で安心して暮らせる、活力ある社会を維持していくためには、

医療法人の発展が欠かせません。今般の改正を踏まえ、今後の医療法人の発展を図る

ためにも、税制面でも別紙に掲げた事項の実現を強く要望いたします。
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平成１８年１１月２２日

厚生労働省医政局長

松谷有希雄殿

四病協病院団体

社団法人日本

会長山

社団法人全日フ

会長佐

社団法人日本医

会長豊

社団法人日本精

会長鮫

山本修三

全日本病院協会

佐々英達

日本医療法人協会

豊田堯

日本精神科病院協会

鮫島健

看護師確保対策等について（要望）

平成１８年度診療報酬改定において、７対１入院基本料が新設され、従来の

入院基本料に比して、高い診療報酬点数が付与されました。このため、国公立

病院や大学病院は看護師募集をかつてなく大々的に行い、民間病院からの看護

師の引き抜きや、来春の新卒看護師のいわゆる青田刈りをも誘発しているとの

情報もあります。そのため、日頃看護師確保に苦労している当協議会会員病院

にも、甚大な影響を及ぼしております。

看護師が確保できないがため、特別入院基本料を選択せざるを得ず、病院経

営が危うくなり、ひいては地域医療の崩壊を招くといった由々しき事態になる

恐れがあります。国公立病院、大学病院の看護師大規模募集については、精神

科病院、中小民間病院の窮状に配慮し、節度ある募集を行うよう自粛の指導を

行う他、看護師確保のため下記の方策を実施されたく強く要望致します。

記

１．全国５５万人の潜在看護師の掘り起こし゛ナースバンクの活性化

今般このことについては、平成１８年度に１億円強の予算措置がなされまし

たが、全国２ｏヵ所の潜在看護師の再教育のみでは不＋分であり、全国的な潜
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在看護師の掘り起こし及び保育所等、看護師の就業しやすい環境を整えるため

社会的なインフラの整備が是非必要と思われます。当面、５万～１０万人の職

場復帰を目指し、各都道府県に達成目標を義務付け、毎年度達成状況の報告を

求めることが必要です。

２．看護師の届出制度の法制化

医師と違い看護師には届出制がなく、潜在看護師の現状すら正確に把握でき

ていない状況に有ります。国民の健康をあずかる看護師についても医師同様、

届出制を法制化することが必要であります。

３．養成校の充実強化のための補助金の増額

第６次看護職員需給見通しに関する検討会資料によれば、看護師及び唯看護

師の養成校入学者は、平成６年以降毎年減少しております。この状況を改善す

るためには、養成校の教育環境を充実強化し、学生にとって魅力のある教育施

設とする必要が有ります。財政難により各地の養成校が廃校に追込まれる現状

からも一層の国の助成措置は欠かせません。

４．７対１の入院基本料について

今回の診療報酬改定において、病院全体として急性期７対１看護体制を採る

ことは、第６次看護需給見通しにおいて、平成１８年は４万人強の看護師不足

と言う現状をあまりにも無視したものであり、７対１は医療の必要度に配慮し

高い設置基準を設けるべきであり、来年４月の見直しに向け、中医協で議論さ

れることを要望致します。

５．第６次看護需給見通しの再策定について

７対１等、入院基本料の看護配置基準の変更により、

そのものが実態と大きく乖離していると患われるので、

策定を要望いたします。

第６次看護需給見通し

再度、実態を踏まえた
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平成１８年１２月２２日

曰本病院団体協議会

議長竹内正也殿

四病院団ｲ本協高義会ぞ

社団法人曰

会長

社団法人全

会長

会

会
､゜

達

ゴ勇蕊劃丙学曵l屍;閉

社団法人日本医療法人協会

会長豊田堯

社団法人曰本精神科病院協会

会長鮫島健

看護問題への速やかな対応について（意見）

平成１８年１２月２０日開催の四病院団体協議会総合部会において、看護問

題の速やかな対応について、下記のとおり意見をとりまとめましたので、日本

病院団体協議会にてご検討をいただきたくお願いいたします。

記

1．現在の７対１入院基本料については、第６次看護需給の見通しにおいて、

平成１ｓ年は４万人強の看護師不足という現状を全く無視しており、地域医

療の崩壊を招いているところ。

ついては、１２月２０日開催の中医協総会での議論を踏まえ、日本病院団体協

議会として、次回改定を待たずに看護問題への早急な対応策を講ずるよう

要望する。

２．平成１８年１１月２２日付四病院団体協議会「看護師確保対策等について

（要望)」の要望内容について、曰本病院団体協議会として採択されるよう

要望する。

資料１第９６回中央社会保険医療協議会総会資料（看護問題部分抜粋）

資料２「看護師確保対策等について（要望)」（H18.11.22四病院団体協議会）

以上
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平成１８年５月

四病院団体協議会

｢平成１８年４月診療報酬改定に関する緊急アンケート」報告書（概要）

平成１８年診療報酬改定はマイナス改定の中、診療報酬の枠組みそのものが改定

された部分がある。四病院団体協議会は、大きな組換えが行われた看護基準（一

般、精神）、リハビリテーションについて緊急アンケート調査を行ったので報告

する。

・四病院団体協議会加盟病院、約５，５７０病院（重複除く）を対象に、平成１８年

４月１４日から４月２０曰を調査期間として緊急アンケートを行った。回答病院

は２，３２１病院（41.7％）であった。（報告書Ｐ,２）

・開設主体には、国公立、公立、大学病院、公益法人、医療法人、個人が含ま

れており、病床数は９９床以下から５００床以上まで含まれていた。（報告書

Ｐ４）

(一般病床について）回答１，４６３病院

・一般病床には新看護基準が適応されたが、従来の夜間勤務等看護加算が廃止

されて通貝Ｉに入り、また看護師比率も従来よりも厳しいものとなった。この

ため、３月までの実績で届出できた病院は７０％強あるものの、４月の病棟運営

計画書２３８病院（16.9％）、４月～６月の病棟運営計画書４６病院（3.3％）は

実績ではなく計画での届出となった。また、採算不可能な特別入院基本料３７

病院、その他（病棟閉鎖等）６病院という回答があった。（報告書Ｐ､６回

答病院数1,408）

・調査病院を、国公立・公的・大学病院３３９病院と民間（公益法人・医療法人・

個人・その他）１０６８病院に分けると、看護基準は国公立等では１０:１（2:1）

を中心に集約されており、民間は１０:１（2:1）、１３:１（2.6:1）、１５:１（3:1）

に分散し、特別入院基本料は３５病院中３４病院、その他（病棟閉鎖等）は６

病院中５病院が民間であった。（報告書Ｐ,８）

・９９床以下は１５:１（3:1）が多く、１００床から２９９床では１０:１（2:1）が多い。

また、各病床規模に７:１（1.4:1）が存在する。特別入院基本料やその他（病

棟閉鎖等）は９９床以下が多かった。（報告書Ｐ､９～P､１２）

・新看護基準は、制度が判りやすい、看護師の夜勤等勤務条件が良くなった、

という意見がある一方、看護師引き抜きが起きた、子育て・妊娠等で夜勤が

出来ない看護師の就職条件が悪化する、夜間の医療安全が低下する、等の意

見が多かった。（報告書Ｐ､17,Ｐ､１８）

・制度改定にはもっと現状把握が必要、時間をかけて行うべき、看護師比率は

需給状況が改善するまで緩和すべき、などの希望が多かった。（報告書Ｐ,１９）

。以上より、病棟運営計画書で届出するも継続不可能９５病院(報告書Ｐ､１８)、

特別入院基本料３７病院（報告書Ｐ､６）、その他（病棟閉鎖等）６病院（報告

書Ｐ､６）、計１３８病院（9.4％）が実質的に運営困難な病院と考えられる。
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(精神病床について）回答８５５病院

・精神病床は看護師比率４０％以上（従来４０％以下２０％以上減算）、月平均夜勤

時間７２時間以内、夜勤看護職員２名が通則となった。これらは９月までの経

過措置となったが、４月届出時点では１５:１（3:1）が中心で、特別入院基本料

は４９病院（6.3％）であった。（報告書Ｐ,２２）

・看護師比率による減算（経過措置）は６６病院（8.7％）で、看護基準が下が

るほど割合が増え、２０:１（4:1）では４２病院（36.2％）に上る。（報告書Ｐ,２２

回答病院数755）

・国公立・公的・大学病院６４病院と民間（公益法人・医療法人・個人・その他）

７０４病院に分けると、公的は１５:１（3:1）が中心で、民間は１５:１（3:1）が多

いものの、１８:１（3.6:1）、２０:１（4:1）に分かれており、特別入院基本料は

すべて民間だった。（報告書Ｐ,24）

・看護基準は病床規模により差がつくことはなかった。（報告書Ｐ,２５～P２７）

・夜勤看護体制では、すでに看護職員２名配置が５７２病院、夜勤７２時間以内が

５１１病院あるものの、９月までに夜勤２名配置は困難１０１病院、夜勤７２時間

は３ケ月平均でも対応困難３０病院、夜勤をする看護職員が不足している１３１

病院などを認めた。（報告書Ｐ,２８）

・看護師比率40％については、看護師確保不可能７６病院、現行保険点数では人

件費捻出不可能８７病院などを認めた。（報告書Ｐ,２９）

・希望事項として、制度改定にはもっと現状把握が必要、時間をかけて行うべ

き、看護師比率は需給状況が改善するまで緩和すべき、などが多かった。（報

告書PBO）

．以上より､看護師比率による減算(経過措置)ありの66病院(報告書Ｐ２２)、

特別入院基本料(減算ありを除く)38病院(報告書 P２２)､計104病院(12.2％）

が実質的に運営が困難になる病院と考えられる。

（新看護基準について）

今回の看護基準の変更は、一般病床では中小民間病院に、精神病床では民間病

院に大きな打撃をあたえている。このような人員配置にかかわる制度改定には、

現状把握を十分に行い、準備期間に時間をかける必要があった。また、結果とし

ては診療報酬制度による医療提供体制の政策誘導が行われており、診療報酬のあ

り方としても問題が残る。入院医療が過疎かつ看護師不足の地域では地域医療の

崩壊に繋がりかねない。

医療費圧縮が命題とされる現状において、一方では看護師不足も深刻である。

看護配置の規制を強めるのではなく、看護師比率の廃止や各々の病院での責任あ

る独自の看護配置の工夫などにより、地域や患者の状態に即した、より効率的な

病院運営が可能になるのではないだろうか。
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(リハビリテーションについて）回答１，３４５病院

・今回リハビリテーションは、理学療法・作業療法・言語聴覚療法という区分

から、脳血管疾患等・運動器・呼吸器という全く新たな区分に変更された。

・脳血管疾患等（Ｉ）は施設要件が厳しく、｜曰総合リハビリテーション施設以

外で認定を受けることは難しい。（Ⅱ）となると単価が極めて低く、施設存

続が困難になる。（報告書Ｐ,３２）

・運動器（Ｉ）は比較的楽に認定される。（報告書Ｐ,３２）

・実態としては、曰数制限による維持的リハ不可、ＰＴｏＯＴ・ＳＴ等有資格

者不足、従来の方針と変わりすぎ対応困難、等が認められた。（報告書Ｐ,３５）

・多くの施設が､制度改定に時間をかけ十分議論する必要性､脳血管疾患等（１）

の人員基準緩和の必要性､維持的リハの必要性を訴えていた。（報告書Ｐ､３６）

リハビリテーションは、臓器別ではなく障害を取り扱うものであり、今回の疾患

別分類はリハビリテーションの基本を覆している。また、脳血管疾患等（１）と

運動器（１）との施設基準格差が大きすぎる。もう一度施設基準を見直すととも

に、国家資格と認定資格のあり方を議論する必要がある。

以上
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尊厳死法制化を考える議員連盟総会

平成１８年６月１４日（水）午後

衆議院第１議員会館第２会議室

尊厳死法制化について

午後３時００分～<日時〉

<場所＞

<議題＞

<出席＞ 日本病院会

全日本病院協会

副会長村上信乃

常任理事木村厚
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医療における未収金を考えるフォーラムディスカッション

<日時＞

<場所＞

<議題＞

<出席〉

平成１８年８月２５日（金）午後１時３０分～午後３時３０分

虎ノ門パストラル

公開討論医療における未収金を考えるフォーラムディスカッション

崎原宏（理事）

主催四病院団体協議会治療費未払問題検討委員会

座長山崎學

司会小森直之

プログラム

１３：３０～

開会挨拶

山崎學氏（社団法人日本精神科病院協会副会長）

１３：３５～１３：４５

「診療費の未払いについての現状を取材して」

永田豊隆氏（朝日新聞大阪本社生活文化部）

１３：４５～１４：０５

「保険診療における未収金問題の現状」

～四病院団体協議会全数調査の結果について～

千葉潜氏（社団法人日本精神科病院協会常務理事）

１４：ＯＳ～１４：２５

「公的医療保険と未収金問題」

唐澤剛氏（厚生労働省保険局国民健康保険課課長）

１４：２Ｓ～１４：４５

「医業未収金について」

清水鴻一郎氏（衆議院議員）

１４：４５～１５：０５

「医業未収金をめぐる法的諸問題」

木ノ元直樹氏（弁護士）

１５：ＯＳ～１５：２５

フォーラム・ディスカッション

１５：２５閉会

○

○

○参加者５５０名
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自民党厚生労働部会・厚生関係団体委員会合同会議

<日時＞平成１８年１１月６日（月）午後１時００分～午後４時００分

〈場所＞自由民主党本部７０１号室

〈議題＞平成１９年度予算・税制改正要望について

<出席＞

－日本病院会一

関ロ令安（理事）

－全日本病院協会一

安藤高朗（副会長）

－日本医療法人協会一

大塚量（副会長）

－日本精神科病院協会－

牧延行（事務局長）

－日本医師会他一

計２８医療関係団体

一白民党一

阿部正俊（厚生関係団体委員長）

宮路和明（組織本部長）

石崎岳（政務調査会厚生労働部会長）他

く総評＞

税制改正要望について、医法協・大塚副会長より四病協で一本化して説

明がおこなわれた。曰病としては重複していない予算要望についてのみ

関口理事より説明があり、地域医療を確保する仕組みを構築する旨議員

に協力願った。
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民主党税制ヒアリング（税制調査会）

<日時＞平成１８年１１月２１日（火）午後３時００分～午後３時３０分

〈場所＞民主党本部７階会議室

<議題＞平成１９年度税制改正についての意見交換

〈出席〉

－日本病院会一

崎原宏（理事）

－全日本病院協会一

手束昭胤（副会長）

－日本医療法人協会一

大塚量（副会長）

小田原良治（常務理事）

小森直之（代議員）

－民主党一

古川元久（税制調査会会長）他

<総評＞

税制改正要望について、四病協医業経営・税制委員会委員長の医法

協・大塚副会長より説明がおこなわれた後、議員と意見交換をおこなっ

た。
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厚労省がん対策の推進に関する意見交換会

〈日時〉平成１８年１２月２０日（火）午前９時００分～午後１２時００分

く場所＞厚生労働省講堂

〈出席〉日本病院会常任理事宮崎瑞穂（四病院団体協議会を代表）

<陳述内容〉

１．緩和ケアチームによる緩和ケア外来の兼務の認容について

２．がん診療連携拠点病院の指定に関しては厚生労働省が責任を持ってがん診

療の実績に見合った病院を指定すること

-330-



緊急要 望 書

平成１８年度診療報酬改定が地域の医療提供体制に与えた影響に鑑み、｜

望をいたします。宜しくお取り計らいくださいますようお願い致します。

次の通り緊急の要

曰甫厨肩
ﾖ肺扁讓
彌訓笙

平成１ｓ年Ｓ月２１曰

曰本病院団体協議

議長竹内正

国立大学附属病院長会議

独立行政法人国立病院機構

全国公私病院連盟

社団法人全国自治体病院協議会

社団法人全日本病院協会

社団法人日本医療法人協会

社団法人曰本私立医科大学協会

社団法人曰本精神科病院協会

社団法人曰本病院会

曰本療養病床協会

独立行政法人労働者健康福祉機構

厚生労働省保険局長

水田邦雄 殿
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平成１８年診療報酬改定において、入院基本料における看護基準が大幅に変更された。

一般病棟の入院基本料においては、７:１（1.4:1）が新設となり、夜間勤務等看護加算が

廃止され、月平均夜勤時間数７２時間以内が通則に入った。また、看護師比率は従来２：１，

２５:１では７０％以下４０％以上の減算があったが、７:１入院基本料（1.4:1）～１３:１入院基

本料（２６:1）までは７０％以上となり、これが満たせない場合には１５:１入院基本料（3:1）

を算定することとなった。

また精神病棟においては､看護師比率は従来の４０％以下２０％以上という減算措置があっ

たが、今回の改定で看護師比率４０％以上となり、月平均夜勤時間７２時間以下、夜勤看護

職員２名以上となった。これらには平成１８年９月までの経過措置が設けられている。

以下、北海道病院協会及び曰本精神科病院協会における当該案件に係る調査結果を提示

し、今回の入院基本料における看護基準の大幅な変更の問題点を明確にすることとする。

まず、北海道病院協会は、平成１８年６月３０日「北海道における一般病棟入院基本料届

出実態調査報告」（資料１）を発表した。道内の一般病棟入院基本料を届出た全３９３病院

の報告であり、その結果は以下のようにまとめられている。

１．特別入院基本料の届出病院が、５病院（1.3％）から７６病院（19.3%）へ大幅に増加

した。

２．１群入院基本料２（2.5対１看護）から１５対１入院基本料（旧基本料３対１相当）

にランクを下げた病院が２１病院あった。

３．病床規模別でみると、４００床以上の大病院では、ランクを下げた病院が皆無であっ

たのに対し、９９床以下の規模の中小病院では、１９７病院中７７病院（39.1％）がラン

クを下げ、６８病院（34.5％）が特別入院基本料を届出た。

４．保健医療圏別でみると、札幌圏以外の医療圏で特別入院基本料を届出た病院の割合

が高く、２１医療圏のうち、３分の１にあたる７医療圏で特別入院基本料の届出割合

が５０％を超えていた。

この結果からは、看護要員の月平均夜勤時間数７２時間以内の規定、看護師比率の減算の

廃止により、入院基本料のランクを下げざるを得ない病院が続出したものと推察される。

北海道は、一部の都市を除き人口過疎地域が多く、またこれらの地域では病院も公立、

私立を問わず中小規模が多い。大幅な入院基本料の減は公私を問わず病院の存続を危うい

ものとするため地域医療の崩壊を招くと考えられる。

次に、曰本精神科病院協会は、平成１８年４月に行った診療報酬に関する緊急アンケート

調査をもとに入院基本料を地域別にまとめた（資料２）。その結果は以下のとおりである。

１．全国で特別入院基本料となった病院は、７１０病院中４９病院（6.9％）であったが、

関東では１４０病院中２５病院（17.9％）に達した。（茨城３３．３％、千葉２１．７％、東

京２０．９％など）
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２．９月までの経過措置である看護師比率による減算となっている病院は、６５８病院中

６１病院（9.3％）であった。特に２０:１入院基本料の病院では、１１６病院中４２病院

（36.2％）と高率であった。

３．夜勤看護職員２名体制確保が、平成１８年１０月以降困難と回答した病院は、７１１病

院中１００病院（14.1％）であった。

この結果は、地域により精神科病院看護師の充足状態が異なっており、このまま９月で

経過措置を打ち切ることは、（特に関東地域では）精神科病院の存続を危ういものとし、

精神科病院入院患者の入院医療継続を困難にすることが示唆されている。

以上の調査結果より、下記の事項を緊急要望する。

記

１．一般病床・精神病床・療養病床の入院基本料に関する施設基準における看護要員の「月

平均夜勤時間数７２時間以下」の規定については、地域における－般病床・精神病床・

療養病床の看護師需給状況を鑑みた上で、当分の間、弾力的に運用する。

２．一般病床における１０対１及び１３対１の入院基本料を算定する病棟のうち、看護師比

率７割以上を満たすことができない病棟において、看護師比率が４害Ｉ以上の病棟であ

れば、当分の間、入院基本料を減算することで、１０対１および１３対１の入院基本料

を届出できるようにする。

３．平成１８年３月２３曰付厚生労働省保険局医療課長通知「『基本診療料の施設基準等及

びその届出に関する手続きの取扱いについて』の－部改正について」における一般病

棟・精神病棟入院基本料の看護師比率４割未満に関する経過措置および「緊急時やむ

得ないときは看護補助者が夜勤を行うことができる」の経過措置を当分の間、存続さ

せる。

以上

【添付資料】

(資料１）北海道における一般病棟入院基本料届出実態調査報告（平成１８年６月北海道病院

協会）

(資料２）「平成１８年４月診療報酬改定に関する緊急アンケート」私的医療機関精神科病床

あり抽出（社）曰本精神科病院協会
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<資料⑩

北海道における一般病棟入院基本料届出実態調査報告

平成１８年４月診療報酬改定の影響調査

平成１ｓ年ｓ月

特定非営利法人北海道病院協会

診療報酬改定検証プロジェクトチーム
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＜はじめに＞

平成１８年度診療報酬改定において、医療機能分化の推進や平均在院日数の短縮、

療養病床の再編、リハビリテーションの大幅な組み換え等が実施された。一般病棟に

おいても大きな組み換えが行われた。

平均在院日数の短縮､夜間勤務等看護加算の廃止や看護師比率による減算の廃止が

行われ、看護師１人あたりの月平均夜勤時間７２時間以内の要件が必須条件となるな

ど、新たな施設基準が組み込まれた一般病棟入院基本料は、医療現場に多大な影響を

与えた。

そのため、届出後３ケ月目となる平成１８年６月１日現在における北海道内の一般

病棟届出病院の届出状況を調査・分析し、今般報告するものである。

調査・分析の方法は、平成１８年６月１日現在、道内で何らかの入院基本料等届出

ていることが判明した６１３病院のうち、一般病棟入院基本料を届出ている３９３病院

を対象に、平成１８年３月時点での一般病棟入院基本料届出状況が平成１８年４月か

ら６月までにどのような届出状況になっているかを追跡調査することによって､今回

の診療報酬改定の影響をみようとするものである。

＜調査結果＞

１．全道の一般病棟入院基本料届出状況

く表１＞一般病棟入院基本料を届出た３９３病院の改定前後の届出状況

（全体） 障害者施設等を除く

に熟Llii鄭
I群

改
定
前
届
出

Ⅱ群

職;ii蕊ii蕊ii=ﾗﾝｸﾀﾞｳﾝＦ１=ﾗﾝｸｱｯﾌﾟ
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（１）７対１入院基本料

新設された７対１入院基本料の届出は２２病院で､この２２病院の届出前の区分

は全てＩ群入院基本料１であった。

（２）１０対１入院基本料

Ｉ群入院基本料１の１０８病院のうち１０５病院が７対１または１０対１を届出し

たので、３病院がランクを下げたことになる。

一方、Ｉ群入院基本料２の１３２病院のうち３８病院、Ｉ群入院基本料３の３３

病院のうち１病院が１０対１へランクを上げている。

（３）１３対１入院基本料

Ｉ群入院基本料２の１３２病院のうち１０３病院が１０対１または１３対１を届出

したので、２９病院がランクを下げたことになる。

一方、Ｉ群入院基本料３の３３病院のうち１病院、Ⅱ群入院基本料３の９６病

院のうち４病院が１３対１へランクを上げている。

（４）１５対１入院基本料

く表２＞１５対１入院基本料の届出状況

三、
１５対１入院基本料の届出を行った病院は１０２病院であった。

Ｉ群入院基本料２から１５対１にランクを下げざるを得なかった２１病院は平均

在院日数、看護師比率を満たせないことが主な要因と考えられる。

また、１．Ⅱ群入院基本料３から同ランクの１５対１を届出た７２病院も夜勤看

護加算の廃止等で改定前より減収になる仕組みとなっている。
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改定前届出状況 １５対１入院基本料

I群入院基本料１．２ 240 2１

I群入院基本料３ 3３ 1８

Ⅱ群入院基本料３ 9３ 5４

Ⅱ群入院基本料３(減算あり） ３ ３

1.Ⅱ群入院基本料４．５ 1９ ６

1．Ⅱ群特別入院基本料１．２ ５ 0

合計 393 1０２



（５）特別入院基本料

く表３＞特別入院基本料の届出状況

1１
特別入院基本料の届出の行った病院は、７６病院であった。

特別入院基本料の届出の状況は以下のとおりである。

．’群入院基本１．２からも１０病院が特別入院基本料を届出した。

・１．Ⅱ群入院基本料３からは４８病院が特別入院基本料を届出した。

・１.Ⅱ群入院基本料４．５からは１３病院が特別入院基本料を届出した。

･改定前に既に特別入院基本料の届出ていた５病院が改定後も特別入院基本料を

届出した。

特別入院基本料の届出病院は改定前５病院（１３％）だったが、７６病院（19.3％）

へ増加した。

特別入院基本料で届出をせざるを得なかったのは今改定で新たな要件となった

看護師一人あたりの月平均夜勤時間７２時間以内を満たせないことや看護師比率

が満たせなかったことが主な要因と考えられる。
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改定前届出状況 特別入院基本料

I群入院基本料１．２ 240 1０

I群入院基本料３ 3３ 1３

Ⅱ群入院基本料３ 9６ 3５

1．Ⅱ群入院基本料４．５ 1９ 1３

1.Ⅱ群特別入院基本料１．２ ５ ５

合計 393 7６



２．道内の保健医療圏別のおける一般病棟入院基本料の届出状況

＜表４＞

道内の一般病棟入院基本料算定区分件数（医療圏別）

（再掲）

！
…

５
４
０
８
８
０
５
６
７
４
６
９
１
１
４
０
５
７
８
６
９
３

床
１
２
３

４
１
３
４

２
１
１
２
４

１
２

１

２
６

病全く

【臣 。■■■．

［
のみの医療＄

し
駐関を含む／

’－－５

にコ

ト；
￣－－

０１

百

亡二三
一般病床⑦

｣］
の中に障害者施設を・

対する特別入院基

Ｐ
含まず）結 機 含数

※特別入院基本料欄の右の数値は、一般病棟届出病院に

病院数の比率を示したものである。

本料届出

医療圏別で届出状況をみると、特別入院基本料の割合が、一般病床病院数の５０％

以上となっている医療圏は、全２１医療圏の３分１にあたる７医療圏で、最も高い

のが南檜山の７５％で、次いで日高・北空知・留萌の66.7％となっている。

一方、札幌圏は7.7％と低い割合となっている。

’慢性的とも言われている医師、看護師をはじめとした医療従事者不足のため、看

護師比率、看護職の夜勤時間要件など満たせないのが要因として考えられる。
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全病院数
一般病床

病院数

(再掲）

一般

療養病床

入院基本料区分別件数

７：１ １０：１ １３：１ １５：１
特別入院

基本料

遠紋 1５
１１ ８ ０ ２ ０ ３ ６ ５４．５％

釧路 ２４
1４ ６ ０ ５ ３ ４ ２ １４．３％

後志 ３０
1６ ５ ０ ５ ４ ３ ４ ２５．０％

根室 ８
４ １ ０ ２ １ １ ０ ０．０％

*し幌 ２４８
1５５ 4０ 1３ 6０ ３３ ３７ 1２ 7.7％

宗谷 1０
７ ４ ０ １ １ ３ ２ ２８６％

十勝 ３５
2５ 1４ ２ ７ ４ ７ ５ 20.0％

上jI|中部 ４６
３１ 1３ １ 1０ ８ ８ ４ 129％

上jII北部 ７
５ ４ ０ ２ ０ ０ ３ ６０．０％

丙n日』傷 ２４
1０ ２ ３ １ ２ ０ ４ ４０．０％

中空知 1６
６ ３ ０ ３ ３ ０ ０ ００％

東胆振 1９
１１ ３ ０ ３ ３ ２ ３ ２７．３％

南空知 ２１
1３ ８ ０ ３ ３ ５ ２ 15.4％

南護島 ４１
３３ ９ １ ８ １ 1７ ６ １８２％

南桧山 ４
４ ３ ０ １ ０ ０ ３ ７５．０％

日高 1０
９ ５ ０ ２ １ ０ ６ ６６．７％

富良野 ５
４ ４ ０ １ ０ １ ２ ５０．０％

北空知 ７
３ ２ ０ ０ １ ０ ２ ６６．７％

北渡島桧山 ８
６ ３ ０ １ ０ ３ ２ ３３．３％

北網 ２６
２０ 1０ ２ ３ ３ ８ ４ ２０．０％

留萌 ９
６ ４ ０ ２ ０ ０ ４ ６６．７％

計 ６１３ 3９３ 1５１ 2２ 1２２ ７１ 1０２ ７６ １９．３％



3．道内の開設者別一般病棟入院基本料届出状況

く表5＞道内一般病棟､開設者別届出

１０１
特別入院

基本料

１４５

７７ ７７ ２４８

２２ １２２ ７１ １０２ ７６ ３９３

開設者別で届出状況をみると、「国公立・公的・大学病院」（以下「公的病院等｣）

では、１０対１と特別入院基本料の届出が多く、民間病院では１０対１と１５対１が多

くなっている。公的病院等で、特別入院基本料の届出割合が高いことが明らかになっ

た。

（１）道内の公的病院等の一般病棟入院基本料届出状況

く表６＞国公立、公的一大学病院の入院基本料届出

障害者施設等を除く

改定後届出（平成１８年６月）

１０．１
特月'入院

基本料

田野Ｆ-－－－￣
、無翌守一■■■■■■■■■■■■￣■田
、無翌恕一■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■
、羅写＝■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■

二雪男霊鈩■■■■■■■■■■円＝昭
■￣￣■￣￣￣￣￣￣￣￣＝￣￣￣￣￣￣￣

、聾翌懇＝■■■■■■■■■■■■￣■■
、無認可■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■
￣無Ｚ頭一■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■
■閲刷悪守匹■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■
■耐Ｈ＝Ｐご■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■■
￣￣■■■■－－－－－

，－＝宙■■、■囚Ｈ■■、■

Ｉ群

改
定
前
届
出

■醐口
，’

「可＝ﾗﾝｸｱｯﾌﾞ ､蕊､霧蕊蕊､＝ﾗﾝｸﾀﾞｳﾝ

公的病院等では、１４５病院のうち11.7％にあたる１７病院がランクを上げたが、

35.2％にあたる５１病院がランクを下げている。このランクを下げた５１病院のうち

４３病院が特別入院基本料を届出している。
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フ：１ ､１０：１ ､１ｓ：１ ､１５：１
特別入院

基本料
計

国公立､公的､大学病院 ４ 4５ 2８ 2５ 4３ 1４５

民間
(公益法人、医療法人、個人､他） 1８ 7７ 4３ 7７ 3３ 248

ロ 2２ 1２２ 7１ 1０２ 7６ 393



（２）道内の民間病院の一般病棟入院基本料届出状況

く表７＞民間病院(公益法人、医療法人、個人、その他）の入院基本料届出

障害者施設等を除く

改定後届出(平成１８年６月）

１０:１
特別入院

基本料

I群

改
定
前
届
出

Ⅱ群

民間病院では､２４８病院のうち２１８％にあたる５４病院がランクを上げたが､169％

にあたる４２病院がランクを下げている。このランクを下げた４２病院のうち３３病院

が特別入院基本料を届出している。

民間病院では、２極分化の傾向も見られる。

4．道内の病床数別一般病棟入院基本料届出状況

（１）病床数９９床以下病院の一般病棟入院基本料届出状況

く表8＞病床数９９床以下病院の入院基本料届出
障害者施設等を除く

改定後届出(平成１８年６月）

７１ １０１ １３１ １５１
特別入院

基本料

I群改
定
前
届
出

|…
｢~￣￣。＝ﾗﾝｸｱｯﾌﾟ '11111蕊霧蕊i蕊i圏＝ﾗﾝｸﾀﾞｳﾝ

病床数９９床以下の病院では以下のようになっている。

・１９７病院中７７病院（39.1％）がランクを下げている。

・１９７病院中６８病院（345％）が特別入院基本料の届出をしており、病床別では

特別入院基本料の届出割合が最も高くなっている。
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（２）病床数100～199床病院の一般病棟入院基本料届出状況

く表9＞病床数１００～199床病院の入院基本料届出

障害者施設等を除く

改定後届出(平成１８年６月）

特別入院

基本料
フ２１ 1０１ 1３１ 計1５１

信二JifJ
入院基本料１

入院基本料２

入院基本料３

入院基本料４

入院基本料５

特別入院基本料１

特別入院基本料２

入院基本料３

入院基本料４

入院基本料５

特別入院基本料１

特別入院基本料２

計

割合

I群改
定
前
届
出

Ⅱ群

病床数100～199床以下の病院では以下のようになっている。

・９９病院のおよそ９割が１０対１，１３対１，１５対１に集中している。

（３）病床数200～299床病院の一般病棟入院基本料届出状況

く表１０＞病床数２００～２９９床病院の入院基本料

障害者施設等を除く

改定後届出(平成１８年６月）

１０．１ １５：１
特別入院

基本料

I群改
定
前
届
出

病床200～299床以下の病院では以下のように２極化傾向がみられる。

・ランクを上げた病院の割合が７病院（206％）と最も高い反面、ランクを下

げた割合が５病院（147％）と９９床以下の病院に次いで高くなっている。
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（４）病床数300～399床病院の一般病棟入院基本料届出状況

く表１１＞病床数３００～３９９床病院の基本入院料届出

障害者施設等除く

改定後届出(平成１８年６月）

特別入院

基本料

I群改
定
前
届
出

病床300～399床以下の病院では以下のようになっている。

・ランクを下げたのは１病院だけである。

・７対１と１０対１で全体のおよそ７割を占めている。

（５）病床数400～４９９床病院の一般病棟入院基本料届出状況

く表１２＞病床数４００～４９９床病院の入院基本料届出

障害者施

改定後届出(平成１８年６月）

設等を除く

１０：１ １３：１
特別入院

基本料

I群改
定
前
届
出

,１１」
病床400～499床以下の病院では以下のようになっている。

・ランクを下げた病院はない。

・７対１はないが、１０対１で全体のおよそ８割を占めている。
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（６）病床数５００床以上病院の一般病棟入院基本料届出状況

く表１２＞病床数５００床以上病院の入院基本料届出

障害者施設等除く

改定後届出(平成１ｓ年６月）

I群改
定
前
届
出

病床５００床以上の病院では以下のようになっている。

・ランクを下げた病院はない。

・７対１，１０対１，１３対１で全体のおよそ９割を占めている。

＜まとめ＞

今回の調査結果から、看護師一人当たり月平均夜勤時間７２時間以内規定の新設、平

均在院日数の短縮､看護師比率の減算の廃止などで入院基本料のランクを下げざるを得

ない病院が続出したことが明らかになった。

これは、北海道における看護師不足、また入院患者特性に合わせた勤務体制をとらざ

るを得ない現状を表わしているが､今回の改定がこれらへの配慮がなされていないとい

う結果でもある。

また、特別入院基本料を届出せざるを得なかった病院は、中小の病院または地方の病

院に多いことも判明した。このままでは、特別入院基本料の届出病院をはじめとする多

くの病院経営が成り立たなくなることは明らかで､地域医療提供体制が崩壊するといっ

ても過言ではない。

さらに、７月からは、療養病棟入院基本料の抜本的改定が行われる。北海道には、療

養病棟のみを算定している病院が１０４病院、一般病棟と療養病棟を算定しているケア

ミックスの病院は１５１病院ある。療養病棟は新たな医療区分等で再編されるが、更に

大きな影響が出ることが危｣倶される。

今回の診療報酬改定は、平均3.16％マイナス改定となっているが、療養病棟を有す

る病院が受ける影響は二桁のマイナスになるとも言われている｡特に､北海道の場合は、

病院経営へ大きなダメージを与える結果として、北海道の地域医療提供体制の崩壊につ

ながりかねないと考える。

病院の経営的安定により、患者・地域住民が安心して医療を受けられる医療体制を構

築するためにも早急な見直しを望みたい。

なお、本調査は株式会社北海道医療新聞社、株式会社メディウェルに調査資料の提

供など協力を頂いた。

以上

-343-



(資料２）

精神科病床あり病院抽出

（社)日本精神科病院協会

｢平成18年４月診療報酬改定に関する緊急アンケート」私的医療機関

平成18年４月に届出の入院基本料等

(1)入院基本料

●病院数

●割合

(2)看護師比率による減算(経過措置）

壬
●病院数

冊
冊
外
冊
冊
冊
冊
冊
冊

８
５
７
６
７
４
５
１
８

８
８
８
８
８
９
８
９
８

０
０
０
０
０
０
０
０
０

０
０
０
０
０
０
０
０
０菫

喋
越
二
十

１０：１ １５：１ １８：１ ２０：１ 特別 計

北海道 0 2４ ３ ６ ２ 3５

東北 ０ 3４ 1２ 1５ ３ 6４

関東 ０ 5９ 2３ 3３ 2５ 1４０

北信越 ０ 3０ 1０ 1０ ２ 5２

東海 ０ 2８ 1０ ９ ３ 5０

近畿 ０ 4５ 1０ 1２ ５ 7２

中国･四国 １ 6５ 1６ 1５ ４ 1０１

九州･沖縄 ２ 1５９ 1４ 1６ ５ 1９６

計 ３ 444 9８ 1１６ 4９ 7１０

１０：１ １５：１ １８：１ ２０：１ 特別 計

北海道 0.0％ 68.6％ 8.6％ 17.1％ 5.7％ １０００％

東北 00％ 53.1％ 188％ ２３４％ 4.7％ １０００％

関東 0.0％ 421％ 16.4％ 236％ １７９％ １０００％

北信越 ００％ 57.7％ 19.2％ 19.2％ 3.8％ １０００％

東海 ００％ ５６０％ 200％ １８０％ ６０％ 100.0％

近畿 0.0％ 62.5％ 139％ 16.7％ 6.9％ １０００％

中国･四国 1.0％ ６４４％ １５．８％ １４９％ 4.0％ 100.0％

九州･沖縄 1.0％ 81.1％ 7.1％ ８２％ ２６％ 100.0％

計 0.4％ 625％ 13.8％ １６３％ ６９％ 100.0％

１５：１

不明
40％以

上

40％末

満
計

１８：１

不明
40％以

上

40％末

満
計

２０：１

不明
40％以

上

40％末

満
計

北海道 2３ １ 2４ ３ ３ ３ ３ ６

東北 3３ １ 3４ 1１ １ 1２ ８ ７ 1５

関東 １ 5６ ２ 5９ 2２ １ 2３ 2２ 1１ 3３

北信越 １ 2８ １ 3０ ２ ８ 1０ １ ７ ２ 1０

東海 １ 2７ 0 2８ ８ ２ 1０ ６ ３ ９

近畿 １ 4３ １ 4５ 1０ 1０ 1０ ２ 1２

中国･四国 １ 6２ ２ 6５ １ 1３ ２ 1６ １ ７ ７ 1５

九州･沖縄 ５ 1５０ ４ 1５９ 1３ １ 1４ ９ ７ 1６

計 1０ 422 1２ 444 ３ 8８ ７ 9８ ２ 7２ 4２ 1１６

１５:１～20:1計

40％以

上

40％末

満
計

88％ １２％ 100％

85％ １５％ 100％

87％ １２％ 100％

８６％ 6％ 100％

87％ １１％ 100％

94％ 4％ 100％

８５％ １１％ 100％

91％ 6％ 100％

８８％ 9％ 100％

１５:1～20:1計

40％以

上

40％末

満
計

北海道 2９ ４ 3３

東北 5２ ９ 6１

関東 1００ 1４ 1１５

北信越 4３ ３ 5０

東海 4１ ５ 4７

近畿 6３ ３ 6７

中国･四国 8２ 1１ 9６

九州･沖縄 1７２ 1２ 1８９

計 5８２ ６１ 658



夜勤看護職員2名体制について

●病院数

●割合

①看護職員2名以上で配置

②看護職員1名+補助者1名以上で配置

③平成18年10月には看護職員2名以上の配置は可能である

④９月までの6ケ月では看護職員を確保するのは困難である

⑤その他
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病床規模 回答あり
①2名以
上

②1+1名
③1o月に
は可能

④困難 ⑤その他

ヂー 99床 3７ 2０ 1２ ４ ９ ６

100～199床 2３９ 1６３ 6５ 2６ 4２ ７

200～299床 2３２ 1７１ 4８ 2７ 3０ 1１

300～399床 1２０ 8８ ３１ 1５ 1３ １

400～499床 4７ 3５ ９ ５ ５ １

500床～ 3６ 3２ ３ ２ １ ２

計 7１１ 5０９ 1６８ 7９ 1００ 2８

病床規模 回答あり
①2名以
上

②1+1名
③1o月に
は可能

④困難 ⑤その他

～99床 100.0％ 54.1％ 32.4％ 10.8％ 24.3％ １６２％

100～199床 100.0％ ６８２％ 27.2％ 10.9％ 17.6％ ２９％

200～299床 １０００％ ７３７％ 20.7％ 11.6％ 129％ 4.7％

300～399床 100.0％ 73.3％ 25.8％ 125％ 108％ ０８％

400～499床 １０００％ 745％ 19.1％ 10.6％ 10.6％ 2.1％

500床～ 100.0％ ８８９％ 8.3％ 5.6％ 2.8％ 5.6％

計 100.0％ ７１．６％ 23.6％ 11.1％ 14.1％ 3.9％



平成１９年１月１０曰

厚生労働省

医政局長松谷有希雄殿

曰本病院団体協議

議長竹内

看護師確保対策等について（要望）

平成１８年度診療報酬改定において、７対１入院基本料が新設され、従来の

入院基本料に比して高い診療報lHiII点数が付与されました。このため、多くの病

院は看護師募集を従来よりも更に積極的に行わざるを得なくなり、このことは

看護師の不足、偏在をもたらす誘因となりかねない状況と考えます。

このような事情を考慮して､看護師確保のため下記の方策の実施を要望いた

します。

記

１．全国５５万人の潜在看護師の掘り起こし・ナースバンクの活'性化

今般このことについては､平成１８年度に１億円強の予算措置がなされまし

たが、全国２ｏヵ所の潜在看護師の再教育のみでは不十分であり、全国的な潜

在看護師の掘り起こし及び保育所等､看護師の就業しやすい環境を整えるため

社会的なインフラの整備が是非必要と思われます。当面、５万～１０万人の職

場復帰を目指し、各都道府県に達成目標を義務付け、毎年度達成状況の報告を

求めることが必要です。

-346-



２看護師の届出制度の法制化

医師と違い看護師には届出制がなく、潜在看護師の現状すら正確に把握でき

ていない状況に有ります。国民の健康をあずかる看護師についても医師同様、

届出制を法制化することが必要であります。

３．養成校の充実強化のための補助金の増額

第６次看護職員需給見通しに関する検討会資料によれば､看護師及び准看護

師の養成校入学者は、平成６年以降毎年減少しております。この状況を改善す

るためには、養成校の教育環境を充実強化し、学生にとって魅力のある教育施

設とする必要があります｡財政難により各地の養成校が廃校に追込まれる現状

からも一層の国の助成措置は欠かせません。

４７対１の入院基本料について

今回の診療報酬|改定において､病院全体として急'性期７対1看護体制を採る

ことは、第６次看護職員需給見通しにおいて、平成１８年は４万人強の看護師

不足と言う現状をあまりにも無視したものであり、７対１は医療の必要度に配

慮し高い設置基準を設けるべきであり、本年４月の見直しに向け、中医協で議

論されることを要望致します。

５第６次看護職員需給見通しの再策定について

７対１等、入院基本料の看護配置基準の変更により、第６次看護職員需給見

通しそのものが実態と大きく乖離していると思われるので、再度、実態を踏ま

えた策定を要望いたします。

以上
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平成１９年１月１２日

中央社会保険医療協議会

会長土田武史殿

円市価
曰本病院団体協議

議長竹内 ''三ill

看護師確保対策等について（要望）

平成１８年度診療報iiMl改定において、７対１入院基本料が新設され、従来の

入院基本料に比して高い診療報l2illl点数が付与されました。このため、多くの病

院は看護師募集を従来よりも更に積極的に行わざるを得なくなりこのことは

看護師の不足、偏在をもたらす誘因となりかねない状況と考えます。

このような事情を考慮して､看護師確保のため下記の方策の実施を要望いた

します。

記

１．７対１の入院基本料について

今回の診療報酬|改定において､病院全体として急性期７対１看護体制を採る

ことは、第６次看護職員需給見通しにおいて、平成１８年は４万人強の看護師

不足と言う現状をあまりにも無視したものであり、７対１は医療の必要度に配

慮し高い設置基準を設けるべきであり、本年４月の見直しに向け、中医協で議

論されることを要望致します。
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２．全国５５万人の潜在看護師の掘り起こし・ナースバンクの活性化

今般このことについては､平成１ｓ年度に１億円強の予算措置がなされまし

たが、全国２０カ所の潜在看護師の再教育のみでは不十分であり、全国的な潜

在看護師の掘り起こし及び保育所等､看護師の就業しやすい環境を整えるため

社会的なインフラの整備が是非必要と思われます。当面、５万～１０万人の職

場復帰を目指し、各都道府県に達成目標を義務付け、毎年度達成状況の報告を

求めることが必要です。

３．看護師の届出制度の法制化

医師と違い看護師には届出制がなく、潜在看護師の現状すら正確に把握でき

ていない状況に有ります。国民の健康をあずかる看護師についても医師同様、

届出制を法制化することが必要であります。

４養成校の充実強化のための補助金の増額

第６次看護職員需給見通しに関する検討会資料によれば､看護師及び准看護

師の養成校入学者は、平成６年以降毎年減少しております。この状況を改善す

るためには、養成校の教育環境を充実強化し、学生にとって魅力のある教育施

設とする必要があります｡財政難により各地の養成校が廃校に追込まれる現状

からも一層の国の助成措置は欠かせません。

５．第６次看護職員需給見通しの再策定について

７対１等、入院基本料の看護配置基準の変更により、第６次看護職員需給見

通しそのものが実態と大きく乖離していると思われるので、再度、実態を踏ま

えた策定を要望いたします。

以上
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平成１９年２月１４曰

厚生労働大臣

柳澤伯夫殿

曰本病院団体協

議長竹内

7対１看護配置問題に係る緊急是正要望について

今回の看護師不足問題に係る混乱は、７対１看護の新設によるものであるが、

加えて月平均夜勤７２時間以内の規定の新設、看護師比率の要件化により、多

くの病院が看護師の配置人数を増やさざるを得なかったことに起因すると考え

られる。

この問題については次回診療報酬|改定において、医療資源の実態を踏まえた

適切な対策を期待するものであるが、次の２つの事項については、激変を緩和

するため４月からの緊急是正を要望する。

記

1．夜勤を行う看護職員の１人当たりの月平均夜勤時間数７２時間以下の要

件を努力目標にする等、弾力的扱いとする。

2．入院基本料の施設基準として掲げられている看護師比率について、当分

の間、弾力的扱いとする。

以上
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平成１９年２月１４曰

厚生労働省

医政局長松谷有希雄殿

鵜
崗濡'111蚤
＿＿－－－－－－－一一一一一ローム

曰本病院団体

議長竹内

臨床工学技士業務指針（昭和６３年９月１４日旧厚生省健康政策局医事課長通知、医事第５７号）

の改正に関する要望

表記については、昭和６３年４年ｌ曰の臨床工学技士法施行を受けて、適正な運用を図る目的で

通知され、以後１８年間その業務指針の見直しは行われてはいない。

しかし、生命維持管理装置をはじめとした各種医療機器を用いた治療領域の発展や変容は目覚

ましいものがあり、特に埋込型ペースメーカや心臓カテーテル治療、或いは高度先進医療に見ら

れる各種手術関連機器の導入などがある。

また一方では医療安全の更なる取り組みにおいても医療機器の安全管理体制の構築が図られて

いるところであり、医療機器管理室設置による総合的な医療機器の管理と人工呼吸器などの個々

の医療機器の適正な使用に関する環境整備が必要である。

この観点から医療専門職である臨床工学技士業務の実態と同業務指針との整合性を図ることは

医療の安全確保と質の向上に不可欠である。

医療関係職種としての臨床工学技士の活用を一層図るよう全体を見直し、更に以下の点に付き

特に要望する。

１．【人工呼吸器装着時の疾等の吸引行為について】

人工呼吸器は人の呼吸機能を代替する重要不可欠な生命維持管理装置の一つであり、「臨床

工学技士養成所の指導要領について」（昭和６３年４月ｌ曰健政発第２００号）によれば、臨床

工学技士は既に卒前に呼吸管理に関する医学的知識及び人工呼吸器操作の基礎実習を履修し

ている専門医療職であるが、同業務指針には疾等の吸引を許されていない。

しかし適正な換気状態の管理には気管挿管内の疾等の除去は不可欠な人工呼吸器操作に包

含される行為である。また、この吸引行為の不作為によるリスクは極めて重大であり、臨床

工学技士が行うことがマンパワーの有効活用となる。

２．【生命維持管理装置使用時における採血について】

生命維持管理装置の適正な運転条件等の管理には血液ガス分圧等の採血は不可欠である。

臨床工学技士法施行規則（省令）第３２条の２項に“採血を含む”とあり、既に血管カテーテ

ルが単独で留置されている場合は実施できることとすべきである。

３．【手術関連機器について】

手術室においては、様々な治療機器や監視機器が一体となって使用されるため、実際使用

されている機器を追加するべきである。特に既に高度先進医療施設基準に臨床工学技士がそ

の要件にあげられている電気メス、レーザーメス、マイクロ波治療器装置等も業務指針に追

加すべきである。

４【埋込式ペースメーカについて】

平成１４年４月より埋込型ペースメーカの特掲施設基準に臨床工学技士の配置が要件となり、

既に業務を担当している実態があるにも係わらず、同業務指針に埋込型ペースメーカの記載

がなく、現場で混乱をきたしており改正すべきである。

以上
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平成1ｓ

I・調査の概要

１．調査の目的

平成１８年４月に実施された診療報酬改定結果検証として、当該診療報酬改定が各医療機関の経

営収支に与える影響を明らかにすることを目的とした。

２．調査客体

調査対象は、日本病院団体協議会に加盟する7,395病院とした。

３．調査内容

平成１７年３月、４月、および平成１８年３月、４月における、各病院の外来収入、入院収入、各

種加算点数等について調査した。

４．調査期間

平成１８年７月に調査を実施した。

５．調査方法

調査票を調査客体病院に送付し、自記記入後返送された。

６．調査票の回収

有効回答は1,601、有効回答率は２１．６％であった。

７．病院の属性

開設主体別病院割合(､=1,601） 病床規模別病院割合(､=1,601）

その他法
６８％ 500床以上 100床未満

学校法人－－－－
０３％￣医療

２６

O～200床

未満
24.3％

自治体
32.2％

公
200～

未

Ⅱ】化

その他公的，
１５．７％

「

41.9％
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Ⅱ､調査結果

１．病院収入全体（入院・外来収入合計：一般病床）への影響度

一般病床における入院収入および外来収入のデータのうち、件数、延曰数、月間収入、一人一日

当たり収入の値がすべて備わっていた９４９件について、病院収入全体の変動を把握した。

全体合計額の平均値（補正済み）は以下の通り。

これより、月間収入の平均値について、①Ｈ１7.3→H1８．３，②H17.4→H1８．４，③H17.3→H1７．４，④

H18.3→H18.4それぞれの変動について％を算出した。

;蕊前i露ｉｉｉ禰灘i麹!;麺Ｊ１実)質【的;薮

蕊変動i蕊;△2灘灘兜蕊蕊i蓬;塗；

H１７年４月

「五三-両弓5

Ｈ１７年３月

①｢Z而万Ｔｌ
ａ△4.4ａ△4.409％

△0.671％ △2.792％

議
鱗
蕊
蕊
蕊
蕊
辮
蕊
蕊
蕊
蕊
蕊
辮

4)△6.449％4)△6.4 9％ユＨ

鱸|篭葺褒li慧議篭職
--ムエ,_グー▲

蕊：|:;蕊蕊蕊鍵蕊鱸蕊灘灘蕊蕊 蕊蕊蕊蕊蕊霧蕊霧蕊i;蕊;鱗日蕊辮蕊蕊！

-353-

月間収入｢(全体）

H1７８３

月間収入（全体）

H1７．４

月間収入五(全体）

H18b3

月間収入■(全体）

Ｈ18.4

度数 949 949 949 949

平均値 (A)451,564.9 (B)431,657.3 (C)448,533.2 (D)419,606.6

中央値 2９７，９３４．０ 2８２，８６１．５ 2９０，３２６．１ 2６７，５８６．９

標準偏差 4６２，７２６．０ 443,818.0 4６９，５９４．５ 4４０，１９４．８

①H17.3→H18.3の変’ 上 １ (C）／（A） 0.671%の減

②H17.4→H18.4の変’ 上 １ (D）／（B） 2.792％の減

③H17.3→H17.4の変’ 上 １ (B）／（A） 4.409％の減

④H18.3→H18.4の変’ 上 １ (D）／（C） 6.449％の減



2．入院収入への影響度

（１）入院月間収入（一般病床）への影響度

■入院月間収入（一般病床）の補正後の平均値

3－３０

③ ４０

④Hl8 8－４０

（２）入院月間収入（精神病床）への影響度

■入院月間収入（精神病床）の補正後の平均値
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H17A3 H17.4 H１ａ３ Ｈ１８．４

補正後平均値（千円） (A）311,160.1 (B）297,1178 (C）306,604.2 (D）289,163.7

①H17.3→H18.3の変化 １ (C）／（A） 1.464%の減

②H17.4→H18.4の変化 １ (D）／（B） 2.677％の減

③H17.3→H17.4の変化 1 (B）／（A） 4.513％の減

④Ｈ１8.3→H18.4の変’ 上 １ (D）／（C） 5.688％の減

Ｈ17.3 H1764 H1863 Ｈ1８．４

補正後平均値（千円） (A）63,732.3 (B）62,737.6 (C）62,743.4 (D）60,770.2

①H17.3→H18.3の変’ 上 １ (C）／（A） 1.552%の減

②H17.4→H18.4の変’ 上 １ (D）／（B） 3.136％の減

③H17.3→H17.4の変’ と １ (B）／（A） 1.561％の減

④H18.3→H18.4の変’ 上 １ (D）／（C） 3.145％の減
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H1７．３ Ｈ1７．４ Ｈ1８．３ Ｈ1８５４

補正後平均値（千円） (A）124,244.0 (B）119,028.8 (C）125,265.3 (D）115,396.2

①H17.3→H18.3の変’ 上 １ (C）／（A） 0.822%の増

②H17.4→H18.4の変’ 上 １ (D）／（B） 3.052％の減

③H17.3→H17.4の変’ 上 １ (B）／（A） 4.198％の減

④H18.3→H18.4の変化 １ (､）／（C） 7.879％の減



４．診療報酬改定による収入減少分に占める各項目の割合

一般病床の入院収入および外来収入のデータのうち、件数、廷日数、月間収入、－人一日当たり

収入の値がすべて備わっていた949件について､収入全体の変動に占める各項目の割合を検討した。

平成１８年４月の診療報酬改定による影響度を△2.121％（Ｐ２より）とすると、949病院全体にお

ける影響度(収入減少分)の総額は、

影響度総額＝（平成１８年４月の外来・入院合計収入）×0.02121

＝398,206,653.5千円×0.02121＝8,445,963千円

る割合は以各項 目が減少分全体に占めの減少となる。これより、 下の通り。
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度数
月間収入合■計

H1853(千円）

月間収入合計

H18.4(千円）

月間(収入合i計

補｣正済み

H1１Ｍ(千円）

差分

(H1８３)4=H１８６３）

(千円）

減少分全

体に占め

る割）合

(％）

入院時食事療養費 858 12,530,328.6 9,865,964.8 1０，１９４，８３０．３ -２，３３５，４９８．３ -２７．６５２

急性期入院加算 １６７ 1,260,667.6 -1,260,667.6 -14.926

リハビリテーション料 789 5,330,309.6 ４，４７０，６２７．５ 4,619,648.4 -７１０，６６１．２ -８．４１４

入院基本料・特定入院料等 530 8４，２０８，７２０．８ 80,846,499.4 ８３，５４１，３８２．８ -６６７，３３８．１ -７．９０１

紹介患者加算 ８１７ 6０１，５２５．１ -６０１，５２５．１ -７．１２２

再診外来診療料 906 5,610,729.8 5,049,414.0 5，２１７，７２７．８ －３９３，００２．０ －４．６５３

急性期特定入院加算 3３ 2６５，１６４．１ -２６５，１６４．１ -３．１４０

紹介外来特別加算 7６ 162,542.0 －１６２，５４２．０ －１．９２４

継続管理加算 370 35,877.6 －３５，８７７．６ －０．４２５

ニコチン依存症管理料 2９ 356.3 368.2 368.2 0.004

精神科ショートケア ９ 1,053.0 1，０８８．１ １，０８８．１ 0.013

重度認知症加算 1３ 1，０７１．０ 1,106.7 １，１０６．７ 0.013

褥瘡ハイリスク患者ケア加算 ３１ 7,135.0 7，３７２．８ 7，３７２．８ 0．０８７

褥瘡患者管理加算 692 8，９６９．８ 9,268.8 9,268.8 0．１１０

乳幼児救急医療管理加算 9２ １，８４５．０ 1５，１０８．０ 1５，６１１．６ 1３，７６６．６ 0．１６３

電子化加算 4０１ 1４，７３３．７ １５，２２４．８ １５，２２４．８ 0．１８０

重度認知症患者デイ・ケア料 ５ 1７，５２２．２ 1８，１０６．３ 1８，１０６．３ 0.214

ハイリスク分娩管理加算 1５５ 2５，１８０．０ 26,019.3 2６，０１９．３ 0．３０８

臨床研修病院入院医療加算 3２４ 98,906.4 1０２，２０３．３ 1０２，２０３．３ 1．２１０

医療安全対策加算 2８７ 1０３，１４４．５ 1０６，５８２．７ 1０６，５８２．７ 1．２６２

初診料 ９１９ 3，２４１，６６４．６ 3,325,914.0 3,436,777.8 1９５，１１３．３ 2．３１０

栄養管理実施加算 636 3４７，７５１．５ 359,343.2 359,343.2 4.255

救急医療管理加算 3９７ 95,256.0 1,124,592.0 １，１６２，０７８．４ 1，０６６，８２２．４ 1２．６３１



役員 委員名 簿■

-357-



皇穣鵬冒３１:(順不同）曰本病院会役員名簿社団法人

19年３月３１日現在会長､副会長､常任理事

経営主体
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役職名
都道
府県名
氏名 病院名 経営主体

ｌ
Ｔ 住所 TEL(FAX）

会

畠|Ｉ

長

会

〃

ﾉノ

ﾉノ

〃

ﾉノ

長

常任理事

〃

〃

ﾉノ

〃

〃

ﾉノ

〃

ﾉノ

〃

〃

〃

ﾉノ

ﾉノ

〃

ﾉノ

ﾉノ

〃

神奈)||県

京都府

東京都

大阪府

栃木県

ﾉノ

千葉県

北海道

秋田県

群馬県

埼玉県

ﾉノ

千葉県

東京都

ﾉノ

ﾉノ

神奈ﾉ||県

新潟県

愛知県

大阪府

ﾉノ

兵庫県

岡山県

広島県

長崎県

三
男
郎
杉
治
夫
乃
彦
人
穗
夫
禧
優
也
－
洋
章
透
三
大
誉
武
弘
信
順

修
隆
康
眞
昌
利
信
邦
雅
瑞
丈
暎

達
壽

崎
城
井
原
藤
藤
山
屋
部
浩
道
嘉
利
章
幸

本
田
澤
藤
良
井
上
田

田
道
川
原
井
田
井

山
武
池
佐
奈
大
村
舘
林
宮
川
石
梶
近
齊
秋
士
渡
福
大
小
元
士
角
福

恩賜財団神奈)||県済生会

武田病院グループ

中野総合病院

佐藤病院

足利赤＋字病院

上都賀総合病院

総合病院国保旭中央病院

市立旭ノｌｌ病院

平鹿総合病院

前橋赤十字病院

東埼玉病院

特定医療法人財団石心会
(狭山病院／埼玉県）

板倉病院

国立国際医療センター

社会保険中央総合病院

虎の門病院

渕野辺総合病院

新潟南病院

上飯田リハビリテーション病院

森之宮病院

総合病院多根病院

明 舞中央病院

岡山旭東病院

済生会広島病院

長崎記念病院

済生会

医療法人

医療生協

医療法人

日赤

厚生連

市町村

市町村

厚生連

日赤

国立病院機構

医療法人

医療法人

国

全社連

共済及連合

医療法人

医療法人

医療法人

医療法人

医療法人

医療法人

公益法人

済生会

医療法人

221-

0063

600-

8558

164-

8607

573-

1124

326-

0808

322-

8550

289－

2５１１

０７０－

８６１０

０１３－

８６１０

３７１－

００１４

３４９－

０１９６

212-

0013

273-

0005

162-

8655

169－

0073

105-

8470

229-

0006

950－

8601

462-

0802

536-

0025

550－

0024

673-

0862

703-

8265

731－

4３１１

８５１－

０３０１

横浜市神奈)||区立町6-1
ＡＮＮI横浜ＥＡＳＴ302号

京都市下京区塩小路通西洞院
東入東塩小路町841-5

中野区中央4-59-16

枚方市養父東町65-1

足利市本城3-2100

鹿沼市下田町1-1033

旭市イの1326

旭)||市金星町1-1-65

横手市駅前町1-30

前橋市朝日町3-21-36

蓮田市黒浜4147

)||崎市幸区堀)||町580
ｿリッドスクエア東館4Ｆ

船橋市本町2-10-ｌ

新宿区戸山1-21-1

新宿区百人町3-22-1

港区虎ノ門2-2-2

相模原市淵野辺3-2-8

新潟市中央区女池神明1-7-1

名古屋市北区上飯田北町3-57

大阪市城東区森之宮2-1-88

大阪市西区境)''1-2-31

明石市松が丘4-1-32

岡山市倉田567-1

安芸郡坂町北新地2-3-10

長崎市深堀町1-11-54

O45-423-2301

(O45-423-2300）

O75-361-1335

(O75-361-7602）

O3-3382-1231

(O3-3381-4799）

O72-864-1811

(O72-868-3844）

O２８４－２１－Ｏ１２１

(O284-22-O225）

0289-64-2161

(O289-63-6076）

O479-63-8111

(O479-62-5593）

O166-24-3181

(O166-27-8505）

O182-32-5121

(O182-33-3200）

Ｏ27-224-4585

(O27-243-3380）

O4８－７６８－１１６１

(O48-769-5347）

O44-511-2266

(O44-540-1135）

Ｏ47-431-2662

(O47-432-8578）

Ｏ3-3202-7181

(O3-3207-1038）

O3-3364-O251

(O3-3364-5663）

O3-3588-1111

(O3-3582-7068）

Ｏ42-754-2222

(O42-754-O334）

O25-284-2511

(O25-284-2080）

O52-916-3681

(O52-991-3112）

O6-6969-O111

(O6-6969-8001）

O6-6581-1071

(O6-6581-2520）

Ｏ78-917-2020

(O78-914-1877）

O86-276-3231

(O86-274-1028）

O82-884-2566

(O82-820-1746）

Ｏ95-871-1515

(O95-871-1510）



理事

経営主体
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役職名
都道
府県名
氏名 病院名 経営主体

ｌ
Ｔ 住所 ＴＥＬ(FAX）

事理
Ｊｌ

Ｉ Ｊ
ｌ ｊ

ｌ １
ｌｌ

ｌ ｌ
ｌｌ

ｌ Ｉ
Ｉｌ

ｌ ｌ
Ｉ Ｉ

Ｊｌ
ｌＩ

ｌ ｌ
ｌｌ

ｌ ｌ
ｌｌ

ｌｌ
ｊＩ

北海道

岩手県

秋田県

福島県

茨城県

群馬県

埼玉県

東京都

ﾉノ

〃

神奈)||県

〃

石)||県

長野県

静岡県

愛知県

〃

ﾉノ

三重県

京都府

西村昭男

樋口紘

宮下正弘

有我由紀夫

真田勝弘

石）|Ｉ功

遠藤昌夫

関口令安

崎原宏

織本正慶

荏原光夫

中佳

大家他喜雄

宮崎忠昭

積 惟貞

齋藤英彦

末永裕之

佐藤太一郎

藤森健而

赤松春義

医療法人社団カレス･アライアンス

岩手県立中央病院

秋田赤十字病院

大原綜合病院

総合病院士浦協同病院

社会保険群馬中央総合病院

さいたま市立病院

大久保病院

永寿総合病院

織本病院

■_

局 田中央病院

東名厚木病院

石）|｜県立中央病院

長野赤十字病院

聖隷沼津病院

名古屋医療センタ

ﾉI 、

￣

牧市民病院

八千代病院

済生会松阪総合病院

宇治病院

医療法人

都道府県

日赤

公益法人

厚生連

全社連

市町村

公益法人

公益法人

医療法人

医療法人

医療法人

都道府県

日赤

公益法人

国立病院機構

市町村

医療法人

済生会

社会福祉法人

0５１－

８５０１

020-

0066

０１０－

１４９５

9６０－

８６１１

300-

0053

371-

0025

336-

8522

160-

8488

１１０－

８６４５

204-

0002

223-

0066

243-

8571

920-

8530

380-

8582

410-

8555

460-

0001

485-

8520

446-

8510

515-

8557

６１１－

００１１

室蘭市新富町1-5-13

盛岡市上田1-4-1

秋田市上北手猿田字苗代沢
222-1

福島市大町6-11

士浦市真鍋新町11-7

前橋市紅雲町1-7-13

さいたま市緑区三室2460

新宿区歌舞伎町2-44-1

台東区東上野2-23-16

清瀬市旭が丘1-261

横浜市港北区高田西2-6-5

厚木市船子232

金沢市鞍月東2-1

長野市若里5-22-1

沼津市本字松下七反田902-6

名古屋市中区三の丸4-1-1

小牧市常普請1-20

安城市住吉町2-2-7

松阪市朝日町一区15-6

宇治市五ケ庄芝ノ東54-2

O143-24-1331

(O143-24-2201）

019-653-1151

(O19-653-2528）

O18-829-5000

(O18-829-5255）

O24-526-O300

(O24-526-O342）

O29-823-3111

(O29-823-1160）

O27-221-8165

(O27-224-1415）

048-873-4111

(O48-873-5451）

O3-5273-7711

(O3-5273-7748）

O3-3833-8381

(O3-3831-9488）

O424-91-2121

(O424-94-1441）

O45-592-5557

(O45-592-9200）

O46-229-1771

(O46-228-O396）

O76-237-8211

(O76-238-5366）

O26-226-4131

(O26-228-8439）

O55-952-1000

(O55-952-1001）

052-951-1111

(O52-951-O664）

O568-76-4131

(O568-76-4145）

O566-97-8111

(O566-98-6191）

O598-51-2626

(O598-51-6557）

O774-32-6000

(O774-33-2648）



経営主体
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役職名
都道
府県名
氏名 病院名 経営主体

一
Ｔ 住所 ＴＥＬ(FAX）

事理
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃

大阪府

ﾉノ

兵庫県

ﾉノ

奈良県

島根県

岡山県

広島県

山口県

高知県

福岡県

熊本県

大分県

ﾉノ

沖縄県

)|｜合弘毅

齋藤洋

平尾敬男

馬殿芳郎

南溢

中川正久

中島豊爾

土谷晋一郎

三浦修

細木秀美

今泉暢登志

高野正博

谷口一郎

明石光伸

石井和博

医療法人若弘会

済生会中津医療福祉センター

兵庫県立尼崎病院

宝塚病院

秋津鴻池病院

島根県立中央病院

岡山県立岡山病院

土谷総合病院

防府胃腸病院

細木病院

福岡赤十字病院

■－

局 野病院

大分県立病院

大分県厚生連鶴見病院

大浜第 病院

医療法人

済生会

都道府県

医療法人

医療法人

都道府県

都道府県

医療法人

公益法人

医療法人

日赤

医療法人

都道府県

厚生連

医療法人

5５６－

０００５

530-

0012

660-

0828

6６５－

００２２

639-

2273

693-

8555

7００－

０９１５

730-

8655

7４７－

０８０１

780-

8535

815-

8555

862-

0924

8７０－

８５１１

874-

8585

902-

8571

大阪市浪速区日本橋4-7-7
ﾃﾞﾝｷｮｰ日本橋ピル2Ｆ

大阪市北区芝田2-10-39

尼崎市東大物町1-1-1

宝塚市野上2-1-2

御所市池之内1064

出雲市姫原4-1-1

岡山市鹿田本町3-16

広島市中区中島町3-30

防府市駅南町14-33

高知市大膳町3７

福岡市南区大楠3-1-1

熊本市帯山4-2-88

大分市大字豊饒476

別府市大字鶴見4333

那覇市安里1-7-3

O6-6646-O818

(O6-6630-9192）

O6-6372-O333

(O6-6372-O339）

06-6482-1521

(O6-6482-7430）

O797-71-3111

(O797-73-1580）

O745-63-O601

(O745-62-1092）

O853-22-5111

(O853-21-2975）

O86-225-3821

(O86-234-2639）

O82-243-9181

(O82-241-1865）

O835-22-3339

(O835-23-2040）

O88-822-7211

(O88-825-O909）

O92-521-1211

(O92-522-3066）

O96-384-1011

(O96-385-2890）

O97-546-7111

(O97-546-O725）

O977-23-7111

(O977-26-4168）

O98-866-5171

(O98-864-1874）



代議員

経営主体 ＴＥＬ

-361-

都道
府県名

氏名 病院名 経営主体

ｌ
Ｔ

住所 ＴＥＬ

北海道

ヨニ
円

ﾉノ

ﾉノ

ﾉノ

ﾉノ

森

岩手

ﾉノ

宮城

ﾉノ

秋田

ﾉノ

山形

ﾉノ

福島

ﾉノ

茨城

ﾉノ

ﾉノ

栃木

ﾉノ

群馬

ﾉノ

埼玉

ﾉノ

ﾉノ

千葉

東

ﾉノ

ﾉノ

ﾉノ

ﾉノ

ﾉノ

ﾉノ

ﾉノ

ﾉノ

京

神奈)|’

ﾉノ

ノノ

富樫武弘

)|Ｉ上義和

小笠原篤夫

高田竹人

坂田優

淀野啓

阿部正隆

遠山美知

松野正紀

志村早苗

大渕宏道

白山公幸

齋藤幹郎

仁科盛之

前原和平

本田雅人

池田成昭

岡裕爾

永井庸次

納賀克彦

布施勝生

柴山勝太郎

山崎學

原澤茂

米島秀夫

小島武

鈴木 郎

小林繁樹

花岡和明

亀田信介

石原直毅

三宅祥三

加賀谷寿孝

加藤正弘

石橋晃

石橋秀雄

別所隆

坂田壽衛

小林泉

市立札幌病院

ＫＫＲ札幌医療センター

小笠原クリニック札幌病院

函館五稜郭病院

三沢市立三沢病院

鳴海病院

北上済生会病院

遠山病院

東北厚生年金病院

光ヶ丘スペルマン病院

山本組合総合病院

藤原記念病院

山形県立中央病院

三友堂病院

白河厚生総合病院

竹田綜合病院

水戸医療センター

日立総合病院

水戸総合病院

大田原赤十字病院

自治医科大学附属病院

公立富岡総合病院

サンピエール病院

埼玉県済生会)'1口総合病院

秀和綜合病院

堀ノ内病院

千葉医療センター

千葉県救急医療センター

井上記念病院

亀田総合病院

南多摩病院

武蔵野赤十字病院

青山病院

江戸)||病院

救世軍ブース記念病院

目蒲病院

伊勢原協同病院

社会保険横浜中央病院

小林病院

市町村

共済及連合

医療法人

社会福祉法人

市町村

公益法人

済生会

医療法人

全社連

公益法人

厚生連

医療法人

都道府県

公益法人

厚生連

公益法人

国立病院機構

会社

会社

日赤

学校法人

市町村

医療法人

済生会

医療法人

医療法人

国立病院機構

都道府県

医療法人

医療法人

国保連

日赤

共済及連合

社会福祉法人

その他法人

医療法人

厚生連

全社連

医療法人

060-8604

062-0931

005-0850

040-8611

033-0001

036-8183

024-8506

020-0877

983-8512

983-0833

０１６－００１４

010-0201

990-2292

992-0045

961－0907

965-8585

３１１－３１９３

317-0077

312-0057

324-8686

329-0498

370-2393

370-0857

332-8558

344-0035

352-0023

260-8606

261-0012

260-0027

296-8602

193-0832

180-8610

150-0001

133-0052

166-0012

146-0092

259-1132

231-8553

250-0011

札幌市中央区北十一条西13-1-1

札幌市豊平区平岸一条6-3-40

札幌市南区石山東7-1-28

函館市五稜郭町38-3

三沢市中央町4-1-10

弘前市品川町１９

北上市花園町1-6-8

盛岡市下ノ橋町6－１４

仙台市宮城野区福室1-12-1

仙台市宮城野区東仙台6-7-1

能代市落合字上前田地内

潟上市天ﾖE字上江)''4７

山形市青柳1800

米沢市中央6-1-219

白河市横町114

会津若松市山鹿町3-27

東茨城郡茨城町桜の郷280

日立市城南町2-1-1

ひたちなか市石)||町20-1

大田原市住吉町2-7-3

下野市薬師寺3311-1

富岡市富岡2073-1

高崎市上佐野町786-7

)||ロ市西川ロ5-11-5

春日部市谷原新田１２００

新座市堀ノ内2-9-31

千葉市中央区椿森4-1-2

千葉市美浜区磯辺3-32-1

千葉市中央区新田町1-16

鴨)||市東町929

八王子市散田町3-10-ｌ

武蔵野市境南町1-26-1

渋谷区神宮前5-53-3

江戸)||区東小岩2-24-18

杉並区和田1-40-5

大田区下丸子3-23-3

伊勢原市桜台2-17-1

横浜市中区山下町268

小田原市栄町1-14-18

Ｏｌｌ－７２６－２２１１

０１１－８２２－１８１１

011-591-1200

0138-51-2295

0176-53-2161

0172-32-5211

0197-64-7722

019-651-2111

022-259－'221

022-257-0231

0185-52-3111

018-878-3131

023-685-2626

0238-24-3700

0248-22-2211

0242-27-5511

029-240-7711

0294-23-1111

029-272-5111

0287-23-1122

0285-58-7103

0274-63-2111

027-347-1177

048-253-1551

048-737-2121

048-481-5168

043-251-5311

043-279-2211

043-245-8800

0470-92-2211

0426-63-0111

0422-32-3111

03－3400-7211

03-3673-1221

03-3381－7236

03-3759-8888

0463-94-2111

045-641-1921

0465-22-3161



ＴＥＬ経営主体

-362-

都道
府県名

氏名 病院名 経営主体

一
Ｔ 住所 ＴＥＬ

神奈｣|’

新潟

ﾉノ

〃

富山

ﾉノ

石）|｜

福井

ﾉノ

山梨

ﾉノ

長野

ﾉノ

岐阜

〃

静岡

ﾉノ

〃

愛知

ﾉノ

ﾉノ

ﾉノ

三重

ﾉノ

滋賀

京

ﾉノ

ﾉノ

ﾉノ

都

大阪

ﾉノ

ﾉノ

ﾉノ

ﾉノ

兵庫．

ﾉノ

〃

〃

奈良

ﾉノ

松島善視

士屋俊晶

濱齊

薄田芳丸

青木周

三）|｜正人

村本信吾

森田信人

中村康孝

飯田龍

中澤良英

中藤晴義

関健

加藤俊彦

松波英寿

金丸仁

平賀聖悟

荻野和功

矢野孝

千木良晴ひこ

小林武彦

伊藤伸一

幸治隆

加藤俊夫

井上四郎

加藤明

齋藤信雄

清水紘

真鍋克次郎

廣島和夫

人見滋樹

根岸宏邦

河崎晃

福原毅

西村興亜

鍋山晃

松浦梅春

安田俊吉

島田健太郎

松本功

松島病院

西新潟中央病院

木戸病院

信楽園病院

富山赤十字病院

不二越病院

公立能登総合病院

福井県立病院

中村病院

社会保険山梨病院

加納岩総合病院

諏訪赤十字病院

城西病院

岐阜赤十字病院

松波総合病院

藤枝市立総合病院

三島社会保険病院

聖隷三方原病院

春日井市民病院

東海市民病院

小林記念病院

大雄会第一病院

松阪中央総合病院

遠山病院

済生会滋賀県病院

琵琶湖病院

NTT西日本京都病院

嵯峨野病院

八幡中央病院

大阪医療センター

高槻赤十字病院

愛仁会リハビリテーション病院

河崎病院

ベルランド総合病院

公立社総合病院

姫路赤十字病院

姫路第一病院

広野高原病院

済生会奈良病院

西奈良中央病院

医療法人

国立病院機構

医療生協

社会福祉法人

日赤

会社

市町村

都道府県

医療法人

全社連

医療法人

日赤

医療法人

日赤

医療法人

市町村

全社連

社会福祉法人

市町村

市町村

医療法人

医療法人

厚生連

医療法人

済生会

医療法人

会社

公益法人

医療法人

国立病院機構

日赤

医療法人

医療法人

医療法人

市町村

日赤

医療法人

医療法人

済生会

医療法人

220-0041

950-2074

950-0891

950-2087

930-0859

930-0964

926-8610

910-8526

915-0068

400-0025

405-0018

392－8510

390-8648

502-8511

501-6062

426-8677

411-0801

433-8558

486-8510

477-0033

447-8510

4９１－８５５１

515-8566

514-0043

520-3046

520-0113

601－8４４１

６１６－８２５１

６１４－８０７１

540-0006

569-1096

569-1115

597-0104

599－8247

673-1451

670-8540

671－0234

651-2215

630-8145

631-0024

横浜市西区戸部本町19-11

新潟市真砂1-14-1

新潟市上木戸5-2-1

新潟市西有明町１－２７

富山市牛島本町2-1-58

富山市東石金町ll-65

七尾市藤橋町ア部6-4

福井市四ツ井2-8-1

越前市天王町4-28

甲府市朝日3-8-31

山梨市上神内)''1309

諏訪市湖岸通り5-11-50

松本市城西l-5-l6

岐阜市岩倉町3-36

羽島郡笠松町田代185-1

藤枝市駿河台4-1-11

三島市谷田字藤久保2276

浜松市三方原町3453

春日井市鷹来町1-1-1

東海市中ノ池3-1-1

碧南市新川町3-88

-宮市羽衣1-6-12

松阪市jll井町字小望1０２

津市南新町l7-22

栗東市大橋2-4-1

大津市坂本1-8-5

京都市南区西九条南田町’

京都市右京区鳴滝宇多野谷９

八幡市八幡五反田39-1

大阪市中央区法円坂2-1-14

高槻市阿武野1-1-1

高槻市古曽部町1-3-11

貝塚市水間244

堺市東山500-3

加東市家原8５

姫路市下手野1-12-1

姫路市御国野町国分寺１４３

神戸市西区北山台3-1-1

奈良市八条4-643

奈良市百楽園5-2-6

045-321-7311

025-265-3171

025-273-2151

025-267-1251

076-433-2222

076-424-2881

0767-52－6611

0776-54-5151

0778-22-0618

055-252-8831

0553-22-2511

0266-52-6111

0263-33－6400

058-231-2266

058-388-Olll

O54-646-llll

O55-975-3031

053-436-1251

0568-57-0057

0562-33-5500

0566-41-3001

0586-72-1211

0598-21-5252

059-227-6171

077-552-1221

077-578-2023

075-672-7500

075-464-0321

075-983-0119

06-6942-1331

072-696-0571

072-683-1212

0724-46-1105

072-234-2001

0795-42-5511

079-294-2251

0792-52-0581

078-994－1155

0742-36-1881

0742-43-3333



経営主体 ＴＥＬ

-363-

都道
府県名

氏名 病院名 経営主体

ｌ
Ｔ 住所 ＴＥＬ

和歌山

」

ﾉノ

ﾉノ

鳥取

〃

島根

ﾉノ

岡山

ﾉノ

ﾉノ

広島

〃

ﾉノ

山口

〃

徳島

ﾉノ

香）|’

ﾉノ

愛媛

ﾉノ

高知

ﾉノ

福岡

ﾉノ

ﾉノ

佐賀

長崎

〃

熊本

ﾉノ

大分

ﾉノ

宮崎

ﾉノ

鹿児島

ﾉノ

沖縄

ﾉノ

井関良夫

成）|｜守彦

山本好信

武田棹

野島丈夫

武田博士

内藤篇

大本堯史

佐能量雄

石田豊

黒田義則

長崎孝太郎
■＿

局 杉敬久

水田英司

西田 也

片岡善彦

矢野勇人

小）|｜裕道

小ノｌＩ維

渕上忠彦

宮田信熈

森下

島津栄

安井久喬

安藤文英

原寛

山岡宏太郎

楠本征夫

蒔本恭

宮崎久義

吉田仁爾

坪山明寛

松本文六

中原荘

千代反田晋

馬場泰忠

徳留稔
■_

局 良英

安里哲好

済生会和歌山病院

桜ヶ丘病院

和歌浦中央病院

鳥取県立中央病院

野島病院

松江赤十字病院

松江記念病院

岡山労災病院

光生病院

金光病院

尾道総合病院

長崎病院

博愛病院

小野田赤十字病院

阿知須同仁病院

徳島赤十字病院

碩心館病院

香)'１県済生会病院

総合病院回生病院

松山赤十字病院

松山市民病院

高知病院

島津病院

浜の町病院

西福岡病院

原土井病院

唐津赤十字病院

長崎市立市民病院

田上病院

熊本医療センター

表参道吉田病院

大分県立三重病院

天心堂へつぎ病院

宮崎県立延岡病院

千代田病院

済生会)||内病院

昭南病院

沖縄赤十字病院

ハートライフ病院

済生会

医療法人

医療法人

都道府県

医療法人

日赤

医療法人

労働者健康福祉機構

医療法人

医療法人

厚生連

医療法人

医療法人

日赤

医療法人

日赤

医療法人

済生会

医療法人

日赤

公益法人

国立病院機構

医療法人

共済及連合

医療法人

医療法人

日赤

市町村

医療法人

国立病院機構

医療法人

都道府県

医療法人

都道府県

医療法人

済生会

医療法人

日赤

医療法人

640-8158

649-0316

641-0054

680－0901

682-0863

690-8506

690－0015

702-8055

700-0985

719-0104

722-8508

733-0003

737-0051

756-0889

754-1214

773-8502

773-0014

761-8076

762-0007

790-8524

790-0067

780-8507

780-0066

810-8539

819-8555

813-8588

847-8588

850-8555

8５１－０２５１

860-0008

860-0855

879-7101

879-7761

882-0835

883-0052

895-0074

899-8106

900-8611

9０１－２４９２

和歌山市十二番Ｔ4５

有田市宮崎町841-1

和歌山市塩屋6-2-70

鳥取市江津730

倉吉市瀬崎町2714-1

松江市母衣町200

松江市上乃木3-4-1

岡山市築港緑町1-10-25

岡山市厚生町3-8-35

浅口市金光町占見新田740

尾道市古浜町7－１９

広島市西区三篠町1-11-12

呉市中央2-6-13

山陽小野田市須恵東

山ロ市阿知須4241-4

小松島市小松島町井利ノロ103

小松島市江田町字大江田44-1

高松市多肥上町1331-1

坂出市室町3-5-28

松山市文京町’

松山市大手町2-6-5

高知市朝倉西町1-2-25

高知市比島町4-6-22

福岡市中央区舞鶴3-5-27

福岡市西区生の松原3-18-8

福岡市東区青葉6-40-8

唐津市ニタ子l-5-l

長崎市新地町6-39

長崎市田上2-14-15

熊本市二の丸1-5

熊本市北千反畑町2-5

豊後大野市三重町宮野3964-1

大分市中戸吹二本木5956

延岡市新小路2-1-10

日向市鶴町2-9-20

薩摩川内市原田町2-46

曽於市大隅町下窪1

那覇市古波蔵4-11-1

中頭郡中城村伊集208

073-424-5185

0737-83-0078

073－444-1600

0857-26-2271

0858-22-6231

0852-24-2111

0852-27-8111

086-262-0131

086-222-6806

0865-42-3211

0848-22-8111

082-237-3271

0823-23-8911

0836-88-0221

0836-65-5555

0885-32-2555

08853-2-3555

087-868-l551

0877-46-lO11

089-924-llll

O89－９４３－１１５１

０８88-44-3111

088-823-2285

092-721－0831

092-881-1331

092-691-3881

0955-72-5111

095-822-3251

0958-26-8186

096-353-6501

096-343-6161

0974-22-7700

097-597－5777

0982-32-6181

0982-52-7111

0996-23-5221

0994-82－3984

098-853-3134

098-895-3255



監事

経営主体

代議員会議長･副議長

経営主体

'133-1
100521

藷Ｉ

-364-

役職名
都道府
県名
氏名 施設名 経営主体

ｌ
Ｔ 住 所 TEL(FAX）

監事

〃

ﾉノ

都
県
都

京
葉
京

東
千
東

夫
英
宜

和
正
孝

戸
井

星
柏
石

青梅市立総合病院

柏 Ｐ 病院

石井公認会計士事務所
所長

市町村

医療法人

198-

0042

260-

8656

105-

0001

青梅市東青梅4-16-5

千葉市中央区長洲2-21-8

港区虎ノ門1-2-20
虎ノ門19ＭＴビル7Ｆ

O428-22-3191

(O428-24-5126）

O43-227-8366

(O43-224-4868）

O3-3580-1770

(O3-3580-1771）

役職名
都道府
県名
氏名 病院名 経営主体

ｌ
Ｔ

住所 TEL(FAX）

代議員会
議長

ﾉノ

畠']議長

都
県

京
野

東
長

加藤正弘

中藤晴義

江 ﾉコ ｣|Ｉ病院

諏訪赤十字病院

社会福祉法人

日赤

133-

0052

392-

8510

江戸)||区東小岩2-24-18

諏訪市湖岸通り5-11-50

03-3673-1221

(O3-3673-1223）

O266-52-6111

(O266-57-6036）



顧問

参与

-365-

役職名 氏名

ｌ
Ｔ

住所 TEL(FAX）

問顧
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃

中山耕作

大道學

登内眞

依田忠雄

丹羽雄哉

武見敬三

自見庄三郎

鴨下 郎

清水鴻一郎

唐澤鮮人

聖隷浜松病院名誉総長

医療法人大道会理事長

土浦協同病院名誉院長

岡山赤＋字病院名誉院長
（医療法人社団良友会）

介護老人保健施設藤崎苑施設長

衆議院議員

参議院議員

前衆議院議員

衆議院議員

衆議院議員

日本医師会会長

’
２
－
３

０
１
６
２

９
０
３
０

１
０
５
０

’
６
’
７
’
２
’
２

１
１
０
０
０
８
０
６

１
５
０
６
０
９
０
９

３
３
７
８
１
８
１
８

－
１
’
１
’
２

２
８
０
８
０
８

０
０
０
９
０
９

８
０
１
８
１
８

’
１

３
２

１
６

１
８

(自宅)立)||市曙町3-2-24
ｸﾞﾚｰｼｱｼﾃｲ立IlIB-201号

大阪市城東区東中浜1-5-1

(なめがた地域総合病院)名誉院長
行方市井上藤井98-8

岡山市青江2－１－１

千代田区永田町2-1-2

衆議院第二議員会館211

千代田区永田町2-1-1

参議院議員会館521

北九州市小倉北区紺屋町12-21

千代田区永田町2-2-1

衆議院第一議員会館429

千代田区永田町2-1-2

衆議院第二議員会館301

文京区本駒込2-28-16

042-527-9474

O6-6962-9621

(06-6963-2233）

O299-56-0600

(O299-37-4111）

O86-222-8811

(O86-222-8841）

O3-3508-7011

(O3-3508-3811）

O3-3508-8521

(O3-5512-2521）

O93-531-1111

(O93-531-1115）

O3-3508-7129

(O3-3591-3227）

O3-3508-7051

(O3-3508-3211）

O3-3946-2121

(O3-O946-6295）

役職名 氏名

ｌ
Ｔ 住所 ＴＥＬ(FAX）

与参
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃
〃

樹
榮
文
彦
雄
麿
三
朗
子
雄

直
弘
重
良
史
良

節
義

川
崎
沢
下
天
久
井
田
常
崎

相
岩
宇
鴨
行
高
永
松
久
矢

慶應義塾大学病院院長

日本医療機能評価機構理事

東
■－

ﾉﾗﾐ 大学名誉教授

国立国際医療センター名誉総長

医事評論家

自治医科大学学長

東京大学医学部附属病院院長

医業経営コンサルタント協会会長

日本看護協会会長

独立行政法人国立病院機構理事長

160-

8582

1０１－

００６２

1１３－

００３３

１１０－

０００２

2４０－

００１１

329-

0498

1１３－

８６５５

103-

0004

1５０－

０００１

1５２－

８６２１

新宿区信濃町3５

千代田区神田駿河台3-11

三井住友海上駿河台別館ピル7Ｆ

文京区本郷7-3-1

(自宅）

東京都台東区上野桜木1-10-19-308

(自宅）
横浜市保土ケ谷区桜ケ丘1-5-22

下野市薬師寺3311-1

文京区本郷7-3-1

中央区東日本橋1-1-7
束日本橋スカイピル3Ｆ

渋谷区神宮前5-8-2

目黒区東が丘2-5-21

O3-3353-1211

(O3-3357-2773）

O3-5217-2320

(O3-5217-2327）

O3-3812-2111

O3-3824-5380

(O3-3824-5380）

O45-331-2938

(O45-341-8188）

O285-44-2111

(O285-44-5019）

O3-5800-6526

(O3-3815-2087）

O3-5822-6996

(O3-5822-6991）

O3-5778-8831

(O3-5778-5601）

O3-5712-5050

(O3-5712-5081）



社団法人日本病院会支部名簿

-366-

支部名 支部長名

一
Ｔ

住所 ＴＥＬ

北海道

ブロック支部
西村昭男

0６０－

０００５

札幌市中央区北5条西5-2-12住友生命札幌ビル7Ｆ

カレスアカデミー内力レス法人統括本部
0１１－２０７－１３３１

茨城県支部 藤原秀臣
300-

0053

土浦市真鍋新町11-7

土浦協同病院内
029-823-3111

群馬県支部 柴山勝太郎
370-

2393

富岡市富岡2073-1

公立富岡総合病院内
0274-63-2111

千葉県支部 柏
￣

戸 正英
260-

8656

千葉市中央区長洲2-21-8

柏戸病院内
043-227-8366

東京都支部 池澤康郎
164-

8607

中野区中央4-59-16

中野総合病院内
03-3382-1231

新潟県支部 渡部透
950-

8601

新潟市女池神明1-7-1

新潟南病院内(渡部先生宛）
025-284-2511

福井県支部 森田信人
９１０－

８５２６

福井市四ツ井2-8-1

福井県立病院内
0776-54-5151

愛知県支部 福田浩三
460-

0008

名古屋市中区栄4-14-28

愛知県病院協会内
052-263-0800

和歌山県支部 成川守彦
640-

8319

和歌山市手平2-1-2県民交流プラザ

和歌山ビッグ愛6Ｆ和歌山県病院協会内
073-436-0437

山口県支部 水田英司
7５３－

０８１１

山口市吉敷3325-1

山口県病院協会内
0839-23-3682

且一

局 知県支部 細木秀美
780-

0928

高知市越前町'-１０－１７

特定医療法人仁生会本部内
088-820-4100

長崎県支部 福井１１頂
8５１－

０３０１

長崎市深堀町1-11-54

長崎記念病院内
095-871-1515

熊本県支部 高野正博
862-

0924

熊本市帯山4-2-88

高野病院内
096-384-1011



委員会委員名薄

Ｌ総務企画に関する委員会（担当副会長武田隆男）

1．総務委員会

※連絡先の登録が自宅の場合は､住所等の掲載を控えております。

-367-

区分 氏名 施設名 住所／TEL･FAX

委員長 武田隆男

武田病院グループ会長

〒600-8558京都市下京区塩小路通西7同院東入る東塩小路町841-5

ﾉﾖ、a'i/ｆ

TELO75-361-1335FAXO75-361-7602

委員 池澤康郎

中野総合病院理事長

〒164-8607中野区中央4-59-16

TELO3-3382-1231FAXO3-3381-4799

ﾉﾗ、2"：

委員 大井利夫

上都賀厚生連上都賀総合病院名誉院長

〒322-855O鹿沼市下田町1-1033

TELO289-64-2161FAXO289-63-6076

Ｈ２】ajbm3h/b-o/h/＠Azmmgﾋﾞﾇｰﾉｶp､０厘わ

委員 佐藤眞杉

佐藤病院理事長

〒573-1124枚方市養父東町65-1

TELO72-864-1811FAXO72-868-3844

azZaj/J“ねh@h２，口Rz2/らわ

委員 奈良昌拾

足利赤十字病院名誉院長

ﾉﾗ、2'】ん

委員 村上信乃

総合病院国保旭中央病院名誉院長

〒289-2511旭市ｲの1326

TELO479-63-8111FAXO479-62-5593

ﾉｦ)ﾌﾌa"：

委員 三牧博明

社団法人日本病院会事務局長

〒102-0082千代田区一番町13-3曰交一番町ピル２階

TELO3-3265-0077FAXO3-3230-2898

ａ刀an/:mnzZaﾉｾﾞﾛｿｹQsp/h2Lo'x'フ



1-(1)．民間病院部 会

-368-

区分 氏名 施設名 。 主所／TEL･FAX

委員長 加藤正弘

江戸)||病院院長

〒133-0052江戸川区東小岩2-24-18

TELO3-3673-1221FAXO3-3673-1229

anajbsecneZzRU'＠e団qgOanma・oEJp

委員 崎原宏

永寿総合病院理事長

〒110-8645台東区東上野2-23-16

TELO3-3833-8381FAXO3-3831-9488

ａ刀己j/feりiJ@eDizﾉｶp､cDm

委員 石橋晃

ブース記念老人保健施設グレイス施設長

〒166-0012杉並区和田1-40-15

TELO3-3380-1248FAXO3-3380-1206
●■●●●白■■●白●●●･■■●■ｅ●■Ｓｃ●ｂ●●■●p守ら●●ロロ■●●｡■●●●●Ｃ●■●●●●●■■●■い●●ｃｃ■●■■ｃｃ●■■●■■●●●■ｂＣＣ⑪■巳色白●●●●●●■｡●■●●■｡｡■q●ﾛ｡■●巳■●｡●｡●■のq白■●●●●●■ｅ■■巳■■■■巴●●の■■■■●■●ロ■■■■の■■■■印●●●白●■白■■Ｃ①●●申Cpqq■●■■■■■●●●■Ｂ●●■｡●□■●■■■■●■甲■●●■■ｃＳＳ■●pep●■■●■｡●●■句｡ゆ■｡■｡●●ｃｃ●■●■■■ｃｃ｡●●●●●■●■■■巳■■●■■■■●凸■●●■●■■■■●■｡■巳■●●■■■■------0●■⑤■白ｂﾛ■甲甲E----巳●p■｢-－．J中●●印CE-１口■①●●

ﾉﾗ)刀aﾉi/：

委員 中佳

東名厚木病院理事長

〒243-857l厚木市船子232

TELO46-229-1771FAXO46-228-O396

ﾉﾗ】､a'i/、a/h2＠ｍﾉTzeﾉ：

ロ■■■■■ｃｃ

●

■。●■●●●■●｡⑪■勺■｡●。●●■■■■■●●●■■■■■Ｃ■Ｐ□■｡■■●●むら□■■｡ａ●●●q□①●●q●●｡■□■□巳■■｡●■｡■●●｡Ｐ■？□■●0■■■■■■■■●■●●■の己●｡●■●●●●●■｡■ｏｐｑ■●●■■O①午｡｡｡■●●●■■■●■●■●己●●■■■の｡｡●■●■｡●●｡■■■■■■●■■■Ｃ■□■■ｅ■■■■■己■●●■■●■●●●●■■⑤●①白■■凸已ﾆﾆ●⑪■｡■■■■｡●｡■ﾛ

ｏｎ〃

委員 堺常雄

総合病院聖隷浜松病院院長

〒430-8558浜松市住吉2-12-12

TELO53-474-2228FAXO53-475-7596

aTzajﾙLsu6e3/h/＠sli，.s巴'１emE′

委員 真鍋克次郎

八幡中央病院理事長

〒614-8071人幡市八幡五反田39-1

TEL075-983-0119FAXO75-983-0310

ﾉﾗ)刀a1/f

委員 福原毅

特別･特定医療法人生長会理事長

〒594-007l和泉市府中町2-1-3南γ毎和泉府中ピル4Ｆ

TELO725-40-2187FAXO725-41-7201

Ｚｉ刀ajMZArUha/H＠selbbo/h2Lon'フ

委員 木野昌也

北摂総合病院院長

〒569-8585高槻市北柳)11町6-24

TELO72-696-2121FAXO72-690-3061

ﾉﾗ>7,aﾉi〃

委員 末永英文

ちゅうざん病院会長

〒904-2151沖縄市松本6-2-1

TELO98-982-1346FAXO98-982-1347

ﾉﾗ)7Ｗ７ｆ



2.倫理委員 会

-369-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 武田隆男

武田病院グループ会長

〒60卜8558京都市下京区塩小路通西7同院東入る東塩小路町841-5

ﾉﾗ)7,2趾

TELO75-361-1335FAXO75-361-7602

委員 大井利夫

上都賀厚生連上都賀総合病院名誉院長

〒322-8550鹿招市下田町1-1033

TELO289-64-2161FAXO289-63-6076

zhZaj/:、＆/hlb-o/h/＠Azmmg圃弓hp・on広

委員 佐藤眞杉

佐藤病院理事長

〒573-1124枚方市養父東町65-1

TELO72-864-1811FAXO72-868-3844

aTzaj/:”Zob@mbU副IajLjフ

委員 近藤達也

国立国際医療センター院長

〒162-8655新宿区戸山1-21-1

尺)刀a"：

TELO3-3202-7181FAXO3-3207-1038

委員
■－

局 久史暦

自治医科大学学長

〒329-0498栃木県河内郡南河内町薬師寺3311-1

ﾉﾗ、a"：

TELO285-44-2111FAXO285-44-5019

委員 寺野彰

燭協医科大学学長

〒321-0293栃木県下都賀郡壬生町北小林880

TELO282-86-1111FAXO282-86-5678

ﾉﾗ>7za'iル

委員 森岡恭彦

日本赤十字社医療センター名誉院長

〒150-8935渋谷区広尾4-1-22

TELO3-3400-1311FAXO3-3409-1604

ノロ)刀a"：



3.国際委貴 会

-370-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 秋山洋

虎の門病院顧問

〒105-8470港区虎ﾉ門2-2-2

TEL03-3588-1111FAXO3-3582-7068

aTnajたんaAjそ2ma@ｍｍ"０，０".８７Ｗフ

副委員長 星和夫

青梅市立総合病院名誉院長

ノラ)刀a"：

委員 有我由紀夫

財団法人大原綜合病院理事長

〒960-8611福島市大町6-11

TELO24-526-0300FAXO24-526-0342

aTnajﾙJ'百anigz@bdima.｡〃:"ebJ'フ

委員 土谷晋 郎

土谷総合病院理事長

〒73D8655広島市中区中島町3-30

TELO82-243-9181FAXO82-243-9201

ａｎａｎ作shn7@仏sZJc/hj'曰-/ねJ広

委員 土井章弘

岡山旭東病院院長

〒703-8265岡山市倉田567-1

TELO86-276-3231FAXO86-274-1028

aTzaj/:a/b乱ｺﾉ回AJ'DAUmoE"

委員 山門實

三井記念病院総合健診センター所長

〒101-0024千代田区神田和泉町１

TELO3-5687-6331FAXO3-5687-6332

Ｈｍｊ/Ｊｍｎｍ/zZJ'zmzaAB血＠ｍ/Zszzjm】p・oEJp



4.個人情報保護に関する委員会

-371-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 武田隆男

武田病院グループ会長

〒600-8558京都市下京区塩'１，路通西洞院東入る東塩'１､路町841-5

ﾉｦ)刀a"：

TELO75-361-1335FAXO75-361-7602

委員 大井利夫

上都賀厚生連上都賀総合病院名誉院長

〒322-855O鹿沼市下田町1-1033

TELO289-64-2161FAXO289-63-6076

aTzaj/ＪｍＥｈﾉb-Dh/＠Azzm/mgoa-jhp.o'ﾐル

委員 川城丈夫

済生会横浜市東部病院院長

〒230-0012横浜市鶴見区下末吉3-6-1

ノロ、２"：

TELO45-576-3000FAXO45-576-3525

委員 崎原宏

永寿総合病院理事長

〒110-8645台東区東上野2-23-16

TELO3-3833-8381FAXO3-3831-9488

ａｎａZ/JediJ@e〃iZhp・ＣＤ、

委員 中佳

東名厚木病院理事長

〒243-8571厚木市船子232

TELO46-229-1771FAXO46-228-O396

団刀ﾋﾞZn/maAa@ｍｍeね､広



5.定款施行細則及び選挙規程検討委員会

-372-

区会
ｂ 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 佐藤眞杉

佐藤病院理事長

〒573-1124枚方市養父東町65-1

TELO72-864-1811FAXO72-868-3844

aTzzRj/:sazob@ｹnisZ4g2IHjL'フ

委員 村上信乃

総合病院国保旭中央病院名誉院長

〒289-2511旭市ｲの1326

ﾉﾗ)7Ｗｒ

TELO479-63-8111FAXO479-62-5593

委員 齊藤壽

社会保険中央総合病院院長

〒169-0073新宿区百人町3-22-1

TELO3-3364-O251FAXO3-3364-6217

ﾉﾗ、ａ":、ﾖﾉhルzzzLsHﾉﾋﾟ､＠日ﾉｳaﾉｳocﾉｳ

巴の●■■■Ｃ■●■■白Ｓｃ●●

●

u9J〃

委員 土屋章

渕野辺総合病院理事長

〒229-0006相模原市淵野辺3-2-8

TELO427-54-2222FAXO427-54-0334
けＯＣｂｑ■●●■■■巾●■■■●｡●Ｃ●■■ﾛ■●●●巳●■①●■■｡■■■凸■■■■■■■の■●巳｡●●｡■いい■■■●白■■巳■●■■●ｃｃ■●■●●●●■■■■●■●■●巴●●ｃｃ●已凸■●●●■●■白●白■｡■●●■●ＯＢ■p■ご句ｅ･■●●⑪■●■■■■巳●●■●■■■●古■●●｡●●■■■●●｡■ｑＳｃＢ●ｂ■■Ｓ⑰●｡●■■■■■■●Ｇ■■■■■●■｡■甲■■■■●■●■■●の①●■■■■●■●ﾛ■■■●■■■の●｡■●■●■●●■●■pppp｡■■●●■■●●■■■■□■●■●●■■■■ＣＱ■●●■p●■●■■の■■■□の●●p●●●●凸●●■●●●■■■●●■●●■●●■■■●●■L二ＩＣ■●●■■白ｳ■[--二●●●■

〃7FaJr



Ⅱ政策に関する委員会（担当副会長池澤康郎）

1．医療制度委員会

-373-

区分 記名 施設名 生月 .／Ｉ上Ｌ･卜ＡＸ

委員長 邊見公雄

亦S1思巾Ｂﾋﾟｺﾂ丙Ⅱ元低元反６

〒678-0232赤穂市中広1090
TELO791-43-3222FAXO791-43-0351

ﾉ[､刀a"：

副委員長 福井１１頂

長崎記念病院顧問
〒851-0301長崎市深堀町1-11-54

TELO958-71-1515FAXO958-71-1510

ﾉ[ｦ、a"；

委員

●

石井暎禧

医療法人財団石心会理事長
〒212-0013ノ||崎市幸区堀ﾉ||町580ソリツドスクエア東館４階

TELO44-511-2266FAXO44-540-1135

aZz且ﾑﾉ:ejIfjE/hjr＠s巴ACﾊﾞﾖﾉhdzAﾋﾞ２１０，』ｂ

委員 大隈暁子

大隈暁子公認会計士事務所所長
〒153-0061日黒区中目黒4-11-21-301コスモ中目黒

TELO3-5704-0960FAXO3-5704-0960

anan/:aAoGpa＠9m/ksCom."eｒ

委員 加藤泰

さいたま赤十字病院院長
〒338-8553さいたま市中央区上落合8-3-33

TELO48-852-1111FAXO48-852-3120

ﾉﾗ、a"：

委員 齊藤壽

社会保険中央総合病院院長
〒169-0073新宿区百人町3-22-1

TELO3-3364-0251FAXO3-3364-6217

aTzaj/、＆hjkﾋﾞzzUszﾉﾋﾞ､@日ﾉｳaﾉｳOCbZﾉ6劃わ

委員 齋藤英彦

名古屋セントラル病院院長
〒453-0801名古屋市中村区太閤3-7-7

TELO52-452-6683FAXO52-452-3190

aTEj/:/h/tiahj《､､sz2/Zひ@'旨Ｃｅ'm2Zco・わ

委員 西岡清

横浜市立みなと赤十字病院院長
〒231-8682横浜市中区新山下3-12-1

TELO45-628-6100FAXO45-628-6101

ﾉﾗ、２"：

委員 三浦幸雄

宮城社会保険病院院長

ﾉﾗ、ﾖﾘi/：

ｱﾄﾞﾊﾞｲｻﾞｰ 小長井良浩

弁護士

ﾉﾗ》刀an/：

ｱﾄﾞﾊﾞｲｻﾞｰ 高橋正明

大和総研資本市場調査本部次長
〒135-84601工東区冬木15-6

TELO3-5620-5337FAXO3-5620-5640

ﾉﾗ)7,a'iル



1-(1)．診療報酬小委員会

-374-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 池澤康郎

中野総合病院理事長

〒164-8607中野区中央4-59-16

TELO3-3382-1231FAXO3-3381-4799

ﾉﾗ、ａ"：

委員 梶原優

板倉病院理事長

〒273-0005船ｲ喬市本町2-10-1

TELO47-431-2662FAXO47-432-3882

ａｍｊ/:J'zJ-cﾉｹﾋﾞ、＠/mAmzLa抄

委員 加藤泰
￣

さいたま赤十字病院院長

〒338-8553さいた主市中央区上落合8-3-33

ﾉﾗ)刀aj/：

TELO48-852-1111FAXO48-852-3120
●

■●■●■●■■■白■■■ＢＢＤ■曰已■●●■■●■●●●■■已已■■⑤⑤■■●●■●●●■p■●■巳■p■e･●■■､P■Ｐ甲■■甲■■■q■｡■巳P⑤q

委員 加藤正弘

江戸川病院院長

〒133-0052江戸)||区東小岩2-24-18

TELO3-3673-1221FAXO3-3673-1229

ａＴｚ２』ん８℃囮ｈｅ､ﾉﾌﾞ'@e血gz2”・ＣＭﾌ

委員 齊藤壽

社会保険中央総合病院院長

〒169-0073新宿区百人町3-22-1

TELO3-3364-0251FAXO3-3364-6217

aZzaj/:ｎ日/hjkz2zusZmo@日/haboc/hJ亀'フ

委員 宮崎瑞穂

前橋赤十字病院院長

〒371-0014前橋市朝日町3-21-36

ﾉﾗ)7Ja"：

TELO27-224-4585FAXO27-243-3380

委員 村上信乃

総合病院国保旭中央病院名誉院長

〒289-2511旭市ｲの1326

TELO479-63-8111FAXO479-62-5593

ﾉﾗ)ﾌﾌan/：



1-(1)-1)．診療報酬小委員会作業委員会

-375-

区分 氏名 施設名住所／TEL･FAX

委員長 徳永貴士

救世軍ブース記念病院医事課長
〒166-0012杉並区和田1-40-5

TELO3-3381-7236FAXO3-5385-0730

Ema'７：

委員 秋山貴志

東名厚木病院医事課主任
〒243-857l厚木市船子232

TELO46-229-1771FAXO46-229-1778

aTnajbaAcj尼2ma@ｍｍeﾉ:on広

委員 荒岡茂

石心会狭山病院事務副部長
〒350-1323狭山市鵜ﾉ木1-33

TELO4-2953-0909FAXO4-2969-6232

ａ?zan/ＸＢ/Ｗ5,2℃Ｍｶﾉら"eq広

委員 市ノ|Ｉ立美

東京都立豊島病院医事専門副参事
〒173-0015板橋区栄町33-1

TELO3-5375-1234FAXO3-5944-3534

Bhna』んjbhjIz2"＠ｍ＆/hjnna-/ｍｍｅｔｎＤ.、ﾉbnlフ

委員 岩田孝子

多摩丘陵病院医事部長
〒194-0297町田市下小山田町1491

TELO42-797-1515FAXO42-797-1631

丙、a"：

委員 高水間英文

中野総合病院医事課長
〒164-8607中野区中央4-59-16

TELO3-3382-1231FAXO3-3381-4799

aTDajMmzzzma@ｹ]ａＡｍＱｓｎｇＤ.on〃

委員 小林章浩

永寿総合病院医事課長
〒l1G8645台東区東上野2-23-16

TELO3-3833-8381FAXO3-3831-9488

Bhza』んedtJ@巳｡'Z/ねＣＯ、

委員 佐藤譲

榊原記念病院事務管理部副部長
〒181-0003府中市朝日町3-16-1

TELO42-314-3111FAXO42-314-3153

EhzajbJ′、ｔｏ＠日/iLbealTbolX広

委員 宮内隆之

江戸)||病院医事課
〒l33-OO52江戸)１１区東小岩2-24-18

TELO3-3673-1221FAXO3-3673-1229

ﾉﾌﾞ、Hﾉi/：

委員 原口 博

武蔵野赤十字病院企画調査課長
〒180-861O武蔵野市境南町1-26-1

TELO422-32-3111FAXO422-32-6944

助zajMaJzKg､肋usﾋﾞ2日hjn'四α初

ｵﾌﾞｻﾞｰﾊﾞｰ 村上惠

多摩丘陵病院院長
〒194-0297町田市下小山田町1491

TELO42-797-1511FAXO42-797-0596

Ｒｍａ"：

ｵﾌﾞｻﾞｰﾊﾞｰ 村上保夫

榊原記念病院院長
〒181-0003府中市朝日町3-16-1

TELO42-314-3111FAXO42-314-3150

ﾉﾖ)7najﾉニ



1-(2)．介護保険制度小委員会

-376-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 石井暎禧

医療法人財団石心会理事長

〒212-0013川崎市幸区堀)'１町580ｿﾘﾂﾄﾞｽｸエア東館４階

TELO44-511-2266FAXO44-540-1135

Zi刀aj/JejIflhhjr＠sBAdhhnzﾉh2,,Jわ

委員 石井和博

大浜第一病院副理事長

〒902-8571沖綱具那覇市安里1-7-3

TELO98-866-5171FAXO98-864-1874

ａｎａｎ/:jiEh腿ｸzaomozo/h２１Jわ

委員 小）ｌｌ裕道

香)||県済生会病院院長

〒761-8076高松市多肥上町1331-1

TELO87-868-1551FAXO87-868-9733

ﾉﾗ>刀a"：

委員 佐藤眞杉

佐藤病院理事長

〒573-1124枚方市養父東町65-1

TELO72-864-1811FAXO72-868-3844

ananﾙ“ねb@hmbugnIz2jL'フ

委員 高橋正明

大和総研資本市場調査本部次長

〒135-8460江東区冬木15-6

TELO3-5620-5337FAXO3-5620-5640

ノロ、ｮ"：

委員 渡部透

新潟南病院院長

〒950-8601新潟市女池神明1-7-1

TELO25-284-2511FAXO25-284-2080

aZzaj/:”ZZma6e､lDcY〕ﾉh/、c'１"＆"フ



２医療経済・税制委員会

-377-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 関口令安

東京都保健医療公社大久保病院院長

〒160-8488新宿区歌舞伎町2-44-1

TELO3-5273-7711FAXO3-5273-7748

ZDTza』んseAb4gzJCh/pohAzめobQsmZ2/L広

副委員長 福田浩三

上飯田リハビリテーション病院名誉院長

〒462-0802名古屋市北区上飯田北町3-57

TELO52-916-3681FAXO52-991-3543

aTzajM-jfzArzﾉ虚@IhmzjiblaヨノｍＪｊフ

委員 大村昭人

帝京大学医学部付属溝口病院麻酔科教授･帝京大学医学部長

〒213-8507）||崎市高津区溝口3-8-3

TELO44-844-3333FAXO44-844-0468

anan/Jao/hﾉ､"z@lmed【ZBjb'D-zLaGJp

委員 加賀谷寿孝

東京都職員共済組合青山病院院長

〒150-0001渋谷区神宮前5-53-3

TELO3-3400-7211FAXO3-3486-0930

尺>7ﾇa"：

委員 崎原宏

永寿総合病院理事長

〒110-8645台東区東上野2-23-16

TELO3-3833-8381FAXO3-3831-9488

Zhzaj/:eｸｾJ@ejiZﾉｶP・ＣＤ、

委員 中佳

東名厚木病院理事長

〒243-8571厚木市船子232

TELO46-229-1771FAXO46-228-0396

Zhzaj/maAa@mmemnJ'フ

委員 山下昭雄

本多病院経営顧問

ﾉ[7>刀a"：

ｵﾌﾞｻﾞ－バー 梶原優

板倉病院理事長

〒273-0005船１喬市本町2-10-1

TELO47-431-2662FAXO47-432-3882

HzmjﾉﾉJ'zJ-cha"＠/mAuna.oE"



２－(1)．医療経済・税制委員会作業委員会

2-(2)．医療材料調査作業委員会

-378-

区会 ｂ 氏名 施設名 。 主所／TEL･FAX

委員長 大鷲雅昌

中野総合病院経理課長

〒164-8607中野区中央4-59-16

TELO3-3382-7768FAXO3-3381-4799

amjMGjrﾌﾞ＠zZaAzmQsqguoMフ

委員 尾崎優子

医療法人財団石心会本部総務課

〒212-0013川崎市幸区堀ﾉ||町580ｿﾘﾂﾄﾞｽｸエア東館４階

TELO44-511-2266FAXO44-540-1135

BTzajb入ＭＭＺ57写＠Jz"ＩＬＭ＆"〕

委員 佐藤賢治

とうめい厚木ｸﾘﾆｯｸ事務長

〒243-8571厚木市船子224

TELO46-229-3377FAXO46-229-1935

aTzadMr-s己Zou＠mmeLa物

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員 秋山貴志

東名厚木病院医事課主任

〒243-8571厚木市船子232

TELO46-229-1771FAXO46-229-1778

ｚ､刀aj/JaAbj′zmza＠ｍｍｅｍＭフ

委員 荒岡茂

石心会狭山病院事務副部長

〒350-1323狭山市鵜ﾉ木1-33

TELO42-953-0909FAXO42-953-8040

肋zajMB/Ｗ５ｍ２ｐＭｌｳ'、a』わ

委員 高水間英文

中野総合病院医事課長

〒164-8607中野区中央4-59-16

TELO3-3382-1231FAXO3-3381-4799

aTzajMouzzzma@ha/ｈｍＱｓｎｇｎｏ/Ｗフ

委員 納谷正俊

石心会狭山病院資材課係長

〒350-1323狭山市鵜ﾉ木1-33

TELO42-953-0909FAXO42-953-8040

ﾉﾗ)刀a"：



３地域医療委員会

-379-

区分 氏名 施設名 。 主所／TEL･FAX

委員長 林雅人

秋田県厚生連平鹿総合病院総長

〒013-8610横手市駅前町1－３０

ﾉﾗ)刀a"：

TELO182-32-5121FAXO182-33-3200

副委員長 渡部透

新潟南病院院長

〒950-8601新潟市女池神明1-7-1

TELO25-284-2511FAXO25-284-2080

ZhzﾋﾞZn/:噸mz2a6e､lDqPJhEocﾉﾌﾞ.naJ'フ

委員 舘田邦彦

市立旭)I|病院顧問

ﾉﾗ)刀a"：

委員 夏ノ|｜周介

長野県厚生連佐久総合病院院長

〒384-030l長野県南佐久郡臼田町臼田197

ﾉﾖ)7,a"：

TELO267-82-3131FAXO267-82-7533

委員 松本文六

天心堂へつぎ病院理事長

〒879-7761大分市中戸次三本木5956

TELO97-597-5777FAXO97-597-7231

Zhzaj/ＪｔＢ'Ｍ】ぬ＠l色LcDa'だＬＯＭフ

委員 真鍋克次郎

八幡中央病院理事長

〒614-8071人幡市八幡五反田39-1

TELO75-983-0119FAXO75-971-0670

ﾉﾗ>刀a１／ｆ

委員 吉井宏

済生会神奈｣I|県病院院長

〒221-8601横浜市神奈ﾉｌｌ区富家町6-6

TELO45-432-1111FAXO45-432-1119

ﾉﾗ、ａ"：



4.銃計情報委貝会

-380-

区分 氏名 施設名 。 主所／TEL･FAX

委員長 齋藤洋

済生会中津医療福祉センター総長

〒530-0012大阪市北区芝田2-10-39

TELO6-6372-O333FAXO6-6372-O339

ZhzajM9〃07ロレ]aAa応ZLs2jis巴jAHLonJjフ

副委員長 佐藤眞杉

佐藤病院理事長

〒573-1124枚方市養父東町65-1

TELO72-864-1811FAXO72-868-3844

Zhnaj/fsz2Zoh@hm，Ug2laLJ'フ

委員 梅里良正

日本大学医学部社会医学講座医療管理学部門助教授

〒173-8610板橋区大谷口上町30-1

TELO3-3972-8111FAXO3-5964-7036

ZhZaj/:J,zzme＠ｍｅ｡【zz功o"-u・ac.〃

委員 里村洋

千葉大学名誉教授

ﾉﾗ、2"：

委員 関田康慶

東北大学大学院経済学研究科医療福祉講座教授

〒980-8576仙台市青葉囚11内27-1

TELO22-795-6287FAXO22-795-6321

ZhZajﾙs巴Adm＠eConZDﾉｳoAzLaGj〕

委員 ﾌﾟロ 原禾l」武

明舞中央病院院長

〒673-0862明石市松が丘4-1-32

TELO78-917-2020FAXO78-914-1877

ﾉﾗ>刀a"：

委員 山門和明

特定医療法人愛仁会常務理事本部局長

〒531-0072大阪市北区豊ＩI奇3-2-1泡''５番館１０階

TELO6-6375-O660FAXO6-6375-0560

ZhTa』んJ'弓AzzZ'＠ﾉＭ9℃."eq"フ



4-(1).統計情報ワーキング委員会

-381-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長

●

関田康慶

東北大学大学院経済学研究科医療福祉講座教授

〒98卜8576仙台市青葉囚||内27-1

TELO22-795-6287 FAXO22-795-6321

azzﾋﾞZn/:s巴/ｂｉ己＠eco"・zoMruac』わ

委員 梅里良正

日本大学医学部社会医学講座医療管理学部門助教授

〒173-8610板橋区大谷口上町30-1

TELO3-3972-8111FAXO3-5964-7036

ａｍＬ/:J′zzme＠ｍｅｄｌｎ的o"-uaCJp

委員 大石洋司

済生会横浜市東部病院中央情報管理部長

〒230-0012横浜市鶴見区下末吉3-6-1

TELO45-576-3000FAXO45-576-3525

aTzajhxojiW＠ﾉhmagz2随一asz2jisDk2Lon〃

委員 糟谷昌志

宮城大学事業構想学部助教授

〒981-3298宮城県黒)||郡大和町学苑１

TELO22-377-8328FAXO22-377-8328

ZhzajMasuｿ尼２－ｍ/＠ummaCJ〃

委員 加藤由美

東北文化学園大学医療福祉学部保健福祉学科助教授

〒98D8551仙台市青葉区国見6-45-1

TELO22-233-3267FAXO22-233-6299

ZhZajMzmjk＠/h団sbZ力gzz・aＧｊｂ

委員 坂本眞一郎

宮城大学事業構想学部事業計画学科教授

〒981-3298宮城県黒)||郡大和町学苑１

TELO22-377-8373FAXO22-377-8373

Zhzaj/:sﾋﾞRAz2moZD＠majKSD・myzLaMフ

委員 里村洋

千葉大学名誉教授

ﾉﾗ>刀a"：

委員 増子正

東北学院大学教養学部地域構想学科助教授

〒981-3193仙台市泉区天神沢2-1-1

TELO22-773-3353FAXO22-375-4040

Ｈ刀an/JmagUAo@産CCZoﾉｳoAru-gHAUmaq広

委員 李 』

肝

日本福祉大学福祉経営学部医療･福祉マネジメント学科助教授

〒470-3295愛知県知多郡美浜町奥田

TELO569-87-2341内6072FAXO569-87-1690

Ｂｉ刀ajMIDjZ＠'7-】MuEhLaqlフ



5.医療の非営利性'二ついての検討委員会

-382-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 武田隆男

武田病院グループ会長

〒60,8558京都市下京区塩小路通j正面同院東入る東塩小路町841-5

TELO75-361-1335FAXO75-361-7602

Ema"：

副委員長 渡部透

新潟南病院院長

〒950-8601新潟市女池神明1-7-1

TELO25-284-2511FAXO25-284-2080

ZhZﾋﾞZn/:ﾘﾘHamz]a6e､〕DqP1h/:ocn"eq〃

委員 石井暎禧

医療法人財団石心会理事長

〒212-0013)１１崎市幸区堀)I|町580ソリツドスクエア東館４階

TELO44-511-2266FAXO44-540-1135

、刀aﾉi〃ejIfiﾇﾉhjr＠s巴/hhﾉｹﾉＭａｉ

ＣＣＣ●●●

●

ｏｎ〃

委員 石井孝宜

石井公認会計士事務所代表

〒105-0001港区虎ﾉ門1-2-20虎ﾉ門19MＴピル７階

TELO3-358G1770FAXO3-358D1771

aTzajbbhd(t@M2yBcnm

委員 佐藤眞杉

佐藤病院理事長

〒573-1124枚方市養父東町65-1

TELO72-864-1811FAXO72-868-3844

ａ、』ん”ぬ6,ｹnjisug化RLJ広

委員 土谷晋 郎

士谷総合病院理事長

〒730-8655広島市中区中島町3-30

TELO82-243-9181FAXO82-243-9201

azzaﾑﾙs/ｉｎ】@ｍｎｈｂ'ﾋﾞﾇｰﾉｶp・広

委員 藤森健而

済生会松阪総合病院院長

〒515-8557松阪市朝日町一区15-6

TELO598-51-2626FAXO598-51-6557
b■●●白●●■①Ｃｅの●■●■■■●｡●巳●■■■■●■●●｡●■●■句●ｅ■●ＳＧＰ■■●●の●●●■■■母■■｡■■●｡｡●｡●p●●●■Ｃ■●●■●●ＣＧＯ●●P●●●●p■●■●●●■■●●●■■■■■白■●●●■■■●ＣＳＳ●●●■■■■母●■巧■●■■■■■■Ｃいい■●●■■■■●●●●●｡⑪巳■■■●●●凸■■●●凸●ｃＣＢ●■0甲ｅ●びり旱S己■■ＳＰＰ●●ﾛ●●■P●PP5c■S●PC●●巳●●●■●■●白●●●｡■●■●■■巴■Ｂ■Ｂ■■■●●白ﾛ■■■白印0■●｡●●い●■■●■■■●●■■P■勺■p■ＢＢＧＧ●□■勺ﾆﾆｰ■□■●Br---c■■■■■■■●●●■●ﾛ■■白■白■--■凸--■●■□--｡｡■｡P■=ﾆｰ

ﾉﾗ)7Ja"：

委員 宮崎瑞穂

前橋赤十字病院院長

〒371-0014前橋市朝日町3-21-36

TELO27-224-4585FAXO27-243-3380

ﾉﾗ)刀a"：



Ⅲ．医療の質に関する委員会（担当副会長村上信乃）

1．医療の質と安全対策委員会

-383-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 ﾌ巳 原利武

明舞中央病院院長

〒673-0862明石市松が丘4-1-32

ﾉﾗ)刀a"：

TELO78-917-2020FAXO78-914-1877

委員 秋山洋

虎の門病院顧問

〒105-8470港区虎ﾉ門2-2-2

TELO3-3588-1111FAXO3-3582-7068

ZhHaj/:6.aAbj'mza@ｍｍ"omo"・gnp

委員 阿曽佳郎

藤枝市立総合病院名誉院長

〒426-8677藤枝市駿河台4-1-11

TELO54-646-1111FAXO54-646-1122

且刀ﾋﾞZn/fJ'閂asＤ@h]ajKﾘｲｸﾞﾑ団."＆わ

委員 児玉安司

三宅坂総合法律事務所弁護士

〒100-0011千代田区内幸町2-1-4日比谷中曰ピル6階

TELO3-3500-2914FAXO3-3500-2741

BhzajMMzma@ｹ、'２２AGzzRAaoE望め

委員 西村昭男

医療法人社団カレスアライアンス理事長

〒O51-8501室蘭市新富町1-5-13

TELO143-24-1331FAXO143-24-2201

ZhZaj/:a/bb・nji団hjmzm､MbAo-kl7e"・ＣＭフ

委員 三宅祥三

武蔵野赤十字病院院長

〒180-861Ｏ武蔵野市境南町1-26-1

TELO422-32-3111FAXO422-32-9551

ﾉﾗ、2"：



2.救急医療防災委員会

-384-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 士屋章

渕野辺総合病院理事長

〒229-OOO6相模原市淵野辺3-2-8

ﾉﾗ、2"：

TELO427-54-2222FAXO427-54-O334

委員 河口 豊

広島国際大学医療福祉学部学部長

〒724-0695広島県賀茂郡黒瀬町学園台555-36

ﾉﾗ、a"：

TELO823-7D4631FAXO823-70-4612

委員 川城丈夫

済生会横浜市東部病院院長

〒230勺012横浜市鶴見区下末吉3-6-1

ﾉﾗ)刀a'ｒ

TELO45-576-3000FAXO45-576-3525

委員 高橋正彦

茨城西南医療センター病院院長

〒306-0433茨城県猿島郡境町2190

TELO280-87-8111FAXO280-86-7702
■●■●■Ｃ■■白●、●●■白●■●●●｡｡■■■■巳■■■■■◆｡●｡q■勺●■■●ﾛ■■■●ﾛ■■白■■●■■●●●白■●■ウ■■■のび■ＰＣ●０ｍ｡■■●■■■白■■■■ｃｃｐＯＣ０●●●●い●●p●●■己｡Ｂ■■巳■●●⑰●●■●●●ｅ●●■■●●巳●●●■■●●●■白●■●ｅ●■ｑｂＧＳ■●■■□巳の●、①巳■｡■■●●●Ｃ●巳●●■●■○巳■■■●Ｂ■白｡■Ｂ●●■■■■■甲已■中■■白白●■■■●●白●い●■●■●■■●■■●｡■Ｏ●●●□Ｐ■●●■●●●●■●●■■Ｂ●B●●●■■●＆⑤●●｡■●■●●■■■｡■■■●■■Ｓ●｡｡■句｡●■■●■■●●■■●■■●■●句｡●■■●■｡●■巳■■●■●●●●｡＄Pq---匂い･勺早[=--●Ｉ

ﾉﾗ)？Ｗｒ

委員 藤井千穂

旭)'1荘南愛媛病院院長

〒798-1393愛媛県北宇和郡鬼北町永野市1607

TELO895-45-1101FAXO895-45-3326

ﾉﾗ>刀a"：

委員 邊見弘

独立行政法人国立病院機構災害医療センター院長

〒190-0014立)I|市緑町3256

TELO42-526-5511FAXO42-526-5531
『●■●●■●申山■●●■●■■p■Ｇ■｡｡■●守り■■■●●●■■■●●■己■■巳■｡●巳P■■■■■●■■●●巴■■■■■●■ﾛ■■■｡■｡■■｡◆凸●⑪B●●巴巴■■p■●■｡■⑪ﾛ■■■■●■●●■｡●●pPPP■S■●●甲●巾■●申印■●｡◆■■●■●の■●●●●●■●●■●ＧＧｃＳ■●ｅ●■■■●■■巾■●●□●･○ｑＣｍＰ■■■■●●●已巴■巴已■■■●■■■●■巳■巳■■■●白■■白ウ■印ゆり□■■■■■●●■｡■■●●■□白い■●●●■■■●■■■■■■｡■山中Ｏ■｡●■の｡■P■■q三一号●□●■丘ﾆｰ■■CO■●巳ﾆｰｰｰ1口■●--ﾛ●●■■■■ﾛ,p■_=■巳■■_●□●■●●■＿==｡'

ﾉﾗ】､a"：

委員 三宅祥三

武蔵野赤十字病院院長

〒180-861O武蔵野市境南町1-26-1

TELO422-32-3111FAXO422-32-3525

ﾉﾗ)刀a"：



3.感染症対策委員 会

-385-

区分 氏名 施設名 。 主所／TEL･FAX

委員長 佐藤眞杉

佐藤病院理事長

〒573-1124枚方市養父東町65-1

TELO72-864-1811FAXO72-868-3844

団刀ﾋﾞZnﾙ錘ﾋﾞﾛﾉｹ@mbz4g血jLわ

委員 岡部信彦

国立感染症研究所感染症情報センターセンター長

〒162-864O新宿区戸山1-23-1

TELO3-5285-1111FAXO3-5285-1150

aTzajAoAa6em6＠njhguJ'フ

委員 木村哲

東京逓信病院院長

〒102-8798千代田区富士見2-14-23

ＴＥＬ:03-5214-7000ＦＡＸ:03-5214-7600

BhZajﾊsAcdmnaa的-目庇2pa"pQsz瓦ｶﾞフ

委員 小林寛伊

東京医療保健大学学長

〒141-8648品jll区東五反田4-1-17

TELO3-5421-7656FAXO3-5421-3133

Bhzaj/:/hA＠tbcaaG〃

委員 奈良昌治

足利赤十字病院名誉院長

ﾉﾗ、a"：

委員 毛禾１１昌史

財団法人化学療法研究所付属病院院長

〒272-0827市)||市国府台6-1-14

TELO47-371-6111FAXO47-373-4921

aZzaj/:masﾕﾖﾉhノロKaAGmhp・on広



3-(1).ＩＣＳ養成小委員会

-386-

区分 氏名 施設名 主 所／TEL･FAX

委員長 小林寛伊

東京医療保健大学学長

〒141-8648品)||区東五反田４－１－１７

TELO3-5421-7656FAXO3-5421-3133

ﾉﾗ)刀aj/:ﾉhAr＠tbcUa

●｡●●中■■

●

ｑｐ

委員 大久保憲

東京医療保健大学医療情報学科学科長(感染制御学教授）

〒141-8648品)||区東五反田4-1-17

TELO3-5434-0780FAXO3-5434-O780

ﾉﾗ)man/Jt-可oArZj6o＠tﾉｳＣｕ､ａ
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●

ｑね

委員 木村哲

東京逓信病院院長

〒102-8798千代田区富士見2-14-23

TEL:O3-5214-7000FAX:03-5214-7600

Ｚｍ２ｊ/:skjm'だ2,rtb弓庇qpa′ZpQgzhL'フ

委員 小松本悟

足利赤十字病院副院長

〒326-0808足利市本城3-2100

ﾉﾗ)刀a'i/：

TELO284-21-O121FAXO284-22-0225

委員 西岡みどり

国立看護大学校助教授

〒204-8575清瀬市梅園1-2-1

TELO424-95-2211FAXO424-95-2758

ﾉﾗ)刀a'】ん

委員 廣瀬千也子

社団法人日本看護協会常任理事

〒101-0003千代田区一ツ橋2-4-3

TELO3-5275-7592FAXO3-5275-5902

ﾉﾗ)刀a"：

委員 毛利昌史

財団法人化学療法研究所付属病院院長

〒272-0827市)||市国府台6-1-14

TELO47-371-6111FAXO47-373-4921

Zhzaj/:masﾋﾞLEh/@/h2ArBmhp､0,1フ



会４１Ｔシステム委員

-387-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 石井暎禧

医療法人財団石心会理事長

〒212-0013ノＩｌ崎市幸区堀)||町580ソリツドスクエア東館４階

TELO44-511-2266FAXO44-540-1135

ZhzajhejIfiEhjr＠sBAciEhhz/h2io':剴広

副委員長 大道道大

森之宮病院院長

〒536-0025大阪市城東区森之宮2-1-88

TELO6-6969-9621FAXO6-6969-5121

anan/:omjbh/百ｍ､@０m/bhj(２，１ちわ

委員 上塚芳郎

東京女子医科大学医療･病院管理学教授

〒162-8666新宿区河田町8-1

ﾉﾗ>刀a/iル

TELO3-3353-8111FAXO3-3356-0441

委員 大江和彦

東京大学医学部教授（医療情報標準化推進協議会長）

〒113-8655文京区本郷7-3-1

TELO3-3815-5411FAXO3-5803-1803

ﾉﾗ)刀a"：

委員 神野正博

医療法人財団董仙会恵寿総合病院理事長

〒926-8605七尾市富岡町9４

TELO767-52-3211FAXO767-52-7483

ﾉ[ﾗ)刀a"：

委員 武田隆久

医療法人医仁会武田総合病院理事長

〒601-1434京者11市伏見区石田森南町28-1

TELO75-572-6331FAXO75-571-8877

ﾉ[７】､a"：

委員 森功

医療法人医眞会八尾総合病院理事長

〒581-0036八尾市沼1-41

TELO729-48-2500FAXO729-48-2544

aTTa1/f〃αﾌﾟ＠yひ.、non.〃

ｵﾌﾟｻﾞ－バー 梶原優

板倉病院理事長

〒273-0005船，|喬市本町2-10-1

TELO47-431-2662FAXO47-432-3882

ZhZaj/:J'zJ-cba"＠/mAru'zLoMb



Ⅳ.病院経営に関する委員会（担当副会長佐藤眞杉）

1．経営管理委員会

-388-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 角田幸信

済生会広島病院名誉院長

〒731-4311広島県安芸郡坂町北新地2-3-10

TELO82-884-2566FAXO82-820-1746

ﾉﾗ】maj/:/hjnsﾉｳJmaAG"＠sz2JhPﾉﾘbａＬｃＤｍ

副委員長 福田浩三

上飯田リハビリテーション病院名誉院長

〒462-0802名古屋市北区_[ﾆ飯田北町3－５７

TELO52-916-3681FAXO52-991-3543

ZizzajM-jMum@ｿh2mjibh-ﾉｶp・広

委員 大石洋司

済生会横浜市東部病院中央情報管理部長

〒2300012横浜市鶴見区下末吉3-6-1

TELO45-576-3000FAXO45-576-3525

azZaj/flolhh/＠AHI]a922噸-aszjbDj(z2mrmb

委員 小ノ|｜嘉誉

総合病院多根病院理事長

〒55卜0024大阪市西区境ﾉ''1-2-31

TELO6-6581-1071FAXO6-6581-2520
h■p⑰■■●や■｡●｡｡■□■白●■のり①■｡白●■●白｡｡●●●●■■●■■｡●■●■ＣＯ■●●■巾凸■■■■■■●●■■の■Ｓｃ■｡●■●■■■■ｃｃ●■●■■●ﾛの●●●ﾛ■■甲●■■｡■白■白●●⑰●●■●●｡●●●P｡いいい●●●●⑰■｡｡●巴ｅ●■●■Ｂｃｃｃｃ■●巾●＆｡■P■い■■■｡｡｡■巳●●巳●●■●ｃｃ●■■■B■●■●■■●ｂｃＯｐ■巾■■■■■｡■■巾■､■■p●●の●｡●●●■●●●■■●白■巳■■●▲■■の■■■甲■■■●■■P｡■●■■申ら｡①ご■■■｡■ＣＧ●●●■P●■■白■●■■■■●■■●●■■中山■－△■■｡■T--●■●■●UL-●●■●■L--｣ﾛロ■●ﾆｰB■■■●----■の■■■■■_

ﾉﾗ)刀a"：

委員 末永裕之

小牧市民病院院長

〒485-8520小牧市常普請1-20

TELO568-76-4131FAXO568-76-4145

'７)7Ｗｉｂ

委員 宮下正弘

秋田赤十字病院院長

〒O10-1495秋田市上北手猿田字苗代沢222-1

TELO18-829-5000FAXO18-829-5255

ﾉﾗ)7？a"：



２中小病院委員 会

-389-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 福田浩三

上飯田リハビリテーション病院名誉院長

〒462-0802名古屋市北区_'二飯田北町3-57

TELO52-916-3681FAXO52-991-3543

L肋】zaj/:ﾉMzArzﾉ砲＠/hmmipla-/、血フ

副委員長 梶原優

板倉病院理事長

〒273-0005船１喬市本町2-10-1

TELO47-431-2662FAXO47-432-3882

aTzaj/:J'zﾉｰcbaﾉﾌﾞ＠/mAruna・OEJ'フ

委員 織本正慶

織本病院理事長

〒204-0002情瀬市旭が丘1-261

TELO424-91-2121FAXO424-93-3352

正､刀ajMoﾉｳo＠o'加ozo・oE」わ

委員 )|｜原弘久

名古屋共立病院理事長

〒454-8525名古屋市中)||区法華1-172

TELO52-362-5151FAXO52-353-9513

ﾉﾗ)刀a"：

委員 白根研

白根病院理事長

〒010-0922秋田市旭北栄町5-29

TELO18-862-1330FAXO18-862-1068

ノワ)刀a"：

委員 牧恭彦

牧病院理事長

〒535-0022大阪市旭区新森7-10-28

●

TELO6-6953-0120FAXO6-6958-2630

aTHaj/JmaAd=/hp＠cnoc唖oc'１"Ｍフ

委員 土井章弘

岡山旭東病院院長

〒703-8265岡山市倉田567-1

TELO86-276-3231FAXO86-274-1028

zjTZaj/:aAdti9ﾉﾛﾘ｡'DAruzo.“わ



３人材育成委員会

-390-

区会 ｂ 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 小川嘉誉

多根総合病院院長

〒550-0024大阪市西区境)''1-2-31

TELO6-6581-1071FAXO6-6581-2520

ﾉﾗ)刀a"：

委員 遠藤昌夫

さいたま市立病院院長

〒336-8522さいたま市緑区三室2460

TELO48-873-4111FAXO48-873-5451

ﾉﾗ)刀a'iル

委員 堺常雄

総合病院聖隷浜松病院院長

〒430-8558浜松市住吉2-12-12

TELO53-474-2228FAXO53-475-7596

Z'刀an/:z3U6eW＠ｓｌｉＲ.８℃、:o'Lわ

委員 佐合茂樹

木沢記念病院病院長補佐

〒505-0034美濃加茂市古井町下古井590

TELO574-24-1454FAXO574-26-2181

ノロ)7?a"：

委員 古橋美智子

社団法人日本看護協会副会長

〒150-0001渋谷区神宮前5-8-2日本看護協会ﾋﾟル

TELO3-5778-8831FAXO3-5778-5601

ﾉﾗ、a"：

委員 別所隆

神奈ﾉ||県厚生連伊勢原協同病院院長

〒259-1132伊勢｣京市桜台2-17-1

TELO463-94-2111FAXO463-96-1759

后、a"：

委員 宮崎瑞穂

前橋赤十字病院院長

〒371-0014前橋市朝日町3-21-36

TELO27-224-4585FAXO27-243-3380

ﾉﾗ、a'7：



3-(1)．臨床研修制度小委員会

-391-

区会ｂ 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 堺常雄

総合病院聖隷浜松病院院長

〒430-8558浜松市住吉2-12-12

TELO53-474-2228FAXO53-475-7596

aTzaj/Jtsu6eE/h/＠slh・sDmmEわ

委員 葛西龍樹

福島県立医科大学医学部総合診療･地域医療部(家庭医療学）教授

〒960-1295福島市光が丘１

TELO24-547-1515FAXO24-547-1516

ａ刀anﾊU'zZAbj(as@ｶｹTUaGわ

委員 玉城浩

(財)沖縄県総合保健協会

〒901-1192沖縄県島尻郡南風原町宮平212

TELO98-889-6474FAXO98-889-6463

ﾉg)刀a"：

委員 安田武司

ﾄﾖﾀ記念病院副院長

〒471-8513豊田市平和町1-1

TELO565-28-0100FAXO565-24-7170

尺)刀a"：



4.病院幹部医養成委員会

５.事務管理者委員会

-392-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 有賀徹

昭和大学病院救急センター長

〒142-8666品)||区旗の台1-5-8

TELO3-3784-8744FAXO3-3784-6880

尼hzaj/：

副委員長 安藤恒三郎

名古屋第二赤十字病院副院長

〒466-8650名古屋市昭和区妙味町2-9

TELO52-832-1121FAXO52-832-1130

ﾉﾗ)7,a"：

委員 木田義久

小牧市民病院畠I|院長

〒485-8520小牧市常普請1-20

TELO568-76-4131FAXO568-76-4145

ﾉﾗ)７Faj/：

委員 責田岡正史

公立昭和病院病棟部長

〒187-851O小平市天神町2-450

TELO42-461-0052FAXO42-464-8602

ﾉﾗ)刀a"：

委員 中川原譲

中村記念病院脳卒中センター長

〒060-8570札幌市中央区南１条西1４

TELO11-512-6577FAXO11-512-6577

ﾉｦ>刀a"：

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 佐合茂樹

木沢記念病院病院長補佐

〒505-0034美濃加茂市古井町下古井590

TELO574-24-1454FAXO574-26-2181

ﾉﾗ)刀a"：

委員 小)I｜嘉誉

総合病院多根病院理事長

〒550-0024大阪市西区境)''1-2-31

TELO6-6581-1071FAXO6-6581-2520

ﾉﾗ>7Ja"：

委員 永易卓

若草第一病院（経営担当)副院長

〒579-8056東大阪市若草町1-6

TELO72-988-1428FAXO72-985-6731

ﾉﾗ)7Ja"：

委員 望月眞

熊本整形外科病院事務局長

〒862-0976熊本市九品寺1-15-7

TELO96-366-3666FAXO96-362-2413

月刀a"：



Ｖ情報発信に関する委員会（担当副会長大井利夫）

1．雑誌・ニュース編集委員会

-393-

区分 氏名 施設名 。 主所／TEL･FAX

委員長 石井暎禧

医療法人財団石心会理事長

〒212-0013ノll崎市幸区堀)||町580ソリツドスクエア東館４階

TELO44-511-2266FAXO44-540-1135

Zhzaj/:ejIbhh/hjr＠s巴ﾊﾛﾊﾞﾖﾉhnz/h2mEu広

副委員長 中佳

東名厚木病院理事長

〒243-857l厚木市船子232

TELO46-229-1771FAXO46-228-O396

a7zaj/、aﾉｈ２＠mmemEUjフ

委員 加藤正弘

江戸jll病院院長

〒133-0052江戸)||区東小岩2-24-18

TELO3-3673-1221FAXO3-3673-1229

ZhZaj/JsecneZmJ'＠MqgBHaoEJp

委員 崎原宏

永寿総合病院理事長

〒110-8645台東区東上野2-23-16

TELO3-3833-8381FAXO3-3831-9488

β刀an/:e〃@ejizﾉｶp・ＣＯ、

委員 谷野浩太郎

株式会社社会保険研究所編集長

〒101-0047千代田区内神田2-4-6ＷＴＣ内神田ピル

TELO3-3252-7701FAXO3-5256-9020

aTzaj/:'ＢＭ２Ｉ万＠zz"fPB"e､血

委員 藤原秀臣

茨城県厚生連総合病院土浦協同病院院長

〒300-0053士浦市真鍋新町11-7

TELO298-23-3111FAXO298-23-1160

aTZaj/:○m/２１'iりそZnaa,､ﾉMome."ebu〃

委員 星和夫

青梅市立総合病院名誉院長

ﾉｦ、a"：

委員 宮崎忠昭

長野赤十字病院院長

〒380-8582長野市若里5-22-1

TELO26-226-4131FAXO26-228-8439

尺、Zn/：



1-(1)．雑誌編集小委員会

1-(2).ニュース編集小委員会

-394-

区会ｂ 氏名 施設名 。 主所／TEL･FAX

委員長 星和夫

青梅市立総合病院名誉院長

ﾉﾗ)7,a1/f

委員 崎原宏

永寿総合病院理事長

〒110-8645台東区東上野2-23-16

TELO3-3833-8381FAXO3-3831-9488

azzaj/feｸiﾉ@助iLhp・ＣＯ、

委員 佐合茂樹

木沢記念病院病院長補佐

〒505-0034美濃加茂市古井町下古井590

TELO574-24-1454FAXO574-26-2181

ﾉﾗ)刀a"：

委員 関口令安

東京都保健医療公社大久保病院院長

〒160-8488新宿区歌舞伎町2-44-1

TELO3-5273-7711FAXO3-5273-7748
ＤＣ･句ＤＰ■□■●ﾆﾆﾆ■●ﾆﾆﾆｰｰ■｡-■■●■■_■■句■白白■■●■●●■●●■●｡G●■E二p■■■■甲■■印■■句q●･=-=s■ﾆﾆﾆｰｰ■■--■甲■・q

Ej刀an/JseAE4gzjc/h/@bhAru6ohQsmaﾉﾑﾎﾞﾌ

委員 宮崎忠昭

長野赤十字病院院長

〒380-8582長野市若里5-22-1

TELO26-226-4131FAXO26-228-8439

ﾉﾗ)刀a"：

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 藤原秀臣

茨城県厚生連総合病院土浦協同病院院長

〒300-0053士浦市真鍋新町11-7

TELO298-23-3111FAXO298-23-1160

団刀ﾋﾞZn/:omf(､ｲそ21面＠ﾉﾋo､､home."Ｍフ

委員 加賀谷寿孝

東京都職員共済組合青山病院院長

〒150-0001渋谷区神宮前5-53-3

TELO3-3400-7211FAXO3-3486-O930

ﾉﾗ>7Ea"：

委員 谷野浩太郎

株式会社社会保険研究所編集長

〒101-0047千代田区内神田2-4-6ＷＴＣ内神田ピル

TELO3-3252-7701FAXO3-5256-9020

aZzﾋﾞZn/:ＦＢＭ２Ｉ万＠１２"b'５nebわ

委員 原義人

青梅市立総合病院院長

〒198-0042青梅市東青梅4-16-5

TELO428-22-3191FAXO428-24-5126

ａｍｊ/:/hana-J'⑫hZgihp.ome､ZDbDqJjフ



２インターネット委員会

-395-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 齋藤洋

済生会中津医療福祉センター総長

〒5300012大阪市北区芝田2-10-39

TELO6-6372-0333FAXO6-6372-0339

aTZaj/Jnkt-/hhﾉｳo＠cedIo.○c"."ａｌフ

副委員長 中村洋

茨城県立医療大学保健医療学部教授

〒300-0394茨城県稲敷郡阿見町1河見4669-2

TELO298-40-2140FAXO298-40-2240

Zhzaj/、aﾉhmzZ"H＠血〕zLaGJ〃

委員 石ノ１１顕弘

医療法人社団カレスサッポロ時計台記念病院医事部長

〒060-0031札幌市中央区北１条東１丁目

TELO11-251-1221FAXO11-231-5433

aZzﾋﾞZn/faADdM1Q.｣iEhjIz2”＠njkAro-kj】ｅｎｏＭフ

委員 大道道大

森之宮病院院長

〒536-0025大阪市城東区森之宮2-1-88

TELO6-6969-0111FAXO6-6969-8001

azZaj/Jomﾉia/hﾉｰ〔か@０m/b/bj(z2mEゆ

委員 坂巻壽

東京都立駒込病院血液内科部長

〒113-8677文京区本駒込3-18-22

TELO3-3823-2101FAXO3-3822-5603

ａ刀aj〃sﾋﾞ2kｺ､己/b@c/bA6ゆ

委員 濱田正行

三重県厚生連鈴鹿中央総合病院院長

〒513-863O鈴鹿市安塚町山之花1275-53

TELO593-82-1311FAXO593-84-1033

aTzaj/:ﾉｳama血＠sｃ６．ｍ/MnseLon広

委員 山田恒夫

財団法人医療情報システム開発センター研究開発部長

〒113-0024文京区西片1-17-8Ｋｓピル３階

TELO3-5805-8203FAXO3-5805-8211

LhZaj/JyHma血@hZeciiR.“広



奈Ⅵ､事業に関する委員会（担当副会長

1．予防医学委員会

良昌治）

-396-

区会 し 氏名 施設名 主所／TEL｡FAX

委員長 奈良昌治

足利赤十字病院名誉院長

ﾉﾗ>刀an/：

副委員長 加藤正弘

江戸)11病院院長

〒133-0052江戸川区東小岩2-24-18

TELO3-3673-1221FAXO3-3673-1229

aTzaj/:sCCneZZ2ノア＠℃aqg囿噸・ｍＪｐ

特別顧問 寺野彰

燭協医科大学学長

〒321-0293栃木県下都賀郡壬生町北小林880

TELO282-86-1111FAXO282-86-5678

」[ﾌ、2"：

委員 天ノ１１孝貝Ｉ

横浜市立みなと赤十字病院顧問

〒231-8682横浜市中区新山下3-12-1

TELO45-628-6100FAXO45-628-6101

ａ刀aj/ＪａＭｌＨ－ｒ＠ｂｅ49℃・ulaﾉh・oEJjフ

委員 小山和作

日本赤十字社熊本健康管理センター名誉所長

〒862-8528熊本市長嶺南2-1-1

TELO96-384-2111FAXO96-387-8278

ａ刀an/flMQJ'Z2ma@lmpd【649わ6e・"Ｍフ

委員 笹森典雄

牧田総合病院附属健診センター院長

〒143-0016大田区大森北1-33-8

TELO3-3762-5143FAXO3-3762-4037

aZJaj/:血CAr@hzaAdiz2-/msP､0Ｍ、

委員 野村幸史

野村病院理事長

〒181-8503三鷹市下連雀8-3-6

TELO422-47-4848FAXO422-48-1550

ﾉﾖ)刀ai/：

委員 松木康夫

新赤坂ｸﾘﾆｯｸ名誉院長

〒106-0032港区六本木5-5-1六本木ロアピル１１階

TELO3-5770-1261FAXO3-5770-1267

ﾉﾗ、a"：

委員 山門賞

三井記念病院総合健診センター所長

〒101-0024千代田区神田和泉町１

TELO3-5687-6331FAXO3-5687-6332

ａｎａｎ/:ｍｊｍ/Y4ynamaAa血＠ｍ/ZsujmSD・ＣＭフ



１－(1)．人間ドック認定医委員会

-397-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 中山耕作

総合病院聖隷浜松病院名誉総長

ﾉﾗ)刀a"：

副委員長 奈良昌怡

足利赤十字病院名誉院長

ﾉﾗ)刀a"：

委員 天川孝則

横浜市立みなと赤十字病院顧問

〒231-8682横浜市中区新山下3-12-1

TELO45-628-6100FAXO45-628-6101

ZiTzajhamaﾉh2-r＠6e4gDplhﾉ１２.or2Jわ

委員 笹森典雄

牧田総合病院附属健診センター院長

〒143-0016大田区大森北1-33-8

TELO3-3762-5143FAXO3-3762-4037

ﾉﾗﾝnaJiﾙ巾Ｃｌ｢@ｸﾜ?aﾉbha-ﾉｳ

■●■●■

●

ＯＳＤ・ｏｎ〃

委員 日野原茂雄

山中湖ｸﾘﾆｯｸ予防医療センターセンター長

〒401-0502山梨県南部留郡山中湖村平野562-12

TELO555-65-9135FAXO555-20-3007

団刀ﾋﾞ22ﾉｺﾞs/h4gm/h"】o@ｹ'HboQco.’



１－(2)．人間ドック判定・指導ガイドライン作成委員会

-398-

区分 氏名 施設名 。 主所／TEL･FAX

委員長 奈良昌治

足利赤十字病院名誉院長

ﾉﾛ)刀a"：

副委員長 笹森典雄

牧田総合病院附属健診センター院長

〒143-0016大田区大森北1-33-8

TELO3-3762-5143FAXO3-3762-4037

ﾉﾗｍａｊ/ＪｍＤｃＡｒ@ImaﾉbZa-ﾉｳ

■■●●●●●■の■ＣＣＢ｡■のｃｅｐ●■■■巳●●●■■■巳●●■■■Ｓｃ●●白■■

●

QsiD・oｎｐ

顧問 河合忠

国際臨床病理センター所長

ﾉﾖ)刀a"：

顧問 菅野剛史

財団法人浜松市医療公社理事長

〒432-858O浜松市富塚町328県西部医療センター内

TELO53-451-2770ＦＡＸ
P⑰●●●●■●●●●●●●●■●Ｃ■●●●■■●●ＣＯ□⑭■■●■■■■●●■巳●●巳●ＣＳＢ●●■●■己●■●●●●●●●■■■●●■●●●●■■●●●●●●巴｡■｡●●■■■■●■■巴●●｡｡●■巳巾■巳ＣＳＣ⑰●こ■Ｃ■■巳●●己ら■●●｡●●｡■●のＣｅ●●●Ｏ●●ＧＣＣ●■■巳●●｡■■■●●■■■●●●●巴■▲■■■p甲■■■■■Ｇ□●●■巳■■●●●巳●●凸●ｃｃ●■●●ﾛＢ■■●■●●■●■□●■■■■■●Ｂ●●■●●■■■■●●白■●●●●■『-1■の中印●●●●⑪●●●p①L'■■■=､口一一一■_､p■勺■■ﾛ勺==--■■■---■■□■■■■■■■■■｡-句●●Ｃの

ﾉﾗ、ａ"？

顧問 後藤由夫

東北厚生年金病院名誉院長

尺)刀a"：

ｃＣＧｃ■巳●●●●ロロ●●●●●●｡■●白■●■●中い中｡●中山山■巾印■■甲■守守■｡■巳や■｡●甲｡◆●■●■●已已■●●●●●■●●■■●白■●●●の■■■■い■の●■⑤印■■句⑰ｅ●●■●●ＳＧＯ■母■●■■●山中中ＳＯＳ■中■Ｃ●■●■■●■●白●●●■白■■■■■■■■■●■■■甲■■■■■■■■■■｡Ｂ■■■●■Ｂ■■凸ｹﾞｰｰﾛ■F--_■■■■q●＆■●●●0口■■ＯＬニー_●●■の■0

顧問 清瀬闇

三井記念病院総合健診センター名誉顧問

ﾉｦ、ヨノiル



富の'二ILW同]完I津康管五１１センター部伝

D5-84701FEIxn更０

):１３５８１Ｎ ヘＸＯ:ｌ：lｈ６（

-399-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

実行委員長 山門實

三井記念病院総合健診センター所長

〒101-0024千代田区神田和泉町１

TELO3-5687-6331FAXO3-5687-6332

ZJTna』ん、nｍｍ(yHmaA己巾＠ｍ/kszzjmsiD・ＣＭフ

委員 天）|｜孝則

横浜市立みなと赤十字病院顧問

〒231-8682横浜市中区新山下3-12-1

TELO45-628-6100FAXO45-628-6101

Ｚｉｍｊ/famaAa-t＠6e4gDpﾉhﾉIa.＠'ん'フ

委員 小山和作

日本赤十字社熊本健康管理センター名誉所長

〒862-8528熊本市長嶺南2-1-1

TELO96-384-2111FAXO96-387-8278

zhZaZbJv君AQyz2ma@hzpd【h4gnla6e."e鬼〃

委員
■－

局 橋英孝

昭和大学医学部公衆衛生学教室助教授

〒142-8555品)||区旗の台1-5-8

ﾉﾗ)刀a"：

TELO3-3784-8134FAXO3-3784-8251

委員 原茂子

虎の門病院健康管理センター部長

〒105-8470港区虎の門2-2-2

TELO3-3588-1111FAXO3-3560-7775

ﾉﾗ)7Fa'iル

委員 日野原茂雄

山中湖ｸﾘﾆｯｸ予防医療センターセンター長

〒401-0502山梨県南部留郡山中湖村平野562-12

TELO555-65-9135FAXO555-20-3007

anajbSh4gm/h'70,ｹ′HbOO・ＣＭフ

委員 和田高士

東京慈恵会医科大学附属病院新橋健診センター所長

〒105-8471港区西新橋3-19-18

TELO3-3433-1111FAXO3-5472-2584

ﾉﾗ)7Ｗiル



２診療情報管理士教育委員会

-400-

区灸ｂ 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 大井禾リ夫

上都賀厚生連上都賀総合病院名誉院長

〒322-855O鹿沼市下田町1-1033

TELO289-64-2161 FAXO289-63-6076

aTzajﾙ、＆/hﾉimo/h/＠Ａﾋﾞｍｍｇｍｉｐ・OEJ広

委員 大道道大

森之宮病院院長

〒536-0025大阪市城東区森之宮2-1-88

TELO6-6969-0111 FAXO6-6969-8001

ａ刀an作０，ﾉｾﾉhﾉｰ団､@Qm/b/hj(z2mE′

委員 木村満

東京都済生会中央病院顧問

〒108-0073港区三田1-4-17

J5h?a'iル

TELO3-3451-8211FAXO3-3798-5550

委員 鈴木荘太郎

東邦大学医療センター大森病院院長付常勤顧問(産業医）

〒143-8540大田区大森西5-21-16

TELO3-3762-4151FAXO3-3765-3181

aTzajhsszzzzzA/＠ｍｅ｡【Zoﾉｳo-UacqJlD

委員 瀬戸山 ﾌﾟロ

同志社大学大学院総合政策科学研究科教授

ノラ)7,a"：

■●の●■白ﾛ●白■■■■■●白●●｡●●｡●■ﾛ■ｳﾛﾛ■■■●■●白●白■■■■■●●●●●●●いの巾●■●白●■0｡■勺■■■■●■●●｡●いり●■■●●の■●■●■●●■●■●●■●●●■●■･●●＆■■●ﾛのp巾●■･Ｃｅ●句●□■●巳｡●■■●●■●■｡■■＆■ｳ■■■■■■■■■■■■■■■白■●■●■中■■■白印⑤P■■甲■甲■ゆゅ■■甲■■弓｡■｡●■●●巳｡｡p■■●■●■●●□●●■●■●■●●■■Ｓｍ●●●■ﾛ山■●●●●い■甲q●■■｡●●●●■｡■●p句■｡Ｃp●●■■●■●●●｡■｡Ｓﾛ●■●白■白白●●●--P■■■■●--ﾛ■＆■い■

委員 」鳥羽克子

国際医療福祉大学医療経営管理学科教授

〒324-8501大田原市北金丸2600-1

TELO287-24-3078FAXO287-24-3100

〃刀an/fhD6a＠ﾉ刀use・ocn〃

●■■●

●

ebu〃

委員 中村洋

茨城県立医療大学保健医療学部教授

〒300-0394茨城県稲甕l〔郡阿見町1河見4669-2

TELO298-40-2140FAXO298-40-2240

曰刀aj/maAmm"'a＠ｸﾌﾛ・aＱｊＤ

委員 西澤寛俊

西岡病院理事長

〒062-0034札幌市豊平区西岡4条4-1-52

TELO11-853-8322FAXO11-854-2577

ZhZaj/:njiﾖﾉhiza噸-ｋGm届2A、＠.hﾉﾌﾞＣｅ・oc"."e・Ｐ



2-(1)．基礎課程小委員 会

-401-

区分 氏名 施設名 。 主所／TEL･FAX

委員長 木村満

東京都済生会中央病院顧問

〒108-0073港区三田1-4-17

TELO3-3451-8211FAXO3-3798-5550

ﾉﾗ>7研a"：

委員 大道道大

森之宮病院院長

〒536-0025大阪市城東区森之宮2-1-88

TELO6-6969-0111FAXO6-6969-8001

ﾉﾗ)刀aZromﾉb/hﾉｰｄ'＠Q、'bﾙﾉiｉＨｉ

■●Ｓ●●｡■●凸

●

OEJ'フ

委員 )|｜合省三

大阪府立急性期･総合医療センター脳神経外科部長

〒558-8558大阪市住吉区万代東3-1-56

TELO6-6692-1201FAXO6-6606-7034

ﾉﾗ、a"：

委員 鈴木荘太郎

東邦大学医療センター大森病院院長付常勤顧問(産業医）

〒143-8540大田区大森西5-21-16

ＴＥＬ03-3762-4151FAXO3-3765-3181

Zhzaj/JssuzUA/＠ｍｅ｡【Zobo-UaG〃

委員 瀬戸山 ﾌ厄

同志社大学大学院総合政策科学研究科教授

ﾉﾗ、a'i/：

委員 仲田裕行

愛仁会高槻病院病院長

〒569-1192高槻市古曽部町1-3-13

TELO726-81-3801FAXO726-82-3834

尺>7？a"：

委員 吉田晃治

西日本病院総院長

〒862-0934熊本市八反田3-20-1

TELO96-380-1111FAXO96-380-0539

尺)7Jam/：



会2-(2)．専門課程小委員

-402-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 中村洋

茨城県立医療大学保健医療学部教授

〒300-0394茨城県稲敷郡阿見町阿見4669-2

TELO298-4D2140FAXO298-4卜2240

anan/fna/し､刀ZLrz2＠巾uaGJp

委員 阿南誠

国立病院機構九州医療センター医療情報部診療情報管理室長

〒810-0056福岡市中央区地行浜1-8-1

ﾉﾗ>7HaJiル

TELO92-852-O700FAXO92-847-8802

委員 入江真行

和歌山県立医科大学先端医学研究所医学医療情報研究部助教授

〒641-8509和歌山市紀三井寺811-1

TELO734-41-O663FAXO734-41-0663
P■●●■■■●●●●●■●●●●●●●■●●●●●■■●■●●●■●巳■●●b●●●●●●■■●■■■巳●●●●●●■●●●■●●●●●■●ｃｃ■●■●●●●●●■■●●■凸●●■●●■●●白●｡●●●●●●の■■印■■●■｡■●◆●句の●ｅｅＣｅＣｅ●巳●●●●●●●●●■■●■●●■●｡■●●●■●■■■の●の白●■ﾛ●中■のら●●の｡①句■白の●■■■●●●●●●●■■●●■●●●■■■■●●●■●ｃｃ■●凸●■■■■甲●■p■ｐＢＳ■守り守守Ｓ■甲句ゆ巴ＳｍＳ■びい■p■■い■Ｂ●巳●■●■巳●●■■Ｃ■●●白白白●■■●■白■■●●白■■●Ｓ◆■■●｡｡白い●●ＢＢＢ⑤■■●●●●Pb●●｡●●■●●ｃｃ●●■白■■二---Un---■

ﾉﾖ、a'iル

委員 枝光尚美

大阪府立母子保健総合医療センター診療情報管理室主任

〒594-1101和泉市室堂町870

TELO725-56-1220FAXO725-56-5682

ﾉﾗ、a'iﾉｺ

委員 長澤哲夫

広島国際大学医療福祉学部医療経営学科教授

〒724-0695東広島市黒瀬学園台555-36

TELO823-70-4559FAXO823-70-4612

ﾉﾗ)刀a趾

委員 西本寛

国立がんｾﾝﾀｰがん予防･検診研究ｾﾝﾀｰがん情報･統計部院内がん登録室長

〒104-0045中央区築地5-1-1

TELO3-3542-2511FAXO3-3547-8584
h■●■ｐＣ●■■■●ｂ●■■●●■●■■S巴●■●｡■｡●びり■●●●■■■■●■●●●●●●●■■■■●■■■●●凸■＆●巳■●●■■■■ｅ白●●●已凸■■●●●●ﾛロ■申□○巾車中■■｡●ＧＣＯｅ■｡S●●●■■■■■●●●●●●●■｡■●●■●■●■●●の■ﾛ■■■■■■■中●白■■◆ＣＯＰ■■■■■｡●■■■■●■■■●■■■■Ｓｃ●ＧＧｐ■巾■●■■｡■｡■■■■●■甲｡｡●p●ゆ印●■｡｡■｡●p○■P●■■●●■●●■■●●●ﾛ●｡■｡■｡｡■■白ＣＯＰｳ巾印白守●ＣＯ■■■■■■丘三一-■●●■●巴●●●■●■■----1白■｡●｡■ＰＣ■--＝二---=■SBHﾆﾆｰｰ■●●●●■qﾆｰｰ●●白▲■■5■白■白｡

ﾉ[ﾖ、2"：

委員 信川益明

杏林大学医学部総合医療学教室助教授

〒181-8611三鷹市新川6-2G２

TELO422-44-4154FAXO422-44-4154

ﾉﾗ、ｮ"：

委員 三木幸 郎

北九州市立門司病院内科部長

〒800-0021北九州市門司区南本町3-1

TELO93-381-3581FAXO93-372-2945

ﾉﾗ)ﾌﾌa"：



2-(S)．分類小委員 会

-403-

区分 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 」鳥羽克子

国際医療福祉大学医療経営管理学科教授

〒324-8501大田原市北金丸2600-1

TELO287-24-3078FAXO287-24-3100

aTTajM『ro6a＠ｍuse・ocﾉﾌﾞ."eJP

委員 秋岡美登惠

国立病院機構九州医療センター企画課医療情報管理室係長

〒81卜8563福岡市中央区地行浜1-8-1

ﾉﾗ)刀a"：

TELO92-852-0700FAXO92-847-8802

委員 五十嵐よしゑ

関西国際大学医療経営学科非常勤講師

Ema'i庁

委員 上田
■‐

JＲ 子

国立病院機構仙台医療センター医療情報管理室長

〒983-852O仙台市宮城野区宮城野2-8-8

TELO22-293-0691FAXO22-293-0735

ﾉﾗ、a"：

委員 河村保孝

焼津市立総合病院診療情報管理科係長

〒425-8505焼津市道原1000

TELO54-623-3111FAXO54-624-9103

ﾉﾗ>刀a"：

委員 倉部直子

江別市立病院医療情報管理室主幹

〒O67-0004江別市若草町6-1

TELO11-382-5151FAXO11-391-3222

Z］、a"：

委員 小坂清美

日本生命済生会附属日生病院診療情報管理室課長

〒550-0012大阪市西区立売堀6-3-8

TELO6-6543-3581FAXO6-6532-6482

ﾉﾗ>7Ｗiル

委員 Ｆ１ 次尤子

福岡国際医療福祉学院診療情報管理専攻科非常勤講師

尺)刀a"：



３.病院経営管理者教育委員会

-404-

区会ｂ 氏名 施設名 主所／TEL･FAX

委員長 瀬戸山 フＵ
￣

同志社大学大学院総合政策科学研究科教授

ﾉﾗ、a"：

副委員長 土井章弘

岡山旭東病院院長

〒703-8265岡山市倉田567-1

TELO86-276-3231FAXO86-274-1028

ＺＤｍ山2A｡肋ノロｂ､/Ｍｏ.o/:Ｊｊフ

委 員 中村洋

茨城県立医療大学保健医療学部教授

〒300勺394茨城県稲敷郡阿見町阿見4669-2

TELO298-4卜2140FAXO298-40-2240

Zhnaj/maAzmzmH＠のzLaG広

委員 永易卓

若草第一病院（経営担当)副院長

〒579-8056東大阪市若草町1-6

TELO72-988-1428FAXO72-985-6731

ﾉｦ)7Fa"JMaAz/hLsz＠WU2/h2koZ"し2/：

■■●■●●●

●

oEJp

委員 正木義博

済生会熊本病院副院長･事務長

〒861-4193熊本市近見5-3-1

TELO96-351-8000FAXO96-326-3045

ＢＴ]anﾊwmszkipEk/hsz2jbej(z､:α物

委員 山本展夫

北摂総合病院業務部長

〒569-8585高槻市二ＷU)||町16-23

TELO726-96-2121FAXO726-90-3061
l●■■●●印｡●■■巳■●●●●●■●■■●●■■■⑪●□■ＳＰＧ■●●●■■■■巳●■●●■●■●■●｡■｡■凸●凸■■●■■ロウ■■■白■●■■■●●●■の■●⑰■●●凸●■■の｡①｡■■りゅ⑤■■p■巳P印●●●■●●●●Ｓｅｅ●●●●●●S●●ﾛｩ■白白●●■白●■巾■｡｡■い⑤P□■■■｡●●■句已P●●●●●■■■Bﾛ■■白｡●｡P●●●●●ｅ□■■巴已●巴●■■■■■■■●■白■●■■■●e■印白●■勺■●●●●●■●ｐＢ●p■■■●●■■Ｇｃｂｃｂ■■■■■白白勺印｡■■■■■■●■●｡e●●■■｢ﾆｰﾛB■凸『-い▲｡■■『－■■●●｢｣●■●●■●01●●｡●Gﾆﾆﾆ上■●■■■■_■■■------■--

aTZZm/:"06-J′H､ﾋﾞzmom@lMrzLs巴ZFu-/hP.』わ



四病院団体協議 会

四病院団体協議会各団体の会長

＜事務局＞

〒102-8414束京都千代田区一番町l3-3

TELO3-3265-0077ＦＡＸＯ3-3230-2898

http://www・hospitaLor､jｐ

日本病院会

〒101-8378束京都千代田区三崎町3-7-12

TELO3-3234-5165ＦＡＸＯ3-3234-5206

http://www・ajha・orjp

全日本病院協会

〒102-0071束京都千代田区富士見2-6-12

TELO3-3234-2438ＦＡＸＯ3-3234-2507

http://www・ajhc・orjp

日本医療法人協会

〒108-8554束京都港区芝浦3-l5-l4

TELO3-5232-3311ＦＡＸＯ3-5232-3309

http://www・nisseikyo・orjp

日本精神科病院協会

-405-

役職 氏名 施設名住所/ＴＥＬ･ＦＡＸ

日本病院会

会長
山本修三

神奈)||県済生会

〒221-0063神奈)||県横浜市神奈)||区立町6-1ANN[横浜EAST302

TELO45-423-2301FAXO45-423-2300

全日本病院協会

会長
佐々英達

佐々総合病院

〒188-0011束京都西東京市田無町4-24-15

TELO424-61-l535FAXO424-61-9693

日本医療法人協会
会長

豊田堯

秋田東病院

〒010-0823秋田県秋田市山内字丸木橋167-3

TELO18-827-2331FAXOl8-827-2318

日本精神科病院協会
会長

鮫島健

鮫島病院

〒840-0521佐賀県佐賀郡富士町大字小昌|])''272

TELO952-64-2231FAXO952-64-2233



総合部会

-406-

役職 氏名 施設名住所/TEL･ＦＡＸ

日本病院会
会長

山本修三

神奈)||県済生会
〒221-0063神奈)||県横浜市神奈)||区立町6-1ANN[横浜EAST302

TELO45-423-2301FAXO45-423-2300

日本病院会

届'１会長
武田隆男

武田病院グループ
Ｔ６００－８５５８ 京都府京都市下京区塩小路通西洞院東入東塩'｣､路町841-5

ＴＥＬＯ７５－３６１－１３３５ＦＡＸＯ７５－３６１－７６０２

日本病院会

国'１会長
池澤康郎

中野総合病院
〒164-8607東京都中野区中央4-59-16
ＴＥＬＯ３－３３８２－ｌ２３１ＦＡＸＯ３－３３８１－４７９９

日本病院会

副会長
佐藤眞杉

佐藤病院
〒573-1124大阪府枚方市養父東町65-1
ＴＥＬＯ７２－８６４－１８１１FAXO72-868-3844

日本病院会

副会長
奈良昌治

足利赤十字病院

日本病院会

畠'1会長
大井利夫

上都賀総合病院
〒322-855O栃木県鹿沼市下田町1-1033

TELO289-64-2161FAXO289-64-2468

日本病院会

圓'|会長
村上信乃

総合病院国保旭中央病院
〒289-2511千葉県旭市イの1326
TELO479-63-8111FAXO479-62-5593

全日本病院協会

会長
佐々英達

佐々総合病院

T188-0011東京都西東京市田無町4-24-15
ＴＥＬＯ４２４－６１－１５３５FAXO424-61-9693

全日本病院協会
畠'１会長

西澤寛俊

西岡病院
〒062-0034北海道札幌市豊平区西岡4条4-1-52
ＴＥＬＯ１１－８５３－８３２２ＦＡＸＯ１１－８５４－２５７７

全日本病院協会
国'１会長

手束昭胤

手束病院
〒779-3233徳島県名西郡石井町石井字石井434
TELO88-674-0024ＦＡＸＯ８８－６７４－６１５９

全日本病院協会

扇'|会長
安藤高朗

永生病院
Ｔ193-0942 東京都八王子市椚田町583-15
ＴＥＬＯ４２６－６１－４１０８ＦＡＸＯ４２６－６１－１３３１

日本医療法人協会
会長

豊田堯
秋田東病院
〒010-0823秋田県秋田市山内字丸木橋167-3
TELOl8-827-2331ＦＡＸＯｌ８－８２７－２３１８

日本医療法人協会

副会長
須藤祐司

嬉泉病院

〒125-0041束京都葛飾区東金町1-35-8
TELO3-3600-9007FAXO3-3600-9010

日本医療法人協会

畠１１会長
近藤脩

仁厚会病院

〒243-0018神奈｣||県厚木市中町3-8-11
TELO46-221-3330ＦＡＸＯ４６－２２１－ｌ６５０

日本医療法人協会

副会長
日野頌三

医療法人頌徳会

〒599-8123大阪府堺市北野田636
TELO722-35-5800FAXO722-37-8908

日本医療法人協会

副会長
大塚量

福岡記念病院
Ｔ８１４－０００２ 福岡県福岡市早良区西新1-1-35

ＴＥＬＯ９２－８２１－４７３１ＦＡＸＯ９２－８２１－６４４９

日本精神科病院協会
会長

鮫島健

鮫島病院
T840-O521佐賀県佐賀郡富士町大字小副)''272
TELO952-64-2231ＦＡＸ0952-64-2233

日本精神科病院協会
国'|会長

長尾卓夫
高岡病院

〒670-0061兵庫県姫路市西今宿5-3-8
TELO792-93-3315FAXO792-94-5311

日本精神科病院協会
副会長

谷野亮爾

谷野呉山病院
T930-OlO3富山県富山市北代5200
TELO76-436-5800ＦＡＸＯ７６－４３６－ｌＯ４１

日本精神科病院協会
扇'|会長

山崎學

サンピエール病院

〒370-0857群馬県高崎市上佐野町786-7

ＴＥＬＯ２７－３４７－ｌｌ７７FAXO27-347-2850



医療制度委員会

※委員長

-407-

役職 氏名 施設名住所/ＴＥＬ･ＦＡＸ

日本病院会

昌'１会長

※

池澤康郎

中野総合病院

〒164-8607束京都中野区中央4-59-16

TELO3-3382-1231FAXO3-3381-4799

日本病院会
医療制度委員会

委員長
邉見公雄

赤穂市民病院

〒678-0232兵庫県赤穂市中広１０９０

TELO791-43-3222FAXO791-43-0351

日本病院会

常任理事
秋山洋

虎の門病院

〒105-8470束京都港区虎ノ用2-2-2

TELO3-3588-llllFAXO3-3582-7068

全日本病院協会
畠'1会長

西澤寛俊

西岡病院

〒062-0034北海道札幌市豊平区西岡4条4-1-52

TELO11-853-8322ＦＡＸＯ１１－８５３－７９７５

全日本病院協会

常任理事
小松寛治

本荘第一病院

〒015-8567秋田県本荘市出戸町字岩渕下110

ＴＥＬＯｌ８４－２２－０１１１ＦＡＸＯ１８４－２２－０１２０

全日本病院協会
医療の質向上委員会

委員

宮城敏夫

浦添総合病院

〒901-2132沖縄県浦添市伊祖4-16-1

TELO98-878-O231FAXO98-877-2518

日本医療法人協会
副会長

近藤脩

仁厚会病院

〒243-0018神奈)||県厚木市中町3-8-11

TELO46-221-3330FAXO46-221-l650

日本医療法人協会

常務理事
加納繁照

総合加納病院

〒531-0041大阪府大阪市北区天神橋7-5-26

ＴＥＬＯ６－６３５１－５３８１ＦＡＸＯ６－６３５１－０７１９

日本医療法人協会

医業経営管理部会

部会員
高橋幹治

片倉病院

〒755-015l山口県宇部市大字西岐波229-3

TELO836-51-6222FAXO836-51-4440

日本精神科病院協会

圓'１会長
長尾卓夫

高岡病院

〒670-006l兵庫県姫路市西今宿5-3-8

TELO792-93-3315FAXO792-94-5311

日本精神科病院協会

常務理事
花井忠雄

ときわ病院

〒005-0853北海道札幌市南区常磐3条1-6-1

ＴＥＬＯｌｌ－５９１－４７１１ＦＡＸＯｌｌ－５９１－０９２２

日本精神科病院協会

常務理事
中村宏

酒田東病院

〒998-0878山形県酒田市こあら3-5-2

ＴＥＬＯ２３４－２２－９６１１FAXO234-22-7389



医療保険・診療報酬委員会

※委員長

-408-

役職 氏名
■

施設名，住所/TEL･FAX

日本病院会

目Ｉ会長
佐藤眞杉

佐藤病院

〒573-1124大阪府枚方市養父東町65-1

ＴＥＬＯ７２－８６４－１８１１FAXO72-868-3844

日本病院会

常任理事
石井暎禧

医療法人財団石心会

〒212-0013神奈jll県｣||崎市幸区堀)||町580ソリツドスクエア東館４階

ＴＥＬＯ４４－５１１－２２６６ＦＡＸＯ４４－５４０－１１３５

日本病院会

常任理事
齊藤壽

社会保険中央総合病院

〒169-0073束京都新宿区百人町3-22-1

TELO3-3364-0251FAXO3-3364-6217

全日本病院協会

副会長
西澤寛俊

西岡病院

〒062-0034北海道札幌市豊平区西岡4条4-1-52

TELO11-853-8322FAXOll-853-7975

全日本病院協会

常任理事

※

猪口雄

寿康会病院

〒136-0073束京都江東区北砂2-1-22

TELO3-3645-9151FAXO3-3646-l295

全日本病院協会
理事

鉾之原大助

市比野記念病院

〒895-1203鹿児島県薩摩郡樋脇町市比野3079

TELO996-38-l200FAXO996-38-0715

日本医療法人協会

畠'１会長
日野頌三

医療法人頌徳会

〒599-8123大阪府堺市北野田636

TELO722-35-5800FAXO722-37-8908

日本医療法人協会

常務理事
武田隆久

武田総合病院

〒601-1434京都府京都市伏見区石田森南町28-1

TELO75-572-6331FAXO75-571-8877

日本医療法人協会

医療･介護保険部会
部会員

士谷晋一郎

士谷総合病院

〒730-8655広島県広島市中区中島町3-30

TELO82-243-9191FAXO82-504-1353

日本精神科病院協会

常務理事
長瀬輝誼

高月病院

〒１９２－０００５束京都八王子市官下町178

ＴＥＬＯ４２６－９１－１１３１ＦＡＸＯ４２６－９１－１７１７

日本精神科病院協会

理事
冨松愈

三池病院

〒837-092l福岡県大牟田市大字三池855

TELO944-53-4852FAXO944-53-0117

日本精神科病院協会

医療経済委員会

委員長

平)|｜淳

平)||病院

〒192-0152束京都八王子市美山町1076

ＴＥＬＯ４２６－５１－３１３１ＦＡＸＯ４２６－５１－３１３３



介護保険小委員会

-409-

役職 氏名 施設名住所/ＴＥＬ･FAX

日本病院会

副会長
佐藤眞杉

佐藤病院

〒573-1124大阪府枚方市養父東町65-1

ＴＥＬＯ７２－８６４－ｌ８１１FAXO72-868-3844

日本病院会

理事
石井和博

大浜第一病院

〒902-857l沖縄県那覇市安里1-7-3

TELO98-866-5171FAXO98-864-1874

全日本病院協会

圓'１会長
安藤高朗

永生病院

〒193-0942束京都八王子市椚田町583-15

ＴＥＬＯ４２６－６１－４１０８ＦＡＸＯ４２６－６１－ｌ３３１

全日本病院協会

常任理事
木下毅

光風園病院

〒752-0928山ロ県下関市長府才ﾉ''2-21-2

TELO832-48-0254FAXO832-48-0441

日本医療法人協会

常務理事
武田隆久

武田総合病院

〒601-1434京都府京都市伏見区石田森南町28-1

TELO75-572-6331FAXO75-571-8877

日本医療法人協会

理事
関健

城西病院

〒390-0875長野県松本市城西1-5-16

TELO263-33-6400FAXO263-33-9920

日本精神科病院協会
常務理事

松原三郎

松原病院

〒920-8654石)||県金沢市石引4-3-5

ＴＥＬＯ７６－２３１－４１３８FAXO76-221-8889

日本精神科病院協会

医療経済委員会

委員長

平ノ||淳

平)||病院

〒192-0152東京都八王子市美山町1076

ＴＥＬＯ４２６－５１－３１３１ＦＡＸＯ４２６－５１－３１３３



医業経営・税制委員会

※委員長

-410-

役職 氏名 施設名住所/ＴＥＬ･ＦＡＸ

日本病院会

畠'|会長
武田隆男

武田病院グループ

〒600-8558京都府京都市下京区塩小路通西洞院東入東塩小路町841-5

TELO75-361-1335FAXO75-361-7602

日本病院会

理事
関口令安

東京都保健医療公社大久保病院

〒160-8488新宿区歌舞伎町2-44-1

TELO3-5273-7711FAXO3-5273-7748

日本病院会
理事

崎原宏

永寿総合病院

〒110-8645束京都台東区東上野2-23-16

TELO3-3833-8381FAXO3-3831-9488

全日本病院協会

副会長
手束昭胤

手束病院

〒779-3233徳島県名西郡石井町石井字石井434-1

TELO88-674-0024FAXO88-674-6159

全日本病院協会

常任理事
小松寛治

本荘第一病院

〒015-8567秋田県本荘市出戸町字岩渕下110

TELO184-22-0111FAXOl84-22-0120

全日本病院協会
常任理事

松村耕三

村松総合病院

〒970-8026福島県いわき市平字小太郎町1-1

TELO246-23-2161FAXO246-22-2475

日本医療法人協会

副会長

※

大塚量

福岡記念病院

〒814-0002福岡県福岡市早良区西新1-1-35

TELO92-821-4731FAXO92-821-6449

日本医療法人協会

常務理事
小田原良治

小田原病院

〒892-0844鹿児島県鹿児島市山之口町8-1

TELO992-23-7531FAXO992-23-9694

日本医療法人協会
医業経営管理部会

部会員
小森直之

医療法人恵仁会

〒607-8162京都府京都市山科区椥辻海道36-67

ＴＥＬＯ７５－５９１－ｌｌ３１FAXO75-593-4498

日本精神科病院協会

理事
千葉潜

青南病院

〒039-llO4青森県八戸市大字田面木字赤坂16-3

TELOl78-27-2016FAXOl78-70-1036

日本精神科病院協会

病院管理委員会

委員長

佐久間啓

あさかホスピタル

〒963-0198福島県郡山市安積町笹)I|字経坦4５

TELO24-945-l701FAXO24-945-l735

日本精神科病院協会

病院管理委員会
委員

塚本

吉祥寺病院

〒182-0011束京都調布市深大寺北町4-17-1

TELO424-82-9151FAXO422-31-6021



医療従事者対策委員会

※委員長

-411-

役職 氏名 施設名住所/ＴＥＬ･ＦＡＸ

日本病院会

目'|会長
奈良昌治

足利赤十字病院

日本病院会
常任理事

小ノ'1嘉誉

多根総合病院

〒550-0024大阪府大阪市西区境)''1-2-31

ＴＥＬＯ６－６５８１－ｌＯ７１FAXO6-6581-2520

日本病院会

常任理事
)||城丈夫

済生会横浜市東部病院

〒230-0012横浜市鶴見区下末吉3-6-1

TELO45-576-3000FAXO45-576-3525

全日本病院協会

常任理事
大橋正實

耳鼻咽喉科麻生病院

〒007-084O北海道札幌市東区北40条東1-1-7

ＴＥＬＯｌｌ－７３１－４１３３ＦＡＸＯｌｌ－７３１－４９８６

全日本病院協会

常任理事
飯田修平

練馬総合病院

〒176-0005束京都練馬区旭丘2-41-1

TELO3-3972-lOOlFAXO3-3972-10３１

全日本病院協会

常任理事
中村定敏

小倉第一病院

〒803-0844福岡県北九州市小倉北区真鶴2-5-12

TELO93-582-7730FAXO93-592-7689

日本医療法人協会

常務理事
武田従信

山之内病院

〒297-0022干葉県茂原市町保３

ＴＥＬＯ４７５－２５－１１３１FAXO475-24-5645

日本医療法人協会

常務理事
小林武彦

小林記念病院

〒447-0863愛知県碧南市新)||町3-88

TELO566-41-0004FAXO566-48-5157

日本医療法人協会

理事
宮永忠彦

等潤病院

〒121-0075束京都足立区一ツ塚4-3-4

TELO3-3850-8711FAXO3-3858-9339

日本精神科病院協会

常務理事

※

秋山 郎

両毛病院

〒327-0843栃木県佐野市堀米町1648

TELO283-22-6150FAXO283-22-6159

日本精神科病院協会

看護･コメディカル委員会

委員長

南良武

木島病院

〒597-0044大阪府貝塚市森892

TELO724-46-2158FAXO724-47-0600

日本精神科病院協会

看護･コメディカル委員会

畠'１委員長

山田雄飛

薫風会山田病院

〒188-0012束京都西東京市南町3-4-10

TELO424-61-0005FAXO424-67-4658



治療費未払問題検討委員会

※委員長

治療費未払問題検討委員会作業部会

-412-

役職 氏名 施設名住所/ＴＥＬ･ＦＡＸ

日本病院会
理事

崎原宏

永寿総合病院

〒１１０－８６４５束京都台東区東上野2-23-16

TELO3-3833-8381FAXO3-3831-9488

全日本病院協会

常任理事
木村厚

木村病院

〒116-0001束京都荒ﾉll区町屋2-3-7

TELO3-3892-3161FAXO3-3892-3119

日本医療法人協会

医業経営管理部会

部会員

小森直之

医療法人恵仁会

〒607-8162京都府京都市山科区椥辻海道36-67

ＴＥＬＯ７５－５９１－１１３１FAXO75-593-4498

日本精神科病院協会

昌'1会長

※

山崎學

サンピエール病院

〒370-0857群馬県高崎市上佐野町786-7

ＴＥＬＯ２７－３４７－１１７７FAXO27-347-2850

日本精神科病院協会
理事

千葉潜

青南病院

〒039-1104青森県八戸市大字田面木字赤坂16-3

TELOl78-27-2016FAXO178-70-1036

日本精神科病院協会

病院経営管理委員会
委員

山本紘世

鶴見台病院

〒874-0838大分県別府市大字鶴見4075-4

TELO977-22-0336FAXO977-26-4081

弁護士 木之元直樹

木之元総合法律事務所

〒105-0001束京都港区虎ノ用5-12-ｌ３白井ピル8階

TELO3-5473-9130FAXO3-5473-9170

公認会計士 田中治樹

淡青社

〒lO2-0093東京都千代田区平何町2-16-15北野アームス3階

TELO3-3265-7042FAXO3-3265-0622

役職 氏名 施設名住所/TEL･ＦＡＸ

日本病院会 松沢秀拾

永寿総合病院

〒110-8645束京都台東区東上野2-23-16

TELO3-3833-8381FAXO3-3831-9488

全日本病院協会 福井聡

木村病院

〒116-0001束京都荒)||区町屋2-3-7

TELO3-3892-3161ＦＡＸＯ３－３８９２－３１１９

日本医療法人協会 高木 男

嬉泉病院

〒l25-0041葛飾区東金町1-35-8

TELO3-3600-9007FAXO3-3600-9010

日本精神科病院協会 内田健

医療法人社団欣助会吉祥寺病院

〒l82-0011調布市深大寺北町4-17-1

TELO42-482-9151FAXO42-482-8260



病院建物耐震問題検討プロジェクト委員会（仮称）

※委員長

-413-

役職 氏名 施設名住所/ＴＥＬ･ＦＡＸ

日本病院会

副会長

※

池澤康郎

中野総合病院

〒164-8607束京都中野区中央4-59-16

TELO3-3382-l231FAXO3-3381-4799

日本病院会

代議員会議長
加藤正弘

江戸ﾉ||病院

〒133-0052束京都江戸)||区東小岩2-24-18

ＴＥＬＯ３－３６７３－１２２１FAXO3-3673-l229

全日本病院協会
常任理事

石原哲

白鬚橋病院

〒131-0032束京都墨田区東向島4-2-10

ＴＥＬＯ３－３６１１－６３６３FAXO3-5630-3027

全日本病院協会

救急･防災委員会委員
中西泉

町谷慶泉病院

〒194-0003束京都町田市小ﾉ''1523

TELO42-795-l668FAXO42-796-2680

日本医療法人協会

常務理事
佐能量雄

光生病院

〒700-0985岡山県岡山市厚生町3-8-35

TELO86-222-6806FAXO86-225-9506

日本医療法人協会
理事

加納繁照

総合加納病院

〒531-0041大阪市北区天神橋7-5-26

ＴＥＬＯ６－６３５１－５３８１ＦＡＸＯ６－６３５１－０７１９

日本精神科病院協会

病院経営管理委員会
委員

佐久間啓

あさかホスピタル

〒963-0198福島県郡山市安積町笹)||字経坦4５

TELO24-945-l701FAXO24-945-1735

日本精神科病院協会

病院経営管理委員会

病院規程モデル検討部会

委員

中川龍治

嬉野温泉病院

〒843-0394佐賀県藤津郡嬉野町大字下宿乙1919

TELO954-43-0157FAXO954-43-3440



医療法人会計基準検討委員会

※委員長

※当該委員会は､平成19年１月２４日を以って終了。

-414-

役職 氏名 施設名住所/TEL･FAX

日本病院会
畠'１会長

武田隆男

武田病院グループ

〒600-8558京都府京都市下京区塩小路通西洞院東入東塩小路町841-5

TELO75-361-l335FAXO75-361-7602

日本病院会

昌']会長
佐藤眞杉

佐藤病院

〒573-1124大阪府枚方市養父東町65-1

TELO72-864-l811FAXO72-868-3844

全日本病院協会

副会長
西澤寛俊

西岡病院

〒O62-0034北海道札幌市豊平区西岡4条4-1-52

TELO11-853-8322FAXO11-854-2577

日本医療法人協会

会長

※

豊田堯

秋田東病院

〒010-0823秋田県秋田市山内字丸木橋167-3

TELOl88-27-2331FAXO188-27-2318

日本医療法人協会
畠'|会長

日野頌三

医療法人頌徳会

〒599-8123大阪府堺市北野田636

TELO722-35-5800FAXO722-37-8908

日本精神科病院協会

副会長
山崎學

サンピエール病院

〒370-0857群馬県高崎市上佐野町786-7

ＴＥＬＯ２７－３４７－１１７７FAXO27-347-2850

日本精神科病院協会
理事

千葉潜

青南病院

〒O39-1104青森県八戸市大字田面木字赤坂１６－３

TELO178-27-2016FAXO178-70-1036

公認会計士 五十嵐邦彦

監査法人エムエムピージ－．エーマック

〒104-0061束京都中央区銀座8-ll-llTK銀座8丁目ビル2階

TELO3-5537-3375FAXO3-5537-3376

公認会計士 石井孝宜

石井公認会計士事務所

〒105-0001束京都港区虎の門1-2-20虎の門19ＭTビル7Ｆ

TELO3-3580-l770ＦＡＸＯ３－３５８０－１７７１

公認会計士 田中治樹

淡青社公認会計士合同事務所 、

〒102-0093束京都千代田区平何町2-16-15北野アームス3階

TELO3-3265-7042FAXO3-3265-0622

公認会計士 松田紘一郎

松田公認会計士事務所

〒l50-0001東京都渋谷区神宮前6-16-12チサンマンション神宮前2-Ｂ

TELO3-3498-3333FAXO3-5464-6820



会計基準策定小委員会

※小委員長

※当該小委員会は、平成１９年１月２４日を以って終了。

-415-

役職 氏名 施設名住所/ＴＥＬ･ＦＡＸ

公認会計士

※

五十嵐邦彦

監査法人エムエムピージ－.エーマック

〒104-0061束京都中央区銀座8-ll-11TK銀座8丁目ピル2階

TELO3-5537-3375FAXO3-5537-3376

公認会計士 石井孝宜

石井公認会計士事務所

〒105-0001束京都港区虎の門1-2-20虎の門19ＭTビル7Ｆ

TELO3-3580-1770ＦＡＸＯ３－３５８０－１７７１

公認会計士 菊地哲

中央青山監査法人

〒100-6088束京都千代田区霞が関3-25-5霞が関ピル

TELO3-5532-3400ＦＡＸ

公認会計士 田中治樹

淡青社公認会計士合同事務所

〒102-0093束京都千代田区平何町2-16-15北野アームス3階

TELO3-3265-7042FAXO3-3265-0622

公認会計士 長光雄

新日本監査法人

〒100-0011束京都千代田区内幸町2-2-3日比谷国際ピル

TELO3-3503-l830ＦＡＸ

公認会計士 松田紘一郎

松田公認会計士事務所

〒150-0001束京都渋谷区神宮前6-16-12チサンマンション神宮前2-Ｂ

TELO3-3498-3333FAXO3-5464-6820



医療法人に関する研究会

※委員長

-416-

役職 氏名 施設名住所/TEL･ＦＡＸ

日本病院会

副会長
武田隆男

武田病院グループ

〒600-8558京都府京都市下京区塩小路通西洞院東入東塩小路町841-5

TELO75-361-l335FAXO75-361-7602

全日本病院協会

畠'|会長
西澤寛俊

西岡病院

〒062-0034北海道札幌市豊平区西岡4条4-1-52

TELOll-853-8322FAXO11-854-2577

日本医療法人協会

会長

※

豊田堯

秋田東病院

〒010-0823秋田県秋田市山内字丸木橋167-3

TELOl88-27-2331FAXOl88-27-2318

日本精神科病院協会

副会長
山崎學

サンピエール病院

〒370-0857群馬県高崎市上佐野町786-7

ＴＥＬＯ２７－３４７－１１７７FAXO27-347-2850

公認会計士 五十嵐邦彦

監査法人エムエムピージ－．エーマック

〒104-0061束京都中央区銀座8-ll-11TK銀座8丁目ビル2階

TELO3-5537-3375FAXO3-5537-3376

公認会計士 石井孝宜

石井公認会計士事務所

〒１０５－０００１束京都港区虎の門1-2-20虎の門19ＭTピル7Ｆ

TELO3-3580-l770ＦＡＸＯ３－３５８０－１７７１



理事長の債務保証のあり方に関する勉強会

-417-

役職 氏名 施設名住所/ＴＥＬ･ＦＡＸ

日本病院会
副会長

武田隆男

武田病院グループ

〒600-8558京都府京都市下京区塩小路通西洞院東入東塩小路町841-5

TELO75-361-1335FAXO75-361-7602

日本病院会

副会長
佐藤眞杉

佐藤病院

〒573-1124大阪府枚方市養父東町65-1

ＴＥＬＯ７２－８６４－１８１１FAXO72-868-3844

全日本病院協会

副会長
西澤寛俊

西岡病院

〒062-0034北海道札幌市豊平区西岡4条4-1-52

TELOll-853-8322FAXO11-854-2577

日本医療法人協会

会長
豊田堯

秋田東病院

〒010-0823秋田県秋田市山内字丸木橋167-3

ＴＥＬＯ１８８－２７－２３３１FAXOl88-27-2318

日本精神科病院協会

圓I|会長
山崎學

サンピエール病院

〒370-0857群馬県高崎市上佐野町786-7

TＥＬＯ２７－３４７－ｌｌ７７FAXO27-347-2850

日本精神科病院協会
理事

千葉潜

青南病院

〒O39-1104青森県八戸市大字田面木字赤坂16-3

TELO178-27-2016ＦＡＸＯｌ７８－７０－１０３６



曰本医師会・四病院団体協議会懇談会作業部会

※ｌ療養病床再編等に係る作業部会委員

※２看護配置等に係る作業部会委員

※当該委員会は平成18年１２月１５日を以って定期開催を終了。

-418-

役職 氏名 施設名住所/TEL･FAX

日本病院会

畠'|会長
武田隆男

武田病院グループ

〒600-8558京都府京都市下京区塩小路通西洞院東入東塩小路町841-5

TELO75-361-l335FAXO75-361-7602

日本病院会

理事
中佳

東名厚木病院理事長

〒243-857l厚木市船子232

ＴＥＬＯ４６－２２９－ｌ７７１FAXO46-228-0396

日本病院会
理事

細木秀美

※１

細木病院

〒780-8535高知市大膳町3７

TELO88-822-7211FAXO88-825-O909

全日本病院協会

畠'１会長
西澤寛俊

西岡病院

〒062-0034北海道札幌市豊平区西岡4条4-1-52

TELOll-853-8322FAXO11-853-7975

全日本病院協会

常任理事
猪口雄

寿康会病院

〒136-0073束京都江東区北砂2-1-22

TELO3-3645-9151FAXO3-3646-1295

日本医療法人協会

副会長
日野頌三

医療法人頌徳会

〒599-8123大阪府堺市北野田636

TELO722-35-5800FAXO722-37-8908

日本医療法人協会

副会長
大塚量

※２

福岡記念病院

〒814-0002福岡県福岡市早良区西新1-1-35

TELO92-821-4731FAXO92-821-6449

日本医療法人協会
常務理事

武田隆久

武田総合病院

〒601-1434京都府京都市伏見区石田森南町28-1

TELO75-572-6331FAXO75-571-8877

日本精神科病院協会

畠'１会長
谷野亮爾

谷野呉山病院

〒930-0103富山県富山市北代5200

TELO76-436-5800FAXO76-436-lO41

日本精神科病院協会

常務理事
長瀬輝誼

高月病院

〒192-0005束京都八王子市宮下町178

TＥＬＯ４２６－９１－ｌｌ３１ＦＡＸＯ４２６－９１－１７１７



曰本医師会･四病院団体協議会レセプトオンライン化作業部会

※委員長

-419-

役職 氏名 施設名住所/ＴＥＬ･FAX

日本病院会

常任理事
梶原優

板倉病院

〒２７３－０００５千葉県船橋市本町2-10-1

TELO47-431-2662FAXO47-432-3882

全日本病院協会

常任理事
飯田修平

練馬総合病院

〒176-8530束京都練馬区旭丘1-24-1

TELO3-5988-2200FAXO3-5988-2250

日本医療法人協会

副会長
日野頌三

医療法人頌徳会

〒599-8123大阪府堺市北野田636

TELO722-35-5800FAXO722-37-8908

日本精神科病院協会

常務理事
千葉潜

青南病院

〒039-1104青森県八戸市大字田面木字赤坂16-3

TELO178-27-2016FAXO178-70-lO36



く参考＞

研修。認定センター役員名簿

※研修･認定センターについては、当年度末をもって廃止。

-420-

役職 氏名 所属 施設名住所/ＴＥＬ･ＦＡＸ

会長 西澤寛俊
全日本病院協会

畠'１会長

西岡病院

〒062-0034北海道札幌市豊平区西岡4条4-1-52

TELO11-853-8322FAXOll-854-2577

理事 大井利夫
日本病院会

副会長

上都賀総合病院

〒322-855O栃木県鹿沼市下田町1-1033

TELO289-64-2161FAXO289-64-2468

理事 池澤康郎
日本病院会

副会長

中野総合病院

〒164-8607束京都中野区中央4-59-16

ＴＥＬＯ３－３３８２－１２３１FAXO3-3381-4799

理事 猪口雄
全日本病院協会

常任理事

寿康会病院

〒136-0073束京都江東区北砂2-1-22

TELO3-3645-9151FAXO3-3646-1295

理事 須藤祐司
日本医療法人協会

畠']会長

嬉泉病院

〒125-0041束京都葛飾区東金町1-35-8

TELO3-3600-9007FAXO3-3600-9010

理事 長瀬輝誼
日本精神科病院協会

常務理事

高月病院

〒１９２－０００５束京都八王子市宮下町178

ＴＥＬＯ４２６－９１－ｌｌ３１ＦＡＸＯ４２６－９１－１７１７

監事 日野頌三
日本医療法人協会

昌'１会長

医療法人頌徳会

〒599-8123大阪府堺市北野田636

TELO722-35-5800FAXO722-37-8908

監事 山崎學
日本精神科病院協会

副会長

サンピエール病院

〒370-0857群馬県高崎市上佐野町786-7

ＴＥＬＯ２７－３４７－ｌｌ７７FAXO27-347-2850



曰本病院団体協議 会
代表者会議

至灰堀川町580

ヘＸＯ４４－５５６－９９0４４－５５６－９８

-421-

団体名
代表者
氏名

所在地/ＴＥＬ･ＦＡＸ 連絡先

国立大学附属病院長会議

常置委員会委員長

齋藤康

〒113-0033束京都文京区本郷3-25-13
グランフオークスV本郷ビル7階

ＴＥＬＯ３－５６８４－１６０１FAXO3-5684-1602

事務局長

小室慎

独立行政法人

国立病院機構

理事長

矢崎義雄

〒152-8621束京都目黒区東が丘2-5-21

TELO3-5712-5050FAXO3-5712-5081

医療部医療課
医療企画専門職

田中克典
5712-5074

全国公私病院連盟

会長

竹内正也

〒l50-0001東京都渋谷区神宮前2-6-1
食品衛生センター4階

TELO3-3402-3891FAXO3-3402-4389

事務局長

長谷)|｜洋夫

(社)全国自治体病院協議会

会長

小山田惠

〒102-8556束京都千代田区紀尾井町3－２７
|ii'１堂会館6階

TELO3-3261-8555FAXO3-3261-l845

事務局長

根岸勇夫

(社)全日本病院協会

会長

佐々英達

〒101-8378束京都千代田区三崎町3-7-12
情話会ピル6階

ＴＥＬＯ３－３２３４－５１６５FAXO3-3234-5206

事務局長
富樫雄

(社)日本医療法人協会

会長

豊田堯

〒102-0071束京都千代田区富士見2-6-12
ＡＭピル3Ｆ

TELO3-3234-2438FAXO3-3234-2507

事務局長
秋保紘宇

(社)日本私立医科大学協会

会長

)|｜崎明徳

〒102-0073束京都千代田区九段北4-2-25

私学会館別館1階

TELO3-3234-6691FAXO3-3234-0550

事務局長
■-

局 橋哲哉

(社)日本精神科病院協会

会長

鮫島健

〒108-8554束京都港区芝浦3-15-14

TELO3-5232-3311FAXO3-5232-3309

事務局長
森眞

(社)日本病院会

会長

山本修三

〒102-8414束京都千代田区一番町13-3
日交一番町ピル2階

TELO3-3265-0077FAXO3-3230-2898

事務局顧問

山口和英

日本療養病床協会

会長

木下毅

〒160-0022束京都新宿区新宿1-1-7
コスモ新宿御苑ピル9Ｆ

TELO3-3355-3120FAXO3-3355-3122

事務局長

猿原孝行

独立行政法人

労働者健康福祉機構

理事長

伊藤庄平

〒212-0013神奈)||県｣||崎市幸区堀ﾉ||町580
ソリッドスクエア東館

TELO44-556-9831FAXO44-556-9917

業務課長
中村恭



診療報酬実務者会議

-422-

団体名 氏名 施設名住所/ＴＥＬ･ＦＡＸ

国立大学附属病院長会議 坂本徹

東京医科歯科大学医学部附属病院院長

〒113-8519束京都文京区湯島1-5-45

TELO3-5803-5600

国立大学附属病院長会議 今村知明

東京大学医学部附属病院企画経営部部長

〒113-8655束京都文京区本郷7-3-1

TELO3-5800-8716FAXO3-5800-8765

独立行政法人

国立病院機構
牛尾光宏

独立行政法人国立病院機構本部医療部長

〒152-8621束京都目黒区東が丘2-5-21

TELO3-5712-5050FAXO3-5712-5081

独立行政法人

国立病院機構
木田寛

国立病院機構金沢医療センター院長

〒920-8650石)||県金沢市下石引町1-1

TELO76-262-4161FAXO76-222-2758

全国公私病院連盟 星和夫

青梅市立総合病院青梅市病院事業管理者

〒198-0042束京都青梅市東青梅4-16-5

TELO428-22-3191

全国公私病院連盟
畠'１会長

篠原寛休

松戸整形外科病院名誉院長

〒271-0043干葉県松戸市旭町1-161

TELO473-44-3171

全国自治体病院協議
会

畠'|会長

宮ノ|｜信

飯田市立病院名誉院長

〒395-8502長野県飯田市八幡町438

TELO265-21-l255

全国自治体病院協議
会

参与

○

佐藤裕俊

社団法人全国自治体病院協議会参与(診療報酬対策委員長）

〒102-8556束京都千代田区紀尾井町3-27剛堂会館6階

TELO3-3261-8555

全日本病院協会

副会長
西澤寛俊

西岡病院理事長

〒062-0034北海道札幌市豊平区西岡4条4-1-52

TELO11-853-8322

全日本病院協会

常任理事
猪口雄

寿康会病院理事長

〒136-0073束京都江東区北砂2-1-22

TELO3-3645-9151

日本医療法人協会

昌ﾘ会長
日野頌三

医療法人頌徳会理事長

〒599-8123大阪府堺市北野田636

TELO722-35-5800

日本医療法人協会
常務理事

武田隆久

武田総合病院理事長

〒601-1434京都府京都市伏見区石田森南町28-1

ＴＥＬＯ７５－３６１－ｌ３５１



（◎委員長○副委員長）

-423-

団体名 氏名 施設名住所/ＴＥＬ･FAX

日本私立医科大学協
会

病院部会担当理事
小山信彌

東邦大学医学部心臓血管外科学教授

〒143-8541束京都大田区大森西6-11-1

TELO3-3762-4151

日本私立医科大学協
会

医療事務研究会

代表世話校運営委員

大野孝夫

聖マリアンナ医科大学病院医事課長

〒216-8511神奈jll県)||崎市宮前区菅生2-16-1

ＴＥＬＯ４４－９７７－８１１１

日本精神科病院協会

常務理事
長瀬輝誼

高月病院理事長

〒192-0005束京都八王子市宮下町178

ＴＥＬＯ４２６－９１－ｌｌ３１

日本精神科病院協会

医療経済委員会
委員長

平ノ||淳

平川病院

〒192-0152束京都八王子市美山町1０７６

TELO426-51-3131ＦＡＸＯ４２６－５１－３１３３

日本病院会
副会長

池澤康郎

中野総合病院理事長

〒l64-8607中野区中央4-59-16

ＴＥＬＯ３－３３８２－１２３１FAXO3-3381-4799

日本病院会
常任理事

◎

齊藤壽

社会保険中央総合病院院長

〒l69-0073東京都新宿区百人町3-22-1

TELO3-3364-O251

日本療養病床協会

会長
木下毅

光風園病院院長

〒752-0928山口県下関市長府才)''2-21-2

TELO832-48-0254

日本療養病床協会

畠'１会長
安藤高朗

永生病院院長

〒193-0942束京都八王子市椚田町583-15

TELO426-61-4108

独立行政法人
労働者健康福祉機構

鶴田憲

独立行政法人労働者健康福祉機構理事

〒212-0013神奈)||県)||崎市幸区堀)||町580ソリツドスクエア東館

TELO44-556-9831

独立行政法人

労働者健康福祉機構
深尾立

千葉労災病院院長

〒290-0003干葉県市原市辰巳台東2-16

ＴＥＬＯ４３６－７４－ｌｌｌｌ



高齢者医療のあり方に関するワーキンググループ

氏名

（◎座長）

-424-

団体名
(役職名）

氏名 連絡先住所/TEL･FAX

全国公私病院連盟
(理事）

遠山正博

佐倉厚生園園長

〒285-0025干葉県佐倉市鏑木町320

TELO43-484-2161FAXO43-484-l825

全国自治体病院協議
会

(参与）

佐藤裕俊

全国自治体病院協議会参与

〒102-8556束京都千代田区紀尾井町3-27(岡'１堂会館）業務第一部

TELO3-3261-8555FAXO3-3261-1845

全日本病院協会

(常任理事）
猪口雄

寿康会病院理事長

〒l36-0073東京都江東区北砂2-1-22

TELO3-3645-9151FAXO3-3646-1295

日本医療法人協会
(副会長）

日野頌三

医療法人頌徳会理事長

〒599-8123大阪府堺市北野田636

TELO722-35-5800FAXO722-37-8908

日本精神科病院協会
(医療経済委員会委員長）

平川淳

平ﾉ||病院院長

〒192-0152束京都八王子市美山町1０７６

ＴＥＬＯ４２－６５１－３１３１ＦＡＸＯ４２－６５１－３１３３

日本病院会
(理事）

崎原宏

永寿総合病院理事長

〒110-8645束京都台東区東上野2-23-16

TELO3-3833-8381FAXO3-3831-9488

日本療養病床協会
(副会長）

◎

安藤高朗

永生病院院長

〒l93-0942東京都八王子市椚田町583-15

ＴＥＬＯ４２６－６１－４１０８ＦＡＸＯ４２６－６１－ｌ３３１

日本療養病床協会

(副会長）
武久洋三

博愛記念病院理事長

〒770-8023徳島県徳島市勝占町惣田９

TELO88-669-2166FAXO88-669-3604

日本療養病床協会

(常任理事）
小鯖覚

鹿島病院院長

〒690-0803島根県松江市鹿島町大字名分243-1

TELO852-82-2627FAXO852-82-3064



DPCのあり方に関するワーキンググループ

氏名

（◎座長）

-425-

団体名

(役職名）
氏名 連絡先住所/TEL･FAX

国立大学附属病院長会議 坂本徹

東京医科歯科大学医学部附属病院院長

〒113-8519東京都文京区湯島1-5-45

ＴＥＬＯ３－５８０３－５６００

全国公私病院連盟

(常務理事）
中村哲也

板橋中央総合病院理事長･院長

〒174-8691東京都板橋区小豆沢2-12-7

ＴＥＬＯ３－３９６７－１１８１ＦＡＸＯ３－３９６７－１４２５

全国公私病院連盟
(理事）

三宅祥三

武蔵野赤十字病院院長

〒180-8610東京都武蔵野市堺南町1-26-1

ＴＥＬＯ４２２－３２－３１１１ＦＡＸＯ４２２－３２－３５２５

全国自治体病院協議会

(副会長）
宮川信

全国自治体病院協議会副会長（飯田市立病院名誉院長）

T102-8556東京都千代田区紀尾井町3-27(16111堂会館）業務第一部

TELO3-3261-8555ＦＡＸＯ３－３２６１－１８４５

全日本病院協会
(理事）

古城資久

赤穂中央病院理事長

T678-0241兵庫県赤穂市惣門町52-6

ＴＥＬＯ７９１－４５－１１１１ＦＡＸＯ７９１－４５－１１２４

日本医療法人協会

(医療･介護保険部会員）
土谷晋一郎

土谷総合病院理事長

T730-8655広島県広島市中区中島町3-30

TELO82-243-9191FAXO82-504-1353

日本私立医科大学協会

(病院部会担当理事）

◎

小山信彌

東邦大学医学部心臓血管外科学教授

〒143-8541東京都大田区大森西6-11-1

ＴＥＬＯ３－３７６２－４１５１

日本私立医科大学協会 佐藤裕之

１１頂天堂大学医学部病院管理学助教授

〒113-8421東京都文京区本郷2-1-1

ＴＥＬＯ３－３８１３－３１１１ＦＡＸＯ３－５８０２－１１４４

日本私立医科大学協会 田中正責

北里大学病院事務部次長

T228-8555神奈川県相模原市北里1-15-1

ＴＥＬＯ４２－７７８－８１１１ＦＡＸＯ４２－７７８－９３７１

日本病院会

(医療制度委員会委員）
三浦幸雄

宮城社会保険病院院長

〒981-1103宮城県仙台市太白区中田町字前沖143

TELO22-306-1711FAXO22-306-1712

日本療養病床協会

(副会長）
武久洋三

博愛記念病院理事長

〒770-8023徳島県徳島市勝占町惣田９

ＴＥＬＯ８８－６６９－２１６６FAXO88-669-3604

独立行政法人

労働者健康福祉機構
深尾立

独立行政法人労働者健康福祉機構（千葉労災病院院長）

〒212-0013神奈川県川崎市幸区堀)I|町580ソリツドスクエア東館医療事業部

ＴＥＬＯ４４－５５６－９８３１ＦＡＸＯ４４－５５６－９９１７
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