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シンポジウム2：「多職種連携 –情報を用いたコミュニケーション活用」

多職種協働による医療の質と安全の可能性

島 田 裕 子† 第72回国立病院総合医学会
(2018年11月９日　於　神戸）
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要 旨 病院組織は，医師，薬剤師，看護師などの多職種が協働して医療を提供している．そ
の一員として診療情報管理士は，情報やデータを整理して活用する専門家とした位置

づけを担っている．他の医療職とともに専門的な知識と技能をもって，良質な医療の提供に貢献
することが役割とされている．患者に対する適切な診療を支援するために，診療情報の共有と活
用が重要とされている．これは蓄積される情報の精度管理がなされていることが前提である．医
療に係る治療や技術環境の発展にともない，専門の細分化で多種多様な情報蓄積がされるように
なり便利になってきたがそのシステムは複雑で課題も多くある．
　良質な医療提供の原点にもなる事実を正確に記録する仕組みづくりと，電子化の進展で曖昧に
なりがちな責任所在の明確化や情報の正確性の課題を考える．

キーワード　多職種協働，診療情報管理士

　医療における情報は，患者に対して適切な診療の
支援であることが原点と考える．これはツールが紙
面でも電子化されたシステムでも変わることはない
と考える．各研究報告によると，周辺の環境が発展
し，情報管理の方法や活用の利便性が上がっても診
療情報（記録）に関する負担がすべて無になること
はないとされている１)–４)．むしろ専門の細分化で情
報が多種多様になり複雑性を増していることが，医
療情報の管理や活用のあり方を難しくしているので
はないかと感じる．一方で，電子化の発展で同時に
複数人が閲覧登録でき簡便になってきた．しかし，
医療組織に属する患者に対する提供すべきサービス
が，それぞれ違うため，互いの計画や進行を自ら総
合的に確認し判断する機会が減少するといった新た

な課題も出てきている５)６)．
　多様な専門分野で構成される病院組織の一員とし
て診療情報管理士の専門性に，情報やデータを整理
して活用する役割が挙げられる．この分野に精通し
た松村氏も「近年，急速に進展してきた電子化によ
る情報管理でなく，紙面運用であっても患者に対す
る医療を提供するための情報のあり方に変わりはな
い７）」と提唱している．診療情報管理士は，日本病
院会など四病院団体が運営する教育カリキュラムを
受講し，認定試験で資格を得て活動している．しか
し，国立病院機構における診療情報管理の実務を担
う者すべてが有資格者ではなく，日本診療情報管理
学会や職能団体等に所属して，生涯教育を継続受講
することも少ないといった現状がある．だが実務を
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遂行するためには，診療情報を取り巻く環境の変化
や求められるニーズの多様化で挙げられる課題を解
決していく術を得る必要がある．そこで，近畿グルー
プ20施設中，資格の有無にかかわらず配属されてい
る診療情報管理に携わる職員を対象に研修会の企画
を行うことを提案した．これまで実施していなかっ
たため，できるだけ気軽に参加して情報共有ができ
る機会にする必要があった．各施設への配置状況の
情報は公表されていないため，連絡や案内をスムー
ズにおこなえるよう近畿グループの協力を得ること
にした．
　これまで，診療情報管理士から近畿グループへ直
接提案できる機会がなかったことから，2016年６月
当時配属大阪南医療センター野村事務長と美馬企画
課長が，診療情報管理士研修の必要性をまとめて近
畿グループ事務部長会に提案することとした．これ
により，事務部長会診療報酬部会会長名（当時，神
戸医療センター神戸医療センター 齊藤事務部長）
の声掛けによって，一気に実現することができた．
研修目的は，全国国立病院協議会合同会議の各協議
会（全国国立病院院長協議会を含む25協議会）の意
見を踏まえて作成された全国国立病院院長協議会の

「提言」の第２部．厚生労働省および国立病院機構
本部に対する要望／Ⅱ．組織の見直しと機能の強化
の中に「④専門職（医事専門家，IT専門家など）
を養成し，配置する．
　また，診療情報管理士のキャリアパスを構築する
とともに，診療情報管理室等の設置を検討する」と
明記され，専門性が認められつつあるが，病院によっ
ては１名職種であることや採用される病院の特徴に
よっても行う業務が限られ，能力の有効活用ができ
ていないことを危惧した．そのため，集合研修によ

り知識・技術を習得し底上げを図ることを企画した
のである．今回の活動は，それだけの期待に応えて
いきたいと感じた結果でもある．
　医療の現場では，多様化する専門分野で利用する
診療情報の管理方法が多種ある．そのため，これら
の管理や利用に携わる人材の業務内容や技術にばら
つきが生じるのは当然であると考える．この課題に
対する対策として，第１回目の研修会は，国立病院
機構の役割と現状を理解すること・診療情報管理に
携わる人材への期待を認識することを目的とした．
そして実務者による情報交換の輪を作ることとし
た．各施設からの業務紹介も企画し，2016年・2017
年近畿グループ事務部長会診療報酬部会企画の一環
として年１回の研修会を重ねた．2018年からは近畿
グループの診療情報管理研修会へと発展した企画に
変更となった（図１）．

　2018年度のグループ研修会をきっかけに企画の目
的を改めて見直した．診療情報は，質の高い安全安
心の医療を提供するうえで，正確で論理的に記録さ
れる必要がある．このことから近畿グループにおけ
る研修は，業務の考え方を学び病院経営や管理活用
のために相互研鑽と多職種協働に繋

つな

げるものとし
て，座学よりも実務に具体的に利用できるものを意
識することとした．過去の開催時に調査した参加者
からの企画への期待からは，診療情報管理全般と医
療統計や分析の知識を強化するための学びの場を求
めていることが明らかになった（図２）．

　他には，診療記録監査やDPC/PDPSに関する企
画に要望があった．結果から，診療情報の管理方法
だけでなくその情報をどう活用するか，またその手

図１　近畿グループ研修の変遷
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法に苦慮していることが推察できる．各施設に特殊
個別性があり業務内容は同じではないにもかかわら
ず，同様の悩みを持っていることが窺

うかが

い知れた．
　「Garbage in, Garbage Out : How Purportedly 
Great Machine Learning Models Can Be Screwed 
Up By Bad Data (ゴミデータからはゴミ結果しか
生まれない．優れた機械学習も意図的に与えられた
ゴミデータで台無しに」という提唱は有名で，さま
ざまな方が紹介している．
　https ://www.blackhat .com/docs/us -17/
wednesday/us-17-Sanders-Garbage-In-Garbage-
Out-How-Purportedly-Great-ML-Models-Can-Be-
Screwed-Up-By-Bad-Data.pdf
　診療情報を扱う人材は，医療の記録がどのような
仕組みで構築共有され医療職間の業務に役立てられ
患者の利益に繋がっているのかをイメージできるこ
とが重要ではないかと考える．しかし近年は，専門
学校や大学で修了後すぐに診療情報管理業務に携わ
ることも増えてきたことで，医事や臨床分野など病
院運営の現場の実情を知るきっかけを失ってしまっ

ている．本部主催の診療情報管理担当者向けの研修
も企画されているが，全国からの集合研修のため病
院特性や地域特性を意識した企画は不向きである．
また職能団体での意見交換や研修会も開催されてい
るが，参加は個々の判断に委ねられている．病院に
よっては診療情報管理士としての配属が１名程度の
場合もあり，グループ全体の専門職としてのスキル
にばらつきがある．これを解消することを目的に，
診療情報管理の意義を改めて振り返ることを目的に
企画した．
　資格を認定している４病院団体に属する日本診療
情報管理学会では，診療情報管理に携わる者（診療
情報管理士）とは，「情報やデータを整理，活用す
る専門家であり，他の医療職と共に専門的な知識と
技術をもって良質な医療の提供に貢献することと
し，診療情報管理は，実施された診療・看護，およ
び関連する諸サービスの実施の事実とその経過，な
らびにその所見や結果が，正確かつ論理的に記録さ
れることで，それらが妥当で適切なものであったか
を検証・評価することが可能となる．これが医療の
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図２　アンケート調査結果
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質と安全の向上に繋がる」と提唱しており，実現す
るためには，次に挙げる事項の整備が肝心と考える．
それには，システムで医療を実施した履歴を担保す
ることが必要である．そして，クリニカルパスなど
診療工程のフローに，あらかじめ提供すべきキュア
やケアを仕込むことで提供すべき医療工程の情報共
有が実現できる．さらに，診療報酬算定と実施した
記録をリンクさせることで日時や実施した人物の整
合性を担保することができる．提供する医療の変更
や修正した事実，そしてその理由を明確にすること
も行為のすべてが妥当であったかを検証するために
診療記録の管理や評価方法に関する知識が重要な鍵
となる．これには，医療に携わる者すべてが自然に
意識できる文化づくりが必要である．その気づきを
得る機会のひとつとして，2017年QC活動近畿グルー
プ最優秀賞:ベストカルテ作成運動の活動を提案し
たいと考える．この活動には，多職種が協働して実
践する監査と結果を定量化し客観的に評価する仕掛
けの視点がある．2019年度診療情報管理に係る研修
会に参加する実務者に伝達することから実践してい
くことを模索中である．国立病院機構における診療
情報管理と活用が多職種協働による医療の質と安全
に寄与できるよう継続して研鑽していきたい．

〈本論文は第72回国立病院総合医学会シンポジウム「多
職種連携 –情報を用いたコミュニケーション活用–」に
おいて「多職種協働による医療の質と安全の可能性」
として発表した内容に加筆したものである．〉
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