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表 2.3.1-2 調査対象者の内訳 

施設名 
事前 

インタビュー
本インタビュー 

検証 

インタビュー 

恵寿総合病院 

人数 2 名 20 名 5 名 

内訳 

総務部長 

事務長 

医師 (4 名)、看護部長 

看護師長、病棟看護師 (2 名)

外来看護師 (2 名) 

放射線技師、理学療法士 

検査技師、薬剤師、栄養士 

ソーシャルワーカー、 

コールセンター(サービス

課) 

情報管理課、 

外来受付 (医事課) 

病棟クラーク (医事課) 

医師、検査技師 

病棟看護師 

外来看護師 

ソーシャルワーカー

和光苑 

人数 1 名 8 名 5 名 

内訳 

事務長 介護士 (入所)、介護士 (通

所) 

看護師、支援相談員 

ケアマネージャー、事務 

作業療法士、管理栄養士 

介護士、看護師 

支援相談員 

ケアマネージャー 

作業療法士 

スーパーコート 

平野 

人数 1 名 8 名 3 名 

内訳 

施設長 副施設長、ケアマネージャー

ヘルパー主任 (介護主任) 

ヘルパーリーダー (2 名) 

ヘルパー (2 名) 、看護師 

ケアマネージャー 

看護師 

ヘルパー 

スーパーコート 

南花屋敷 

人数 1 名 8 名 5 名 

内訳 

施設長 施設長、ケアマネージャー 

ヘルパー主任 (介護主任) 

ヘルパー主任 (介護副主任) 

ヘルパーリーダー 

ヘルパー (2 名) 、看護師 

施設長 

ケアマネージャー 

看護師 

ヘルパー (2 名) 

 

また、図 2.3.1-1 に示すダイアリーメモを併用し、調査対象者は 1 回目～3 回目のインタビュ

ー期間中に問題だと感じた、スタッフ間の情報共有に関する事例について、その状況や内容を記

入した。ダイアリーメモは、インタビューにおいて、内容の想起と詳細な聞き取りを促進するた

めに使用した。 

最後に、検証インタビューは、本インタビュー対象者の一部に対して、1人当たり 30 分の聞き

取り調査を 1回実施し、主に、 

・調査結果の妥当性 

・調査手法の有効性、妥当性、問題点 

の聞き取りを行った。図 2.3.1-2 に、インタビュー調査の様子を示す。 
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日時 　2009年　（　　　）月　（　　　）日　（　　　）曜日　（　　　）時頃

問題に感じた時の状況

問題に感じた内容

　　□コミュニケーション　（スタッフ、患者、患者の家族など人とのコミュニケーション）
　　□医療機器やシステム　（医療機器、器具、電子カルテ、紙面フォーマットなどのツール）
　　□資料やマニュアル　（業務に関係する専門的な情報の取得や活用）
　　□規則や手順　（決められたルールや習慣化しているルール）
　　□施設環境や組織　（仕事や行動に影響を与える環境）
　　□経験・知識・技術　（業務に関するノウハウ、知識などの共有、伝承）
　　□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

メモ書き

問題の大きさ 　□大　　□中　　□小  

図 2.3.1-1 ダイアリーメモ 

  

図 2.3.1-2 インタビュー調査の様子 

 

(4) 調査・分析結果 

各スタッフからの聞き取りによって、それぞれが日々の業務において担当している仕事と、そ

の業務で連携を取っているスタッフを明らかにした。一例として、図 2.3.1-3 に示した恵寿総合

病院・医師の場合、午前 8 時から ICU の回診を行い、午前中は外来業務、午後は一般病棟の回診

を行い、カルテ整理は 17 時以降に行っていた。これらの業務において、担当している患者、外来・

病棟看護師と頻繁にコミュニケーションを図り、薬剤師や検査技師等のパラメディカルスタッフ

に指示を出していた。また、スタッフ同士の情報共有・指示は、電子カルテや電子オーダーシス

テムを中心に、ミーティングやカンファレンス等の対面コミュニケーション、院内 PHS (内線電

話)による遠隔コミュニケーションによって行われていた。特に、電子カルテには、患者の症状・

服薬中の薬・生活状態などを記入し、治療に関わる医師、看護師、コメディカルスタッフと情報

共有を行っていた。一方、患者-スタッフ間のコミュニケ-ションでは、診察室や病室での対面コ

ミュニケーションを中心に、問診票や検査指示カード等を活用していた。 
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11:00

12:00

13:00

14:00

15:00

16:00

17:00

18:00

19:00

20:00

所属診療科 医師カンファレンス

外来

回診（ICU）

カルテ入力
カルテ整理

データチェック

ICU，医師，看護師，MSW，リハビリカン
ファレンス（月水金）

救急担当

①ファーストコール

救急担当の医師が診
察とCTなどの検査を
実施し，専門医師に
連絡．

②セカンドコール

専門医師が診察．電
子カルテのオーダー
をチェックし，必要が
あれば追加オーダー
を出す．入院が必要
であればICUに連絡
する．

病棟回診
リハビリ

作業内容

医師

リハビリ
医師

ICU
看護師20名以上

看護師
（病棟）

療法士

薬剤師

介護士

栄養士

ケアマネ ソーシャルワーカ

金沢大学
ネットワーク

看護師
（外来）

患者
（利用者）

総務

医事
（受付）

他施設
看護師

他病院
医師

医事
入退院担当

電子カルテ
受け取る

医師

医師

所属診療科

系列組織・他組織

リハビリ関連

他施設
ソーシャルワーカ

バックヤード
その他専門職

医師 看護師専門職

バックヤード 患者

御自身

紹介状
画像転送システム

電子カルテ

検査技師

 

図 2.3.1-3 恵寿総合病院・医師の 1日の業務と連携しているスタッフ関係図 

 

各スタッフから得られた調査結果を統合し、施設ごとにサービス提供における、人、モノ、情

報、業務ごとに整理を行い、スタッフ間の情報の受け渡しや連携を、施設機能、業務プロセスご

との観点から分析した。 

まず、サービス提供において、患者・スタッフの誰から誰に情報が受け渡されているのかに着

目し、情報発信・受信マトリクスを作成した。表 2.3.1-3、表 2.3.1-4 に恵寿総合病院とスーパ

ーコート南花屋敷の事例を示す。これらの表では、◎が高頻度で、○が低頻度で情報の受け渡し

を行っていることを意味する。その結果、恵寿総合病院では医師と病棟看護師が情報発信、受信

ともに多い。しかし、その特徴は異なり、医師は治療や検査の指示の発信と、その結果や患者状

態のフィードバックが多く、看護師は入院患者を生活面から看護・支援するため、入院患者に関

する多くの情報を関連スタッフと交換していた。一方、スーパーコート南花屋敷では、介護主任

やケアマネージャーを中心に、ヘルパー、看護師、運営スタッフが相互に情報の受け渡しを図り、

入居者の健康状態や生活に関する情報を共有していた。 

 

表 2.3.1-3 恵寿総合病院における情報発信・受信マトリクス 

患者
患者
家族

医師
外来

看護師
病棟

看護師
技師 薬剤師 栄養士 療法士 MSW 医事

コール
セン 外部

患者 　 　 ◎ ◎ ◎ ○ ○ ○ ◎ ○ ○ 　 　

患者家族 　 　 ○ 　 ○ 　 　 　 　 ◎ ○ 　 　

医師 ◎ ○ ◎ ◎ ◎ 　 ○ ○ ◎ ◎ ○ ○ ○

外来看護師 ○ 　 ◎ ◎ 　 ◎ 　 　 　 　 ○ 　 ○

病棟看護師 ◎ ○ ◎ ○ ◎ ◎ ◎ ◎ ○ ◎ ○ 　 ○

技師 ○ 　 ◎ ◎ ◎ ◎ 　 　 　 　 　 　 　

薬剤師 ○ 　 ◎ 　 ◎ 　 ◎ ◎ ○ ○ ○ 　 ○

栄養士 ○ 　 ○ 　 ◎ 　 ◎ ◎ ○ ○ ○ 　 　

療法士 ○ 　 ○ 　 ◎ 　 ○ ○ ◎ ◎ 　 　 　

MSW ○ ◎ ○ 　 ◎ 　 　 　 ◎ ◎ ○ 　 ○

医事 ○ 　 ◎ ◎ ◎ ○ ○ ○ ○ ○ ◎ 　 　

コールセン
タ

○ 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 ○

外部 　 ○ 　 ○ 　 　 　 　 ○ 　 　 　

受信者

発信者
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表 2.3.1-4 スーパーコート南花屋敷における情報発信・受信マトリクス 

入居者
入居者
家族

ヘルパー
（訪問介
護、施
設）

介護主任
（サービ
ス提供責
任者）

看護師

ケアマネ
（ケアプ
ランセン
ター）

運営 事務 医師

入居者 ◎ ○ ◎ ○

入居者家族 ○ ○ ○ ◎ ◎

ヘルパー ◎ ○ ◎ ◎ ◎ ○ ○

介護主任 ◎ ○ ◎ ◎ ◎ ◎ ◎

看護師 ◎ ◎ ◎ ◎ ◎ ◎ ○

ケアマネ ○ ◎ ○ ◎ ◎ ○ ◎ ○

運営 ○ ◎ ○ ◎ ◎ ◎ ○

事務 ○ ○ ○ ◎ ◎

医師 ○

発信者

受信者

 

 

さらに、スタッフの役割を施設運営・医療・生活・家族の 4 軸に分類し、施設内での各スタッ

フの役割をマッピングすると同時に、情報発信・受信マトリクスのうち、頻度の高い情報共有を

スタッフ間の矢印で表すことで、施設におけるスタッフ連携の関係図を作成した。図 2.3.1-4 に

恵寿総合病院、スーパーコート南花屋敷におけるスタッフ間連携の関係図を示す。すると、医療

機関である恵寿総合病院では、医療寄りを意味する図の左半分を、介護施設ではスーパーコート

南花屋敷のように、生活寄りを意味する図の下半分を担当するスタッフが多いことが分かり、提

供サービスの違いを表すことができた。 

 

施設運営

生活

医療 家族

総務、サービス課、情報管理課など

医師

医事

患者

技師

薬剤師

療法士

看護師（外来）

看護師（病棟）

栄養士

MSW 患者家族

他病院医師

患者
紹介

家族要望
理解

退院時指示・報告

処置指示

処置指示

処置指示
指導依頼

指導依頼

指導依頼

処置指示

処置内容確認

精算
入院オリエンテーション

入院時
申し送り

患者要望理解診察
処置

リ
ハ
ビ
リ
指
導

検
査
、
撮
影

開業医

パラメディカル

補
助

補
助

介護施設

転院先
調整

ケアマネ、介護士
看護師、SW

退院先が在宅の
場合は調整

市役所

業者委託会社

救急隊

救急受け入れ

外部薬局

退院時連携
保険・請求関連連携

NST
薬剤・栄養の連携チーム

モニタリング
プラン更新

医療方針
希望

運営

入居者状態判断

施設運営

統計・行政対応

生活

医療

全体的要望
日常全般

クレームはまず
施設長が対応

状態判断
指示・連絡

状態相談

相談・連絡 相談・連絡

ヘルパー
（ 訪問介護、施設）

家族

もう1人の看護師

休みの日も
メールでやり取り

外部ケアマネ

書類作り
（週1）往診時にみる

往診同席
主治医意見書

状態報告
福祉用具相談

福祉用具事務所
デイ
訪問リハビリ病院

週1回電話

町内会長
役所、消防

他病院
ソーシャルワーカー

入院・入居の連絡
営業、記録

営業

営業情報

他施設長

施設長会議
相談

業者

ケアプラン

ケアマネ
（ケアプランセンター）

看護師

施設長

急変相談
薬について

日々の業務
直接間接要望

ヘルパー主任
（ サービス提供責任者）

入居者家族

面談、ケアプラン、
日々の連絡

電話・来館時対応

 

 (a) 恵寿総合病院 (b) スーパーコート南花屋敷 

図 2.3.1-4 スタッフ連携の関係図 

 

次に、サービス提供業務において、作業手順、それぞれの作業でのスタッフ間連携・情報共有

など、サービスプロセスに着目して、データの分析を行った。図 2.3.1-5 に恵寿総合病院の医療

サービス、スーパーコート南花屋敷の介護サービスの全体プロセスと、サービス提供に関与する

スタッフをまとめた。恵寿総合病院では、患者の状態によって、外来・検査・入院など分岐が多

く発生し、その状態に合わせたサービス提供が必要になっている。一方、スーパーコート南花屋

敷は、高齢者住宅、ケアプランセンター、訪問介護事業所という 3 つの組織とそこに在籍するス

タッフが連携して、介護サービスを提供していることが特徴と言える。いずれの施設においても、

業務ごとに、専門スタッフが役割分担をしていることが読み取れる。 
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患者 サービス 医事 看護師
（外来）

看護師
（病棟）

技師 薬剤師 栄養士 療法士 MSW 医師

外
来

入
院
手
続

精
算

受付

問診

診察・処置

検査

入院準備

観察・診察

退院準備

退院確認

精算

コール

処置

入院日

外来 救急 入院

検査要否

入院要否

退院可否

不要

要

不要

要

可

不可

入
院
中

退
院

入
院

入
院

検査

入院要否

 

関連がある 関連する場合がある 空間を共有する 空間を共有する場合がある  

(a) 恵寿総合病院における医療プロセスとスタッフ 

入居面談の打診

入居面談

入居審査

ケアプラン作成

入居・入居時説明

介護・処置

観察

請求

モニタリング

担当者会議

ケアプラン更新

変更必要

問題なし

その他

可
入
居
ま
で

入
居
中

他施設 入居者・家族 ヘルパー ヘルパー
副主任

ヘルパー
主任

看護師 ケアマネージャー
(ケアプランセンター)

施設長

※ ※※

入居準備

※ ※※

訪問介護計画書作成

モニタリング

訪問介護計画書更新

※※※

高齢者住宅 ケアプランセンター 訪問介護事業所

審査

可

審査

可

※ サービス提供責任者として担当 ※※ 訪問介護事業所責任者として担当

転院・退去・在宅

転
退
居

※※※※※※ ※※※

※※※夜勤時は不在

受診・入院

退院

急変 ※※※ ※※※

 

関連がある 関連する場合がある 空間を共有する 空間を共有する場合がある  

(b) スーパーコート南花屋敷の介護プロセスとスタッフ 

図 2.3.1-5 サービスの全体プロセスと提供スタッフ 

 


