
　勤務状況等 　取り組み及び目標

： ・地域医療構想から当院の役割を勘案し、実情から計画を見直していく。

： ・臨床研修センター担当医と協力し、新専門医制度等を活用することで正規雇用医師の増員を目指す。

： ・開業医など院外の医師にも広く協力を呼びかけ勤務医の負担軽減を図っていく。

　勤務者負担軽減の評価体制

・勤務者負担軽減対策委員会（委員長：院長　　委員：副院長、診療局長、看護部長、事務長等）を設置する。
・６ヶ月に１回、勤務者負担軽減対策委員会を開催し、負担軽減の成果や計画の達成状況の評価及び計画見直しを行う。

2024.9 2025.3

　初診時の予診と内容の代行入力を医師
事務作業補助者で行う

　実施出来ている。
　今後も継続して行う。

　実施出来ている。
　今後も継続して行う。

　静脈採血の実施を中央検査室で行い、
看護師・検査技師による静脈採血を行う

　実施出来ている。
　看護師、検査技師の業務分
担も継続して検討していく。

　実施出来ている。
　今後も継続して行う。
　入院案内をビデオ視聴に変
更後、事務員の負担軽減にも
繋がっている。

　メディエータのレベル向上も
あり、医療従事者と患者（家
族）との意思疎通が実施出来
ている。

　順調に実施出来ており、医
師、看護師の負担の軽減と
なっている。今後も指導の強化
に努める。

№

1

達成状況
現状・問題点 対応方針 具体的な取り組み内容

事務作業や感染対応の増加により、医師
の負担が増加している

　検査等説明の標準化を行い、実施を、看
護師、医師事務作業補助者ができるよう
検討する

・医師数
・平均当直回数

１５０床
２５名

・チーム医療、業務分担を推進し病院勤務者の負担軽減を目指す。

２０２４年度　海南医療センター勤務者負担軽減計画

・病床数

１．９回／月　（当直医　１５名）

　入院案内を事務職員が総合受付で行う

医師以外でも実施可能な業務の見直しを
行う

　重症患者に対する支援を充実し、病状説
明などの医師負担の軽減を図る

　薬剤師による服薬指導を増やす事で医
師の負担軽減を行う



2
　定期的に勉強会を開催し、医師事務作
業補助者のスキル向上を目指す

診断書等、文書の依頼が増加しており、医
師の業務が増加している

　病院全体に導入したパートナーシップ・
ナーシング・システムの成熟を図る

　先進病院での研修会に参加
し、PNSのさらなる充実を図る
など、看護部全体で取り組んで
いる。

3

№

　月に１回勉強会を行いスキル
アップすることが出来ている。

医師事務作業補助者の知識を向上し、医
師への確認を減少させる

勤務計画上、連続当直を行わない勤務体
制の構築を行う

　医師の当直スケジュール作成時に連続
当直とならないよう作成する

　実施出来ている。
　今後も継続する。

医師の当直業務における負担が増加して
いる

当直翌日の業務内容を軽減する
　医師当直の翌日は、午前中のみの勤務
となるよう配慮する

　働き方改革への対応を含め、
協議を続けていく。

2023.9 2024.3
現状問題点 対応方針 具体的な取り組み内容

達成状況

入退院患者の増加により、看護師の負担
が増加している

業務分担や業務手順の見直しを行い、看
護師の負担軽減を図る

4

　病棟毎に定期的な勉強会を行い、看護
職員・看護補助者のスキルアップを図るこ
とで、業務の効率化を目指す

　看護師の増加及び研修の強化を実施
し、病院全体での看護師の負担軽減を図
る。

　看護師の定期採用実施。
　病棟内での定期的な研修を
実施し、スキルアップに繋げて
いる。

　看護師、看護補助者のスキ
ルアップに伴い、タスクシフト・
シェアが円滑に実施出来てい
る。

　病棟間や外来間での業務共有の強化を
行い、繁忙時間帯における協力・応援体
制をさらに強化する

　病棟間、外来だけでなく、手
術室とも連携し応援体制を強
化している。

　看護補助者に対する勉強会を開催し、看
護師から看護補助者へのタスクシフトを進
める

　看護補助者のスキルアップに
伴い、タスクシフト・シェアが円
滑に実施出来ている。

5
入院患者の高齢化により在宅復帰が困難
になっている

入退院支援業務の強化と当該地域の施
設や医療機関との連携を強化する

　入院が長期化する傾向にある疾患につ
いて要因分析を行い、可能な限り早期か
らの退院支援を進める

　担当看護師の主導で、退院
支援の強化を進める。副師長・
主任がモデルケースになれる
よう支援を進めていく。

高齢者へのケアの充実を図る


