
第 16回医療安全担当者中央交流会参加者背景及びアンケート結果 

１ 参加者数：45名 

２ 背  景 

  (1)職 務 

                                （2）職 位 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  (3) 医療安全に関わる所属先 
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(5) 参加施設数及び施設規模 
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（6）医療安全管理者養成研修の受講先 

 

                                      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

２ 医療安全対策加算の申請状況 

 (1) 医療安全対策加算の取得状況 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 (2) 医療安全対策連携加算の申請状況 
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 (3) 医療安全対策加算取得施設別、医療安全対策地域連携加算申請の連携施設数 

 ①医療安全対策加算 1の施設の連携状況 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

②医療安全対策加算 2の施設の連携状況 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

３ アンケート結果 

   アンケート回収 40名（アンケート回収率 88.9％） 

（1）実践報告について、内容は理解できましたか（実践報告１～３の結果） 

 

 

 

 

（2）実践報告を聞いて、自身で何か出来そうか（複数回答） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

人数(名) 割合(%) 人数(名) 割合(%)
実践報告1 40 100.0 0 0.0 40

実践報告2 40 100.0 0 0.0 40

実践報告3 40 100.0 0 0.0 40

回答
はい いいえ 合計

人数(名)
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（3）地区に医療安全ネットワークがあった際、参加してみたいか 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（4）開催方法について 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（5）今後、本中央交流会で希望する講演内容 等 

①希望する講演 

・交流会での講演はチームステップスや医療対話など企画して頂けると院内で参考にな

ります。 

・インシデントの集計方法（何をどのように集計） 

・抑制に関すること 

・コミュニケーションエラーを防ぐ方法。 

・現場で行いやすい事例分析方法。 

・自施設は加算 2 である為、加算２の他施設の具体的な問題や課題などを情報共有した

い。（当院のように急性期、総合病院ではなくリハビリ病院など機能や診療形態が異な

る施設では医療安全に関する体制や設備が整っていない部分もあり、どのように相互

チェックや連携関係によって施設の医療安全の質の向上に繋げられるのか、など） 

・コロナ禍での医療安全研修の進め方 

・医療安全対策加算に関わる Webでの評価の有り方 

・薬剤師や放射線技師、臨床工学技士の視点から見る医療安全で、医療安全管理者が組

織横断的に実践的な対策を学びたいです。 

・院内の医療安全活動では、医師の協力が乏しく対応困ることが多い。医師の協力が得

られている施設があったら、実践方法などを聞きたい。 

・地域連携加算をどのように実施しているか 加算 1・加算 2 両方の立場の話を聞いて 

みたいです。 
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・今年度より、医療安全管理者として活動しています。コロナ禍での院内研修の企画や、

相互評価ラウンドの方法など、他施設での取り組みを知る機会が増えますと、参考に

なります。診療報酬上、求められている取り組みに関して、ご指導いただけると助かり

ます。 

・医療安全管理者として取り組んでいる内容と成果についての情報交換 

・講演とは違うかもしれませんが、テーマを募っていただき、例えば業務計画はこのよ

うにしています。報告書はこのように活用していますなど、施設の例を聞かせていた

だけたら、実践できるかと思います。 

・地域連携の際、指摘した、またされた内容で多かったもの。 

・実際にあった困難事例での対応や対策について 

・全職員対象の研修会具体例 

 

②地域連携に関すること 

・今までこの様な交流会があること自体知らず、今回参加して地区での交流会の存在を

知りました。市原地区はまだこのような連携が出来ていないので、今後立ち上げて行け

たらと思いました。 

・ネットワーク活動報告を引き続き伺って未開設の地区にとって刺激になってほしい。 

・交流会内でもあったように、地区部会での声掛けをお願いしたいです。 

・交流会では他施設の方と話をする機会でありますので、そういった場を看護協会とし

てだしていただけると、活動ができやすいと思います。 

 

③その他意見等 

・Webによる開催は参加施設が少なく残念だったが、今後も他施設の医療安全管理者と交

流機会があると良い。 

・問 7は「研修」という意味で WEB と答えましたが、この交流会だけは、集合研 修が

よさそうですね。地区毎にグループを作ったほうが率直な意見が出そうなので。 

・今後も Web研修や交流会を開催される際、是非、グループ討議をできるような内容を企

画していただけたらと思いました。Zoomの機能では、全体討議、グループ討議が可能で

す。 

・実践報告後の、ディスカッションでは、ネット環境エラーのためか、音声や画質が乱れ

上手く聞き取れないことが多々ありました。また、11:50と同時に画面が消えてしまい、

再度ログインを数回試したのですが、「時間が早いため、時間になったら再度ログイン

してください」のようなコーションが出てしまい、最後まで受講できませんでした。 

・実践報告は問題ありませんでした。交流会ですので直接顔を合わせてのディスカッショ

ンが良いと思いますが、コロナ渦ですので仕方ないと思います。開催していただき、あ

りがとうございました。 

・色々な病院の現状がわかりました。今後もこの様な会があれば参加したいと思います。

私自身も今年の１月より医療安全担当になりましたので、進め方なども参考になりまし

た。ありがとうございました。 


