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＜看護体制について＞
　令和4年度は、看護職員は常勤533名、常勤以外72名（任期付任用職員2名、会計年度任用職員55名、再任用
職員15名）の合計605名でスタートした。新型コロナウイルス感染症の医療体制として、今年度は3階北・4階
北病棟の2病棟で対応し、他の一般病棟は閉鎖することなく運営できた。COVID-19患者数の減少に伴い、6月
中旬から4階北の感染症病棟のうち21床を一般病床として運用した。7月からは一般病床を21床から51床へ拡
大予定であったが、7月下旬から第7波となったため、8月からは再び4階北は全床が感染症病棟としての運用
となった。12月の第8波の際には、COVID-19重症者の受入れのため一時的にHCUを閉鎖したが、できる限り
一般診療を縮小しないよう看護体制を整えることに尽力した。
　看護職員の確保に関しては、今年度も採用のためのPR動画を視聴できるようにホームページに掲載し、ま
た求人ポスターを交通機関に掲示した。対面での就職説明会にも参加し、感染対策を徹底して随時病院見学
も受入れた。看護学生実習は全日5名ずつ、実習時間を延長して受入れた。また就職に繋がる情報を交換する
ために、直接あるいはWebで学校訪問を行った。その結果、新卒者55名の採用に繋がった。
 　離職率については、全体として10.4％（-1.5）、新卒は14.0％（-4.2）と、前年度より低下していた。退職
理由の高い順に、1.配偶者の転居23.6％、2.適正・能力不安12.7％、3.他施設への転職、育児・子育てが各々
10.9％、4.他業種への転職9.1％、5.定年7.3％、6.同僚との関係5.5％、7.妊娠・出産、リフレッシュ、進学・留
学、夜勤負担が各々3.6％、8.転居1.8％であった。
　退職理由の傾向は前年と同様で、経験年数5～10年目の職員の退職数が最も多かった。配偶者の転居を理由
としての退職はやむをえないが、看護の質の維持・向上のためには、他施設や他業種への転職を理由に退職
することを回避しなければならない。経験年数5～10年目は主事昇格の時期となるため、組織の果たす役割を
知ることで自身の職責を理解し、部署の業務の中心推進者および中堅職員として応用力を習得することを目
的として、今年度より看護部長が講義を行った。働き続ける目的を新たに提示することにより、今後、人材
定着の一助となることを期待したい。

＜看護部運営計画について＞
〈看護部運営計画〉
期間：平成30年から令和4年5年間の総括
基本目標：市民の生活を視野に入れた連続性のある看護を推進し、看護の質の向上を図る。
Ⅰ．看護の質の向上
　質の高い看護の提供・看護スタッフの確保に関して、毎年47～62名の採用に対して全体の離職率が10.3～
11.9％であり、定着の傾向ではあるが、定数充足には至らなかった。専門・認定看護師の活用に関しては、
院内外で必要に応じて依頼され活動できていた。特に感染管理認定看護師は地域の施設からの相談業務が多
く、タイムリーな対応に努めた。看護職の教育体制の充実・新人臨床研修制度に関しては、満足度はあった
が、新型コロナウイルス感染症の影響があり、令和2・3年度の新卒の離職率は18％、14％と高くなっていた。
これについては課題となる。
・キャリア教育の充実と院外オープン化に関しては、令和2年度から対面研修が実施できない時期があり、院

内ではeラーニングを活用して実施し、院外に対してもeラーニングを視聴できるように案内した。
・専門・認定看護師育成の推進に関しては、この5年間で乳がん看護認定看護師、家族看護専門看護師、老人

看護専門看護師、集中ケア認定看護師、皮膚排泄ケア認定看護師（特定行為研修終了）が新たに認定取得
し、および感染管理認定看護師が特定行為研修を修了した。今後の課題は、必要な分野に複数名及び次世
代の育成を計画的に進めていくことである。

・看護研究の推進・充実に関しては、多職種とのチーム活動や事例研究等の成果を学会で発表した。
Ⅱ．地域連携の推進
①看看・看介連携の推進・強化に関しては、年1回豊中市内の訪問看護ステーションの看護職と病院の看護
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職とで、Web上で情報交換を行った。
　退院支援の推進　・入院前予約センター・療養支援センターの拡大・充実に関しては、クリニカルパスを
使用して全身麻酔で治療を受ける患者に対して、外来通院中に早期に介入した。脳卒中センターが療養相談
の窓口を開設し､ 活用した。
 ・全世代型地域包括ケアシステムを踏まえたチーム医療の推進に関しては､ 産科病棟で産後ケア事業を推進

した。小児虐待早期発見・予防につなげるために、養育支援チームの立ち上げに協力した。また、認知症
の患者が入院治療を適正かつ安心して受けられるように、計画的に職員が認知症ケア加算に関わる研修を
受講し、次年度のチーム活動につなげた。

Ⅲ．顧客サービス向上
①患者満足度の向上　患者への接遇向上・療養環境への配慮に関しては、年1～2回接遇研修の実施、部署毎

に患者からの投書を振り返り、今後の対応につなげた。
②地域への貢献　看護職による外部研修に関しては、大阪府看護協会及び他施設からの依頼で、認定・専門

看護師、認定看護管理者が講師として活動した。
③ワークライフバランスの推進、多様な勤務形態の検討、職員の健康管理・計画年休の取得に関しては、こ

の5年間を通して育児短時間制度を利用した職員は平均4～5名/年であった。勤務状況に合わせて、夜勤専
従制度を活用して夜勤負担軽減を図った。男性の育児休業制度も3名が利用した。長期療養していた職員
が、体調に合わせて職場復帰できるように産業医とも連携して調整できた。計画年休取得も5年前は平均
4.9日であったのに対して、令和4年度は平均13.1日取得できた。

④キャリアアップ支援に関しては、認定・専門看護師及び認定看護管理者研修の研修費を助成する制度を確
立した。

Ⅳ．看護業務の効率化・合理化
①診療報酬の適正な算定、病床管理の効果的な運用、コスト意識を高めるに関しては、平成30年5月からの人

工透析を週6回稼働、また令和元年月からの脳卒中集中治療室の開設に向けた体制作りに尽力した。令和4
年には夜間における看護職の業務負担軽減の取組みにより、看護職員夜間16対1配置加算及び夜間100対1
急性期看護補助体制加算を取得した。
　がん診療連携拠点病院として、今後のゲノム医療に重要となる遺伝カウンセラー育成のため、看護部よ
り1名人選し、令和5年から進学予定である。
　病床管理の効果的な運用を行うために、看護師長を毎年交替でベッドコントロールセンタ―に配置し、
外来・救急・病棟の看護師長と連携して、できる限り緊急入院を断ることなく受入れた。
　コスト意識を高めるために、主事・主査に昇格した職員に対して管理的視点で看護を実践できるように
組織や経営に関する研修を行い、看護部全体で意識を高めた。

②看護職の業務負担軽減、病棟補助員の活用、業務改善・効率化の推進に関しては、業務担当副看護師長が、
緊急入院の多い尿路感染症・肺炎・誤嚥性肺炎の内科系クリニカルパスを作成し、外科系のクリニカルパ
スについては見直しを行った。令和2年度は寝衣・タオル・日常ケア用品・オムツ等をセット化した入院
セットを導入した。令和3年度は12月からバイタルターミナルシステムを導入した。病棟補助員が看護周辺
業務に集中して取り組めるように、清拭用のディスポタオルの導入を行った。また病棟補助員の業務拡大
として、点滴挿入された患者の車椅子搬送について研修を行い、実施許可を得た者から実施開始とした。
看護事務補助員も採用し、入院時の患者情報の入力、スキャン処理をできるように指導した。また、コロ
ナ禍で面会制限となったために、家族が行っていた入院中の患者の荷物整理や退院準備を行うなどの業務
に対応し、負担軽減に繋がった。令和4年度は派遣夜間病棟補助員の採用を4月より開始し、5月より夜間
100対１急性期看護補助体制加算の施設基準を満たすことができた。現在、夜間病棟補助員として16時～23
時の対応者を6名、16時～翌8時の対応者を6名雇用でき、7対1病棟にほぼ配置できた。夜間配置により、消
灯以後も看護師とともに患者ケア（体位変換、おむつ交換など）を行えるようになり、また患者の見守り
なども依頼できるようになったため、看護師は記録等の業務に集中できるようになった。看護事務は2名追
加採用できた。
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1.　看護部委員会

委員会名 目　　　的
看護の質向上委員会 看護の質向上をめざし、効果的かつ効率的に業務を遂行するために評価・改善

し、患者の立場に立った、誠実で質の高い看護を提供する。
教育委員会 高い看護実践能力を獲得するための効果的な教育プログラムを企画・運営し、

優れた専門職業人を育成する。
記録委員会 看護実践、評価に役立てるため看護記録の充実を図り、記録全般の検討、調

整、指導を行う。
看護安全管理委員会 発生したインシデントについてインシデント内容を調査、分析し、必要な対策

を講じることで看護部におけるインシデントの発生を防止する。
キャリア開発委員会 専門看護師・認定看護師が、専門的役割を発揮し、組織の中で活動することを

支援する。
看護補助業務委員会 病棟補助員の教育を企画し、知識・技術の向上をはかり、看護補助業務ができ

る人材の育成をはかることや看護師と効果的な協働ができる。
看護研究推進委員会 看護の質向上をめざし、院内の看護研究の充実、推進を図る。
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2.　委員会報告

教育委員会
　年間計画に基づき卒後必須研修、役割研修、院内講義45研修を実施し、参加人数は1,911人であった。研修
では、前年度に引き続き感染対策の実施と研修時間の短縮を検討しながら研修目的を達成するため研修計画
を立案した。院内講義「演題発表会・専門認定活動報告」では、専門看護師による「看護倫理」研修を実施
した。看護師が抱くジレンマの事例に対して倫理4原則をもとに介入を考える内容であった。受講者の研修後
アンケートでは、「倫理に対する苦手意識があったが、倫理やジレンマに対してどのように考えれば良いか理
解できた」「看護を語れる場が楽しかった」など、ジレンマや看護観について語り合いながら看護倫理を学ぶ
ことができた研修となった。教育委員主催研修では「要約力」をテーマに実施した。看護師が日頃より難し
いと感じている「申し送り」事例を提示し、どのように要約するのかを講義とグループワークで検討した。
今年度は、受講生のレディネスやニードに着目し、研修での学びを看護ケアに繋げる研修内容の検討に取り
組んだ。

キャリア支援担当副師長会
　年間活動として、「既卒採用者及び配置転換後スタッフのサポート体制」の検討を問題解決フレームワーク

「PDP」（Problem-Discovery Process）を用いて実施した。コロナ禍において、度重なる業務内容の変更など
により、既卒採用者及び配置転換者への支援が十分でなかった背景がある。結果、既卒採用者及び配置転換
後スタッフのサポートとしては、メンタルヘルスの支援が不足していたことが明らかとなり支援手順の見直
しと実践を行った。令和4年度の既卒採用者及び配置転換スタッフの離職率は4.25％（前年比－10.03ポイン
ト）と減少した。引き続き、副師長による支援の充足を図り看護実践の中心となるスタッフのキャリア支援
に努める。
　院内研修では、卒3「事例研究」、卒2「重症化リスクアセスメント」「臨床推論」、役割研修「匠」「実習指
導者」を担当した。成人学習、経験学習サイクルを基に研修計画を立案し、受講生が継続した学びを得られ
るよう実施した。各研修の満足度はおおむね高かった。

新人教育担当副師長会
　卒後1、2年目看護師に対し、年間教育計画にそって部署内教育および集合教育を行った。スタッフの成長
を部署全体で支援できるよう、集合教育と部署内教育の効果的な連動を重視し取り組んだ。今年度からシャ
ドー研修を取り入れ、新人看護職員が、職場スタッフのサポートを受けて、職場環境に慣れ、自ら学び看護
実践につなげる事ができるよう支援した。新採用看護職員および指導者からの評価に基づき、次年度も継続
していく。令和5年度の病棟編成の機会に、各部署の新採用看護職員教育計画を改訂した。

キャリア開発委員会
　11月の専門認定看護師連絡協議会を含め、5回の会議を実施した。①キャリア研修では、前年度同様eラー
ニングのコンテンツ作成へのサポートを行い、全分野計画どおりの日程で実施でき、1研修40～150名の受講
者の確保に貢献した。また、集合研修として協議会メンバーで「合同事例検討会」の企画・実施し、認定・
専門看護師の専門的なアセスメントや思考過程、具体的な活動内容を周知する機会として貢献できた。多分
野合同で企画・準備する過程では多分野の専門性を学び合う機会となり、連携の幅を広げることにつながっ
た。②専門・認定看護師連絡表および認定・専門看護師の活動の手引きを作成し、院内で円滑に活動できる
よう整備した。

看護研究推進委員会
　会議は5回開催した。看護研究を身近なものとし、研究に触れる機会を持てることを目的としているニュー
スレターは「委員会で実施したアンケート調査の結果分析」「量的研究の進め方」「研究を行う上での倫理」
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の3号を発行した。看護研究を実施する際に参考となるよう、研究の進め方や学会発表の進め方の資料を作成
し、院内ホームページに掲載する準備をすすめており、次年度も継続して取り組む予定である。次年度リニ
ューアル予定の当委員会ホームページに掲載予定である。

記録委員会
　看護記録の充実を図ることを目的に、監査委員と協働し監査実施率の上昇をめざした。各部署の監査委員
に対しては、前年度の監査実施率と各項目の達成率から目標値を設定した活動計画の支援を行った。各部署
の監査率は上昇し、カンファレンス開催の意義や看護実践を適切に記録する必要性の周知を図ることができ
た。
　卒1研修「看護記録」では、「看護記録を正しく記録できる」、「看護過程が見える記録とは何かを理解でき
る」を目標に実施した。研修では、看護計画の立案から実践記録までの理解をすすめ、研修後は監査委員に
よる看護記録の実践と評価を実施した。監査委員には、卒１研修後の看護記録・看護計画の立案のOJTを依
頼し、看護記録の質向上に努めてもらった。研修後のOJTを監査委員に依頼する事で、監査委員としての役
割達成に繋げることができたと考える。

看護の質向上委員会
　看護の質的向上をめざし、効果的かつ効率的に業務を遂行することを目的に、業務改善・挨拶推進運動に
ついて部署毎に活動した。業務改善では時間外勤務の短縮や多職種との協働に取り組み、夜間看護補助員の
業務マニュアルの作成や保育士の看護業務への参加、放射線科における静脈注射院内認定看護師の導入など
に成果を認めた。挨拶推進運動では、引き続き標語の提示と呼称で定着につなげた。また、今年度は公益社
団法人日本医療評価機構が提供する「患者満足度・職員やりがい度活用支援プログラム」を活用し、看護師
やりがい度調査を実施した。集計・分析が自動的に行えることで調査対象者の拡大も行え、多施設とのベン
チマーク分析が行えるなど評価や課題がわかりやすくなった。結果、全国の平均値と比べやりがい度が高い
のは、「雰囲気や人間関係」「学習や成長」に関連する項目であった。しかし、「勤務条件」「処遇条件」に関
連する項目ではやりがい度は低く、様々な勤務形態のスタッフや他職種の活用、タスク・シフト／シェアの
推進が課題であることが分かった。

業務担当副師長会
　今年度は、重症度、医療・看護必要度、クリニカルパスと感染対策、タスク・シフト／シェアのチームで
活動した。重症度、医療・看護必要度チームは、令和4年度診療報酬改定に伴い、記録のテンプレートの追
加・修正を行なった。また、全職員に向けた伝達講習では、変更点を周知できるよう修正し、eラーニングや
ナーシングスキルを活用し実施した。
　新人研修では研修後に患者3名の看護必要度を評価する事後課題を取り入れ、学びを深めることができた。
クリニカルパス（以下パス）チームは、パスの正しい使用方法と知識の充実を目標にパス終了率の向上に取
り組んだ。結果、パス終了率は68％から93％へ改善できた。感染対策チームでは手指衛生遵守率向上をめざ
し、看護師、助産師に「看護師の手指衛生に関する組織風土尺度」Ver.1.0を用いてアンケートを実施した。
調査結果を各部署にフィードバックし、問題点の把握や指導につなげた。タスク・シフト／シェアチームは、
タスク・シフト／シェアについての伝達講習を全部署に実施した。また、ナーシングスキルの受講を推進す
るなど知識の充実に努めた。

看護補助業務委員会
　今年度から、急性期一般病床に対し夜間看護補助者が配置された。夜間の補助業務を整備していくととも
に、日中の補助業務の一部を夜間に付け替えるなどの業務整理を行った。これにより日中の補助者業務の拡
大が可能となり、酸素投与中の患者の車椅子搬送および酸素ボンベの取り扱いに関する研修を行ったうえ
で、業務を委譲することができた。また、夜間補助者には、新たに集合研修の機会を設けた。
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　ほか、労働安全の視点から補助業務の見直しを行なった。危険を伴う業務として、高所にある戸棚への収
納作業があったため、新規にロッカーを設置することとした。また、安全な業務への意識づけができるよう、
補助員用のインシデントレポート用紙の改良を行なった。

看護安全管理委員会
　看護師が身体抑制を行う背景として、高度医療をうける患者の高齢化、看護師の身体抑制を行うことにジ
レンマがありながらも、身体抑制に関する抵抗感の低い職場風土があることが明らかになった。そこで、朝
の5分を活用し、身体抑制に変わる看護ケアについて検討する安全対策カンファレンスを開催し、看護の力で
抑制をなくし、成功体験で看護の楽しさ・やりがいに繋げる「市立豊中病院抑制をなくそう運動」を開始し
た。身体抑制カンファレンスの開催方法や討議内容を検討し、カンファレンス内容が共有できる記録のテン
プレート作成に取り組み、身体抑制に対して抵抗感の高い職場風土作りに着手した。



－ 224 －

診療部門の現況と研究研修事項
Ⅳ　看護部の現況と研究研修事項

3.　在職者分析

1）平均年齢および平均在院年数

（1）令和4年度

年齢別
職種別

採　　　用 退　　　職 在　　職　　者

人数 平均年齢 経験年数 人数 平均年齢 経験年数 人数 平均年齢 経験年数

看護師
助産師

人 歳 年 人 歳 年 人 歳 歳

53 25.0 1.8 41 33.0 9.9 524 36.6 13.1

（2）過去5年間の比較

年度別
項　　
　目　
　　別

職種別

平成30年度 令和元年度 令和2年度 令和3年度 令和4年度

総

数

平
均
年
齢

在
職
年
数

総

数

平
均
年
齢

在
職
年
数

総

数

平
均
年
齢

在
職
年
数

総

数

平
均
年
齢

在
職
年
数

総

数

平
均
年
齢

在
職
年
数

看護師
助産師

人 歳 年 人 歳 年 人 歳 年 人 歳 年 人 歳 年

507 35.4 10.2 503 35.4 10.2 512 35.6 10.3 527 36.3 12.9 524 36.6 13.1

（3）勤続年数

（4）年齢別構成
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4.　現任教育

1）　院内における教育
（1）　院内教育計画

４月 ５月 ６月 ７月 ８月 ９月 10月 11月 12月 １月 ２月 ３月

卒
後
必
須
研
修

卒
１
年
目

心電図（自由参加）

オリエンテーション                    
基礎看護技術演習 11 社会人基礎力 22 救急蘇生 6 看護記録① 10

コミュニ
ケーショ
ンスキル

②

21 考えて行動する基礎看護 5 半年の振り返り 3
（祝）褥瘡評価　 6 フィジカルアセスメント 11 専門職としての看護師の役割 8

24
救急蘇生フォローアップ

（どちらかに参加）　 8 看護記録②

シャドーイング 31 メンタルヘルス 29 コミュニケーションスキル① 19 医療安全
18
25

必要度
（どちらか
に参加） ローテーション研修 

14
18 倫理の基礎（どちらかに参加） 24 １年の振り返り

卒
２
年
目

25 重症化リスクのアセスメント

事例を各自で読む 

13 達人への道① 2
6

事例から考える看護①
（どちらかに参加）

19
28

事例から考える看護②
（どちらかに参加） 21 達人への道②（シャドー研修実

施後の研修）
15
21

事例から考える看護③
（どちらかに参加）

卒
３
年
目

3
7 事例から考える看護④

24
25
30

「事例から考える看護」
発表会

7
14
15

「事例から考える看護」発表会
15 リーダーシップ①

臨床推論（各部署で）「状態の変化を見抜く」事例発表が終われば開始する

役
割
研
修

リ
ー
ダ
ー

シ
ッ
プ　 27 リーダーシップA②

リーダーシップB④ 20

リーダーシップAフォローアップ
③
リーダーシップBフォロ－アップ
⑤

継
続
看
護

29 継続看護②

指
導
者
研
修

プ
リ
セ

プ
タ
ー

12 プリセプターフォローアップ 18 プリセプター

匠 3
匠 フ ォ
ロ ー ア
ップ

25 匠

実
習
指
導

9 実習指導の基本 10 実習指導の実際

管理

院内講義 30 看護の動向 14 継続看護① 病院の経営 25 演題発表会＋専門認定活動報告 22 教育委員発表会

キ
ャ
リ
ア
研
修

感染管理 感染対策の必要性を考える（e：6～7月公開） 病気で気をつける微生物を学ぶ（e：8～9月公開） 26
臨床推論につながる感染症の基礎
知識 
研修室（15:00～16:00）

高齢者
看護

せん妄看護の基礎（e：1～2月公開）

認知症看護の基礎（ナーシングスキル：年間とおして受講可能）

糖尿病
看護

知っておきたい糖尿病看護の基礎知識①
（e：7～8月公開） 知っておきたい糖尿病の基礎知識②（e：11～12月公開） 31

その人らしさを尊重する
糖尿病看護
研修室（15：00～16：00）

手術看護 手術出棟と全身麻酔後の観察（e：5～6月公開） 新たな治療：肥満手術について学ぼう
（e：7～8月公開） 術式別観察ポイント（e：1～2月公開）

摂食嚥下 口腔ケアの基礎知識（e：5～6月公開） 4 摂食嚥下の基礎知識①
研修室（14:30～15:30) 7 摂食嚥下の基礎知識②

研修室（14:30～15:30)

家族看護 家族看護の基礎（e：4～5月公開）
　

16
家族を理解しよう
～家族アセスメント～
研修室（15：00～16：00）

皮膚排泄
ケア 15 創傷ケア　応用編

研修室（15：00～16：00） ストーマケアの基礎（e：7～8月公開） スキン－テアの予防ケア（e：11～12月公開） 失禁関連皮膚炎の予防ケア（e：1～2月公開）

脳卒中
リハ 脳卒中患者を発見したら時間が勝負 　（e：9～10月公開） 8

脳卒中患者の観察方法をマスタ
ーしよう　
研修室（15:00～16：00）

集中ケア ショックと侵襲について 　（e：9～10月公開） 体温管理、発熱時のケア（e：11～12月公開） 19 事例から考える敗血症管理
研修室（15：00～16：00)

慢性
心不全 知って得する！心不全の基礎知識 　 　（e：9～10月公開） 22

心不全パンデミックに備えたケ
アを考えよう　
研修室（15：00～16：00）

がん看護

放射線療法の基礎（e：6～7月公開） がん看護　知っておくべきポイント（e：11～12月公開） 放射線療法に伴う有害事象のケア（e：1～2月公開）

がん薬物療法の基礎（e：4～5月公開） がん薬物療法の急性毒性①（アレルギー）
（e：7～8月公開） がん薬物療法の急性毒性②（血管外漏出）（e：10～11月公開） がん薬物療法の副作用（e：1～2月公開）

緩和ケアの基礎（e：5～6月公開） 痛みの特徴・鎮痛薬の基礎と看護 　（e：9～10月公開） 学ぼう！がん看護の基本（e：11～12月公開） 16 患者の療養を支える看護
研修室（15：00～16：00）

がん薬物療法の基礎（ナーシングスキル：4～9月公開）

合同研修 9 合同事例検討会
講堂（17：00～18：00）

管
理
研
修

看護協会
ファースト　　5／1７～6／30（3／10～3／24） ファースト　　7／20～8／31（4／25～5／9） ファースト　12／6～1／31（8／29～9／12）

セカンド　　5／31～8／10（3/28～4／11） セカンド　 　8／30～11／9（6／13～6／27） セカンド　11／29～2／8（8／8～8／22）
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4.　現任教育

1）　院内における教育
（1）　院内教育計画

４月 ５月 ６月 ７月 ８月 ９月 10月 11月 12月 １月 ２月 ３月

卒
後
必
須
研
修

卒
１
年
目

心電図（自由参加）

オリエンテーション                    
基礎看護技術演習 11 社会人基礎力 22 救急蘇生 6 看護記録① 10

コミュニ
ケーショ
ンスキル

②

21 考えて行動する基礎看護 5 半年の振り返り 3
（祝）褥瘡評価　 6 フィジカルアセスメント 11 専門職としての看護師の役割 8

24
救急蘇生フォローアップ

（どちらかに参加）　 8 看護記録②

シャドーイング 31 メンタルヘルス 29 コミュニケーションスキル① 19 医療安全
18
25

必要度
（どちらか
に参加） ローテーション研修 

14
18 倫理の基礎（どちらかに参加） 24 １年の振り返り

卒
２
年
目

25 重症化リスクのアセスメント

事例を各自で読む 

13 達人への道① 2
6

事例から考える看護①
（どちらかに参加）

19
28

事例から考える看護②
（どちらかに参加） 21 達人への道②（シャドー研修実

施後の研修）
15
21

事例から考える看護③
（どちらかに参加）

卒
３
年
目

3
7 事例から考える看護④

24
25
30

「事例から考える看護」
発表会

7
14
15

「事例から考える看護」発表会
15 リーダーシップ①

臨床推論（各部署で）「状態の変化を見抜く」事例発表が終われば開始する

役
割
研
修

リ
ー
ダ
ー

シ
ッ
プ　 27 リーダーシップA②

リーダーシップB④ 20

リーダーシップAフォローアップ
③
リーダーシップBフォロ－アップ
⑤

継
続
看
護

29 継続看護②

指
導
者
研
修

プ
リ
セ

プ
タ
ー

12 プリセプターフォローアップ 18 プリセプター

匠 3
匠 フ ォ
ロ ー ア
ップ

25 匠

実
習
指
導

9 実習指導の基本 10 実習指導の実際

管理

院内講義 30 看護の動向 14 継続看護① 病院の経営 25 演題発表会＋専門認定活動報告 22 教育委員発表会

キ
ャ
リ
ア
研
修

感染管理 感染対策の必要性を考える（e：6～7月公開） 病気で気をつける微生物を学ぶ（e：8～9月公開） 26
臨床推論につながる感染症の基礎
知識 
研修室（15:00～16:00）

高齢者
看護

せん妄看護の基礎（e：1～2月公開）

認知症看護の基礎（ナーシングスキル：年間とおして受講可能）

糖尿病
看護

知っておきたい糖尿病看護の基礎知識①
（e：7～8月公開） 知っておきたい糖尿病の基礎知識②（e：11～12月公開） 31

その人らしさを尊重する
糖尿病看護
研修室（15：00～16：00）

手術看護 手術出棟と全身麻酔後の観察（e：5～6月公開） 新たな治療：肥満手術について学ぼう
（e：7～8月公開） 術式別観察ポイント（e：1～2月公開）

摂食嚥下 口腔ケアの基礎知識（e：5～6月公開） 4 摂食嚥下の基礎知識①
研修室（14:30～15:30) 7 摂食嚥下の基礎知識②

研修室（14:30～15:30)

家族看護 家族看護の基礎（e：4～5月公開）
　

16
家族を理解しよう
～家族アセスメント～
研修室（15：00～16：00）

皮膚排泄
ケア 15 創傷ケア　応用編

研修室（15：00～16：00） ストーマケアの基礎（e：7～8月公開） スキン－テアの予防ケア（e：11～12月公開） 失禁関連皮膚炎の予防ケア（e：1～2月公開）

脳卒中
リハ 脳卒中患者を発見したら時間が勝負 　（e：9～10月公開） 8

脳卒中患者の観察方法をマスタ
ーしよう　
研修室（15:00～16：00）

集中ケア ショックと侵襲について 　（e：9～10月公開） 体温管理、発熱時のケア（e：11～12月公開） 19 事例から考える敗血症管理
研修室（15：00～16：00)

慢性
心不全 知って得する！心不全の基礎知識 　 　（e：9～10月公開） 22

心不全パンデミックに備えたケ
アを考えよう　
研修室（15：00～16：00）

がん看護

放射線療法の基礎（e：6～7月公開） がん看護　知っておくべきポイント（e：11～12月公開） 放射線療法に伴う有害事象のケア（e：1～2月公開）

がん薬物療法の基礎（e：4～5月公開） がん薬物療法の急性毒性①（アレルギー）
（e：7～8月公開） がん薬物療法の急性毒性②（血管外漏出）（e：10～11月公開） がん薬物療法の副作用（e：1～2月公開）

緩和ケアの基礎（e：5～6月公開） 痛みの特徴・鎮痛薬の基礎と看護 　（e：9～10月公開） 学ぼう！がん看護の基本（e：11～12月公開） 16 患者の療養を支える看護
研修室（15：00～16：00）

がん薬物療法の基礎（ナーシングスキル：4～9月公開）

合同研修 9 合同事例検討会
講堂（17：00～18：00）

管
理
研
修

看護協会
ファースト　　5／1７～6／30（3／10～3／24） ファースト　　7／20～8／31（4／25～5／9） ファースト　12／6～1／31（8／29～9／12）

セカンド　　5／31～8／10（3/28～4／11） セカンド　 　8／30～11／9（6／13～6／27） セカンド　11／29～2／8（8／8～8／22）
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（2）対象別教育内容と参加状況
卒後コース

対　　象 研　修　名 参加人数

新 規 採 用 者 総合オリエンテーション 1,292
卒 後 １ 年 目 社会人基礎力 49

メンタルヘルス 48
救急蘇生 47
コミュニケーションスキル① 47
看護記録① 47
医療安全 48
コミュニケーションスキル② 45
看護必要度 48
考えて行動する基礎看護 47
半年の振り返り 45
倫理の基礎 43
褥瘡評価 44
フィジカルアセスメント 38
専門職としての看護師の役割 39
救急蘇生フォローアップ 41
看護記録② 45
１年の振り返り 45

卒 後 ２ 年 目 重症化リスクのアセスメント 36
達人への道① 36
事例から考える看護① 33
事例から考える看護② 34
達人への道② 28
事例から考える看護③ 25

卒 後 ３ 年 目 事例から考える看護④ 47
リーダーシップ①マインド 40

リ ー ダ ー シ ッ プ リーダーシップA② 11
リーダーシップB③ 7
リーダーシップAフォローアップ④ 10
リーダーシップBフォローアップ⑤ 7

継 続 看 護 院内講義：継続看護① 73
継続看護② 8

プ リ セ プ タ ー プリセプターフォローアップ 32
プリセプター 38

匠 匠フォローアップ 15
匠ナース 18

実 習 指 導 実習指導の基本 14
実習指導の実際 14

合　計 2,584
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キャリアコース

分　野 テーマ 参加人数
皮膚排泄ケア 創傷ケア　応用編 8

摂食嚥下
摂食嚥下の基礎知識① 6
摂食嚥下の基礎知識② 5

感染管理 臨床推論につながる感染症の基礎知識 8
家族看護 家族を理解しよう　～家族アセスメント～ 9
脳卒中リハ 脳卒中患者の観察方法をマスターしよう　 4
慢性心不全 心不全パンデミックに備えたケアを考えよう　 0
集中ケア 事例から考える敗血症管理 0
糖尿病看護 その人らしさを尊重する糖尿病看護 5
がん看護 患者の療養を支える看護 0
合同研修 合同事例検討会 41

合　計 86

eラーニング研修

公　開 テーマ 受講者
4～5月 家族看護の基礎 85
4～5月 がん薬物療法の基礎 67
5～6月 手術出棟と全身麻酔後の観察 78
5～6月 口腔ケアの基礎知識 127
5～6月 緩和ケアの基礎 102
6～7月 感染対策の必要性を考える 154
6～7月 放射線療法の基礎 74
7～8月 新たな治療：肥満手術について学ぼう 88
7～8月 安全な食事介助とは 88
7～8月 知っておきたい糖尿病の基礎知識① 64
7～8月 ストーマケアの基礎 86
7～8月 がん薬物療法における急性毒性①（アレルギー） 100
8～9月 病院で気をつける微生物を学ぶ 44
9～10月 ショックと侵襲について 75
9～10月 脳卒中患者を発見したら時間が勝負 110
9～10月 知って得する！心不全の基礎知識 101
9～10月 痛みの特徴・鎮痛薬の基礎と看護 114
10～11月 がん薬物療法における急性毒性②（血管外漏出） 54
11～12月 体温管理、発熱時のケア 44
11～12月 知っておきたい糖尿病の基礎知識② 67
11～12月 スキン-テアの予防ケア 147
11～12月 がん看護　知っておくべきポイント 66
11～12月 学ぼう！　がん看護の基本 67
１～2月 せん妄看護の基礎 144
１～2月 術式別観察ポイント 72
１～2月 失禁関連皮膚炎の予防ケア 111
１～2月 放射線療法に伴う有害事象のケア 50
１～2月 がん薬物療法の副作用 77
合　計 2,456
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（3）院内講義

年月日 講義内容 講　　師 参加人数
令和4年6月30日 看護の動向 副院長兼看護部長 藤田幸恵 62
令和4年9月14日 継続看護① 73
令和4年10月24日 病院の経営 事務局長 大東幹彦 57
令和5年1月25日 看護倫理 二宮由紀恵、小池万里子、濱田紀子、

山口　望
45

令和5年3月22日 教育委員発表会 64
合　計 301

（4）事例から考える看護発表会	 ４回開催 参加人数：318人

2）院外における研修・学会など参加状況

主　　催 内　　容 開催地 受講人数
大阪府看護協会 認知症高齢者の看護実践に必要な知識 大阪 9

看護補助員の活用推進のための看護管理者研修 大阪 12
短期研修 大阪 98
看護管理者研修 大阪 6

豊中市 短期研修 大阪 22
管理者研修 大阪 23

合　　計 170

主　　催 学会名 開催地 受講人数
大阪府看護協会 第10回大阪府看護学会（WEB） 大阪府 37
日本医療マネジメント学会 日本医療マネジメント学会学術総会 兵庫県 4
日本癌治療学会 日本癌治療学会学術集会 兵庫県 2
日本がん看護学会 日本がん看護学会学術集会（WEB） 2
日本CNS看護学会 日本CNS看護学会（WEB） 1
日本肥満学会 日本肥満症治療学会学術集会 沖縄県 1
日本循環器学会 日本循環器学会学術集会（WEB） 1

合　　計 48

3）　院外における教育活動
学術・研修活動（市立豊中病院主催・共催・その他）

◎市立豊中病院主催・共催
■大阪府看護協会　2022年度　認定看護管理者教育課程　ファーストレベル

ファーストレベル演習
木本正美 大阪市、公益社団法人　大阪府看護協会　　参加者：約80名
 令和4年6月1日、6月15日、6月29日、8月3日、8月17日、8月31日、12月21日、令和5年1月11日、1月31日

■2022年度認定看護管理者教育課程サードレベル
応募小論文評価

藤田幸恵 大阪市、公益社団法人　大阪府看護協会 令和4年6月29日
■第27回日本緩和医療学会学術大会

「がん治療に伴う口腔粘膜炎の治療とケア」
小池万里子 兵庫県　神戸市、神戸国際展示場 令和4年7月1日
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■2022年・2023年度大阪府看護協会
開催学会の「一般演題」抄録選考委員

山口　望 大阪市、ナーシングアート大阪 令和4年7月1日－令和6年3月31日
■2022年度大阪府看護協会研修

「組織で取り組む感染管理①」
鈴木徳洋 大阪市、ナーシングアート大阪　　参加者：80名 令和4年8月19日、12月4日

■日本看護協会　令和4年度特定行為研修
「感染に係る薬剤投与関連：感染に係る薬剤投与の管理の実際」

鈴木徳洋 兵庫県　神戸市、神戸研修センター　　参加者：34名 令和4年9月28日
■大阪府看護協会　令和4年度大阪府受託事業「災害時に協力できる看護師のための研修」

「日常生活における基本的な感染対策」
赤瀬　望 
　　大阪市、ナーシングアート大阪　　参加者：100名　 令和4年10月24日、12月5日、令和5年1月19日

■箕面市立病院ELNEC-Jコアカリキュアム看護師育成プログラム
エンド・オブ・ライフ・ケアにおける看護、痛み・症状マネジメント、エンド・オブ・ライフ・ケアに
おける倫理的問題など、エンド・オブ・ライフ・ケアにある患者さんとご家族に必要なケア

西浦志保 箕面市、箕面市立病院　　参加者：30名 令和4年10月29日、11月5日
■2022年度家族看護オンラインフォーラム

「家族とのかかわりの場面から支援のあり方を考える」
山口　望 羽曳野市、大阪公立大学　　参加者：50名 令和4年11月12日

■豊中市病院連絡協議会看護部長会
「中間管理職として、問題解決思考のプロセスを学ぶ」

木本正美 豊中市、市立豊中病院　　参加者：29名 令和5年1月14日
■日本看護協会　令和4年度特定行為研修

「感染に係る薬剤投与関連：感染に係る薬剤投与の管理の実際」
鈴木徳洋 兵庫県　神戸市、神戸研修センター　　参加者：11名 令和5年2月3日

■令和4年度紉視床高齢者家族教室講演
「介護者の心ケアについて」

柴田明日香 豊中市、豊中市生活情報センターくらしかん　　参加者：30名 令和5年2月6日
■市立豊中病院　地域連携WEBセミナー　◎

「高齢者のスキンケアについて」
曽根光子 豊中市、市立豊中病院　　参加者：約19名 令和5年2月9日

■第37回日本がん看護学会学術集会　教育セミナー11
「知っておきたい、治療期の食欲不振・体重減少ケア～がん悪液質治療を考える～」

秦真由美 神奈川県　横浜市、パシフィコ横浜 令和5年2月25日、2月26日
■第2回Toyonaka AYAトーク　◎

「リラクゼーション法」
大石恵里 豊中市、市立豊中病院　　参加者：約3名 令和5年3月17日

4）　院外活動
刊行論文
■初産婦である看護師の妊娠初期から産前休業までの経験

斉藤百恵、友田尋子
日本母性衛生学会学術誌　63（2）：639-646, 2022
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■新型コロナウイルス感染症罹患した妊産婦への当院の対応
竹内友紀、濵田紀子、斉藤百恵

市立豊中病院医学雑誌　23：63-68, 2022

学会発表
■転倒転落リスク評価から必要な看護ケア実践に繋ぐためのツール作成

染谷　裕、斉藤百恵、福田早苗、西川晃代、中上紀子
第24回医療マネジメント学会学術会
 兵庫県　神戸市、神戸国際会議場　　令和4年7月8日－9日

■胃がん抗がん剤患者に対する口腔内トラブル、口腔ケアについてのアンケート調査
秦　真由美、川瀬朋乃、久田真規子、柳本喜智、小田切数基、今村博司　

第60回日本癌治療学会学術集会
 兵庫県　神戸市、神戸コンベンションセンター　　令和4年10月20日－22日

■HBOC遺伝学的検査の乳がん患者への案内システムの構築
二宮由紀恵、大塚千代子、羽田亜希、小池万里子、西浦志保、好井理世、赤木謙三、今村博司、
冨田尚裕

第60回日本癌治療学会学術集会
 兵庫県　神戸市、神戸コンベンションセンター　　令和4年10月20日－22日

■死の宣告をされた娘を持つ母親との関わりを振り返って
松宮　飛

第10回大阪府看護学会
 大阪市、大阪国際会議場　　令和4年11月26日

■装具交換に対し不安を抱いている患者の自宅退院までの関わり　～フィンクの危機モデルを用いて～
冨吉千香子

第10回大阪府看護学会
 大阪市、大阪国際会議場　　令和4年11月26日

■脳梗塞再発からの不安から活動意欲が低下した患者との関わり
安平有里

第10回大阪府看護学会
 大阪市、大阪国際会議場　　令和4年11月26日

■認知機能低下を有する糖尿病患者の教育指導　～視覚的な方法を用いた指導と関わり～
大倉　愛

第10回大阪府看護学会
 大阪市、大阪国際会議場　　令和4年11月26日

■肥満手術導入における当院での他職種による取組み　第1例：高度肥満2型糖尿病患者への関わり
下須賀香奈子、岡内幸義、柳本喜智、岩橋博見

第43回日本肥満学会　第40回日本肥満症治療学会学術集会
 沖縄県　那覇市、那覇文化芸術劇場なはーと　　令和4年12月2日－3日

講習・講演
■がん看護における専門看護師の役割に関する講義

小池万里子
大阪大学 吹田市、大阪大学　　令和4月1日－令和5年3月31日までの期間内1回
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■コンサルテーション論「クライエント中心のケースコンサルテーション」「コンサルティ中心のケースコン
サルテーション」

小池万里子
大阪大学大学院医学系研究科保険学専攻講義 吹田市、大阪大学　　令和4年8月1日

■認知症患者の対応について
柴田明日香

甲聖会記念病院講演 吹田市、甲聖会記念病院　　令和4年9月14日
■高齢者のスキンケアについて

曽根光子
市立豊中病院　地域連携WEBセミナー 豊中市、市立豊中病院　　令和5年2月9日

■がん看護における専門看護師の役割に関する講義診療における集学的支持療法の重要性～チーム医療で体
重減少に挑む～

秦　真由美
がん悪液質シンポジウムin青森～抗がん剤治療中の体重減少をいかに防ぐか～
 豊中市、千里阪急ホテル　　令和5年3月13日

■救急医療のタスクシフト・タスクシェア
加藤和成

第125回近畿救急医学研究会 奈良県　奈良市、春日野国際フォーラム甍　　令和5年3月18日

受賞
■大阪府看護協会長表彰

中上紀子
 大阪市、クレオ大阪中央 令和4年6月17日

寄稿文・テレビ・ラジオ・その他
■「私の科（分野）の看護の肝はコレです！現場から伝えるケアの極意」

柴田明日香
エキスパートナース　2022年4月号 株式会社照林社　　令和4年4月

■「心不全患者さんの、病棟から在宅療養への道をみつめるCase Stady Diary」
酒井世志子

ハートナーシング　35巻（2022） 株式会社メディカ出版　　令和4年7月
■教材見直し「高齢者によくある症状」「誤嚥性肺炎」

柿沼香里
臨床看護のeラーニング「CandY Link」「臨床アドバンスコース」
 株式会社メディカ出版　　令和4年7月

■教材見直し「高齢者によくある症状」「不眠」
柴原明日香

臨床看護のeラーニング「CandY Link」「臨床アドバンスコース」
 株式会社メディカ出版　　令和4年7月

■千里金蘭大学　2024年度大学案内パンフレット及び、公式ホームページなどのWEB媒体、進学情報メディ
アの掲載

天谷美空、鈴木徳洋、大西綾香
千里金蘭大学　2024年度大学案内パンフレット 千里金蘭大学　　令和5年3月1日
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5）　実習生の受入れ状況

施　設 実習項目 総人数

梅花女子大学　看護学部

母性看護学実習 25
総合実習 11

成人看護学実習Ⅱ（慢性期） 8
小児看護学実習 24

園田学園女子大学　人間健康学部
ファースト基礎実習 24

経験値統合実習（小児看護学） 5
育成看護学実習・小児 20

大阪青山大学看護学部
小児看護学実習 6

成人看護学実習Ⅱ（急性期） 9

千里金蘭大学　看護学部

小児看護学実習 17
基礎看護学実習Ⅰ 50

　基礎看護学実習Ⅱ 45
総合看護学実習 24

成人看護学実習（クリティカルケア） 38

四條畷学園大学　看護学部
成人看護学実習Ⅰ（慢性期） 12

母性看護学実習 11

北斗会看護専門学校
母性看護学実習 20
小児看護学実習 19
基礎看護学実習 20

大阪病院協会看護専門学校 母性看護学実習 10
大阪大学大学院
医学系研究科

助産学実習 1

大阪府立大学看護学部 助産学実習 1
千里金蘭大学 助産学実習 1
大阪大学大学院
看護学研究科 家族看護学分野 1

大阪府立大学大学院
看護学研究科 がん看護学分野 1

大阪府立大学大学院
看護学研究科 老年看護学分野 1

兵庫県立大学大学院
看護学研究科

老人看護学分野 1

合　計 405
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5.　外来部門

外来における患者支援
　令和2年度より新型コロナウイルス感染症の流行が本格化し外来患者数の減少を認めた。令和3年度より
徐々に延べ外来患者数は増加し令和4年度はさらに増加した。それに伴い外来における患者支援のうち、在宅
療養指導件数も増加した。なかでも、その他の加算と指導料非算定対象の合計件数は、令和3年度より増加し
た。
　指導算定対象では、在院日数の短縮により在宅での療養に切り替わることで、在宅自己注射（前年度比
109.0％）、気管カニューレ挿入患者（前年度比171.4％）、留置カテーテル挿入患者（168.1％）への介入が増
加した。
　指導料非算定対象は、手術・化学療法・検査の増加に伴い、それらに関連した外来での支援（全身麻酔術
前支援：前年度比222.0％、腰麻・局麻術前支援：前年度比132.0％、外来手術：前年度比102.8％、治療・検
査・処置の説明：前年度比114.6％）と療養サポートセンターで実施している入院前支援（前年度比：109.2
％）が増加している。
　外来診療以外の外来項目は、フットケア外来数39件（前年度比：229.4％）、ストーマ外来数人工肛門造設
患者331件、人口膀胱造設患者97件（前年度比：人工肛門造設患者91.4％、人工膀胱造設患者103.1％）、心不
全看護外来数193件（前年度比：146.2％）、リンパ浮腫外来数313件（前年度比：97.5％）であり看護師が専門
性を発揮できている。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
１．在宅療養指導件数（指導料算定対象）

項　　目 件数 前年度比

在宅自己注射 132 109.0%

糖尿病透析予防指導 6 35.2%

在宅成分栄養経管栄養 66 95.6%

人工肛門造設患者 331 91.4%

人工膀胱造設患者 97 103.1%

気管カニュ－レ挿入患者 36 171.4%

留置カテーテル挿入患者 37 168.1%

セルフカテーテル指導 13 68.4%

在宅療養指導 114 96.6%

合　　計 832 98.6%

２．その他の加算
項　　目 件数 前年度比

フットケア 39 229.4%

術後リンパ浮腫予防指導 6 37.5%

がん患者指導管理料 459 107.7%

臍ヘルニア圧迫指導管理料 72 160.0%

合　　計 576 114.2%

	
３．自費診療

項　　目 件数 前年度比

授乳相談 93 98.9%

リンパ浮腫外来 313 97.5%

エジンバラ産後うつ検診 599 1.0%

合　　計 1,005 99.1%４．在宅療養指導件数（指導料非算定対象）
項　　目 件数 前年度比

全身麻酔術前支援 302 222.0%

腰麻・局麻術前支援 1,216 132.0%

外来手術 473 102.8%

治療・検査・処置の説明 4,467 114.6%

患者・家族への精神的援助 419 55.2%

算定外の在宅療養指導 129 52.8%

弾性ストッキング指導 199 71.3%

リンパ浮腫への援助 12 30.0%

リンパ浮腫教室 41 178.2%

心不全看護外来 193 146.2%

入院前支援（全麻＋検査） 2,207 109.2%

療養支援（専門・認定） 41 85.4%

合　　計 9,699 108.2%
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