
稲沢市民病院

入院時看護業務の効率化-入退院支援シートを作成して-

選択した取り組み（2020年度優秀賞【タスクシフト・多職種連携部門】受賞）

入退院支援の活動からつなぐ看護へ
－外来でのスクリーニングを看護計画に直結させる－

支援施設公立羽咋病院

試行期間 2021年8月～2022年1月

試行支援事業

看護業務の効率化 試行支援事業

看護業務効率化先進事例収集・周知事業
令和3年度厚生労働省補助金事業



稲沢市民病院

所在地 愛知県稲沢市

病床数 320床

職員数 485名

うち看護職員数 255名

地域の皆様に親しまれ

信頼される病院を目指します

施設概要 1



課題・背景

看護師の時間外業務の増加
入退院業務の繁忙により看護業務の負担が増加したことによる

▶緊急入院数が、全体入院数の約60%（一日平均入院患者数：平均12名）

▶2021年7月新型コロナウイルス感染症流行となった濃厚接触者の職

員の自宅待機・病欠が増加

入退院支援に改善の余地あり

■入院時支援の実施割合
予約入院：82.3%
時間内緊急入院：16.2%
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2019年4月 地域医療連携室所属で「患者支援センター」開設

2020年4月 地域医療連携室から独立し「患者支援センター」設置

再入院率がなかなか下がらない
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従来の入院時帳票

▶入院時帳票：5-7枚
※高齢者総合評価結果により最大12枚

▶看護プロファイル：11シート

・内容の重複も多く散見

・シートのアクセスも一元化されていない

▶入院時情報収集に要する時間：約1時間
・患者家族への負担にも繋がる

▶帳票の再確認等 業務重複の発生

・帳票を活用できていない
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目的・目標

入退院支援シートの作成1

看護プロファイルの見直し2
▶効率的に情報収集＋必要な情報を漏らさないことにより、看護師の業務を軽減。

▶煩雑になったアセスメントを一元化し、多職種間の情報共有を容易にする。

▶入院時情報収集の効率化・多職種間の情報共有

・入院時帳票を５枚➡１枚にする

・情報収集時間を１時間 ➡ 30分に削減

「入退院支援の活動からつなぐ看護ヘ一外来でのスクリーニングを看護計画に直結させる」
（公立羽咋病院）を実施（ kango-award.jp/data/A_4_0317_kangokyoukai2020_hakui.pdf ）

試行支援事業の参加

▶看護師の時間外業務削減

・時間外業務を、前年比20%減に
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・電子カルテ内「Excel チャート」での試行

・運用マニュアルの作成

変更に伴う関連マニュアルの修正➡ 看護師へ周知

現状把握シート作成

実践

キックオフ

システム化検討

2021年
8月

現在

・プロジェクトチーム（看護師・薬剤師・管理栄養士・医事・情報管理・事務）の立ち上げ

・院内運営会議で取り組みを報告
・先進事例支援病院とのWEB 会議

・師長会で進捗報告、支援シートに関する意見交換

・システム化に伴う期間・費用の確認

2022年
2月

・入院時対応にかかる時間の調査

・時間外業務の内容把握
・入退院支援シートの内容検討
・先進事例支援病院とのWEB 会議
※新型コロナウイルス感染症の影響で訪問が困難になり、

WEB会議で積極的な意見交換
・支援施設から提供された取り組み動画の視聴

2021年
9月

2021年
10月

2021年
11月

・ 導 入 コ ス ト （ 200 万円/ 5カ月）

・ シ ス テ ム 化 後 の 修 正 が 困 難

取り組みの流れ 5



▶「患者プロファイル」と「看護プロファイル」の2種類の電子カルテの入力が必要

取り組み内容

1｜現状分析

患者プロファイル

メリット

簡単にアクセスでき、多職種が情報共有できるカルテが必要

▶アクセスが容易➡ 主に医師が確認（連絡先など）

▶最初にカルテを開いた職員のみが編集可であるた

め、入院時にタイムリーな入力を行うことが困難

デメリット

▶多くの情報を入力できる。

▶活用度：コメディカル60%

▶医師の認知度：院長のみ

デメリット

看護プロファイル

メリット

▶参照までのクリック数が多い。
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2｜電子カルテExcelチャート作成

▶支援施設である羽咋病院の支援シートを参考に作成
・プロファイル情報+入院時収集情報を1枚に
※アレルギー・褥瘡管理のみ 従来の別シートで管理
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成果・効果

入院時対応の時間短縮1
入院時情報収集の効率化・多職種間の情報共有による

○最大12枚の入院帳票➡4枚に削減

〇Excelチャートの使用段階でメリットを実感

〇医局会（2021年11月）で項目追加の要望・医師による直接記載の可否等の情報共有

を行い、多職種間の連携向上に期待

※以下で計算
・勤続年数8.3年の看護師の時間外労働単価：2,200円
・病棟看護師146名 または 月入院およそ340名

看護師の時間外業務削減2
〇看護師１名あたりの月平均時間外業務１時間短縮 ➡ 321,200円削減

〇患者１名あたりの入院対応を20分短縮 ➡ 250,000円削減

約8カ月でシステム変更の費用200万円を精算可能
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今後の展望

入退院支援の質向上・再入院率の低下1

地域に密着した看護の提供2

▶入退院支援シートの活用により、入退院支援の質向上に努める

▶退院後の外来診察では、適切なケアの提供を行い、

地域との情報共有 を行うことで、在宅療養に活かす

｜多角的な意見による入退院支援シート項目の精査

導入ポイント

▶医事課は診療報酬の意見 /情報管理課はシステムの意見等
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