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研究要旨：これまでの研究で、肝炎患者には、就労肝炎患者が抱える就労の問題は、単に就労が困難である

という以外に心理的・社会的な問題をも包括した複雑な状況があることが明らかになった。そこで、これま

で養成してきた多職種の「肝疾患コーディネーター」のグループワークやパネルディスカッションにより、

自身ができること、今後求められる活動をまとめ、国や地方自治体の指針として示すよう提言した。また、

実際に肝疾患コーディネーターを相談者として起用することを試み、その成果を検証した。さらに、他職種

にわたり、経験年数・知識・技術が異なる肝疾患コーディネーターが、就労支援の現場において活用できる

マニュアルを事例集とともに作成した。 

 

  

 研究協力者 

  山梨大学医学部看護学科基礎臨床看護学 

講師 古屋洋子 

  山梨大学医学部附属病院肝疾患センター 

            看護師（相談員）有園晶子 

 

A. 研究目的 

 

 肝炎患者の就労に関する問題は、当研究班に

おける相談事例の解析から、就労に関する制度

利用のみならす、心理的な要因・通院に関する問

題など多岐にわたることが明らかになっている。そ

こで当センターでこれまで養成してきた、市町村

保健担当者、保健師、看護師、MSW、社会保険

労務士、薬剤師、栄養士、臨床検査技師など多

職種の「肝疾患コーディネーター」によるグループ

ワークやパネルディスカッションにより、自身が活

動可能な内容や今後求められる活動内容につい

て明らかにし、実際に、相談者として起用すること

で活動可能かどうかを検証することを目的とした。 

   

 

B. 研究方法 

 

1）肝疾患コーディネーター資格取得者の意識調

査〜グループワーク 

 これまで、肝疾患コーディネーター資格取得者

を対象に、スキルアップ講座を開催してきたが、こ

の際、就労支援にあたり、自身が実施可能な点や、

支援に対して必要な事項を討論し、今後の活動に

資する情報を得ることとした。 

 

2）多職種にわたる肝疾患コーディネーターによる、

パネルディスカッション 

医師・保健師・社会保険労務士・市町村担当

者・県行政担当者による、パネルディスカッション

を行い、肝疾患患者を支えるために必要な活動に

つき、討論し聴講者を含めた参加者の情報共有

を行った。 

 

3）実際の就労支援の問題点を検討するため、肝

疾患コーディネーターが相談対応者となり、就労

支援に関する相談会を開催し実態を把握した。 
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（倫理面への配慮） 

 調査にあたっては、個人情報に十分配慮すると

ともに、山梨大学医学部倫理委員会の承認を得

た。 

  

C. 研究結果  

 

1）肝疾患コーディネーター資格取得者の意識調

査〜グループワーク 

 肝疾患コーディネータースキルアップ講座時に、

肝疾患に関する情報提供ののち、職種に関係なく

振り分けたグループで、自身が肝疾患患者に対し

て可能な点、また他が可能であると思われる点な

どについて討論し、グループごとに発表した。テー

マは、 

 （1）まだ検診を受けていない方々への対応はど

うするか 

（2）「肝炎」をわかっていてもまだ治療を受けて

いない方への対応は? 

（3）肝炎患者さんに必要なサポートは? 

として、各グループで討論し意見をまとめたうえで

発表した。 

様々は意見が出されたが肝疾患コーディネータ

ーは、所有する資格や経験や知識も異なり、自身

のおかれた立場が異なるものの、肝炎患者を支え

るために、それぞれの立場に応じた活動が可能で

あり、ある程度の役割を付与することで自信をもっ

て活動することが可能であることが判明した。特に

資格取得を契機に活動を活性化し、肝疾患コー

ディネーターの役割を明確することが必要である

ことが確認された。そこで、今後は、当県では、肝

疾患コーディネーターの所属している団体や位置

情報を公開し、ひろく県民に利用していただくこと

を今後の課題とし、本報告をもって、国や地方自

治体から、「肝疾患コーディネーター」の肝炎医療

コーディネーターの基本的な役割や活動内容等

について示すよう提言した。 
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2）多職種にわたる肝疾患コーディネーターによる、

パネルディスカッション 

医師・保健師・社会保険労務士・市町村担当

者・県行政担当者による、パネルディスカッション

を行い、現状把握し、肝疾患患者を支えるために

必要な活動につき聴講者を含め討論した。これに

より、検査「受検」・医療機関「受診」・専門医療機

関での「受療」において、異なる立場・職種におい

て広く情報共有が可能となり、互いに協力して活

動が可能であることが明らかになった。この際には

広く密に情報共有をすることや連携が重要である

ことが再認識された。 
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①市民公開講座開催時の、「肝臓なんでも（ミニ）

相談会」 

肝炎について十分な知識を持たない一般住民

に対して市民公開講座に相談会を併催した。 

平成 29 年 9 月 10 日（土）14:00〜16:00、 

会場：山梨大学医学部臨床講堂 

対応者：医師、弁護士、社会保険労務士 

相談者：8 名 

②肝臓なんでも相談会の開催 

 

広く一般住民を対象に、「肝臓なんでも相談会」

を院外会場で開催した。開催場所は県内の中心

部に位置する昭和町を、医療圏の異なる富士吉

田とした。 

第 1 回：平成 28 年 1 月 28 日（土）13:30〜15:30、 

会場：富士吉田市人材開発センター富士研修所、 

富士 Calm 

対応者：医師、保健師、社会保険労務士、弁護士

で対応 

相談者：8 名 

 

 

 

 

 

 

 

第 2 回：平成 29 年 3 月 5 日（日）13:00〜15:00、

会場：アピオ甲府 

対応者：医師（肝臓専門医）、保健師、臨床検査

技師、MSW 各 1 名、社会保険労務士、弁護士で

対応 
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③就労支援相談会の開催 

すでに、肝疾患が判明し治療中もしくはこれか

ら治療する患者に対しては、おもに就労支援や肝

炎訴訟の手助けとなるべく、院内で、「かんぞう（無

料）相談会」として定期開催を行った。相談対応者

は、社会保険労務士と弁護士に加え、各回異なる

職種の肝疾患コーディネーターを配置した。開催

日は肝臓専門外来が最も多く開設されている水曜

日を基本とし、14:00〜16:00、院内の会議室を会

場とした。 

第 1 回：平成 28 年 10 月 19 日（水）、 

社会保険労務士、弁護士、臨床検査技師 

第 2 回：平成 28 年 11 月 22 日（火） 

社会保険労務士、弁護士、栄養士 

第 3 回：平成 28 年 12 月 21 日（水） 

社会保険労務士、弁護士、MSW 

第 4 回：平成 29 年 1 月 12 日（木）、 

社会保険労務士、弁護士、薬剤師 

第 5 回：平成 29 年 2 月 15 日（水） 

社会保険労務士、弁護士、看護師 

相談者は、それぞれ、0 名、4 名、4 名、1 名、2 名

であった。 

 

周知・広報のために、新聞広告および地域情報

誌に記事を掲載した。広報によって、肝疾患（相

談）センターへの問い合わせや相談も増加し、広

報の有用性も再認識された。 

 いずれの回も、対象者は異なるものの、相談内

容は肝炎訴訟や障害年金な雇用保険など直接社

会保険労務に関連することのみならず、栄養相談

や肝炎訴訟など、病院や医院での診療現場のみ

では対応できない内容がみられ、多岐に渡る相談

内容がみられた。各相談会で起用した肝疾患コー

ディネーターも、相談に対応することで自身の役

割を明確にすることができ今後の活動にも有効で

あるとの意見もみられた。 
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D．結論 

 

肝疾患患者の「就労支援」において、その実態

調査の結果、問題は多岐にわたり、実際の困難さ

のほかに心理的・社会的な問題をも包括した複雑

は状況があることが明らかになった。そこで、本県

の特徴である、多職種にわたる「肝疾患コーディネ

ーター」を相談対応者に起用して相談会を開催し

た。相談内容は多岐にわたり、全人的にぞれぞれ

の置かれた環境・立場、職種に応じて対応するこ

とは重要であるが、患者・家族の求める様々な問

題解決のために、知識・経験生かし、受検・受診・

受療を「コーディネート」することが重要であること

が示された。そこで、肝疾患コーディネーターに求

められる活動内容を国や地方自治体が示すことで

明確にするとともに、本研究班で、マニュアルを作

成し、今後の活動に生かすことを可能とした。 

   

F. 健康危険情報 

なし 
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