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研究要旨：肝炎患者に関する就労支援の在り方についてアンケート調査の結果、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

とで、肝疾患コーディネーターはモチベーションを維持し、十分に就労支援の対する役割・機能を発揮でき

ることが実証された。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、今後有効活用されることが期待さ

れる。 

研究協力者
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A. 研究目的 

 肝炎患者の就労に関する就労支援の在り方に

ついて、肝疾患連携拠点病院での相談内容・事

例を収集・解析することで、現在の就労支援の

問題点を明らかにし、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」が果たすべ

き役割と活用法につき検討することを目的と

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）肝炎患者に対する就労支援に関するアンケート

調査

 山梨大学医学部附属病院通院中の患者および

その家族を対象に、就労支援に関するアンケート

調査を行った。対象者は、平成 27 年 2 月から 1 か

月間に肝臓専門外来を受診した患者約 500 名とし、

外来主治医から手渡しでアンケートを配布し、無

記名、郵送で回収した。

2）肝疾患センターにおける相談事例の解析 

山梨県の肝疾患診療連携拠点病院である山

梨大学医学部附属病院は、肝疾患患者および家

族からの相談を受け付けているが、2008（平成

20）年から 2013（平成 25）年の肝疾患相談事例

のから、就労支援に関する相談件数を集計し解

析した。

3）肝疾患コーディネーターの活動実態調査と就労

相談の事例収集
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これまで、肝臓専門医や消化器専門医が少な

い山梨県では、検診結果の解釈や肝疾患に関す

る十分な知識を持った人材が不足しており、こ

れらが、肝炎ウイルス検査陽性者を適切な医療

に繋げられないとの指摘があった。一方、市町

村からは、肝疾患全般に携わる人材への総合

的・体系的研修会の要望があり、平成 21 年度

から「肝疾患コーディネーター」養成事業を開

始し、平成 28 年度までに 317 名の「肝疾患コ

ーディネーター」が養成された。平成 26 年度

に、肝疾患コーディネーター取得者のうち、連

絡の取れない 12 名を除く 193 名に、郵送でア

ンケートを送付し、無記名、郵送で回収した。 

また、実際の相談事例を「事例収集シート」で

回収した。 

4）肝疾患コーディネーター資格取得者の意識調

査〜グループワークとパネルディスカッション 

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。また、平成 28 年度に

は、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。 

5）相談会の開催と肝疾患コーディネーターの相談

者への起用 

 平成 26 年度からは就労支援に関する相談会を

開催した。当初は、相談対応者は社会保険労務

士のみであったが、肝疾患患者の抱える問題点は

多岐にわたるとの研究成果を踏まえ、平成 27年度

からは、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することで、

肝疾患コーディネーターの活動可能性とその意

義・有用性についての実証を行った。 

  

（倫理面への配慮） 

 肝炎患者に対する調査にあたっては、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）肝炎患者に対する就労支援に関するアンケート

調査 

アンケートは 500 名に配布し、285 名（57％）

から回収が得られた。このうち 275 例を有効回

収例として解析対象とした。 

調査対象者は、平均年齢は 65.6 歳で、男性の

59％、女性の 37％が扶養家族を有していた。ま

た精神的健康度を日本版GHQ-12尺度で検討す

ると、不安・抑うつ度が強く精神的健康度低下

があるとされる 4 点以上は 76 例（28％）に見

られた。 

疾病の現状は「C 型肝炎」50.2%、「B 型肝炎」

15.6%、「肝臓がん」14.5%の順であり、男女とも

に「C 型肝炎」が最も多い傾向が見られ、診断

されてからの年数は半数以上が 5年以上経過し
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ていた。さらに通院時間を調査すると、1 受診

あたりの通院時間が長い傾向にあり、肝炎患者

は長期にわたり病院に通院ししかも通院時間

が長いことが明らかになった。 

 

就労への影響は、181 名（66％）で就労中で

あったが、就労支援に関する制度を利用した者

は 18.6％に留まり、「時差出勤制度」（25.9%）、

「治療目的の休暇・休業制度」（22.2%）、「時間

単位の休暇制度」（18.5%）、「所定労働時間を短

縮する制度」（14.8%）、「失効年次有給休暇の積

立制度」（14.8%）、「フレックスタイム制度」

（14.8%）であった。 

 

また実際に治療と仕事を両立するうえでの

困難は「治療目的の休暇・休業がとりづらい」

（22.1%）、「体調や症状・障害に応じた仕事内容

の調整ができない」（17.7%）、「体調や治療の状

況に応じた柔軟な勤務ができない」（15.5%）等

の働き方についての問題と「治療費が高い、治

療費がいつ頃、いくらかかるか見通しがたたな

い」（17.7%）、「働き方を変えたり、休職するこ

とで収入が減少する」（13.8%）等の経済的問題

が多い傾向にあった。 

 

2）肝疾患センターにおける相談事例の解析 

2008（平成 20）年から 2013（平成 25）年の

6 年肝の肝疾患センターにおける相談事例は

3738 件であったが、このうち生活支援・就労支

援に関する相談件数は276件（7.5%）であった。

これは年間 47 件に相当し、1 ヶ月あたり 3.9 件

であった。当院での事例のうち、多くは医療費

助成に関するものあったが、患者家族からの相

談で、患者が疾患に関して正確な知識を持ち合

わせていないため、受診の意義とこれに関わる

経済的な負担に理解が得られていない。また直

接的な経済的問題ではないが、非正規労働者で

は、例え病院通院のための欠勤（休業）であっ

ても就労の継続に問題が生じる。あるいは、本

人が生じると思っているために、継続的な通院

が困難になるなど、問題は非常に複雑であるこ
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とが判明した。 

 
3）肝疾患コーディネーターの活動実態調査と就労

相談の事例収集 

肝疾患コーディネーターを対象と活動実態

調査（回収率 53%）大部分が保健師・看護師で

あったが、薬剤師、臨床検査技師、栄養士、医

師など職種は多岐にわたっていた。また、勤務

先は県庁市町村自治体、保健所勤務は 42%で、

医療機関のうちでは病棟・外来・相談部門に属

するのは 56%であった。 

 

 
しかし、コーディネーター資格取得者のうち、

取得時には肝疾患に関係した部署に属し、現在

も継続して関連部署に所属しているものは

61%にすぎず、肝疾患コーディネーターとして

活動しているのは、わずか 13%に過ぎなかった。 

 

 
 

しかし多くのものが、肝疾患コーディネータ

ー資格が有用であると回答し、活動内容では、

多くが患者・家族の相談を聞いていると回答し

た。また実際に肝疾患コーディネーターが関わ

った事例は多くはないが、経済的もしくは就労

に関する相談が少なからず存在することが明

らかになった。 
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また、実際の相談事例については、「事例収集シ

ート」を用いて回収し、事例集としてとりまと

め、肝疾患コーディネーターマニュアルに記載

した。 

 

4）肝疾患コーディネーター資格取得者の意識調

査〜グループワークとパネルディスカッション 

 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。 

 

 

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では医師・保健師・社会保

険労務士・市町村担当者・県行政担当者など多職

種による、パネルディスカッションでは、現状把握

ののち、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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5）相談会の開催と肝疾患コーディネーターの相談

者への起用 

 

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

に対して日本肝臓学会主催肝癌撲滅運動市民公

開講座、ウイルス肝炎研究財団主催肝臓フォーラ

ム開催時に相談会または就労相談コーナーを併

設・併催した。 

平成 26 年 9 月 13 日（土）⒕:00〜16:00 

平成 26 年 11 月 1 日（土）15:00〜17:00 

平成 27 年 9 月 26 日（土）⒕:00〜16:00 

平成 28 年 9 月 10 日（土）14:00〜16:00、 

会場：山梨県立文学館、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 

 

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、平成 28 年度からは医療

圏の異なる富士吉田も開催地とした。 

平成 26 年 3 月 1 日（土）13:00〜15:00 

平成 27 年 11 月 27 日（土）13:00〜15:00 

平成 28 年 3 月 6 日（日）13:00〜15:00 

平成 29 年 1 月 28 日（土）13:30〜15:30、 

平成 29 年 3 月 5 日（日）13:00〜15:00、 

対応者は医師、弁護士、社会保険労務士のほか 

肝疾患コーディネーター資格を有する薬剤師、保

健師、看護師、臨床検査技師、栄養士などとし、

資格取得者を起用・有効に活用した。いずれの回

も、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。また、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。 

 

 

 

 

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
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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。 

平成 27 年度 2 回 

平成 28 年度 5 回 

平成 29 年度 5 回 

 

 

 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。 

 

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。 
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なし 
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