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A. 研究目的 
 日本国内には平成 31年 4月 1 日現在, 4箇所
（計 10 床）の特定感染症指定医療機関，55 箇所
（計 103 床）の第一種感染症指定医療機関が設置
されているが，受け入れ体制に関わる詳細な施設
基準は明示されておらず, 各施設における受け入
れの診療体制や準備状況は様々であることが判明
している.  
 このような状況の中, 平成 28 年に第一種感染
症指定医療機関の受け入れ体制の現状と改善点を
確認するための補助ツールとして「第一種感染症
指定医療機関における一類感染症対策チェックリ
スト（第 1 版）」が作成された.さらに平成 29 年
には当研究班で, 一部を改訂した第 2版を作成
し，令和元年に第一種感染症指定医療機関 3 施設
でグループを形成し,「第一種感染症指定医療機
関における一類感染症対策チェックリスト第 2版
（以下, チェックリスト第 2版）」を活用した相
互訪問による評価を行った. 
 本研究では，北陸，甲信越の医療機関を含めた
4 医療機関が参加する，各施設の受け入れ体制の
整備，地域における第一種指定医療機関同士の連
携の強化を目的とした，訪問調査による評価を行
った． 
 

B. 研究方法 
 平成 30 年に新たに第一種指定医療機関に指定
された石川県立中央病院を訪問調査の対象とし，
近隣の福井県立中央病院 (第一種感染症指定医療
機関)，山梨県立中央病院（第一種感染症指定医
療機関），および研究分担者の所属医療機関であ
る成田赤十字病院（特定・第一種感染症指定医療
機関）が参加した． 
 それぞれの施設から第一種感染症患者の受け入
れに関与する医師 1 名以上, 看護師 1名，臨床検
査技師 1名以上が訪問調査に参加した. また調査
対象施設においては, 医師, 看護師，臨床検査技
師以外に放射線技師，臨床工学技師，事務担当者
などが参加した.  
 訪問を受ける施設は, 訪問予定日の前に予めチ
ェックリスト第 2版を用いた自己評価を行い，記
入済みのチェックリスト第 2版を訪問予定メンバ
ーに共有した.  
 調査日当日は,以下のような流れで評価，議論
を行った． 
・ 参加者自己紹介 
・ 研究班活動と訪問による評価の概要説明 
・ 研究分担者所属施設における疑似症受け入れ

経験の紹介 
・ チェックリスト第 2 版を用いた自己評価に関

研究要旨 第一種感染症指定医療機関において一類感染症の診療を安全に実施するための
現状確認と改善点を抽出するための補助ツールとして開発, 改訂された「第一種感染症指
定医療機関における一類感染症対策チェックリスト第 2 版」を用いて, 北陸，甲信越の第
一種感染症指定医療機関複数施設による訪問調査を実施した. 事前にチェックリストを用
いて実施した自己評価結果を参照しながら各項目別に議論を行い, 実際の疑似症受け入れ
経験の紹介，患者受け入れの動線に沿った施設の視察，および現場を確認しながらの評
価，意見交換を行った. チェックリストを用いた訪問調査による評価の活動は，近隣の第
一種指定医療機関同士の連携強化および各施設の体制整備に有効と考えられた． 
 

 

 

 



 
 

する各項目別の解説と質疑応答 
・ 受け入れ時の動線に沿った施設視察と意見交

換 
・ 総合討論 
 
（倫理面への配慮） 
本研究は協力施設の同意のもとで実施されてお

り，患者および医療従事者に関する個人情報の取
り扱いは発生しない． 
 
C. 研究結果 
日時：令和 2年 1 月 30 日（木） 
場所：石川県立中央病院（石川県金沢市） 
参加者： 
・ 石川県立中央病院 
  医師 4 名, 看護師 5名（感染管理認定看護 
  師:ICN2名を含む）, 放射線技師 1 名, 臨床 
  検査技師 1 名，臨床工学技士 1 名, 用度課担 
  当者 2 名，事務担当者 2名 
・ 福井県立中央病院  
  医師 1 名, 看護師（ICN）2名，臨床検査技 
  師 2名，薬剤師１名 
・ 山梨県立中央病院 
  医師 1 名，看護師１名，臨床検査技師 2 名 
・ 成田赤十字病院  
  医師 2 名, 看護師（ICN）1名, 臨床検査技 
  師１名 
・ 石川県健康推進課 
  主事 1 名 
日程： 
11:00   集合 
11:00-11:30  参加者自己紹介，研究班と相

互訪問による評価の概要説明 
11:30-12:30  新興感染症に関する講義  
13:30-14:30  疑似症受け入れ経験の紹介 
14:30-15:30  チェックリスト第 2 版を用い

た自己評価に関する各項目別
の解説と質疑応答 

15:30-17:00  受け入れ時の動線に沿った施
設視察と意見交換   

17:00-17:30  総合討論 
 
当日の様子は資料１にまとめた． 
 

Ｄ. 考察 
 今回の研究では事前に訪問受け入れ施設にチェ
ックリスト第 2 版を用いた自己評価を行なっても
らい，その結果をもとに，訪問調査による評価を
行った. 今回の訪問対象の医療機関は平成 30 年
に新たに第一種感染症指定医療機関に指定されて
いること，また参加医療機関の多くは疑似症の受
け入れ経験がなかったことから，今回の訪問調査
に参加することで，各施設の院内の体制の現状と
改善点について整理する機会として役立ったとい
う意見が多かった． 
 指定感染症の疑似症の受け入れは都道府県単位
で対応することが原則であるが，様々な事情で近
隣の都道府県に搬送せざるを得なかった事例の報
告もあり，また一旦受け入れた後，病状や医療機
関の診療体制に応じて転院搬送を検討せざるを得
ない症例も考えられる．近隣の第一種感染症指定
医療機関同士の交流，連携を深め，互いの実情を
知ることは，有事の対応に役立つものと考える． 
 行政機関が行う評価という形ではなく, peer 
review として当事者同士の相互評価を行うこと
で, 互いの経験や悩みを正直に共有することがで
き, 自由闊達な意見交換が行えた.更に，参加施設
の担当者間で今後の連絡を取り合える関係を構築
することができたことも有益であった．また行政
関係者にも参加してもらうことで，医療機関が抱
える問題点を行政機関に理解してもらう機会を設
けることができた．  
 施設を実際に訪問し, 机上だけではなく, 受け
入れ動線に沿って, 現場で意見交換を行うことで, 
より具体的な場面を想定した議論が行えた. 特に
受け入れ経験が少ない医療機関において疑似症の
受け入れ事例を紹介した上で施設見学を行うこと
で，実践的な議論が行えたという意見があった．  
 3年間の研究において，感染症指定医療機関の
評価を目的としたチェックリストの改訂と，改訂
版のチェックリストを利用した相互訪問，近隣の
指定医療機関を集めた訪問調査を実施した．日本
国内では指定医療機関の数が多く，受け入れ対象
となるような疑似症例，確定症例数は少ないた
め，ほとんどの指定医療機関において，受け入れ
経験が不足している．各指定医療機関が体制を整
備するために，具体的な項目を定めたチェックリ
ストや peer reviewを基本とした訪問調査による



 
 

評価は有用であると考えられた．一方で，各指定
医療機関が果たすべき役割（診断までの初期対
応，診断後の専門的治療等）が明確になっていな
いことで評価項目が設定しにくいという問題があ
るため，今後は指定医療機関を役割に基づいて分
類することが課題であると考える． 
 
Ｅ. 結論 
 第一種感染症指定医療機関における一類感染症
対策チェックリスト(第 2版)を用いて，近隣都道
府県の第一種指定医療機関と共に，近年指定され
た第一種感染症指定医療機関の訪問調査による評
価を行なった．各施設の受け入れ体制の整備と近
隣地域の第一種感染症指定医療機関同士の連携強
化に意義があったと考える．今後は，地域単位で
の感染症指定医療機関同士の peer review の機会
を設けて，地域の特性を考慮した連携が進むよう
な活動をサポートしていくことが重要と考える． 
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 本研究の実施にあたり, 下記の方々および組織
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小嶋徹，白崎智恵，知土明美，佐々木千鶴，
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Ｆ. 健康危険情報 
  総括報告書にまとめて記載 
 
Ｇ. 研究発表 

なし 
 
Ｈ. 知的財産権の出願・登録状況 
1. 特許取得 
    なし  
2. 実用新案登録 
    なし 
3. その他 
    なし

https://mhlw-grants.niph.go.jp/niph/search/Download.do?nendo=2017&jigyoId=172111&bunkenNo=201718021A_upload&pdf=201718021A.zip
https://mhlw-grants.niph.go.jp/niph/search/Download.do?nendo=2017&jigyoId=172111&bunkenNo=201718021A_upload&pdf=201718021A.zip
https://mhlw-grants.niph.go.jp/niph/search/Download.do?nendo=2017&jigyoId=172111&bunkenNo=201718021A_upload&pdf=201718021A.zip
https://mhlw-grants.niph.go.jp/niph/search/Download.do?nendo=2017&jigyoId=172111&bunkenNo=201718021A_upload&pdf=201718021A.zip


 
 

資料 1 
チェックリストを用いた項目別調査と議論の様子 

  
 
 
 
 
 
受け入れ時の動線に沿った施設視察と意見交換の様子 

    
 
 
 
 
 



 
 

感染症病棟 

   
 
 
 

    
 
 



 
 

参加者集合写真 
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