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厚生労働科学研究費補助金 

政策科学総合研究事業 

（臨床研究等ICT基盤構築・人工知能実装研究事業） 

分担（WG5）研究報告書 

 

標準化クリニカルパスに基づく、医師行動識別センサや問診AIなどのICTを用いた 

医師の業務負担軽減手法に関する研究 

研究分担者 横地 常広 日本臨床衛生検査技師会 病棟業務検証WG委員長 
研究要旨 

本分担研究班は、ePath基盤および ICTを活用し、医療業務負担軽減の指針策定に資することを目的と

する。循環器病棟内に臨床検査技師が常駐することにより、医療の質、安全性を確保した上で、医療業

務の内、移管（タスクシフト）可能な業務を担うことにより医師の医療業務負担軽減策を検討する。 

 

Ａ．研究目的 

医療業務の軽減には、医療の質低下を招

く危険が潜む。広く医療機関で活用されて

いる疾患別パスのプロセスに基づき、医療

の質確保のために必要な業務は確実に継続

し、不必要な業務の削減や他の医療職種へ

のタスクシフトを検討する。改変したパス

を実装し、再評価を繰り返すことにより、

医療の質、安全性を確認することが重要で

ある。 

本分担研究班では、医療機関において比

較的検査関連業務の多い循環器病棟に臨床

検査技師が常駐し、移管可能な業務を担う

ことにより、病棟内の医師、看護師などの

医療業務削減の指針策定に資することを目

的とした。 

Ｂ．研究方法 

(1)医療業務負担感に対する意識調査 

熊本済生会病院循環器病棟に勤務する医

師、看護師を対象に、病棟内の臨床検査関

連業務に対する業務負担感について、臨床

検査技師が病棟内に常勤する前後比較を目

的にアンケート調査を実施する。 

 

(2)行動識別センサ・業務実施記録簿など

を用いた病棟常駐検査技師の業務量把握 

 病棟内の医療業務の内、臨床検査技師に

移管された業務量を計測する目的で行動識

別センサ、ビーコンによる位置情報、常勤

技師が従事した業務記録簿をもとに、病棟

内で臨床検査技師に移管された業務量を把

握する。 

(3)インシデントレポートの解析 

臨床検査技師が常駐する前後における病

棟内の臨床検査関連インシデントレポート

発生状況の比較検討を行う。 

Ｃ．研究結果 

(1)医療業務負担感に対する意識調査 

・循環器病棟内の医療業務負担感アンケー

ト調査 

 医師（23名）看護師（32名）に協力を

求めて、検査技師の病棟内常勤前後におけ

る業務負担感についてアンケート調査を実

施した。 

① 配置前アンケート調査結果 

 臨床検査技師に移管したい業務について

は、「緊急時を含む心電図・超音波検査」

「検査データ管理及び検査情報問合せ対

応」「入院患者の早朝採血結果のスクリー

ニングチェック（主治医の指示の下）」「採

血・検体採取」「POCT（簡易）検査」「各種

検査説明」などが挙げられた。また、医
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師、看護師ともに、病棟業務負担軽減に病

棟内常駐を希望する職種として「臨床検査

技師」が有効であると回答した。 

 

図 1．検査技師病棟配置前の医師・看護師へのア

ンケート結果 

 

② 配置後アンケート調査 

 臨床検査技師配置（実働 169日間）後の

アンケート結果では、医師からは、特に

「緊急時を含む生理機能検査（心電図・超

音波検査）」などを常駐技師が担うことに

より、「病棟内の医師の負担が大幅に軽減

した」という結果が得られた。また、病棟

内で患者情報取得から検査実施・報告書作

成まで完結するため結果報告時間の短縮に

つながった。緊急度の高い検査から実施す

ることが可能となり、カテーテル治療直後

の穿刺部合併症や心不全増悪への対応も迅

速に実施可能となった。追加要望として、

「検査結果のカルテ記載」、「検査説明業務

への取組み」などが挙げられた。看護師か

らは、特に「緊急時を含む心電図検査」に

対する業務負担が大幅に軽減した。「一貫

して常駐技師が検査を担当することで迅速

報告とデータ管理につながる」、「検査関連

の必要な情報が速やかに入手できる」など

のメリットが挙げられた。また、入院患者

からは病室のベットサイドで検査（心電

図・超音波検査など）を実施することで、

生理検査室への移動による患者の負担感、

不安感の軽減に対し、多くの感謝の声をい

ただいた。 

 

図 2．検査技師病棟配置後の医師・看護師へのア

ンケート結果 

 

(2)行動識別センサ・業務実施記録簿など

を用いた病棟常駐検査技師の業務量把握 

  臨床検査技師が病棟内に常勤すること

で、平均 28.6時間／週（5.7時間／

日）の移管された医療業務量が把握でき

た。 

  移管された業務の詳細は、①生理機能

検査（心電図・超音波検査）週平均 

1035.1 分、②患者情報管理（検査結果管

理・情報共有など）週平均 424.0分、③

検査問合せ対応（医師など）週平均 4.4

分、④検査関連業務（各種カンファレン

ス・検査備品在庫管理など）週平均 182.1

分、⑤検査機器メンテナンス（心電図・超

音波など）週平均 68.1分、⑥その他（患

者サポート）週平均 2.5分であり、移管

された臨床検査関連業務量は、週平均 
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1716.1 分（5.7時間／日）であった。  

  その他業務（検査のための患者誘導・

搬送）として、病棟ベットサイドで生理

機能検査（心電図・超音波検査など）を

実施することで、看護師・看護助手など

の患者搬送業務削減につながった。患者

搬送は、2名体制で対応することから、

平均業務量として往復 10分程度を要す

る。検証期間中に 1日平均 7.5人の検査

依頼が確認され、10 分＊2名（看護師

等）＊7.5人（依頼件数）で試算すると

750 分／週（150 分／日）の業務負担軽

減が可能となった。 

 

図 3．病棟常駐の臨床検査技師による臨床検査関

連業務の業務量把握 

 また、患者搬送に伴う転倒転落、患者引

き渡しによる患者間違えなどのインシデン

トの削減にも寄与できる。 

（3）臨床検査技師の常駐期間における病

棟内インシデントレポートの解析 

 2019 年度から 2022 年度に報告された病

院全体のインシデント総数は、年間 2,000

件程度で推移しており、そのうち病棟内イ

ンシデントが半数を占めている。臨床検査

技師が常勤した 2022 年度の報告総件数

は、2,192件と最も多いが、病棟内インシ

デントは 999件と減少傾向にある。病棟内

インシデントは、各病棟とも横ばいから微

減の傾向にある。 

報告されたレポートをインシデントレベル

（0‐2・3－5）で階層別に解析すると、レ

ベル（3－5）のインシデント報告は、2020

年から 2022 年では横ばい傾向、レベル（0

－2）のインシデント報告は横ばいから微

増の傾向がある。 

臨床検査技師が常勤した循環器病棟の

2022年と常勤前の 2021年を比較するとレ

ベル（3－5）のインシデント報告の年次推

移は、横ばいから減少傾向、レベル（0‐

2）の報告は横ばい傾向である。インシデ

ントレポートは「報告する文化」を醸成す

ることが非常に重要であり、レポート解析

を通して「医療安全」や「業務改善」が一

層期待される。臨床検査技師が 2022 年度

に病棟に常勤したことによる医療安全上の

問題は特に発生していない。 

 

図 4．臨床検査技師の病棟常駐期間における「病

棟内インシデントレポート」の解析 

１）病棟常駐の臨床検査技師が実施した「臨床検査関連業務」の業務量把握
臨床検査技師が病棟に常駐することにより、週平均２８．６ 時間（5.7時間／day ）の業務を医師、看護師等から移管（補完）することが可能

病棟業務実務記録簿による実施業務内容及び週平均業務量（2022年11月1日から2023年7月28日︓169日
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図 5．病棟内インシデントレポートの階層別解析 

 

臨床検査技師が常勤した循環器病棟内で報

告されたインシデントレポートの内、検査

関連、患者搬送、転倒転落について詳細に

解析すると、検査関連（採血・患者間違え

など）、患者搬送などに伴う転倒転落のイ

ンシデント報告が減少傾向にある。転倒転

落インシデントの減少は、カテーテル治療

後の穿刺部合併症精査や急を要するエコー

検査などを病棟内ベットサイドで実施可能

となったことが一つの要因と考えられる。

検査関連インシデントの減少は、病棟内の

心電図、エコー検査の実施、入院患者早朝

採血結果スクリーニングチェック、検査関

連問合せ対応、病棟内検査機器メンテナン

スなどを常勤技師が担うことで、インシデ

ントの発見（未然防止）に大きく貢献でき

たことが要因と考えられる。 

 

図 6．臨床検査技師の病棟配置におけるインシデ

ントレポート解析（検査・搬送・転倒転落） 

Ｄ．考察 

 医師の働き方改革を進める上で、一つ

の方策として病棟内に「臨床検査技師」が

常勤することが有益であるという結果が得

られた。病棟内常勤（実働 169日間）後の

意識調査では、特にベットサイドで「生理

機能検査（心電図・超音波検査など）」を

常勤技師が担うことで、医師、看護師の大

幅な負担軽減につながるという回答が得ら

れた。検証した病棟内（循環器病棟）に

は、常勤技師に移管された臨床検査関連の

業務量として、平均 1716.0 min／week

（342.0 min／day）の医療業務が確認でき

た。また、常勤した病棟内で発生したイン

シデントレポートの解析から、患者の搬送

なしで、ベットサイドで生理機能検査（カ

テーテル治療後の精査、急を要するエコー

検査など）が実施可能となったこと、常勤

技師が病棟内の検査関連業務（心電図、超

音波検査、検査問合せ対応、機器メンテナ

ンスなど）を担うことで、病棟内で患者情

報取得から検査実施・報告書作成まで一連

の業務が完結するため、転倒・転落、検査
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関連のインシデントの抑止につながり、ア

クシデントの抑止、インシデントの発見

（未然防止）に大きく寄与することが期待

できると考えられる。 

Ｅ．結論  

本分担研究では、病棟内の医師、看護師

に実施した医療業務負担感に対するアンケ

ート調査結果、臨床検査技師（パイロット

スタディ）病棟配置の業務量把握、病棟内

インシデント解析などにより、医師の働き

方改革を推進するために、他の医療関連職

種の果たす役割への大きな期待が示され

た。 

医師の労働環境の改善策として、医療機

関で活用が進められている「疾患別パス」

は、非常に有用であると考える。パス上に

登録されたタスクについて、医療の質を担

保した上で、優先度が低いタスクなどにつ

いては、タスクリデュース（削減）の概念

を保持し、単にタスクを他の医療関連職種

に移管するのではなく、タスク内容を検証

し、優先度が高く、かつ法が許容する業務

について、各医療機関の実情に合わせて、

他の医療関連職種に移管可能な医療業務を

タスクシフトするなど、病院の医療従事者

全体のリモデリングを行うことが重要であ

る。 

 

G．研究発表 

1.  論文発表：該当なし 

2.  学会発表 

第87回日本循環器学会学術集会

（2023.03.11） 

第 73回 日本医学検査学会 日臨技企画 2 

（2024.05.11） 

H．知的財産権の出願・登録状況（予定も

含む） 

１，特許取得 特になし 

２．実用新案登録 特になし 

３．その他 特になし 

 


