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東京都におけるICTを用いた肝疾患診療連携体制構築に向けての課題 
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A. 研究目的 

虎の門病院は東京都の拠点病院としてID

リンクシステム（ Medical Information 

Network of Toranomon system ； MINT 

system）により連携医療機関と診療情報共

有を行っている。虎の門病院と連携医療機

関を併診している患者を対象に、肝臓の採

血検査や画像検査を中心に診療情報を共有

することを目指す。初年度は、現状把握と

問題点の抽出を行う。 

 

B. 研究方法 

虎の門病院は、12 の医療機関と MINT 

System を用いた地域医療情報連携ネット

ワーク（地連 NW）を構築している。これ

らの施設に ICT を活用した診連 NW に関す

る意識調査を行った。5 つの質問が記載さ

れたアンケート用紙を郵送し、同封の封筒

で回答を返信して頂いた。 

（倫理面への配慮） 

本研究の実施にあたっては、個人情報保

護に関する法律、法令および規範を遵守す

ると共に、人を対象とする医学系研究に関

する倫理指針を遵守して実施している。 

 

C. 研究結果 

Q1. ICTという単語を知っていますか？ 

1. 詳しく理解し、説明できる（8%） 

2. 知っているが、説明まではできない

（75%） 

3. 知らない（17%） 

Q2. 将来的に ICT を活用した診療連携ネッ

トワークが実現した場合、メリットと感じ

る点は？（複数回答可） 

1. 専門医にすぐ相談できる（6人） 

2. 患者を紹介し易い（7人） 

3. 患者情報が共有できる（9人） 

 

Q3. 将来的に ICT を活用した診療連携ネッ

トワークが実現した場合、デメリットと感
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じる点は？（複数回答可） 

1. 費用がかかる（6人） 

2. 手続きが煩雑（8人） 

3. パソコン入力が煩雑（6人） 

4. 個人情報漏洩（7人） 

5. 患者情報が大きな病院に集中してし

まう（0人） 

Q4. 当院以外の施設と ICTを活用した診療

連携を行っていますか？ 

1. 行っていない（33%） 

2. 行っている(67%) 

3. 行っている場合はご使用のシステム

名（Human-Bridge、MINT） 

Q5. 当院の MINT system に期待すること

は？（複数回答可） 

1. 双方向性の情報閲覧（5人） 

2. 予約可能なシステム（8人） 

3. 病理結果の閲覧（6人） 

4. 経時的なデータ閲覧（7人） 

Q5. その他の意見は？ 

・他院の医師から状況のわからない予約

を入れられたくない 

・最新データの更新に時間がかかり、診

察中に見られないことがある 

・データ展開までの時間を速くして欲し

い 

・経時的なデータ閲覧ができず、他社よ

り見辛い 

・患者検索画面の操作がわかりにくい 

・1 度とった同意書をずっと見られるよ

うにして欲しい 

・シームレスに使用できると良い 

・使いにくく、メリットがないので現在

は使用していない 

・煩雑であり中止している 

 

D. 考察 

MINT System を含めた地連 NW を用いた

他の医療機関との診療連携は、患者情報の

共有や紹介がしやすくなるという利点があ

る。一方で、1)ICT の内容が充分理解され

ていないこと、2)メリットがデメリットを

超えていないと感じている、3)作業の煩雑

さとコスト面でのハードルといった欠点も

挙げられた。更に、具体的に虎の門病院の

MINT System に将来期待されている点とし

て、診療の WEB予約、経時的なデータの閲

覧、病理結果の閲覧、双方向性の情報閲覧

などが挙げられており、今後克服すべき課

題といえる。 

 

E. 結論 

今回の調査で、虎の門病院を含む東京都

における地連 NW を用いた他の医療機関と

の診療連携は十分とはいえない状況である

ことが確認された。患者情報の共有や紹介

がしやすくなるという利点がある一方で、

ICT への理解が未だ不十分であることや、

作業の煩雑さとコスト面でのハードルとい

った欠点などが課題といえる。これらの課

題を踏まえて今後の研究を進めていく必要

がある。 
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