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1-はじめに

近年の雷護を取り巻く社会の鋤きに合わせ､鴎床現

場は､患者の高齢化･I症化､医療技術の高度化やス

ピード化に伴った安全性の要求､患者の権利意鍬の高

まり等により､賞の慕い雷護が要求されている｡当腎セ

ンターにおいても､雷護良･介雄虎が高い透析患者の

増加により､スタッフの業務負担が増す中､医療情勢の

変化に伴い､外来輸門である腎センターへの雷蹟師

(以後 Ns)の確保は田難となっている｡鴎朱工学技士

(以後CE)とNsとの協力のもと連携したチーム体制をと

るという病院の方針が出された｡より賞の慕い透析治

療を捷供するため､チーム体制のあり方を枚射した積

果､CEとN$による固定チーム体制を構集することがで

きたので報告する｡

2一方法

1)病院･腎センタ-の方針･目的を共有し､チーム

体制の理解を周る｡

2)CE･Nsの協力体制横車に向けて､業務の見止し

をする｡

① CE･Nsそれぞれの早番･日勤t夜hの業務内容

を整理､すり合わせを行い､共並業務･専門業務

の業務区分を明確にする｡

② 業務検討はチーム会旗･合同会NL･l)-ダー会

鴎で行う｡

3)CE･NsのBI走チーム体制の実乱

4)アンケート調査による固定チーム体制の評価

対象:CEll名 Ns22名
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3一括黒

1)新体制の取組みに向け

(む病臨･腎センタ-の方針･巳的を共有するため全スタ

ッフに臨床工学科科長及び師長より､病床･腎センター

の方針と目的が税明された｡

･安全でより賞の高い透析治療の捷供を維持するため

には､役割と責任を自覚した､CE･Nsの連携が必要
不可欠である雷｡

･CE･Nsはお互いの専門性を尊暮し､積極的に体制横

車に括力する事｡

･腎センター勤務においてCE･Nsは平等であるという視

点で集#の検討をする｡

･チームはCE･Nsの合同チーム体制とする｡
･この方針･目的を原点とし､方向性を統一する｡

以上の5項目を念甥に置き､新チーム体制構築に取組

んだ｡

②別々に作製されていて勤務表を一本化し､CE･Ns合

同のチーム毎にまとめた｡｡

@閣議決定は､国①に示す各チーム毎メンバー全A参

加のチーム会､各チームのリーダー鯵加のリーダー会､

CE･Ns全員●加の合同会雄を毎月開催し､協醸し決定
した｡
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2)CE･Nsの業務体制を見直すにあたり.共通菓#は

CE･Nsが血液透析治療に開し共に行う業務｡専門業務

はCE･Nsの資格の専門性から行う業務とし､業務区分

を明秘こした｡日々行われている業務内容を､CEが行

っている業務､Nsが行っている業務別に全て列妃､整

理し､早手･日勤･夜勤業務毎に､共通業務･専門業務

別に見tlLを行った｡表①は各業務内容と業務見直し

徒の輯果である｡ 見tlL徒の変更項目は黒丸とし明

確に示した｡｡

見直し前 見直し後

麦芽内容 Ne CE Ns CE

水処理朋毒工程確認 0 0

プライミング 0●0
穿刺肝始のZE輔 0 0●

0 0●
†巾 0 0●
牙刺介h 0 0 ●

透析中のf那血圧,除九 回臥 牙何部) 0000 000●
00 0●

Dl常並舌

○ 0●
遷血P.fF.圭荊投与 0 0 0 0

0 0.●
0●0
0 0●

表①CE･N8業務見なおし輯果 (早番～日動兼務)

表②は新たに見直された業務を計時的に示している｡

早番は7時からCE4名､Ns2名で行う事とした｡8時20

分より全体の合同ミーテルrとCEINs別々のミーテルデ､そ

の後各チーム毎のミーテルrうを行い､8時 30分の点者

入室より血液透析終了まで､合同チームメンバーで業

務を行う事とした｡｡CEl名はそのElのフロT-メンバーに

入らないでCE専門業務を中心に行う専業務内容をマニ

ュアル化し統一した｡

共通業務を美好に行うため､CEは透析中の患者の状

態把程･管理･医師の指示受け等の修得､Nsはプライミ

イング等技術面の習得が必要であった｡双方で指導を

行い実施可触となった｡

腎センタ-薬務 早乱 J3勤兼帯の-鍵を示す

cE書M兼務 i 共3壬拝 NS書M兼帯N8ミーティング輔♯市への援助

J:007:558:20日Jb8:3014:00 点検作手 プライミング

CEミーティング 穿刺革+(消暮 テープ等)
ガスバージ,仕上げ合同ミーティングチーム毎のミーティング p患者入王

帆 ツ, 麿 監 潮 位明
アラーム対応 ;患者ミーティング.カンファレンス 剖牛丸t

- 鹿 :≡…:- 入力 ,1ま捷助東浦nL脈穿刺によるJE剤投与

表②見直し後の業務マニュアル

3)回②はCE･Nsのチーム体制とチーム日塀を組織図

化したものである｡チームは5チーム体制となっており､

チーム毎日額が決められ計回に沿いCE･Nsが共に透

析治療に携わっている｡

CE･Nsが一括に患者と関わり､日々のミーテルク●[=参加
する事で患者の情報把塩が出来､専門的知識からの

意見､TドJl'J久をする事が出来た｡

也- 1甲 . 0 ...

l主任(7/27Jl l主任は7/29)l D FLJt工事技士

ALL .LJ. cLL oLL. E,I_I.

掠 漁 カ.Z群 数 力冒 a :-軋 接 鼠 乃 冒 群 数 ,呂 器 名 器 呂拭 呂 拶 呂gT
チームF書 チームP■ チーム甘■f-ムf和 す-ムF書

Eg②チーム体制とチーム日揮

4)固定チーム体制についてCEll名･Ns22名にとった

アンケート慣査は回収率 85%であった｡①固定チーム

をとり良かった点では､｢患者カンファレンスを一緒に行

う事で､双方の意見を取りいれよりよい透析が行えるよ

うに検討できた｡Jr専門分野の意見を聞き､勉強になり
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自分の知嬢が深まった｡J等の意見が聞かれた｡②改

善･検討した方が良い点では､rCE業務が増えた為､捷

羊の保守･点牡や水処理関係等時間内で行えない業

務がある｡Jr王に積種的な意見交換が必要｡｣等の意
見があった｡⑨今後の取組みたい事では､r日々 のり-

ダーの育成Jr王に自分の出来る幅を拡げたいJ等の意
見があった｡

5一考察

CE･Nsのチーム体制を構集するため業務の見直しを

する検肘過程において､腎センタ-の業務に対する考

え方の違いがあった｡CE･Nsそれぞれ別の教育課程で

学び､日々専門性の追及をし､向上に向け努力し業務

を行ってきた中での相違であったと考える｡その違いは､

腎センターの方針や目的を明確にし､常にそこを原点

とし､時間をかけ検肘した中で､双方の理解が得られ､

協力体制が構集されてきたと考える｡

業務内容の見直しを行剖馴=おいては､共通業務･専

門業務を明確に分けた事でスムーズにすり合わせが出

来たと患われる｡新たに加わった業務内容においても､

双方の協力体制がとれた事により､指導しあい業務が

行えたと思われる｡

体制を継続していくためには､お互いの役割を尊1す

る姿勢を持ち続ける轟が霊草であると考える｡

川島はr共連の目的を持った異なる職積が共連の土

壌の上で､それぞれの専門性を発揮する轟は一人の患

者の間札を異なった切り口から見るという面からメリット

になるだろう｡Jrチームカンファレンスは､共通の日揮

を確思し､行った治療やWの過程と､その結果を共有

するのだが､何よりも､帥わった職種が一堂に集まって

意見交換する事は､ひとりの患者や､ひとつの事象を､

多くの満面から見ると富うメリットに加えて､各職種間相

互の理解を深めることにも通じる｡Jと述べている｡アン

ケートの意見からも共通の日額にむかい意見交換を行

い､協力して溝助していく事で､お互いが成長し､点者

に捷供する透析の賞の向上につながると考える｡

今後CEの勤務時河内で出来ない業者があるとの尊

に対しては､､業務内容､体制の評価を行う中で計国的

に糞#(こ組み込んでいく必要があると患われた｡

6-まとめ

1)日的.日韓を共有し､会鶴をtね､共に業務を見破

す事で､双方の協力体制が薫けた｡

2)CE･Nsのチ-ム日額を決め共に活動する体制が出

来た｡

3)1症化､多様化する透析患者に適切な治療や曽畦

を捷供する為には､CEINsの専門的知雛を提供しあう

事が土手である｡

4)構鼓したCEINsの固定チーム体制を評価しながら更

なる充実に努めたい｡
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