
　今年、勤務医にとっての最
大の話題はやはり６月18日に
可決された医療介護総合確保
推進法のなかに含まれる“医
療事故調”の創設であろうか。
　医師法21条に基づく異状死
体の警察署への届け出をめぐ
っては、2004年の都立広尾病
院事件の最高裁判決以降も、
また福島県立大野病院事件の
無罪判決から６年経った今
も、診療関連死の疑いがあれ
ば届け出るとする医療機関が
あるなど、混乱が続いている。
　６月10日、参議院議員の小
池晃氏の質問に対して、田村
厚労大臣は「医療事故等を想
定しているわけではない。こ

れは法律制定時より変わって
いない」と答弁、「死体の外表
を検査し、異状がある場合は
届け出る必要がある」とした。
　しかし厚労省の「死亡診断
書（死体検案書）記入マニュ
アル」では、日本法医学会の
「異状死ガイドライン」等も参
考にすると記載されている。
　これに対して足立信也議員
が矛盾を指摘、田村厚労大臣
はマニュアルが正確でないこ
とを認め、2015年版では改訂
すると答えた。
　“医療事故調”の制度の詳細
は今後、厚労省令やガイドラ
インによって決められるので
「死産」が追加されたことにも

まだまだ不安や懸念の声は多
い。
　前述の小池議員は「大事な
問題をガイドラインに委ねる
こと自体に問題がある。責任
追及の仕組みにならないよう
監視していかなければならな
い」と指摘している。
　医療の完璧な無謬性を望む
ことは不可能である。現場で
働く勤務医がこのガイドライ
ンに人生を左右される可能性
は大きい。声を出そうにも、
経験の浅い医師には難しい課
題であろう。これからも注視
して適宜学習会を提供したい
と考えている。

懸念多い事故調ガイドライン

　早いもので、開業してから３年余りが経ちま
した。
　４年前の今頃は開業するとは夢にも思ってい
ませんでした。
　大学院卒業後11年間で３つの関連病院に勤務
し、最後の病院では消化器内科部長をしており
ました。週１回の救急当直も苦ではなく、外来
業務、病棟業務、内視鏡検査や治療、超音波検
査や肝細胞癌等の経皮的治療、さらには部長と
しての会議やレセプトチェック、ＮＳＴ責任者
としての回診等をこなし、忙しいながらも充実
しておりました。様々な業務の中で最も嫌な仕
事が雑務（事務的業務）であり、最も疲れる仕
事が外来でした。外来では３時間で60人以上の
患者を診察しないといけないのですが、当然３
時間で終わるはずがなく、終わればクタクタに
なっている状態でした。ですから外来診療ばか
りをこなさないといけない開業医は私には向い
ていないと思っていました。
　ところが、開業の話が突然降ってわいたよう

に出てきました。
　自宅の最寄りの駅近くのビルで開業されてい
た外科クリニックが３月末で閉院するので、そ
の場所で開業しないかという話で、しかも決断
するまでの猶予期間が３日しかありませんでし
た。その時点では全く開業するつもりはありま
せんでしたので、３日間悩みに悩んだのですが、
結局開業することに決めました。
　幸い場所探しをする手間は要りませんでした
が、内装を全て改装しましたので、設計から始
めました。さらに銀行からの融資、医療機器や
家具・事務用品等の選定・購入、スタッフの募
集・選考・教育、様々な届出等をコンサルタン
トや会計士等に手伝ってもらい、病院勤務をし
ながら開業準備を進めました。
　いざ開業してみますと、開業前から予想して
いたことではありますが、診療業務よりレセプ
ト業務や雑用に振り回されています。経営者と
して集患対策を立てるとともに、支出をいかに
抑えるかも考えないといけません。医療材料の

みならず、事務用品やトイレ・清掃用品にいた
るまで少しでも安く仕入れが出来るところを選
んでいます。
　さらに頭を悩まされ続けているのがスタッフ
間の人間関係です。スタッフ全員が女性ですの
で、コミュニケーションを取るのが非常に困難
です。面と向かって１対１で話をしていると何
の問題もないように思えるのですが、女同士に
なるといろいろとあるようです。質問してもき
ちんと教えてくれなかったり無視される、同じ
シフトには入りたくない、こんなひどいことを
言われた、冷たい態度を取られた等、様々なこ
とを言ってきます。内容に応じて個別に面談し
たり、当事者同士を集めて一緒に話し合ったり、
クリニック全体でミーティングをしたりしてい
ます。しかしながら、それらがうまくいかない
と、退職という結果を招いてしまいます。そう
なると改めて一からスタッフを募集して選考を
行い、その後教育をし直さないといけません。
この３年間余で何度もそういう目にあってきま
した。今後もスタッフの人間関係等に悩まされ
ながらクリニックを運営していくことになるで
しょう。
　開業した以上は、診療業務以外の仕事が多く
なることは覚悟しておりました。
　これからもそういったことに振り回されるこ
とと思いますが、少しでもよいクリニックを目
指して頑張っていきたいと思います。

診療以外の業務に振り回されながら
天神田中内科クリニック（高槻市）　院長　田中 基晴
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60開 業し て 思 う こと

保険医協会勤務医部主催　学習会のご案内

　「医療・介護総合法」が、自公両党の賛成多数で可決し
ました。この法案には、患者が死亡した医療事故の第三
者機関への届出と原因究明のための院内調査を全医療機
関に義務付けることなども盛り込まれています。
　大阪府保険医協会勤務医部ではあらためて、勤務医に
も影響が大きいこの問題について、第一人者である浜松
医科大学の大磯義一郎教授にご講演をしていただきま
す。ぜひご参加ください。

日　時 11月15日 （土）午後 3 時～ 5 時
会　場 保険医協会「Ｍ＆Ｄホール」
 （浪速区幸町1-2-33、☎06-6568-7721）
講　師 浜松医科大学教授・弁護士

 大磯 義一郎 氏
申込み 参加者氏名、住所、連絡先を明記のうえ、
  FAX 06-6568-2389 で

保険医協会勤務医部まで
主　催 保険医協会勤務医部

医療事故調査制度の
問題点と今後の課題
―医療安全と再発防止に向けて―

費用 無料

勤務医担当副理事長　川﨑 美榮子
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勤務医ガイドが
できました

新しい



▶求 内科医・療養病棟担当医／詳細は
ご相談ください／東大阪市／恵生会病院
（184床）／問合せ・070-5665-8013（明石）
▶求 耳鼻咽常勤医／耳鼻の手術積極的
に取り組めます／耳鼻咽喉科サージク
リニック老木医院／問合せ・0725-47-
3113（事務長）oiki-clinic.jp
▶求 内科常勤医／週４日勤務可／ＪＲ
「茨木」駅／徒歩５分／茨木市駅前町3-
2-2-404／たかみクリニック／委細面談

／問合せ・072-631-3001
▶求 整形外科医師（常勤・非常勤）／社
会医療法人頌徳会日野病院／南海高野線
「北野田」駅／送迎３分／出勤日・勤務時
間応相談／問合せ・072-235-2068（田中）
▶求 整形外科非常勤医師／月・水・木
午前診（１日でも可）／内科常勤医師／外
来・訪問／東大阪市鴻池新田１分／（医）
みらいクリニック／問合せ・06-6748-
3113（事務長）

▶テナント物件／枚方市津田元町1-8-3
／ＪＲ学研都市線「津田」駅／徒歩５分
／国道307号線沿／新築医療ビル／２階
歯科開業中／１階・47坪／３階・44坪募
集中／問合せ・072-845-6761（高橋）
▶テナント物件（医療ビル）／東淀川区大

隅／大阪市営バス「大阪経大前」徒歩１
分／地下鉄今里筋線「瑞光４丁目」駅／
徒歩４分／人通り多／眼・耳鼻咽喉・皮
膚・小児・心療内科の真空地域／１階（21
坪）・２階３階（33坪）／内部自由設計可
／賃料相談応／問合せ・06-6327-0498
（村井）
▶テナント物件／南海本線「岸里玉出」
駅前スグ、地下鉄四つ橋線「玉出」駅徒
歩５分／2011年10月新築ビル／2Ｆ、3Ｆ
部分／1Ｆ眼科です／各階約47坪／セコ
ム格安／内部自由設計可／問合せ・山中
眼科06-6661-3075（FAX06-4703-3666）
▶テナント物件／東成区東小橋3-17-1
／ＪＲ・地下鉄・近鉄「鶴橋」駅／徒歩
１分／千日前通に面しアーケード有／新
築医療ビル1・2・4・5階／約26坪／３階
歯科盛業中／診療科目は何でもOK／眼
科の真空地域／賃料相談応／分割賃貸可

／問合せ・090-5660-3973（近藤）
▶貸医院／柏原市玉手町／近鉄南大阪線
「道明寺」駅／徒歩８分／鉄筋２階建52
坪／駐車４台分有／近医　内科・産科
のみ／診療科目は何でもOK／問合せ・
090-5069-6280（松原）
▶貸医院／港区夕凪交差点前／地下鉄中
央線「朝潮橋」駅／徒歩５分／市バス
停前／内科・外科最適／一戸建鉄骨２
階／合計約50坪／集客力大／連絡先06-
6574-1526（藤田）
▶売医院／盛業中／引退希望／阪神本線
沿線徒歩３分／医院兼住宅（３階建）／
土地310㎡、床面積424㎡／駐車５台分／
エレベーター・CT等有／即開業可／デ
イケア・グループホームも可／問合せ・
080-1401-3882（山田）・FAX0798-47-
6682／SMS希望、不通時は留守電へ／
水・土・日除く９時～17時連絡可

求人（病院・診療所）

テナント物件／貸・売・継承医院
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住宅購入や増改築、お子さまの教育費、開業にあたっての資金など、
何かと資金が必要な時があります。保険医協会では、勤務医のみな
さま方を対象に銀行と提携した融資制度をご用意しています。

新規開業資金／教育資金／住宅資金に
 ※詳しくは税務経営部 TEL 06-6568-7721まで。

融 資
制 度

■勤務医ローン（近畿大阪銀行提携） ■みずほ銀行提携ローン

〔教育・育英資金など〕 最高3,000万円
〔住宅資金〕 最高5,000万円

〔新規開業資金、住宅資金など〕
設備資金：最高１億円　住宅資金：最高5,000万円

■ドクターローン（近畿大阪銀行提携） ■大正銀行提携ローン

〔新規開業資金〕 最高6,000万円 〔新規開業資金〕 最高8,000万円

■ドクターローン（近畿大阪銀行提携） ■京都銀行提携ローン

〔新規開業資金〕 最高6,000万円

新規開業資金に限り優遇金利ありま
す。お問い合わせください。

保険医賠償責任保険

個人の責任問われる時代、診療に専念できる心のささえ
ご加入セット ☆標準的な加入プランは『Ａセット』になります。

●制度内容の詳細につきましては、パンフレット等を必ずご確認ください

セ　　ッ　　ト　　型 Ａ Ｂ Ｃ

てん補限度額
保険金支払
限　度　額

医療行為
１事故 1億円 5,000万円 3,000万円

期間中 3億円 1億5千万円 9,000万円

建物設備

身体（１名） 5,000万円 4,000万円 3,000万円

身体（１事故） 1億円 8,000万円 6,000万円

財物 500万円 400万円 300万円

（年間）
保険料

個　人　診　療　所 65,520円 55,770円 50,490円

勤　　　務　　　医 43,210円 36,750円 33,270円

（ ）

新グループ保険 毎月募集
大阪府保険医協会の会員とそのご家族がご加入いただけるグループ保険
（団体定期保険）を保険医共済会が扱っております。

「新グループ保険制度」は、万が一の死亡・高度障がいと病気やケガに対する
医療保障の 2本立てです。保険医共済会が自信をもっておすすめします！

保険医
共済会

ご本人さま最高4,000万円までの死亡（所定の高度障がい状態）保障！

病気やケガによる1泊 2日以上の入院・手術を保障！

グループ保険加入例

総合医療保険加入例

グループ保険《本人》75歳（800万保障）まで継続加入できます

総合医療保険《本人》75歳まで継続加入できます

●制度内容の詳細につきましては、パンフレット等を必ずご確認ください

資料請求・お問い合わせは保険医共済会　☎06-6563-6681

グループ保険、総合医療保険のいずれか一方でのお申込みもできます。

万一の場合の備え　新グループ保険

病気やケガに備えて　総合医療保険
プラス

保険年齢 死亡保険金額
（高度障がい保険金額）

月払保険料（概算）
男　性 女　性

16歳～35歳

4,000万円

4,160円 2,480円
36歳～40歳 5,640円 4,280円
41歳～45歳 7,760円 5,360円
46歳～50歳 11,520円 7,440円
51歳～55歳 17,400円 10,280円
56歳～60歳 25,360円 12,640円
61歳～65歳 2,000万円 18,620円 8,720円
66歳～70歳 1,500万円 23,100円 10,065円

入院給付金日額 10,000円 5,000円
入院給付金額 日額10,000円×入院日数 日額5,000円×入院日数
入院療養給付金額 入院給付金 日額×5
手術給付金額 入院給付金 日額×20（ただし、外来・日帰り手術は×5、放射線治療は×10）
保険年齢 月払保険料（概算）

30歳～34歳 2,970円 1,485円
35歳～39歳 3,090円 1,545円
40歳～44歳 3,360円 1,680円
45歳～49歳 3,970円 1,985円
50歳～54歳 5,120円 2,560円

日本の子どもの 6 人に 1 人が貧困状態
　いま日本では、親世代の所得格差や職業などの階層格差が子ども
世代に引き継がれる ｢格差の世代間連鎖｣ が問題になっています。
　厚生労働省が 7 月に公表した「平成25年 国民生活基礎調査」によ
れば、日本の「子どもの貧困率（17歳以下）」は16.3％で、過去最
悪の水準となっています。政府は 8 月に「子どもの貧困対策大綱」
をまとめ、教育費負担の軽減や親の就労支援を行っていく方針を掲
げています。
　社会医療対策委員会では、こうした子どもへの貧困の連鎖を断ち
切るための対策として、まず日常診療から子どもを取り巻く状況を
把握するために、左記テーマの学習会を開催します。ぜひご参加く
ださい。

大阪府保険医協会　社会医療対策委員会主催学習会

「医療現場から見える子どもの貧困」のご案内
日　時 11月 9 日（日）午後 5 時30分～ 6 時30分
 （午後 3 時30分～ 4 時50分は、「子どもの貧困」問題の活動交流会を企画中）

会　場 大阪府保険医協会「Ｍ＆Ｄホール」（保険医協同組合 5 階）
 （電話 06-6568-7721、浪速区幸町1-2-33）

講　演 午後 5 時～ 6 時30分　「医療現場から見える子どもの貧困」
  講 師　清水クリニック（東淀川区）清水 聖保 氏

講師プロフィール● 精神保健指定医・内科認定医・健康スポーツ医学認定医・産業医認定医・介護支
援専門員（ケアマネージャー）、著書：「親のストレス、こどものストレス」（文芸
社 2003年）、監修：「うさちゃんとおかあさん」（現代書林 2002年）
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