
令和４年度 第１回 中部・宮古・八重山病院合同 WEB 会議 議事録 
令和４年７月２５日（月） 17：00～18：00 

 
≪中部病院≫ 
吉田先生（腫瘍・血液内科）、森先生（腫瘍・血液内科）、戸板先生（放射線科）、友利副薬局長、屋良

師長、玉城さん（情報提供・相談支援部会）、検査技師１名 

 

≪八重山病院≫ 

吉嶺先生（呼吸器科）、菊地先生（消化器内科）、看護師３名、薬剤師３名 
 
≪宮古病院≫ 
松村先生（外科） 
 
 
議題１ 指定要件の見直しについて｜吉田先生 
がん診療連携拠点病院の項目の中にグループ指定についてまとめられています。 
P20～地域がん指定病院の指定要件について書かれています。 
吉田先生：松村先生、菊池先生、幹事会には出席されましたか？幹事会で要件について何かありましたか？ 
松村先生：出席しました。連携室の方はあまり変化なかった。それ以外も特になかった。 
吉田先生：幹事会とかで、何か話が上がって確認事項などありませんか？ 
松村先生：A を A´のような形になっているものについて、努力目標ではないので A にするようにと話が

ありました。特に、専任・専従・常勤という言葉ですかね。週１回勤務の人は常勤ではないですが、専任

と呼べるのか？常勤じゃないから専任とは呼べないのか？専従というのが常勤を意味するのか？そこの

言葉が微妙ですね。幹事会で質問したが、結局分からないままでした。 
吉田先生：いくつかの項目で、現在常勤じゃない方が専任になっていることがありますか？ 
松村先生：あります。特に連携室です。 
吉田先生：わかりました。こちらからも問い合わせてみます。中部病院の方でも確認が必要かと思います

ので。 
松村先生：もう一つ、化学療法室の専任認定看護師は専任だけど常勤じゃない場合はどうなんでしょうか。 
 ３２時間以上働いてないので常任ではないが、出勤したら専任としてやってもらっている看護師もいま

す。 
吉田先生：わかりました。そちらも含めて確認をしてみます。 
 八重山病院の方も松村先生からお話があった専任・専従で常勤となっていない方が担当になっているよ

うなことがありますか？ 
八重山病院：八重山はすべて常勤になっています。 
吉田先生：この件についてはおそらく８月５日の協議会でお話があるかと思います。指定要件が決まれば

周知があるかと思いますので、その際に問題や不明な点があればお話しいただくということでよろしい

でしょうか？先ほどの件については、確認しておきます。 
松村先生：資料 P22 の（２）診療従事者のところ、『緩和ケアチームに専任の身体症状の緩和に携わる専門

的な知識及び技能を有する常勤の医師を 1 人以上配置すること。なお当該医師については専従であるこ

とが望ましい。』 
 専任が５０％以上。これが日替わりではいけないのか。専任なので常勤じゃないといけないですよね。 
 化学療法室では、化学療法委員会の委員長として外科医をあててたんですが、外科医は 50％以上手術し

ているんですよね。これが引っ掛かりますね。専任ではない。これが日替わりであれば大丈夫なんです

よ。5 人の外来医師を外来と化学療法を半分ずつとしてやっていました。月曜日はだれ、火曜日はだれ、

というような感じでした。本当は A ではない項目を我々は A として報告しているが要件が厳しくなれば

A として報告するのは難しくなるかと思います。 
吉田先生：わかりました。今回議題にも上がったということで確認しておきます。 



 
 
議題２ 緩和ケア研修会の共催について｜屋良師長 
屋良師長：緩和ケア研修会の開催についての（イ）に記載されている内容を満たしていれば共催で開催で

きるということで、中部病院では 10/22（土）に緩和ケア研修会を行いたいと思っています。 
 八重山病院か宮古病院の方で去年のように共催できたらいいなと思っていますが、いかがでしょうか。 
吉田先生：昨年は、八重山病院と宮古病院で 1 回ずつ共催をさせていただいて、今年も先ほどの資料の①

～⑤の要件、特に①各々の 4 施設の効率が 85％以上であること、宮古も八重山も 85％以上を超えてい

るということで、②共催する病院に所属する２名以上の医療従事者が、主催する病院の研修開催に協力

すること。で、2 名以上の医療従事者がきていただければ共催で開催できるということです。 
 昨年の話では、今後も基本的には共催でやっていく方がいいだろうということになっていました。 
 とりあえず、今年は 10/22 に開催予定ということしか決まっていません。 
屋良師長：研修部会に参加している方には開催の情報は伝わっているとは思いますが、まだプログラムも

出来ていなくて案内もまだかけていない段階ですが、共催ができたらと思っています。 
吉田先生：松村先生、宮古病院の方では緩和ケア研修会について相談とかされてますか？ 
松村先生：宮古病院の方で単独で開催する予定はないですが、共催があればやらないといけないですね。 
でも、そのためには 1 回につき 1 施設との共催なので中部病院が 2 回やらないといけないですよね。 

吉田先生：確か毎年開催の義務はなかったですよね？ 
松村先生：それが疑問ですね。85％という縛りでいくのか、毎年やらないといけないのか。 
 増田先生は毎年やるべきだと。私は 2 年に 1 回でいいと思っていますが。 
吉田先生：昨年は 2 年に 1 回でいいとの認識だったんですが… 
 八重山病院の方では緩和ケア研修会について相談とかされていますか。 
八重山病院：宮古病院と同じです。八重山病院だけでは開催できないので共催で参加させていただくこと

になると思います。 
 回数についてですが、少し前の協議会の中で今までは隔年で 1 年おきに宮古と八重山が順番で参加させ

ていただいてたんですが、毎年やらないといけないという様な雰囲気で、中部病院に 2 回共催でやって

いただかないと厳しいんじゃないかと話になっていました。 
吉田先生：その辺りは確認してみますが、屋良さん 2 回というのは可能ですか？ 
屋良師長：10/22 に向けて募集をかけてみて、対面で研修するには 20 名が限界だと思っていますので、応

募が 20 名超えるのであれば 2 回目をやらないといけないと思います。 
 宮古とか八重山では現地で研修会を開催するニーズはありますか？ 
松村先生：宮古病院で単独開催は今のところできないと思います。 
屋良師長：宮古病院で受けたい方はあまりいませんか。 
松村先生：研修医が 3 名おりますので、受ける予定です。 
屋良師長：宮古の方で 10 名ほどの参加者はいないですか。10 名参加者がいれば逆にこちらから医師が行

って宮古で開催することも出来るのかなと思いますが。 
松村先生：3 名くらいですね。 
屋良師長：わかりました。うちの開催での人数が 20 名超えるようなことがあると思います。他の病院で受

けることが出来なかった先生などもいたので 20 名超える可能性があると思いますので 2 回開催するこ

とも十分にあると思いますが、募集かけてみないとわからないです。 
吉田先生：募集はいつごろかけますか。 
屋良師長：2 ヶ月前くらいからなので、そろそろ募集をかけないといけないと思います。 
吉田先生：まず、宮古病院と八重山病院の方でどちらから共催するか相談してもらえますか。 
松村先生：八重山病院の方から先にどうぞ。宮古は次の回で結構です。 
八重山病院：わかりました。調整させていただきます。 
 可能性としては、中部病院から来ていただいて宮古なり八重山なりで開催する方向も可能ということで

すよね。 
屋良師長：はい。可能だと思います。 



松村先生：最低参加人数が決まってると思うんですが、10 何人は必要じゃないでしょうか。 
八重山病院：とりあえず 10/22 は共催で参加させていただくということで検討します。 
 
 
合同 WEB 会議の開催時期について｜吉田先生 
吉田先生：協議会の後に開催して、協議会で問題になった議題について相談した方がいいのかと思ったん

ですが、いかがでしょうか。 
松村先生：協議会は報告会のようなものなので、協議会の前に前もって相談する方が意味があると思いま

す。 
八重山病院：幹事会のときに、いろいろな問題点が明らかになることが多いので、幹事会の後・協議会の

前がいいのかと思います。 
吉田先生：わかりました。幹事会の後で協議会の前で今後設定させていただきます。 
 次回の協議会 11/18 で幹事会は 1 ヶ月前くらいだと思いますのでその期間で、その次は協議会が 2/3 な

のでその前に開催させていただこうと思います。 
 
 
その他 
屋良師長：教えていただきたいのですが、宮古病院と八重山病院の方で患者サロンはどのような感じにな

っているか教えていただけますか。 
松村先生：宮古病院では、患者サロンは開催はあるんですが参加者がいない状況です。コロナの影響だと

思います。 
八重山病院：患者サロンはまったく動いていません。以前開催したことはあるようですが参加者が集まら

ないということでほとんど開催してない状態です。 
吉田先生：コロナ禍に入ってからですか。 
八重山病院：コロナ禍の前からですね。参加者がいないようです。 
吉田先生：中部病院は今どのような感じですか。 
屋良師長：中部病院では患者会を開いてほしいという要望が多いですが、コロナ禍の影響で 4～6 月開催で

きずに、7 月にやっと開催できました。感染対策をして 5 名の方が集まっていました。 
 「どうしても参加したかった。同じ患者さんと話したかった」という方がいて、やってよかったなと思

いました。 
 WEB でやるのも難しい部分がありますので、なんとか対面式で開催できたらいいなと思っています。 
 WEB でも対面式でもやってほしいという声がありますので、どちらでもやっていきたいと思います。 
 
 

 



令和４年度 第 2 回 中部・宮古・八重山病院合同 WEB 会議 議事録 
令和４年１０月３１日（月） 17：00～18：00 

 
≪中部病院≫ 
前田副院長、吉田先生（腫瘍・血液内科）、森先生（腫瘍・血液内科）、與那嶺放射線技術科技師長、金城

検査技師長、安座間先生（緩和ケア）、村田先生（緩和ケア）、照喜名（がん登録）、宮城（総務課係長）、比嘉

（総務課） 

 

≪八重山病院≫ 

薬剤師二名、看護師三名、総務課一名 
≪宮古病院≫ 
新崎副院長、松村先生（外科）、認定看護師一名 
 
 
議題１ 緩和ケア研修会報告｜安座間先生 
安座間先生：緩和ケア研修会を 10/22 に開催させていただきましたのでそのご報告をさせていただきたい

と思います。ほとんどが当院からの二年目、三年目の研修医で院外からは八重山病院の呼吸

器内科の先生と、琉大の腎臓内科の先生、それからうちの近くで開業されている和花クリニ

ックの先生が参加されています。今回はプログラムの内容を一部変えて行いました。本来患

者さんからにお話しをお願いしております、“がん患者等への支援”の部分なんですけれども

最後の方になっていたんですけども、それを e ラーニングの復習の後に持ってきて、e ラー

ニングの復習の後に患者さんの話を聞いてもらってモチベーションを保ってもらって午後の

ワークショップに繋げられるように工夫して行いました。実際には患者さんが体調不良で来

られなかったのでお手紙を朗読する形にはなってしまったんですけれども、今後もこの形の

方が受講者もモチベーションを保ってできるのかなと思って、やっていこうと思います。フ

ァシリテーターは八重山病院のほうから当初参加予定だった先生がコロナの濃厚接触者にな

ってしまって来れなくなったので、後期研修でこれまで緩和ケア研修会を受講したことのあ

る先生に来ていただきました。また、緩和の認定看護師さんにもファシリテーターとしてご

協力いただきました。 
プレテストとポストテストの正答率なんですけれども、ポストテストではだいぶ正答率も改

善しており良い結果が得られたかなとは考えております。点数の低かった、吐き気に関して

8 割以上の患者さんは吐き気をおこすという質問等に関しては正答率が低かった。それらに

ついては一覧を記載した用紙を配布してポイントと正解の内容と解説をつけて皆さんにお配

りしています。研修会の内容自体は色んな年代の先生がおりましたが皆さん積極的に発言し

て下さってスムーズに研修会を終えることができたかなと思います。以上簡単ですがご報告

になります。何かご質問はありますでしょうか。 
吉田先生：ありがとうございます。今回八重山病院との共催ということで、八重山病院からのファシリテ

ーター以外の医師も、一名受講生として参加されたという感じですかね。 
安座間先生：はい、そうですね。研修医の先生も一名参加予定だったんですけれどもこっちもコロナの影

響で参加できなくなってしまって、スタッフの先生が一名参加したっていう感じになります。 
吉田先生：八重山病院のほうで参加された方っては今日の会議に出席いただいておりますか？認定看護師

の方とかいらっしゃいますか？今はまだ来ていないですか？ 
八重山病院：はい。 
安座間先生：ちょっと逆に私の方からご質問なんですけれども、来年以降もこの共催の形は継続しないと

いけないっていう理解でよろしいでしょうか。 
吉田先生：はい。一年に一度連携病院のほうも開催することが望ましいという形にはなってまして、グル

ープ指定病院以外の病院との共催は基本的には認められないということなので中部病院で二回

行って、それぞれの病院と共催という方向が望ましいと考えております。松村先生その方向で



よろしかったですか？ 
吉田先生：松村先生、一年に一回連携病院のほうも開催が望ましいということで、毎年一回ずつ共催をす

るっていう方向で望ましいっていうことだったと思うんですけども。 
松村先生：僕は毎年は必要はないと思います、二年に一回でいいという認識です。 
吉田先生：二年に一回ですね、確認します。 
吉田先生：結局二年に一回でいいっていうことでしたっけ？ 
松村先生：いや違う、あれには望ましいという表記だったので望ましいという認識である。 
吉田先生：なるほど、必須ではない。 
松村先生：毎年、二年に一回も必須ではない。ただ研修医が 100％できるように配慮すること。 
吉田先生：そういう体制を整えることっていう。 
松村先生：受けさせることっていうのは必須ですけど、開催は望ましいと思っています。 
吉田先生：いつだかの協議会で毎年開催が必要なんじゃないかっていうご意見があったかなと思うんです

けども。 
松村先生：望ましいを強調されていたような気がします。 
吉田先生：であれば一年から二年に一回行うっていう方向でよろしいですか？ 
松村先生：今年は宮古はやってないですよね？ 
吉田先生：でしたね、12 月にもう一回開催する予定です。 
安座間先生：うちとしては研修医がやっぱり二回やらないと受講できないので、12/10 予定通りやる予定で

はあるんですけれども、もし共催であれば共催でもいいですし。 
吉田先生：そこはまだすいません、病院間ではまだ詰めてはいなかったですね。共催という方向では無か

ったでしたっけ？ 
安座間先生：なんかこの県が出してる予定表みたいなのには共催で決定したように書いてあったので、す

いません私もてっきり共催だと思ってはいたんですけれどもちょっと確認が必要なのかもし

れないです。  
吉田先生：わかりました、すいませんあのちょっと今年一回だけか二回だけか、もし二回だったら宮古と

の共催っていう方向だったと思うんですけれども。 
松村先生：現況報告の記載して期間があるかと思います。たしか１月～１２月だったのではないかと記憶

しています。であれば今年の２月に共催したので必要要件は満たしたと考えています。 
吉田先生：わかりました、すみません確認不足で。今年の 12 月の開催は共催ではなく中部病院単独で行う

ということでよろしいですかね。 
松村先生：はい。 
吉田先生：承知いたしました。１２月開催研修会の定員募集はまだ受けてるところですか。 
安座間先生：はいこれから募集をかけるところなんですけども、うち 21 名受講希望者がすでにいて結構い

っぱいなのでもし宮古病院さんからどうしても受講させたいっていうことで受講者を送りたい

っていうことであれば、可能であればファシリテーターがちょっと足りなくなってしまうので

ファシリテーターも出していただけると一応受け入れて一緒にやることはできるかなとは思う

んですけれども。 
松村先生：当院研修医の受講希望日がまだ分からない。 
村田先生：すいませんちょっと確認させてもらいたくて、ちょっと年度で決められてるものだと思ってた

んですけど今の話だと多分１月から 12 月までの括りで開催を求められていて、例えば宮古病院

さんとか八重山病院さんにいる研修医の、まあ後期研修医がメインだと思うんですけどその先

生方で受けられていない方がいたら中部病院の開催と同時に共催っていう形でそこの専攻医の

先生たちを受けてもらうっていう認識でいいんですかね？今後のやり方として。 
松村先生：はい、宮古としてはそれでもいいとは思うんですけど、今回の研修医は今のところ申し込んだ

のは友愛医療センターだそうです。ですので中部病院の研修会には行かないとは思います。 
村田先生：沖縄県内で友愛医療センターや那覇市立病院、琉大病院でも開催されているので、八重山病院、

宮古病院の専攻医が当院以外での受講を希望していて、特に当院で受講する必要がなければ共

催せずに単独でもいいのかと思います。中部病院の研修医の数が多いもんですから当院の研修



医を中心に受講させるという認識でいいんですかね。 
松村先生：今回の 12 月の開催に関しては、それでお願いします。ただ、ノルマとして年に一回の共催を、

ノルマというか望ましいという形で予定する場合は共催をさせていただくことが求められると

思います。 
安座間先生：分かりました、じゃあ来年また必要でしたらよろしくお願いします。 
松村先生：よろしくお願いいたします。 
吉田先生：松村先生よろしいですか？結局あの中部病院は一年に二回開催せざるを得ないっていう状況な

ので、それであれば毎年各病院八重山と宮古と一度ずつ共催させていただいて、それで望まし

い要件を満たしておくっていうのも。そのほうがあの研修医も中部病院とか受講しやすいでし

ょうしいいのかとは思うんですけれどもいかがでしょうか。 
松村先生：こちらにも引き続きご案内ください、よろしくお願いします。 
吉田先生：はい、そうさせていただきます。ありがとうございます。菊池先生、八重山病院とは毎年一回共

催していくっていうことでよろしいでしょうか。 
菊池先生：お願いしたいと思います。やはり年に一回努力目標ですけどもマストに近いような形みたいな

ので緩和ケア講習会をやらないといけないとは思います。八重山病院単独での開催は難しいの

で、共催という形でお願いしたいと思います。私達のところにも年に 2～3 人ずつぐらい後期研

修医が来るようになりましたんで、彼ら彼女らが必ずしも初期研修医の時に緩和ケア研修を受

けてるとは限らない。初期研修医の研修期間中に全員受講しているものだと思ったんですけど

そうじゃない方もいる。その後、後期研修でうちに来てくれた先生の何人かはやっぱり緩和ケ

ア研修をうちにいる間に受けてもらわないと研修が終了出来ないので、基本的には中部病院と

共催でやってるところに参加してもらう必要がある。どうしても日にちが合わなければ宮古病

院さんと共催の時に行ってもらう。というような形で考えていますので是非、二回のうち一回

はうちと共催していただきたいと思っております。以上です。 
吉田先生：ありがとうございます。他に何かこの緩和ケア研修会についてご意見とかありますでしょうか。

よろしいでしょうか。 
 
議題 2 指定要件の見直し、現況報告について｜吉田先生 
吉田先生：“指定要件の見直しと現況報告について”ですけれど、もう既に現況報告のほうはもう締め切り

が過ぎてますので県のほうに提出されたと思いますが、各病院で要件を満たせなかった項目と

か、それに対する対策、今後の課題等ありましたら共有したいと思います。中部病院は、指定

要件で未充足の要件がありまして、がん相談支援センターのオンライン等を必要に応じて用い

るような体制を整えることっていうそこの件については現在まだ満たせてないということで

“いいえ”で出しています。今年度中にオンラインでの相談を受けるのはすぐには難しいです

けども、がん相談支援室のメールアドレスを作成して、メールでも相談が受けれるような体制

を整えるということで出しています。二点目としては今年は問題は無いんですけれど、がん薬

物療法の述べ治療数の目安が 1000 件となっていまして、こちらは大体毎年 700～800 件になっ

てるんですけれど、医療圏に一つしか拠点病院がなければまあ概ね満たしているということで

今のところは問題はないのですが、2025 年度に琉大が中部医療圏に移ってきますのでそうなる

と同一医療圏に二つの拠点病院があるということでその場合は 1000 件満たさないといけない

ということになっています。延べ件数の数え方も少し幅がありまして、まあそういったところ

ももう一回確認していこうとは思いますけれど、2025 年度に向けて化学療法の件数をどうする

かということが今回課題として上がっていました。中部病院からは以上ですけれど次、八重山

病院のほうはいかがでしょうか。 
菊池先生：八重山病院では大体、現在出来てないものもありますけども今後の取り組みで大体指定要件の

中でも充足が可能と考えています。今日はちょっと一番今後頑張らないといけないこととし

て、感染のサーベイランスがあると思うんですけども、ICT とか巻き込んでやらないといけな

い活動なんですけれどもちょっとうちではまだ出来てなくて、ICT にもお願いして確かこれ次

の改訂ぐらいまでにはマストになるような話だったとは思うんで、それに合わせてうちでもサ



ーベイランスが進められるようにする予定です。ちょっとこれが一番ハードルが高いかなとい

う風に言ってるんですけども、それ以外は大体満たせるんじゃないかと考えています。以上で

す。 
吉田先生：院内のサーベイランスですね、分かりました。あとこの前も僕伺ったかなとは思うんですけど

も病理、えっと迅速診断の連携は南部医療センターと行っていますか？ 
菊池先生：どこだっけ、出来てるよね？ 
八重山病院総務課現況報告担当：一応回答自体は技師長にしてもらった回答ではなってはいるんですけれ

どもちょっと僕も詳しいことが分からなくてですね。 
菊池先生：これ確認はしてないんですけれども出来てるとは思います。外科に確認しないとちょっとあれ

なんですけども。ちょっと担当というか外科系の先生とかであれなんですけどもこれは出来て

るとは思います。ちょっと確認しておきます。 
吉田先生：分かりました、ありがとうございます。じゃ次、宮古病院のほういかがでしょうか。 
松村先生：はい、今のテレパスの話からいきます。テレパスはやはりグループ指定病院とのテレパスじゃない

といけないとのことで、中部病院とのテレパスじゃないといけない。結論からなんですけども。ただ、病理

医は非常勤で宮古病院の職員です。その職員がテレパスを行ってますので、当院の職員がテレパスを

行ってるという形で県からは了解を得ました。ですので、職員じゃないと難しい。職員がテレパスするの

は構わないが他の病院とテレパスするのは難しそう。去年もこれでもめたんですけど、まあ職員というこ

とで去年ももめて今年も。これの他にも照会が数件ありましたけど全部要件を満たしているということで

提出しました。県のほうも上のほうに出したそうです。 
吉田先生：はい、ありがとうございました。確かにちょっとテレパスのほうは中部病院の病理が常勤一名

なので、なかなか今のところは大変難しいんですけれども、慶応大学のほうから月に一回非常

勤の先生が今月から応援に来られたり、一応そういうちゃんと応援体制が少し増えている状況

ですけれど、ちょっと病理がもう少しでも増えれば可能であれば対応できる体制を取っていき

たいんですがちょっと現状は難しいという状況です。その他、現況報告の件で何かありますで

しょうか。中部病院も結構ぎりぎり充足してるという項目もいくつもあるので毎年の現況報告

に向けてまた改善出来るところは取り組んでいきたいと思いますので各病院そういう点もある

かなとは思いますのでまた連携してやっていければと思います。現況報告についての報告は終

わります。本日の議題はこの二件だったんですけれども、何か議論しておきたいこととか共有

しておきたいこととかあればお願いします。それでは、次回の予定なんですけれども、次の幹

事会が 1 月 16 日、第四回の協議会が 2 月 3 日なので 1 月 16 日から 2 月 3 日の間でまた日程

調整させていただこうと思います。それでは、今年度の第二回の合同Ｗｅｂ会議終了したいと

思います。ありがとうございました。 
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