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自己同一性の認識　個体の統一性　臓器の相関性
河北医療財団寄付行為

第3条本財団の理念・目的及び事業は以下のとおりとする
　・理念：�社会文化を背景とし地球環境と調和したよりよ

い医療への挑戦
　・目的：�質の高い恕（おもいやり）のある医療を行うと

ともに地域の健康向上に・寄与する
　・事業：�病院、診療所、介護老人保健施設、及びその他

の施設を経営し、科学的でかつ適正な医療及び
要介護者に対する看護、医学的管理下の介護及
び必要な医療等を普及する。また、全ての事業
に関し教育を充実する

　本財団は、命ある有機的組織体であり、すなわち、形態
的・機能的に分化し、異なる部分が一つの内面的原理（理
念）によって統一されてできた全体であり、ここに書かれ
た目的と事業を実現するものである

　　講　演　　

医療文化をデザインする

河北 博文　略歴
●現職
　社会医療法人 河北医療財団 理事長�
� （1988年10月31日～）
　公益財団法人 日本医療機能評価機構 理事長�
� （2016年6月24日～）
　　　　　評議員・理事・代表理事・副理事長兼専務理事�
� （1995年8月～）
　一般社団法人 東京都病院協会 名誉会長（2019年6月～）

●学歴
　1969年  3月　成蹊高等学校卒業
　1977年  3月　慶應義塾大学医学部卒業
　1983年  8月　シカゴ大学大学院ビジネススクール修了
　1984年  3月　�慶應義塾大学医学部大学院博士課程修了

（病理学）

●前職
　社団法人日本病院会 副会長�
� （1989年4月～1995年3月31日）

　老人保健審議会委員 医療保険審議会委員 �
� 規制改革委員会委員 等 歴任
　一般社団法人 東京都病院協会 会長�
� （1999年４月～2019年5月）
　東京大学医学部 講師（1991年10月～2019年3月）
　京都大学大学院 医学研究科 講師�
� （2000年10月～2021年12月）
　慶應義塾大学大学院健康マネジメント研究科 講師�
� （2005年4月～2019年3月）

●2006年2月8日　渋沢栄一賞受賞

●医療施設近代化施設整備事業策定
　地球環境認証取得 ISO14001 （1998）
　KES取得（1998）
　プライバシーマーク取得（2003）
　2016年5月30日�
� 「環境人づくり企業大賞2015」環境大臣賞受賞
　早朝勉強会（1985年4月～）

河北 博文
東京都病院協会 名誉会長

河北医療財団 理事長

未来への原点回帰 〜「医療の本質」と「病院の理念」について語りましょう！〜 基調講演
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　2025年も病院経営にとって厳しい年となりました。東
京都は民間病院に対して支援金を出してくれていますが、
それでもおそらく過半数の病院が赤字のままではないで
しょうか？医療提供体制維持のために深刻な危機であるこ
とに違いはありません。さらなる支援金の増額をお願いす
るしかない状況です。
　また、現在進められている新たな地域医療構想のガイド
ライン策定の検討会に私が出席できるようになり、東京都
の現状についてしっかり厚生労働省と東京都には認識いた
だいた印象を持っています。今後どのように医療圏を定め、
どのように基準病床数の算定し、どのように運営していけ
ばよいのか、しっかりとした提案をしていかねばなりませ

ん。都病協の真価が問われる状況となっていると思います。
　さらに、昨年3月に都道府県病院協会連絡協議会を創設
いたしました。この協議会は各地域の病院が連携し、共通
の課題に対処するためのプラットフォームとなることを目
指しています。これにより、情報共有や意見交換が活発に
行われ、効果的な政策提言や支援が実現されることが期待
されています。この会の発足が契機となってその他の道府
県において、病院団体と道府県庁との話し合いが始まって
きたようです。大いに期待できると思います。
　医療現場の課題は多岐にわたりますが、東京都病院協会
はこれからも地域医療の質を高めるために尽力してまいり
ます。皆様のご理解とご協力を心よりお願い申し上げます。

　　講　演　　

地域医療構想をはじめとした、 
最近の課題に対する都病協の対応

猪口 正孝　略歴
昭和59年	 日本医科大学卒業
昭和59年	 同大第二外科学教室入局
平成06年	 日本医科大学大学院外科学第二卒業
平成14年03月	 平成立石病院開設 院長就任
平成16年10月	 医療法人正志会 設立
	 南町田病院 開設
平成23年10月	 社会医療法人社団正志会に改組

平成23年	 東京都医師会理事 東日本大震災担当
	 東京都病院協会災害対策本部副本部長
	 全日本病院協会災害対策本部副本部長

東京都病院協会会長
東京都医師会顧問
全日本病院協会副会長
全日本病院協会東京都支部支部長
東京都災害医療コーディネーター
東京都地域医療構想調整部会部会長
東京都感染症対策医療戦略ボードメンバー
東京都新型インフルエンザ等対策有識者会議委員
社会医療法人社団正志会理事長

猪口 正孝
東京都病院協会 会長

正志会 理事長

未来への原点回帰 〜「医療の本質」と「病院の理念」について語りましょう！〜 協会長講演
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　　講　演　　

「利他とは何か」

　2020年2月に発足した東京工業大学（現東京科学大学）
未来の人類研究センター「利他プロジェクト」のプロジェ
クトリーダーとして、利他研究を牽引してきた。2021年、
「利他プロジェクト」の核となる著作として『思いがけず
利他』（ミシマ社）を刊行した。ここでは利他を「善行」
という規範から切り離し、「業の力」「与格的主体」「受け
取り」「沿うこと」「被贈与性」「偶然性」などをキー概念
として提示することで、新たな利他論の展開を試みた。こ
の研究において当初から意識したのが、従来のケア論に新
たな視点を導入することだった。これまで多くの蓄積のあ
るケア論を検証しつつ、利他という別の角度から見つめ直
す作業を行った。
　利他の起動にとって重要なのは「与えること」よりも「受
け取ること」にある。いくら与え手が利他的であろうとし

ても、受け手が「ありがた迷惑」と感じれば、利他は成立
しない。受け手が「ありがたい」と感じたときにこそ利他
が成立する。そして、「受け取ること」には時間の問題が
介在する。与え手にとって、その行為や言葉が利他的か否
かは事後的に判明することであり、受け手にとって、利他
は過去からやってくる存在である。この時、利他の起動に
とって重要なのは、既に受け取っていることへの気づきで
ある。この被贈与の気づきこそが、利他にとって決定的な
意味を持つ。
　利他には「偽善」や「うさん臭さ」、「支配」、「エゴイズ
ム」といった厄介な問題が付きまとう。この利他の困難に
対して、どう向き合えばいいのか。利他的に生きることは
可能なのか。じっくりと考えてみたい。

中島 岳志　略歴
1975年、大阪生まれ。京都大学大学院アジア・アフリカ
地域研究研究科博士課程修了。学術博士（地域研究）。
2005年『中村屋のボース』で、大仏次郎論壇賞、アジア
太平洋賞大賞を受賞。北海道大学大学院准教授経て、現在、
東京科学大学（旧東京工業大学）リベラルアーツ研究教育

院教授。著書に『ナショナリズムと宗教』、『秋葉原事件』、
『「リベラル保守」宣言』、『血盟団事件』、『岩波茂雄』、『ア
ジア主義』、『親鸞と日本主義』、『保守と立憲』、『超国家主
義』『自民党』『思いがけず利他』などがある。

中島 岳志
東京科学大学  

リベラルアーツ研究教育院 教授

未来への原点回帰 〜「医療の本質」と「病院の理念」について語りましょう！〜 学会長特別講演
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　　講　演　　

「医療の本質」と「病院の理念」 
について思うこと

　病院の経営状況は年々厳しくなっているのを皆さんは実
感していることと思います。令和8年度は診療報酬の改定
があります。本体の改定率はプラス3.09%と報じられて
います。しかし物価はそれ以上に上昇することがみこまれ
ます。また人件費や物価が高い東京においては全国一律の
診療報酬制度は、経営に対しては不利に作用します。人手
不足も実感していることと思います。それでも私たちはこ
の東京において医療を提供していかなければなりません。
どういう思いで医療を提供していけば良いのでしょうか？　
最も基底にあるのが理念になります。
　それぞれの病院で理念を掲げています。病院を設立した
時、あるいはその時々で自分たちの病院をどのように運営
していくのか考えた上で理念を作られたことと思います。
忙しく働いている中で、理念について忘れてしまうことも
あるかもしれません。理念に立ち返ることが重要です。
　それではなぜ理念があるのでしょうか？　一人一人バラ
バラでは、大きな力は出ません。職員全員が一つの理念に
基づき行動することで、大きな力が生まれます。行動を束

ねるものが理念になります。
　問題はその理念が職員一人ひとりに根付いているかどう
かです。理念に基づいて行動しているかどうかです。病院
の管理者は理念が組織に浸透するように日々努めることが
重要です。理念を浸透させることが病院の経営で最も重要
なことかもしれません。

　原点に帰ってみましょう。私たちが仕事としている医療
とは何なのか。どういう医療がいい医療なのでしょうか？　
一定の技術的水準をクリアすることは最低限のことです。
高ければ高いほどいいのでしょう。しかし技術的水準だけ
で医療の良し悪しが決まらないことはみなさんよく知って
います。単純に思いやりが大事だといっても、じつはとて
も難しいことです。同じ行動でも受け止め方は異なるから
です。病院の理念を通して、自分の行動を思い返してほし
いです。今回の学会に参加することで少しでも東京の医療
水準が高くなれば幸いです。

土谷 明男　略歴
1973年（昭和48年）4月10日生まれ

1998年（平成10年）3月	 群馬大学医学部卒業
　　　　　　　同年5月	 �東京医科歯科大学整形外科入局 

以降、関連病院に勤務
2007年（平成19年）3月	 �東京医科歯科大学大学院 �

整形外科学分野卒業
2012年（平成24年）4月	 �医療法人社団葛西中央病院 �

理事長・院長（現職）
	 以降、在宅を含む地域医療に従事

2017年（平成29年）6月	 �一般社団法人東京都病院協会 �
常任理事

2018年（平成30年）3月	 公益社団法人東京都医師会 理事
2023年（令和  5年）6月	 �公益社団法人東京都医師会�

副会長（現職）
	 �一般社団法人東京都病院協会 �

副会長

土谷 明男
東京都病院協会 副会長

葛西中央病院 理事長

未来への原点回帰 〜「医療の本質」と「病院の理念」について語りましょう！〜 学会長講演
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学会長企画
病院の理念の浸透と実践

会　場：第一会場　3階　富士（東）
時　間：14：10～15：20
座　長：土谷 明男

（東京都病院協会 副会長　葛西中央病院 理事長）

発　表：大坪 由里子
（東京都病院協会 常任理事　三軒茶屋病院 統括院長）

関野 久邦
（東京都病院協会 理事　関野病院 理事長）

秋庭 幹子
（南多摩病院 視能訓練士科 係長・一般演題選考）

前田 智美
（令和あらかわ病院 看護部師長・一般演題選考）



　職員全員が一つの理念に基づき行動することで、大きな
力が生まれます。行動を束ねるものが理念です。問題は理
念がしっかり浸透するかどうかです。理念に基づいて行動
できるかどうかです。
　まずは、それぞれの病院でどのような理念を掲げている
のか見てみましょう。他の理念と比べることで、自分たち
の病院の理念が、一層はっきりと意識できるのではないで
しょうか。
　次に理念についての思いを語ってもらいます。どういう

思いで理念が作られたのか。熱い討論になることを期待し
ます。
　そして、その理念をどのようにして病院全体に浸透させ
ているのか。最も重要で、最も難しいところです。それぞ
れの病院での取り組みを参考にして、さらに理念が浸透し
ていくことにつなげたいです。
　理念は、職種に関係なく、誰でも語ることができます。
会場のみなさんと一緒に語り合いたいと思います。

　　座　長　　

病院の理念の浸透と実践

土谷 明男　略歴
1973年（昭和48年）4月10日生まれ

1998年（平成10年）3月	 群馬大学医学部卒業
　　　　　　　同年5月	 �東京医科歯科大学整形外科入局 

以降、関連病院に勤務
2007年（平成19年）3月	 �東京医科歯科大学大学院 	

整形外科学分野卒業
2012年（平成24年）4月	 �医療法人社団葛西中央病院 	

理事長・院長（現職）
	 以降、在宅を含む地域医療に従事

2017年（平成29年）6月	 �一般社団法人東京都病院協会 	
常任理事

2018年（平成30年）3月	 公益社団法人東京都医師会 理事
2023年（令和  5年）6月	 �公益社団法人東京都医師会	

副会長（現職）
	 �一般社団法人東京都病院協会 	

副会長

土谷 明男
東京都病院協会 副会長

葛西中央病院 理事長

未来への原点回帰 〜「医療の本質」と「病院の理念」について語りましょう！〜 学会長企画
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　　発　表　　

関野 久邦　略歴
平成  7年　日本大学医学部大学院卒業
平成10年　�医療法人社団邦英会	

関野臨床薬理クリニック設立、理事長就任
平成13年　関野病院院長就任
令和  3年　東京都病院協会　理事就任

日本外科学会認定医
日本心臓リハビリテーション学会評議員
日本外科学会
日本心臓血管外科学会
日本胸部外科学会
日本人工臓器学会
日本臨床薬理学会
日本再生医療学会

大坪 由里子　略歴
平成  9年　東京女子医科大学医学部卒業
平成  9年　�東京女子医科大学病院	

腎臓病総合医療センター内科
平成16年　三軒茶屋第二病院院長就任
平成23年　三軒茶屋病院院長就任
平成29年　東京都病院協会協会 常任理事就任
令和7年　三軒茶屋病院統括院長就任

日本内科学会認定医
日本透析学会認定医、指導医
日本腎臓学会専門医、指導医
日本医師会認定産業医

大坪 由里子
東京都病院協会 常任理事

三軒茶屋病院 統括院長

関野 久邦
東京都病院協会 理事

関野病院 理事長

未来への原点回帰 〜「医療の本質」と「病院の理念」について語りましょう！〜 学会長企画
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【はじめに】
　永生会は、「街づくり」「人づくり」「想い出づくり」の
法人理念を掲げ、入職時研修や個人用カードを用いて職員
への理念浸透を図っている。

【目的】
　視能訓練士が眼科外来業務と法人内研修の二つの側面か
ら理念を実践し、『想い出づくり』と『人づくり』をテー
マに取り組んだ活動を報告する。

【方法】
　『想い出づくり』として、見えにくい患者を支援するため、
「白黒反転カレンダー」を作成し、ホームページや院内で
提供している。カレンダーは日祝の表記を工夫した2種類
のバージョンを用意した。初年度のアンケートで患者から
の貴重な意見を参考に改良を加えた。
　『人づくり』として、職員の自己啓発の場である「永生
たまじゅく大学院」で、視能訓練士がキュレーターとして
活動している。「今さら聞けないシリーズ」と題し、社会

人マナーと接遇に関する動画コンテンツを5本制作し、法
人内限定で配信。これを法人内病院の全体研修でも活用し、
アンケートを実施した。

【結果】
　翌年のカレンダーは視認性が向上し、患者からも「見や
すい」と好評を得た。カレンダーの入手方法に関する質問
が外来で増え、ホームページ上の白黒カレンダーページの
閲覧数も増加していることから、需要の高さがうかがえる。
　全体研修参加者からの反応は良好で、学びのリクエスト
も寄せられたため、新たに8本の動画を制作した。

【考察・まとめ】
　これらの取り組みは、理念を現場の業務に結びつけ、視
能訓練士の専門性を活かした貢献となった。また、多職種
との連携・共有によって活動の幅が広がる可能性も示唆し
ている。今後の課題として、これらの活動をより広く周知
させるための広報活動が挙げられる。

　　発　表　　

法人理念に即した 
視能訓練士の取り組み

秋庭 幹子
南多摩病院 視能訓練士科 係長

未来への原点回帰 〜「医療の本質」と「病院の理念」について語りましょう！〜 学会長企画
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【はじめに】
　当院では2024年4月より、インドネシアからの特定技
能実習生7名を看護補助者として採用した。外国人材受入
れにあたっては、職員が積極的に関心を持ち、親しみをもっ
て関われる環境づくりが重要であると考えた。そこで、実
習生を「INAさん」という愛称で呼ぶことを組織で統一し、
職員が自然に声をかけやすい雰囲気を醸成することを目指
した。本報告では、この愛称導入が組織内にどのような意
識づけを生み、受入れ体制づくりにどのような効果をもた
らしたかを述べる。

【方法】
　受入れ準備に際し、師長会にて職場環境整備について協
議した。その中で、実習生が早期に職場になじめるようチー
ム名（愛称）を付けてはどうかという提案が出され、愛称
を「INA（イイナ）さん」と決定した。「INA」は“Indonesia
（International）Nurse Aid”の略であるとともに、日本
語の「いいね」に通じる語感を持ち、ポジティブな印象を

与える点も評価された。職員への周知は、申し送りや会議
を通じて全職員に行い、管理職が率先して「INAさん」と
呼称することで模範を示した。

【結果】
　愛称の統一使用により、特定技能実習生に対し職員が自
然に親近感を持ち、「新しい仲間」として受け入れる雰囲
気が形成された。受入れ開始後もコミュニケーションは円
滑であり、病院全体として温かい受入れ体制を構築するこ
とができた。

【考察・まとめ】
　愛称の導入は、外国人材受入れにおける親しみやすさを
生む効果があった。単なる名称付与に留まらず、呼称とい
う具体的な行動変化を促したことが成功の鍵である。本事
例は、外国人材受入れにおいて「受入れる側の意識づくり」
を事前に行う重要性を示唆している。今後も継続的な関わ
りを通じ、相互理解と定着支援の充実を図りたい。

　　発　表　　

特定技能実習生受入に向けた 
病院職員の意識改革と 
親しみやすさの醸成 前田 智美

令和あらかわ病院 看護部師長
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委員会企画（会場・開催時間順）

急性期医療委員会

看護管理部会

慢性期医療委員会

環境問題検討委員会

事務管理部会



　2015年、厚生労働省より地域医療構想策定ガイドライ
ンが発出され、2025年をゴールとした「地域医療構想」
が展開されてきた。これまでの地域医療構想では、二次医
療圏を基本とした構想区域ごとに2025年に必要とされる
病床数を推計し、「高度急性期」「急性期」「回復期」「慢性
期」といった4つの機能ごとの必要病床数（病床機能）が
整備された。2025年を迎えた昨今、高齢者人口がピーク
を迎える2040年代とその先を見据えた「（新）地域医療
構想」が発表され2027年からスタートする。
　「（新）地域医療構想」は医療計画の上位概念に位置付けら
れ、医療計画は（新）地域医療構想に即して具体的な取り
組みを進めることとなる。これまでの関係性が真逆となる。
　「（新）地域医療構想」では、「入院医療だけではなく、
外来医療・在宅医療、介護との連携、人材確保等を含めた
地域の医療提供体制全体の課題解決を図る地域医療構想

へ」という前回の地域医療構想とは根本的に変わるテーマ
が掲げられた。
　そして今回、『病床機能』に加え新たに「急性期拠点機能」

「高齢者救急・地域急性期機能」「在宅医療等連携機能」「専
門等機能」「医育及び広域診療機能」といった『医療機関
機能』という項目が設定された。
　人口減少、高齢化（85歳以上）が進み、マルチモビディ
ティ高齢者（多疾患併存）が増加する中、令和6年度診療
報酬改定で新設された地域包括医療病棟のような高齢者医
療を担い、早期に多職種で介入し、在宅復帰（自宅、高齢
者住宅等）を目指す機能が必要とされる中で、今後、我々
中小病院はどのような急性期機能を整えていけば良いの
か。医師の偏在、働き手不足といった想定される現場環境
への対応も含め、様々な角度から意見交換を行いたい。

急性期医療委員会企画
会　　場：第一会場（3階　富士（東））
時　　間：15：40～16：40
座　　長：野村 　誠（�急性期医療委員会委員長、 

光仁会 第一病院 理事長）
シンポジスト：光定 　誠（練馬光が丘病院 名誉病院長）
　　　　　関野 久邦（関野病院 理事長）
　　　　　木村 　玄（一成会 木村病院 院長）
ファシリテーター：小泉 章子（いずみ記念病院 理事長）
　　　　　三浦 邦久（東京曳舟病院 副院長）

2040年に向けた急性期医療体制 
～地域ニーズに応えるために～

野村 　誠　略歴
〈略歴〉
2006年4月　医師国家資格取得
2006年4月　帝京大学ちば総合医療センター 研修医
2008年4月　同 脳神経内科 助手
2008年7月　医療法人社団光仁会 副理事長
2014年4月　�社会医療法人社団光仁会への組織変更に伴い、同法人副理事長
2015年3月　医学博士号取得
2015年4月　総合守谷第一病院 脳神経内科 
2019年1月　同 脳神経内科部長
2024年7月　社会医療法人社団光仁会 第一病院 理事長

〈資格〉
総合内科専門医、日本内科学会認定内科医、 
日本内科学会指導医、日本神経学会神経内科専門医、 
日本神経学会指導医、日本脳卒中学会認定脳卒中専門医、 
日本脳卒中指導医、日本医師会認定産業医、 
ICD制度協議会認定感染症専門医、認知症サポート医

〈所属学会〉
日本神経学会、日本内科学会、日本脳卒中学会、 
日本救急医学会、日本人間ドック学会

座長：野村 　誠
急性期医療委員会委員長
光仁会 第一病院 理事長
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野村 誠
光仁会第一病院 理事長

座　長

光定 　誠
練馬光が丘病院 名誉病院長

シンポジスト

関野 久邦
関野病院 理事長

木村 　玄
一成会木村病院 院長

小泉 章子
いずみ記念病院 理事長

ファシリテーター

三浦 邦久
東京曳舟病院 副院長
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　第20回東京都病院学会　看護管理部会企画では、学会
の主題である「未来への原点回帰」を踏まえ「看護の将来
ビジョン2040　～いのち・暮らし・尊厳をまもり支える
看護～」をテーマに講演を企画いたしました。
　2040年には、生産年齢人口の急激な減少と85歳以上の
高齢者の増加が進み、日本の社会構造は大きな転換点を迎
えると予測されています。医療・介護ニーズは多様化し、
働き方や価値観が大きく変化していきます。看護職には
人々のくらしを支える場が拡大し、保健・医療・福祉領域
を横断した役割発揮がこれまで以上に求められていきま

す。2040年に向けて目指す姿として、1．質の高い実践
を支える教育制度改革、2．自律性を備えた専門職の育成、
3．地域における看護の拠点形成という3つの戦略が掲げ
られています。また戦略を支える基盤として、看護職一人
ひとりのウェルビーイングの重視、自己研鑽と主体的キャ
リア形成の推進、多様で柔軟な働き方への転換が求められ
ています。本学会では、日本看護協会第15代会長　秋山 
智弥 先生をお迎えし、2040年の社会と看護の姿をご講演
いただきます。
　多くの皆様にご参集いただければと存じます。

看護管理部会企画①
会　場：第二会場（3階　富士（西））
時　間：13：10～14：10
座　長：吉田 朋子（看護管理部会部会長 いずみ記念病院 看護部長）
　　　　橋谷 由美（葛西中央病院 看護部 看護師長）
講　師：秋山 智弥（日本看護協会会長）

看護の将来ビジョン2040 
～いのち・暮らし・尊厳をまもり支える看護～
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　　講　演　　

看護の将来ビジョン2040 
～いのち・暮らし・尊厳をまもり支える看護～

　本会は2025年6月に『看護の将来ビジョン2040　～い
のち・くらし・尊厳をまもり支える看護～』を公表しまし
た。2040年は、生産年齢人口の急激な減少と85歳以上の
高齢者の増加から、日本の社会保障改革の次なる照準と言
われ、社会の姿は大きく変化していきます。また、AIやロ
ボットなどの技術革新は人々を取り巻く環境や日々の暮ら
し、働き方に前例のない状況をもたらし、人々の間ではダ
イバーシティやインクルージョンといった考え方が浸透し
ていきます。
　療養の場はますます、人々の暮らしの場、地域へと広がっ
ていき、保健・医療・福祉サービスに関わる専門職は今ま
で以上に役割発揮していくことが求められるようになりま
す。とりわけ、人々の最も身近にいる看護職は、その人ら
しい生き方を支援するという看護の不変の理念に基づき、
かつ大胆な発想の転換をもって、人々の生涯にわたる健康

な生活の実現に貢献することが期待されています。
　ビジョンでは、2040年に向けて看護がめざすものとし
て、「１．その人らしさを尊重する生涯を通じた支援」、「２．
専門職としての自律した判断と実践」、「３．キーパーソン
としての多職種との協働」の3つの挑戦を掲げています。
また、その実現に向け、⑴質の高い看護実践のための教育
制度改革の実現、⑵より高い自律性を持った専門職として
の活躍、⑶地域における看護の拠点の確保という3つの戦
略を立てるとともに、戦略を進める基盤として、①看護職
一人ひとりのウェルビーイングの重視、②自己研鑽と主体
的なキャリア形成の推進、③多様で柔軟な働き方への転換、
を挙げています。
　2040年、あなたはどこでどんな看護をしているでしょ
うか？　ご自身の未来を想像してみて下さい。

秋山 智弥　略歴
学歴
1992年　東京大学医学部保健学科卒業
1998年　�東京大学大学院医学系研究科健康科学・ 

看護学専攻修士課程修了
2001年　�東京大学大学院医学系研究科健康科学・ 

看護学専攻博士後期課程満期退学

職歴
1992年　東京大学医学部附属病院／看護師（～1996年）
1998年　新潟県立看護短期大学／助教授（～2002年）
2002年　京都大学医学部附属病院／看護師（～2004年）

2004年　同上／看護師長（～2007年）
2007年　同上／副看護部長（～2011年）
2011年　同上／病院長補佐・看護部長（～2017年）
2017年　岩手医科大学看護学部／特任教授（～2021年）
2017年　公益社団法人日本看護協会／副会長（～2023年）
2019年　一般社団法人日本看護管理学会／副理事長 
� （～2023年）
2021年　�名古屋大学医学部附属病院卒後臨床研修・ 

キャリア形成支援センター看護キャリア支援室／ 
室長・教授

2025年　公益社団法人日本看護協会／会長

秋山 智弥
日本看護協会会長
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看護管理部会企画②　特別発表
会　場：第二会場（3階　富士（西））
時　間：14：20～14：40
発　表：岡崎 　庸（東京都ナースプラザ所長）

　東京都ナースプラザ（以下、プラザ）は、東京都から受
託し、看護職員定着促進支援事業を行っている。アウトリー
チ型支援は、200床未満の中小規模病院の看護管理者に対
し、課題解決活動を支援する事業である。プラザ職員は、
都知事から看護師等就業協力員（以下、協力員）として委
嘱され、4月から1年間、月1回病院を訪問し支援している。
参加と課題解決に必要な費用（基準あり）は無料である。
　看護管理者の事業参加への応募動機は、人材育成・看護
の質の向上・組織作り・チーム力向上等様々である。協力
員が直接現場の問題解決をするのではなく、看護管理者と
協力スタッフが病院のミッションを認識して描く将来ビ
ジョン「めざす姿」を言語化し、その実現に向けた取り組
みを支援している。
　支援の実際は「訪問支援」の他、電話やメール・オンラ
インでの「遠隔支援」、プラザ内で開催する「集合研修・ワー

クショップ」、病院に外部講師を招聘する「研修開催支援」
と複合的である。「研修開催支援」の中でも幅広くアカデ
ミックな視点での研修は、オンラインで都内の医療機関へ
配信し多くの参加者を得ている。中小規模病院の看護管理
者が主催となりオンライン研修や集合研修を開催すること
により、地域の看護管理者との連携や課題共有につながっ
ている。
　令和6年度より更なる看護の質向上を目的とし、協力員
の支援に加えて認定看護師を派遣するコースを開始した。
認定看護師が、月1回・年40時間程度支援病院を訪問し、
講義や病棟等のラウンド・演習等により、スタッフへ直接
指導を行うコースである。看護管理者及びスタッフから良
い評価を受けていることに加え、患者の回復への一助と
なっている。

　　発　表　　

東京都看護職員定着促進支援事業 
―アウトリーチ型支援の成果―

岡崎 　庸　略歴
東京都立荏原看護専門学校卒業後、都立病院に入職
東京都立 荏原病院 広尾病院 荏原看護専門学校教務
　　　　 駒込病院 墨東病院 勤務

2016年　認定看護管理者 取得
2020年4月から東京都立広尾病院 看護部長
2025年4月から東京都ナースプラザ 所長

岡崎 　庸
東京都ナースプラザ所長
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　2025年問題と言われていた2025年を過ぎ2026年を迎
える。団塊の世代が75歳以上の後期高齢者となり医療が
逼迫すると言われていた。現実には医療が逼迫するのでは
なく、急性期から慢性期、さらには特別養護老人ホームホー
ムに至るまで、施設サービスは閑散としている。何が起き
ているのであろうか。在宅医療の充実・サービス付き高齢
者住宅の充実・訪問看護の充実と言われている。それなら
ば在宅・在宅系施設サービスと施設サービスの違いを考え
てみる。在宅系サービスでは、買い物ができない。料理・
洗濯・掃除ができないなどの衣食住に不便はあるが、何ら
かのボランティアやサービスによって補われている。訪問
診療・訪問看護・介護など介護度に応じて必要量を提供す
べきであるが、費用との兼ね合いでサービス量を自分の意
思でコントロールが可能である。それに比べて施設サービ
スは、衣食住に不自由はないものの、サービスのコントロー

ルや費用のコントロールは難しい。施設サービスは在宅へ
つなぐ一時的な利用。または施設以外で生活が困難な場合
に限られてくる。その結果として全ての施設で空床が目立
つのではないかと考えている。
　2026年診療報酬改定を迎え、慢性期医療の未来につい
て地域や機能に応じたご講演をお願いしている。多摩地域
から信愛病院様、区部でほぼ同じ地域ではありますが、医
療保険制度に鋭くメスを入れている熊谷先生、地域に根差
した慢性期医療を提供している髙野先生からご講演をいた
だく。
　慢性期医療協会に限らず、医療提供体制がどうあるべき
か変革の時期に来ていると思う。2026年診療報酬改定を
踏まえて。慢性期医療という立場から今後の医療提供体制
の未来について語り合いたい。

慢性期医療委員会企画
会　場：第二会場（3階　富士（西））
時　間：15：00～16：30
座　長：進藤 　晃（�慢性期医療委員会委員長、 

大久野病院理事長）
登壇者：熊谷 賴佳（京浜病院 院長）
　　　　髙野 研一郎（高野病院 理事長）
　　　　石尾 　勝（信愛病院 事務長）

「慢性期医療の未来」

進藤 　晃　略歴
学歴
平成元年  3月　埼玉医科大学卒業

職歴
平成元年  5月　第83回医師国家試験合格
平成元年  6月　埼玉医科大学付属病院 循環器内科 入職
平成04年  9月　大久野病院 入職
平成08年  7月　大久野病院 院長
平成11年  8月　医療法人財団利定会設立 理事長
平成24年  6月　西多摩地区病院会 会長

平成27年  6月　東京都病院協会 常任理事
平成29年  4月　社会福祉法人ゆりかご会 理事
平成29年12月　東京都慢性期医療協会 会長
平成30年  6月　日本慢性期医療協会 常任理事
令和03年  6月　全日本病院協会 東京都支部 副支部長
令和04年  6月　西多摩医師会 副会長
令和05年  5月　大久野病院 院長 退任 
介護支援職員
平成11年  9月30日　修了

座長：進藤 　晃
慢性期医療委員会委員長

大久野病院理事長
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　少子高齢社会において、これ以上現役世帯の負担を増や
せない。医療介護従事者も不足する。今すぐ病気にかかっ
たり、介護を必要とする可能性の低い中年層以下が、高齢
者のためにどこまで犠牲を払えるのか？　今の生活に汲々
しているのに、未来の心配まで気が回るのか？　それでも

高齢者のために、これ以上の社会保険料増加、税金のさら
なる投入を若者に求めるのか？　答えは明らかである。中
規模以下の民間病院・診療所は消えていく。「私の病院が
なくなれば国民が困る」そう言い切れる病院を除いて。

　　講　演　　

厳しい現実に向き合うとき、 
「あなたの病院は本当に必要か？」

熊谷 賴佳　略歴
1952年生

【学歴および職歴】
昭和52年　慶応義塾大学医学部卒業
昭和52年　東京大学医学部脳神経外科学教室入局
昭和52年　東京警察病院脳神経外科
昭和53年　東京大学医学部付属病院脳神経外科
    　　　　都立荏原病院脳神経外科
昭和55年　自衛隊中央病院脳神経外科
昭和59年　寺岡記念病院（広島県芦品郡）脳神経外科
    　　　　京浜病院
昭和60年　新京浜病院院長
平成  4年　京浜病院院長就任
平成12年　4月より、医療法人社団京浜会設立 常務理事
平成24年～平成30年3月　医療法人社団京浜会 理事長
平成30年4月　医療法人社団京浜会 理事

【公職】
一般社団法人 日本慢性期医療協会常任理事
一般社団法人 蒲田医師会前会長
一般財団法人 東京都慢性期医療協会 理事
NPO法人 蒲田医歯薬会前会長
東邦大学医学部客員講師

【著書】
「認知症予防と上手な介護のポイント」（日本医療企画）
「熊谷式3段階認知症治療介護ガイドBOOK」 
� （国際商業出版）

「認知症はなっても○、防げば◎」（マキノ出版）
「カラー図解 介護現場ですぐに役立つ！　 
� タイプ別対応でよくわかる認知症ケア」（ナツメ社）

「脳の専門医が教える 脳が若返る40代からの食事術」 
� （ダイヤモンド社）

「2030-2040年　医療の真実」中央公論新社

熊谷 賴佳
医学博士

京浜病院 院長
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　都内区部にある慢性期医療の現場の状況をお話ししま
す。現状では「慢性期医療の未来」に明るさが見えません。
どうすれば明るい光が刺すのでしょう。病院運営にどのよ

うな舵取りが必要なのでしょうか。如何にすれば希望に満
ちる未来になるのか。講演中に答えがあるわけではありま
せんが、みな様と知恵を寄せ合いたいと思っています。

　　講　演　　

都内区部に於ける 
医療療養型病院の現状

髙野 研一郎　略歴
1993年  3月　獨協医科大学卒業
2008年  4月　髙野病院 院長
2024年  7月　医療法人社団寿徳会 理事長

医学博士、整形外科専門医

 

現在
一般社団法人東京都病院協会 常任理事
一般社団法人東京都病院協会 渉外・広報・会員組織委員長
一般財団法人東京都慢性期医療協会 理事・副会長
公益社団法人東京都医師会 病院委員会委員長
一般社団法人蒲田医師会 理事
東京都保健医療計画推進協議会 委員
東京都地域医療対策協議会 委員

髙野 研一郎
東京都病院協会 常任理事

高野病院 理事長
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　　講　演　　

報酬改定0.88％、インフレ率2.9％の中で 
経営するという事

石尾 　勝　略歴
平成7年3月　中央大学 経済学部卒。
一般企業を経て、平成27年7月社会福祉法人信愛報恩会し
んあい清戸の里に介護・事務長として入職。平成28年4月

より社会福祉法人信愛報恩会信愛病院・次長として転籍し
たのち、令和2年1月より病院事務長、令和6年より法人本
部事務局長および理事に就任。現在に至る。

　この二つの数字の差を埋める戦いを多くの病院が行って
きたと思います。しかし、その差が埋まらず耐えていると
いうのが現状です。学会発表は本来、成果ある変革事例な

どを発表する場所であると思いますが、今回は、失敗事例
の発表になります。この差に挑んだが成功していない。我
らの失敗は誰かの成功の鍵になる。と願い発表します。

石尾 　勝
信愛病院 法人本部事務局長兼病院事務長

慢性期医療委員会 委員
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　地球環境問題は、温室効果ガス排出による気候変動とい
う多様な現象から、関連する様々な動態、静態変化を結び
つける思考が不可欠であると考えられます。昨年は東京大
学名誉教授山形俊男先生に海洋が気候変動に及ぼす影響と
その結果についてお話いただきました。
　今年度は、農林水産省が関わる自然資本の持続可能性の
中で、特に、農・水・林産業を中心とした食料システムを

学ぶことをテーマといたしました。
　2027年に、同じコンセプトで横浜にて開催される
GREEN×EXPOの呼水になることも願っています。

　ロシアが侵略戦争を続けられる理由は、穀物とエネル
ギーを当分の間、持っているからです。

環境問題検討委員会企画
会　場：第五会場（5階　穂高（東））
時　間：13：10～14：10
座　長：河北 博文（環境問題検討委員会委員長）
講　師：農林水産省 新事業・食品産業部
　　　　外食・食文化課長
　　　　久保 牧衣子

持続可能な食料・農林水産業の実現に向けて

河北 博文　略歴
●現職
　社会医療法人 河北医療財団 理事長 
� （1988年10月31日～）
　公益財団法人 日本医療機能評価機構 理事長 
� （2016年6月24日～）
　　　　　評議員・理事・代表理事・副理事長兼専務理事 
� （1995年8月～）
　一般社団法人 東京都病院協会 名誉会長（2019年6月～）

●学歴
　1969年  3月　成蹊高等学校卒業
　1977年  3月　慶應義塾大学医学部卒業
　1983年  8月　シカゴ大学大学院ビジネススクール修了
　1984年  3月　�慶應義塾大学医学部大学院博士課程修了

（病理学）

●前職
　社団法人日本病院会 副会長 
� （1989年4月～1995年3月31日）

　老人保健審議会委員 医療保険審議会委員  
� 規制改革委員会委員 等 歴任
　一般社団法人 東京都病院協会 会長 
� （1999年４月～2019年5月）
　東京大学医学部 講師（1991年10月～2019年3月）
　京都大学大学院 医学研究科 講師 
� （2000年10月～2021年12月）
　慶應義塾大学大学院健康マネジメント研究科 講師 
� （2005年4月～2019年3月）

●2006年2月8日　渋沢栄一賞受賞

●医療施設近代化施設整備事業策定
　地球環境認証取得 ISO14001 （1998）
　KES取得（1998）
　プライバシーマーク取得（2003）
　2016年5月30日 
� 「環境人づくり企業大賞2015」環境大臣賞受賞
　早朝勉強会（1985年4月～）

座長：河北 博文
東京都病院協会 名誉会長

河北医療財団 理事長
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　我が国では、長い間、水田を中心として、自然に順応し、
自然の物質循環を利用する形で農業が営まれてきました。
しかし近年では、化学肥料や化学農薬、化石燃料などを多
用する農業が普及しました。この結果、農業の生産性は向
上し、高品質な農産物が安定的に供給されるようになる一
方、資材の過度な輸入依存のほか、温室効果ガス（GHG）
の発生や生態系への影響といった環境負荷も生じていま
す。
　このため、農林水産省では、食料・農林水産業の生産力
向上と持続性の両立をイノベーションで実現させる「みど
りの食料システム戦略」を2021年５月に策定しました。
同戦略では、GHGや化学農薬・化学肥料の削減、有機農
業の面積、食品ロス等について、長期的視点に立ったKPI
を設定し、法律・予算・税制等の措置を講じて現場の取組
を後押ししています。

　我が国の農地は国土の１割、森林は７割、海洋は国土の
12倍です。あらゆる産業・人間活動の基盤となるこれら
自然資本を持続可能なものにするためには、川下の消費者
や事業者まで含むすべての食料システムの関係者の行動変
容が不可欠です。例えば、食品ロスの発生抑制や見た目重
視からの脱却は、化学肥料や化学農薬の低減にもつながり
ます。また、国産木材の活用や、農業や森林由来のカーボ
ンクレジットの購入も、カーボンニュートラルとネイ
チャーポジティブの両方に貢献できる取組です。農林漁業
由来のGHG削減等を通じたカーボンニュートラルの実現
とネイチャーポジティブの実現は待ったなしであり、病院
関係者の皆様にも、持続可能な食料システムの実現にご協
力をお願いしたいです。また、2027年に横浜で開催され
るGREEN×EXPOもこのようなコンセプトで運営されま
すので、是非足をお運びいただければ幸いです。

　　講　演　　

持続可能な食料・ 
農林水産業の実現に向けて

久保 牧衣子　略歴
1998年農林水産省入省。
ジェトロパリ事務所、輸出促進グループ総括補佐、ミラノ
万博日本館副館長、大臣官房政策課企画官、環境政策室長、

みどりの食料システム戦略グループ長を経て、2025年７
月より外食・食文化課長（現職）。

久保 牧衣子
農林水産省 新事業・食品産業部

外食・食文化課長
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　レセプトが「手書き」から「レセプト電算機」に移行し
たときには業務が楽になったと実感したものです。また、
患者受付に「再来受付機」が導入された時にも素直に楽に
なったと感じました。そして同時にゆとりを持って患者対
応に当たることができました。
　一方で、診療報酬請求に必要な施設基準の管理は多岐に
わたり、同時に日々の積み上げなど複雑で煩雑になってい
ます。また、請求においても診療行為を点数化するだけで
なく、医療行為以外に患者の状況や日々の記録を照らし合
わせるなど、さらに複雑化しています。
　レセプトチェックやレセプト業務などが機械化され、こ
のまま進むと「医事課」は不要になるなどと囁かれた時期
もあったと思います。
　しかし、仕事を取られるような事はなく、さまざまに業
務は増えるばかりです。
　それどころか、経営管理には入院、外来における患者数

や利用状況などの資料が不可欠となり、資料づくりにも手
を取られるようになりました。

　看護、介護職が足りないと言われますが、今や事務職員
も同様に採用し辛い状況になっています。働き方改革に取
り組む中で、これらを背景に医療DXが推し進められてい
ます。
　限られた人員で日々の業務を効率的に進めるためには、
むしろDX化を進めることが不可欠なのです。
　今回は、その一手法としての「RPA」を導入から日々活
用する術をより具体的に合目的にお話ししていただきま
す。
　「RPA」は、看護・介護分野をはじめ、多くの場面で広
く活用されています。
　この機会に是非体感してください。

事務管理部会企画
会　場：第五会場（5階　穂高（東））
時　間：13：10～14：10
座　長：田野倉 浩治（事務管理部会部会長 永生会法人本部本部長）
講　師：株式会社FCE 
　　　　プロセス＆テクノロジー事業本部
　　　　DXコンサルティング部 医療・行政DX推進グループ
　　　　グループマネージャー
　　　　林 　智大

病院におけるRPA導入による人材（財）活用
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　近年、生成AIをはじめとする技術革新が目覚ましく、企
業の関心はAI活用に集中しています。その一方で数年前か
ら注目されていた、RPA（ロボティック・プロセス・オー
トメーション）の導入が十分に成果を上げられず停滞して
いるケースも少なくありません。RPAはAIとは異なり、人
の判断を代替するのではなく、定型的で繰り返しの多い業
務を正確かつ迅速に処理する「現場の即戦力」です。とこ
ろが導入が上手くいかない理由として、目的が不明確なま
ま「とりあえず導入」してしまうこと、業務選定の誤り、
経営層と現場の温度差、教育不足による属人化、維持管理
体制の欠如などが挙げられます。さらに現場では「本業が

忙しくてRPAに手が回らない」という現実的な課題も大き
な障壁となっています。本講演では、AIにばかり目が向き
がちな今だからこそ、RPAの価値を再認識し、導入失敗の
要因を一つひとつ解決するための対策を提示します。目的
設定の方法、適切な業務選定の基準、現場と経営層をつな
ぐ導入プロセス、教育と体制整備のポイント、そして忙し
い現場でも無理なく取り組めるスモールスタートの実践例
を紹介します。参加者の皆様には、AI時代においてもRPA
を「導入して終わり」ではなく「成果を出し続ける仕組み」
として定着させるための実践的な知見をお伝えいたしま
す。

　　講　演　　

AIに目を奪われる前にもう一度考える、 
医療機関のRPA活用による業務効率化

林 　智大　略歴
大手通信系インフラ設備企業に入社後、営業からバックオ
フィス部門まで幅広い業務に従事。その後、BPO事業を
展開する東証一部上場企業で某自治体でのマイナンバー
カード交付業務のプロジェクトの責任者として参画し、運

用構築と安定稼働を実現。2018年にFCEグループへ入社。
これまでの実務経験を活かし人とロボットの共存をコンセ
プトにRPAで各企業の業務効率化を推進している。

林 　智大
株式会社FCE

プロセス＆テクノロジー事業本部
DXコンサルティング部 医療・行政DX推進グループ

グループマネージャー
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