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特集●地域連携最前線

～6年目を迎えた「県央循環器連携カンファレンス」に注目！～
「心不全パンデミック」の脅威に備え、山口市で循環器連携の拡大を図る！

税務の部屋

中学生が内視鏡等の医療機器を手に医療の現場を疑似体験！

藤原和宏 専務

イベントギャラリー

プチポチ・トーク

命と医療について学ぶジュニアメディカルセミナー開催

～この人に聞きたい（11）
株式会社エフズクリエイト

～知っておきたい税務の話〈第37回〉



投稿者:福元喜公男 院長
　　　（福元医院・鹿児島市喜入瀬々串3393）
＜ワンちゃんのプロフィール＞
お名前（年齢・性別）…

犬種：コリー犬（2匹とも）

ニケ（Nike）12歳　オス
コチ（東風）１歳　オス

〈メッセージ〉
　ニケ(Nike)は12歳。オスですが、勝利の
女神「Nike」からとりました。
　勝利の女神はスポーツメーカー「NIKE」
の由来でもあります。
　コチ(東風)は1歳。関東(群馬)から生後
3ヶ月で東の風(飛行機)に乗って鹿児島に
やってきました。
　コチは元気いっぱい。ニケはもう老犬で
すが、家族としてはもちろん、当院の大切
なスタッフの一員でもあり、来院される地
域の方々からもアイドル的存在です。

〈誌上セミナー〉人事が変わる。これからの人事のあり方を問う 〈第9回〉
人件費の適正管理のすすめ方
〈労務管理ワンポイントアドバイス〉 〈第11回〉
労働条件の明示（労働契約書） ～一問一答！ 現場の悩みにズバリお答えします～

〈ここらで一服、労務管理のお話。〉
外国人雇用について

〈医薬品情報〉
医薬品新規収載関連ニュース

〈地域連携最前線〉
「心不全パンデミック」の脅威に備え、山口市で循環器連携の拡大を図る！

当院の受付犬です
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〈目標達成をやり抜く〉
目標設定時に大切なこと

～目標の立て方・やり方・マインドづくり～
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プチ・ポチ・メッセージボード/編集部から

〈業務管理・運営の現場に役立つ情報をピックアップ〉
プチポチ・インフォ ～医療材料オンライン発注サービス（ファスモス）～
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〈医療機器情報〉 一押し!ＭＥ機器
一包化監査支援システム「PROOFIT 1D」富士ゼロックス株式会社
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　近年、高齢化の進展により「心不全パンデミック」が懸念される中、全国各地で心不全をキーワードにした医療連携システ
ム構築の動きが始まっています。特に、高齢化率33.4%で全国4位（2017年）の山口県では、この心不全連携の体制づくりが
喫緊の課題であり、県下各地で急性期病院の専門医を中心にした連携の会が生まれているとのこと。その中で本誌が注目す
るのは、山口市で活動する「（山口）県央循環器連携カンファレンス」の取り組みです。済生会山口総合病院・循環器内科部長
の國近英樹先生の呼びかけで2014年に発足したこのカンファレンスは、診療現場に役立つ実践的な内容が評判を呼び、山
口市内の先生方が多数参加される勉強会として定着しています。
 今年（2019年）7月17日の第15回カンファレンスは、医師だけでなく、看護師、薬剤師をはじめ多職種も参加する「拡大カン
ファレンス」として開催。介護職等も含め様々な職種の参加者が数多く会場に詰めかけ、職種の枠を超えた活発なディスカッ
ションが交わされました。
 今回のレポートでは、この拡大カンファレンスの熱気をお届けすると共に、済生会山口総合病院を訪ね、カンファレンスを立ち
上げた國近先生にその思いをお聞きしました。

《 レポート 》

　（演者：中野千秋先生　済生
会山口総合病院　看護部／慢
性心不全看護認定看護師
　講演１の演者は慢性心不全
看護認定看護師（以下、認定看
護師）の中野千秋先生です。今
回のカンファレンスは、医療職以外の参加もあることから、冒
頭、日本の心不全患者が高齢化に伴い、現在の100万人から
2038年には132万人に増加するといった将来予測データを
含め、日本の現状に言及しながら、心不全がいかに深刻な病
気であるかを示していきます。特に高齢者は増悪による再入院
を繰り返しながら身体機能が悪化するという悪循環を辿ること
から、いつの時点で死に至る危険が増すか見極めが難しいと
訴えます。そこで心不全の重症度を判定するNYHA分類を紹
介し、長寿のためには、軽症のうちに適切な治療を受けること
が大事だと語ります。
　このような背景をもとに、日本看護協会が唱える認定看護
師の期待像としては、技術の研鑽はもとより「患者と家族の権
利を擁護し、自己決定を尊重した看護の実践、多職種との共
同によるチーム医療の提供、指導、相談等ができること」とした
上で、「多職種メンバーがそれぞれの専門性を発揮し、協働す
ることで、全人的な苦痛の解決と質の高いケアの提供が可能
となる」と会場に投げかけます。最後に、「認定看護師として入
退院支援から在宅療養まで多職種と共に早期に介入しQOL
を保ちながら、希望する生活を送れるように具体的な生活調
整を一緒に考えていきたい。」と話を終えました。

（演者：山本武史先生　一般社
団法人山口県薬剤師会 薬品情
報センター）
　続いて、山口県薬剤師会の山
本武史先生より、慢性心不全に
薬局薬剤師がどのように関わる

べきか、また、そのためにお薬手帳をどのように活かすべきか
について示唆に富む講演がありました。
　まず山本先生は、「お薬手帳は薬局のものではなく、患者さ
んのもの」とし、「必ず１冊にする必要がある」と強調します。加
えて「手帳には調剤された薬だけでなく、OTC、健康食品、サ
プリメント等を記入することも大切」であり、特に新しい薬の飲
み始めは、「体調の変化や気になる点など、処方医に訊きたい
ことは何でも記入すべき」と訴えます。
　さらに、紙媒体のお薬手帳には、服薬シールの貼り忘れや古
い手帳の不携帯などで、「ポリファーマシーや併用薬のチェッ
クが出来ない」といった問題がある一方、電子版お薬手帳の
場合は、携帯性が高く、服用歴管理記録の長期保存が可能と
いった多くのメリットがあると指摘。続けてICT化に関連した話
題に移り、岡山大学病院で取り組まれているトレーシングレ
ポート（服薬情報提供書）を活用した医師との連携体制づくり
など、色々な好事例を紹介しながら、多職種の中で薬剤師に求
められる役割を具体的に示されました。
　最後に、これまでの調剤の概念であった「薬を作って渡すま
で」から、これからは「薬を飲み終わるまで」が調剤の範囲内で
あり、定期的なフォローアップが必要となるとの認識を示し、薬
剤師が多職種連携に積極的に参画することの重要性を訴え、
話を終えました。

（演者：國近英樹先生　済生会
山口総合病院・循環器内科部
長）
　講演の後は、いよいよワーク
ショップの開始です。まず、会場
スタッフとして参加する世話人
の皆さんの巧みなリードで４～５名の単位でグループが分けら
れていきます。特に今回は「心不全の薬物治療連携」がテーマ
ということで、グループ内には必ず薬剤師が1名入る形で組ま
れました。全体の進行役は國近先生です。ワークショップを始
めるに当たって、國近先生は、山口市薬剤師会が会員を対象に
行ったアンケートの調査結果を披露し、病院と調剤薬局との間
で薬剤師が必要な情報が足りないと感じていることや併存疾
患・薬剤生活指導・在宅支援についての意見等を列挙し、議論

する上での問題点を浮き彫りにしていきます。続けて、國近先
生は、心不全加療中の80歳代女性の症例を検討事例として
提示し、それをもとにディスカッションが始まりました。この事例
には、誰しもが経験しそうな要素が細かく設定されていること
から、会場は熱気に包まれ深い議論が交わされていました。
　國近先生は、各グループを回り、議論の行方を見守った後、
頃合いを見てまとめに入ります。薬物治療連携に関する一連
の流れを「１．入退院時の情報共有、お薬手帳の充実、２．患者
の病態、血液データ、方針、３．指導／処方内容の確認や照会
連絡方法、４．在宅指導への参画、退院時カンファレンス」の４
つの項目にまとめたスライドをもとに、國近先生は１～４の番号
が描かれたプラカードを順番に掲げながら「今回のこのディス
カッションを通じて、特に大事だと感じた内容は？」と会場に挙
手を求め問いかけるなど、遊び心のある進行で会場の一体感
を高めます。最後に「シームレスな地域連携で重要なのは、患
者を含め医療関連スタッフ同士がお互いに何が必要かを考え
て支え合うこと」と説き、カンファレンスをまとめました。

講演１ 「慢性心不全看護認定
看護師の役割」（ ）

講演２ 「お薬手帳の有用性と課題 
～多職種連携ツールとしての視点から～」（ ）

座長：國近英樹 先生（左）、山縣俊彦 先生（右）

★ワークショップ ★
「心不全薬物治療における連携
～事例検討　薬剤情報共有の重要性を振り返る～」

第15回 県央循環器連携カンファレンス ～心不全パンデミック時代の連携体制と薬物治療を考える～
［日時］２０１９年７月１７日（水）１９：１０～２０：４０
［会場］湯田温泉ユウベルホテル松政　２階「芙蓉の間」
［主催］県央循環器カンファレンス、バイエル薬品株式会社、株式会社アステム
［座長］國近英樹先生（済生会山口総合病院　循環器内科 部長）
　　　山縣俊彦先生（やまがた循環器内科クリニック 院長）
講演１「慢性心不全看護認定看護師の役割」
　　　演者：中野千秋先生（済生会山口総合病院看護部／慢性心不全看護認定看護師教育課程修了）
講演２「お薬手帳の有用性と課題」
　　　演者：山本武史先生（一般社団法人山口県薬剤師会 薬品情報センター）
ワークショップ「心不全薬物治療における連携　～事例検討　薬剤情報共有の重要性を振り返る～」
　　　演者：國近英樹先生（済生会山口総合病院 循環器内科 部長）
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を保ちながら、希望する生活を送れるように具体的な生活調
整を一緒に考えていきたい。」と話を終えました。

（演者：山本武史先生　一般社
団法人山口県薬剤師会 薬品情
報センター）
　続いて、山口県薬剤師会の山
本武史先生より、慢性心不全に
薬局薬剤師がどのように関わる

べきか、また、そのためにお薬手帳をどのように活かすべきか
について示唆に富む講演がありました。
　まず山本先生は、「お薬手帳は薬局のものではなく、患者さ
んのもの」とし、「必ず１冊にする必要がある」と強調します。加
えて「手帳には調剤された薬だけでなく、OTC、健康食品、サ
プリメント等を記入することも大切」であり、特に新しい薬の飲
み始めは、「体調の変化や気になる点など、処方医に訊きたい
ことは何でも記入すべき」と訴えます。
　さらに、紙媒体のお薬手帳には、服薬シールの貼り忘れや古
い手帳の不携帯などで、「ポリファーマシーや併用薬のチェッ
クが出来ない」といった問題がある一方、電子版お薬手帳の
場合は、携帯性が高く、服用歴管理記録の長期保存が可能と
いった多くのメリットがあると指摘。続けてICT化に関連した話
題に移り、岡山大学病院で取り組まれているトレーシングレ
ポート（服薬情報提供書）を活用した医師との連携体制づくり
など、色々な好事例を紹介しながら、多職種の中で薬剤師に求
められる役割を具体的に示されました。
　最後に、これまでの調剤の概念であった「薬を作って渡すま
で」から、これからは「薬を飲み終わるまで」が調剤の範囲内で
あり、定期的なフォローアップが必要となるとの認識を示し、薬
剤師が多職種連携に積極的に参画することの重要性を訴え、
話を終えました。

（演者：國近英樹先生　済生会
山口総合病院・循環器内科部
長）
　講演の後は、いよいよワーク
ショップの開始です。まず、会場
スタッフとして参加する世話人
の皆さんの巧みなリードで４～５名の単位でグループが分けら
れていきます。特に今回は「心不全の薬物治療連携」がテーマ
ということで、グループ内には必ず薬剤師が1名入る形で組ま
れました。全体の進行役は國近先生です。ワークショップを始
めるに当たって、國近先生は、山口市薬剤師会が会員を対象に
行ったアンケートの調査結果を披露し、病院と調剤薬局との間
で薬剤師が必要な情報が足りないと感じていることや併存疾
患・薬剤生活指導・在宅支援についての意見等を列挙し、議論

する上での問題点を浮き彫りにしていきます。続けて、國近先
生は、心不全加療中の80歳代女性の症例を検討事例として
提示し、それをもとにディスカッションが始まりました。この事例
には、誰しもが経験しそうな要素が細かく設定されていること
から、会場は熱気に包まれ深い議論が交わされていました。
　國近先生は、各グループを回り、議論の行方を見守った後、
頃合いを見てまとめに入ります。薬物治療連携に関する一連
の流れを「１．入退院時の情報共有、お薬手帳の充実、２．患者
の病態、血液データ、方針、３．指導／処方内容の確認や照会
連絡方法、４．在宅指導への参画、退院時カンファレンス」の４
つの項目にまとめたスライドをもとに、國近先生は１～４の番号
が描かれたプラカードを順番に掲げながら「今回のこのディス
カッションを通じて、特に大事だと感じた内容は？」と会場に挙
手を求め問いかけるなど、遊び心のある進行で会場の一体感
を高めます。最後に「シームレスな地域連携で重要なのは、患
者を含め医療関連スタッフ同士がお互いに何が必要かを考え
て支え合うこと」と説き、カンファレンスをまとめました。

講演１ 「慢性心不全看護認定
看護師の役割」（ ）

講演２ 「お薬手帳の有用性と課題 
～多職種連携ツールとしての視点から～」（ ）

座長：國近英樹 先生（左）、山縣俊彦 先生（右）

★ワークショップ ★
「心不全薬物治療における連携
～事例検討　薬剤情報共有の重要性を振り返る～」

第15回 県央循環器連携カンファレンス ～心不全パンデミック時代の連携体制と薬物治療を考える～
［日時］２０１９年７月１７日（水）１９：１０～２０：４０
［会場］湯田温泉ユウベルホテル松政　２階「芙蓉の間」
［主催］県央循環器カンファレンス、バイエル薬品株式会社、株式会社アステム
［座長］國近英樹先生（済生会山口総合病院　循環器内科 部長）
　　　山縣俊彦先生（やまがた循環器内科クリニック 院長）
講演１「慢性心不全看護認定看護師の役割」
　　　演者：中野千秋先生（済生会山口総合病院看護部／慢性心不全看護認定看護師教育課程修了）
講演２「お薬手帳の有用性と課題」
　　　演者：山本武史先生（一般社団法人山口県薬剤師会 薬品情報センター）
ワークショップ「心不全薬物治療における連携　～事例検討　薬剤情報共有の重要性を振り返る～」
　　　演者：國近英樹先生（済生会山口総合病院 循環器内科 部長）
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地域連携最前線

「心不全パンデミック」の脅威に備え、山口市で循環器連携の拡大を図る！
～6年目を迎えた「県央循環器連携カンファレンス」に注目！～



《國近先生インタビュー 》
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性心不全看護認定看護師
　講演１の演者は慢性心不全
看護認定看護師（以下、認定看
護師）の中野千秋先生です。今
回のカンファレンスは、医療職以外の参加もあることから、冒
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上で、「多職種メンバーがそれぞれの専門性を発揮し、協働す
ることで、全人的な苦痛の解決と質の高いケアの提供が可能
となる」と会場に投げかけます。最後に、「認定看護師として入
退院支援から在宅療養まで多職種と共に早期に介入しQOL
を保ちながら、希望する生活を送れるように具体的な生活調
整を一緒に考えていきたい。」と話を終えました。

（演者：山本武史先生　一般社
団法人山口県薬剤師会 薬品情
報センター）
　続いて、山口県薬剤師会の山
本武史先生より、慢性心不全に
薬局薬剤師がどのように関わる

べきか、また、そのためにお薬手帳をどのように活かすべきか
について示唆に富む講演がありました。
　まず山本先生は、「お薬手帳は薬局のものではなく、患者さ
んのもの」とし、「必ず１冊にする必要がある」と強調します。加
えて「手帳には調剤された薬だけでなく、OTC、健康食品、サ
プリメント等を記入することも大切」であり、特に新しい薬の飲
み始めは、「体調の変化や気になる点など、処方医に訊きたい
ことは何でも記入すべき」と訴えます。
　さらに、紙媒体のお薬手帳には、服薬シールの貼り忘れや古
い手帳の不携帯などで、「ポリファーマシーや併用薬のチェッ
クが出来ない」といった問題がある一方、電子版お薬手帳の
場合は、携帯性が高く、服用歴管理記録の長期保存が可能と
いった多くのメリットがあると指摘。続けてICT化に関連した話
題に移り、岡山大学病院で取り組まれているトレーシングレ
ポート（服薬情報提供書）を活用した医師との連携体制づくり
など、色々な好事例を紹介しながら、多職種の中で薬剤師に求
められる役割を具体的に示されました。
　最後に、これまでの調剤の概念であった「薬を作って渡すま
で」から、これからは「薬を飲み終わるまで」が調剤の範囲内で
あり、定期的なフォローアップが必要となるとの認識を示し、薬
剤師が多職種連携に積極的に参画することの重要性を訴え、
話を終えました。

（演者：國近英樹先生　済生会
山口総合病院・循環器内科部
長）
　講演の後は、いよいよワーク
ショップの開始です。まず、会場
スタッフとして参加する世話人
の皆さんの巧みなリードで４～５名の単位でグループが分けら
れていきます。特に今回は「心不全の薬物治療連携」がテーマ
ということで、グループ内には必ず薬剤師が1名入る形で組ま
れました。全体の進行役は國近先生です。ワークショップを始
めるに当たって、國近先生は、山口市薬剤師会が会員を対象に
行ったアンケートの調査結果を披露し、病院と調剤薬局との間
で薬剤師が必要な情報が足りないと感じていることや併存疾
患・薬剤生活指導・在宅支援についての意見等を列挙し、議論

する上での問題点を浮き彫りにしていきます。続けて、國近先
生は、心不全加療中の80歳代女性の症例を検討事例として
提示し、それをもとにディスカッションが始まりました。この事例
には、誰しもが経験しそうな要素が細かく設定されていること
から、会場は熱気に包まれ深い議論が交わされていました。
　國近先生は、各グループを回り、議論の行方を見守った後、
頃合いを見てまとめに入ります。薬物治療連携に関する一連
の流れを「１．入退院時の情報共有、お薬手帳の充実、２．患者
の病態、血液データ、方針、３．指導／処方内容の確認や照会
連絡方法、４．在宅指導への参画、退院時カンファレンス」の４
つの項目にまとめたスライドをもとに、國近先生は１～４の番号
が描かれたプラカードを順番に掲げながら「今回のこのディス
カッションを通じて、特に大事だと感じた内容は？」と会場に挙
手を求め問いかけるなど、遊び心のある進行で会場の一体感
を高めます。最後に「シームレスな地域連携で重要なのは、患
者を含め医療関連スタッフ同士がお互いに何が必要かを考え
て支え合うこと」と説き、カンファレンスをまとめました。

　――先日はカンファレンスに参加取材させて頂き、ありが
とうございました。これほど活発な議論が交わされるカン
ファレンスは見たことがなく、とても感銘を受けました。立ち
上げの経緯から教えてください。
　（國近先生）「2014年から地域の開業医の先生方に呼びか
け、循環器関連の疾患の症例を検討し連携を進める目的で立

ち上げました。大学では
心不全を血行動態から遺
伝子レベルまで研究し
日々 進化していますが、一
般的な外来の現場では
単に心臓だけ診ていても
周辺に解決できない様々
な因子があり、予防や治
療が思うように進まない

ものです。ご存知のように近年高齢者の急増で心不全パンデ
ミックの脅威が高まっていますので、今のうちから病院の専門医
とかかりつけ医との連携体制をしっかり確立していく必要がある
という思いがあり、定期的に意見交換ができる場を作り、地域の
循環器医療の標準化と連携を図りたかったというのがきっかけ
です。」
　――カンファレンスは、具体的にどのように進めていらっ
しゃいますか。
　「当初は、心不全に大きく関与する心房細動について勉強し
ようということになりました。心房細動は、抗凝固治療を適切に
行っていれば脳卒中で亡くなることは少ないですが、むしろ心不
全で亡くなる人の方が多いということがあまり知られておらず、
心不全治療の必要性をもっと啓発する必要があったからです。
その後は、心不全を取り巻く併存疾患として重要な高血圧・糖
尿病等について学んだり、認知症やフレイルへの対応を考えた
りするなど、テーマの幅が少しずつ広がってきています。」
　――カンファレンスは今年で6年目を迎えていますが、継
続の秘訣はありますか。
　「ご協力頂いている世話人の先生方から活性化に繋がる積
極的なご意見を頂けるおかげで継続できています。最近では、か
かりつけ医として必要としている情報やお互い共有しておくべき
情報は何かを考えながらテーマを選定し、知識のアップデートを
図っています。現在、カンファレンスには毎回20～30名ほどの先
生方が参加していますが、よく『（専門医の）具体的な処方例を
知りたい』という声が多く聞かれることから、カンファレンスの中
で『私の処方箋』と名付け、処方事例をもとに内容を検証する
コーナーを設けました。最近では、処方例は私のほか糖尿病専
門医の方からも提案して頂いており、広がりと深みを増した議論
が交わされるようになってきています。また他には、浮腫について
専門医を招聘するなど、実際の診療現場で役立つテーマや企
画を常に考えることが大切だと考えています。ただ、回を重ねる
たびに参加される先生方からの期待の声が高まっているのを感
じることが多く、プレッシャーも感じていますが（笑）。」

――今回、多職種参加型の拡大カンファレンスに参加させて
頂き、チーム医療の大切さ、特に薬剤師の役割を再認識した
思いがしました。
　「10年ほど前の印象ですが、心不全患者の在宅療養を要請
しても、かかりつけ医はもとより、訪問看護師等の多職種にとって
もハードルが高いためか、他の疾患と比べ消極的だった気がしま
した。これは心不全の病態・治療について知識が不足していて
適切な治療・ケアが提供できるか不安に思うのが原因ではない
かと考え、拡大カンファレンスを行ってみようと思い立ちました。

　１回目は『チーム医療』の大切さを訴え、２回目は、参加者に心
不全患者の在宅療養で何が重要かを問いかけてみたところ、薬
剤を中心とした問題が大きいと分かりました。そこで山口市薬剤
師会にアンケートを実施していただき、その結果を持って、３回目
となる今回のカンファレンスに臨みました。今回の開催で一番嬉
しく思ったのは、薬剤師会の働きかけで薬局薬剤師が退院時カ
ンファレンスに参画する道筋ができたことです。」
　――今後、どのようにこの会を進めて行く予定でしょうか。
　「そうですね。今まで通り継続して地域の先生方に最新の情
報を提供したいと思っていますが、テーマの一つとしては、心不
全診療ガイドラインに対する正確な理解と実践について学びた
いとの要望があり、どのような企画にするか思案中です。
　また、昨年末に脳卒中・循環器病対策基本法（正式名称：健
康寿命の延伸等を図るための脳卒中、心臓病その他の循環器
病に係る対策に関する基本法）が成立しましたが、その基本理
念に「継ぎ目のない医療『トランジショナル・ケア』」が挙げられて
います。
　今後、心不全に関する地域連携はさらに進んでいきますが、
先にシステム（形）を作っても機能しないことが多いものです。こ
のカンファレンスにおいて、臨床現場の意見や要望を踏まえた上
でのシステム作りに貢献できるものと考え、連携体制を進化させ
ていきたいと考えています。」

カンファレンスは、循環器医療の
標準化と連携の場に（ ）

拡大カンファレンスをトランジショナル・
ケアの足掛かりに（ ）第15回 県央循環器連携カンファレンスを終えて

▼本日登壇された４名の先生方（左から、
　國近先生､中野先生､山縣先生､山本先生）

■山口市薬剤師会アンケートで明らかになった
　課題を紹介する國近先生。

■検討する症例は、誰しもが経験あるような
　リアルな事例が示されている

■終始各グループを回り、議論の行方に
　耳を傾け見守る國近先生

■まとめの時間では、会場の関心が高かった
　内容をコール＆レスポンス！

県央循環器連携カンファレンスが目指す
「心不全のトランジショナル・ケア」
・処方薬の確認（入院時、退院時）
・退院早期の患者と支援者との連絡やコミュニケーション
・セルフケアに関する患者・介護者への教育
 （心不全悪化のサインの理解、セルフケア行動）
・統合された多職種協働と連携

■初対面の方が多いものの、すぐに打ち解け、議論が弾む
　…左写真のグループには、講演の部で座長を務めた山縣先生(左端)も参加

國近 英樹 先生
済生会山口総合病院にて

トランジショナル・ケア
（継ぎ目のないケア）
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《國近先生インタビュー 》

　（演者：中野千秋先生　済生
会山口総合病院　看護部／慢
性心不全看護認定看護師
　講演１の演者は慢性心不全
看護認定看護師（以下、認定看
護師）の中野千秋先生です。今
回のカンファレンスは、医療職以外の参加もあることから、冒
頭、日本の心不全患者が高齢化に伴い、現在の100万人から
2038年には132万人に増加するといった将来予測データを
含め、日本の現状に言及しながら、心不全がいかに深刻な病
気であるかを示していきます。特に高齢者は増悪による再入院
を繰り返しながら身体機能が悪化するという悪循環を辿ること
から、いつの時点で死に至る危険が増すか見極めが難しいと
訴えます。そこで心不全の重症度を判定するNYHA分類を紹
介し、長寿のためには、軽症のうちに適切な治療を受けること
が大事だと語ります。
　このような背景をもとに、日本看護協会が唱える認定看護
師の期待像としては、技術の研鑽はもとより「患者と家族の権
利を擁護し、自己決定を尊重した看護の実践、多職種との共
同によるチーム医療の提供、指導、相談等ができること」とした
上で、「多職種メンバーがそれぞれの専門性を発揮し、協働す
ることで、全人的な苦痛の解決と質の高いケアの提供が可能
となる」と会場に投げかけます。最後に、「認定看護師として入
退院支援から在宅療養まで多職種と共に早期に介入しQOL
を保ちながら、希望する生活を送れるように具体的な生活調
整を一緒に考えていきたい。」と話を終えました。

（演者：山本武史先生　一般社
団法人山口県薬剤師会 薬品情
報センター）
　続いて、山口県薬剤師会の山
本武史先生より、慢性心不全に
薬局薬剤師がどのように関わる

べきか、また、そのためにお薬手帳をどのように活かすべきか
について示唆に富む講演がありました。
　まず山本先生は、「お薬手帳は薬局のものではなく、患者さ
んのもの」とし、「必ず１冊にする必要がある」と強調します。加
えて「手帳には調剤された薬だけでなく、OTC、健康食品、サ
プリメント等を記入することも大切」であり、特に新しい薬の飲
み始めは、「体調の変化や気になる点など、処方医に訊きたい
ことは何でも記入すべき」と訴えます。
　さらに、紙媒体のお薬手帳には、服薬シールの貼り忘れや古
い手帳の不携帯などで、「ポリファーマシーや併用薬のチェッ
クが出来ない」といった問題がある一方、電子版お薬手帳の
場合は、携帯性が高く、服用歴管理記録の長期保存が可能と
いった多くのメリットがあると指摘。続けてICT化に関連した話
題に移り、岡山大学病院で取り組まれているトレーシングレ
ポート（服薬情報提供書）を活用した医師との連携体制づくり
など、色々な好事例を紹介しながら、多職種の中で薬剤師に求
められる役割を具体的に示されました。
　最後に、これまでの調剤の概念であった「薬を作って渡すま
で」から、これからは「薬を飲み終わるまで」が調剤の範囲内で
あり、定期的なフォローアップが必要となるとの認識を示し、薬
剤師が多職種連携に積極的に参画することの重要性を訴え、
話を終えました。

（演者：國近英樹先生　済生会
山口総合病院・循環器内科部
長）
　講演の後は、いよいよワーク
ショップの開始です。まず、会場
スタッフとして参加する世話人
の皆さんの巧みなリードで４～５名の単位でグループが分けら
れていきます。特に今回は「心不全の薬物治療連携」がテーマ
ということで、グループ内には必ず薬剤師が1名入る形で組ま
れました。全体の進行役は國近先生です。ワークショップを始
めるに当たって、國近先生は、山口市薬剤師会が会員を対象に
行ったアンケートの調査結果を披露し、病院と調剤薬局との間
で薬剤師が必要な情報が足りないと感じていることや併存疾
患・薬剤生活指導・在宅支援についての意見等を列挙し、議論

する上での問題点を浮き彫りにしていきます。続けて、國近先
生は、心不全加療中の80歳代女性の症例を検討事例として
提示し、それをもとにディスカッションが始まりました。この事例
には、誰しもが経験しそうな要素が細かく設定されていること
から、会場は熱気に包まれ深い議論が交わされていました。
　國近先生は、各グループを回り、議論の行方を見守った後、
頃合いを見てまとめに入ります。薬物治療連携に関する一連
の流れを「１．入退院時の情報共有、お薬手帳の充実、２．患者
の病態、血液データ、方針、３．指導／処方内容の確認や照会
連絡方法、４．在宅指導への参画、退院時カンファレンス」の４
つの項目にまとめたスライドをもとに、國近先生は１～４の番号
が描かれたプラカードを順番に掲げながら「今回のこのディス
カッションを通じて、特に大事だと感じた内容は？」と会場に挙
手を求め問いかけるなど、遊び心のある進行で会場の一体感
を高めます。最後に「シームレスな地域連携で重要なのは、患
者を含め医療関連スタッフ同士がお互いに何が必要かを考え
て支え合うこと」と説き、カンファレンスをまとめました。

　――先日はカンファレンスに参加取材させて頂き、ありが
とうございました。これほど活発な議論が交わされるカン
ファレンスは見たことがなく、とても感銘を受けました。立ち
上げの経緯から教えてください。
　（國近先生）「2014年から地域の開業医の先生方に呼びか
け、循環器関連の疾患の症例を検討し連携を進める目的で立

ち上げました。大学では
心不全を血行動態から遺
伝子レベルまで研究し
日々 進化していますが、一
般的な外来の現場では
単に心臓だけ診ていても
周辺に解決できない様々
な因子があり、予防や治
療が思うように進まない

ものです。ご存知のように近年高齢者の急増で心不全パンデ
ミックの脅威が高まっていますので、今のうちから病院の専門医
とかかりつけ医との連携体制をしっかり確立していく必要がある
という思いがあり、定期的に意見交換ができる場を作り、地域の
循環器医療の標準化と連携を図りたかったというのがきっかけ
です。」
　――カンファレンスは、具体的にどのように進めていらっ
しゃいますか。
　「当初は、心不全に大きく関与する心房細動について勉強し
ようということになりました。心房細動は、抗凝固治療を適切に
行っていれば脳卒中で亡くなることは少ないですが、むしろ心不
全で亡くなる人の方が多いということがあまり知られておらず、
心不全治療の必要性をもっと啓発する必要があったからです。
その後は、心不全を取り巻く併存疾患として重要な高血圧・糖
尿病等について学んだり、認知症やフレイルへの対応を考えた
りするなど、テーマの幅が少しずつ広がってきています。」
　――カンファレンスは今年で6年目を迎えていますが、継
続の秘訣はありますか。
　「ご協力頂いている世話人の先生方から活性化に繋がる積
極的なご意見を頂けるおかげで継続できています。最近では、か
かりつけ医として必要としている情報やお互い共有しておくべき
情報は何かを考えながらテーマを選定し、知識のアップデートを
図っています。現在、カンファレンスには毎回20～30名ほどの先
生方が参加していますが、よく『（専門医の）具体的な処方例を
知りたい』という声が多く聞かれることから、カンファレンスの中
で『私の処方箋』と名付け、処方事例をもとに内容を検証する
コーナーを設けました。最近では、処方例は私のほか糖尿病専
門医の方からも提案して頂いており、広がりと深みを増した議論
が交わされるようになってきています。また他には、浮腫について
専門医を招聘するなど、実際の診療現場で役立つテーマや企
画を常に考えることが大切だと考えています。ただ、回を重ねる
たびに参加される先生方からの期待の声が高まっているのを感
じることが多く、プレッシャーも感じていますが（笑）。」

――今回、多職種参加型の拡大カンファレンスに参加させて
頂き、チーム医療の大切さ、特に薬剤師の役割を再認識した
思いがしました。
　「10年ほど前の印象ですが、心不全患者の在宅療養を要請
しても、かかりつけ医はもとより、訪問看護師等の多職種にとって
もハードルが高いためか、他の疾患と比べ消極的だった気がしま
した。これは心不全の病態・治療について知識が不足していて
適切な治療・ケアが提供できるか不安に思うのが原因ではない
かと考え、拡大カンファレンスを行ってみようと思い立ちました。

　１回目は『チーム医療』の大切さを訴え、２回目は、参加者に心
不全患者の在宅療養で何が重要かを問いかけてみたところ、薬
剤を中心とした問題が大きいと分かりました。そこで山口市薬剤
師会にアンケートを実施していただき、その結果を持って、３回目
となる今回のカンファレンスに臨みました。今回の開催で一番嬉
しく思ったのは、薬剤師会の働きかけで薬局薬剤師が退院時カ
ンファレンスに参画する道筋ができたことです。」
　――今後、どのようにこの会を進めて行く予定でしょうか。
　「そうですね。今まで通り継続して地域の先生方に最新の情
報を提供したいと思っていますが、テーマの一つとしては、心不
全診療ガイドラインに対する正確な理解と実践について学びた
いとの要望があり、どのような企画にするか思案中です。
　また、昨年末に脳卒中・循環器病対策基本法（正式名称：健
康寿命の延伸等を図るための脳卒中、心臓病その他の循環器
病に係る対策に関する基本法）が成立しましたが、その基本理
念に「継ぎ目のない医療『トランジショナル・ケア』」が挙げられて
います。
　今後、心不全に関する地域連携はさらに進んでいきますが、
先にシステム（形）を作っても機能しないことが多いものです。こ
のカンファレンスにおいて、臨床現場の意見や要望を踏まえた上
でのシステム作りに貢献できるものと考え、連携体制を進化させ
ていきたいと考えています。」

カンファレンスは、循環器医療の
標準化と連携の場に（ ）

拡大カンファレンスをトランジショナル・
ケアの足掛かりに（ ）第15回 県央循環器連携カンファレンスを終えて

▼本日登壇された４名の先生方（左から、
　國近先生､中野先生､山縣先生､山本先生）

■山口市薬剤師会アンケートで明らかになった
　課題を紹介する國近先生。

■検討する症例は、誰しもが経験あるような
　リアルな事例が示されている

■終始各グループを回り、議論の行方に
　耳を傾け見守る國近先生

■まとめの時間では、会場の関心が高かった
　内容をコール＆レスポンス！

県央循環器連携カンファレンスが目指す
「心不全のトランジショナル・ケア」
・処方薬の確認（入院時、退院時）
・退院早期の患者と支援者との連絡やコミュニケーション
・セルフケアに関する患者・介護者への教育
 （心不全悪化のサインの理解、セルフケア行動）
・統合された多職種協働と連携

■初対面の方が多いものの、すぐに打ち解け、議論が弾む
　…左写真のグループには、講演の部で座長を務めた山縣先生(左端)も参加

國近 英樹 先生
済生会山口総合病院にて

トランジショナル・ケア
（継ぎ目のないケア）
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イベントギャラリー Event gallery

中学生が内視鏡等の医療機器を手に医療の現場を疑似体験！
～命と医療について学ぶジュニアメディカルセミナー開催～

エリア
情報

　この日、水光会ウェルネスセンター
に集結したのは、福津市・宗像市の中
学校に通う中学２、３年の生徒20名と
保護者の皆さん。受付を済ませ着席す
ると第１部の始まりです。田山院長は
開会のあいさつを述べた後、引き続き
「命と医療について」「チーム医療につ
いて」をテーマに特別講話を始めま
す。

宗像水光会総合病院　ジュニアメディカルセミナー2019
■日時:2019年8月24日（土）（受付12:30）開始13:00
■会場:水光会ウェルネスセンター（福岡県福津市日蒔野5-7-1）
■参加対象:福津市・宗像市　中学２・３年生　　■受講内容：講話、医療体験（実際の医療行為はいたしません）
■主催:医療法人社団水光会　宗像水光会総合病院
■共催:オリンパス株式会社、九州メディカルサービス株式会社、株式会社MICOTOテクノロジー、
　　　 株式会社ドミックスコーポレーション、株式会社アステム

〈特別講話〉
●「命と医療について」「チーム医療について」院長／心臓血管外科　田山慶一郎 先生
〈医師講話〉
●「採血と挿管の目的と手技について」副院長／血管外科　岡崎悌之 先生、●「内視鏡
検査・治療の目的と手技について」消化器科　貫陽一郎 先生、●「腹腔鏡手術・超音波
メスの目的と手技について」泌尿器科部長　寺戸三千和 先生、●「縫合の目的と手技
について」消化器外科部長　岸本幸也 先生

一般社団法人豊前青年会議所　2019年度豊築活性化委員会
委員長／あさひ薬局（中津市）薬剤師　前田由行さん

レポート

●特別講話「命と医療について」「チーム医療につい
て」田山院長
　田山院長は、冒頭、「世界では76億人の人口に対し
1秒に4人が生まれ、2人が亡くなっている。日本でい
えば34秒に1人が生まれ、23秒に１人が亡くなる計
算になる。こう考えると、命はあって当たり前ではな
い、かけがえのないもので、TVゲームのように何度
も生き返ることはできない」と命の大切さについて
分かりやすい表現でやさしく語りかけます。続けて田
山院長は、医療の定義を「ケガや病気を治し心と体を
健康に保つこと」とし、「医療の歴史は古く、3000年
前にすでに頭蓋骨に穴を空け手術を行っていたこと
が遺跡発掘により分かっている」と話し生徒たちを惹
きつけます。そこから古代ギリシャ時代に書かれた
「ヒポクラテスの誓い」に話をつなげ、医学生の頃よ
く暗唱させられたという田山院長、「現在の『生命倫
理の4原則（自律尊重，無危害，善行，正義）』と重なる
部分が多く、その精神は現代の医療者に脈々と受け
継がれている」と語ります。次に田山院長は、医療の
進化の歴史に触れ、解体新書からレントゲンの発見、
そしてIPS細胞に至るまで一気に紹介し、「医療の発
展と社会の成熟が平均寿命の延伸につながってい
る」と指摘。「残念にも助からなかった人の治療デー
タが糧になり今があることを念頭に、生と死について
一度よく考えてみてほしい」と促します。
　さて、ここから田山院長は「チーム医療について」
に話題を移します。「当院は、この55年間、24時間
365日1日も休まずに急性期医療を提供し続けてい
るが、これは医師だけでなく、多職種によるチーム医
療で成り立っている」とし、看護師や放射線技師等の
職種の仕事について簡単に紹介した後、「チーム医療
を構成する多職種が力を合わせ、地域住民の安心と
信頼に応えることで、水光会で働きたい、水光会があ
るから、この街に住みたいと思ってもらえるように頑
張りたい」と田山院長。最後に「このセミナーを通し
て、人の命を救う仕事に触れることで、将来医療従事
者を目指すきっかけにしてほしい」と受講生に投げか
け話を終えました。

●医師講話（検査・治療体験に向けた解説）
　次の「医師の講話」では、第2部で行う実技体験の
前に、検査・治療の目的や手技の仕方等について本
日機器類の指導に携わる４名の専門医から、検査・治
療体験メニューの一つひとつについて分かりやすく
説明していきます。
　まず、血管外科の岡崎悌之副院長から「採血と挿
管の目的と手技」についての解説です。岡崎副院長
は、採血の目的から手技の仕方までスライドに写し
ながら丁寧に説明していきます。採血後は検査室の
臨床検査技師にバトンタッチし判定を依頼するとい
うところまで話し終えて、次の挿管の話題に移りま
す。気管内チューブや人工呼吸器が使われる場面な
ども具体的に示しながら挿管とはどういうものかを
説明し話を終えました。
　次に、消化器科の貫陽一郎先生から「内視鏡検査・
治療の目的と手技」についての説明です。実技体験
でも人気のある胃カメラや大腸カメラの話であり、
受講生は皆、興味津々な様子です。貫先生は、身振り
手振りでのアクションを交え内視鏡の仕組みを解説
した後、消化器内視鏡は日本で発達した技術であり、
現在では診断目的だけでなく多くの病気の治療に使
われていると語り話をまとめました。
　「腹腔鏡手術・超音波メスの目的と手技」について
は、泌尿器科部長の寺戸三千和先生から話がありま
した。腹腔鏡や超音波メスについてもこれから実技
を控えて目を輝かせながら聴き入る受講生たちに対
し、「超音波は“チョウ”凄く震えること」などと生徒た
ちの笑いを誘いながら楽しそうに話す寺戸先生の説
明に会場は和みを増しとても良い雰囲気です。
　最後に「縫合の目的と手技」について、消化器外科
部長の岸本幸也先生から話がありました。皮膚縫合
のポイントでは持針器や鈎ピンの持ち方から運針の
仕方、針の引き抜き方まで順序良く丁寧な口調で
じっくりと解説し終え、専門医４名による講話が終了
しました。

●【第２部】検査・治療体験
　いよいよ実技のスタートです。それぞれのコー
ナーには、先ほど講師を務めた４名の先生方に、心臓
血管外科の小須賀先生、細川先生、救急科の堀先生
が加わるほか、看護師、放射線技師、臨床検査技師の
スタッフがサポートに入ります。この研修室（2階）に
は、採血、挿管、放射線画像解析、エコー、内視鏡の
コーナーが設けられています。実際に人に処置して
いるかのようなリアルな外観・構造・反応を備えた医

療シミュレータロボットが用意されており、研修医さ
ながらのトレーニングが可能です。加えて1階の待
合ロビーには、特設会場が設けられ腹腔鏡手術機
器、超音波ナイフ、縫合のコーナーが並んでいます。
受講者は各班に分かれ、全員が全種類体験できるよ
うに一連の流れが工夫されています。生徒たちは全
員、初めての体験に嬉々として取り組み、終始良い雰
囲気の中終了しました。

●【第１部】院長 特別講話／医師 講話

　近年、ベッドタウンとして目覚ましい発展を遂げている福岡県福津市。福岡市と北九州市のほぼ中間に位置し環
境も良いことから、子育て世代が移り住む一方で、地元住民の高齢化も進んでいます。この地域で半世紀に渡り救
急医療を提供する医療法人社団水光会宗像水光会総合病院（以下、水光会）では、「決して断らない医療」をコンセプ
トに診療体制の充実化に努めた結果、現在では年間3000台以上の救急車を受け入れ、手術数は2000例を超える
急性期病院へと発展を遂げています。加えて介護・福祉・健康増進など様々な関連事業の展開にも積極的に取り組
み、今や水光会グループとして、この地域の包括ケアシステム構築に欠かせない存在になっています。
　今回、本誌が注目するのは、水光会が取り組む様々なイベント活動の中から、特に人気が高まっている「ジュニア
メディカルセミナー」という話題です。医療従事者不足が懸念される中、地元の中学生に医療現場を模擬体験しても
らうことで、命の大切さを学び、その中から医療人を志すきっかけになればという思いで始めたというこのイベント、
昨年と同様に夏休み最後の土曜日（8月24日）に開催された同セミナーをレポートし、その人気の秘密に迫ります。

▼左から、田山先生、岡崎先生、貫先生、寺戸先生、岸本先生
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イベントギャラリー Event gallery

中学生が内視鏡等の医療機器を手に医療の現場を疑似体験！
～命と医療について学ぶジュニアメディカルセミナー開催～

エリア
情報

　この日、水光会ウェルネスセンター
に集結したのは、福津市・宗像市の中
学校に通う中学２、３年の生徒20名と
保護者の皆さん。受付を済ませ着席す
ると第１部の始まりです。田山院長は
開会のあいさつを述べた後、引き続き
「命と医療について」「チーム医療につ
いて」をテーマに特別講話を始めま
す。

宗像水光会総合病院　ジュニアメディカルセミナー2019
■日時:2019年8月24日（土）（受付12:30）開始13:00
■会場:水光会ウェルネスセンター（福岡県福津市日蒔野5-7-1）
■参加対象:福津市・宗像市　中学２・３年生　　■受講内容：講話、医療体験（実際の医療行為はいたしません）
■主催:医療法人社団水光会　宗像水光会総合病院
■共催:オリンパス株式会社、九州メディカルサービス株式会社、株式会社MICOTOテクノロジー、
　　　 株式会社ドミックスコーポレーション、株式会社アステム

〈特別講話〉
●「命と医療について」「チーム医療について」院長／心臓血管外科　田山慶一郎 先生
〈医師講話〉
●「採血と挿管の目的と手技について」副院長／血管外科　岡崎悌之 先生、●「内視鏡
検査・治療の目的と手技について」消化器科　貫陽一郎 先生、●「腹腔鏡手術・超音波
メスの目的と手技について」泌尿器科部長　寺戸三千和 先生、●「縫合の目的と手技
について」消化器外科部長　岸本幸也 先生

一般社団法人豊前青年会議所　2019年度豊築活性化委員会
委員長／あさひ薬局（中津市）薬剤師　前田由行さん

レポート

●特別講話「命と医療について」「チーム医療につい
て」田山院長
　田山院長は、冒頭、「世界では76億人の人口に対し
1秒に4人が生まれ、2人が亡くなっている。日本でい
えば34秒に1人が生まれ、23秒に１人が亡くなる計
算になる。こう考えると、命はあって当たり前ではな
い、かけがえのないもので、TVゲームのように何度
も生き返ることはできない」と命の大切さについて
分かりやすい表現でやさしく語りかけます。続けて田
山院長は、医療の定義を「ケガや病気を治し心と体を
健康に保つこと」とし、「医療の歴史は古く、3000年
前にすでに頭蓋骨に穴を空け手術を行っていたこと
が遺跡発掘により分かっている」と話し生徒たちを惹
きつけます。そこから古代ギリシャ時代に書かれた
「ヒポクラテスの誓い」に話をつなげ、医学生の頃よ
く暗唱させられたという田山院長、「現在の『生命倫
理の4原則（自律尊重，無危害，善行，正義）』と重なる
部分が多く、その精神は現代の医療者に脈々と受け
継がれている」と語ります。次に田山院長は、医療の
進化の歴史に触れ、解体新書からレントゲンの発見、
そしてIPS細胞に至るまで一気に紹介し、「医療の発
展と社会の成熟が平均寿命の延伸につながってい
る」と指摘。「残念にも助からなかった人の治療デー
タが糧になり今があることを念頭に、生と死について
一度よく考えてみてほしい」と促します。
　さて、ここから田山院長は「チーム医療について」
に話題を移します。「当院は、この55年間、24時間
365日1日も休まずに急性期医療を提供し続けてい
るが、これは医師だけでなく、多職種によるチーム医
療で成り立っている」とし、看護師や放射線技師等の
職種の仕事について簡単に紹介した後、「チーム医療
を構成する多職種が力を合わせ、地域住民の安心と
信頼に応えることで、水光会で働きたい、水光会があ
るから、この街に住みたいと思ってもらえるように頑
張りたい」と田山院長。最後に「このセミナーを通し
て、人の命を救う仕事に触れることで、将来医療従事
者を目指すきっかけにしてほしい」と受講生に投げか
け話を終えました。
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　次の「医師の講話」では、第2部で行う実技体験の
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　この日、水光会ウェルネスセンター
に集結したのは、福津市・宗像市の中
学校に通う中学２、３年の生徒20名と
保護者の皆さん。受付を済ませ着席す
ると第１部の始まりです。田山院長は
開会のあいさつを述べた後、引き続き
「命と医療について」「チーム医療につ
いて」をテーマに特別講話を始めま
す。

●田山院長に聞く、ジュニアメディカルセミナーへ
　の思い
　――先日のジュニアメディカルセミナー、大変面
白く拝見しました。
ジュニアセミナーを
やろうと思った理由
からお尋ねします。
　「当院はこれまで
『水光会があるから
この地域に住みた
い』と言われる病院
を目標に急性期医
療に注力してきまし
たが、それだけでな
く、子供たちから高
齢者まで多世代が交流し支え合える地域づくりにも
取り組んでいます。その一環として、ちょうど中学生
くらいの年代に何かやれないかを検討した結果、ジュ
ニアセミナーの開催に行き着いたというわけです。
目的は、子供たちに医療を身近に感じてもらうこと
と、未来の医療従事者育成という意味もあります。そ
して、もしそんな子供たちが医師等の医療従事者に
なった時、ここ福津・宗像地域に最先端の手術ができ
る急性期病院として水光会があるということに魅力
を感じてもらいたいということもあります。」
　――確かに、中学生という多感な時期にこれだけ
丁寧な企画で医療について学ぶ機会があるというの
は、他の地域にない強みだと思います。ぜひこの中か
ら未来の医療従事者が育ってきてほしいですね。こ
のセミナーを行う上で心がけていること等はありま
すか？
　「やはり、単なる医療の体験会ではなく、命の大切
さを学ぶ場であってほしいと思っていますので、生命
倫理の話から実際の検査・治療の流れまでしっかりと
説明し、この日に準備した機器類がどのような目的で
どう使われるかを理解した上で体験学習に臨めるよ
うなプログラムにしています。
　とはいえ、生命倫理に関する話は宗教家でも哲学
者でもない我々にとって難しいテーマです。人の生
死に向き合う現場の人間として自分の言葉でしっか
りと伝えていかなければならない課題であると思っ
ています。講話でも話しましたが、命の大切さを学ぶ
ことは人を思いやる力を育て、最終的にイジメや自
殺等をなくすことにもつながっていくと信じて、毎年
行っていこうと思っています。」

　――実現するためにどのように院内を動かしたの
でしょうか？
　「昔からの水光会の伝統でしょうか、このようなイ
ベント等の企画が決定すると、企画室を中心に関係
スタッフが一斉に動き出しますので、私から提案す
ることはありません。私がしていることは、イントラ
ネットを使用し『院長からのメッセージ』として、病院
の方針などを含め、日頃感じていることをスタッフ
全員に向けてほぼ毎日発信していることぐらいで
しょうか。ただ、今回のセミナーも含め、これまでの
どの企画も私の考え方から大きく外れることはな
かったので、メッセージの配信がそれなりの効果を
生んでいるのではないかと思い、続けるモチベー
ションになっています。」
　――多忙な中で「院長のメッセージ」を発進し続け
る院長の思いがスタッフに浸透しているように感じ
ます。水光会を今後どのような病院にしていきます
か？
　「この地域で唯一の急性期医療を担う総合病院と
して、常に最新の医療技術を追い続けていますが、
それを正しく広報することも大切だと思っていま
す。ただし、単にTVや雑誌で紹介されるだけが広報
ではありません。それぞれのスタッフが一人の住民
として地域の祭り等のイベントを通じて地域の中に
入っていくことで当院の認知度が高まっていくと
思っています。患者さんが来院された時に、いつも
街角や会合等で知っている顔が何人もいるような病
院ですね。それが真に『地域とともに歩む病院』とし
て認知されている状態だと思います。もちろん強制
はできないですが、地域に認められることで、若いス
タッフが活かされていくような環境をつくっていき
たいと思っています。」

インタビュー
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一度よく考えてみてほしい」と促します。
　さて、ここから田山院長は「チーム医療について」
に話題を移します。「当院は、この55年間、24時間
365日1日も休まずに急性期医療を提供し続けてい
るが、これは医師だけでなく、多職種によるチーム医
療で成り立っている」とし、看護師や放射線技師等の
職種の仕事について簡単に紹介した後、「チーム医療
を構成する多職種が力を合わせ、地域住民の安心と
信頼に応えることで、水光会で働きたい、水光会があ
るから、この街に住みたいと思ってもらえるように頑
張りたい」と田山院長。最後に「このセミナーを通し
て、人の命を救う仕事に触れることで、将来医療従事
者を目指すきっかけにしてほしい」と受講生に投げか
け話を終えました。

●医師講話（検査・治療体験に向けた解説）
　次の「医師の講話」では、第2部で行う実技体験の
前に、検査・治療の目的や手技の仕方等について本
日機器類の指導に携わる４名の専門医から、検査・治
療体験メニューの一つひとつについて分かりやすく
説明していきます。
　まず、血管外科の岡崎悌之副院長から「採血と挿
管の目的と手技」についての解説です。岡崎副院長
は、採血の目的から手技の仕方までスライドに写し
ながら丁寧に説明していきます。採血後は検査室の
臨床検査技師にバトンタッチし判定を依頼するとい
うところまで話し終えて、次の挿管の話題に移りま
す。気管内チューブや人工呼吸器が使われる場面な
ども具体的に示しながら挿管とはどういうものかを
説明し話を終えました。
　次に、消化器科の貫陽一郎先生から「内視鏡検査・
治療の目的と手技」についての説明です。実技体験
でも人気のある胃カメラや大腸カメラの話であり、
受講生は皆、興味津々な様子です。貫先生は、身振り
手振りでのアクションを交え内視鏡の仕組みを解説
した後、消化器内視鏡は日本で発達した技術であり、
現在では診断目的だけでなく多くの病気の治療に使
われていると語り話をまとめました。
　「腹腔鏡手術・超音波メスの目的と手技」について
は、泌尿器科部長の寺戸三千和先生から話がありま
した。腹腔鏡や超音波メスについてもこれから実技
を控えて目を輝かせながら聴き入る受講生たちに対
し、「超音波は“チョウ”凄く震えること」などと生徒た
ちの笑いを誘いながら楽しそうに話す寺戸先生の説
明に会場は和みを増しとても良い雰囲気です。
　最後に「縫合の目的と手技」について、消化器外科
部長の岸本幸也先生から話がありました。皮膚縫合
のポイントでは持針器や鈎ピンの持ち方から運針の
仕方、針の引き抜き方まで順序良く丁寧な口調で
じっくりと解説し終え、専門医４名による講話が終了
しました。

●【第２部】検査・治療体験
　いよいよ実技のスタートです。それぞれのコー
ナーには、先ほど講師を務めた４名の先生方に、心臓
血管外科の小須賀先生、細川先生、救急科の堀先生
が加わるほか、看護師、放射線技師、臨床検査技師の
スタッフがサポートに入ります。この研修室（2階）に
は、採血、挿管、放射線画像解析、エコー、内視鏡の
コーナーが設けられています。実際に人に処置して
いるかのようなリアルな外観・構造・反応を備えた医

療シミュレータロボットが用意されており、研修医さ
ながらのトレーニングが可能です。加えて1階の待
合ロビーには、特設会場が設けられ腹腔鏡手術機
器、超音波ナイフ、縫合のコーナーが並んでいます。
受講者は各班に分かれ、全員が全種類体験できるよ
うに一連の流れが工夫されています。生徒たちは全
員、初めての体験に嬉々として取り組み、終始良い雰
囲気の中終了しました。

●閉会式
　全てのプログラムを終え集合した受講生に向けて
田山院長は、「優秀な外科医になれそうな人が何人
もいた」と目を細める一方、「うまくできなかった人も
トレーニングすれば必ずうまくなる」と語り、「実際に
大半の外科医は努力型」とエールを送ります。ただ
し、「医療は技術を磨くだけでなく、豊富な医学知識

と人を大切にしたいという気持ちから成り立ってい
る」とし、「このように皆が相手の気持ちに立って物が
考えられるようになると、きっといじめや悪口を言っ
たりすることもなくなる。今日のセミナーでの体験
を通して考えて頂き、夏休みの良い想い出にしてほ
しい」と語りかけ、全てのプログラムが終了しました。

田山慶一郎 院長
▼手術衣・キャップ装着…
　装着の手助けをする先生方もなんだか楽しそう

▼採血コーナー…テレビクルーも
　密着取材

▼放射線画像解析コーナー…
　レントゲン画像にくぎ付け

▼内視鏡コーナー…時に顔をしかめ声をあげるシミュレータロボットの
　リアルさに驚きながらも熱心に取り組む

▼経鼻、経口、大腸用カメラの太さの
　違いを確認

▼挿管…気管内チューブ挿入で
　気道確保に挑戦！

▼エコー…シミュレータに
　プローブを当て画像を確認

▼１Ｆ特設会場…普段は待合ロビーの広く明るい区画に会場設営。
　ここでは縫合・切開、腹腔鏡手術を体験できる。

▼腹腔鏡手術…餃子の皮の四つ折り
　やカニカマ切開に挑戦！

▼縫合…この日は本物の豚の心臓を
　使い縫合体験

▼閉会式…受講生一人ひとりに
　修了賞を授与

▼超音波メス…鶏肉を使い切開を
　体験

▼ふりかえり…受講生を代表し２人が
　感想を披露

https://mdcom.jp/

● ● ● 09 08 ● ● ● Vol.57Vol.57



　この日、水光会ウェルネスセンター
に集結したのは、福津市・宗像市の中
学校に通う中学２、３年の生徒20名と
保護者の皆さん。受付を済ませ着席す
ると第１部の始まりです。田山院長は
開会のあいさつを述べた後、引き続き
「命と医療について」「チーム医療につ
いて」をテーマに特別講話を始めま
す。

●田山院長に聞く、ジュニアメディカルセミナーへ
　の思い
　――先日のジュニアメディカルセミナー、大変面
白く拝見しました。
ジュニアセミナーを
やろうと思った理由
からお尋ねします。
　「当院はこれまで
『水光会があるから
この地域に住みた
い』と言われる病院
を目標に急性期医
療に注力してきまし
たが、それだけでな
く、子供たちから高
齢者まで多世代が交流し支え合える地域づくりにも
取り組んでいます。その一環として、ちょうど中学生
くらいの年代に何かやれないかを検討した結果、ジュ
ニアセミナーの開催に行き着いたというわけです。
目的は、子供たちに医療を身近に感じてもらうこと
と、未来の医療従事者育成という意味もあります。そ
して、もしそんな子供たちが医師等の医療従事者に
なった時、ここ福津・宗像地域に最先端の手術ができ
る急性期病院として水光会があるということに魅力
を感じてもらいたいということもあります。」
　――確かに、中学生という多感な時期にこれだけ
丁寧な企画で医療について学ぶ機会があるというの
は、他の地域にない強みだと思います。ぜひこの中か
ら未来の医療従事者が育ってきてほしいですね。こ
のセミナーを行う上で心がけていること等はありま
すか？
　「やはり、単なる医療の体験会ではなく、命の大切
さを学ぶ場であってほしいと思っていますので、生命
倫理の話から実際の検査・治療の流れまでしっかりと
説明し、この日に準備した機器類がどのような目的で
どう使われるかを理解した上で体験学習に臨めるよ
うなプログラムにしています。
　とはいえ、生命倫理に関する話は宗教家でも哲学
者でもない我々にとって難しいテーマです。人の生
死に向き合う現場の人間として自分の言葉でしっか
りと伝えていかなければならない課題であると思っ
ています。講話でも話しましたが、命の大切さを学ぶ
ことは人を思いやる力を育て、最終的にイジメや自
殺等をなくすことにもつながっていくと信じて、毎年
行っていこうと思っています。」

　――実現するためにどのように院内を動かしたの
でしょうか？
　「昔からの水光会の伝統でしょうか、このようなイ
ベント等の企画が決定すると、企画室を中心に関係
スタッフが一斉に動き出しますので、私から提案す
ることはありません。私がしていることは、イントラ
ネットを使用し『院長からのメッセージ』として、病院
の方針などを含め、日頃感じていることをスタッフ
全員に向けてほぼ毎日発信していることぐらいで
しょうか。ただ、今回のセミナーも含め、これまでの
どの企画も私の考え方から大きく外れることはな
かったので、メッセージの配信がそれなりの効果を
生んでいるのではないかと思い、続けるモチベー
ションになっています。」
　――多忙な中で「院長のメッセージ」を発進し続け
る院長の思いがスタッフに浸透しているように感じ
ます。水光会を今後どのような病院にしていきます
か？
　「この地域で唯一の急性期医療を担う総合病院と
して、常に最新の医療技術を追い続けていますが、
それを正しく広報することも大切だと思っていま
す。ただし、単にTVや雑誌で紹介されるだけが広報
ではありません。それぞれのスタッフが一人の住民
として地域の祭り等のイベントを通じて地域の中に
入っていくことで当院の認知度が高まっていくと
思っています。患者さんが来院された時に、いつも
街角や会合等で知っている顔が何人もいるような病
院ですね。それが真に『地域とともに歩む病院』とし
て認知されている状態だと思います。もちろん強制
はできないですが、地域に認められることで、若いス
タッフが活かされていくような環境をつくっていき
たいと思っています。」

インタビュー

●特別講話「命と医療について」「チーム医療につい
て」田山院長
　田山院長は、冒頭、「世界では76億人の人口に対し
1秒に4人が生まれ、2人が亡くなっている。日本でい
えば34秒に1人が生まれ、23秒に１人が亡くなる計
算になる。こう考えると、命はあって当たり前ではな
い、かけがえのないもので、TVゲームのように何度
も生き返ることはできない」と命の大切さについて
分かりやすい表現でやさしく語りかけます。続けて田
山院長は、医療の定義を「ケガや病気を治し心と体を
健康に保つこと」とし、「医療の歴史は古く、3000年
前にすでに頭蓋骨に穴を空け手術を行っていたこと
が遺跡発掘により分かっている」と話し生徒たちを惹
きつけます。そこから古代ギリシャ時代に書かれた
「ヒポクラテスの誓い」に話をつなげ、医学生の頃よ
く暗唱させられたという田山院長、「現在の『生命倫
理の4原則（自律尊重，無危害，善行，正義）』と重なる
部分が多く、その精神は現代の医療者に脈々と受け
継がれている」と語ります。次に田山院長は、医療の
進化の歴史に触れ、解体新書からレントゲンの発見、
そしてIPS細胞に至るまで一気に紹介し、「医療の発
展と社会の成熟が平均寿命の延伸につながってい
る」と指摘。「残念にも助からなかった人の治療デー
タが糧になり今があることを念頭に、生と死について
一度よく考えてみてほしい」と促します。
　さて、ここから田山院長は「チーム医療について」
に話題を移します。「当院は、この55年間、24時間
365日1日も休まずに急性期医療を提供し続けてい
るが、これは医師だけでなく、多職種によるチーム医
療で成り立っている」とし、看護師や放射線技師等の
職種の仕事について簡単に紹介した後、「チーム医療
を構成する多職種が力を合わせ、地域住民の安心と
信頼に応えることで、水光会で働きたい、水光会があ
るから、この街に住みたいと思ってもらえるように頑
張りたい」と田山院長。最後に「このセミナーを通し
て、人の命を救う仕事に触れることで、将来医療従事
者を目指すきっかけにしてほしい」と受講生に投げか
け話を終えました。

●医師講話（検査・治療体験に向けた解説）
　次の「医師の講話」では、第2部で行う実技体験の
前に、検査・治療の目的や手技の仕方等について本
日機器類の指導に携わる４名の専門医から、検査・治
療体験メニューの一つひとつについて分かりやすく
説明していきます。
　まず、血管外科の岡崎悌之副院長から「採血と挿
管の目的と手技」についての解説です。岡崎副院長
は、採血の目的から手技の仕方までスライドに写し
ながら丁寧に説明していきます。採血後は検査室の
臨床検査技師にバトンタッチし判定を依頼するとい
うところまで話し終えて、次の挿管の話題に移りま
す。気管内チューブや人工呼吸器が使われる場面な
ども具体的に示しながら挿管とはどういうものかを
説明し話を終えました。
　次に、消化器科の貫陽一郎先生から「内視鏡検査・
治療の目的と手技」についての説明です。実技体験
でも人気のある胃カメラや大腸カメラの話であり、
受講生は皆、興味津々な様子です。貫先生は、身振り
手振りでのアクションを交え内視鏡の仕組みを解説
した後、消化器内視鏡は日本で発達した技術であり、
現在では診断目的だけでなく多くの病気の治療に使
われていると語り話をまとめました。
　「腹腔鏡手術・超音波メスの目的と手技」について
は、泌尿器科部長の寺戸三千和先生から話がありま
した。腹腔鏡や超音波メスについてもこれから実技
を控えて目を輝かせながら聴き入る受講生たちに対
し、「超音波は“チョウ”凄く震えること」などと生徒た
ちの笑いを誘いながら楽しそうに話す寺戸先生の説
明に会場は和みを増しとても良い雰囲気です。
　最後に「縫合の目的と手技」について、消化器外科
部長の岸本幸也先生から話がありました。皮膚縫合
のポイントでは持針器や鈎ピンの持ち方から運針の
仕方、針の引き抜き方まで順序良く丁寧な口調で
じっくりと解説し終え、専門医４名による講話が終了
しました。

●【第２部】検査・治療体験
　いよいよ実技のスタートです。それぞれのコー
ナーには、先ほど講師を務めた４名の先生方に、心臓
血管外科の小須賀先生、細川先生、救急科の堀先生
が加わるほか、看護師、放射線技師、臨床検査技師の
スタッフがサポートに入ります。この研修室（2階）に
は、採血、挿管、放射線画像解析、エコー、内視鏡の
コーナーが設けられています。実際に人に処置して
いるかのようなリアルな外観・構造・反応を備えた医

療シミュレータロボットが用意されており、研修医さ
ながらのトレーニングが可能です。加えて1階の待
合ロビーには、特設会場が設けられ腹腔鏡手術機
器、超音波ナイフ、縫合のコーナーが並んでいます。
受講者は各班に分かれ、全員が全種類体験できるよ
うに一連の流れが工夫されています。生徒たちは全
員、初めての体験に嬉々として取り組み、終始良い雰
囲気の中終了しました。

●閉会式
　全てのプログラムを終え集合した受講生に向けて
田山院長は、「優秀な外科医になれそうな人が何人
もいた」と目を細める一方、「うまくできなかった人も
トレーニングすれば必ずうまくなる」と語り、「実際に
大半の外科医は努力型」とエールを送ります。ただ
し、「医療は技術を磨くだけでなく、豊富な医学知識

と人を大切にしたいという気持ちから成り立ってい
る」とし、「このように皆が相手の気持ちに立って物が
考えられるようになると、きっといじめや悪口を言っ
たりすることもなくなる。今日のセミナーでの体験
を通して考えて頂き、夏休みの良い想い出にしてほ
しい」と語りかけ、全てのプログラムが終了しました。

田山慶一郎 院長
▼手術衣・キャップ装着…
　装着の手助けをする先生方もなんだか楽しそう

▼採血コーナー…テレビクルーも
　密着取材

▼放射線画像解析コーナー…
　レントゲン画像にくぎ付け

▼内視鏡コーナー…時に顔をしかめ声をあげるシミュレータロボットの
　リアルさに驚きながらも熱心に取り組む

▼経鼻、経口、大腸用カメラの太さの
　違いを確認

▼挿管…気管内チューブ挿入で
　気道確保に挑戦！

▼エコー…シミュレータに
　プローブを当て画像を確認

▼１Ｆ特設会場…普段は待合ロビーの広く明るい区画に会場設営。
　ここでは縫合・切開、腹腔鏡手術を体験できる。

▼腹腔鏡手術…餃子の皮の四つ折り
　やカニカマ切開に挑戦！

▼縫合…この日は本物の豚の心臓を
　使い縫合体験

▼閉会式…受講生一人ひとりに
　修了賞を授与

▼超音波メス…鶏肉を使い切開を
　体験

▼ふりかえり…受講生を代表し２人が
　感想を披露
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滋慶医療科学大学院大学客員教授、立命館大学上席研究員、埼玉大学
大学院経済科学研究科博士後期課程修了
●専門分野：人事労務管理、賃金統計学、組織計画、目標管理、利益計
　画、予算統制、評価システム、労働法関連等
●所属学会：日本経営倫理学会、日本労務学会、日本おもてなし学会 理事
●主な著書：「エクセレントホスピタル」（日総研）、「病院・施設の人事賃金
制度の作り方」（日本能率協会）「人事考課実践テキスト」「病院人材育成
とコンピテンシー活用の仕方」「医師の賃金はこう決める」「職能給の決め
方が分る本」（経営書院） 他多数。
人事賃金の設計、改善改革コンサルのご相談を受け賜っております。
　人事考課、面接訓練、目標設定訓練、コンピテンシー評価者訓練、管理
監督者訓練、モチベーションアップ研修など、人事賃金のあらゆる改革をサ
ポートしています。

　経営の重要ポイントの一つといえば、それは人件費管
理である。日本では今、官政主導による昇給や最低賃金
の引き上げ、また人手不足によるパート単純定型労働者
（非正規社員）の賃上げなど、人件費管理は中小企業
（含む病院、施設）の頭の痛い経営問題になっている。
わが国ではこの人件費管理を従来からマクロとして総
額的に管理する方法がとられてきた。すなわち労働生産
性が上がった分しかベアを認めない、または、売上高人
件費率、あるいは、付加価値（利益）に労働分配率を乗
算し人件費枠を算出する。人件費はその枠の中に納め
るという総額管理方式を採用してきたのである。　
　しかし、これ等のマクロ的なやり方だと人件費枠を
オーバーしたときの対処策はアウトソーシングで人件費
比率を下げることも可能である。アウトソーシングの一例
をあげると病院、診療所では医事業務や給与計算、経
理事務、栄養課の給食業務などが考えられ外部委託の
事例が多いがこれ等が本質的な解決とはいえないのが
実情だ。
　一方、人件費管理の方法には個別管理方式がある。
これ等は一人ひとりの賃金を適正に管理して、それらを
積み上げた結果として総額管理が出来るという方法で
ある。　　
　しかしこの個別管理手法を定着させるには社内に人
事、賃金の専門家を養成しなければならないという難問
がある。

　プロフェッショナルの職種が存在する分野の賃金は職
種別、職務別の外部労働市場によって決まる。従って人
事課では人材が流出しないように常にネット等で同地
域、同業他社の初任給情報やハローワークの求人賃金
情報を確認し他社に見劣りしないように対策を講じてお
く必要がある。超人手不足、人材不足の現在、企業はIT
など高度専門技術者の獲得に向けて、一律初任給では
なく能力、技術に応じた個別賃金を支給する動きが広
がっている。　
　現在の労働市場はAI人材の専門技術者および専門
分野業務の技能を持つ人材の確保に、また人材の流失
を防ぐためにきめ細かい個別賃金管理方式を採用せざ
るを得ない状況になっている。

　総額賃金管理が適正に管理、運用されていても、そ
れが社員個々人に公正に配分されているとは限らない。
総額賃金が社員に公正に配分されるためには賃金検
証のいくつかのポイントがある。そのポイントは年齢別に
以下の６つのポイント賃金がどうなっているかの検証が
必要である。先ず、ポイント年齢を押さえて自社の個人
別賃金の集約値とライバル企業や世間相場との比較・
分析を行う。次に自社の労働生産性（支払い能力）を確
認しておくことが大事だ。初任給18歳～22歳、単身者
25歳、第2習熟 世帯主 指導職位30歳、完全習熟 世
帯主、管理補佐職位35歳、管理職位40歳、上級管理
職位 生計費ピーク点48歳ごとに該当する在籍社員の
賃金をピックアップする。ポイント年齢に複数の社員が
いればその平均、中位数(実在者モデルという)を算出、
準拠指標(大企業は中労委モデル賃金､大・中小企業
は関東経営者協会モデル賃金、中小企業は東京労働
経済局、その他、社会経済生産性本部、産労総合研究
所のモデル賃金など)と比較をする。少なくとも30歳、
35歳、40歳の一人前賃金についてはそのベース確認
をしっかりと行い低ければ早急に改善策を講じることが
必要である。

　政府は働き方改革で賃上げと労働時間短縮を推進
しているが生産性と時短についての焦点は時短に伴う
時間当たり賃金の上昇ひいてはコスト増が時短に伴う
生産性向上によってカバーされるか否かにある。もし時
短が生産性向上をもたらさなければ、従来の生産性の
枠の中で時短と賃上げを行わなければならない。つまり
時短か賃上げか、どちらを優先するのかということで経
営判断は厳しい。時短は労働意欲の再生産を豊かなも
のとし知力、体力、気力のメンテナンスを可能にする。そ
うならなければ時短をする意義はないからである。経営
は社員一人ひとりの生産性の向上の集約によって成立

株式会社　人事賃金管理センター
代表取締役

日本病院人事開発研究所代表幹事
博士(経済学)

齋藤 清一

［第9回］人件費の適正管理のすすめ方

人事が変わる。これからの人事のあり方を問う。
している。自分の賃金は成果とPayしているのか、自分
が作り出した付加価値はなにか、今こそ、社員一人ひとり
の生産性と働く意識改革が求められるときでもある。次
により自社の付加価値分析を進めて頂きたい。

（付加価値分析の指標）
（1）成長性分析 ━ 付加価値増減率、人数増減率
（2）生産性分析 ━ 一人当たり付加価値増減率、設備
　 生産性、賃金生産性、労働装備率
（3）構成分析 ━ 労働分配率､付加価値対利益率
（4）付加価値率分析 ━ 付加価値率、原価率

　企業として増収、増益が期待できないのであれば社
内経費のうち大きなウエイトを占める人件費をコントロー
ルするしかない。どのように適正人件費を求めれば良い
のだろうか。適正人件費は＝付加価値×目標労働分配
率の算式で計算することが出来る。この適正人件費を
理解するために次の例題で考えてみよう。

《例題》
　自社の今期の付加価値は20億円である。人件費
は12億円、諸経費は8億円、総資本は20億円とす
る。このケースの場合の労働分配率は12億円÷20
億円＝60％となる。
　（労働分配率とは「人件費/付加価値」の割合を
いう。）
すなわち、今期の付加価値20億円－人件費12億
円－諸経費8億円＝経常利益0円となる。

　経常利益0円では適正人件費とはいえない。それでは
いくらであれば適正人件費と言えるのであろうか、それ
には目標経常利益を具体的に設定しないと求められな
い。例えば現状の総資本は20億円であるから目標経常
利益は20億円×5％＝1億円を見込み、現状の付加価値
と諸経費を変えないとすると目標経常利益1億円である
ので、人件費12億円－目標経常利益1億円＝11億円が
適正人件費となる。
　したがって適正労働分配率は適性人件費11億円÷
今期の付加価値20億円＝55％となる。
　一方、人件費を削減しないで、1億円の経常利益を獲
得するにはどうしたら良いだろうか、今期の付加価値20
億円＋1億円＝21億円にすることである。簡単にいえば
売上を上げ更に1億円の付加価値を創り出すことであ
る。目標付加価値の達成には経費節減による方法もあ

るが継続的な経営発展の基本は飽くまでも売上げを上
げることにあることを忘れてはいけない。

　付加価値を上げるためには売上高を上げるのが基本
であるが、この売上高を簡単に上げられない企業におい
ては先の適正人件費と適正労働分配率により次により
適正付加価値を算定することになる。

　 適正人件費÷適正労働分配率＝適正付加価値

　適正人件費11億円÷適正労働分配率55％＝20億
円が適正付加価値となる。つまり経常利益を獲得しなけ
れば企業の明日はない。したがって、企業経営において
定石では先ず目標経常利益を求め、今期の付加価値か
ら目標経常利益を確保（マイナス）した残額が今期の人
件費となる。この人件費を今期の付加価値で除したもの
が適正人件費となる。この安定経営第一の出発点は売
上高の拡大にある。

職員の幸せと経営の発展をサポートする
「日本病院人事開発研究所」
〒248-0001    鎌倉市十二所224
TEＬ 0467-25-4627    FAX  0467-25-5355 
e-mail:seiichi3@bronze.ocn.ne.jp  
http://www.jinjitinginkanri.sakura.ne.jp/

ご相談は
こちらに

Ⅰ   職種別外部労働市場の
　相場賃金の確認

Ⅱ   個別賃金管理のすすめ

Ⅲ   賃上げと労働時間短縮そして
　  労働生産性

Ⅳ   適正人件費と適正労働分配率

※中位数とは平均ではない。同一年齢帯にいる者で最高の賃金受給者と最低賃金
　受給者の間を4等分する。（下から最低、第１四分位、中位数、第３四分位、最高)
　丁度真中に値する母集団の数字である。

※付加価値分析の第１の目的は利潤と賃金の増大化に必要な生産性の正しい測定
　分析であり第２の目的は成果を資本と労働に適正に配分する成果配分のあり方を
　検討するための分析である。

Ⅴ   適正付加価値の算定
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とコンピテンシー活用の仕方」「医師の賃金はこう決める」「職能給の決め
方が分る本」（経営書院） 他多数。
人事賃金の設計、改善改革コンサルのご相談を受け賜っております。
　人事考課、面接訓練、目標設定訓練、コンピテンシー評価者訓練、管理
監督者訓練、モチベーションアップ研修など、人事賃金のあらゆる改革をサ
ポートしています。

　経営の重要ポイントの一つといえば、それは人件費管
理である。日本では今、官政主導による昇給や最低賃金
の引き上げ、また人手不足によるパート単純定型労働者
（非正規社員）の賃上げなど、人件費管理は中小企業
（含む病院、施設）の頭の痛い経営問題になっている。
わが国ではこの人件費管理を従来からマクロとして総
額的に管理する方法がとられてきた。すなわち労働生産
性が上がった分しかベアを認めない、または、売上高人
件費率、あるいは、付加価値（利益）に労働分配率を乗
算し人件費枠を算出する。人件費はその枠の中に納め
るという総額管理方式を採用してきたのである。　
　しかし、これ等のマクロ的なやり方だと人件費枠を
オーバーしたときの対処策はアウトソーシングで人件費
比率を下げることも可能である。アウトソーシングの一例
をあげると病院、診療所では医事業務や給与計算、経
理事務、栄養課の給食業務などが考えられ外部委託の
事例が多いがこれ等が本質的な解決とはいえないのが
実情だ。
　一方、人件費管理の方法には個別管理方式がある。
これ等は一人ひとりの賃金を適正に管理して、それらを
積み上げた結果として総額管理が出来るという方法で
ある。　　
　しかしこの個別管理手法を定着させるには社内に人
事、賃金の専門家を養成しなければならないという難問
がある。

　プロフェッショナルの職種が存在する分野の賃金は職
種別、職務別の外部労働市場によって決まる。従って人
事課では人材が流出しないように常にネット等で同地
域、同業他社の初任給情報やハローワークの求人賃金
情報を確認し他社に見劣りしないように対策を講じてお
く必要がある。超人手不足、人材不足の現在、企業はIT
など高度専門技術者の獲得に向けて、一律初任給では
なく能力、技術に応じた個別賃金を支給する動きが広
がっている。　
　現在の労働市場はAI人材の専門技術者および専門
分野業務の技能を持つ人材の確保に、また人材の流失
を防ぐためにきめ細かい個別賃金管理方式を採用せざ
るを得ない状況になっている。

　総額賃金管理が適正に管理、運用されていても、そ
れが社員個々人に公正に配分されているとは限らない。
総額賃金が社員に公正に配分されるためには賃金検
証のいくつかのポイントがある。そのポイントは年齢別に
以下の６つのポイント賃金がどうなっているかの検証が
必要である。先ず、ポイント年齢を押さえて自社の個人
別賃金の集約値とライバル企業や世間相場との比較・
分析を行う。次に自社の労働生産性（支払い能力）を確
認しておくことが大事だ。初任給18歳～22歳、単身者
25歳、第2習熟 世帯主 指導職位30歳、完全習熟 世
帯主、管理補佐職位35歳、管理職位40歳、上級管理
職位 生計費ピーク点48歳ごとに該当する在籍社員の
賃金をピックアップする。ポイント年齢に複数の社員が
いればその平均、中位数(実在者モデルという)を算出、
準拠指標(大企業は中労委モデル賃金､大・中小企業
は関東経営者協会モデル賃金、中小企業は東京労働
経済局、その他、社会経済生産性本部、産労総合研究
所のモデル賃金など)と比較をする。少なくとも30歳、
35歳、40歳の一人前賃金についてはそのベース確認
をしっかりと行い低ければ早急に改善策を講じることが
必要である。

　政府は働き方改革で賃上げと労働時間短縮を推進
しているが生産性と時短についての焦点は時短に伴う
時間当たり賃金の上昇ひいてはコスト増が時短に伴う
生産性向上によってカバーされるか否かにある。もし時
短が生産性向上をもたらさなければ、従来の生産性の
枠の中で時短と賃上げを行わなければならない。つまり
時短か賃上げか、どちらを優先するのかということで経
営判断は厳しい。時短は労働意欲の再生産を豊かなも
のとし知力、体力、気力のメンテナンスを可能にする。そ
うならなければ時短をする意義はないからである。経営
は社員一人ひとりの生産性の向上の集約によって成立

株式会社　人事賃金管理センター
代表取締役
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博士(経済学)
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［第9回］人件費の適正管理のすすめ方

人事が変わる。これからの人事のあり方を問う。
している。自分の賃金は成果とPayしているのか、自分
が作り出した付加価値はなにか、今こそ、社員一人ひとり
の生産性と働く意識改革が求められるときでもある。次
により自社の付加価値分析を進めて頂きたい。

（付加価値分析の指標）
（1）成長性分析 ━ 付加価値増減率、人数増減率
（2）生産性分析 ━ 一人当たり付加価値増減率、設備
　 生産性、賃金生産性、労働装備率
（3）構成分析 ━ 労働分配率､付加価値対利益率
（4）付加価値率分析 ━ 付加価値率、原価率

　企業として増収、増益が期待できないのであれば社
内経費のうち大きなウエイトを占める人件費をコントロー
ルするしかない。どのように適正人件費を求めれば良い
のだろうか。適正人件費は＝付加価値×目標労働分配
率の算式で計算することが出来る。この適正人件費を
理解するために次の例題で考えてみよう。

《例題》
　自社の今期の付加価値は20億円である。人件費
は12億円、諸経費は8億円、総資本は20億円とす
る。このケースの場合の労働分配率は12億円÷20
億円＝60％となる。
　（労働分配率とは「人件費/付加価値」の割合を
いう。）
すなわち、今期の付加価値20億円－人件費12億
円－諸経費8億円＝経常利益0円となる。

　経常利益0円では適正人件費とはいえない。それでは
いくらであれば適正人件費と言えるのであろうか、それ
には目標経常利益を具体的に設定しないと求められな
い。例えば現状の総資本は20億円であるから目標経常
利益は20億円×5％＝1億円を見込み、現状の付加価値
と諸経費を変えないとすると目標経常利益1億円である
ので、人件費12億円－目標経常利益1億円＝11億円が
適正人件費となる。
　したがって適正労働分配率は適性人件費11億円÷
今期の付加価値20億円＝55％となる。
　一方、人件費を削減しないで、1億円の経常利益を獲
得するにはどうしたら良いだろうか、今期の付加価値20
億円＋1億円＝21億円にすることである。簡単にいえば
売上を上げ更に1億円の付加価値を創り出すことであ
る。目標付加価値の達成には経費節減による方法もあ

るが継続的な経営発展の基本は飽くまでも売上げを上
げることにあることを忘れてはいけない。

　付加価値を上げるためには売上高を上げるのが基本
であるが、この売上高を簡単に上げられない企業におい
ては先の適正人件費と適正労働分配率により次により
適正付加価値を算定することになる。

　 適正人件費÷適正労働分配率＝適正付加価値

　適正人件費11億円÷適正労働分配率55％＝20億
円が適正付加価値となる。つまり経常利益を獲得しなけ
れば企業の明日はない。したがって、企業経営において
定石では先ず目標経常利益を求め、今期の付加価値か
ら目標経常利益を確保（マイナス）した残額が今期の人
件費となる。この人件費を今期の付加価値で除したもの
が適正人件費となる。この安定経営第一の出発点は売
上高の拡大にある。

職員の幸せと経営の発展をサポートする
「日本病院人事開発研究所」
〒248-0001    鎌倉市十二所224
TEＬ 0467-25-4627    FAX  0467-25-5355 
e-mail:seiichi3@bronze.ocn.ne.jp  
http://www.jinjitinginkanri.sakura.ne.jp/

ご相談は
こちらに

Ⅰ   職種別外部労働市場の
　相場賃金の確認

Ⅱ   個別賃金管理のすすめ

Ⅲ   賃上げと労働時間短縮そして
　  労働生産性

Ⅳ   適正人件費と適正労働分配率

※中位数とは平均ではない。同一年齢帯にいる者で最高の賃金受給者と最低賃金
　受給者の間を4等分する。（下から最低、第１四分位、中位数、第３四分位、最高)
　丁度真中に値する母集団の数字である。

※付加価値分析の第１の目的は利潤と賃金の増大化に必要な生産性の正しい測定
　分析であり第２の目的は成果を資本と労働に適正に配分する成果配分のあり方を
　検討するための分析である。

Ⅴ   適正付加価値の算定
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　　従業員に労働条件を明示するにあたり、書面で明示する
条件についてはどのように記載するのがよいでしょうか。ま
た、書面を渡すのは初勤務日でよいでしょうか。

　　従業員を雇用したとき通知する労働条件には、必ず書面
を交付しなければならない項目があります。
　①労働契約の期間
　②有期労働契約の更新の有無・判断基準
　③就業場所・業務内容
　④労働時間に関する事項
　 （始業・終業の時刻、所定労働時間外労働、休憩、休日、休
　　暇、交替制勤務）
　⑤賃金に関する事項
　⑥退職（解雇）に関する事項
　上記については既にご承知かと思います。そして、これらの
うち①②以外の事項については、就業規則の必要記載事項と
重複していることにもお気づきではないでしょうか。そこで、
重複する部分については「詳細は就業規則第○条」等とし、就
業規則を交付することで明示に代えることができることに
なっています。ただし、準用した以上、就業規則には適用され
る条件が具体的に規定されており、労働契約書と一緒に交付
しなければ、明示したといえないことに注意が必要です。
　このように、就業規則にある条件についての明示は容易で
すが、重要なのは「就業場所・従事する業務の内容」について
です。それは、従業員毎の労働条件については、その後の変
更があるからです。労働条件の明示の時期は「労働契約の締
結時」となっていますが、それは、入社日（初勤務日）ではな
く、使用者と応募者の間で､労働条件について合意が成立し
た日なのです。採用までの経緯によっては、内定を出した時
となる事例も多くあります。法律に則ると、内定時に労働条
件を明示することになりますが、その条件は初勤務日までに
変わるかもしれません。また、雇用途中においても、人事異動
等で当初の就業場所や従事する業務が変更することもあり
ます。ところが、これまでのように変更できなくなりつつある
のです。例えば、従業員が、「採用時の労働契約書記載の業務
（または就業場所）に限定して就職した」等と主張し異動を拒
否する、等がありますが、その際は、採用時の労働契約の合
意がどう解釈されるかによって、異動が有効か無効かの認定

が変わります。そこで、労働契約書には、「○○圏内での異動
有り」や「業務の変更、転勤有り」等、予測される事項を記載
し、限定雇用でないことを補足しておかれるなど、一歩進ん
だ工夫が大切です。労働契約書だけで判断されるわけでは
ないですが、記載しておくことでより明確になりますね。
　また、有期労働契約更新の判断基準では、不測の不更新
理由が発生した場合に備えて「その他、やむを得ない事情に
より更新することが困難と判断した場合」等の事項（包括条
項）を忘れないようにしましょう。
　では、雇用中の従業員の労働条件や業務に変更があった
場合はどうでしょうか。明示が必要でしょうか。有期労働契約
の更新については、法律上は「現在の契約の終了」と「新規の
契約の成立」ですので､更新時に明示の義務があることにな
りますが、期間の定めのない労働契約について異動があっ
たとしても、再度の明示義務はありません。
　ですが、たとえ義務はなくとも、労働条件の変更、業務の
変更や自動更新の都度、改めて書面を交付し、法律で規定さ
れていないことについても細かく明確化しておく方が紛争
防止に繋がるのではないでしょうか。
　さらに、今般、書面で明示すべき労働条件について、労働
者から希望があった場合に限りFAX、電子メールで明示する
ことが可能となりましたが、この場合も、希望の有無を書面
で明示し、本人からの申し出であることと本人に到達したこ
との記録を残しておくことをお勧めします。
　これからの労働条件の明示（労働契約書）は、どのような
合意が成立したかを証する重要な記録の一つとして考えて
いかなければならないようですね。

Q

A

筆者：西尾直子氏
社会保険労務士（大阪府社会保険労務士会所属）
知的財産管理技能士[二級・管理業務]、生産性賃金管理士（日本生産性本部認定）
法律事務所にてパラリーガルとして勤務。社会保険労務士資格を取得し、外山法律事務所の
パートナー事務所を開設。
立命館大学・医療経営講座の修了生（齋藤清一先生に師事）でもあり、医療労務コンサルタント
（全国社会保険労務士連合会認定）として、医療機関からの相談も数多く手掛けている。

西尾 直子

ご相談は
こちらに

［第11回］
  労働条件の明示（労働契約書）

労務管理ワンポイントアドバイスアドコラム

生後
6週
▼

ロタリックス

ロタテック

生後6週から24週までに4週以上
の間隔をあけて合計2回経口投与
生後6週から32週までに4週以上
の間隔をあけて合計3回経口投与

生後
24週
▼生後2月 生後14週6日

生後
32週
▼

初回接種の
標準的接種期間

商品名(会社名) ロタリックス内用液(GSK)
1価弱毒生ヒトロタウイルス

1チューブ1回分1.5mLを経口接種

本剤接種後30日間に報告された主な副反応：
易刺激性7.3%、下痢3.5%、咳嗽/鼻漏3.3%

　ロタウイルスによる胃腸炎の予防
G1P[8]型 ／ 1価

ロタテック内用液(MSD)
5価弱毒生ロタウイルス

1チューブ1回分2mLを経口接種

本剤接種後14日間に報告された主な副反応：
下痢5.5%、嘔吐4.2%、胃腸炎3.4%、発熱1.3%

G1型、G2型、G3型、G4型、P1A[8]型 ／ 5価血清型／価数
効能･効果
1回の接種量

副反応*
[承認時]

成分
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令和元年１１月収載予定の新医薬品

◆ロタワクチンの定期接種化◆

▼予定される接種スケジュール

▼経口弱毒生ロタウイルスワクチン一覧表

商品名 一般名 備考

【内 用 薬】

パーキンソン病治療薬(MAO-B阻害薬)

腎性貧血治療薬（HIF-PH阻害薬)

慢性心不全治療薬(HCNチャネル遮断薬)

会社名

エクフィナ錠50mg

エベレンゾ錠20mg､50mg､100mg

エーザイ

アステラス

サフィナミドメシル酸塩

ロキサデュスタット

コララン錠2.5mg､5mg､7.5mg 小野 イバブラジン塩酸塩

慢性リンパ性白血病治療薬
（BCL-2阻害薬）ベネクレクスタ錠10mg､50mg､100mg アッヴィ ベネトクラクス

抗うつ薬(セロトニン再取り込み阻害･
セロトニン受容体調節薬)トリンテリックス錠10mg､20mg 武田 ボルチオキセチン臭化水素酸塩

※詳細については添付文書、もしくは薬価収載日の官報等でご確認下さい。

医薬品新規収載関連ニュース 医薬品情報

【参考】 厚生労働省 薬事・食品衛生審議会 医薬品第一部会（2019年8月1日・8月29日）、
　　　 医薬品第二部会（2019年8月2日・8月23日）、薬事分科会（2019年9月19日)資料、
　　　 各添付文書・インタビューフォーム

<添付文書より抜粋>＊各臨床試験に基づくものであり、直接比較したものではありません

【参考資料】第34回厚生科学審議会予防接種･ワクチン分科会予防接種基本方針部会資料1(厚生労働省)、日刊薬業2019年9月27日､
　　　　　リスファクス第7868号、添付文書

糖尿病治療薬
(超速効型インスリンアナログ製剤)

フィアスプ注フレックスタッチ、
注ペンフィル、注100単位/mL ノボ インスリン アスパルト

(遺伝子組換え)

セロイドリポフスチン症2型治療薬
(酵素補充療法薬)ブリニューラ脳室内注射液150mg バイオマリン セルリポナーゼ アルファ

(遺伝子組換え)

ニューキノロン系抗菌薬ラスビック錠75mg 杏林 ラスクフロキサシン塩酸塩

経皮吸収型パーキンソン病治療薬
(非麦角系ドパミン受容体作動薬)

ハルロピテープ8mg､16mg､24mg､
32mg､40mg 協和キリン ロピニロール塩酸塩

鼓膜穿孔治療薬リティンパ耳科用250μgセット ノーベルファーマ トラフェルミン（遺伝子組換え）

【注 射 薬】

血友病A治療薬（長時間作用型
遺伝子組換え血液凝固第Ⅷ因子製剤）

イスパロクト静注用500､1000､1500､
2000､3000 ノボ ツロクトコグ アルファ ペゴル

(遺伝子組換え)

FGF23関連低リン血症性くる病・骨軟
化症治療薬（抗FGF23抗体製剤）

クリースビータ皮下注10mg､20mg､
30mg 協和キリン ブロスマブ(遺伝子組換え)

【外 用 薬】

緑内障・高眼圧症治療薬
(α2受容体作動薬/β遮断薬配合剤)アイベータ配合点眼液 千寿 ブリモニジン酒石酸塩

/チモロールマレイン酸塩

　9月26日に行われた厚生労働省の厚生科学審議会予防接種･ワクチン分科会｢予防接種基本方針部会｣は、ロタウイルスによる乳幼児の胃腸炎
を予防するロタウイルスワクチンについて2020年10月より定期接種化を開始する方針を決めました。
　定期接種対象者は2020年8月1日生まれ以降の人で、定期接種の対象となる他のワクチン(ヒブワクチンなど)と接種開始時期を合わせ同時接
種を可能とするために、標準的な初回接種は｢生後2月から生後14週6日まで｣としています。1回目と2回目で異なる製品を接種した場合の対応
など、詳細については引き続き議論されます。
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うち①②以外の事項については、就業規則の必要記載事項と
重複していることにもお気づきではないでしょうか。そこで、
重複する部分については「詳細は就業規則第○条」等とし、就
業規則を交付することで明示に代えることができることに
なっています。ただし、準用した以上、就業規則には適用され
る条件が具体的に規定されており、労働契約書と一緒に交付
しなければ、明示したといえないことに注意が必要です。
　このように、就業規則にある条件についての明示は容易で
すが、重要なのは「就業場所・従事する業務の内容」について
です。それは、従業員毎の労働条件については、その後の変
更があるからです。労働条件の明示の時期は「労働契約の締
結時」となっていますが、それは、入社日（初勤務日）ではな
く、使用者と応募者の間で､労働条件について合意が成立し
た日なのです。採用までの経緯によっては、内定を出した時
となる事例も多くあります。法律に則ると、内定時に労働条
件を明示することになりますが、その条件は初勤務日までに
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有り」や「業務の変更、転勤有り」等、予測される事項を記載
し、限定雇用でないことを補足しておかれるなど、一歩進ん
だ工夫が大切です。労働契約書だけで判断されるわけでは
ないですが、記載しておくことでより明確になりますね。
　また、有期労働契約更新の判断基準では、不測の不更新
理由が発生した場合に備えて「その他、やむを得ない事情に
より更新することが困難と判断した場合」等の事項（包括条
項）を忘れないようにしましょう。
　では、雇用中の従業員の労働条件や業務に変更があった
場合はどうでしょうか。明示が必要でしょうか。有期労働契約
の更新については、法律上は「現在の契約の終了」と「新規の
契約の成立」ですので､更新時に明示の義務があることにな
りますが、期間の定めのない労働契約について異動があっ
たとしても、再度の明示義務はありません。
　ですが、たとえ義務はなくとも、労働条件の変更、業務の
変更や自動更新の都度、改めて書面を交付し、法律で規定さ
れていないことについても細かく明確化しておく方が紛争
防止に繋がるのではないでしょうか。
　さらに、今般、書面で明示すべき労働条件について、労働
者から希望があった場合に限りFAX、電子メールで明示する
ことが可能となりましたが、この場合も、希望の有無を書面
で明示し、本人からの申し出であることと本人に到達したこ
との記録を残しておくことをお勧めします。
　これからの労働条件の明示（労働契約書）は、どのような
合意が成立したかを証する重要な記録の一つとして考えて
いかなければならないようですね。
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知的財産管理技能士[二級・管理業務]、生産性賃金管理士（日本生産性本部認定）
法律事務所にてパラリーガルとして勤務。社会保険労務士資格を取得し、外山法律事務所の
パートナー事務所を開設。
立命館大学・医療経営講座の修了生（齋藤清一先生に師事）でもあり、医療労務コンサルタント
（全国社会保険労務士連合会認定）として、医療機関からの相談も数多く手掛けている。

西尾 直子

ご相談は
こちらに

［第11回］
  労働条件の明示（労働契約書）

労務管理ワンポイントアドバイスアドコラム

生後
6週
▼

ロタリックス

ロタテック

生後6週から24週までに4週以上
の間隔をあけて合計2回経口投与
生後6週から32週までに4週以上
の間隔をあけて合計3回経口投与

生後
24週
▼生後2月 生後14週6日

生後
32週
▼

初回接種の
標準的接種期間

商品名(会社名) ロタリックス内用液(GSK)
1価弱毒生ヒトロタウイルス

1チューブ1回分1.5mLを経口接種

本剤接種後30日間に報告された主な副反応：
易刺激性7.3%、下痢3.5%、咳嗽/鼻漏3.3%

　ロタウイルスによる胃腸炎の予防
G1P[8]型 ／ 1価

ロタテック内用液(MSD)
5価弱毒生ロタウイルス

1チューブ1回分2mLを経口接種

本剤接種後14日間に報告された主な副反応：
下痢5.5%、嘔吐4.2%、胃腸炎3.4%、発熱1.3%

G1型、G2型、G3型、G4型、P1A[8]型 ／ 5価血清型／価数
効能･効果
1回の接種量

副反応*
[承認時]

成分
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令和元年１１月収載予定の新医薬品

◆ロタワクチンの定期接種化◆

▼予定される接種スケジュール

▼経口弱毒生ロタウイルスワクチン一覧表

商品名 一般名 備考

【内 用 薬】

パーキンソン病治療薬(MAO-B阻害薬)

腎性貧血治療薬（HIF-PH阻害薬)

慢性心不全治療薬(HCNチャネル遮断薬)

会社名

エクフィナ錠50mg

エベレンゾ錠20mg､50mg､100mg

エーザイ

アステラス

サフィナミドメシル酸塩

ロキサデュスタット

コララン錠2.5mg､5mg､7.5mg 小野 イバブラジン塩酸塩

慢性リンパ性白血病治療薬
（BCL-2阻害薬）ベネクレクスタ錠10mg､50mg､100mg アッヴィ ベネトクラクス

抗うつ薬(セロトニン再取り込み阻害･
セロトニン受容体調節薬)トリンテリックス錠10mg､20mg 武田 ボルチオキセチン臭化水素酸塩

※詳細については添付文書、もしくは薬価収載日の官報等でご確認下さい。

医薬品新規収載関連ニュース 医薬品情報

【参考】 厚生労働省 薬事・食品衛生審議会 医薬品第一部会（2019年8月1日・8月29日）、
　　　 医薬品第二部会（2019年8月2日・8月23日）、薬事分科会（2019年9月19日)資料、
　　　 各添付文書・インタビューフォーム

<添付文書より抜粋>＊各臨床試験に基づくものであり、直接比較したものではありません

【参考資料】第34回厚生科学審議会予防接種･ワクチン分科会予防接種基本方針部会資料1(厚生労働省)、日刊薬業2019年9月27日､
　　　　　リスファクス第7868号、添付文書

糖尿病治療薬
(超速効型インスリンアナログ製剤)

フィアスプ注フレックスタッチ、
注ペンフィル、注100単位/mL ノボ インスリン アスパルト

(遺伝子組換え)

セロイドリポフスチン症2型治療薬
(酵素補充療法薬)ブリニューラ脳室内注射液150mg バイオマリン セルリポナーゼ アルファ

(遺伝子組換え)

ニューキノロン系抗菌薬ラスビック錠75mg 杏林 ラスクフロキサシン塩酸塩

経皮吸収型パーキンソン病治療薬
(非麦角系ドパミン受容体作動薬)

ハルロピテープ8mg､16mg､24mg､
32mg､40mg 協和キリン ロピニロール塩酸塩

鼓膜穿孔治療薬リティンパ耳科用250μgセット ノーベルファーマ トラフェルミン（遺伝子組換え）

【注 射 薬】

血友病A治療薬（長時間作用型
遺伝子組換え血液凝固第Ⅷ因子製剤）

イスパロクト静注用500､1000､1500､
2000､3000 ノボ ツロクトコグ アルファ ペゴル

(遺伝子組換え)

FGF23関連低リン血症性くる病・骨軟
化症治療薬（抗FGF23抗体製剤）

クリースビータ皮下注10mg､20mg､
30mg 協和キリン ブロスマブ(遺伝子組換え)

【外 用 薬】

緑内障・高眼圧症治療薬
(α2受容体作動薬/β遮断薬配合剤)アイベータ配合点眼液 千寿 ブリモニジン酒石酸塩

/チモロールマレイン酸塩

　9月26日に行われた厚生労働省の厚生科学審議会予防接種･ワクチン分科会｢予防接種基本方針部会｣は、ロタウイルスによる乳幼児の胃腸炎
を予防するロタウイルスワクチンについて2020年10月より定期接種化を開始する方針を決めました。
　定期接種対象者は2020年8月1日生まれ以降の人で、定期接種の対象となる他のワクチン(ヒブワクチンなど)と接種開始時期を合わせ同時接
種を可能とするために、標準的な初回接種は｢生後2月から生後14週6日まで｣としています。1回目と2回目で異なる製品を接種した場合の対応
など、詳細については引き続き議論されます。
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全国的に例のない漁協への企業参入
エフズクリエイト　藤原和宏 専務

藤原和宏 専務
株式会社エフズクリエイト

～この人に聞きたい(11)

　――鹿児島県はカンパチやブリの養殖が全国１位と聞
きました。特に、盛んなこの鹿屋地区でエフズクリエイト
を立ち上げた経緯を教えて下さい。
　「サン・ダイコーの主なお得意先である漁業協同組合（以
下、漁協）はどこも組合員の高齢化、人手不足により組合員
数の減少が進んでいます。鹿屋市漁協も約20年前の最盛
期は34の養殖経営体数でしたが、５年前には11にまで減っ
ています。このような経営体数の減少は、組合自体の経営不
振を招き、ついに行政から再建計画の提出を命じられていま
した。
　ちょうどその頃、サン・ダイコー内では、中期経営計画で食
品事業分野での６次産業化、生産事業への参入を検討して
いました。ただし、漁業を行うためには、漁協に入るということ
が必須条件でしたが、個人事業主が多い漁協は、企業に対
する警戒心が強く、鹿屋に限らずどこの漁協においても企業
が加入することは困難な状況でした。それでも2014年、当時
のサン・ダイコー水産営業部責任者が鹿屋市漁協の組合長
に年末の挨拶に行った際に、すぐに受け入れられることはな

いとは思いながらも、思い切って６次産業化の話をしたそうで
す。当然、その場でのお返事はもらえなかったものの、組合長
はかなり悩まれていた様子だったといいます。ところが、年が
明けて１月末には、組合長から『各組合員の同意を取り付け
たので、サン・ダイコーが本気であれば加入の準備をしても
良い』との連絡が入ったのです。今でこそ、漁業法改正で企
業参入の障壁は低くなっていますが、それでも地元漁民の反
対は多く、当時では他に例がありませんし、ましてや正組合員
になったのは全国で初めてだと聞いています。これは、長い
年月をかけて培った信頼関係の賜物であり、また、経営不振
にあえぐ漁協に対する恩返しの意味でも、生産者として一緒
に協力していきたいという決意が伝わったのではないかと
思っています。それからはトントン拍子に話が進み、５月には
設立に至りました。その時、私は福岡で営業していたのです
が、約20年前に鹿屋地区を担当していたことが決め手に
なったのか分かりませんが、エフズクリエイトの責任者として
異動を命じられたというのがこれまでの経緯です。」

　――水産薬の営業から新規事業の責任者となり、経営
に携わることはかなり苦労されたと思うのですが。
　「設立時の社員は私を含めて３人でした。養殖を行うとき
は生簀を管理する権利が漁協から割り当てられます。漁協全
体で432台ある生簀の権利の中でエフズが許可を得たのは
12台分の権利でした。当初はこれだけしか決まっていません
でした。つまり、生簀自体が無い、魚を運ぶ船も無い、ゼロか
らスタートでした。為すすべのない状況でしたが、漁協を辞め
られる組合員から生簀を譲ってもいいという話が出たので飛
びつきました。５台の生簀とそこで育てていた生育魚（稚魚か
ら育てて一年後の魚）も一緒に譲っていただいたのです。今
となっては分かるのですが、通常は５台の生簀であれば餌を
やるのは１人で充分なのですが、３人で行っていたのでとても
非効率でした。船についても廃業する方から譲渡の話がきま
した。車と違い、中古船はいくらが妥当な価格なのか皆目検
討がつかない状況でしたが、とにかく購入を決めました。買い
付けに行き、船を操縦しながら鹿屋を目指したのですが、か
なりの年季物でしたのでエンジンをかけた途端に停まったり
して大変でしたね（笑）。
　生簀は海底に沈めている重しとロープで繋いでいるので
すが、ある時、ロープが切れて流されたことがあり、その時ば
かりは生きた心地がしませんでした。辞表も頭に浮かびました
ね（笑）。潮の流れによっては、他の生簀や船を破損する恐れ
があるからです。漁協の組合員が総出で船を出して探してく
れて、何とか見つけることができ、無事に生簀が戻ったときの
嬉しさは例えようがありません。」
　――なんともすごいエピソードですね。自然を相手にす
ることの大変さが伝わってきます。ところで、設立４年目の
昨年は黒字化、今期も黒字化の見込みが立ったと聞いて
いますが、どのように事業を進めたのでしょうか。
　「なんとか養殖を行う形はできましたし、救いだったのは生
育魚を譲って頂いたことです。通常は、春に稚魚を育て始め
て、翌年の冬にかけて出荷するのですが、生育魚でしたの
で、その年の冬には出荷を開始できました。もちろん赤字で
すが、出荷がゼロでないだけでも良かったと思います。ただ、

事業計画を考えると、12台の生簀を全部使っても目標の利
益を出すことは無理な話でした。そうこうしているうちに、また
廃業される組合員の方の生簀が空くという話が出ました。こ
の時、エフズが12台の生簀だけでは成り立たないことは誰の
目から見ても明らかでしたので、理事の方々は、優先的にエフ
ズに割り当ててくれたのです。皆さんにご協力頂いたおかげ
で２年目に25台、３年目には45台とすることができました。今
では、この45台の生簀に、７隻の船（作業船2隻、給餌船５
隻）、社員も７名まで増えました。鹿屋市漁協全体の出荷数も
順調に伸びており、当初10年の再建計画を提出していまし
たが、かなり前倒しで達成出来る見込みが立ち、組合の皆さ
んもサン・ダイコーの加入を喜んでくれています。」

　――早朝に現地取材させて頂きましたが、生簀からカ
ンパチをトラックに移し替えた後は、どのような手順にな
るのでしょうか。
　「今まで、鹿屋で締めたカンパチがその日に鹿児島市内に
届くことは滅多に無かったのですが、これを変えようと鹿児島
市の市場への新輸送計画を考えました。鹿屋市内のとある
場所に水槽を借り、トラックでカンパチを生簀から水槽に事
前に運んでおきます。そして、毎朝早い時間に水槽のカンパ
チを締めて鹿児島市場への定期便に載せて運ぶのです。最
初は1日に５本、１０本しか運んでいなかったのですが、今では
150本、月に3000本も運ぶようになりました。今までより作業
開始が早くなりましが、その日に締めたカンパチを鹿児島県
内に出荷することが可能となり、皆でやり甲斐を感じていま
す。最初は軽トラックで港から水槽に運んでいましたが、同じ
グループ会社の重宝水産から４トントラックを安く売って頂
き、効率的に運ぶことができるようになりました。鹿児島市ま
での物流機能を構築出来たことは大きいですね。」
　――今後どのような展開を考えていますか？
　「今は経営の安定化が課題です。社員はできるだけ低コス
トで良い魚を出荷する方法を日々考えています。一方で、若
い人たちが養殖業に興味を持てる、夢を持てる仕組み作りも
必要です。ノルウェー等の北欧諸国は国を挙げての対策で、

養殖業の機械化を進めており、ドローンによる給餌作業等で
桁違いの生産性を生み出しています。我々が全く同じことを
するのは無理ですが、機械化も検討していく必要がありま
す。東京の築地に行く機会があったのですが、昼に食堂でサ
バの味噌煮定食がすごく美味しくて漁港に尋ねたらノル
ウェー産でした（笑）。サン・ダイコーがエフズを設立したの
は、良質なタンパク質である魚の供給に少しでも役立ちたい
との思いがあるからです。今後の課題として海外への販売も
検討しています。
　錦江湾で全国の８割を占めている養殖カンパチですが、各

漁協がそれぞれでブランドを作って独自に活動しています。
今後は、力を合わせていくことで、相乗効果を生み出すこと
が大切です。各漁協が協力し合うことで養殖事業が地域の
発展の鍵となり、鹿屋市漁協にサン・ダイコーという企業体
が参入した成功事例を広く共有できればいいと思っていま
す。鹿屋には大きな冷凍庫があり、充分なストックはできるが
港が狭い。一方、他の組合は港が広くて出荷する場所が多
いという特徴があります。各組合が共同しながら事業を進め
ていけば効率的な運営が必ずできると信じています。」

　アステムと同じフォレストグループの一員で動物用医薬品の
流通を中心にその他関連事業を展開するサン・ダイコー。近
年、新規事業分野となる生産事業を強化していますが、その一
環として、株式会社エフズクリエイトを2015年5月1日に設立
し、鹿児島県鹿屋市漁業協同組合の正組合員としてカンパチ
やブリの養殖事業に取り組んでいます。
　特にカンパチの中でも希少価値のある「アカバラ」の出荷も
始まり、事業の本格化に向けた取り組みが進む中、新規事業に
奔走する藤原専務に同社の軌跡と、あまり知られることの少な
い養殖事業の実際についてお聞きしました。

・発注入力（商品検索／発注履歴／いつもの発注）
・納品照会（納品実績／入庫入力）
・商品メンテナンス

※ PHsmosは各卸が共同利用できるシステムです。
※ PHsmosは病院・クリニック様向けのシステムです。
※ 対象商品は診断試薬・衛生材料のみです。医薬品は含まれません。 養殖場に向かうエフズ社員 活きのいい魚を生簀から船（作業船）に移し替える
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業務管理・運営の現場に役立つ情報をピックアップ

正確！ 簡単！ 便利！

医療材料オンライン発注サービス

（ファスモス）

プチポチ・インフォ

Petit Poti Info.
今回は、 ME品の発注業務の負担軽減に役立つ、医療材料オンライン発注サービスのPHsmos（ファスモス）の紹介です。

お問い合わせは アステム 営業担当まで

初めての方でも
安心して使える
簡単操作

主な機能

Point-1 ネットショッピングのような感覚でご利用いただけますので、
パソコン操作が苦手な方でも簡単に発注することができるようになります。
複数卸への一括発注や納品日の指定もできるので、
FAXや電話等で行っていた発注業務の負担軽減につながります。

過去の発注データも
楽々検索可能

Point-2 発注テンプレート「いつもの発注」機能や発注履歴を利用することで、
誤発注の可能性を減らします。データで発注を行うので、不鮮明なFAXや商
品の伝え間違え・聞き間違えなどによる誤納品も防げます。

ロット番号や
有効期限も
データで保存

Point-3 伝票のデータを「 PHsmos 」にて確認が出来ます。
CSVとしてもダウンロードできますので、入庫管理や購入管理等の色々な
シーンに活用できます。
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した。
　ちょうどその頃、サン・ダイコー内では、中期経営計画で食
品事業分野での６次産業化、生産事業への参入を検討して
いました。ただし、漁業を行うためには、漁協に入るということ
が必須条件でしたが、個人事業主が多い漁協は、企業に対
する警戒心が強く、鹿屋に限らずどこの漁協においても企業
が加入することは困難な状況でした。それでも2014年、当時
のサン・ダイコー水産営業部責任者が鹿屋市漁協の組合長
に年末の挨拶に行った際に、すぐに受け入れられることはな

いとは思いながらも、思い切って６次産業化の話をしたそうで
す。当然、その場でのお返事はもらえなかったものの、組合長
はかなり悩まれていた様子だったといいます。ところが、年が
明けて１月末には、組合長から『各組合員の同意を取り付け
たので、サン・ダイコーが本気であれば加入の準備をしても
良い』との連絡が入ったのです。今でこそ、漁業法改正で企
業参入の障壁は低くなっていますが、それでも地元漁民の反
対は多く、当時では他に例がありませんし、ましてや正組合員
になったのは全国で初めてだと聞いています。これは、長い
年月をかけて培った信頼関係の賜物であり、また、経営不振
にあえぐ漁協に対する恩返しの意味でも、生産者として一緒
に協力していきたいという決意が伝わったのではないかと
思っています。それからはトントン拍子に話が進み、５月には
設立に至りました。その時、私は福岡で営業していたのです
が、約20年前に鹿屋地区を担当していたことが決め手に
なったのか分かりませんが、エフズクリエイトの責任者として
異動を命じられたというのがこれまでの経緯です。」

　――水産薬の営業から新規事業の責任者となり、経営
に携わることはかなり苦労されたと思うのですが。
　「設立時の社員は私を含めて３人でした。養殖を行うとき
は生簀を管理する権利が漁協から割り当てられます。漁協全
体で432台ある生簀の権利の中でエフズが許可を得たのは
12台分の権利でした。当初はこれだけしか決まっていません
でした。つまり、生簀自体が無い、魚を運ぶ船も無い、ゼロか
らスタートでした。為すすべのない状況でしたが、漁協を辞め
られる組合員から生簀を譲ってもいいという話が出たので飛
びつきました。５台の生簀とそこで育てていた生育魚（稚魚か
ら育てて一年後の魚）も一緒に譲っていただいたのです。今
となっては分かるのですが、通常は５台の生簀であれば餌を
やるのは１人で充分なのですが、３人で行っていたのでとても
非効率でした。船についても廃業する方から譲渡の話がきま
した。車と違い、中古船はいくらが妥当な価格なのか皆目検
討がつかない状況でしたが、とにかく購入を決めました。買い
付けに行き、船を操縦しながら鹿屋を目指したのですが、か
なりの年季物でしたのでエンジンをかけた途端に停まったり
して大変でしたね（笑）。
　生簀は海底に沈めている重しとロープで繋いでいるので
すが、ある時、ロープが切れて流されたことがあり、その時ば
かりは生きた心地がしませんでした。辞表も頭に浮かびました
ね（笑）。潮の流れによっては、他の生簀や船を破損する恐れ
があるからです。漁協の組合員が総出で船を出して探してく
れて、何とか見つけることができ、無事に生簀が戻ったときの
嬉しさは例えようがありません。」
　――なんともすごいエピソードですね。自然を相手にす
ることの大変さが伝わってきます。ところで、設立４年目の
昨年は黒字化、今期も黒字化の見込みが立ったと聞いて
いますが、どのように事業を進めたのでしょうか。
　「なんとか養殖を行う形はできましたし、救いだったのは生
育魚を譲って頂いたことです。通常は、春に稚魚を育て始め
て、翌年の冬にかけて出荷するのですが、生育魚でしたの
で、その年の冬には出荷を開始できました。もちろん赤字で
すが、出荷がゼロでないだけでも良かったと思います。ただ、

事業計画を考えると、12台の生簀を全部使っても目標の利
益を出すことは無理な話でした。そうこうしているうちに、また
廃業される組合員の方の生簀が空くという話が出ました。こ
の時、エフズが12台の生簀だけでは成り立たないことは誰の
目から見ても明らかでしたので、理事の方々は、優先的にエフ
ズに割り当ててくれたのです。皆さんにご協力頂いたおかげ
で２年目に25台、３年目には45台とすることができました。今
では、この45台の生簀に、７隻の船（作業船2隻、給餌船５
隻）、社員も７名まで増えました。鹿屋市漁協全体の出荷数も
順調に伸びており、当初10年の再建計画を提出していまし
たが、かなり前倒しで達成出来る見込みが立ち、組合の皆さ
んもサン・ダイコーの加入を喜んでくれています。」

　――早朝に現地取材させて頂きましたが、生簀からカ
ンパチをトラックに移し替えた後は、どのような手順にな
るのでしょうか。
　「今まで、鹿屋で締めたカンパチがその日に鹿児島市内に
届くことは滅多に無かったのですが、これを変えようと鹿児島
市の市場への新輸送計画を考えました。鹿屋市内のとある
場所に水槽を借り、トラックでカンパチを生簀から水槽に事
前に運んでおきます。そして、毎朝早い時間に水槽のカンパ
チを締めて鹿児島市場への定期便に載せて運ぶのです。最
初は1日に５本、１０本しか運んでいなかったのですが、今では
150本、月に3000本も運ぶようになりました。今までより作業
開始が早くなりましが、その日に締めたカンパチを鹿児島県
内に出荷することが可能となり、皆でやり甲斐を感じていま
す。最初は軽トラックで港から水槽に運んでいましたが、同じ
グループ会社の重宝水産から４トントラックを安く売って頂
き、効率的に運ぶことができるようになりました。鹿児島市ま
での物流機能を構築出来たことは大きいですね。」
　――今後どのような展開を考えていますか？
　「今は経営の安定化が課題です。社員はできるだけ低コス
トで良い魚を出荷する方法を日々考えています。一方で、若
い人たちが養殖業に興味を持てる、夢を持てる仕組み作りも
必要です。ノルウェー等の北欧諸国は国を挙げての対策で、

養殖業の機械化を進めており、ドローンによる給餌作業等で
桁違いの生産性を生み出しています。我々が全く同じことを
するのは無理ですが、機械化も検討していく必要がありま
す。東京の築地に行く機会があったのですが、昼に食堂でサ
バの味噌煮定食がすごく美味しくて漁港に尋ねたらノル
ウェー産でした（笑）。サン・ダイコーがエフズを設立したの
は、良質なタンパク質である魚の供給に少しでも役立ちたい
との思いがあるからです。今後の課題として海外への販売も
検討しています。
　錦江湾で全国の８割を占めている養殖カンパチですが、各

漁協がそれぞれでブランドを作って独自に活動しています。
今後は、力を合わせていくことで、相乗効果を生み出すこと
が大切です。各漁協が協力し合うことで養殖事業が地域の
発展の鍵となり、鹿屋市漁協にサン・ダイコーという企業体
が参入した成功事例を広く共有できればいいと思っていま
す。鹿屋には大きな冷凍庫があり、充分なストックはできるが
港が狭い。一方、他の組合は港が広くて出荷する場所が多
いという特徴があります。各組合が共同しながら事業を進め
ていけば効率的な運営が必ずできると信じています。」

　アステムと同じフォレストグループの一員で動物用医薬品の
流通を中心にその他関連事業を展開するサン・ダイコー。近
年、新規事業分野となる生産事業を強化していますが、その一
環として、株式会社エフズクリエイトを2015年5月1日に設立
し、鹿児島県鹿屋市漁業協同組合の正組合員としてカンパチ
やブリの養殖事業に取り組んでいます。
　特にカンパチの中でも希少価値のある「アカバラ」の出荷も
始まり、事業の本格化に向けた取り組みが進む中、新規事業に
奔走する藤原専務に同社の軌跡と、あまり知られることの少な
い養殖事業の実際についてお聞きしました。

・発注入力（商品検索／発注履歴／いつもの発注）
・納品照会（納品実績／入庫入力）
・商品メンテナンス

※ PHsmosは各卸が共同利用できるシステムです。
※ PHsmosは病院・クリニック様向けのシステムです。
※ 対象商品は診断試薬・衛生材料のみです。医薬品は含まれません。 養殖場に向かうエフズ社員 活きのいい魚を生簀から船（作業船）に移し替える
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正確！ 簡単！ 便利！

医療材料オンライン発注サービス

（ファスモス）

プチポチ・インフォ

Petit Poti Info.
今回は、 ME品の発注業務の負担軽減に役立つ、医療材料オンライン発注サービスのPHsmos（ファスモス）の紹介です。

お問い合わせは アステム 営業担当まで

初めての方でも
安心して使える
簡単操作

主な機能

Point-1 ネットショッピングのような感覚でご利用いただけますので、
パソコン操作が苦手な方でも簡単に発注することができるようになります。
複数卸への一括発注や納品日の指定もできるので、
FAXや電話等で行っていた発注業務の負担軽減につながります。

過去の発注データも
楽々検索可能

Point-2 発注テンプレート「いつもの発注」機能や発注履歴を利用することで、
誤発注の可能性を減らします。データで発注を行うので、不鮮明なFAXや商
品の伝え間違え・聞き間違えなどによる誤納品も防げます。

ロット番号や
有効期限も
データで保存

Point-3 伝票のデータを「 PHsmos 」にて確認が出来ます。
CSVとしてもダウンロードできますので、入庫管理や購入管理等の色々な
シーンに活用できます。



エフズの次世代を担うお二人を直撃！

鹿屋カンパチの新ブランド「アカバラ」とは

足元の販路拡大と同時に海外展開も
視野に

生簀（いけす）も船も無く、全くゼロ
からのスタート
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いました。ただし、漁業を行うためには、漁協に入るということ
が必須条件でしたが、個人事業主が多い漁協は、企業に対
する警戒心が強く、鹿屋に限らずどこの漁協においても企業
が加入することは困難な状況でした。それでも2014年、当時
のサン・ダイコー水産営業部責任者が鹿屋市漁協の組合長
に年末の挨拶に行った際に、すぐに受け入れられることはな

いとは思いながらも、思い切って６次産業化の話をしたそうで
す。当然、その場でのお返事はもらえなかったものの、組合長
はかなり悩まれていた様子だったといいます。ところが、年が
明けて１月末には、組合長から『各組合員の同意を取り付け
たので、サン・ダイコーが本気であれば加入の準備をしても
良い』との連絡が入ったのです。今でこそ、漁業法改正で企
業参入の障壁は低くなっていますが、それでも地元漁民の反
対は多く、当時では他に例がありませんし、ましてや正組合員
になったのは全国で初めてだと聞いています。これは、長い
年月をかけて培った信頼関係の賜物であり、また、経営不振
にあえぐ漁協に対する恩返しの意味でも、生産者として一緒
に協力していきたいという決意が伝わったのではないかと
思っています。それからはトントン拍子に話が進み、５月には
設立に至りました。その時、私は福岡で営業していたのです
が、約20年前に鹿屋地区を担当していたことが決め手に
なったのか分かりませんが、エフズクリエイトの責任者として
異動を命じられたというのがこれまでの経緯です。」

　――水産薬の営業から新規事業の責任者となり、経営
に携わることはかなり苦労されたと思うのですが。
　「設立時の社員は私を含めて３人でした。養殖を行うとき
は生簀を管理する権利が漁協から割り当てられます。漁協全
体で432台ある生簀の権利の中でエフズが許可を得たのは
12台分の権利でした。当初はこれだけしか決まっていません
でした。つまり、生簀自体が無い、魚を運ぶ船も無い、ゼロか
らスタートでした。為すすべのない状況でしたが、漁協を辞め
られる組合員から生簀を譲ってもいいという話が出たので飛
びつきました。５台の生簀とそこで育てていた生育魚（稚魚か
ら育てて一年後の魚）も一緒に譲っていただいたのです。今
となっては分かるのですが、通常は５台の生簀であれば餌を
やるのは１人で充分なのですが、３人で行っていたのでとても
非効率でした。船についても廃業する方から譲渡の話がきま
した。車と違い、中古船はいくらが妥当な価格なのか皆目検
討がつかない状況でしたが、とにかく購入を決めました。買い
付けに行き、船を操縦しながら鹿屋を目指したのですが、か
なりの年季物でしたのでエンジンをかけた途端に停まったり
して大変でしたね（笑）。
　生簀は海底に沈めている重しとロープで繋いでいるので
すが、ある時、ロープが切れて流されたことがあり、その時ば
かりは生きた心地がしませんでした。辞表も頭に浮かびました
ね（笑）。潮の流れによっては、他の生簀や船を破損する恐れ
があるからです。漁協の組合員が総出で船を出して探してく
れて、何とか見つけることができ、無事に生簀が戻ったときの
嬉しさは例えようがありません。」
　――なんともすごいエピソードですね。自然を相手にす
ることの大変さが伝わってきます。ところで、設立４年目の
昨年は黒字化、今期も黒字化の見込みが立ったと聞いて
いますが、どのように事業を進めたのでしょうか。
　「なんとか養殖を行う形はできましたし、救いだったのは生
育魚を譲って頂いたことです。通常は、春に稚魚を育て始め
て、翌年の冬にかけて出荷するのですが、生育魚でしたの
で、その年の冬には出荷を開始できました。もちろん赤字で
すが、出荷がゼロでないだけでも良かったと思います。ただ、

事業計画を考えると、12台の生簀を全部使っても目標の利
益を出すことは無理な話でした。そうこうしているうちに、また
廃業される組合員の方の生簀が空くという話が出ました。こ
の時、エフズが12台の生簀だけでは成り立たないことは誰の
目から見ても明らかでしたので、理事の方々は、優先的にエフ
ズに割り当ててくれたのです。皆さんにご協力頂いたおかげ
で２年目に25台、３年目には45台とすることができました。今
では、この45台の生簀に、７隻の船（作業船2隻、給餌船５
隻）、社員も７名まで増えました。鹿屋市漁協全体の出荷数も
順調に伸びており、当初10年の再建計画を提出していまし
たが、かなり前倒しで達成出来る見込みが立ち、組合の皆さ
んもサン・ダイコーの加入を喜んでくれています。」

　――早朝に現地取材させて頂きましたが、生簀からカ
ンパチをトラックに移し替えた後は、どのような手順にな
るのでしょうか。
　「今まで、鹿屋で締めたカンパチがその日に鹿児島市内に
届くことは滅多に無かったのですが、これを変えようと鹿児島
市の市場への新輸送計画を考えました。鹿屋市内のとある
場所に水槽を借り、トラックでカンパチを生簀から水槽に事
前に運んでおきます。そして、毎朝早い時間に水槽のカンパ
チを締めて鹿児島市場への定期便に載せて運ぶのです。最
初は1日に５本、１０本しか運んでいなかったのですが、今では
150本、月に3000本も運ぶようになりました。今までより作業
開始が早くなりましが、その日に締めたカンパチを鹿児島県
内に出荷することが可能となり、皆でやり甲斐を感じていま
す。最初は軽トラックで港から水槽に運んでいましたが、同じ
グループ会社の重宝水産から４トントラックを安く売って頂
き、効率的に運ぶことができるようになりました。鹿児島市ま
での物流機能を構築出来たことは大きいですね。」
　――今後どのような展開を考えていますか？
　「今は経営の安定化が課題です。社員はできるだけ低コス
トで良い魚を出荷する方法を日々考えています。一方で、若
い人たちが養殖業に興味を持てる、夢を持てる仕組み作りも
必要です。ノルウェー等の北欧諸国は国を挙げての対策で、

養殖業の機械化を進めており、ドローンによる給餌作業等で
桁違いの生産性を生み出しています。我々が全く同じことを
するのは無理ですが、機械化も検討していく必要がありま
す。東京の築地に行く機会があったのですが、昼に食堂でサ
バの味噌煮定食がすごく美味しくて漁港に尋ねたらノル
ウェー産でした（笑）。サン・ダイコーがエフズを設立したの
は、良質なタンパク質である魚の供給に少しでも役立ちたい
との思いがあるからです。今後の課題として海外への販売も
検討しています。
　錦江湾で全国の８割を占めている養殖カンパチですが、各

漁協がそれぞれでブランドを作って独自に活動しています。
今後は、力を合わせていくことで、相乗効果を生み出すこと
が大切です。各漁協が協力し合うことで養殖事業が地域の
発展の鍵となり、鹿屋市漁協にサン・ダイコーという企業体
が参入した成功事例を広く共有できればいいと思っていま
す。鹿屋には大きな冷凍庫があり、充分なストックはできるが
港が狭い。一方、他の組合は港が広くて出荷する場所が多
いという特徴があります。各組合が共同しながら事業を進め
ていけば効率的な運営が必ずできると信じています。」

　アカバラは育成期間にカンパチの倍の年数を要し、愛情と情熱を注ぎ、大きさも２倍以上に育てます。カンパチとは異なる至極の
味わいを是非、お試しください！

（左から）森浩樹さん、小薄渡さん（共に３５歳）
　まずは会社の基礎を作り上げるのと自分が完璧に仕事をこなすのが重要。綺麗
な魚を作り、誰がきても働きたいと思うような会社にすることが目標です、と語るお
二人。控えめながら、仕事をきついと思ったことは無かった、と頼もしい言葉をいた
だきました。小薄さんは同級生の森さんに誘われてこの世界へ。現場のリーダーを
務める森さんを目標に頑張っているそうです。

漁港のすぐ近くの生簀からトラックへ移し替える エフズ所有の船

一目瞭然、上がアカバラ、下がカンパチ

飛び跳ねる魚から目が離せません 生簀には網をかぶせて魚を守ります 鹿屋市漁業協同組合

漁協直営のみなと食堂

みなと食堂の数量限定
のアカバラ定食、運が良
ければ食べられる？

重量
全長
育成期間
脂のり
食感

3kg台
55～60cm
1年半～2年
あっさりした脂

約8kg（約2倍）
70cm以上（約1.5倍）
4年（約2倍）
濃厚な脂

カンパチ アカバラ

アカバラは身の引き締まりが更にアップ。アカバラ
は熟成させることで、美味しさが増します。
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エフズの次世代を担うお二人を直撃！
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視野に

生簀（いけす）も船も無く、全くゼロ
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福田久徳
福田社労士事務所 代表

社会保険労務士

Vol.57 2019.11. NOVEMBER
ここらで 一 服 、労

務 管 理 の お 話 。

◆外国人の雇用人数

◆雇入れ・離職時の届出

　外国人の就労は、出入国管理及び難民認定法（以下
「入管法」という。）で定められている在留資格の範囲内に
おいて、就労活動が認められています。 事業主は、外国人
を雇い入れる際には、外国人の「在留カード」等により、就
労が認められるかどうかを必ず確認しなければなりません。

「専門的・技術的分野」に該当する主な在留資格

　（「定住者」（主に日系人）、「永住者」、「日本人の配偶者
等」等）これらの在留資格は在留中の活動に制限がないた
め、様 な々分野で報酬を受ける活動が可能。

　技能移転を通じた開発途上国への国際協力が目的。平
成22年7月1日施行の改正入管法により、技能実習生は入

国１年目から雇用関係のある「技能実習」の在留資格が付
与されることになりました。

　（ＥＰＡに基づく外国人看護師・介護福祉士候補者、ワー
キングホリデー、外国人建設就労者、外国人造船就労者
等）「特定活動」の在留資格で我が国に在留する外国人は、
個々の許可の内容により報酬を受ける活動の可否が決定
されます。

　本来の在留資格の活動を阻害しない範囲内（1週28時
間以内等）で、相当と認められる場合に報酬を受ける活動
が許可されます。

　外国人の雇入れ及び離職の際には、その氏名、在留資格
などをハローワークに届け出が義務づけられています。
　1週間20時間以上1か月以上の雇用見込みのある外国
人労働者は、雇用保険の被保険者となり、雇入れ時、離職
時には資格取得・喪失の届出が必要です。

　外国人雇用状況の届出に際して、外国人労働者の在留
カード又は旅券 （パスポート）などの提示を求めて、届け出る
事項を確認が必要です。
　また、「留学」や「家族滞在」などの在留資格の外国人が資
格外活動許可を受けて就労する場合は、 在留カードや旅券
（パスポート ）又は資格外 活動許可書などにより、資格外活
動許可を受けていることを確認します。
　在留カード等のコピーをハローワークに提出する必要はあ
りません。

　なお、「特別永住者」（在日韓国・朝鮮人等）の方は、外国人
雇用状況の届出制度の対象外とされておりますので確認・届
け出の必要はありません。

　外国人労働者が日本で安心して働き、その能力を十分に発
揮する環境が確保されるよう『外国人労働者の雇用管理の改
善等に関して事業主が適切に対処するための指針』に事業主
が行うべき事項について定めています。

　コンプライアンスに基づいた労務管理やワークライフバランスは、間違いなく働く人のモティ
ベーションを高めて、事業の生産性、効率がアップしています。今回は、外国人雇用についてです。

外国人雇用
について

医
療
機
器
情
報

一押し ＭＥ機器Medical equipment information

（ ）

１．就労目的で在留が認められる者　約27.7万人

４．特定活動　約3.6万人

５．資格外活動（留学生のアルバイト等）　約34.4万人

２．身分に基づき在留する者　約49.6万人

３．技能実習　約30.8万人

在留資格 具体例
教授
高度専門職
経営・管理
法律・会計業務
医療
教育
研究
企業内転勤
介護

技能

技術/人文知識/
国際業務

大学教授等
ポイント制による高度人材
企業等の経営者・管理者
弁護士、公認会計士等
医師、歯科医師、看護師
中学校・高等学校等の語学教師等
政府関係機関や私企業等の研究者
外国の事業所からの転勤者
介護福祉士 

外国料理の調理師、スポーツ指導者、
航空機の操縦者、貴金属等の加工職人等

機械工学等の技術者、通訳、デザイナー、私企
業の語学教師、マーケティング業務従事者等

雇用保険の被保険者となる 外国人の場合 （雇入れ時）

届出事項
『雇用保険被保険者資格取
得届』に記入しハローワー
クへ届け出すれば、外国人
雇用状況の雇入れの届出
を行ったことになります。

①氏名 ②在留資格 ③在留期間 ④生
年月日 ⑤性別 ⑥国籍・地域　⑦資格
外活動許可の有無　
⑧雇入れに係る事業所の名称及び所
在地など 
⑨離職に係る事業所の名称及び所在
地など

雇用保険の適用を受けている事業所
を管轄するハローワーク

届 出 先

届出期限 採用した月の翌月10日まで

※外国人雇用状況届出（平成30年10月末現在）により。
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め、様 な々分野で報酬を受ける活動が可能。

　技能移転を通じた開発途上国への国際協力が目的。平
成22年7月1日施行の改正入管法により、技能実習生は入

国１年目から雇用関係のある「技能実習」の在留資格が付
与されることになりました。

　（ＥＰＡに基づく外国人看護師・介護福祉士候補者、ワー
キングホリデー、外国人建設就労者、外国人造船就労者
等）「特定活動」の在留資格で我が国に在留する外国人は、
個々の許可の内容により報酬を受ける活動の可否が決定
されます。

　本来の在留資格の活動を阻害しない範囲内（1週28時
間以内等）で、相当と認められる場合に報酬を受ける活動
が許可されます。

　外国人の雇入れ及び離職の際には、その氏名、在留資格
などをハローワークに届け出が義務づけられています。
　1週間20時間以上1か月以上の雇用見込みのある外国
人労働者は、雇用保険の被保険者となり、雇入れ時、離職
時には資格取得・喪失の届出が必要です。

　外国人雇用状況の届出に際して、外国人労働者の在留
カード又は旅券 （パスポート）などの提示を求めて、届け出る
事項を確認が必要です。
　また、「留学」や「家族滞在」などの在留資格の外国人が資
格外活動許可を受けて就労する場合は、 在留カードや旅券
（パスポート ）又は資格外 活動許可書などにより、資格外活
動許可を受けていることを確認します。
　在留カード等のコピーをハローワークに提出する必要はあ
りません。

　なお、「特別永住者」（在日韓国・朝鮮人等）の方は、外国人
雇用状況の届出制度の対象外とされておりますので確認・届
け出の必要はありません。

　外国人労働者が日本で安心して働き、その能力を十分に発
揮する環境が確保されるよう『外国人労働者の雇用管理の改
善等に関して事業主が適切に対処するための指針』に事業主
が行うべき事項について定めています。

　コンプライアンスに基づいた労務管理やワークライフバランスは、間違いなく働く人のモティ
ベーションを高めて、事業の生産性、効率がアップしています。今回は、外国人雇用についてです。

外国人雇用
について

医
療
機
器
情
報

一押し ＭＥ機器Medical equipment information

（ ）

１．就労目的で在留が認められる者　約27.7万人

４．特定活動　約3.6万人

５．資格外活動（留学生のアルバイト等）　約34.4万人

２．身分に基づき在留する者　約49.6万人

３．技能実習　約30.8万人

在留資格 具体例
教授
高度専門職
経営・管理
法律・会計業務
医療
教育
研究
企業内転勤
介護

技能

技術/人文知識/
国際業務

大学教授等
ポイント制による高度人材
企業等の経営者・管理者
弁護士、公認会計士等
医師、歯科医師、看護師
中学校・高等学校等の語学教師等
政府関係機関や私企業等の研究者
外国の事業所からの転勤者
介護福祉士 

外国料理の調理師、スポーツ指導者、
航空機の操縦者、貴金属等の加工職人等

機械工学等の技術者、通訳、デザイナー、私企
業の語学教師、マーケティング業務従事者等

雇用保険の被保険者となる 外国人の場合 （雇入れ時）

届出事項
『雇用保険被保険者資格取
得届』に記入しハローワー
クへ届け出すれば、外国人
雇用状況の雇入れの届出
を行ったことになります。

①氏名 ②在留資格 ③在留期間 ④生
年月日 ⑤性別 ⑥国籍・地域　⑦資格
外活動許可の有無　
⑧雇入れに係る事業所の名称及び所
在地など 
⑨離職に係る事業所の名称及び所在
地など

雇用保険の適用を受けている事業所
を管轄するハローワーク

届 出 先

届出期限 採用した月の翌月10日まで

※外国人雇用状況届出（平成30年10月末現在）により。
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◆届出事項の確認方法について

◆事業主が、外国人労働者の雇用管理の
　改善等に関して努めるべきこと

　私の関与先でも、技能実習生の外国人労働者を雇い
入れする会社が多くなり、雇用保険、社会保険の加入の
手続き依頼が多くなっています。在留資格の確認や就
労許可の確認を在留資格カードで確認を行いながら
行っています。
　個人的に縁もゆかりもない全くない国、日本で就労し

てみようというチャレンジ精神には敬服します。私は、国
外で就労しようと思いませんでしたね。
　時々、外国人就労者が何人かで集まっている近くを
通ることがありますが、異国の地で彼らは何を考え、な
にを目標に生きているのだろうと思うと同時に、「がん
ばれ～っ」とエールを心の中で送っています。

◎ 社労士・福田のよもやま話 ◎ 

　外国人の就労は、出入国管理及び難民認定法（以下
「入管法」という。）で定められている在留資格の範囲内に
おいて、就労活動が認められています。 事業主は、外国人
を雇い入れる際には、外国人の「在留カード」等により、就
労が認められるかどうかを必ず確認しなければなりません。

「専門的・技術的分野」に該当する主な在留資格

　（「定住者」（主に日系人）、「永住者」、「日本人の配偶者
等」等）これらの在留資格は在留中の活動に制限がないた
め、様 な々分野で報酬を受ける活動が可能。

　技能移転を通じた開発途上国への国際協力が目的。平
成22年7月1日施行の改正入管法により、技能実習生は入

国１年目から雇用関係のある「技能実習」の在留資格が付
与されることになりました。

　（ＥＰＡに基づく外国人看護師・介護福祉士候補者、ワー
キングホリデー、外国人建設就労者、外国人造船就労者
等）「特定活動」の在留資格で我が国に在留する外国人は、
個々の許可の内容により報酬を受ける活動の可否が決定
されます。

　本来の在留資格の活動を阻害しない範囲内（1週28時
間以内等）で、相当と認められる場合に報酬を受ける活動
が許可されます。

　外国人の雇入れ及び離職の際には、その氏名、在留資格
などをハローワークに届け出が義務づけられています。
　1週間20時間以上1か月以上の雇用見込みのある外国
人労働者は、雇用保険の被保険者となり、雇入れ時、離職
時には資格取得・喪失の届出が必要です。

　外国人雇用状況の届出に際して、外国人労働者の在留
カード又は旅券 （パスポート）などの提示を求めて、届け出る
事項を確認が必要です。
　また、「留学」や「家族滞在」などの在留資格の外国人が資
格外活動許可を受けて就労する場合は、 在留カードや旅券
（パスポート ）又は資格外 活動許可書などにより、資格外活
動許可を受けていることを確認します。
　在留カード等のコピーをハローワークに提出する必要はあ
りません。

　なお、「特別永住者」（在日韓国・朝鮮人等）の方は、外国人
雇用状況の届出制度の対象外とされておりますので確認・届
け出の必要はありません。

　外国人労働者が日本で安心して働き、その能力を十分に発
揮する環境が確保されるよう『外国人労働者の雇用管理の改
善等に関して事業主が適切に対処するための指針』に事業主
が行うべき事項について定めています。

　３．安全衛生の確保として、①安全衛生教育の実施、②労働
災害防止のための日本語教育等の実施、③労働災害防止に
関する標識掲示等、 ④健康診断の実施等、⑤健康指導及び
健康相談の実施、⑥母性保護等に関する実施、⑦労働安全
衛生法等関係法令の周知を行うよう努めてください。
　４． 適切な人事管理、教育訓練、福利厚生等として、①適切
な人事管理、②生活支援、③苦情・相談体制の整備、④教育

訓練の実施等、⑤福利厚生施設、⑥帰国及び在留資格の変更
等の援助、⑦外国人労働者と共に就労する上で必要な配慮を
行うよう努めてください。
　そのほか、労働保険・社会保険の適用等、解雇等の予防及
び再就職の援助の雇用管理として事業主が努めるべきことと
しています。

福田社労士事務所　代表　社会保険労務士　福田久徳
福岡県社会保険労務士会　労務管理会、賃金部会所属　厚生労働省委託事業・派遣元責任者講習会主任講師
福岡県商工会連合会　経営改善専門相談員

人事評価制度、賃金制度設計、ワークライフバランス、高年齢雇用、就業規則作成に至るまで、労働法、社会保険法を熟知しながらも、企業の組織風土
に合わせた労務管理コンサルタントを中心に活動、他にセミナー講師等

●社会保険労務士 福田久徳氏プロフィール

〒810-0042 福岡市中央区赤坂1丁目10-26 重松第5ビル3階　TEL.092-726-8383　FAX.092-726-8384　 
ホームページ http：//fukuda‐sr.com 　E:mail info@fukuda-sr.com

雇用保険の被保険者となる 外国人の場合 （離職時）

届出事項
『雇用保険被保険者資格喪
失届』に記入しハローワー
クへ届け出すれば、外国人
雇用状況の離職の届出を
行ったことになります。

①氏名 ②在留資格 ③在留期間 ④生
年月日 ⑤性別 ⑥ 国籍 ・地域　⑦離職
に係る事業所の名称及び所在地など

雇用保険の適用を受けている事業所
を管轄するハローワーク

届 出 先

届出期限 離職した日の翌日から10日

雇用保険の被保険者とならない外国人の場合 （雇入れ時・離職時）

届出事項
『外国人雇用状況届出書』
に記入しハローワークへ提
出

①氏名 ②在留資格 ③在留期間 ④生
年月日 ⑤性別 ⑥国籍・地域⑦資格外
活動許可の有無 ⑧雇入れ又は離職年
月日 ⑨雇入れ又は離職に係る事業所
の名称、所在地等

当該外国人が勤務する事業所施設（店
舗、工場など）の住所を管轄するハ
ローワーク

雇入れ、離職の場合ともに翌月の末日
まで。

届 出 先

届出期限

１．外国人労働者の募集及び採用の適正化

２．適正な労働条件の確保

募　集

採　用

均等待遇

労働条件の明示

募集は、従事すべき業務内容、労働契約期間、就業場所、労働時間や休日、賃金、労働・社会保険の適用等について、
書面の交付等により明示します。
特に、外国人が国外に居住している場合は、事業主による渡航・帰国費用の負担や住居の確保等、募集条件の詳細
について、あらかじめ明確にするよう努めます。
また外国人労働者のあっせんを受ける場合、許可又は届出のある職業紹介事業者より受けなければなりません。
職業安定法又は労働者派遣法に違反する者からはあっせんを受けないでください。
国外に居住する外国人労働者のあっせんを受ける場合、違約金又は保証金の徴収等を行う者を取次機関として利
用する職業紹介事業者等からあっせんを受けないようにしてくだい。
職業紹介事業者に対し求人の申込みを行うに当たり、国籍による条件を付すなど差別的取扱いをしないよう十分
留意してください。
労働契約の締結に際し、募集時に明示した労働条件の変更等する場合、変更内容等について、書面の交付等により
明示します。

労働者の国籍を理由として、賃金、労働時間その他の労働条件について、差別的取扱いをしてはいけませ
ん。

労働契約の締結に際し、賃金、労働時間等主要な労働条件について、書面の交付等により明示すること。そ
の際、外国人労働者が理解できる方法により明示するよう努めます。

２．適正な労働条件の確保

賃金の支払い

労働基準法等の周知

労働者名簿等の調整

適正な労働時間の
管理等

最低賃金額以上の賃金を支払い、基本給、割増賃金等の賃金を全額支払います。
居住費等を賃金から控除等する場合、労使協定が必要です。

労働基準法等より、その内容、就業規則、労使協定等について周知を行います。その際には、外国人労働者
の理解を促進するため必要な配慮をするよう努めます。

金品の返還等 外国人労働者の旅券、在留カード等を保管しません。また、退職の際には、当該労働者の権利に属する金品
を返還します。

労働者名簿、賃金台帳及び年次有給休暇簿を調整すること。

寄宿舎 事業附属寄宿舎に寄宿させる場合、労働者の健康の保持等に必要な措置を講じます。

法定労働時間の遵守等、適正な労働時間の管理を行い、時間外・休日労働の削減に努めます。
労働時間の状況の把握は、タイムカードによる記録等の客観的な方法その他適切な方法をとります。
労働基準法等の定めにより、年次有給休暇を与え、時季指定により与える場合には、外国人労働者の意見を
聴き、尊重するよう努めます。

外国人労働者についても、短時間・有期労働法又は労働者派遣法に定める、正社員と非正規社員との間の
不合理な待遇差や差別的取扱いの禁止に関する規定を遵守します。
外国人労働者から求めがあった場合、通常の労働者との待遇の相違の内容及び理由等について説明しま
す。

雇用形態又は就業形態
に関わらない公正な待
遇の確保
（令和２年４月１日から適
用）

採用するときは、あらかじめ在留資格上、従事することが認められる者であることを確認し、従事することが認めら
れない者については、採用してはいけません。
在留資格の範囲内で、外国人労働者がその有する能力を有効に発揮できるよう、公平な採用選考に努めます。
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◆届出事項の確認方法について

◆事業主が、外国人労働者の雇用管理の
　改善等に関して努めるべきこと

　私の関与先でも、技能実習生の外国人労働者を雇い
入れする会社が多くなり、雇用保険、社会保険の加入の
手続き依頼が多くなっています。在留資格の確認や就
労許可の確認を在留資格カードで確認を行いながら
行っています。
　個人的に縁もゆかりもない全くない国、日本で就労し

てみようというチャレンジ精神には敬服します。私は、国
外で就労しようと思いませんでしたね。
　時々、外国人就労者が何人かで集まっている近くを
通ることがありますが、異国の地で彼らは何を考え、な
にを目標に生きているのだろうと思うと同時に、「がん
ばれ～っ」とエールを心の中で送っています。

◎ 社労士・福田のよもやま話 ◎ 

　外国人の就労は、出入国管理及び難民認定法（以下
「入管法」という。）で定められている在留資格の範囲内に
おいて、就労活動が認められています。 事業主は、外国人
を雇い入れる際には、外国人の「在留カード」等により、就
労が認められるかどうかを必ず確認しなければなりません。

「専門的・技術的分野」に該当する主な在留資格

　（「定住者」（主に日系人）、「永住者」、「日本人の配偶者
等」等）これらの在留資格は在留中の活動に制限がないた
め、様 な々分野で報酬を受ける活動が可能。

　技能移転を通じた開発途上国への国際協力が目的。平
成22年7月1日施行の改正入管法により、技能実習生は入

国１年目から雇用関係のある「技能実習」の在留資格が付
与されることになりました。

　（ＥＰＡに基づく外国人看護師・介護福祉士候補者、ワー
キングホリデー、外国人建設就労者、外国人造船就労者
等）「特定活動」の在留資格で我が国に在留する外国人は、
個々の許可の内容により報酬を受ける活動の可否が決定
されます。

　本来の在留資格の活動を阻害しない範囲内（1週28時
間以内等）で、相当と認められる場合に報酬を受ける活動
が許可されます。

　外国人の雇入れ及び離職の際には、その氏名、在留資格
などをハローワークに届け出が義務づけられています。
　1週間20時間以上1か月以上の雇用見込みのある外国
人労働者は、雇用保険の被保険者となり、雇入れ時、離職
時には資格取得・喪失の届出が必要です。

　外国人雇用状況の届出に際して、外国人労働者の在留
カード又は旅券 （パスポート）などの提示を求めて、届け出る
事項を確認が必要です。
　また、「留学」や「家族滞在」などの在留資格の外国人が資
格外活動許可を受けて就労する場合は、 在留カードや旅券
（パスポート ）又は資格外 活動許可書などにより、資格外活
動許可を受けていることを確認します。
　在留カード等のコピーをハローワークに提出する必要はあ
りません。

　なお、「特別永住者」（在日韓国・朝鮮人等）の方は、外国人
雇用状況の届出制度の対象外とされておりますので確認・届
け出の必要はありません。

　外国人労働者が日本で安心して働き、その能力を十分に発
揮する環境が確保されるよう『外国人労働者の雇用管理の改
善等に関して事業主が適切に対処するための指針』に事業主
が行うべき事項について定めています。

　３．安全衛生の確保として、①安全衛生教育の実施、②労働
災害防止のための日本語教育等の実施、③労働災害防止に
関する標識掲示等、 ④健康診断の実施等、⑤健康指導及び
健康相談の実施、⑥母性保護等に関する実施、⑦労働安全
衛生法等関係法令の周知を行うよう努めてください。
　４． 適切な人事管理、教育訓練、福利厚生等として、①適切
な人事管理、②生活支援、③苦情・相談体制の整備、④教育

訓練の実施等、⑤福利厚生施設、⑥帰国及び在留資格の変更
等の援助、⑦外国人労働者と共に就労する上で必要な配慮を
行うよう努めてください。
　そのほか、労働保険・社会保険の適用等、解雇等の予防及
び再就職の援助の雇用管理として事業主が努めるべきことと
しています。

福田社労士事務所　代表　社会保険労務士　福田久徳
福岡県社会保険労務士会　労務管理会、賃金部会所属　厚生労働省委託事業・派遣元責任者講習会主任講師
福岡県商工会連合会　経営改善専門相談員

人事評価制度、賃金制度設計、ワークライフバランス、高年齢雇用、就業規則作成に至るまで、労働法、社会保険法を熟知しながらも、企業の組織風土
に合わせた労務管理コンサルタントを中心に活動、他にセミナー講師等

●社会保険労務士 福田久徳氏プロフィール

〒810-0042 福岡市中央区赤坂1丁目10-26 重松第5ビル3階　TEL.092-726-8383　FAX.092-726-8384　 
ホームページ http：//fukuda‐sr.com 　E:mail info@fukuda-sr.com

雇用保険の被保険者となる 外国人の場合 （離職時）

届出事項
『雇用保険被保険者資格喪
失届』に記入しハローワー
クへ届け出すれば、外国人
雇用状況の離職の届出を
行ったことになります。

①氏名 ②在留資格 ③在留期間 ④生
年月日 ⑤性別 ⑥ 国籍 ・地域　⑦離職
に係る事業所の名称及び所在地など

雇用保険の適用を受けている事業所
を管轄するハローワーク

届 出 先

届出期限 離職した日の翌日から10日

雇用保険の被保険者とならない外国人の場合 （雇入れ時・離職時）

届出事項
『外国人雇用状況届出書』
に記入しハローワークへ提
出

①氏名 ②在留資格 ③在留期間 ④生
年月日 ⑤性別 ⑥国籍・地域⑦資格外
活動許可の有無 ⑧雇入れ又は離職年
月日 ⑨雇入れ又は離職に係る事業所
の名称、所在地等

当該外国人が勤務する事業所施設（店
舗、工場など）の住所を管轄するハ
ローワーク

雇入れ、離職の場合ともに翌月の末日
まで。

届 出 先

届出期限

１．外国人労働者の募集及び採用の適正化

２．適正な労働条件の確保

募　集

採　用

均等待遇

労働条件の明示

募集は、従事すべき業務内容、労働契約期間、就業場所、労働時間や休日、賃金、労働・社会保険の適用等について、
書面の交付等により明示します。
特に、外国人が国外に居住している場合は、事業主による渡航・帰国費用の負担や住居の確保等、募集条件の詳細
について、あらかじめ明確にするよう努めます。
また外国人労働者のあっせんを受ける場合、許可又は届出のある職業紹介事業者より受けなければなりません。
職業安定法又は労働者派遣法に違反する者からはあっせんを受けないでください。
国外に居住する外国人労働者のあっせんを受ける場合、違約金又は保証金の徴収等を行う者を取次機関として利
用する職業紹介事業者等からあっせんを受けないようにしてくだい。
職業紹介事業者に対し求人の申込みを行うに当たり、国籍による条件を付すなど差別的取扱いをしないよう十分
留意してください。
労働契約の締結に際し、募集時に明示した労働条件の変更等する場合、変更内容等について、書面の交付等により
明示します。

労働者の国籍を理由として、賃金、労働時間その他の労働条件について、差別的取扱いをしてはいけませ
ん。

労働契約の締結に際し、賃金、労働時間等主要な労働条件について、書面の交付等により明示すること。そ
の際、外国人労働者が理解できる方法により明示するよう努めます。

２．適正な労働条件の確保

賃金の支払い

労働基準法等の周知

労働者名簿等の調整

適正な労働時間の
管理等

最低賃金額以上の賃金を支払い、基本給、割増賃金等の賃金を全額支払います。
居住費等を賃金から控除等する場合、労使協定が必要です。

労働基準法等より、その内容、就業規則、労使協定等について周知を行います。その際には、外国人労働者
の理解を促進するため必要な配慮をするよう努めます。

金品の返還等 外国人労働者の旅券、在留カード等を保管しません。また、退職の際には、当該労働者の権利に属する金品
を返還します。

労働者名簿、賃金台帳及び年次有給休暇簿を調整すること。

寄宿舎 事業附属寄宿舎に寄宿させる場合、労働者の健康の保持等に必要な措置を講じます。

法定労働時間の遵守等、適正な労働時間の管理を行い、時間外・休日労働の削減に努めます。
労働時間の状況の把握は、タイムカードによる記録等の客観的な方法その他適切な方法をとります。
労働基準法等の定めにより、年次有給休暇を与え、時季指定により与える場合には、外国人労働者の意見を
聴き、尊重するよう努めます。

外国人労働者についても、短時間・有期労働法又は労働者派遣法に定める、正社員と非正規社員との間の
不合理な待遇差や差別的取扱いの禁止に関する規定を遵守します。
外国人労働者から求めがあった場合、通常の労働者との待遇の相違の内容及び理由等について説明しま
す。

雇用形態又は就業形態
に関わらない公正な待
遇の確保
（令和２年４月１日から適
用）

採用するときは、あらかじめ在留資格上、従事することが認められる者であることを確認し、従事することが認めら
れない者については、採用してはいけません。
在留資格の範囲内で、外国人労働者がその有する能力を有効に発揮できるよう、公平な採用選考に努めます。
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1．消費税軽減税率制度の概要

～ 知 っ て お き た い 税 務 の 話 第37回

改正消費税への実務対応

税  務
部  屋
の

　数年来先送りされてきた消費税10％への引上げと軽減税率制度が、いよいよ10月１日から
導入されました。今回はその概要と実務対応について、確認を兼ねてお話しします。

所長：春畑匠美
春畑税理士事務所

▽所長　春畑匠美、平成元年九州北部税理士会登録／ＴＫＣ全国会・医業会計システム研究会・社会福祉法人研究会・公益法人研究会所属／
　　　　　　　　  ＭＭＰＧ・日本医業経営コンサルタント協会会員／関連会社：ＴＡＣコンサルタンツ株式会社・福岡給与計算センター有限会社
▽医療福祉経営における「税務会計労務」の分野についてトータルで支援する総合事務所　　〒811-1311 福岡市南区横手1丁目13-2　TEL 092-585-6865　FAX 092-585-6805

●執筆：春畑税理士事務所　（ 監査部　監査一課　課長　城島 幸成 ）

　消費税率10％への引上げに合わせて、低所得者に配慮する観点から軽減税率制度が実施されました。
　軽減税率制度の実施に伴い、消費税等の税率が、軽減税率（8％）と標準税率（10％）の複数税率になりました。軽減税率制度は
業種に関わらず、全ての事業者に影響があります。まずは、消費税軽減税率制度の対象品目の確認です。
　対象品目は飲食料品（酒類及び外食を除く）と新聞の２つに大別されます。

2．軽減税率制度導入に伴う請求書の様式の変更
　2つの消費税率を把握するために、請求書の様式の変更が必要になります。2019年10月1日から2023年9月30日までは「区分
記載請求書等保存方式」、2023年10月1日からは「適格請求書等（インボイス）保存方式」が実施されます。

3．軽減税率制度実施後の税額計算の特例（経過措置）
　軽減税率制度実施後も消費税額の計算方法は従来と変わりませんが、消費税率が複数税率となることから、売上と仕入を税率
ごとに区分して計算を行う必要があります。
　ただし、2019年10月1日から一定期間、売上または仕入を税率ごとに区分することが困難な中小事業者（基準期間における課税
売上高が5,000万円以下の事業者）に対し、売上税額または仕入税額の計算について、特例措置が設けられています。
（売上を税率ごとに区分することが困難な中小事業者）
　2019年10月1日から2023年9月30日までの期間において、売上の一定割合を、軽減税率対象品目の売上として税額計算するこ
とができます。

（仕入を税率ごとに区分することが困難な中小事業者）
①仕入の一定割合を、軽減税率対象品目の仕入として税額計算することができます。
　（2019年10月1日から2020年9月30日の属する課税期間の末日までの期間）
　一定の割合＝【小売等軽減売上割合】　（課税売上総額に占める軽減税率対象品目に係る売上金額の割合）
　（注1）簡易課税制度を適用しない中小事業者に限ります
　（注2）売上を税率ごとに管理できず、【軽減売上割合】の特例を使用した場合は、その使用した【軽減売上割合】を【小売等軽減
　　　 売上割合】とみなします
②簡易課税制度の届出の特例
　①の特例を適用しない（仕入を税率ごとに管理できない）中小事業者は、簡易課税制度を適用しようとする課税期間中に消費税
簡易課税制度選択届出書を提出し、同制度を適用することが可能です。（2019年10月1日から2020年9月30日までの日を含む課
税期間）
（まとめ）
　今回の改正は、店内飲食やキャッシュレス決済のポイント還元等、制度の複雑さで多数の検討課題が含まれています。ご不明な点
は税理士等にご相談ください。

（1）区分記載請求書等保存方式
　2023年9月30日までの区分記載請求書等保存方式の下では、新たに追加された2項目の記載がない場合、請求書等の交付を
受けた事業者がその取引の事実に基づいて、これらの項目を追記し、保存することで仕入税額控除を行うことが認められます。な
お、事業者による追記や修正は他の項目については認められません。
（2）適格請求書等（インボイス）保存方式
　2023年10月1日以降は、原則、課税事業者の仕入税額控除には、軽減税率対象品目の有無にかかわらず「適格請求書等（イン
ボイス）」が必要となります。インボイスは課税事業者のみが発行できるため、インボイスが発行できない免税事業者は、課税事業者
から取引を避けられ、将来的に課税事業者になる選択を迫られる可能性があります。
　なお、「適格請求書等（インボイス）導入後、一定期間（注1）は免税事業者等からの課税仕入れについても、一定の事項が記載さ
れた帳簿及び請求書等を保存している場合には、仕入税額控除が可能となります。
　（注1）2023年10月1日～2026年9月30日に行った仕入税額控除は仕入税額の80％
　　　 2026年10月1日～2029年9月30日に行った仕入税額控除は仕入税額の50％

（3）対象となる新聞の範囲
　定期購読契約が締結された週2回以上発行される新聞（一定の題号を用い、政治、経済、社会、文化等に関する一般社会的事実
を掲載するもの）が対象となります。
　したがって、コンビニ等で販売される新聞は週2回以上の定期購読ではないため10％となります。またインターネットを通じて配信
する電子版の新聞は「新聞の譲渡」に該当せず「役務の提供」となるため、10％となります。

（1）対象となる飲食料品の範囲
対象となる飲食料品

一体資産の取扱い
（飲食料品とその他の
商品がセットのもの）

飲食料品とは、食品表示法に規定する食品をいいます。「酒税法に規定する酒類」及び「外食サービス（2参照）」は除かれます。

飲食料品と飲食料品以外の資産が一体となっているもの（一体資産）については、一体資産の販売価格（税抜）が１万円以下のも
ので、その価額のうち食品に係る価額が３分の2以上を占めているときに限り、全体を飲食料品として軽減税率の対象とされま
す（一体資産全体の価格のみが提示されている場合に限る）　例）おもちゃ付菓子、ティーカップと紅茶セットなど。

【テイクアウト・持ち帰り・宅配】
　○牛丼屋・ハンバーガー店等のテイクアウト　 ○そば屋の出前　 ○ピザの宅配
　○屋台での軽食（テーブル、椅子等の飲食設備がない場合）　 ○寿司屋のお土産　
　○コンビニ等の弁当・惣菜（飲食設備がある場合には、顧客に対して飲食設備での飲食か、持ち帰りかの意思確認をするなどして、
　　軽減税率の適用対象となるかを判定する）　 ○有料老人ホームでの飲食料品の提供や学校給食等

【外食・ケータリング】
　○牛丼屋・ハンバーガー店等での店内飲食　 ○フードコートでの飲食　 ○コンビニ等の、イートインコーナーでの飲食
　　例1）顧客への意思確認により、イートインコーナーで飲食させるものとして提供された食品
　　例2）トレイに載せて座席まで運ばれる、返却の必要がある食器に盛られた食品
　○ケータリング・出張料理等

3つの請求書の記載事項の違い

一定の割合とは

請求書の様式

記載項目

①発行者の氏名または名称
②取引年月日　③取引内容　④取引金額
⑤交付を受ける者の氏名または名称

従来の請求書に加え⑥⑦
⑥軽減税率の対象品目である旨
（「※」印等をつけることにより明記）
⑦税率ごとに合計した対価の額（税込）

区分記載請求書に加え⑧⑨
⑧事業者番号
⑨税率ごとの消費税額

仕入を管理できる卸売、小売業を営む中小事業者
（仕入れた商品をそのまま販売）　※簡易課税制度適用事業者を除く

【小売等軽減仕入割合】卸小売業に係る課税仕入総額に占める軽減税
率対象品目に係る仕入金額の割合

①以外の中小事業者（仕入れた商品を加工して販売する場合、あるいは
仕入れの区分経理ができない事業者）

【軽減売上割合】通常の連続する10営業日の課税売上総額に占める軽
減税率対象品目に係る売上金額の割合

①・②の計算が困難な中小事業者
※主として軽減税率対象品目の販売を行う事業者が対象

（2）外食サービスの範囲

軽減税率適用
（「外食等」に当たらない）

標準税率適用
（「外食等」に当たる）

従来の請求書 区分記載請求書 適格請求書（インボイス）

NO.

①

②

③

対　象　者 割　合

50
100
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1．消費税軽減税率制度の概要

～ 知 っ て お き た い 税 務 の 話 第37回

改正消費税への実務対応

税  務
部  屋
の

　数年来先送りされてきた消費税10％への引上げと軽減税率制度が、いよいよ10月１日から
導入されました。今回はその概要と実務対応について、確認を兼ねてお話しします。

所長：春畑匠美
春畑税理士事務所

▽所長　春畑匠美、平成元年九州北部税理士会登録／ＴＫＣ全国会・医業会計システム研究会・社会福祉法人研究会・公益法人研究会所属／
　　　　　　　　  ＭＭＰＧ・日本医業経営コンサルタント協会会員／関連会社：ＴＡＣコンサルタンツ株式会社・福岡給与計算センター有限会社
▽医療福祉経営における「税務会計労務」の分野についてトータルで支援する総合事務所　　〒811-1311 福岡市南区横手1丁目13-2　TEL 092-585-6865　FAX 092-585-6805

●執筆：春畑税理士事務所　（ 監査部　監査一課　課長　城島 幸成 ）

　消費税率10％への引上げに合わせて、低所得者に配慮する観点から軽減税率制度が実施されました。
　軽減税率制度の実施に伴い、消費税等の税率が、軽減税率（8％）と標準税率（10％）の複数税率になりました。軽減税率制度は
業種に関わらず、全ての事業者に影響があります。まずは、消費税軽減税率制度の対象品目の確認です。
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　今回の改正は、店内飲食やキャッシュレス決済のポイント還元等、制度の複雑さで多数の検討課題が含まれています。ご不明な点
は税理士等にご相談ください。
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（1）対象となる飲食料品の範囲
対象となる飲食料品

一体資産の取扱い
（飲食料品とその他の
商品がセットのもの）
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飲食料品と飲食料品以外の資産が一体となっているもの（一体資産）については、一体資産の販売価格（税抜）が１万円以下のも
ので、その価額のうち食品に係る価額が３分の2以上を占めているときに限り、全体を飲食料品として軽減税率の対象とされま
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　○コンビニ等の弁当・惣菜（飲食設備がある場合には、顧客に対して飲食設備での飲食か、持ち帰りかの意思確認をするなどして、
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3つの請求書の記載事項の違い

一定の割合とは

請求書の様式

記載項目

①発行者の氏名または名称
②取引年月日　③取引内容　④取引金額
⑤交付を受ける者の氏名または名称

従来の請求書に加え⑥⑦
⑥軽減税率の対象品目である旨
（「※」印等をつけることにより明記）
⑦税率ごとに合計した対価の額（税込）

区分記載請求書に加え⑧⑨
⑧事業者番号
⑨税率ごとの消費税額

仕入を管理できる卸売、小売業を営む中小事業者
（仕入れた商品をそのまま販売）　※簡易課税制度適用事業者を除く

【小売等軽減仕入割合】卸小売業に係る課税仕入総額に占める軽減税
率対象品目に係る仕入金額の割合

①以外の中小事業者（仕入れた商品を加工して販売する場合、あるいは
仕入れの区分経理ができない事業者）

【軽減売上割合】通常の連続する10営業日の課税売上総額に占める軽
減税率対象品目に係る売上金額の割合

①・②の計算が困難な中小事業者
※主として軽減税率対象品目の販売を行う事業者が対象

（2）外食サービスの範囲

軽減税率適用
（「外食等」に当たらない）

標準税率適用
（「外食等」に当たる）

従来の請求書 区分記載請求書 適格請求書（インボイス）

NO.

①

②

③

対　象　者 割　合

50
100
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編集部
から

　今年10月は、度々日本列島を襲った大型台風により各地に甚大な災害をもたらし続けた一方、スポーツ界では、ラグビーW
杯での日本代表チームの快進撃を筆頭に、久々のタイガーウッズの活躍で話題を呼んだ日本初開催のアメリカPGAツアー、八
村選手の加入で脚光を浴びたNBAのジャパンゲーム開催など、世界的スポーツの大会が数多く行われ、世界中のあらゆる人
たちが日本に集結するという、まさに歴史に名を残すひと月でした。そして世界の注目を集めた最大の出来事といえば「即位礼
正殿の儀（即位の礼）」ではないでしょうか。世界191の国と国際機関から国家元首等の要人が一堂に会したこの日、日本は間
違いなく世界の中心になっていたと言えます。まさに10月は日本中が「神無月」ならぬ、「神有月」だったわけですね。何はとも
あれ、神がかった10月に感化され、老体（？）に鞭打って、もう少し頑張ってみようという気持ちにさせてもらいました。〈Ｋ.Ｋ.〉

　本誌P17～19プチポチ・トークでご紹介した、株式会社エフズクリエイトの「かのやカンパチ」に続く新ブランド
「かのやアカバラ」をよろしくお願いいたします。本編でも述べた通り、「アカバラ」とは、カンパチが倍の年数をか
けて大きく成長したものを言い、カンパチとは違う濃厚な脂が美味しい魚です。アカバラは、ほとんど流通されて
おらず、希少価値の高い魚ですが、エフズクリエイトでは、カンパチに次ぐ新ブランドとして大きく育てたいとして
います。現在、福岡市内で展開する居酒屋チェーンの竹乃屋に卸すことが決まっています。そのうち読者の皆さん
も意外なところで「かのやアカバラ」に出会うかもしれません。その時はぜひご賞味ください。〈Poti編集担当〉

株式会社エフズクリエイトが錦江湾で育てる
「鹿児島かのやアカバラ」にご期待ください！
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弊社養殖場
㈱エフズクリエイト

アカバラが希少な理由

アカバラが希少な理由

カンパチの国内水揚げ量（年間）　天然　 　　10トン
　　　　　　　　　　　　　　　養殖　50,000トン
　このように、天然カンパチの水揚げは極わずか（水揚げ量の0.02%）で、さらにアカバ
ラとしての水揚げは極々わずかです。養殖カンパチの流通サイズは3kg台です。これに
対してアカバラは、育成期間に約２倍の４年程を要し、愛情と情熱を注ぎ、約２倍以上に
育てます。
　育成には時間だけでなく労力、コストも多く必要なうえ、さらに育成リスクも高まるの
で弊社でも養殖尾数を抑えて養殖しています。

　弊社養殖場のある鹿児島県鹿屋市（鹿屋
市漁協内）は、年間を通じ水温も高く、黒潮
が絶え間なく流れ込むカンパチ養殖に最適
な環境。だからこそ出来たアカバラは、身が
さらに引き締まり、脂のりも最高。
　更にひと手間かけ、水揚げ後３日以上寝
かせる『熟成』により導き出された、しっとり
とした食感と極上の旨さは消費者様の心を
わしづかみにします。

鹿児島県
鹿屋市
●
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特集●地域連携最前線

～6年目を迎えた「県央循環器連携カンファレンス」に注目！～
「心不全パンデミック」の脅威に備え、山口市で循環器連携の拡大を図る！

税務の部屋

中学生が内視鏡等の医療機器を手に医療の現場を疑似体験！

藤原和宏 専務

イベントギャラリー

プチポチ・トーク

命と医療について学ぶジュニアメディカルセミナー開催

～この人に聞きたい（11）
株式会社エフズクリエイト

～知っておきたい税務の話〈第37回〉
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