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顔のみえる緩和ケアチーム顔のみえる緩和ケアチーム

藤澤大介、橋口さおり、竹内麻理、木村理恵子、須山郁子、金子健、蛇口さとみ、朴順禮
安達昌子、吉川ひろか、深田淳一、小池直義、辻哲也、国枝悦夫、白波瀬丈一郎



施設概要

• 慶應義塾大学病院

– 東京都新宿区信濃町３５

• 平均外来患者数3,970人/日 （平成19年度）

• 病床数1056床

• 特定機能病院

• 東京都認定がん診療病院



緩和チームの発足と発展

• 1997年～
 
疼痛ケアチーム

– ﾍﾟｲﾝｸﾘﾆｯｸ麻酔科医＋療養支援室看護師

– 癌性疼痛研究会

• 2007年夏～
 
開設準備

– 麻酔科医＋療養支援室看護師＋精神科医

• 2007年11月28日：緩和ケアチーム正式承認

– 緩和ケアカンファレンス・緩和医療研修会

• 2009年度：
 
緩和ケア外来開設予定



チームメンバーとチームの活動

コア・メンバー

麻酔科医
 
・

 
精神科医

療養支援室看護師
 
・

 
臨床心理士

follow-up

合同カンファレンス合同カンファレンス
コンサルテーション

リハビリ科医
放射線科医
薬剤師

在宅医療医
内科・外科ほか・・・

＜随時ミーティング＞
主治医チーム

外来包括看護部

連絡
カンファレンス

連絡
カンファレンス



対象となる患者さん

• 当院に主治医がいるがん患者さん

• 病期は問わない

• 入院患者さん＋外来フォローアップ
 
から開始

• がん診療連携病院として、地域の外来患者さんの
 受け入れを準備中



活動内容

• 疼痛をはじめとする身体症状の緩和

• 精神状態の評価と介入

• 療養環境の支援
 
と

 
地域資源との連携

• 病状説明と治療方針の意思決定のサポート

• 患者さん・ご家族・スタッフのｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝの調整





患者さん・ご家族に顔の見える
 

緩和ケアチーム

• 顔の見えるホームページ

• 紹介パンフレット（名前と連絡先入り）

• 包括的なチェックシート

• 病状説明への立会い



スタッフに顔の見える緩和ケアチーム

• 緩和ケアニーズ調査

• 院内研修会（緩和医療研究会・緩和ｹｱ研修会）

• 医師でも看護師でも記入できる依頼用紙

• 緩和ケア資料集の配布

• カンファレンス（病棟・外来包括）

• 病状説明への立会い



医師でも看護師でも記入できる依頼用紙

• チェック項目

– 依頼目的

– 希望の介入形態

– 現在の病状・治療

– 患者・家族への説明

– 身体症状

– 精神症状

– 社会支援ニーズ



地域に顔の見える緩和ケアチーム

• 合同カンファレンス

– 院内カンファレンスへの、在宅医療医の参加

• メールリスト

– 在宅医療医を含めたメールリストと情報提供

• がんプロフェッショナル養成プラン

医師：緩和医療専門医養成（大学院）

インテンシブコース（初級・アドバンス）

看護師：修士課程

• がん診療に携わる医師に対する緩和ケア研修会



メンバー同士の顔が見える緩和ケアチーム

• 9:30集合のstanding meeting

• どの職種もプライマリに対応できる能力を育成

– どの職種も疼痛管理をプライマリにできる

– 麻酔科←→療養支援ナース←→精神科医

• スタッフ定例ミーティング
– Support Team Assessment Schedule（STAS）で情報共有

– デス・カンファレンス



顔の見えるホームページ

• 部門ごとにメンバーの顔写真と名前を掲載

→
 
患者さんにも医療者にも「顔の見える」ように！！！

• 月毎にチーム便りを更新

→
 
チームの活動や

メンバーの思い

が伝わるように！

http://www.keio-palliative-care-team.org/

http://www.keio-palliative-care-team.org/


緩和ケアに関連する研究成果

• Kimura R et al.
 
Palliat Support Care. 2005

• 痛みを3日以内にさげることがQOL向上に重要

• 朴ほか.日本緩和医療学会. 2008
• 医師の30%、看護師の40%が緩和ケアに不満足

• Fujisawa et al.
 

Oncology 2008a
• 疼痛の軽減が心理的苦痛の軽減と強く相関

• Fujisawa et al. 2008b (submitted)
• 入院患者の20%に強い痛みが残存

• 2つ以上の症状併存が抑うつリスクを増加



緩和チームへの依頼実績
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医療用麻薬使用量の伸び
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• 集合写真

• メッセージ



顔の見えるつながりの中で、
 

誰もが緩和ケアを受けられる、
 

誰もが緩和ケアを提供できる、
 

そんなあり方を私たちは目指しています
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