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本日の内容 

• 働き方改革の全体像 

• 医師の働き方改革 

• 働き方改革のための勤務環境改善 

• 医師の働き方改革のモデル 

 

 



厚生労働省 https://www.mhlw.go.jp/content/000975484.pdf 

働き方改革の全体像（目的） 



厚生労働省 https://www.mhlw.go.jp/content/000975484.pdf 

働き方改革の全体像（中小企業） 



厚生労働省 https://www.mhlw.go.jp/content/000975484.pdf 

働き方改革関連法の全体像 



厚生労働省 https://www.mhlw.go.jp/content/000975484.pdf 

働き方改革関連法の全体像 



厚生労働省 https://www.mhlw.go.jp/content/000975484.pdf 

時間外労働の上限規制 



医師の労働時間短縮（2018年） 

厚生労働省 www.mhlw.go.jp/content/10800000/000331103.pdf 



厚生労働省 https://www.mhlw.go.jp/content/000975484.pdf 

上限規制の適用猶予・除外 



厚生労働省 医政局 医事課 医師等働き方改革推進室,令和3年度第１回医療政策研修会及び地域医療構想アドバイザー会議資料 



厚生労働省 医政局 医事課 医師等働き方改革推進室,令和3年度第１回医療政策研修会及び地域医療構想アドバイザー会議資料 



医療従事者の勤務環境の改善について 
医療従事者が健康で安心して働くことができる職場環境の整備を！ 
  

 人口の減少、若い世代の職業意識の変化、医療ニーズの多様
化に加え、医師等の偏在などを背景として医療機関における医療従
事者の確保が困難な中、質の高い医療提供体制を構築するためには、勤

務環境の改善を通じ、医療従事者が健康で安心して働くことができ
る環境整備を促進することが重要です。 

 
 こうした中で、厚生労働省内のプロジェクトチームや関係審議会等での議
論を経て、医療分野の「雇用の質」向上の取組が進められるとともに、平成
26年10月1日には医療機関の勤務環境改善に関する改正医療法の規定が施
行され、各医療機関がＰＤＣＡサイクルを活用して計画的に勤務環境改善に
取り組む仕組み（勤務環境改善マネジメントシステム）が導入されました。 
 
 厚生労働省では、各医療機関における勤務環境改善マネジメントシステム
の導入による医療従事者の勤務環境改善の取組を支援しています。 

厚生労働省：https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou_iryou/iryou/quality/ 



厚生労働省：https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou_iryou/iryou/quality/ 
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厚生労働省：https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou_iryou/iryou/quality/ 



16 
医療分野の「雇用の質」向上のための 勤務環境改善マネジメントシステム 導入の手引き （改訂版） 



17 
医師の「働き方改革」へ向けた 医療勤務環境改善マネジメントシステム 導入の手引き （詳細説明版資料） 



18 
医師の「働き方改革」へ向けた 医療勤務環境改善マネジメントシステム 導入の手引き （詳細説明版資料） 



19 
医師の「働き方改革」へ向けた 医療勤務環境改善マネジメントシステム 導入の手引き （詳細説明版資料） 



20 
医師の「働き方改革」へ向けた 医療勤務環境改善マネジメントシステム 導入の手引き （詳細説明版資料） 



21 
医師の「働き方改革」へ向けた 医療勤務環境改善マネジメントシステム 導入の手引き （詳細説明版資料） 



勤務環境改善と病院機能評価 

https://www.twmu.ac.jp/TYMC/im
g/topics/jci20200619.pdf 

https://www.twmu.ac.jp/TYMC
/img/topics/jc1963_2.pdf 



比べてみると 

• JCI認証（QI測定） 

⇒「患者安全」「医療の質向上」 

 

•医療機関の勤務環境改善（医師の働き改革） 

⇒「雇用の質向上」「医療の質向上」 

 「患者満足度向上」「経営の安定化」 
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医師視点の勤務環境改善概要図 
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個人での働き方改革のモデル 

 
育児期の方々！（家庭役割の多い方々） 
育児中（特に子どもが小学生以下）の医師は 
・仕事ができない 
・あてにならない     
それは本当？？？ 
   ↓  
実際は 
・危機管理能力が高い 
・作業効率が良い 
・慈しむ心を持つ 
        →仕事ができる人 



なぜ危機管理能力が高いのか 

• 緊急事態（子どもの急な発熱等）を常に想定 

• 曜日・時間帯別など様々な設定で対応策を策定 

 

方法： 

1.緊急時に対応できる人（サポートメンバー）の確保 
  （シッター会社への登録や両親への依頼・夫の教育） 

2.曜日・時間帯別に対応できる人の優先順位を決定 

3.連絡方法・対応までにかかる時間やその後数日間の
調整すべき事項など具体的な内容の確認 

4.サポートメンバーや職場との良好な関係の構築  



時間帯別緊急対応表（例） 

午前 午後 夜 通常送迎 

月 ①自分 

②シッター 

①シッター 

②両親 

①自分 

②両親 

自分 

 

火 ①自分 

②シッター 

①シッター 

②両親 

①自分 

②両親 

ファミサポ 

水 ①シッター 

②夫 

①シッター 

②夫 

①夫 

②自分 

ファミサポ 

木 ①自分 

②シッター 

①シッター 

②夫 

①夫 

②自分 

ファミサポ 

金 ①自分 

②シッター 

①シッター 

②両親 

①自分 

②両親 

自分 

土 ①自分 

②シッター 

①シッター 

②自分 

①自分 

②夫 

自分 

日 ①自分 

②夫 

①自分 

②夫 

①自分 

②夫 



状況別対応表（例） 

状況 対応者 居場所 翌日以降 

発熱 自分 

シッターさん 

保育室 

自宅 

病児保育 

ファミサポさん 

その他の
感染症 

自分 

夫 

自宅 

保育室 

自分？夫？ 

病児保育？ 

災害等 

 

自分 

ご近所さん 

自宅 

ご近所 

自分？夫？ 

ご近所さん？ 

ケガ 自分 

シッターさん 

自宅 病児保育 

ファミサポさん 



とにかく作業効率が良い 

• 作業可能時間は厳格に設定 

  （子どもの送迎時間は遅刻厳禁） 

• 他者と同様な業務量（職員の義務） 

     ↓ 

• 効率よく作業が進められるよう常に工夫 

• 業務の優先順位を明確に決定、優先順位
の高いものから確実にこなす 



子育てのすばらしさ！慈しむ心 

• 子どもとのふれあいによる満たされた心 
• 周囲のサポートに対する深い感謝 
• 全ての子どもに対する無償の愛 
   ↓ 
• 全ての人々に常に慈しみの心を持って接
する 

   ↓ 
育児中の（家庭役割の多い）方は 
個人での働き方改革のモデルです!! 

 



地域としての取組も重要 

生産年齢人口の減少（超高齢社会） 

→医療従事者の減少 

→十分な医療提供ができない 

 

考えられる対策（各医療機関・地域医療） 

・業務の効率化（ICT；ロボット・ベッド・室内環境） 

・タスクシフト（地域連携；それぞれの役割の見直し） 

・魅力ある職場（業界；待遇・ワークエンゲイジメント） 

・予防へのシフト（医療需要を減らす） 



33 
厚生労働省 医政局 医事課 医師等働き方改革推進室,令和3年度第１回医療政策研修会及び地域医療構想アドバイザー会議資料 



おわりに 

働き方改革は自分自身の働き方を見直すチャンスです 

 

新たな技術の活用や地域連携、魅力ある職場などを 

想像し、できることからひとつづつ取り入れてみては
いかがでしょうか 

 

 

 

ご清聴ありがとうございました 
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