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は じ め に

わ が国 にお いて は国 民皆保 険 医療下 にお け る

老 人 人 口の急増 に伴 い,社 会 資本 と しての 医療

費の よ り有効 な利用 が急務 とな って い る.一 方,

患 者意 識の 向上 と自己決定 医療 の要 望 は,十 分

なイ ンフ ォーム ドコ ンセン ト(IC)の 実 施 を不

可 欠 な もの として い る.乳 癌 治療 にお いて は治

療 法の 多様 化,特 に乳房 温 存手術 の普 及 に よ り,

術 後QOLの 重視 と ともに十分 な説明 と同意 が

求 め られて い る.ま た精神 的,医 学 的サ ポー ト

を医師 だけ でな く,看 護婦,薬 剤 師,栄 養 士,

ソー シャル ワー カー,な どの チー ムで行 う とい

うチー ム医療 の考 え方 が主 流 とな って いる.こ

の よ うな状 況 に あ って,医 療 を受 け る側,提 供

す る側,双 方 のニー ズ を満 たす ため には従 来通

りの 診療録 管理 で は,情 報 の共有 とい う点 で 困

難 な ところ もみ られ るよ うに なって きた.こ れ

らの社 会的要 請 か らク リニ カルパ スの 導入 が こ

こ ろみ られ て きた1,2.

我々 は乳癌 手術 管理 にお いて これ らのニー ズ

に対 処 す るため1995年 よ りク リニ カルパ スウエ

イ(ク リニ カルパ ス)を 用 い乳 癌術 後管 理 をお

こな って きたの で その経験 を紹 介 した い.

症 例 と 方 法

1995年1月 よ り12月 まで岡 山中央病 院 に て乳

癌 手術(乳 房 温存療 法)を 受 けた5例 の 患者 に

お いて,表1に 示 す ク リニ カルパ ス ウエ イ を用

い て術 後管 理 を行 った.看 護 診断 及 びそれ に基

づ いた処 置,医 師 に よるIC,看 護婦 訪 問,退 院

説 明(薬 剤 部 及び看護 部,事 務 部 を含 む)等 の

行 われ るべ き項 目を示 して い る.選 ぶべ き指 示

(容量 な ど)は チ ェ ッ クを しサ インす るよ うに

して い る.バ ラ イア ンスが でた場合 に は,別 の

用 紙 に移 り,さ らにパ ス を終 了す るか どうか を

判 断す るよ うに してい る.1995年 以 前 の同手術

の5例 を対照 として抗 生 剤使用 量,入 院 日数 を

比較 した.術 後 担 当看 護婦 各5名 に期待 され る

効 果 として 表2に 示す 如 く,1.省 資源 で最 大

の効 果,2.患 者 満 足の創 造,3.チ ー ム医療

の実践,4.ケ アの標 準化,に つ いて1点 か ら

5点 の評 価 をして も らい,集 計 した.

結 果

表3に 示す よ うに,入 院 日数 は ク リニ カルマ

ップ導 入前 の10.8日 か ら4.6日 へ と減 少 した.術

後 ク リニ カルマ ップか らはず れ る,い わゆ るバ

ライア ン スの発生 は見 られ なか った.抗 生剤 の

使用 量 は9.0gか ら2.0gへ と減 少 した.表3に

示す ご と く医療提 供サ イ ドか ら見 た患者 満足 度

の評価 は4.4と なっ た.チ ー ム医療 の実 践,標 準

化 につ いて は4.0, 4.6と な った.

考 察

ク リニ カ ルパ スの使 用 に よ り,入 院 日数 の減
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表2

表3 表2に 示す1か ら4の 観点に従 った1点 から

5点 の評価 を受け持 ちの看護婦5名 に判定 し

て もらった結果 を示す.入 院 日数 と抗生剤の

使用量は1995年 以前の同 じ手術における5例

の平均 を示 した.

少 と抗生 剤使 用量 の低 下が 見 られ た.ク リニ カ

ルパ スのバ ラ イア ンスは今 回用 い た乳癌 手術 に

お いて は見 られず,ク リニ カルパ ス を導 入す る

疾 患 と して は乳腺 手術 は比較 的容 易 な疾 患 であ

る と考 え られた.米 国で もク リニ カルパ スは作

成 した が使 って い ない とい う ところ も多 く3,使

いや す い とこ ろか ら始 め る こ とが肝 要 であ る と

考 え られ る.一 方 で,患 者 の乳房 温 存手 術や 入

院 日数,あ るい は医療 費へ の 関心 は高 く,ク リ

ニ カルパ スの 導入 は患 者満 足 の向上 に寄 与す る

もの と考 え られ た.看 護 サ イ ドとの情 報 の共有,

ベ ッ ド管理 の効 率化 も得 られ た.ク リニ カルパ

ス は時宜 に応 じて改訂 され るべ き もの と考 え ら

れ,我 々 の フォー マ ッ トも外 来 手術 の導 入や,

よ り縮 小 した手術 の採用 に よ り,改 訂 を行 って

い るため 現在 では 異 なっ たフ ォーマ ッ トの もの

を用 いて お り,コ ンピュー ター 管理 とな ってい

る.ク リニ カルパ スの 導入 は患 者サ イ ドの満 足

を満 た しなが ら医療 費 の削減 と医療 の質の向上,

効率 化 に結 び付 く良 い手段 であ ると考 え られた.

問題 点 として入院 日数 の低 下 に従 い患 者 との関

係 が希薄 に な る恐 れが あ り,外 来 入院 を通 じた

ケアの連 続性 と,患 者関 係 の達 成へ の 時間 の有

効 な利用 に心 がけ る必要 が あ る と考 え られ た.

記録 と しての 有効性 の 問題や 用紙 が増 え る事 も

あ り,煩 雑 であ り改善 が求め られ る.現 在 は ク

リニ カルパ ス を用 い た上 に,従 来の診療 記 録 と

看護 記録 を併 記 して お り,こ れ らが必 要か ど う

か今 後 の問題 と して残 る.ま たバ ライア ン ス以

外 の細 か い変 化 の記録 は残 らず,後 で レ ビュ ウ

し難 いこ とが 挙 げ られ る.今 後 は さ らに これ ら

の点 をふ まえて他 のパ ラ メデ ィカル を含 めた形

での クリニ カルパ スの作 成,実 行 が望 まれ る.

また作成 す る場合 に は医師 の参加 と各医 師間 で

の統一 が必要 であ り2,導 入に たいす る医 師の意

識 の高 ま りを必要 とす る.導 入 して もメ リッ ト

が なけ れば その 意義 は無 く,各 施設,各 疾患 に

おけ る導入 後 の検 討 が必要 で あ る.我 々 の場合

は抗生 剤 の使 用 は クリニ カルパ ス の導入 を機会

に見直 し,安 価 なペ ニ シ リン系の もの を第1選

択 とし,使 用量 も術 前30分 に投 与,術 後1回 の

み投与 と した.今 回の検討 では特 に感染 な どの

合 併症 も無 か った,入 院 日数 の変化 は,ド レー

ンの ない今 回 の様 な手術 で は主治 医 と患者本 入

の意識 の持 ち方 に よ る ところが大 きい と考 え ら

れ た.こ の こ とか らも患 者用 の ク リニカ ルマ ッ

プ に よって,医 療 費削減 の 患者教 育 を行 うの も

医療機 関 の社会 的責 任 で あ る と考 えられ た.患

者満 足度 につ いて は患者 自身か ら聞 くこ とが肝

要 であ るが,今 回は医療 サ イ ドか らの類推 に留

まった.改 め て報告 した い.医 師サ イ ドか らは

あ ま り積極 的 で なか った き らいの あ るチ ーム 医

療 の実 践 につ いて は,共 通 の ゴー ル を設 定す る
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こ と,看 護 診断 を助 け るこ とな どに よる意識 の

変化 が あ った と考 え られ,今 後 も患者 ケアー を

一 義的 に考 え た ク リニ カルパ スの実 行 が期待 さ

れ る.

ま と め

乳房 温存手 術 にお いて ク リニ カ ルパ ス を用 い

た術 後管 理 を行 った.抗 生 剤の使 用 量の 減少,

入 院期 間の短 縮が み られ た.各 施 設,各 疾 病,

社会 状況 に 応 じた機動 的 な ク リニ カルパ スの作

成 が必要 と考 え られ た.

文 献

1) Zander, K., ed.: Managing outcomes through collaborative care, Chicago; American Hospital 

Publishing, (1995).

2) 日野原 重 明 監修:ク リテ ィ カルパ ス,小 学 館, (1999)

3) 池 田俊 也:米 国 にお け る ク リニ カ ルパ ス の導 入,活 用状 況-米 国 での 訪 問調 査 を実 施 して.医 学 界新 聞,

 6, (2000), 4月24日.



ク リニ カル パス を用 いた乳癌 手術 の経 験 209

Clinical pathway in breast conservation operation 

in Okayama Central Hospital

Junji MATSUOKA1,2), Kazushi KOJIMA1), Itsuho OKA1), Masakazu KENMOTSU1), 

Masafumi KATAOKA2), Tatsuo UMEOKA2)

1) Okayama Central Hospital 

Okayama 700-0017, Japan

2)First Department of Surgery 

Okayama University Medical School 

Okayama 700-8558, Japan

(Director: Prof. N. Tanaka)

We performed a breast conservation operation in 5 patients using a clinical pathway in 1995 

and analyzed the effect on the patient's outcome. Compared to 5 patients without a clinical 

pathway during the same time period, the mean hospital stay decreased from 10.8 to 4.6 days 

and the amount of antibiotics decreased from 9.0 to 2.0g. A satisfactory effect was observed 

on the establishment of communication between staff and the standardized care of patients. 

Breast conservation operation seems to be a good candidate for the introduction of a clinical 

pathway. Further improvement could be obtained by reviewing the outcome of patients.


