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2.　アンケート結果について�

	
	
 
 
 
3.　パス班での取り組みについて�

【内容】�



◆調査期間：H28.10/19～10/28�
�

◆対象：全看護職員�

�

◆調査方法：現状把握型�

1.アンケート内容について�



◆アンケート用紙�
５.	 クリニカルパスと入院診療計画書の運用についてお答えください。	

	

	 	 	 併用しない	 	 	 	 	 併用する	 	 	 	 	 分からない	

	

	

6 .	 当院で運用されているクリニカルパスはご存じですか。	

	

	 	 	 知っている	 	 	 知らない	

	

→知っていると答えた方で運用パスがいくつか分かる方はお答えください。	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 （平成 2 8 年 9 月現在）	

（	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 ）	

	

7 ．クリニカルパスを使用したことがありますか。	

	

	 	 	 日常的に（ある）	 	 	 数回（ほとんどない）	 	 	 ない	

	

	

8 ．当院にクリニカルパス通信が発行されていることをご存じですか。	

	

	 	 	 はい	 	 	 いいえ	

	

	

９．クリニカルパスに対する自由なご意見・ご要望を下記に記載してください。	

	 	 	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

★アンケートご協力ありがとうございました★	 	 	 記録委員：クリニカルパス班	

H 2 8 	.1 0 月作成	

クリニカルパス意識調査 

 
今回クリニカルパス意識調査を実施し、皆様のクリニカルパスに対する意識向上への取組

みの参考にさせて頂きたいと思います。	

つきましては、下記のアンケートにご協力をお願い致します。	 	 	 	 	    
	

下記の質問に対して、該当するものを○で囲んで下さい。	

	

1 ．あなたの年齢は何歳ですか。	

	

	 	 	 2 0 歳代	 	 	 	 3 0 歳代	 	 	 	 4 0 歳代	 	 	 	 5 0 歳代	

	

2 .	 経験年数は何年ですか。	

	

看護師歴 1 年未満	 	 	 看護師歴１～1 0 年	 	 	 看護師歴 1 1 ～2 0 年	

	

	 看護師歴 2 1 ～3 0 年	 	 	 看護師歴 3 0 年以上	

	

3 .	 クリニカルパスにはどんなメリットがあると思いますか。	

	 	 メリットと思うものに○をつけてください（複数回答可	 その他記入可）	

	

医療サービスの標準化	 	 	 看護サービスの標準化	 	 	 	 業務改善	 	

	

チーム医療の推進	 	 	 	 	 インフォームド・コンセントの充実	 	

	

在院日数の標準化	 	 	 	 	 リスクマネージメント	

	

その他（	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 ）	

	

4 .	 下記の用語をご存じですか。	

	

① バリアンス	 	 	 	 	 （知っている	 	 	 聞いたことはある	 	 	 知らない）	
	

② アウトカム	 	 	 	 	 （知っている	 	 	 聞いたことはある	 	 	 知らない）	
	

③ 	ｸﾘﾆｶﾙｲﾝﾃﾞｨｹﾞｰﾀｰ	 	 （知っている	 	 	 聞いたことはある	 	 	 知らない）	
	

①パスのメリット�

③パスの運用方法�

②用語について�

④承認されている　
パスの数やパス通信

の認知度�

⑤パス使用の有無�

⑥自由意見欄�



2.アンケート結果について�
　アンケート回収率：94% (237名うち回答者223名)	

①パスのメリット� ●医療サービスの標準化�
�

●看護サービスの標準化�
�

●在院日数の標準化�
�
�

●業務改善�
�

�
★ＩCの充実�
（インフォｰムドコンセント）	

★チーム医療の推進�
�

★リスクマネージメント�
�

�
�
�



②パスの用語�

①アウトカム� ②バリアンス� ③クリニカルインディケーター�

◆アウトカム、バリアンス⇒約8割が知っていると回答�

◆クリニカルインディケーター�
　　　　⇒知っていると回答したのは約3割�
　　　　⇒約7割が聞いた事がある、知らないと回答�
�
　　　　👉クリニカルインディケーターの周知度が低い�



◆用語概説�

①アウトカム�
　⇒臨床上望ましい結果、及び達成されるべき目標�
�

②バリアンス�
　⇒アウトカム（目標）が達成されない状態�
　　　標準的な治療経過から外れること�
�

③クリニカルインディケーター�
　⇒アウトカムの中でも、特に治療経過に重大な影響を与える�
　　可能性のある目標�

※クリニカルパスマニュアルに記載されています�

・創部に問題がない�
・疼痛コントロ—ルができている�

・麻酔から覚醒する�
・循環動態・呼吸状態が安定している�



◆本来、パスは一定の基準を満たしていれば入院診療計画書と�

同等の役割を果たす👉入院診療計画書をパスで代替することが可能�

　　⇒当院では、一定の基準を満たすパスの整備が行えていない�

　　　パス・入院診療計画書 それぞれで運用しています！�

③パスの運用方法�

入院診療計画書�

クリニカルパス�



◆日常的にパスを使用していると回答⇒約3割�

　　　　　病棟別に見ると、西3・西5病棟で日常的に使用�

　　　　　　　　　　　　　　　（外科）　（整形外科・眼科）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　�

　　　　　　次いで、西４・東４病棟（小児科）での使用率が高い�

④パスの使用の有無�



◆現在パス通信は、４部まで発行されています。�

　パス通信の中には、新たに承認されたパス�

　の情報など記載されています。　　�

　�

⑤パスの認知度�
◆当院で使用している�
　クリニカルパスを知っている�

◆当院でパス通信が�
　発行されていることを知っている�



⑥自由意見欄 一部抜粋�

◆パスを使用しないので入力方法が分からない�

◆使い慣れていないのでインシデントに繋がりそう�

◆パスはあるが使用されていないことが多い�

◆パスを積極的に活用したい�
�

◆パスの運用により業務量がやや改善したと思う�
�

◆循環器パス(心不全/CAG)・内科パス(ESD/EMR)を作成して欲しい�

�
�

�

�

パスに対して	
ポジティブな意見	

意見多数	



3.クリニカルパス班の取り組み�
①パス記載(入力)方法のマニュアル作成�

① コメントの記入について	

未到達や条件付到達を選択した場合、その状態・状況に対して、何らかの対処を行って
いると予測される。	

そのことを簡潔に記録する。（解熱剤の使用。鎮痛剤の使用。新たな治療など）	

詳細については、経時記録の形式で入力する。	

	

	

	

	

	

⑥クリニカルインディゲーターは、アウトカムの語句の初めに、★印が表示される。	

	 このアウトカムにバリアンスが発生した場合、治療に重大な影響を与える。	

	 治療内容の変更や、次の診療プロセスに移行する可能性があるため、確実に判定し、医師

に報告する必要がある。	

	 パスの終了や新たな治療方針については、医師が判断する。	

3 、記入方法	

	

	

① 評価日時(1 )を、評価を行った時間に修正する。	

	

② 自分の勤務帯が該当する評価タイミングに、状況を選択する。	

	

例）『創痛のコントロールができている』についての評価	

	 未到達：鎮痛剤を使用後も、創痛が軽減しない、または増強している状態	

	 到達：創痛がない状態	

	 条件付到達：鎮痛剤の使用、体位の工夫などの何らかの介入により、創痛の軽減または消

失が図れている状態	

	 未評価：上記のいずれにも該当しない状態	

（１）	

マニュアル完成間近！�
完成後、皆さんに伝達予定�



②パスの推進・普及に向けて 
	　◆各部署へパス作成の働きかけ�

�

　◆パスに関する広報活動�
�

　　　　　　 
 
 
 
 

パス通信	

承認パス数の掲
示	

7１個�

 皆さん、読んでください！	

※1月10日時点 

　◆パス作成方法についてのマニュアル作成�

　◆既存パスの見直し・整備�



ご清聴ありがとうございました	

院内にパスを普及させましょう！	

記録委員：クリニカルパス班のメンバー	


