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新年明けましておめでとうございます。2010年

の新春を迎え、本年が会員皆様にとっても、当会

にとっても良い年になることをお祈り申し上げま

す。また、日ごろより当会の活動に対しまして格

別のご指導、ご支援を賜っております関係各位

の皆さまに深く感謝申し上げます。  

さて、予てより「医療の安全を確保することは

我々臨床工学技士に課せられた使命のひとつで

ある」と謳わせていただいておりますが、医療全

体の中で医療機器の安全管理が求められていま

す。そして、「医療機関等における医療機器の立

会いに関する基準」も制定された後、多くの臨床

工学技士が対応し、それに伴って年々我々臨床

工学技士に係る責任が重みを増してきていま

す。当技士会としては、そのための「個々のスキ

ルアップと技術の研鑽」を重点に、教育システム

の構築を充実していきたいと思います。昨年は、

職能団体の活動として会員皆様の業務上の不

安の軽減に繋がればと、顧問弁護士を設置し、

会員専用相談窓口を開設しておりますが、今後

は組織として有意義に活動できる環境を整えて

いきたいと考え、北海道臨床工学技士会の新公

益法人化へ向けた公益事業を計画、より加入
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（社）北海道臨床工学技士会

会長 室橋高男
作るための賠償責任保険制度導

討および提案、そして道内に点在

床工学技士会との結束力を高め

方会行事へ参加し交流を深め、

という職種から、国や自治体にア

う組織力を高めるべく進めていき

に最も重要なのは、当会への入

ることであり、未入会の方々へ入

けを行うと共に、魅力ある組織に

の研修会・セミナー等をさらに充

いと思います。 

足ですが、会員の皆様のご協力

分たちがその第一歩を踏み出す

信念を持ち、臨床工学技士とし

に希望と誇りが持てるよう邁進す

ます。 

学技士の組織として技士会が中

いかなければならない課題もまだ

ありますが、今後も皆様の一層

力をお願いし、今年が会員各位

々のご健勝の年でありますことをお

す。 
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【訂正とお詫び】 

第５期理事・監事選挙において、2010年１月１９日に送付しました選挙公示書類中、医療法人ピ

エタ会 石狩病院の佐藤利勝氏のお名前に誤りがありました。訂正してお詫び申し上げます。 
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第 3回体外循環セミナーに参加して

JA北海道厚生連 札幌厚生病院

 医療技術部  臨床工学技術科

  小柳智康

 

私は大学を卒業してから、まだ 2 年目の新米

技士です。そのため体外循環のことをほとんど

知らないことから、今回私は『第 3 回体外循環

セミナー』に参加させて頂き、とても多くのこ

とを学ぶことができたと感じています。 

セミナー内容としてまず『補助循環 IABP・
PCPSと管理』と題し、正常な循環と循環不全 

の基礎的内容から、その循環不全の主因である

低 心 拍 出 量 症 候 群 (LOS ： Low Output 
Syndrome)に対する補助循環についてでした。
この講演では IABP・PCPSの導入方法や使用中
の注意点・管理方法、トラブル対応などもあり、

臨床経験がほとんどない私にとってとても勉強

になる内容でした。 
次に『補助人工心臓の管理 -東洋紡型補助人工
心臓 - 』と題し、東洋紡型補助人工心臓の
VCT-50χにおける概要から装着の流れ、日常点
検、さらには臨床におけるトラブル内容とその

注意点・対応方法など、実際の写真を交えた講

演で、わかりやすくとても興味深い内容でした。

それに続き次の講演では『補助人工心臓の管理

と看護 –看護師の立場から–』と題し、看護師側
からの補助人工心臓における管理方法や、患者

に対する身体面・精神面ケアの観察ポイントと

注意点など実践的な内容となっており、技士と

しての視点だけでなく看護師側からの視点を知

ることができたと思います。 
また、昼からのランチョンセミナーでは『ス

テントグラフトの特徴とZenith®AAAを用いた
EVARの実際』と題し、EVAR(ステントグラフ
トによる腹部大動脈瘤治療)に関してまったく知
らない私には、非常に関心を持つことができ、

実際の臨床を経験したみたいと感じました。 
そして午後からのワークショップでは『体外

循環をとりまくチーム医療』と題し、チーム医

療とは術前から術中、術後と様々なスタッフが

関わり、お互いの意思疎通を十分に図ることで

ミスを減らすことが可能であり、そのためには

術前のカンファレンスや、日常のコミュニケー

ションの重要性を改めて認識することができま

した。 
今回のセミナーでは今後私自身が臨床に関わ

っていく中で、基本的な知識を学ぶことができ

たと感じました。そして、これをきっかけに今

後のセミナーにも積極的に参加し、さらに知識

を深め臨床に活かしていきたいと思います。 

去る1月24日、札幌医療科学専門学校 講堂に

おきまして、第3回 体外循環セミナーが開催されま

した。 当日は北海道臨床工学技士会・日本体外循

環技術医学会北海道地方会共催で、講演2題、ラ

ンチョンセミナー1題のほか、「体外循環をとりまくチ

ーム医療」をテーマとしたワークショップ3題の講演

が行われました。 休日にもかかわらずご講演いた

だいた諸先生方ありがとうございました。この場を借

りて御礼を申し上げます。 

第3回体外循環セミナーの様子 
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平成 21 年度における 12 月～１月までの理事会

において以下の報告・協議がされました。 

 

・第３回体外循環セミナーについて 

・礼文島船泊診療所 透析支援について 

・選挙管理委員会の設置 

・外部役員推薦委員会の設置 

・新公益法人認定に向けた来年度事業計画案に

ついて 

 

１月２４日第３回体外循環セミナーが、体外循環

技術医学会北海道地方会の共催で、盛況に終わ

ることができました。 

企画・運営に協力頂いた関係者皆様とともに協

賛頂きました各社様には、この場を借りて理事一同

心からお礼申し上げます。 
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元県立病院医師を書類送検  
器具点検怠り業過致死容疑＞ 

 
神奈川県警は１日、手術の際に器具の点検を怠

、生後５カ月の患者の女児を死亡させたとして、

務上過失致死の疑いで、元県立病院の医師を

類送検した。県警によると「器具の点検を怠った

とは間違いない」と供述している。 

送検容疑は、２００６年１０月３０日、横浜市の病

で、女児の慢性硬膜下血腫の手術をする際、頭

骨に穴を開けるエアドライバーの点検を怠り、ドラ

バー先端から漏れた窒素ガスを女児の体内に流

させ、空気塞栓（そくせん）症で死亡させた疑い。

県警によると、ドライバーのメーカーは手術を行う

びに連結部分に注油する整備を推奨していた

、当時、脳神経外科部長として管理責任者だっ

医師は、月に１度程度しか点検をしていなかっ

。 

病院は「過失はないものと考えているが、今後も

査に協力したい」との談話を出した。 

（2009 年 12月 1日：共同通信社）
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礼文町国民健康保険船舶診療所へ 

臨床工学技士派遣！
（期間限定２月１～１４日）
礼文町国民健康保険船舶診療所（経営主体：

文町、管理者：升田 鉄三氏 透析ベッド数

床、血液透析患者数：７名）より北海道臨床

学技士会へ期間限定の透析業務の支援要請が

りました。理事会で人選を行い以下の３名に

援して頂くことになりました。よろしくお願

致します。 

原 伸也氏（札幌医科大学附属病院） 
濃塚 広樹氏（北楡会 札幌北楡病院） 
下記に示すセミナー、学会等が開催されます。皆

多数の参加をお願いいたします。詳細は（社）北

道臨床工学技士会ホームページまたは各記載の

eb サイトをご覧ください。 
***************************************** 
010 年  2 月 13 日（土）～ 14 日（日） 

第 21 回 人工呼吸セミナー」 

会場 札幌医科大学 講堂 

       札幌市中央区南 1条西 16 丁目 
***************************************** 
010 年  2 月 27 日（土） 

北海道手術室安全セミナー」 

会場 ホテル法華クラブ 函館 

       函館市本町 27-1 
***************************************** 
010 年  3 月 4 日（木）～ 6 日（土） 

第 37 回 日本集中治療医学会学術集会」 

会場 リーガロイヤルホテル広島 ほか 

       広島県広島市中区基町 6-78 

ttp://icm2010.umin.jp/ 
***************************************** 
010 年  5 月 22 日（土）～ 23 日（日） 

第 20 回 日本臨床工学会」 

会場 パシフィコ横浜会議センター 

       神奈川県横浜市西区みなとみらい 1-1-1 

ttp://www.jacet20.jp/ 
***************************************** 
 

方 健一氏（慶友会 吉田病院） 
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解説集は1冊21,000円です。解説集なんて作

らず最初から具体的に書いてほしいな、と思わ

なくもありませんが、そのへんは大人の事情な

のでしょうか。 

必要書類はいわゆるマニュアルや管理規則、

研修内容記録の類なので、日頃からきっちり整

えている病院は楽勝だと思いますが、うちは適

当だったのでこのついでに総見直しをかけよう

と手をつけたらかなり時間がかかりました。当

然のごとく他の部署もそれぞれ見直しをかける

ので、そのお手伝い（看護マニュアルの機器に

まつわる部分の作成など）も頼まれてしまい、

審査日まで残り 3 週間を切ってからは毎日 14

～16 時間くらい病院にいる状態でした。何し

ろCE一人なので分担ができませんから…。 

 そして審査当日を迎えました。当院は一般病

床数が少ないので審査体制区分が予想より低く

なり、サーベイヤーの数が7人から4人に減り

ました。医師 1 人、看護 2 人、事務管理 1 人

がそれぞれ病院内を回って審査していきます。

私が直接聞かれたことはほぼ解説集に沿った内

容で、多少意地悪く突っ込まれた部分もありま

したが答えられる程度のものでした。特に看護

部門との連携として、研修の内容やオリジナル

のマニュアル、注意文書の作成については評価

してもらえました。 

 病院全体としては指摘事項がいくつかあった

ためすんなり合格とはいきませんでしたが、CE

の分野では「CE人数が少ない」「専用メンテナ

ンススペースが無い」こと以外は良い評価をい

ただきました。思い返しても大変な審査でした

が、事前準備の中で改めて日頃行っている業務

の根拠（法例の確認、エビデンス）を確認でき

たので良い体験になりました。次回の更新に向

けて、今度は質改善に取り組まなければならな

いなと思います。 

               （６年目Ａ）

病院機能評価 Ver.6.0 を受けて 
 

 2009年 9月、病院機能評価の審査を受けまし

た。当院では5年前の認定から初めての更新にな

ります。前回はCEが一人もおらず、「数ヵ月後に

採用予定」と言って何とかクリアしたと聞いてい

ました。確かにその数ヵ月後に私が入職したので

すが、あれからもう5年も経過したとは、改めて

感慨深いものがあります。 

 病院機能評価の評価項目は何度も改定されてお

り、2009 年夏からバージョン 6.0 になりまし

た。CE として主に担当するのは医療機器管理の

部分になるかと思いますが、6.0 からは第4領域

の「4.19 医療機器管理」という大項目に格上げ

されました。診療部門、看護部門、薬剤部門など

と同じように単独の大項目として審査されるわけ

で、準備や審査当日のサーベイヤー（評価調査者）

との受け答えなどを一手に任されるのは大変なこ

とです。他の部門の担当者は全員が課長級以上な

のに、私だけヒラ社員ですし…と愚痴っても仕方

ないのでやるしかありません。 

 まず審査項目の内容を確認し、クリアするため

に必要な書類や体制が整っているかチェックして

いきました。審査項目は漠然としか書かれていま

せん。それだけ読んでも審査のポイントがつかみ

にくいのですが、当院ではコンサルティング会社

と契約し、解説集も揃えてもらったのでかなり助

けられました。例えば「・医療機器管理機能が適

切に発揮されている」とだけ書かれている審査項

目は、一体何をもって「適切」と審査されるのか

よくわかりませんが、解説集には「日常点検、定

期的なメンテナンスのほか、トラブル発生時の対

応が定められた手順に則って確実に実施されてい

る」こと、などと書いてあるわけです。ちなみに
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（詳細は日本医療機能評価機構のホームページをご覧下さい） 
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年頭所感の中で触れられていた新公益法人化に

ついて、平成 20年 11月 9日に行われた第 19回北
海道臨床工学会・臨時総会において下記の項目が承

認されていました。北海道臨床工学技士会では新公

益法人へ移行するに当たり様々な事柄に取り組ん

でいます。 
 
法人制度改革にともなう新公益法人へ移行する件 
1. 新制度の公益社団法人の移行に向け今後進め
て行く 

2. 新公益法人移行にあたり、新公益制度移行準備
委員会を設置 

3. 新公益制度移行準備委員会には当会の理事会
を充て、手続上必要なもの（新定款案作成や必

要書類作成等）は、新公益制度移行準備委員会

に一任。 
 
平成 20 年 12 月 1 日より公益法人改革３法が施

行され、新公益法人制度が開始されましたが、新公

益法人制度では、法人の類型が以下の通りとなりま

す。  
  （１）「特例民法法人」 
  （２）「一般社団法人」「一般財団法人」 
  （３）「公益社団法人」「公益財団法人」 
現行の公益法人は、３法施工後「特例民法法人」

（「特例社団法人」「特例財団法人」）となります。

 
 

新公益法人への移行を目指してます！ 
さらに、経過措置期間（５年間）内に上記（２）

（３）へ移行申請する必要があり、期間内に新

制度へ移行しないと解散とみなされます。 
「公益社団法人」の利点としては平成 20年度

税制改正案において、「一般社団法人」には、企

業並みの法人税課税されことになりますが、「公

益社団法人」には、優遇税制が見込まれる点と、

「公益社団」という名称を独占的に使用（公益

性と社会的信頼性を認められた団体として）で

きる点です。 
しかし、現行の定款、組織等の見直しや、公

益目的事業（講座、セミナー、育成、資格付与

等）、公益目的支出計画（公益目的事業費率が 50
／100 以上でなければならない）を作成し、内
閣府の公益目的等委員会に認定をもらわなけれ
ばならず現在改善活動中です。 
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          旭川赤十字病院 臨床工学課 脇田邦彦 

編集委員      旭川赤十字病院 臨床工学課 奥山幸典 
          旭川リハビリテーション病院 木村吉治 

仁友会 北彩都病院 臨床工学科 野尻 誠 


