
【医療安全・感染に関する指標】

１　医療安全管理室

（１）医療安全研修会開催実績

開催日 出席率

2021年7月28日 82.6%

2021年11月24日 77.4%

（２）　医療安全作業部会一覧

（３）　アクシデント・インシデント報告件数

アクシデント 薬剤 輸血 治療・処置
医療機器

等
ドレーン・
チューブ

検査
療養上の世

話
その他 総計

2019年 0 0 4 0 4 5 9 8 30
2020年 4 0 8 1 4 2 11 21 51
2021年 0 0 4 1 3 1 27 9 45

計 4 0 16 2 11 8 47 38 126

インシデント 薬剤 輸血 治療・処置
医療機器

等
ドレーン・
チューブ

検査
療養上の世

話
その他 総計

2019年 693 33 213 30 278 246 1,162 300 2,955
2020年 745 16 194 36 256 139 1,117 276 2,779
2021年 718 19 139 34 282 201 968 290 2,651

計 2,156 68 546 100 816 586 3,247 866 8,385

（４）　入院患者の転倒・転落発生率

転倒転落発生数 入院延べ患者数 発生率

2019年 80 129,595 0.06%
2020年 70 103,724 0.07%
2021年 88 112,272 0.08%
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タイトル 講師

高齢者の転倒予防

医療事故調査におけるAi（死亡時画像診断）の活用」

救急カート管理作業部会

転倒・転落防止作業部会

作業部会名

患者確認作業部会

静脈血栓・塞栓予防作業部会

注射・内服薬確認作業部会

ドレーン・チューブ管理作業部会

院内暴力作業部会
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（５）　異常死発生件数

異常死発生件数

2019年 5
2020年 6
2021年 5

２　肺血栓塞栓症の予防対策実施率

リスク「中」以上の手術症例：肺血栓塞栓症/深部静脈塞栓症（静脈血栓塞栓症）の予防ガイドラインに準ずる
肺塞栓予防策実施症例数：肺血栓塞栓症予防管理料が算定された、または抗凝固薬が処方された症例

肺血栓予防実施症
例数

リスク「中」以上の
手術症例数

実施率

2019年度 1,043 1,062 98.2%
2020年度 960 973 98.7%
2021年度 1,178 1,212 97.2%

３　術後３日以内の抗菌薬中止率

抗菌薬を中止した症例数：手術日から数えて３日以内に抗菌薬投与が中止された症例数

抗菌薬中止
症例数

手術施行症例数 中止率

2019年度 1,012 1,081 93.6%
2020年度 877 918 95.5%
2021年度 703 764 92.0%

４　褥瘡推定発生率

褥瘡発生患者数：入院時に褥瘡なく、調査日に褥瘡を保有する患者数と入院時に褥瘡あり、
  他部位に新規褥瘡発生の患者数

褥瘡発生患者数 新入院患者数 発生率

2019年度 65 6,948 0.9%

2020年度 43 5,468 0.8%

2021年度 62 6,176 1.0%
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５　感染防止対策室
 
（１）感染対策室活動実績

【院内】 【地域】

ICT（Infection Control Team：感染制御チーム）ラウンド 感染防止対策加算に基づく合同カンファレンスとラウンド

AST（Antimicrobial Stewardship Team：抗菌薬適正使用支援チーム） 感染防止対策地域連携加算に基づく相互チェックの実施

職員に対するインフルエンザワクチン等の予防接種

デバイス関連感染サーベイランス

（２）　感染対策研修会開催実績

開催日 出席率

（３）　多剤耐性菌検出数

多剤耐性緑膿菌
多剤耐性アシネト

バクター
総計

2019年度 0 0 103
2020年度 1 0 65
2021年度 0 0 74

計 1 0 242

【その他】

１　提案箱集計

提案・意見 感謝

2019年度 76 28
2020年度 55 16
2021年度 63 18

２　患者満足度調査結果

患者満足度調査の詳細については、こちらをご覧ください。

https://www.shimizuhospital.com/aboutus/patient_satisfaction/
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2021年8月31日 100%

2021年12月3日 100%

抗菌薬適正使用～テトラサイクリン系抗菌薬について～

コロコロ変異するコロナウイルスと変わらぬ感染対策の重要性

抗菌薬適正使用～内服抗菌薬について～

新型コロナウイルスの院内クラスターを経験して

薬剤部 抗菌化学療法認定薬剤師 更谷和真

感染対策室 感染管理認定看護師 伏見華奈

薬剤部 抗菌化学療法認定薬剤師 更谷和真

静岡済生会総合病院　TQRMセンター感染対
策室 感染管理認定看護師　鈴木のぞみ

タイトル 講師
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https://www.shimizuhospital.com/aboutus/patient_satisfaction/

