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東京緊急 対象Ⅱ  

平成20年10月31日   

東 京 都  
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Ⅰ緊急対策の基本的考え方  

1都民生活の危機的状況  
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周産期医療緊急対策  

【現状と課題】   

○ この15年間ほどをみても、ハイリスク   
児である低出生体重児は増加（約1．5倍）   
している一方で、その担い手である産   
科・産婦人科の医師は減少（約2割減）し   
ています。  

・低出生体重児：出生時の体重が2，500g未満  
の新生児  

低出生体重児数と産科等医師数の推移  

人  

10，000  

9，000  

g，000  

7，000  

6，000  
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2，000  

○ これは、国の政策による医師不足が大   
きな要因といえます。  

4，000  
年  

2 4 6 8 1012141618  
【対策の概要】  ※産科・産婦人科医師数は都福祉保健局「医師・歯科医師・薬  

剤師調査J、低出生体重児数は都福祉保健局「人口動態統計」  

■11月5月に、周産期医療施設の代表などからなる、東京都周産期医療協議会を緊急開催します。  

1国に対して、産科りj、児科医師の確保などについて緊急提案します。  

■ 周産期母子医療センター機能の確保などに向けた緊急対策を実施します。   

◎ 都立病院における緊急対策   

○ 医療体制の充実【新規】  

地域の医師を予め臨時職員等として登録し、都立病院における出産等を協力して実施する、  

「産科診療協力医師登録制度」を創設します。  

総合周産期母子医療センターにおいて、ハイリスク患者受入れ・紹介機能の充実を図るため、  

夜間・土曜休日に助産師等コーディネーターを配置します。   

○ 産科医師確保対策の充実【新規】  

産科医師を確保するため、産科への医療クラークを配置し、院内保育室を充実します。  

◎ 地域で支える周産期医療体制の構築   

○ 周産期母子医療センター機能の確保【新規】  

搬送調整業務の円滑化を図るため、その業務を支援する看護師の増配置等を行います。  

24時間体制で緊急手術等に対応するため、産科医のオンコール体制等を整備します。  

NICU入院児の受入れを促進するため、後方病床の看護体制を充実します。  

地域の医療機関の医師の協力により、休日診療（日直）体制を確保します。   

O「周産期連携病院（休日・全夜間診療事業）」の新たな指定【新規】  

休日・夜間におけるミドルリスク患者の緊急搬送に対応するため、産科病床を確保し、産科医、  

麻酔科医等のオンコール体制を整備します。  
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【緊急調査 総合周産期母子医療センターの医師数について】   

、畢成抑月27日現在の医師数。  

イ産科・婦人科医」とは、分娩に従事する医師に限定。  

・「常勤」の欄には、研修医・建デントも含めた医師数。  

イ非常勤」の欄には、豊勤換算せず、吼即こ「度でもその施設で勤務実施のある医師の実数。   

・「兼任する常勤小児科医」とは、 常勤小児 

（平成20年10月27日現在）  

産科・産婦人科医（単位：人）    新生児専任医師（単位：人）  
（分娩を取り扱う者に限る）  兼任する常勤  

都道府県   施  設  名  小児科医  備  考  
常勤  常勤  （単位：人）  

（研修医・レジ  

デントも含む）   デントも含む）   

母子愛育会附属愛育病院   14   9   7   0   0  

東京女子医科大学病院   25  7  

産婦人科科としての常勤医  

昭和大学病院   30   0   10   0   
は30名おります。夜間はこ  

0    の全員で分担して分娩・そ  

の他を取り扱っています。  

東邦大学医学部附属大森病院   22   0   5   

東 京 都  
日本赤十字社医療センター   23   0   7   0   0  

帝京大学医学部付属病院   ※ 20   4   2   

※内訳として、産科8人、婦人科8  
0   人、研修医4人  

日本大学医学部付属板橋病院   10   10   2   3  

杏林大学医学部付属病院   0   13   0   
新生児専任医師の常勤に  
0   大学院生1名含む  

東京都都立墨東病院   6   9   9   7  

計  161   23   73   12   4  
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冒矧慧  

平成20年10月31日  

柄 院 経 営 本 部  

墨東病院周産期センターにおける11月の当直体制について   

墨東病院では、総合周産期母子医療センターの確実な体制を確保するため、11月について  

は以下の当直体制で対応します。   

なお、引続き、関係局、地元医師会、関係機関等と協議を続け、体制の充実に取り組んでい  

きます。  

111月の当直体制  

（1）産科医師の当直について、 11月の土曜日、日曜日、祝日（計12日）を可能な限り  

2人体制（詳細は下記のとおり）とします。 

※平日は従来どおり2人体制  

（2）また、一人体制の場合は、常勤医師による当直体制とします。  

‡ ￥   
輩  
ゝ ゝ ￥  

葦 《11月の土曜日・日曜日・祝日の当直体制 》  
蔓  

書   

平成20年7月1日から原則として1人体制だったところを次のとおりとする0  

ゝ   

毒 土曜日の体制⇒5日間のうち、4日間を2人体制 賢 妻 日曜日一視日 ⇒ 7日間のうち、①3日間は全日2人休制  
②2日間は夜間当直のみ2人体制  

蔓※1人体制となる日  

8。（土，・9日（。，・16。（。，の3日間は全。、23。（。）及び3。日（別の。中  
室  

、、、、、 一、、●、ヽ ヽ   ●、ヽ・ 、ヽ．・ヽ  、・、 人  ●I 、ヽ、  －・㌣  、、・・、   ■■ ■ 一 ■・■－・Y一、㌧・、、小・、■  一一・    ■、 、      ヾ 一、 へヽヽ、、－■      ヽ     ヽ             ▼－・●  

《 問い合わせ先 》  

病院経営本部経営企画部総務課 谷田・戸田  

電話03－5320－5828・5805  
内線50－102・130  
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陸軍劉  

東京都周産期母子医療センターの現況  
平成20年4月1日  

区 分  施 設  
名  

NICし丁  

所在地    （床）   
（床）   月   

愛育病院   港  区   田  11年4月  

東京女子医科大学病院   新宿区   12   田  9年10月  

昭和大学病院   品川区   田  15年4月  

総  
民間  大田区   田  9年10月  

日本赤十字社医療センター  渋谷区   6  13年11月  

帝京大学医学部附属病院   板橋区   10  10年4月  

日本大学医学部附属板橋病院   板橋区   田  14年4月  

都立  都立墨東病院   墨田区   田  11年6月  

総合周産期母子医療センター区部計（8施設）  90  64  

聖路加国際病院   中央区   12年4月  

区  東京慈恵会医科大学附属病院   港 区   11年1月  
部  

東京医科大学病院  新宿区   9年10月  

慶応義塾大学病院   新宿区   ユ6年6月  

民間  

地  
順天堂大学医学部附属偵天堂医院 文京区  9年10月  

賛育会病院  墨田区  9年10月  

域  
東京女子医科大学東医療センター   荒川区   16年9月  

葛飾赤十字産院   葛飾区   9年10月  

都立大塚病院   豊島区   9年10月  
都立  
都立豊島病院   板橋区   11年10月  

地域周産期母子医療センター区部計（10施設）  69  

区部計（18施設）  159   
■ 64  

総  民間  杏林大学医学部付属病院  ‡三鷹市  12  9年10月  

総合周産期母子医療センター多摩計（1施設）  12  

民間  武蔵野赤十字病院   武蔵野市   18年4月  

多  
都立清瀬小児病院   

摩  
清瀬市   9年10月  

域  都立八王子小児病院   八王子市   9  9年10月  

地域周産期母子医療センター多摩計（3施設）  21  

多摩計（4施設）  田  12  

計 （22施設）  195   
田  

周産期医療情報ネッ  
国立成育医療センター   世田谷区   

トワーク参加  
東京大学医学部附属柄院   文京区   

計（24施設）  219   、76  

（注）  病床数（NICU及びM－FICU）は認定病床数である。  15   



東京都周産期母子医療センターの配置図（平成20年4月1日現在）  

区西北部ブロック（豊島・北・板橋・練馬）   

◎総合 日大板橋病院（12）（搬送先調整担当）  

帝京大学病院（12）  

○地域 都立大塚病院（12）  
都立豊島病院（6）  

区東北部ブロック（荒川・足立・葛飾）   

（12）（搬送先調整担当  

○地域 葛飾赤十字産院（9）．  
東京女子医大東医療センター（6）  

奥多摩  青梅  

＼  ．一・、．．i礫闇  
●■；、■ノ、 心 

・・－・…ノ毒 ・ 
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大：  

＿ 1  
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叫，′・二でさて・コ 井’、二ざ 
立川l－＿く  ■ 
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！－  

多摩ブロック   

◎総合 杏林大学病院（15）  

∴ユニ国分与  

了i’’‾′■j‾◆三鷹 ● ●－■ヽ  
（母体搬送調整担当）  

一・●二一題立i▼ ■▼・ノ・ドー  

○地域 武蔵野赤十字病院（6）  
都立清諌かJ、児病院（6）  
都立八王子小児病院（9）（新生児渥送別藍担当）  

八王子   

0  ．  

ー ll 調布  
く・▲ ノ叫＝叫・t ＿＿  

世田谷  

※  √■、イ  

、多痘 ノ稲城  

区西部ブロック （新宿・中野・杉並）   

◎総合 東京女子医科大学病院（12）  
○地域 東京医科大学病院（9）  

慶応義塾大学病院（6）  

区西南部ブロック  
（目黒・世田谷・渋谷）   

◎総合 日赤医療センター（12）  
※ネットワーク参加  

国立成育医療センター（15）  

一¢薄⊇吉一   

区中央部ブロック  
（千代田・中央・港・文京・台東）   

◎総合 愛育病院（9）  

○地域 聖路加国際病院（3）  
東京慈恵会医科大学病院（6）  

順天堂大学病院（6）  

※ネットワーク参加  
東京大学附属病院（9）  

（墨田・江東・江戸川）   

◎総合 都立墨東病院（12）  

○地域 賛育会病院（6）  

区南部ブロック（品川・大田）   

◎総合 東邦大学大森病院（12）  

昭和大学病院（9）  

凡 例  
◎ 総合周産期母子医療センター  
○ 地域周産期母子医療センター  
合 計   

9施設 105床  
13施設  90床  
22施設 195床  

作成：東京都福祉保健局  



零戌望0寧i8月き壬B  

厚生労働大臣  

舛添 草間  殿  

層壷期救急医安蘇宿持書こ母洋愚痴喪念藩賽ぬ蛮慮総菜する緊急護音  

笹重義  
社琵法Å芦簿産科法人科学套  

轍締掛  

濁産瀬救急5医療体潮特に澄序救命救急序詞の畏沃が大きな社会同著となりていること  

に鑑み、ニの偲愚に濁す迅専門家団諒として、放下の点にづいて緊急にご漫討をお辟い  

いたしますさ  

ll周豪語医療と救急医疲労連携強食を、営、審議療県、返轟蔑韓の各レべ舟で撞逢す  

番こと  

乳 濁民の生命を守るために、そしてわが置釘将来を：担う蔀し毒、生命を守るために、救   

急医療簸験陣臥河鹿期医療提儀韓郵の禁錮を強力に葦輩すること。湾盛期匪澄に   

ついて捜、周産期鑑療常襲整環草葉の農産Lを行い、総合鈎原産淘・j療育濫寮捷駄   

尊礪藩保革薬へと法表すること  

鼠 濁産苅医寮、救急医轟琴、遇桑な虫叢桑津の医ま現場を遠道に辞儀し、改聾重義尚   

江導くための譲渡簿を常食に采施す急こと   

き 雫禁の対策として、病院におけ義時渕外の分娩、帝王切閂も母体簸送、救急対  

応ミニ対Lて、憩室した璽蓋野f壷韓人科医、ヰゝ盟科医、農酔科医、救急医、脳外  

終盤等ラ帝人に、虔飼ごとに睾彗を受給すること  

昆．医料撃の東嶺のた郎こ以下の事項葺こついで長期的観野妄こ立った検討を行うこと   

㌢ 窪添の轟対数不足め現韓、整婦人孝導、ホ児欝、帝酵柊、救急等の詮索科岡暮夜  

碍常肇の蔑奉斡解決   

㌢ 国民の生食を守る澄蜃医療を経き匿棄條駆澄渡法と適正配置   

撃 落帝の過酷な効苓妾堅を招致するための芳澤一添寮監の当直翌日お轟藩緩和  

混連発  

添付文書   

き 平成1き年9月了日韓ヨ睾産科繰入革学会韓添第一寧豊労健太濠素懐博琶  

＞ 宰成芝草年i8月苫尊畠相違婦人科詰寄底一夜院時限醸蜜＼箔豊掴摩周儀郵蘭寒  

帯昏と解説  

社団法人 日寒産科婦人科学舎  

〒－13－0ウきき 賽京都文京区寒鄭豊丁ヨ3番台卑ツインビュー鄭其の永3至管  

下監L：缶き一5軸2－SヰS2  ニ員ⅩニB3吋5法42・5ヰ和  己…m壷亘…こ㌻由写詮耶†u㊧jざさ蓋．＄㌻，由  

H瑚、、   



藩暴説電  

①男塞瀬痕まと相磯強恕；   

椚閥の貌容救急産まほ、発義持定家と軸救急医庚申苧河飽な泣匿にあり雷す立  

道勢な体封整将に比月産湖蔭衰と軸救急濫虔の雨着の連携軸が必要不可  

欠で九条紆虫垂違府県め舜義務医療システムや給食，柳窪養母手露家セ  
ンター披こ厚生発議者の馬垂井医療整薩常澄事菜に基づいて整露が澄ふできて  

おり、大きな盛巣をあげてい蔑すが、母塘急に渠する最中組みはす費行おれ  

ているとは音いがたい状敬です．   

宅イき周轟期酬、鵬職に托それぞ払呑穂壌鐸轟舞妓があ暫ます，も、ず  

れの分野も叢場の献納な苓カでかろうじて序詞を連詩している紘決に轟り  

ます．密着の連携を強化L情報交換を迅速に行うことが必要であることは言う  

までもあ鬱ませふが、それが現せ中食軽をさらに増如させさものであ匪ぼ、せ  

っかくの無慮策も、良l、結果をもたらさない可監性がありまナ。母児の救命救  

急ヒ圃革する簿封を短期的に尭来させる史郎こ注、地壌ごと絞染塩紆稟請凄十  

分に理霹む恵上で、食適の慈覚奮立纂英落するあ草ぎあ撃ます去私ざも日轟産  

♯細大輯学会で一志奉軽度の事菜として、8．本数魚医学会のご絆拘を尊て、両学  

会で、一曲魚体舶のた轟ぬ韮泰的組み碩慕j虻辞す愚合  

同作業部会せ讃tし、各地域での検討が円郵二行われ、健児の安全のさらなる  

謎操粥数漆に謹むよきに、この岡躇にづも、て恵茶碗で姦要蛸壷を奥義しつつ、  

集中的に捜封を行うこととしており圭す．   

ミ！わ読替を担当する医療番は今後、撞操輪転この緊搭わ鮮決紅放り組んでまいやま  

す．政府、都護府削こは、足井、私どもの活動をごま撞、ご協力いただきます  

ょう、要望いたします．  

番数息医療艶陸棚、樹医療揖僕伴劉嘲¢練達こ   

藍アき国民の生命を守る救急畳まこ周産掲監療醸架的な整敵慈…必翠不可欠な分野で  

す養溌柵賽曹絃搬Lも噴飯にあ争、醜幾許受入のために病床を資金的  

に薙探す竃ことの繊さに凍場は辞常に普亡んでいます；粗暴曹由受入を保  

護するた動こ、喪急医療への積極箪策峯が病疫経営塞こ益するよう諺葉巻諦琴に  

よる誘導が必貰と考ぇら瓢計れ   

（イ）馬主減医療におけさ入口と出口の詞層：mCU病床は暮しく不足しており、多  

くの東学轟隆替無産靭センターで常時漆露の状態が緩いてを、童す．モぁが単産  

淀・病党の出生が予測きれる母鰊紋愚症例の受Å先決定国是に直結している菜  

清があゃ恵す定また脚で漁家を賢けたお子さん苺申で詮遺持寄のために自  

宅邁院ができない弁がおられ表すかこのようなお子さん注意虚心身軽客死施設   



等で法度牽ケアをう抒ることが望蓋しいわけですが、その施設ぶ染野鮎こ慮り  

なゝ、ために入蒸できず、壬屯Cむでの轟長戴冠の泉尾を余儀なくされてい意す．   

モ跡結轟∴梢申か野蔵匿不走法きちに遷壊すること妄こなります；藩鞭急への   

受入停割斎藤に－おいてほ－これらの粍蔑も同時に改香していく必襲があゃ豊すや  

ミウ〉薫j墜騨細事藻㊥見直し；周東指藍ま対窯整備事業に捜、母体敦亀の   

蔑乳虻妃訂石畳の瓢舟にも、孝養密集汚葉芽をこえた症境線蓬帝掲麺．   

誠田澤の算重森鋒および期間革帯越琴の懸寒があ撃ます；蓋た、こ鼻事業が  

詩法さ丸た渾渡8平に注蓉尭きねてい粗かり恵、産清人井底の強少と山毅の分   

姓施設の減少による、産科一次医療哺のための総合救援策が滋野な故監と   

なってい皇す．恵庭心身障零澄箋製濫賃の問題も食料、厨産期・療育医療隼祭  

障瀾を総合的に整備していく必要があると考えられきす．  

③適塾な誌操典件の翻の改畢三日奉餅癖人科学会でほ平成19寧9月7日に   

厚生費嶺大法に提畠し恵陳漢音碍学で一重最Å科医海軍星間ヨ昏への対発として、王）  

園人格勤寒露の）勤務内奮を釜濫に精し、箋重な労働蔓こ対して相姦佗塾薫を   

行うこと 衰医野の虫嫁菜件の改峯を各病院挙積窪釣に汚ラニと豪産達する施策   

蟄鳶ることを薬袋Lてお琴ます。添付文署にもあ誓蓋骨よぅに、極めて藻時碍病   

院に在院し監漠に確率しても、る現場の法師の捲尊を藍当に評添し、瑚していただ   

くこと銑現場の活力を維持する恵めに必要不可衷と考えてお琴ます唇音うまでも   

ないことですが、それ注菜婆で救急藍寮に携わ各会て㊥掛蜜時においても同   

謀であると考えら汽ます－   




