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激甚災害に対する病院の備え
---BCP（業務継続計画）の考え⽅をふまて---

⿃取⼤学医学部
本間 正⼈

最大のパフォーマンスの発揮のためには
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最大のパフォーマンスの発揮のためには

• 相手チームの分析
• 戦略・戦術
• 練習
• 出場メンバーの選定
• 選手交代 など

（＋）の因子の促進

• 選手の病気・けが・欠場
• 食事、睡眠、休息
• 環境（気温、湿度、天候など）
• グランドコンデション
• マスコミ・大衆
• ドーピング、事件 など

（ー）の因子の抑制

最大のパフォーマンスの発揮のためには
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最大のパフォーマンスの発揮のためには

• 災害対策本部設置
• 増加するニーズへの対応
• トリアージ
• 赤・黄・緑エリア
• 治療
• 転院搬送 など

（＋）の因子の促進

最大のパフォーマンスの発揮のためには

• 建物・設備の被害
• 電気・ガス・水道の停止
• 通信・PHS・電話の不通
• 電子カルテの停止
• 薬品・医療資機材の供給停止
• 手術・透析の不可

（ー）の因子の抑制
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BCP（Business Continuity 
Plan）

業務継続計画

BCP（Business Continuity Plan）とは
• 「震災などの緊急時に低下する業務遂⾏

能⼒を補う⾮常時優先業務を開始するた
めの計画」

• 「指揮命令系統を確⽴し、業務遂⾏に必
要な⼈材・資源、その配分を準備・計画
し、タイムラインに乗せて確実に遂⾏す
るためのもの 」
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BCP（Business Continuity Plan）

• リソースが限られた状況で

• １）⼈的・経済的な損失を最⼩限にする
（資産・⽣産性）

• ２）社会的な使命を、最⼤限発揮する

病院におけるBCPのイメージ

①機能低下軽減措置

②緊急対応

③復旧、復興
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阪神淡路⼤震災後の神⼾港

阪神淡路⼤震災後の神⼾港

2012年世界ランキング
上海 1位

シンガポール 2位
香港 3位

釜山 5位

神戸 52位
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阪神淡路⼤震災とダイエー
• 「街の灯（あか）りを消したらあか

ん」。中内功はすぐに神⼾に⼊り、
げきを⾶ばした。中内潤は当⽇早朝
にできた対策本部を指揮した。⼿を
尽くし、ヘリコプターやフェリー、
タンクローリーなどを総動員。被災
地に物資を届けた。「商品の供給を
続け、⼈々に安⼼してもらうことが
流通の使命。ビジネスを超えた思い
だった」

• それから２０年。曲折を経てダイ
エーは最⼤⼿のイオン（千葉市）の
傘下にある。９⽉２４⽇、社⻑の岡
⽥元也（６３）は「２０１８年度ま
でにダイエーの屋号をなくす」と発
表した。「流通⾰命」を体現した中
内功の痕跡は完全に消える。今も⽗
を「ボス」と慕う潤は屋号の消滅に
ついて「今は何も⾔うべきでない
…」と⼝をつぐんだ。

サプライチェーンの途絶
• トヨタなど操業停⽌

熊本地震で関連⼯場
被災
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災害対応の可否が病院の評価を左右する
（中越地震発⽣直後の対応）

• A 病院 • B 病院

重症患者を受け入れた
電気○、水道×

重症患者の受け入れを拒否した
電気×、水道○

社会的使命の実現

職員の解雇・失業
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格付け：融資・保険上のメリット

DBJ:日本政策投資銀行

BCPが整備されている病院は良い病院

１）職員や患者が安全
２）ビジネスの継続できる
３）社会的使命を実現可能
４）企業としての格付けが⾼く、融資・保
険が有理
５）職員の⼈⽣や⽣活を⼤切にする
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BCPの作成に必要な要素

• １）災害危険の評価
• ２）脆弱性の評価
• ３）災害対応計画

– 急性期対応計画（災害対応マニュアル）
– 復旧・復興計画
– 病院避難計画

１）危険性の評価
• 地域でどのような災害が発⽣しうるか？
• （頻度、被害の⼤きさ）

• →過去100年に発⽣した災害を検討する
• →古い地図を検討する
• →⼈為的災害では、危険物・量のマップ
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２）脆弱性の評価
• ⽴地評価（⾼度、海岸河川からの距離、傾

斜地）
• 建物評価（耐震性、液状化、地盤）
• 設備評価
• ⼈（参集可能性、対応能⼒）の評価
• 供給（薬品、資器材、燃料等）の評価
• ライフライン（電気、⽔道、ガス、燃料、

通信等）の評価
ボトルネックは何か？

３）BCP対応策(例）
• リスクの分散（本院・分院、ネットワーク化）
• 事前契約の締結、優先契約の明確化
• サプライルートの多様化
• 在庫量の増加
• 地域連携（地域で調達可能）
• 脆弱性の軽減（耐震補強、移転、宿舎、複数の系

統のライフライン）
• 公的な役割（救急告⽰病院、災害拠点病院等）
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日本集団災害医学会用語集より

日本集団災害医学会用語集より

準備

緊急
対応

復旧・
復興
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１，準備 Mitigation：減災
ミティゲーション

２，緊急対応
Surge Capacity：
収容能力の急増

サージ キャパシティー

３，復旧・
復興

Resilience：復元力
レジリアンス

１，準備

Mitigation：減災
ミティゲーション
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災害対応の三本柱

• １）想定、計画（心構え）

• ２）準備（物）

• ３）研修、教育、訓練（人）

これらを絶えず準備しておくこと

災害

病院
自宅 地域



2016/7/4

15

激甚災害への備え

• 発⽣頻度は低いが、甚⼤な災害に対して
の備えが不可⽋

個人レベル

部署レベル

病院管理部門

備え
• 個⼈レベル→個⼈の能⼒に左右

• 部署レベル→災害対応マニュアル、訓練

• 管理部⾨レベル
→いままでは体系化されていなかっ

た。
BCP（Business Continuity Plan）の整備
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個⼈の⼼構え

⾃宅・職場（病院）は安全ですか
• 地盤：

– 昔、⽥んぼや河川であった（地名に川、⾕）
– 急斜⾯地形
– 海岸に近い

• 建物の耐震化：
– 耐震基準を満たしていますか？
– 最近の建築基準に適合していますか？
– 増築を繰り返していませんか？

なんとか生き延びてください
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救助してくれるのは隣⼈です

⻑野で震度６弱、２０⼈が負傷
住宅倒壊、下敷きの住⺠を救出

長野県大町市の病院などによると、２０人以上がけがをし、少なくとも３人は重傷とみられ
る。警察庁によると、同県白馬村で５棟が全壊し、住民２１人が一時下敷きになった。全員
救出されたが、２人がけがをしている。
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2007年千島列島沖地震 M8.2
（2007年1月13日）

釜⽯の奇跡
• 岩⼿県釜⽯市では、

市内の⼩中学⽣、
ほぼ全員(99.8%)
が津波の難を逃れ
た。 多くの⼈た
ちは、これを「奇
跡」と呼ぶ。
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⼩中学⽣の⽣存率99.8％は奇跡じゃない

• 私は、岩⼿県釜⽯市の⼩中学校で先⽣⽅とともに防災教育に
携わって8年になる。「どんな津波が襲ってきてもできること
がある。それは逃げることだ」と教えてきた。

• 特に中学⽣には「君たちは守られる側ではなく、守る側だ。
⾃分より弱い⽴場にある⼩学⽣や⾼齢者を連れて逃げるん
だ」と話していた。今回の震災では、多くの中学⽣が教えを
実践してくれた。

（⽚⽥敏孝 （群⾺⼤学⼤学院教授）2011年04⽉22⽇）

職員参集率
• 災害直後の病院では

– 中越地震 ２０〜３０％程度
– 中越沖地震 ５０〜６０％程度
– 東⽇本⼤震災（東京） ？
– ⾸都直下地震 ？
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災害直後に出勤できなかった理由

• ⾃宅が損壊、家族が被害
• 家族が避難所で⽣活
• 家族が⾃宅にいる!!（幼稚園・学校、会社は休み）
• 地域や共同住宅、避難所の共同活動がある
• 通勤困難（道路が⼨断、運休）
• など
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41

災害の最大の敵は

「無関心」である。

Apathy＝アパシー

３つの禁句

• 「きっと、誰かが
やってくれるは
ず。」

• 「絶対に起こらな
い。」

• 「やっても無駄。」
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部署レベル
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泌尿器科研究室

外科准教授室 消化器外科研究室

医局天井
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部署レベルの対応
• 災害直後の対応をマニュアル化
• アクションカードも有効
• 研修
• 災害訓練（机上・実働）
• 訓練の反省をマニュアルに⽣かす（計画、

資器材リスト・物品、役割分担）

病院管理部⾨
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想定外の災害が起こりうる!!
→「想定外の事態を想定すべき」

９１１ ３１１

O病院被害（中越地震）

日本DMAT標準コース
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熊本地震
熊本県、234病医院が倒壊・損壊の被害

• 熊本市⺠病院は倒壊の
危険、全⼊院患者323
⼈を搬送

• 壁が剥がれるなど⼀部
損壊等の被害を受けた
のは、病院と診療所を
合わせ234施設に上る

• 厚⽣労働省が4⽉13⽇
に発表した「病院の耐
震改修状況調査の結
果」によると、2015年
の熊本県の病院の耐震
化率は62.6%（全国41
位）で、全国平均の
69.4%を下回っており、
耐震化の遅れが損壊等
の被害を拡⼤した可能
性がある。

病院における安全の重要性
（耐震化や⽴地）

• 1）⼊院患者と職員の安全を保つ

• ２）発⽣する患者を受け⼊れる

• ３）応援チーム（DMAT等）の拠点となる

BCP（Business Continuity Plan）の整備は不可欠
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災害のPDCAサイクル

P(Plan)

D(Do)

C(Check)

A(ACT)

自己評価
相互評価
外部評価

情報公開

平成２４年度厚⽣労働科学研究費補助⾦（地域医療基盤開発推進研究事業）
「東⽇本⼤震災における疾病構造と死因に関する研究」（主任研究者⼩井⼟雄⼀）

分担研究計画
「BCPに基づいた病院災害マニュアルの⾒直しの⼿引き作成について」

研究分担者 本間 正⼈

厚生労働省より都道府県担当部局へ発出済み
（インターネットでｐｄｆでダウンロード可能です）
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国立大学附属病院災害対策相互訪問事業

災害のPDCAサイクル

P(Plan)

D(Do)

C(Check)

A(ACT) コアメンバー
（コーディネーター）
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⼤学病院災害管理技能者
（UDME）養成研修会

UDME
University hospital Disaster Management 
Expert
国立大学附属病院大学病院災害管理技能者

災害発生時、大学病院がその社会的責務を果たす
ために、大学病院の職員を対象に、災害対応（院
内対応や被災地派遣など）の必要な資質（知識・技
術）の習得・向上・維持を目的とする。
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UDME研修会スケジュール 1⽇
⽬

ワークショップ 「課題抽出」
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職種別研修 医師部⾨

職種別研修 看護師部⾨
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職種別研修 薬剤師

職種別研修 事務
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UDME研修会スケジュール 2⽇
⽬

シミュレーション2 遠隔地派遣
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本部活動実習

Skill station トリアージ（タグ）



2016/7/4

35

Skill station 災害カルテ

Skill station 衛星携帯
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Skill station クロノロ

全体懇親会
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BCPの今後

• １，対象となる病院の定義（災害拠点病院、
地域基幹病院、⼀般病院、診療所）

• ２，必須となる項⽬の定義

• ３，PDCAサイクルの確⽴

• ４，制度化のための⽅策 （アメとムチ）

BCPが整備されている病院は良い病院

１）職員や患者が安全
２）ビジネスの継続できる
３）社会的使命を実現可能
４）企業としての格付けが⾼く、融資・保
険が有理
５）職員の⼈⽣や⽣活を⼤切にする
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