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臨床検査データブック 
［コンパクト版］
（第12版）
監修　髙久史麿
編集　黒川　清、春日雅人、北村　聖、大西宏明
三五変型　頁408　定価：1,980円[本体1,800+税10%]
［ISBN978-4-260-05357-0］

Dr. 長澤印　
輸液・水電解質ドリル
長澤　将
B5　頁192　定価：4,620円[本体4,200+税10%]
［ISBN978-4-260-05296-2］

DSM-5-TR 
精神疾患の分類と診断の手引
原著　American Psychiatric Association
日本語版用語監修　日本精神神経学会
監訳　髙橋三郎、大野　裕
訳　 染矢俊幸、神庭重信、尾崎紀夫、三村　將、 

村井俊哉、中尾智博
B6変型　頁480　定価：5,500円[本体5,000+税10%]
［ISBN978-4-260-05219-1］

イラストでまなぶ生理学
［Web講義動画付］
（第4版）
田中越郎
B5　頁244　定価：2,970円[本体2,700+税10%]
［ISBN978-4-260-05120-0］

イラストでまなぶ薬理学
［Web講義動画付］
（第4版）
田中越郎
B5　頁268　定価：2,970円[本体2,700+税10%]
［ISBN978-4-260-05121-7］

職場のメンタルヘルスケア入門
編集代表　宮岡　等
編集　淀川　亮、田中克俊、鎌田直樹、三木明子
B5　頁256　定価：3,740円[本体3,400+税10%]
［ISBN978-4-260-05319-8］

保健活動で使える！ ナッジ
押さえておくべき基本と実践例
髙橋勇太、村山洋史、竹林正樹
B5　頁112　定価：2,640円[本体2,400+税10%]
［ISBN978-4-260-05123-1］

主体性を高めチームを活性化する！
看護のための
ポジティブ・マネジメント
（第2版増補版）
編集　手島　恵
A5　頁280　定価：2,860円[本体2,600+税10%]
［ISBN978-4-260-05277-1］

生殖看護ガイドブック
編集　日本生殖看護学会
B5　頁288　定価：4,950円[本体4,500+税10%]
［ISBN978-4-260-05339-6］

緊急度・重症度からみた
症状別看護過程
+病態関連図
（第4版）
編集　井上智子、窪田哲朗
A5　頁1112　定価：5,610円[本体5,100+税10%]
［ISBN978-4-260-05305-1］

クリスティーンの 
やさしい看護英会話

（新訂版）
知念クリスティーン、上瀧真紀恵
B5　頁88　定価：2,200円[本体2,000+税10%]
［ISBN978-4-260-05250-4］

クリスティーンの 
レベルアップ看護英会話

（新訂版）
知念クリスティーン、迫　和子
B5　頁136　定価：2,640円[本体2,400+税10%]
［ISBN978-4-260-05251-1］
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川添　本日はお声掛けいただきありが
とうございます。
澤田　川添さんには長年お世話になっ
ていますから，対談が実現してうれし
いです。さまざまにお話しできればと
思います。

自身の体験を基に 
採算の取れる事業を生み出す

川添　澤田さんは患者―医療者間のコ
ミュニケーションシステムに関する事
業に取り組まれていますが，そうした
事業を起こすことになった経緯を教え
ていただけますか。
澤田　臨床看護師をしていた頃，医療
者を取り巻く職場環境に疑問を感じる
瞬間がたびたびあったことが，事業に
取り組むベースにあります。例えば，
夜勤中にパソコンカートを引く音が気
になって眠れないと患者さんに言われ
たことがありました。しかし，音が出
る原因はカートの構造による部分が大
きかったので，どうしたものかと思案
していたのです。そんな中，静かに移
動させられるカートが別のメーカーか
ら販売されているのを見つけて，「製
品としては存在しているんだ」と驚き
ました。そうした経験から，誰がどう
いう過程で意思決定を行って，この環
境が形作られているのだろうと関心を

　アントレプレナーシップとは一般に起業家精神を意味し，イノベーションを
武器に，困難や変化の中に機会を見いだし，事業を成功に導く行動体系，リス
クに挑む姿勢等を指します。本紙では，看護の領域でアントレプレナーシップ
を発揮し，「ワンコイン健診」等，社会課題を解決する事業を多方面に展開す
る川添高志氏，患者―医療者間のコミュニケーションを円滑にする事業に取り
組む澤田優香氏による対談を企画。それぞれの事業がめざすところと，その根
底にある看護への思いを探りました。

アントレプレナーシップを発揮し
看護界への新たな価値提供をめざす

対
談

澤田 優香氏
株式会社OPERe 代表取締役

持ったのです。
川添　なるほど。
澤田　その後コンサルタントとして病
院運営における意思決定を支援した
り，自身が患者として入院するといっ
た体験をしたりする中で，医療者と患
者がデジタルでつながっていない（＝
同期的なコミュニケーションしかでき
ない）ことが，さまざまな制約につな
がっているのではないかと思い至りま
した。多忙な医療現場ではコミュニ
ケーションに基づいて決断が下されて
いくところがありますから，非同期の，
互いの発信と受信をずらしたコミュニ
ケーションを可能にすることで，時間
軸を長く取った計画的なオペレーショ
ンが実現できるのではと考えました。
川添　口頭や書類に依拠しない次世代
のコミュニケーション手段を開発する
ということですね。
澤田　はい。患者と病院，医療者をつ
なぐハブになるイメージです。具体的
には，入院案内を半自動化させるアプ
リケーション「ポケさぽ」というサー
ビスを展開しています。
川添　キーワードとして非同期コミュ
ニケーションが挙がったのは興味深い
と感じました。同期した上で常に働か
なければならないとの考えに陥りがち
な看護師は少なくない印象です。コン
サルタントとしての業務や患者として

の体験を通じて非同期コミュニケーシ
ョンに着目したとのことですが，直接
的な契機はあったのでしょうか。
澤田　入院患者として，ナースコール
を押すことが心苦しかったのがきっか
けです。非同期コミュニケーションで
物事を進めることが当たり前になった
世の中で，同期的コミュニケーション
でしか情報伝達・意思疎通ができない
ことにやりづらさを感じました。そこ
から，医療現場にも非同期コミュニ
ケーションをとの発想が生まれました。
川添　「ポケさぽ」では入院案内に関
する患者説明を非同期に行うわけです
が，導入コストもそれなりにかかるは
ずです。コストに見合うだけの効果を
医療機関に提供できているのでしょう
か。
澤田　「ポケさぽ」では，患者説明の
表現方法を，口頭や書類ではなくシス
テムに置き換えることになります。「ポ
ケさぽ」が医療事務による説明の一部
を担うと，その分ドクターズクラーク
としての仕事に注力してもらえます。
入退院支援部門の看護師が患者説明を
行っている場合でも同様です。看護師
には指導やアセスメントなどのコミュ
ニケーションに集中してもらい，アメ
ニティの使用法や書類の書き方といっ
た情報伝達は「ポケさぽ」で補完する
タスクシェア的な利用をしてもらって
います。指導やアセスメント等は加算
がつくことも多いので，結果としてコ
ストに見合った価値は提供できている
と考えています。

医療機関における DXは 
医療者の新しい表現方法

川添　澤田さんの事業では，既存の医
療機関に新たなシステムを導入しても
らう必要がありますよね。さまざまな
困難が伴うことは容易に想像できます
が，実際にはどのような面で壁にぶつ
かったのでしょうか。
澤田　やはり，院内でシステム導入に
関する稟議を通してもらうことは難し
いです。先ほど申し上げたサービス導
入のコストに見合う効果として，加算
取得件数が伸びる，看護師 1人当たり
月間何時間分のコミュニケーションが
削減されるといった数字を示すことは
ありますが，意思決定を行うに当たっ
てはあくまで副次的な要素でしかあり
ません。本質的に影響をもたらすのは，
サービスを利用する当人が使ってみた
いと思っているかどうかです。そう思
ってもらえる状態を作り出すのに時間
がかかりました。
川添　ベネフィットを数値で示すより
も，現場の人間の思いが重要だと。
澤田　医療機関における DXは，医療
者の新しい表現方法だと私は考えてい
ます。だからこそ，あなたの今行って
いる看護，コミュニケーションは，現
代技術をもってするとより良いものに
できるのではないですか，との問い掛
けが重要なのです。そうした文脈で，
本当は患者とどういうコミュニケーシ
ョンを取りたいのか，患者にどういう

川添 高志氏
ケアプロ株式会社 代表取締役

■［対談］アントレプレナーシップを発揮し
看護界への新たな価値提供をめざす（川
添高志，澤田優香） 1 ― 2 面

■［寄稿］医療的ケアが必要な子どもたちの
「当たり前の毎日」を支える（松丸実奈）� �
 3 面

■［連載］排便トラブルの“なぜ⁉”がわかる 
 4 面

■［連載］社会的入院を看護する 5 面
■［連載］看護のアジェンダ 6 面
■MEDICAL LIBRARY 7 面
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●参考文献・URL
1）ソーシャル・アジェンダ・ラボ（SAL）
リサーチ・プロジェクト．健診弱者白書――
健診弱者の実態と健診の効果に関する調査．
ケアプロ；2011．p11．
2）厚労省医政局．検体測定室に関するガイ
ドライン．2014．

看護を提供したくて，どこにジレンマ
を抱えているのか。医療者が本当に求
めていることに関して対話ができるよ
うになると，業務改善により得られる
数値的メリットを強調しなくても，
DXでの業務支援の必要性に対する理
解へとつなげられます。
川添　まずは現場の困っている人の声
を丁寧に拾い上げるところから始め
て，その次に経営層に向けて収支も含
めてどの程度の効果が上がるのかとい
った説得につなげていく流れでしょう
か。
　そうした検討の手前，そもそも医療
機関から検討の対象として挙げてもら
う部分についてはどうですか。導入を
検討してもらうところにまで持ってい
くのも難しいのではないでしょうか。
澤田　難しいですね。DXって，正論
なんです。デジタル化はしたほうが良
い，そろそろ着手しなければと少なく
ない医療者が考えているのですが，実
際にはもろもろのハードルがある。ダ
イエットに似ているかもしれません。
外野から「やりなさい」と言われて着
手したくなるものではないのでしょ
う。自発的に DXを取り入れたい，患
者サービスを見直したいといった欲求
を持つ人たちでないと刺さらないのだ
と思います。ですから，こちらから営
業をかけるのではなく，情報を展示会
や SNSで広く発信して，お声掛けい
ただけるのを待ちます。また，サービ
ス導入を検討してくださった医療機関
が別の医療機関を紹介してくれること
もあります。
川添　市場にニーズそのものはあった
からこそ，そうした形で声が掛かった
り，紹介の輪が広がったりするのでし
ょうね。

地道な取り組みを重ねて 
世の中を動かす

澤田　川添さんの起業のお話も伺いた

いです。予防医療，在宅医療，交通医
療と多領域にわたって事業を展開され
ていますが，それぞれどのようなきっ
かけで始められたのですか。
川添　予防医療事業に関しては，臨床
で働いていた頃に，健診を受けずに足
を切断する事態に陥ってしまった糖尿
病患者さんとの出会いがきっかけで
す。1年以上健診を受けていない「健
診弱者」は推定 3000万人以上いると
されていますが 1），そうした方たちに
手軽な予防医療を広めたいとの思いが
ありました。当初は，自己採血した検
体をすぐに検査し，その場で結果を手
渡す「ワンコイン健診」をサービスの
メインにしていましたが，現在は企業
や自治体から予算を得て，無償で検査
を提供するモデルを中心に展開してい
ます。
　在宅医療事業については，東日本大
震災の折にボランティアとして現地で
活動していたところ，訪問看護サービ
スを利用できなくなった方たちが孤独
死に直面している状況を目にしたこと
がきっかけでした。今後，超高齢かつ
多死社会が展開していくに当たって，
十分な人員を確保して訪問看護サービ
スを展開しないことには，多くの看取
り難民が発生してしまうだろうという
問題意識がありました。予防医療事業
は簡易的サービスの提供といった意味
でのイノベーションでしたが，在宅医
療事業は人員を増強するために新卒や
若手を育成する仕組みを作る組織面で
のイノベーションを狙いとしました。
澤田　社会課題を正面からとらえて，
適切な解決策を打ち出していてさすが
です。特にワンコイン健診の事業展開
では苦労も多かったのはないでしょう
か。
川添　そうですね。事業リスクへの対
応に当たっては苦労しました。自己採
血や検査自体は医療行為ではないた
め，医師がいなくても事業展開可能で
す。医師と共に健診事業を行うことも
考えましたが，それではサービス価格
が高くなり，より多くの人に手軽に健
診を提供したいとの当初の目的から外
れることもあり，関連法規を把握した
上でサービスを構築しました。しかし，
これまでにない業態であることもあ
り，一部の団体からクレームが入りま
した。保健所に呼び出されて行政指導
を受け，いったんは店舗を撤退するこ
とになったのです。
澤田　そのようなことがあると，気持
ちがくじけてしまいそうです。
川添　サービスを求める患者さんが少
なからず存在することや，事業の必要
性に共感してリスクを取ってでも共に
取り組みたいという看護師・保健師が
力を貸してくれたこともあり，道を探
り続けました。感染対策，個人情報保
護の徹底，検査機器の精度管理といっ
たオペレーション面を整える一方で，
法律の整備に向けて，業界団体の方々
にこちらから歩み寄って懸念点をヒア
リングしたり，政治家や官僚に働き掛
けたりしました。最終的に，2014年

に「検体測定室に関するガイドライン」 2）

が公開される運びとなったのです。草
の根の活動が実を結んだことは率直に
うれしかったです。その後競合店舗が
2000か所以上現れて市場が形成され
た様子を見るに，社会的インパクトの
大きい取り組みを実現できたのではと
考えています。
澤田　今では自己採血も当たり前にな
りましたね。多すぎる患者に対して医
療者が不足しているという状況の改善
にも貢献していそうです。

アントレプレナーという 
生き方を選んで

澤田　川添さんに伺ってみたかったの
ですが，組織に所属して働くのではな
く，自分で事業を起こして仕事を作っ
ていく生き方を選択して良かったと感
じる点はありますか。
川添　一つの領域でアントレプレナー
として頑張っていると，他領域の研ぎ
澄まされた方と出会う機会が多く，そ
こから日々刺激を受けています。学会
の理事に選任いただくことで学術的な
つながりが増えましたし，厚労省や経
産省といった省庁における政策検討に
おいて意見を述べる機会をいただくこ
ともあります。管理者研修はもちろん，
大学院生，学部生等の教育に携わる機
会もあります。そうした幅広い領域の
プロフェッショナルと仕事を共にし
て，感謝されたり，自身も学びを得た
りできるのは，非常にやりがいがあり
楽しいです。
　澤田さんはいかがですか。
澤田　私は子どもの頃に読んだお気に
入りの漫画の主人公が看護師で，それ
に憧れて看護師になったのですが，実
際に臨床の仕事に就いてみると思うよ
うに力を発揮できず，2年数か月と中
途半端なタイミングで職を辞してしま
いました。それでも，患者さんの人生
の重要な局面において，素晴らしいか
かわり，働き掛けをしている看護師さ
んに対するリスペクトを持ち続けてい
て，今でも好きなんです。憧れと，で
も自分はそうはなれなかったという後
ろめたさを抱えながら，けれども別の
形で貢献できるかもしれない場所をよ
うやく見つけたというのが私の現在地
です。ですから私の場合は，紆余曲折
を経て結果的にたどり着いたのがアン
トレプレナーとして看護にかかわるこ
とだったという次第です。
　臨床看護師とは異なる視点で見てい
て，川添さんは今後の看護界がどのよ
うに展開していくと感じていますか。
川添　これからの時代，ますます看護
の考え方やサポート技術といったもの
が世の中で必要とされることを実感し
ています。多くの人が疾患や障害，そ
の他の困難を抱えながら社会に参画す
ることを支える必要のある時代におい
て，看護界の皆さんには自分たちの可
能性を信じて，前に進んでいきましょ
うと伝えたいです。
澤田　同感です。加えて，看護に対す

る需要が大きくなる中で，個々人の努
力ではなくて，全体最適の中でのリ
ソースの組み直しを考えなければなら
ないフェーズにきているのではと考え
ています。私自身の提供するサービス
もそうした組み直しを補助する一手段
として，ぜひご活用いただければ幸い
です。手を取り合って頑張っていきま
しょう，というのが正直な気持ちです。
　今後の事業展開や展望については何
か考えていますか。
川添　これまでの当社は，社会課題を
解決する事業を作ってきました。今後
もそれは継続しますが，新たな取り組
みとして社以外の組織の改革支援を考
えています。病院やクリニック，訪問
看護事業所など，良いサービスを提供
しているにもかかわらず，事業として
うまくいかない話をよく耳にします。
これまで 10人以上の起業家を輩出し
てきて，人を育成するノウハウ，事業
開発の方法等が相当見えてきたので，
今後はそうしたサポートを社外にも展
開することで，一社だけで取り組むよ
りも大きいインパクトを世の中にもた
らせればと考えています。
澤田　そうした恩恵には，私もあずか
っているところです。私のほうはと言
うと，現在ようやく 3期目を終えたと
ころですので，まずは期待されている
役割，コミュニケーションツールの提
供を全うすることが第一だと考えてい
ます。1つひとつのプロダクト，サー
ビスを磨き込んで，患者―医療者間の
非同期コミュニケーションのサポート
をする。そうした仕事を通じて，医療
サービスにおけるコミュニケーション
が豊かになることに微力ながら貢献で
きれば本望です。本日はありがとうご
ざいました。 （了）

●さわだ・ゆうか氏
2010年聖路加看護大（当時）卒。聖路加国際
病院，経営コンサルティング会社勤務等を経て，
20年株式会社OPEReを起業。患者―医療者間
のコミュニケーションを円滑にするプロダク
ト，サービスを開発・提供する。東京都 PoCⅡ
期，東大 IPC 8期他，採択／受賞多数。

●かわぞえ・たかし氏
2005年慶大看護医療学部卒。経営コンサルテ
ィング会社，東大病院勤務等を経て，07年ケ
アプロ株式会社を起業。セルフ健康チェックや
オンライン保健指導，在宅治験，スポーツ救護，
ツアーナース，民間救急等の多領域にわたる事
業を展開する。
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