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宿日直について
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医師の働き方改革に関する状況調査

四病院団体協議会
病院医師の働き方検討委員会

「医師の働き方改革に関する状況調査」

・調査対象施設 5,149 施設

・回答施設  818 施設

・回答率   15.9 %

・調査期間 令和7年6月18日 ～ 7月31日
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医師の働き方改革に関する状況調査

Q2．貴院では宿日直許可を取得していますか。当てはまるものを1つ選択してください。

令和6年に実施した医師の働き方改革に関する状況調査の
結果（令和6年は70.1％）とほぼ変わらなかった。

はい



１ 医師等の宿日直勤務については、次に掲げる条件の全てを満たし、かつ、宿直の場合
は夜間に十分な睡眠がとり得るものである場合には、規則第23条の許可（以下「宿日直
の許可」という。）を与えるよう取り扱うこと。
⑴ 通常の勤務時間の拘束から完全に解放された後のものであること。すなわち、通常
の勤務時間終了後もなお、通常の勤務態様が継続している間は、通常の勤務時間の拘
束から解放されたとはいえないことから、その間の勤務については、宿日直の許可の
対象とはならないものであること。

⑵ 宿日直中に従事する業務は、一般の宿日直業務以外には、特殊の措置を必要としな
い軽度の又は短時間の業務に限ること。例えば、次に掲げる業務等をいい、下記２に
掲げるような通常の勤務時間と同態様の業務は含まれないこと。
・ 医師が、少数の要注意患者の状態の変動に対応するため、問診等による診察等
（軽度の処置を含む。以下同じ。）や、看護師等に対する指示、確認を行うこと

・ 医師が、外来患者の来院が通常想定されない休日・夜間（例えば非輪番日である
など）において、少数の軽傷の外来患者や、かかりつけ患者の状態の変動に対応す
るため、問診等による診察等や、看護師等に対する指示、確認を行うこと

・ 看護職員が、外来患者の来院が通常想定されない休日・夜間（例えば非輪番日で
あるなど）において、少数の軽症の外来患者や、かかりつけ患者の状態の変動に対
応するため、問診等を行うことや、医師に対する報告を行うこと

（中略）
２ 上記１によって宿日直の許可が与えられた場合において、宿日直中に、通常の勤務時
間と同態様の業務に従事すること（医師が突発的な事故による応急患者の診療又は入院、
患者の死亡、出産等に対応すること、又は看護師等が医師にあらかじめ指示された
処置を行うこと等）が稀にあったときについては、一般的にみて、常態としてほとんど
労働することがない勤務であり、かつ宿直の場合は、夜間に十分な睡眠がとり得るもの
である限り、宿日直の許可を取り消す必要はないこと。

（以下略）
基発0701第8号 令和元年7月1日
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医師の宿直許可を取得を含む
医師の夜間勤務体制の整備

（2024年3月までに）



医師の労働量の削減

（2036年3月までに）



2024年4月は、

スタートラインであり、

ゴールではありません。



ペガサスにおける取り組み



ビーコンの活用

• 常勤医師・宿直医のPHSにタグをつけている



ビーコン設置場所

レントゲン検査室・外来・生理検査室・医局・各病棟・手術室・
当直室





超過勤務時間が 月30時間以上を超えた場合・・・

長時間労働は脳血管疾患や虚血性心疾患を発症するリスクを高めるため、
面接指導によって健康状態を定期的にチェックすることにより、 
そのような病気を未然に防ぐことが目的とされています。  
         
また、長時間労働によって発症することも多いうつ病などの精神疾患の
予防に向けて、メンタルヘルス面の指導を行うことも求められます。
 
    
超過勤務時間が月30時間を超えた場合     
      
添付資料；時間外労働上限規制へ対策に原因と今後の対策を記載し、

 理事長、病院長、部長へ提出してください。 



　　　　年　　　　月　　　　日

理事長 病院長 部長 事務部長 人事課
部　署

報告者 印

対象者 部署　　 職種　　 氏名　

４月 ８月 １２月

５月 ９月 １月

６月 １０月 ２月

７月 １１月 ３月

原　因

今後の対策

　　４５時間を超えた時間外勤務が発生した場合

所属長・当該職員には、病院長面談・理事長面談を受けて頂きます。

　　７５時間を超えた時間外勤務が発生した場合

「労働安全衛生法第６６条の８の面談指導に係る申出書」の提出

産業医が当該職員を面談します。

　　発行日より１０日以内に職員サポートセンターへ提出願います。

ペガサスグループ

時間外労働上限規制への対策

超過勤務
時間数

超過勤務命令・申請
内容



時間外・休日労働時間が月80時間を超え場合   
    

       

 算定の結果、１か月の時間外・休日労働時間数が80時間を超えた職員の氏名と、 
     

       

 その超えた時間に関する 情報を産業医に提供しなければなりません。  
    

       

 事業者は、時間外・休日労働が月80 時間を超えた労働者に対し、   
   

       

 労働時間に関する情報を通知しなければなりません。     
  

       

 時間外・休日労働が月80時間を超え、かつ、疲労の蓄積が認められる場合には、 
     

       

 労働者の申出によって医師の面談指導が必要とされます。    
  

       

 （添付資料；労働安全衛生法第６６条の８の面接指導に係る申出書）  
    



理事長 病院長 副院長/部長 事務部長 人事課

令和　　　年　　　月　　　日 

労働安全衛生法第６６条の８の 面接指導に係る申出書 

社会医療法人ペガサス馬場記念病院
　理事長　馬場武彦　殿 部署

氏名

私は労働安全衛生規則第５２条の２第１項に 定める者に該当する者として、

下記のとおり 面接指導を受けることを希望します。

記

1.面接指導を受ける医師（いずれかにチェック） 

□ 法人が指定する医師 　　

□ 自分が希望する医師 

２.面接指導を受ける日時 　　

令和　　年　　月 日　　時～　　時又は 　　令和　　年　　月（初・中・下旬） 　

３.面接指導を実施するにあたり配慮を求める事項



労働時間に該当するもの      

      

 所属長（上司）からの業務命令があること    
  

      

 病院の運営や業務に直接関係があること   
  

          

      



労働時間に該当しないもの①

論文作成・研究活動と労働時間の考え方について上司や先輩医師からの論文作成
や研究の奨励は、医師としての成長に繋がる重要な機会です。

しかし、これが労働時間として認められるかどうかは、いくつかの条件によって判断さ
れます。具体的には、上司からの明確な指示（明示・黙示を問わず）がなく、診療等
の本来業務と直接関連しない活動は、たとえ病院内で作業を行っていても、原則とし
て労働時間には該当しません。

なお、上司の指示なく、自己判断で業務申請を行うことは就業規則に違反する場合
がありますので、ご注意ください。
論文作成や研究活動を行う際は、事前に上司と相談し、適切に進めてください。

ご不明な点等あれば、診療支援室までお問い合わせください。



労働時間に該当しないもの②

医療現場では、勤務時間外に様々な活動を行う場合があります。
しかし、これらの活動すべてが労働時間として認められるわけではありません。

以下に、労働時間と判断されないケースです。

1. 始業開始前の時間: 始業開始前に出勤しても、実際に業務を開始するまでは 労働
時間とはみなされません。労働時間は、業務開始の時刻から発生します。
ただし、始業前のカンファレンスのように、上司の指示に基づいて業務を行う場合は、
労働時間と判断されます。

2．休憩時間: 休憩時間は、業務から解放されているため、労働時間には含まれません。

3．個人の自己啓発を目的とした活動学位・専門医取得のための活動:
上司の指示がない自主的な論文作成や研究は、個人のスキルアップを目的とした
活動であり、労働時間には該当しません。

ご不明な点等あれば、診療支援室までお問い合わせください。



面接指導実施医師養成講習会を修了した医師
…7名

• 馬場記念病院  6名 副院長3名、部長3名

• ペガサスリハビリテーション病院 1名 副部長



困ったことがあればご相談ください

労務管理、社会保険、福利厚生、資格取得制度など

働く上でお困りのことがあれば診療支援室へ

いつでもご相談ください！！

場所： 管理棟１階 職員サポートセンター

PHS： 5126

アドレス：ｐgdoctor9089@gmail.com



断続的な宿直または日直勤務許可
令和3年1月19日

馬場記念病院

宿直、日直 7人以内

宿直、1週1回 日直、1か月1回

宿直 午後5時から午前9時

日直 午前9時から午後5時



年間時間外・休日労
働時間2024年度

医師66名

平均72.4時間/年間

最長424.1時間/年間

所属診療科名 年間の時間外・休日労働時間 所属診療科名 年間の時間外・休日労働時間

02呼吸器内科 0 24脳神経外科 0

02呼吸器内科 4.15 24脳神経外科 0

02呼吸器内科 0 24脳神経外科 100.25

02呼吸器内科 4.15 24脳神経外科 0

03循環器内科 0 24脳神経外科 143.3

03循環器内科 0 24脳神経外科 0

03循環器内科 0 24脳神経外科 0

03循環器内科 191.04 24脳神経外科 424.1

03循環器内科 16.58 24脳神経外科 91.45

03循環器内科 124.3 24脳神経外科 67.3

04消化器内科(胃腸内科） 0 24脳神経外科 123.21

04消化器内科(胃腸内科） 0 24脳神経外科 59.1

04消化器内科(胃腸内科） 21.15 25整形外科 0

04消化器内科(胃腸内科） 22.09 25整形外科 107.55

04消化器内科(胃腸内科） 116.15 25整形外科 95.19

04消化器内科(胃腸内科） 5.45 25整形外科 355.15

04消化器内科(胃腸内科） 49.22 25整形外科 322.58

04消化器内科(胃腸内科） 43 25整形外科 335.25

06脳神経内科 0 25整形外科 352

06脳神経内科 0 26形成外科 0

06脳神経内科 4.15 34リハビリテーション科 0

06脳神経内科 0 34リハビリテーション科 0

06脳神経内科 108.15 35放射線科 0

07糖尿病内科(代謝内科） 0 35放射線科 39.3

09皮膚科 0 36麻酔科 53.45

09皮膚科 8.15 36麻酔科 52

09皮膚科 13 36麻酔科 114.56

16外科 70.52 38臨床検査科 0

16外科 0 38臨床検査科 0

16外科 151.09 41臨床研修医 172.3

16外科 0 41臨床研修医 163.35

16外科 313.15 41臨床研修医 159.52

41臨床研修医 109.45

72.40 （平均）



医師事務作業補助者 人数

27名



医師事務作業補助者タスクシフト/シェア

処置の指示

画像の指示

検査の指示

外来診療録作成（その他）

労災後遺障害診断書 

介護保険主治医意見書

紹介状の返書

ヒヤリ・ハット事例収集事業

感染症サーベイランス事業

救急医療情報システム入力

院内での患者移送・誘導

逆紹介の説明

次回来院時の説明

検査・手術等の日程調整

身障障害者診断書

損保会社等に提出する診断書

診療情報提供書

特定疾患（難病）臨床調査個人表

食事の指示

入院手続きの説明・同意書取得

検査のための説明・同意書取得

臨床研修のための資料作成

学術論文などの資料の検索

臨床データ集計

診療録や画像結果などの物的整理

JND登録

NCD登録

がん登録（院内・全国）

入院予定患者の入力

診察・検査の予約・変更・調整

地域医療連携パスの入力

クリニカルパスの入力

注射薬の処方

内服薬の処方

医師事務作業補助者
タスクシフト／シェア





特定看護師に関わる留意点

•自院での研修を検討

•チームでの話し合い

•包括的指示の活用



一般社団法人 看護師の特定行為に係る指定研修機関協議会





【特定行為区分別科目】



・特定看護師
→29名（法人内26名、法人外3名）

・ペガサス職員の受講料
→５５，０００円（一般受講料：３３０，０００円）

・手当
→月額１０，０００円



薬剤師タスクシフト/シェア

病棟等における薬剤管理

＜薬剤の在庫管理・ミキシング・ミキシングを行った点滴薬剤等のセッティング・与

薬等の準備＞

手術室において、薬剤に関連する業務の実施

＜手術で使用する薬剤の払い出し・手術後残薬回収・鎮静薬の調製・鎮静薬投与器具

の準備・周術期に使用する薬学的管理＞

薬の効果・副作用状況の把握、服薬指導の実施

定期的に効果・副作用の発現状況や服薬状況の確認等を行うための分割調剤

糖尿病患者の自己血糖測定やインスリン等自己注射等の実技指導

＜直接侵襲性を伴う行為は実施できない＞

患者を訪床などして情報収集し、医師に処方提案や処方支援を実施

　・効果・副作用の発現状況や服薬状況の確認

　・診療録等から服薬内容の確認

　・多剤併用、検査結果や処方歴、薬物アレルギー情報の確認などを行い、医師に対

して情報提供を行う

手術後の患者を訪床して、

＜術後痛を評価し、医師に鎮静薬を提案・術前に中止していた薬が術前指示通り再開

しているかの確認＞

患者の薬物療法全般に関する説明

薬剤師
タスクシフト／シェア



放射線技師タスクシフト/シェア

画像下治療（IVR）術前における医師等により事前作成されたチェックリストに基づ

く、

・採血結果の確認　・リスクファクターの確認　・服薬状況の確認　・医師への報告

血管造影・画像下治療（IVR）における医師の指示の下、画像を得るためカテーテル及

びガイドワイヤー等の位置を医師と協働して調整する操作（※）

放射線造影検査時の造影剤注入確認・抜針・止血

撮影部位の確認・追加撮影オーダー（医師の事前指示に基づく実施）

＜検査で認められた所見について、客観的な結果を確認し、医師に報告＞（※）

・動脈路に造影剤注入装置を接続する行為(動脈路確保のためのものを除く。)及び造

影剤を投与するために当該造影剤注入装置を操作する行為

・静脈路に造影剤注入装置を接続する行為、造影剤を投与するために当該造影剤注入

装置を操作する行為並びに当該造影剤の投与が終了した後に抜針及び止血を行う行為

診療放射線技師が実施可能な検査結果に異常を疑った際の医師への連絡

放射線管理区域内での患者誘導

検査や治療の説明と同意（含む相談）

　放射線検査（CT/MRI/RI)の説明や副作用に関する説明、検査前の問診

　IVRの定型的な手技の説明、被ばくに関する説明

放射線技師
タスクシフト／シェア



臨床検査技師タスクシフト/シェア

・体性感覚誘発電位検査

・運動誘発電位検査

健診等で行う接触を伴わない簡易な視力測定・眼圧測定

病理診断書のダブルチェック　＜誤字脱字、左右や臓器記載違い等＞

心臓・血管カテーテル検査、治療における超音波検査や心電図検査、血管内の血圧の

観察・測定等、直接侵襲を伴わない検査装置の操作

画像解析システムの操作、デジタル病理画像のスキャナー取り込み、取り込んだ画像

データの管理、デジタル病理画像管理機器装置の調整

手術検体等に対する病理診断における切り出し

細胞診や超音波検査等の検査所見を報告書に記載し、担当医に交付　（※）

検査にかかる薬剤を準備して、患者に服用してもらう

　糖負荷試験にかかるブドウ糖液を患者に渡して服用してもらう

　気道可逆性検査（呼吸機能検査）にかかる気管支拡張剤を患者に吸入してもらう

　脳波検査にかかる睡眠導入剤を患者に渡し服用してもらう

　尿素呼気試験の尿素錠を患者に渡し服用してもらう

持続陽圧呼吸療法導入の際に行う陽圧の適正域を測定する検査

＜脳波、心電図、呼吸の気流を検知するフローセンサー、いびき音を拾うマイクロ

フォン、胸壁・腹壁の拡張を検知する圧センサーの装着・脱着＞

負荷心電図検査等の生理学的検査実施前に患者に装着されている生体情報モニターの

血圧や酸素飽和度などのバイタルサインを確認し、医師等と事前に取り決められた範

囲の値になっているかどうかなどを確認し、検査を実施が可能かどうかを確認する

臨床検査技師
タスクシフト／シェア



臨床工学技士タスクシフト/シェア

手術室や病棟等の医療機器（麻酔器やシリンジポンプ等）の管理

＜保守点検 ・ 医療機器の修理、対応 ・ 病棟等の機器管理(機器の取り寄せ・管理・補

充・返却など)＞

・手術室で生命維持管理装置を用いて行う鏡視下手術における体内に挿入されている

内視鏡用ビデオカメラの保持及び手術野に対する視野を確保するための当該内視鏡用

ビデオカメラの操作

・生命維持管理装置を用いて行う心臓又は血管に係るカテーテル治療における身体に

電気的刺激を負荷するための装置の操作

・血液浄化装置の穿刺針その他の先端部のシャント、表在化された動脈若しくは表在

静脈への接続又はシャント、表在化された動脈若しくは表在静脈からの除去

手術後、又は集中治療室において、　各種ラインの整理　・　麻酔科医等とともに患

者の手術室退室誘導

・内視鏡検査・治療時や整形外科や心臓血管外科等の手術

・心臓・血管カテーテル検査・治療

・中心静脈カテーテル留置

・胃管挿入　等　　において、清潔野で術者に器材や診療材料を手渡す

医師の具体的な指示の下、全身麻酔装置（「生命維持管理装置」に該当）の操作

医師の具体的指示の下、血液浄化装置を操作して行う血液、補液及び薬剤の投与量の

設定及び変更調整

医師の具体的指示の下、人工心肺中の患者の血液、補液及び薬剤の投与量の設定及び

変更調整

＜人工心肺中の患者：生命維持管理装置装着中の患者＞

人工呼吸器装着中の患者に対する、血液ガス分析のため、動脈留置カテーテルから採

血（カテーテル採血）

心臓・血管カテーテル検査・治療時に使用する生命維持管理装置の操作

臨床工学技士
タスクシフト／シェア



理学療法士タスクシフト/シェア

作業療法士タスクシフト/シェア

言語聴覚士タスクシフト/シェア

リハビリテーションに関する各種書類の作成・説明・書類交付

（リハビリテーション総合実施計画書、計画提供料に関わる書類、目標設定等支援・

管理シート等）や非侵襲的検査の定型的な検査説明

高次脳機能障害(認知症含む)､失語症､言語発達障害､発達障害などの評価に必要な臨床

心理･神経心理学検査種目の提案、実施及び検査結果を解釈し、医師に報告

嚥下訓練・摂食機能療法において、患者の嚥下状態に応じた食物形態等の選択

医師又は歯科医師のプロトコールに基づき侵襲性を伴わない嚥下検査を実施し、その

検査結果について客観的に解釈し、医師に報告　（※）

リハビリテーションに関する各種書類の作成・説明・書類交付（リハビリテーション

総合実施計画書、計画提供料に関わる書類、目標設定等支援・管理シート等）や非侵

襲的検査の定型的な検査説明

作業療法を実施するにあたっての評価として行う運動、感覚、高次脳機能、ADL、

IADL等に関する検査、並びに生活状況（ADL、IADL、本人の趣味・興味・関心領域

等）、療養上の課題の聞き取り、把握

リハビリテーションに関する各種書類の作成・説明・書類交付

（リハビリテーション総合実施計画書、計画提供料に関わる書類、目標設定等支援・

管理シート等）や非侵襲的検査の定型的な検査説明

理学療法士タスクシフト/シェア

作業療法士タスクシフト/シェア

言語聴覚士タスクシフト/シェア

リハビリテーションに関する各種書類の作成・説明・書類交付

（リハビリテーション総合実施計画書、計画提供料に関わる書類、目標設定等支援・

管理シート等）や非侵襲的検査の定型的な検査説明

高次脳機能障害(認知症含む)､失語症､言語発達障害､発達障害などの評価に必要な臨床

心理･神経心理学検査種目の提案、実施及び検査結果を解釈し、医師に報告

嚥下訓練・摂食機能療法において、患者の嚥下状態に応じた食物形態等の選択

医師又は歯科医師のプロトコールに基づき侵襲性を伴わない嚥下検査を実施し、その

検査結果について客観的に解釈し、医師に報告　（※）

リハビリテーションに関する各種書類の作成・説明・書類交付（リハビリテーション

総合実施計画書、計画提供料に関わる書類、目標設定等支援・管理シート等）や非侵

襲的検査の定型的な検査説明

作業療法を実施するにあたっての評価として行う運動、感覚、高次脳機能、ADL、

IADL等に関する検査、並びに生活状況（ADL、IADL、本人の趣味・興味・関心領域

等）、療養上の課題の聞き取り、把握

リハビリテーションに関する各種書類の作成・説明・書類交付

（リハビリテーション総合実施計画書、計画提供料に関わる書類、目標設定等支援・

管理シート等）や非侵襲的検査の定型的な検査説明

理学療法士タスクシフト/シェア

作業療法士タスクシフト/シェア

言語聴覚士タスクシフト/シェア

リハビリテーションに関する各種書類の作成・説明・書類交付

（リハビリテーション総合実施計画書、計画提供料に関わる書類、目標設定等支援・

管理シート等）や非侵襲的検査の定型的な検査説明

高次脳機能障害(認知症含む)､失語症､言語発達障害､発達障害などの評価に必要な臨床

心理･神経心理学検査種目の提案、実施及び検査結果を解釈し、医師に報告

嚥下訓練・摂食機能療法において、患者の嚥下状態に応じた食物形態等の選択

医師又は歯科医師のプロトコールに基づき侵襲性を伴わない嚥下検査を実施し、その

検査結果について客観的に解釈し、医師に報告　（※）

リハビリテーションに関する各種書類の作成・説明・書類交付（リハビリテーション

総合実施計画書、計画提供料に関わる書類、目標設定等支援・管理シート等）や非侵

襲的検査の定型的な検査説明

作業療法を実施するにあたっての評価として行う運動、感覚、高次脳機能、ADL、

IADL等に関する検査、並びに生活状況（ADL、IADL、本人の趣味・興味・関心領域

等）、療養上の課題の聞き取り、把握

リハビリテーションに関する各種書類の作成・説明・書類交付

（リハビリテーション総合実施計画書、計画提供料に関わる書類、目標設定等支援・

管理シート等）や非侵襲的検査の定型的な検査説明

理学療法士
タスクシフト／シェア

作業療法士
タスクシフト／シェア

言語聴覚士
タスクシフト／シェア





（出典）第3回地域医療構想及び医師確保計画に関するワーキンググループ【資料１】





中期的視点で考えると

医師の働き方改革の鍵は

医師以外の職員の働き方改革にある。



多様な人材へのアプローチ

・ 性別
・ 国籍
・ 年齢
・ 働き方
・ キャリア
・ 障害者



ペガサスにおける取り組み



医療を必要とする高齢者が増え、それを支える働く人たちが
減る少子超高齢時代に、ペガサスグループでは、
職種・年齢・性別・国籍・障害・育児・介護・治療・ひとり親等
さまざまな職員に「ペガサスでよかった！」と思えるような
環境づくりを進めています。



「ペガサス
で働いて
よかった」
を増やそう！









ペガサス職員サポートセンター 23名

人 事 課

庶 務 課

総 務 課

厚 生 課

診 療 支 援 室 (医師の働き方改革に対応）

情 報 通 信 推 進 室（DX化,SNS発信）

ペ ガ サ ス カ レ ッ ジ (研修制度)

ペ ガ サ ス 健 康 保 険 組 合



令和４年10月１日施行



(介護と仕事の両立支援イメージキャラクター「トモニン」) 

介護と仕事の両立支援に取り組んでいます。
介護離職を未然に防止するため、仕事と介護を両立できる職場環境の整備
促進に取り組む企業として、 

厚生労働省より認証を取得してます。

制度 概要 

介護休業 労働者は、申し出ることにより、対象家族１人につき通算 93 日まで、３回を上限

として、介護休業を取得することができます。 

介護休暇 対象家族が 1 人であれば年に 5 日まで、2 人以上であれば年に 10 日まで、半日単

位で取得できます。 

所定労働時間の 

短縮等の措置 

事業主は、①短時間勤務制度、②フレックスタイム制度、③時差出勤制度、④介護サ

ービスの費用助成のいずれかの措置について、介護休業とは別に、利用開始から 3

年間で 2 回以上の利用が可能な措置を講じなければなりません。 

所定外労働の免除 要介護状態にある対象家族を介護する労働者は、所定外労働の免除を請求すること

ができます。1 回の請求につき１月以上１年以内の期間で請求できます。介護終了

までの必要なときに利用することが可能です。 

法定時間外労働の制限 １ヶ月に 24 時間、1 年に 150 時間を超える時間外労働が免除されます。 

深夜業の制限 深夜業（午後 10 時から午前 5 時までの労働）が免除されます。 

転勤に対する配慮 事業主は、就業場所の変更を伴う配置の変更を行おうとする場合、その就業場所の

変更によって介護が困難になる労働者がいるときは、その労働者の介護の状況に配

慮しなければなりません。 

不利益取扱いの禁止 事業主は、介護休業などの申出や取得を理由として解雇などの不利益取扱いをして

はなりません。 

 



ペガサスグループは、
「仕事と育児を両立する職員を積極的に応援します！」

ペガサスグループは、育児休業等の申出をしたこと又は取得したことを

理由として不利益な取扱いをすることはありません。

妊娠・出産、育児休業等に関するハラスメント行為を許しません。

☆イクボス宣言

社会医療法人ペガサス 理事長 馬場武彦

「日本総イクボス宣言プロジェクト！！」
（ひろがれイクボスの輪）

馬場理事長がイクボス宣言 ！



全国決勝大会への進出
／最終選考３作品

仕事と育児の両立を目指す職員へ

出産後取得できる休暇

1

男性職員必見！！

育児休業に関する相談を受付ております。
些細な疑問・質問など、どんなことでも構いませんので

人事課 072-265-9089 内線 2156 まで
お問い合わせください。

・子の誕生日休暇
→職員の子が１歳の誕生日月内に1日取得できます。

・子の看護休暇
→子供の負傷・疾病・予防接種・健康診断の理由につき1日もしくは時間単位
で取得できます。

年度単位（4月1日～翌年3月31日）で、

小学校就学前の子1人につき5日（2人以上の場合10日）使用できます。

男性職員のみが取得できる特別休暇があります。

※配偶者が分娩する場合、分娩の日に近接する2日以内

・紹介動画配信中

ペガチャンネルに育児休暇
取得された方のインタビュー
動画も是非ご覧ください！

2022/11/1



ぺがさす院内保育所
ペガサスキッズルーム（学童保育）

24時間対応、送迎対応、当日予約対応



ペガサ
ス

キッズ
ルーム



堺市 障害者雇用貢献企業

堺市 障害者雇用貢献企業認定制度 は、障害者雇用を促進し、市が
定める条件を満たし障害者雇用に積極的に取り組む企業を認定する
ものです。

障害者職業生活指導員をペガサス職員サポートセンターに配置

障害者雇用率 義務 民間企業 ＝ ２．５％

                   実雇用率        =  ２．４％
法定雇用率達成企業の割合  ＝ 46.0％

ペガサス ＝３．２％





すべての疾患を対象として、治療と仕事の両立
支援に取り組んでいます。
両立支援コーディネーターを職員サポートセン
ターに配置しています。

仕事と治療の両立支援イメージキャラクター

「ちりょうさ」

ペガサスでは、治療を必要とする病気にかかり、職場にどう伝
えればよいか、休職や復職の手続きなどに悩んでいる人に対し、
相談窓口を設けています。またすべての疾患を対象として、
治療と仕事の両立支援に取り組んでいます。

治療と仕事の両立は、病気を抱えながらも働く意欲があり、
全く元のとおりにはいかずとも、職場でこなすべき仕事に耐え
うる能力のある労働者が、仕事を理由に治療機会を逃すこと
なく、また、治療を理由に職業生活の継続を妨げられること
なく、適切な治療を受けながら、生き生きと就労を続けられる
ことです。



ペガサス就労支援B型作業所 GARO



就労支援作業所の活用
以前は、ハローワークから紹介された方を面接選考・職場見学をおこなっていた。

課題） 障害者雇用には障害特性や仕事や職場との相性が重要であり、
マッチングを確認することが課題となっていた。

就労支援作業所（ペガサス就労支援B型作業所 GARO）を活用することにより
障害者がその能力を発揮できるよう職場環境を改善することで、
他の職員にとっても働きやすい職場環境が整えられ、生産性向上に繋がる。

看護師業務の中から、障害者が実施する業務を切り出すことにより、
看護師の業務負担が軽減され、専門職としての業務に特化できる。
結果として、職場全体の労働時間の削減や生産性の向上が実現される。

馬場記念病院に入院されていた患者さまが、
在宅退院後 就労支援 作業所Ｂ型 GAROを利用し

馬場記念病院 急性期病棟 看護補助者として社会復帰している。

障害者雇用で行う看護支援業務に着目することで看護補助体制加算の維持にも繋がる。



「子育てサポート企業」として、
厚生労働大臣の認定 『くるみん認定』

くるみんマーク・プラチナくるみんマーク・
トライくるみんマークとは

次世代育成支援対策推進法に基づき、一般事業主行動計画を
策定した企業のうち、計画に定めた目標を達成し、一定の基
準を満たした企業は、申請を行うことによって「子育てサ
ポート企業」として、厚生労働大臣の認定（くるみん認定）
を受けることができます。
この認定を受けた企業の証が、「くるみんマーク」です。

2025年2月時点 全国4943認定



育児休業 取得率(2023年度)

女性 ペガサス 98.9% 風の馬  100％
(全国平均 81.6％)

男性 ペガサス 81.7% 風の馬  100％
(全国平均 47.5％)



高校生採用
国家資格（保育士・介護福祉士）取得を目指す高校生



スポーツエールカンパニーとは
スポーツ庁では国民のスポーツ実施の促進に向けて
「Sport in Lifeプロジェクト」に取り組み、その趣旨に賛同
する地方自治体やスポーツ団体、経済団体、企業等と連
携・協働してコンソーシアムを形成して、多様な形で国
民へ広くスポーツ機会の提供を推進しています。
スポーツ庁では、従業員の健康増進のためにスポーツ

活動の支援や促進に向けた積極的な取組を実施している
企業を「スポーツエールカンパニー」として認定します。
また、認定された企業の取組を広く周知することで、従
業員の健康管理を考え戦略的に取り組んでいる企業の社
会的評価の向上を図ります。

スポーツエールカンパニー2025ブロンズ ～連続認定！～
「ペガサス大運動会」ペガサスチャレンジ」等の運動推進が評価



体育奨励事業 堺市スポーツ推進課との共同企画 体力測定会

ペガサス運動会 ぺガサス球技大会





ウォーキングイベント

ウオーキングイベント



大阪府健康づくりアワード 最優秀賞



地域と医療従事者で挑戦！健康のための運動と食事の2刀流 

スポーツ庁⾧官 優秀賞  (団体部門)





SAFE コンソーシアム
転倒災害防止部門（ゴールド）

 転倒災害防止部門

 社会医療法人ペガサス

 【 ペガサス１００人１００回 起立着座訓練の実施！！ 】

SAFEアワードとは、職場において実施されてい
る労働災害防止や安全・健康の増進のための取
組事例を募集し、表彰することで、優良な取組
を進める職場の「見える化」を図り、企業・労
働者による更なる取組を促進することを目的と
しています。

2023年3月7日
第1回「SAFEアワード」表彰式



「ペガサスで良かった」と思える環境づくりが、
多様な人とともに働くダイバーシティの取り組み
となり【認定・認証】につながった。

SAKAI DIVERSITY 

堺市 多様な人材の活躍推進企業 受賞

堺市では、女性、若者、障害者、高齢者等の多様な人材
が活躍する市内中小企業等を認定し、認定企業に対する
人材の確保・定着の支援はもとより、職場環境整備等の
先進的な取組を広く情報発信することで、「働き方改
革」 への 取組促進を図る「堺市多様な人材の活躍推進
企業認定制度」が令和より新設されました。
今回、多様な人材の活躍について、積極的かつ先進的な
取組を行っており、他の企業の模範となる企業として、
特別認定を取得しました。



外国人 28

障害者 14

定年雇用 9

左記以外 21

合計 72



• 日本
• 韓国
• 中国
• ベトナム
• フィリピン
• タイ
• ネパール
• ブラジル
• ガーナ
• インドネシア
• ミャンマー
• 台湾
• ペルー

社会医療法人ペガサス 職員の国籍
（2025年8月現在）



１．言語：スマホアプリ活用、依頼カード
２．文化：昼休みの睡眠
３．宗教：お祈りの時間
４．周囲理解：看護師と一緒にできることを探す
５．事務手続：職員サポートセンター

孤立させない取り組み



ペガサスメンター制度



従来の体制（例：新入職員）

新人看護師 新人検査技師 新人事務職員新人PT・OT・ST

プリセプター バイザー バイザー バイザー

看護部長 技師長 リハ部長 事務部長



組織横断的体制を追加

ペガサスメンター制度

人材育成委員会

職員サポートセンター



メンター組織図

スーパーバイザー

看護部

メンター

医療技術部

メンター

地域医療部

メンター

事務部

メンター

看護部

新入職員

医療技術部

新入職員

地域医療部

新入職員

事務部

新入職員



嵐の前の静けさ？



病院管理者と
勤務医のコミュニケーション



ご静聴ありがとうございました。
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