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トークから：

５年程前に高齢出産で子供を産んだのが、医療の世界とつきあうきっかけになりました。

すごい違和感があったんです。例えば、銀行だったらＡＴＭでお金を降ろす人とローンで
お金借りに来る人って別の列に並ばせますよね。同じ列に並ばせると、平均的な待ち時間っ
て必ず長くなる。だから、２列にわける。ところが、病院では風邪の人達と肺炎の人・肺が
んの人・結核の人って全部同じ列に並んでる。銀行でもやれてるすごくシンプルな事がこの
世界ではやられていないんだなーってそんな感想を持ちました。

出産の１ヶ月前に大きな病院に転院させられ、紹介状もらったんですが、２行位しか書い
てない。あんなにせっせとやった超音波の検査とか、あんなに抜かれた血とかはどうなった
んだろうっていう空しさみたいなのを感じ。病院で、「来週来て下さい」って言われたんです
けど、まだ出勤してたんで、「すみません、来週は大阪に行ってるので」って言ったらその女
医さん、バシッとカルテを机の上に投げて、「じゃあいいわよ、あんた担当かわるけどいいわ
ね」って言われてその態度にびっくり、その前にめちゃくちゃ怯えてたんです。分娩台で動
けないとき意地悪されたらどうしようって、頭の中をよぎった。

マッキンゼーのコンサルタントだった時には、大会社の社長さん相手に結構、嫌われるよ
うなこと言う場面があった。それでも怯えた事なかった。そのあたしですら怯えたんだから、
２０代半ばの専業主婦だったらもう泣き出しちゃいますよね。こういうような事が日常的に
起こってるのかなっていう、そういう違和感がいっぱいあった。

現場の人の話を先ず聞いてみようと思って、３０人か４０人位のお医者さんの話を聞きま
した。わかった事は、みんな実は患者本位にしたいですけど、じゃあ誰が変えるわけってい
うと、お医者さんは仕組みを変えるっていう事ができない、どうやっていいかもわからない。
誰かがやるんだったら一緒にやってみたいと思ってるって言われるんです。

通産省と厚生省も付き合いがある人いたので、そこへも行って話を聞いた。非常によくわ
かる、でもモデルが必要なんだよって言われたんです。それで作ったのが用賀アーバンクリ
ニックです。コンセプトは３つです。

2003.5.14「ハイテクとハイセンスで医療界に旋風を巻き起こす」
メディバ代表取締役 大石佳能子さん

ご紹介：東京に用賀アーバンクリニックという、サロンみた
いな診療所があります。イタリア風の椅子に座るとハーブテ
ィーが運ばれてきて、なんともエレガントな雰囲気です。診
療所を出るときには、カルテがきれいに打ち出されて手渡さ
れ、自宅からパソコンで自分のカルテを見ることができます。
技術的な最先端と洒落たインテリアが両立している、しかも、
お金持ち相手ではなく庶民向け。この仕掛け人が皆さんの先
輩の大石さんです。マッキンゼーというシンクタンクで身に
つけた腕をフルに発揮して日本の医療界に新風を巻き起こし
ておられます。詳しくはこちらを・・・↓
http://www.plata-net.com/network_clinique/yoga/yoga_PR
NT.html
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①ファミリードクター：家族全員が掛かって子供も診るし、内科も診るし、婦人科も診るし、
全部診る。大仰な病気とわかったら紹介状を書いて、今までの情報を添えて渡してくれる、
そういうファミリードクターをめざす。そのとき大切なのは、情報の共有化、医者同士の連
携プレイなんです。そこで、電子カルテを入れる事にしました。

患者さんがカルテを読んでもわかんないっていう話あるけれど、医者同士もヒトが書いた
カルテ読んでもわかんない。字が汚いだけでなく、自分が後でわかりゃいいっていうメモで、
人に見せるという前提じゃないんですね。紙カルテは速く書けるといわれるのは書いてない
からで、だからそれをきちんと電子化してお互い共有化できるよう電子カルテを導入しまし
た。

②サービス業：これは、単純に患者様の快適さとコンビニエンスだろうと考えました。ただ、
平日朝８時から夜８時と土日半日出ると、６５時間になる。そこで、シフトをとってそれぞ
れが４０時間働いて成り立たすというそういう仕掛けにしています。待たせない仕組みです
けど、「風邪クイックライン」っていうのをひいて、インターネットで問診票をダウンロード
してそこに自分の風邪の症状を入れるんですね。そうすると、診療所につく前に問診票が届
いている。医者は複数いるので常時２列ひいてるんですけど、そのうち１列は風邪だけ診る、
そうすると風邪がわーっとさばける。アトピーでとかいう人は別ラインで並んで下さいって
いうそういう風な待たせない仕組みをやっています。最近はデニーズ方式っていうことで、
名前書いて５人くらい並んでると、それで大体一人当たり何分ですよって言って、その人は
どっか遊びにいっても構わないっていう方式をやってます。

③参加： 医者は医者の立場で、患者さんは患者さんの立場でそれぞれ病気と戦う。それを
やるために、カルテは完全開示しましょうと決めました。簡単な話で電子カルテを使ってま
すから「プリントアウト」っていうのを押すと出てくるわけですね。それをお渡しする。患
者さんからフィードバックももらう。でも、人間って、なくしちゃう・捨てちゃう。それか
ら、例えば、出張に行って頭が痛くなって、いつもの薬欲しいんだけど、何ていったかよく
覚えてないとか。じゃあインターネットを通して、自分のカルテをいつでもどこでも見られ
るといいじゃないか、っていうのを考えて、「オープンカルテ」のシステムっていうのを作り
ました。

インターネットって、セキュリティの問題もあるんで、これにはすごく気をつけて、暗号
化する、２４時間監視を置く、もうひとつは、この、カルテ自体からご本人の名前を落とし
たんです。そうすると、例えばハッカーが入って見たとしても、誰のカルテか分かんない。
本人は自分のカルテだ、って分かるじゃないですか。こういう風なことをして、セキュリテ
ィを確保しながら、問題を解決するカルテを作ってます。

インテリアは一見豪華に見えるんですが、
実は、医療用のものってすっごい値段高い
んです。棚なんかでも、「抗菌です」とか
いって、平気で１００万近くしちゃったり
して、エンジンでもついてるんじゃないか
って値段がする。そんな、医療用じゃなく
てもいいじゃない、っていうことで、イタ
リア家具のバーゲンにいって買ってくる。
すると普通の診療所よりも遥かに安くあが
っています。そこらへんが健康保険ででき
るカラクリのひとつというわけです。
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