
13．国際委員会

委員長　大　木　　隆　生

1．外国人名誉会員について
　外国人名誉会員の推薦について，第 1 号議案で報告のあった TimothyJ.Eberlein 先生と JeffreyWood
Milsom 先生を推薦した．

2．若手外科医の学術交流制度（旅費給付）について
　AmericanCollegeofSurgeons（ACS）と GermanSocietyofSurgery（GSS）とは，それぞれの学術集
会にお互いの学会から推薦のあった若手外科医を 1 名ずつ招聘し，学術発表の機会を与える交流である．
　【ACS】
　第 104 回 ACS 出席（平成 30 年）本会から ACS へ参加
　→新木健一郎　正会員（群馬大学総合外科）
　第 119 回（平成 31 年）本会へ参加
　→ LilianaBordeianou 先生
　第 105 回 ACS 出席（平成 31 年）本会から ACS へ参加
　→武石　一樹　正会員（九州大学消化器・総合外科）
　第 120 回（平成 31 年）本会へ参加
　→ DanielI-HsinChu 先生
　※第 106 回 ACS 出席者は，今年の 9 月～11 月を募集期間とする．選考においては発表予定の抄録と業

績を中心に評価する．

　【GSS】
　第 136 回（平成 31 年）本会から GSS へ参加
　→林　　憲吾　正会員（石川県立中央病院）
　第 119 回（平成 31 年）本会へ参加
　→ PetraGanschow 先生
　※第 137 回 GSS 出席者は，今年の 5 月～7 月を募集期間とする．選考においては発表予定の抄録と業績

を中心に評価する．

3．各国際学会代表講演について
　学術集会で各学会の代表者の講演を行っている．また，今年から将来計画委員会「国際化推進」ワーキ
ンググループが立ち上がり，森理事長のご指示で，現在交流のないアフリカとインドを中心に国際交流を
促進することとした．まず，アフリカとの交流に関しては，アフリカの 8 つの学会の外科系学会の中から
14 か国の外科系連合学会で構成されている College of Surgeons of East, Central and Southern Africa

（COSECSA）が良いと判断し，先方理事と面談を含む交渉で交流の可能性を探ってきた．その結果，
COSECSA理事長のケニアナイロビ大学のProf.PankajGJaniを第119回定期学術集会に招請することと
した．今後，どの様な形の交流ができるか，また継続するか否かなどを調査し，最終的には若手外科医の
交流やグローバルサージャリーに発展する可能性がある．
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　インドについては，3 つある主要学会の内，インド外科学会（TheAssociationofSurgeonsofIndia，
ASI）が適切と判断し，委員長が ASI 理事らと交流の在り方を交渉している最中であるが，本年 12 月の
ASI 総会に本会代表が参加する方向で調整中である．
　以上の経緯により，第119回より，アフリカとの交流を開始することとし，「CollegeofSurgeonsofEast,
CentralandSouthernAfrica（COSECSA）」を追加した．第 119 回は以下の 6 名である．
　【AmericanCollegeofSurgeons（ACS）】RonaldV.Maier 先生
　【GermanSocietyofSurgery（GSS）】MatthiasAnthuber 先生
　【SocietyofUniversitySurgeons（SUS）】AllanTsung 先生
　【BritishJournalofSurgerySociety（BJS）】MichaelGrahamWyatt 先生
　【RoyalCollegeofSurgeon（RCS）】DerekAlderson 先生
　【CollegeofSurgeonsofEast,CentralandSouthernafrica（COSECSA）】PankajGJani 先生

4．Society of University Surgeons（SUS）との交流について
　従来から交流を行ってきた SUS については，国際委員会が交流の窓口となっている．今年 2 月 5 日～2
月 7 日に開催された第 14 回 Academic Surgical Congress（SUS と AAS の合同年次総会）では，本会か
ら 10 演題（1 演題取り下げ）が受け入れられた．国際委員会委員長と池田徳彦委員が ASC に参加したが，
本会代表演者は立派に発表し活発な質疑応答がなされ，現地で発表者との食事会の交流も行った．ASCは
本会会員の発表に対して積極的に質疑をしてくれるなど温かく迎え入れてくれており，今後も交流を続け
る意義があると考えられた．今年度より，ASC の参加費を本会で負担することの変更をした効果により，
申込数も例年に比べて多くなった．
　井貝　　仁（前橋赤十字病院呼吸器外科）
　碓井　麻美（札幌いしやま病院）
　市川　伸樹（北海道大学消化器外科Ⅰ）
　河口　義邦（東京大学肝胆膵外科・人工臓器移植外科）
　富沢　賢治（虎の門病院消化器外科）
　近藤　崇之（川崎市立川崎病院外科）
　牧野　知紀（大阪大学消化器外科）
　小花　彩人（柏厚生総合病院外科）
　高田　直樹（東京慈恵会医科大学外科）＊Bestabstractaward 受賞
※次回の第 15 回 ASC 出席者は，今年の 5～7 月を募集期間とする．

5．ドイツ外科学会との交流について
　昨年度からドイツ外科学会でもジョイントシンポジウムを行うこととなり，以下のプログラムで開催し
た．

【第 136 回ドイツ外科学会・日独合同セッション（於ミュンヘン）】
　日　時：平成 31（2019）年 3 月 28 日（木）8：30～10：00
　テーマ：JSSandGSS：Commonandunsolvedissues.（SessioninMunich）
　司会：Anthuber（GSS），大木　隆生（JSS）
　1）WhatistheroleofGSS/JSSannualmeetinginaneraofsurgicalsubspecialities?

・SpeakerfromJapan：大木　隆生
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・SpeakerfromGermany：Hans-J.Meyer
　2）Pro/ConsofsessionsintheEnglishlanguageduringthecongressesofGSS/JSS

・SpeakerfromJapan：中村　雅史
・SpeakerfromGermany：BenediktBraun

　3）Whatisthevalueofnativelanguagesurgicaljournals?
・SpeakerfromJapan：海野　倫明
・SpeakerfromGermany：JoachimJähne

　本会定期学術集会では，今年で第 6 回目となり，第 119 回定期学術集会のプログラムは以下の通り開催
される．

【6thJSS/GSSTopicConference】
　日　時：平成 31（2019）年 4 月 19 日（金）13：40～15：10
　テーマ：MinimallyinvasivesurgeryinSurgery
　司会：Hans-J.Meyer，大木　隆生
　1）Minimallyinvasivesurgery（MIS）inrectalcancersurgery

・SpeakerfromGermany：MatthiasAnthuber
・SpeakerfromJapan：伊藤　雅昭

　2）MISinvascularsurgery
・SpeakerfromGermany：MarkusSteinbauer
・SpeakerfromJapan：加藤　雅明

　3）・SpeakerfromGermany：FerdinandKöckerling
・SpeakerfromJapan：蛭川　浩史

6．英国外科学会 International Surgical Training Programme（ISTP）について
　英国のRoyalCollegeofSurgeonとの交渉により，本会が，「InternationalSurgicalTrainingProgramme

（ISTP）」の partnerInstitution に一昨年より指定された．
　ISTP とは英国以外の若手外科医師が，英国各地の病院の外科，外傷外科，救急を含む様々な診療科で
臨床研修が出来る制度で partnerInstitution の推薦を必要としている．
　ISTP の期間は，1～2 年間英国の病院で registrar（後期研修医）として勤務し，英国人医師と同等の研
修プログラム内容と待遇（年収 800～1,000 万円）が受けられ，外科臨床研修に加えて，リーダーシップ，
マネージメント，ガイドライン作成，研修推進，臨床ガバナンスそして英国NationalHealthService（NHS）
の仕組みの教育をする事を目的としている．
　第1期生（平成29年）は，田村　亮　正会員（高島市民病院外科；小児外科）がIELTSをクリア（Over-
all 7.5 点以上・各項目 7.0 点以上）し，平成 30 年 8 月より Newcasle 大学（The Great North Children
Hospital）で研修が開始されている．委員長と田村正会員が進捗状況を確認する面談をした結果，英国で
の研修が順調（指導体制，症例数や給与面）に進んでいることが確認された．

　第 2 期生（平成 30 年）は，以下の 6 名を候補とし，IELTS をクリアした段階で 3 名の研修を開始する
こととした．
　杉本　卓哉（熊本赤十字病院外科）
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　西村　公男（大和高田市立病院外科）※英国での研修先選定中（IELTS の点数を満たし，ISTP の面接
を合格した．ただし外傷経験が不足しているためJapanAdvancedTraumaEvaluationandCare（JATEC）
を受講することで補った．）
　佐藤　力弥（南風病院外科）
　西尾　博臣（京都大学心臓血管外科）
　孫　　敬洙（東京慈恵会医科大学外科）
　井上　英美（横浜市立大学消化器・腫瘍外科）

　第 3 期生（平成 31 年）は，以下の 4 名の申請があり，第一次審査は全員合格とした．第 2 次審査とし
て，IELTS をクリアし，英国外科学会（RCS）の面接に合格した段階で 3 名が研修を開始する．
　遠藤　睦子（RadboudUniversityMedicalCenterSurgicalOncologyDepartmentFellowship）
　関岡　明憲（静岡県立こども病院小児外科）
　北田　智弘（大阪市立大学小児外科）※IELTS の点数を満たしたので，RCS へ推薦し，近日中に ISTP
の面接に臨む予定である．
　岡本　光祈子（北里大学外科）
※次回の第 4 期生は，今年の 9～11 月を募集期間とする．
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Ⅳ . 社会貢献・責務

14．保険診療委員会

委員長　越　永　　従　道

　委員会を 6 月 19 日，11 月 30 日に開催した．まず，最初に，本年度の活動方針について検討し，本年度
も例年のように臓器別専門小委員会を設置することとした．すなわち，日本移植学会，日本肝胆膵外科学
会，日本胸部外科学会，日本呼吸器外科学会，日本消化器外科学会，日本小児外科学会，日本大腸肛門病
学会，日本内分泌外科学会，日本乳癌学会，日本臨床外科学会の各学会にも所属している日本外科学会保
険診療委員の先生方に，総括，総論，乳腺，内分泌，上部消化管，下部消化管，肝胆膵脾，肺縦隔，心血
管，小児，移植の各分野の臓器別専門小委員会の委員になって頂き，小委員会ごとに令和 2 年度診療報酬
改定に向けて，保険診療報酬に関する改正要望項目を検討して頂いた．総括小委員会において，臓器別専
門小委員会から提出された要望事項，1 回の手術で複数の臓器切除等を行う複数手術に関する要望及び腹
腔鏡等手術の一括要望並びに自動縫合器・吻合器加算の適応拡大要望を検討した．
　さらに，日本外科学会でまとめた診療報酬の改正要望項目の中から重要要望項目を選択し，外科系学会
社会保険委員会連合（外保連）に提出した．
　なお，保険診療委員会の恒常的な活動として，外保連の手術委員会，処置委員会，検査委員会，麻酔委
員会，内視鏡委員会，実務委員会の委員として，保険医療の適正化及び外保連試案改訂について活動を行っ
た．
　外保連より，引き続き，手術名のコーディング及び医療材料・医療機器，生体検査に係る医療材料のワー
キンググループの設置に伴う作業依頼があり，矢永委員を代表委員（医療材料・医療機器は座長）として
対応した．また，引き続き，新しい評価軸検討ワーキンググループの設置に伴う作業依頼があり，川瀬委
員を代表委員（座長）として対応した．
　その他，厚生労働省の要望により，ICHI 開発への意見募集や ICD-11 への改訂に向けた協力や体制の検
討を行った．
　平成26年度の診療報酬改定で新設された「夜間・休日などの時間外の緊急手術・処置に対する加算」の
問題点について，アンケート結果にもとづき施設基準の緩和を要望し，平成28年度の診療報酬改定で一部
緩和されたが依然算定要件が厳しく，ほとんどの施設が算定できないため，前年の 2 回目のアンケート結
果にもとづき更なる施設基準の緩和を要望したが，平成30年度の診療報酬改定では緩和されなかった．改
めて要望提出を検討している．
　また，人工膵臓関連学会協議会（人工臓器に関連する 11 学会で構成）に協力した．
　以下に日本外科学会から厚生労働省に提出予定の要望項目，複数手術に関する要望及び腹腔鏡等手術の
一括要望並びに自動縫合器・吻合器加算の適応拡大要望を転載する．
＊ICD（国際疾病分類）とは，正式な名称を「疾病及び関連保健問題の国際統計分類：International Sta-

tisticalClassificationofDiseasesandRelatedHealthProblems」といい，疾病，傷害及び死因の統計を
国際比較するため WHO（世界保健機関）から勧告された統計分類です．

＊ICHI（医療行為の国際分類）とは，「InternationalClassificationofHealthInterventions」の略称で現在
WHO では診療行為をはじめとした HealthIntervention の国際分類として開発中です．
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1）一般社団法人外科系学会社会保険委員会連合（外保連）

会長　岩　中　　　　督

1．平成 30 年 12 月現在 105 学会が加盟している
会　　長：岩中　督
会長補佐：瀬戸泰之，川瀬弘一
名誉会長：比企能樹，山口俊晴
顧　　問：木村泰三，佐藤裕俊，関口順輔，高橋英世，出口修宏，土器屋卓志
監　　事：竹中　洋，田中雅夫
手術委員長：川瀬弘一
処置委員長：平泉　裕
検査委員長：土田敬明
麻酔委員長：山田芳嗣
内視鏡委員長：清水伸幸
実務委員長：瀬戸泰之
規約委員長：河野　匡
広報委員長：松下　隆
総務委員長：西田　博
財務委員長：瀬戸泰之
運営委員：井田正博，西井　修，水沼仁孝，矢永勝彦，横田美幸

2．平成 30 年度事業報告
■委員会別報告

手術委員会：外保連手術試案第 9.1 版の見直しを行った．
コーディングワーキンググループの検討，医療材料・医療機器ワーキンググループの
医療材料の実態調査を行った．手術試案オンラインシステムの 3 次および 4 次開発を
した．

処置委員会：外保連処置試案第 7.1 版の見直しを行った．
コーディングワーキンググループを設立し，ICHI コード（医療行為の国際分類：
InternationalClassificationofHealthInterventions の略称で現在 WHO では診療行為
をはじめとしたHealthInterventionの国際分類として開発中）も考慮し，基本操作の
大幅な見直しを行った．

検査委員会：外保連生体検査試案第 7.1 版の見直しを行った．
画像診断試案作成ワーキンググループの検討，生体検査コーディングワーキンググ
ループの検討，生体検査に係わる医療材料ワーキンググループの医療材料の実態調査
を行った．

麻酔委員会：外保連麻酔試案第 1.4 版の見直しを行った．
内視鏡委員会：内保連合同で内視鏡試案第 1.2 版の見直しを行った．
実務委員会：平成30年度診療報酬改定結果に対する緊急要望書の提出と令和2年度社会保険診療報
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酬改定に向けて要望書を検討した．
広報委員会：外保連ニュースを発行した．記者懇談会を開催した．
総務委員会：人件費の算出の見直しを検討した．

＊外保連としてワーキンググループなどを含む委員会を 26 回開催した．

■実施日別報告
平成 30 年 3 月 13 日　平成 30 年度社会保険診療報酬改定をうけて，今後の対応の打ち合わせをし

た．
　　　　 3 月 20 日　記者懇談会を開催した．
　　　　 3 月 26 日　平成 30 年度第 1 回外保連社員総会で役員（前記），外保連業務の一部外注化

（従前の事務局を本部とし，委託先（株式会社毎日学術フォーラム）を事務支
局とする）が承認された．

　　　　 6 月 6 日　厚生労働省に緊急要望書を提出した．
　　　　 6 月 14 日　処置委員会においてコーディングワーキンググループを設立することが承認

された．
　　　　 7 月 17 日　記者懇談会を開催した．
　　　　 11 月 20 日　記者懇談会を開催した．

■内保連，外保連，看保連（三保連）報告
平成 30 年 7 月 24 日　第 18 回三保連合同シンポジウムを開催した．

3．平成 31 年度事業計画
手術委員会：手術試案第 9.2 版の発行．
処置委員会：処置試案第 7.2 版の発行．
検査委員会：生体検査試案第 7.2 版の発行．
麻酔委員会：麻酔試案第 2 版の発行．
内視鏡委員会：内視鏡試案第 1.3 版の発行．
実務委員会：令和 2 年度社会保険診療報酬改定に向けての要望書の取りまとめ．
規約委員会：定款の変更，施行細則の改正検討．
広報委員会：外保連ニュースの発行，記者懇談会の開催．
その他：三保連シンポジウムの開催．

15．医療安全管理委員会

委員長　戸　井　　雅　和

　平成 26 年 6 月 18 日に改正医療法に盛り込まれ医療事故調査制度が成立し，医療事故調査制度における
医療事故調査・支援センターとして「一般社団法人日本医療安全調査機構」が指定されたことに伴い，本
会は「医療事故調査等支援団体」として積極的な協力を継続している．昨年は，一般社団法人日本医療安
全調査機構のセンター調査78例に協力した．同機構の再発防止委員会においても，中心静脈穿刺，深部静
脈血栓，アナフィラキシーショック，気管切開チューブ，腹腔鏡下胆嚢摘出術，胃菅挿入の 6 課題の再発
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防止への提言をまとめた．
　医療事故調査制度が，周知されてきており今後センター調査が増加する傾向となっている．代議員各位
にも継続的・積極的な協力をお願いする．
　高難度新規医療技術については，平成28年に各領域に高難度新規医療技術に該当する術式のリスト作成
についてご協力いただき，143 例を高難度新規医療術式該当リストとして本学会のホームページに公開し
ていたが，再度各領域の関連学会に協力いただき，平成 30 年 11 月 30 日に 94 例を高難度新規医療技術と
して改定し，ホームページに掲載した．
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