	回答用紙

1. 施設名：	
2. 部署名：	
3. 入力（送信者）名：	
4. 連絡先メールアドレス：	

5. 施設より以下の実態調査を行っているか：はい　　or　　いいえ
外保連より依頼されている施設は、任意ではありますが、施設で行われている全ての外科手術（Ｋコード毎、カテーテル治療も含む）に対し、以下の項目のデータの提出依頼をしています。いいえの場合も返信をお願いいたします。
【調査項目】
５項目（医師数・看護師数・技師数・麻酔時間・手術時間）
※回答が「いいえ」の場合、追加調査を行なっていただく必要はございません

6. （5で、「はい」と回答された場合）
施設において、以下の項目の調査をしているか：はい　　or　　いいえ
※外科系主体の調査のため、施設内でも循環器内科分の調査が行われていない可能性があります。いいえの場合も返信をお願いいたします。
※回答が「いいえ」の場合、追加調査を行なっていただく必要はございません

＜診療報酬コード　手術名＞
K546 1	　経皮的冠動脈形成術(急性心筋梗塞に対する)	
K546 2	　経皮的冠動脈形成術(不安定狭心症に対する)	
K546 3	　経皮的冠動脈形成術(その他)	
K547	　経皮的冠動脈粥腫切除術	
K548 1	　経皮的冠動脈形成術(高速回転式経皮経管アテレクトミーカテーテル)
K548 2	　経皮的冠動脈形成術(エキシマーレーザー)	
K549 1	　経皮的冠動脈ステント留置術(急性心筋梗塞に対する)	
K549 2	　経皮的冠動脈ステント留置術(不安定狭心症に対する)	
K549 3	　経皮的冠動脈ステント留置術(その他)	
K550	　冠動脈内血栓溶解療法	
K550-2	　経皮的冠動脈血栓吸引術、経皮的冠動脈血栓切除術		



（次ページに続く）



7. （6ではいと回答された場合）
。

提出された（または提出予定）データが、以下の記入要綱で正しく入力されているかどうかのご確認をお願いいたします。もし、下記の要綱と内容が異なる場合、訂正をお願いしてください。外保連事務局へ既にデータを提出してしまっている場合でも、12月1日までに【すべてのデータ】を入れ直し、アップロードを行えば変更が可能です。
※一部のデータ（CVIT主学会の診療報酬コード）のみをアップロードしてしまうと、以前にアップロードしたすべてのデータが消えてしまうのでご留意ください（施設にある基データに、PCI関連の項目を上書きする形で、再アップロードいただきますようお願いいたします）。
また、既にデータを提出してしまい、施設内での訂正が不可能な場合は、CVIT事務局宛（info@cvit.jp）に早急にご連絡いただきますようお願いいたします。


[bookmark: _GoBack]
【記入要綱】
[医師数とは]
· 医師（執刀医を含む人数。また、研修医も含むが、医学生は除く）
· 医師数とは手術に関わった医師の総計ではありません。途中で交代した場合には、医師数にカウントしないでください。
[看護師数とは]
· 看護師数とは外回りの看護師も含めますが、途中で交代した場合にはカウントし ないで下さい。
[技師数とは]
· 技師数は、放射線技師数、臨床工学技士数、その他（その他は放射線技師、臨床 工学技士以外の技師が携わった場合に入力）を含めて、その総数を入力してください。
[総麻酔時間とは]
· 麻酔記録に記載された麻酔時間/局所麻酔
※CVITでは局所麻酔時間を調査予定です
但し、今回の外保連主催分の調査では総麻酔時間が総手術時間より短い場合、エラーが発生してしまうため、「総手術時間」を入力してください。
[総手術時間とは]
· 麻酔記録に記載された手術時間、あるいは手術記録に記載された手術時間
CVIT では【入室から退出】までの時間を入力してください。
　
以上
