	２０２３年度　第２回
北ブロック会議録
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　聖ヨゼフ病院

	日時　　：２０２３年１１月２０日（月）１９：００～２０：５０　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
場所　　：当院本館２階　会議室及びオンライン形式
参加者　：別記
記録　　：宮崎

	議題   
1. 開会の挨拶
2. 講義
3. グループワーク　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　 　　 　　 　　 　　 　　 　　 　　 　　 　　 　　 　　 　　 　　 　　
4. 閉会の挨拶


	議事

	1． 開会の挨拶（こうようクリニック　山下　航院長）
（1） 普段訪問診療をしていて民生委員の方々と関りがあり、助けて頂いている印象である。
本日は貴重な意見を聞けると思うので楽しみにしている。
2． 介護支援者がいなく対応に苦慮した事例
（1） 民生委員の現状　・・・佐野　美智子様
・昭和２３年７月に民生委員法が制定された。現在は、全国に２３万人在籍している。
・第一条にてうたわれている事が、社会福祉を推進する民間の奉仕者である。よって、常に住民の立場にたち相談に応じると言うものである。
・３年に一度一斉改選が行われ、年齢は、３０歳以上７８歳まで活動できる。横須賀市では
５８４名が定員である。職務内容は、６５歳以上の一人暮らしの高齢者の見守り等である。
　　　　　　　相談を受け、情報共有を行い、関係機関と連携することが重要である。
　　　　　　　・現在は、「みつける」、「つなぐ」、「みまもる」の業務を中心としている。
　　　　　　　・民生委員への連絡窓口は、ほっとかん、または、地域福祉課である。
（2） 連携に於ける民生委員の事例　・・・高田　升子様
・98歳独居の方が入院されるまでの事例を紹介する。生活の様子から一人暮らしを継続する
のは困難と思われたので、包括支援センターの職員に相談した。ところが在宅のサービスを
本人が拒否し、しばらくの後本人がフラフラになり一緒に診療所へ診察に行ったところ、病
院へ紹介され入院となった。
・医療、介護と福祉のくくりがリンクする際に、民生委員の立ち位置は更に明確となる。

（3） 終活についての説明　・・・市役所地域福祉課主査　栗原　崇様
・「わたしの終活登録」と言うシステムは、横須賀市民であればどなたでも電話1本で登録
ができる。１１項目のうち、ご自身が登録したい項目のみを選ぶことができる。
　 　　　　　・意思表示が出来なくなった時、警察、病院、福祉事務所などへ代わりに伝える制度である。
　　　　 　　・目的としては、街で倒れた時、エンディング・ノートを作成していた時などに、情報を適宜
　　　　　　　提供できるようにするためである。事例として、身寄りのない方が倒れられ、身元が解らず
入院できないとなった時、カードを発見し身元確認ができた。本人が無くなられた後、弟に
エンディング・ノートの所在を伝え、意思を確認することができた等があった。
　　　　 　　・申込書及びパンフレットの入手方法は、ほっとかん窓口かホームページからも可能である。

（https://www.city.yokosuka.kanagawa.jp/2610/syuukatusien/syuukatutouroku.html）
（4） リンクパスポートの活用について　・・・金成医院　金成　正浩様
　　　　　　・目的は、在宅医、医療関係者等が、患者の情報を共有し、安心、安全に生活できるための
ツールとしての活用である。2013年より開始され、2018年に現在の形式となる。今年度
版には、APC（意志決定）のページが加えられた。
　　　　　　　・発行は、医師が行い、患者のベッドサイドに置いておく。また、発行されていることを
示す表示として冷蔵庫にステッカーを貼る。
3． グループワーク
（Ａ）身寄りがない方が救急で運ばれた際、民生委員と（不要）連携をとるために改善できることを話し合った。
個人情報の観点から話せない事項もあるので、患者と病院の間に地域包括支援センターが入る事は出来ない
かと言う意見があった。（会場：コトブキ薬局　佐々木様）
（Ｂ）訪問診療の初回に訪問した際、既に亡くなられており、警察を呼ぶ事となったが、そうなる前に地域包括
支援センター等との関係性が構築されていれば、このケースのような事態にはならなかった。偏屈な利用者は
関係性を築くのが難しく、気の許す方に対応してもらう、地域の方や友人に仲介してもらう等があげられた。
また、4～6回程お会いすると関係性がつくれると言うデータがあるので通っているうちに関係性を深める等
の意見があった。（会場：薬樹薬局　吉川様）
（Ｃ）民生委員もそれぞれ対応が異なるため、時間外も含め、行政でフォローしてもらえると良い。
制度を高齢者が周知できていないので、町内会等と市役所が連動してほしい。（ツバサ薬局　松上様）
　　 　（Ｄ）65歳の支援者がいない方が入院し、退院時受け入れ先も含めてどこへ相談したらよいか不明で、受け
入れ先がなかなか決まらなった事例があがった。78歳胃がんの方で、入退院を繰り返してる方ご家族が
遠方のため、なかなか捕まらない事例あり。1人暮らし認知症があったりするとなかなかの服用できず多く
服用してしまった事例→ロボットにテープを時間になったら服用してくださいと言うようにセットしてるケース
があった。マイナンバーカードを推奨し、保険証の代わりお薬手帳の代わりとして、これからもっといろいろ
な情報がここへ入っていく可能性がある。山の上の方の患者さんに、ドローンでの薬の配送ができたら
よい。（ハックドラッグ横須賀中央店　薬剤師　島野様）
　 　　（Ｅ）民生委員さんに助けられ本人の意向や家族の情報が得られたパターンについてなど共有した
　　　　　　かかりつけの患者さんが認知症が強くなり居宅に代わった際、遠方のご家族と連絡が取れず、キーパーソン
となる方がいなかった。地域の民生委員さんが家の中の整理など手伝っており、協力してくださることでお薬
の管理が可能になった。お金があると聞いていたが実際は借金している状態だった。エンディングサポート
プランを使用し最期まで過ごした患者あり。市役所が会計してくれるが現金化しておくことを言われた。経済
状況が分かっているかどうか、家族の情報があるかはかなり重要と考えている。（Zoom:ヒロ薬局　藤倉様）
　 　（Ｆ）電球交換等業務外の頼まれごとをこなしてしまうと、その後も仕事以外の依頼をされがちとなるためサポートしてくれる窓口
があると良い。待ちで倒れた高齢者が薬手帳を所持しており、薬剤師からケアマネにつながった症例があった。
（Zoom:日本調剤三笠通り薬局　福島様）
　 　　（Ｇ）以前は近所との関りも多く、関係者の窓口が民生委員だったが、最近はケアマネージャーに相談など窓口
が変わってきているように思える。介護者がいない方が、入院し退院の時に退院支援の相談員と話をして
弁護士の任意後見人をつけるなどのことを進めたことがある。リンクパスポートは主治医が配ることとなって
いるが、あまり周知出来ているようには思えない。ケアマネージャーやヘルパーで訪問に行ったときに持って
いる利用者はほぼいなかった。本人が拒否をしていたら、フォーマルサービスに関しては強制ができないの
で介入が難しいと思う。（Zoom:ニコニコ介護　倉沢様）
4． 閉会の挨拶（まちの診療所つるがおか　千場　純院長）
（1） 本日の課題は、以前より取り上げたい項目であった。緊急時に情報を収集する手立てに関す
る今後の関りは、民生委員、ケアマネジャー、マイナンバーカード、リンクパスポート等が
あると思う。イギリスでは、社会的処方でのリンクワーカーが職業として定着している。
1月20日に関連セミナーの予定あり。いざとなる前の気付き、呼びかけ、おせっかいの３セ
ットが必要である。
　　　（２）北ブロックで上記モデルをつくり、いざとなる前からの地域を目指せると良いと考える。
以上


