【福祉保健部会議録フォーマット】

平成28年度第４回医療と介護の連携推進小委員会会議録要旨

	１　日　時
	平成29年３月９日（木）　午後７時30分から午後９時00分

	２　場　所
	狛江市役所防災センター303会議室

	３　出席者
	委員長　髙橋 信幸　 副委員長　藤川 雅彦
委　員　鈴木　茂　　塩谷 達昭　大内 陽人　花岡 一成
　吉川 哲矢　渡邊　聡　 君塚 啓子　小楠 寿和
　以上　10名
事務局　福祉保健部長（松坂　誠）
健康推進課長（小町　達）
地域福祉課長（岡本 起恵子）
高齢障がい課長（浅見 文恵）
　　　　健康推進課健康推進係長（平山　剛）

	４　欠席者
	なし

	５　資　料
	【資料１】 平成29年度医療と介護の連携推進小委員会諮問事項

【資料２】 平成29年度医療と介護の連携推進小委員会日程（案）

【資料３】 第１回医療と介護の連携研修会実施報告

【資料４】 平成28年度第３回医療と介護の連携推進小委員会会議録（要旨）

	６　議　題
	（1） 平成29年度医療と介護の連携推進小委員会諮問事項及び日程について

（２）第１回医療と介護の連携研修会報告について

	７　議　事

（1） 平成29年度医療と介護の連携推進小委員会諮問事項及び日程について
【資料1・資料２】
（委員長）
　平成28年度第４回、今年度最後の医療と介護の連携推進小委員会の議事に入る。議題（１）平成29年度医療と介護の連携推進小委員会諮問事項及び日程について、事務局より説明を求める。
（事務局）
　〈【資料１・資料２】により説明〉
（委員長）
年間４回ということだが、年度の後半が開店休業ということではまずいのではないか。
（事務局）
　予算の関係もあるので第１回から第３回まではこの日程でお認めいただき、第４回目の日程を調整するということで対応したい。
（委員長）
　介護保険事業計画の検討の関係で、会議予算が４回分だけしかないということでは議論ができないのではないか。
（事務局）
　第４回以降については、いったん保留とさせてもらいたい。
（委員長）
　次回４月13日までに年度後半の分については再検討いただきたい。
　ＩＣＴシステムは医療資源情報のＷＥＢ化と異なる内容であるのか。
（事務局）
一体であるが内容は異なっている。ＩＣＴシステムは個々のケースの地域移行の多職種連携の場をＷＥＢ環境上に設けるものである。
医療資源情報のＷＥＢ化は、予算化手続きの前提である行政情報化推進委員会に提案したが、次年度予算としては時期尚早であるとの判断がなされたものである。
（委員長）
　庁議ならばともかくも、庁内組織である行政情報化推進委員会で時期尚早と判断される理由がわからない。
（事務局）
　情報化を伴う事業を進めるにあたっては、この委員会を通らないと予算措置も進められないことになっている。
（委員長）
　行政情報化推進委員会は市民も入っている会議なのか、それとも庁内の内部組織なのか。
（事務局）
　庁内の組織である。
（委員長）
　市内医療機関にアンケートまで配っておいて収集した情報を、内部組織の否決で進められないというのはおかしい。
　一昨年から昨年にかけて検討した委員会が決めたことを進めないというのはおかしい。
（委員）
　医療資源情報のＷＥＢ化は、医療と介護の連携の８項目（ア）から（ク）の（ア）に相当するが、これができないとなるとこの（ア）が欠落することになる。

（委員長）
　情報の載せ方まで議論して事務局に預けたにもかかわらず、庁内組織の関係で進まないということになると、厚労省の示した（ア）から（ク）は市の政策方針として載せていないのか。
（事務局）
　載せてはいる。しかし次年度の予算執行としては認められなかったということになる。
（委員）
　委員会の発言は通らないということか。
（委員長）
　医療資源情報のＷＥＢ化の議論の際に、事前に行政情報化推進委員会に認められなければ実現しないという説明はなかった。
（委員長）
　ＷＥＢにアンケートの結果を載せることなど100万も200万も掛からないのに、よりお金の掛かるＩＣＴシステムなどまた行政情報化推進委員会で認められなかったらどうするのか。
　以上のとおりであるので、諮問事項の１については否定はしないが意見は保留である。昨年の議論の時間はどうするのか。次回４月13日までに内容がわかるように説明してほしい。一昨年から昨年の作業がどう活かされるのかを今月末までに回答案を各委員に送ってほしい。

（委員）
　一昨年以来の作業が医療資源も含めてＩＣＴシステムで実らせるということで諮問してほしい。
（委員長）
　諮問事項の２は、次の議題にかかわるので当然取り組むことになる。

（２）第１回医療と介護の連携研修会報告について【資料３】
（委員長）
　次に（２）第１回医療と介護の連携研修会の報告について、事務局より説明を求める。
（事務局）
　〈【資料３】により説明〉
（委員長）

研修会は成功であったと考えている。アンケートから見ると肯定的な意見が寄せられている。今回参加してみての意見等をいただきたい。
（委員）

慈恵での開催ということで慈恵のスタッフも参加することができ、みなさんとの交流もできた。全体の施設からするとまだまだ参加してもらえる施設があるとわかった。１年で３回もやるというのは難しいとは思うが、大掛かりなものではなく、小さいものからやることはできる。調布、狛江は隣接しているので、いろいろな人に集まってもらえるイベントができればよい。
（委員）

議論の進行の促し方など課題はあったが、第１回としては盛り上がりのきっかけとなった。今回のディスカッションを見ているとそれぞれがまとまっていたが、実際のケアの場面のように多職種の間で当然信念の対立が起こるように模擬的に作り出して、バランスを見つけ出せるようにしていくことが大切である。
（委員）

楽しくグループワークの中で意見を聞かせてもらった。日程の都合上、司会者の先生が一緒にグループワークをできなかったことは残念であった。月初など開催日程には改善点がある。忘れないうちに繰り返していきたい。
（委員）

多職種の人のつながりを進めていければよい。
（委員長）

市内の歯科医は何人か。
（委員）

約20名である。
（委員長）

歯科医師はどなたも参加されず残念であった。
（委員）

土曜の昼だとみなさん診療時間にあたってしまうのではないか。
（委員）

データを見るとやっぱりと思った。他職種のことはわからないと思った。知識不足が相手と自分に対してあるということが理解されてよかったと思う。他職種のことを知ることは我々の目的であったのでよかったと思う。

（委員）

顔の見える関係はよかったと思う。看護職が怖い、上から目線と思われていることは衝撃であるが、いろいろな話ができた。精神の訪問看護からは１名も参加していないのは残念であった。パワーポイントは後ろの方ではほとんど見えていなかった。
（委員）

土曜日は市が閉庁日でよかった。市職員も総出で来てもらえた。地域とのつながりの指摘もあったが、地域とつながっていくということは、今回とは別の活動の視点からも重要である。
（副委員長）

オブザーバーで参加したが、各グループの様子を見たところ、最初は硬かったところもあるが、普段から仕事をしっかりやっている人たちだと思った。医師会としても若い先生に出ていただいた。顔が見えて議論ができて次に会ったときは関係が良好になるという成果が出ると思った。１年に２回くらいやってもらえるともっと多くの方が参加できると思った。
（委員）

動員の努力に一番力を入れたところで人数の目標はクリアできた。参加者の方々の意識が高いところからこのような成功が得られた。行政のケースワーカーが一番こうした機会を作ってもらえてよかったといっていた。こうした成功に水を挿すような事務局の態度があった。これまで市の職員といろいろ仕事をしてきたが、こんなに失礼だと思ったのは初めてだ。
《以降委員の不適切な発言が続いたため、議事記録を停止》
《委員長の決定により、不適切な発言の存在も含めて、議事録に残すこととなった。》
（委員長）
　その他委員から連絡がなければ本日の委員会は終了する。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（了）　　　　　　　　　　　　　　　　　
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