
第６章 取組の報告と今後の予定

１ 災害時における難病患者の支援体制構築の
ための研修会開催状況

 大規模地震災害時に在宅療養中の難病患者が近隣の助けを借りて、病状の特性に応じ

た避難及び療養生活の継続ができるよう、管内市と情報を共有し、自助、共助への適切

な支援や、関係機関の連携の強化を図るために、研修会を開催しました。 

日時 平成 28年２月17日（水）午後１時30分～４時30分 

場所 愛知県衣浦東部保健所 ３階 大会議室 

参加者 ７５名  医療機関、訪問看護ステーション、介護保険関係事業所、地域包括支援センター、

民生委員、社会福祉協議会、職能団体、消防（広域連合）、各市関係課（防災、

福祉、保健）、県災害対策課、県内保健所等

テーマ 報告会「難病患者の災害時個別計画に向けた支援体制構築のための取組」 

    講演「大規模地震災害時における医療の継続と情報システム」 

内容 あいさつ 愛知県衣浦東部保健所長 服部 悟 

１ 難病患者の災害時支援について 

２ 管内各市の避難行動要支援者名簿の作成及び個別計画作成について 

３ 報告会 在宅ＡＬＳ患者の個別計画作成に向けた取組状況  

     コーディネーター  健康支援課長 検校規世 

（１）近隣住民へは病気を内緒にしていたい事例 

    報告者 地区民生委員 小野田恵子 氏 

    コメント 主治医（豊田加茂医師会難病理事）翠 健一 氏 

（２）外部バッテリーがなくマンションに居住している事例（人工呼吸器装着）

    報告者 訪問看護ステーションなかの 山田悠里 氏 

（３）自助・共助のすすんでいる事例（人工呼吸器装着）

    報告者 碧南ふれあい相談事業所 古川裕隆 氏 

（４）情報提供 安城市の自主防災組織支援事業 

    報告者 安城市社会福祉協議会 吉村了子 氏 

コメンテーター   

日本ALS協会愛知県支部 東海ブロック理事 西尾朋浩 氏 

愛知県厚生農業協同組合連合会安城更生病院（難病協力病院）在宅診療部長 杉浦 真 氏 

国立保健医療科学院健康危機管理研究部 部長 金谷泰宏 氏 

４ 講話「大規模地震災害時における医療の継続と情報システム」 

     講師 国立保健医療科学院健康危機管理研究部長 金谷泰宏 先生 



報告会 在宅ＡＬＳ患者の個別計画資料作成に向けた取組状況のコメンテーターコメント

 みすクリニック 翠Ｄｒ．  

事例の〇さんは、保健所の担当（保健師）がコロコロ変わることで当初、信用しなかった。

今回の取組の一番の成果は、近くにいる人（民生委員）がこんなにやってくれた。信用できた、

とういこと。 他にもＡＬＳでみている人がいる。「事業」のためではなく、全ての人のために

取り組みを継続してほしい。 

 日本ＡＬＳ協会 西尾氏  

ＡＬＳ患者の避難訓練を、清須市、江南市と共にやっています。人工呼吸器をつけている人

は１/３。生きるには過酷な疾患。そんな思いをして生きているのだからこそ、災害時に生き延

びてほしい。患者は災害時対策というテーマを与えてもらい、社会とのつながりをもたせても

らっている。避難訓練を是非、実施してほしい。責任がついてまわるからということがあると

思うが、責任は患者家族。ＡＬＳ患者の避難訓練を通して得たことは、地域が助けるというこ

と。隣近所の人が助けるということ。アンビューリレーの大事さ。 ＡＬＳの人が手を挙げた

ら訓練をよろしくお願いします。 

 安城更生病院（災害拠点病院）杉浦Ｄｒ．   

在宅医としての立場から。コミュニティーづくり、隣近所との関係が大事。何十人と患者さ

んがいる中で、どこに駆けつけるか優先順位はつけられない。コミュニティ、地域づくりをや

っていかないと医療者だけでは支えられない。地域包括システムも目指しているのは同じとこ

ろ。それぞれ別に検討をやっているかと思うが、一緒にしていかないとまとまらない。職種、

部門を取り払って広い視野で考えていくことが必要。 

 国立保健医療科学院 金谷Ｄｒ． 

自助も必要であるが、共助も強化していかないといけない。この辺り（地域）は地域の関係

が持てる。地域でできたものを大都市へどう持っていくか、興味のあるところ。ＴＰＰＶの他、

出来れば心疾患、人工透析も。地域包括も、地域をどう強化するかということが必要。 



＜報告者資料＞ 



訪問看護ステーションなかの 山田悠里氏 資料 



訪問看護ステーションなかの 山田悠里氏 資料 



＜報告者資料＞ 



＜報告者資料＞ 



安城市社会福祉協議会 吉村了子氏 資料 



安城市社会福祉協議会 吉村了子氏 資料 



＜講師資料＞ 



国立保健医療科学院健康危機管理研究部 金谷泰宏先生 資料



国立保健医療科学院健康危機管理研究部 金谷泰宏先生 資料 



国立保健医療科学院健康危機管理研究部 金谷泰宏先生 資料 



国立保健医療科学院健康危機管理研究部 金谷泰宏先生 資料 



国立保健医療科学院健康危機管理研究部 金谷泰宏先生 資料



国立保健医療科学院健康危機管理研究部 金谷泰宏先生 資料



国立保健医療科学院健康危機管理研究部 金谷泰宏先生 資料



国立保健医療科学院健康危機管理研究部 金谷泰宏先生 資料
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5
16
1
2
4
6
5
14 防災3名、福祉5名、保健6名
11 県防災２名
11

75

機関名

他保健所等

医療機関
訪問看護ステーション

地域包括支援センター

市関係課
消防（広域連合）

民生委員

介護保険関係事業所等

社会福祉協議会等

衣浦東部保健所
計

平成27年度災害時における難病患者の支援体制構築のための研修会 

参加者アンケート集計結果 

参加申込者数 80名   

出席者数 75名 

アンケート回収数 61/64（当保健所以外） 

       回収率 95.3％ 

１ 出席者所属等 

２ 研修会の感想等 

（１）「難病患者の災害時支援について」「管内各市の避難行動要支援者名簿の作成及び個別計画作

成について」について 

（「社協」は社会福祉協議会、「包括」は地域包括支援センター 以後同じ） 

a 知識の習得

医療機関
訪問看護ス
テーション

介護関係
社協、包
括、民生委

員
消防 市関係課

県・他保健
所

患者会・そ
の他（未記
入）

計

新しいことを知ることができた 3 12 6 5 3 16 7 5 57

知っていることが多かった 1 0 0 1 0 1 0 0 3

未記入 0 0 0 0 0 0 1 0 1

計 4 12 6 6 3 17 8 5 61

b 理解

医療機関
訪問看護ス
テーション

介護関係
社協、包
括、民生委

員
消防 市関係課

県・他保健
所

患者会・そ
の他（未記
入）

計

理解が大変深まった 0 5 1 1 2 2 4 1 16

理解が深まった 4 6 5 5 1 15 4 4 44

あまり理解できなかった 0 1 0 0 0 0 0 0 1

理解できなかった 0 0 0 0 0 0 0 0 0

未記入 0 0 0 0 0 0 0 0 0

計 4 12 6 6 3 17 8 5 61

c 業務への活用

医療機関
訪問看護ス
テーション

介護関係
社協、包
括、民生委

員
消防 市関係課

県・他保健
所

患者会・そ
の他（未記
入）

計

かなり活用できる 0 4 1 1 0 1 3 0 10

活用できる 2 7 3 5 3 14 5 3 42

あまり活用できない 2 1 2 0 0 2 0 1 8

活用できない 0 0 0 0 0 0 0 0 0

未記入 0 0 0 0 0 0 0 1 1

計 4 12 6 6 3 17 8 5 61



訪問看護ステーション
今までこのような取り組みが行われていることは知っていたが、くわしく内容が理解でき
ていなかったため、理解を深めることができた。

訪問看護ステーション マニュアルの作成、訓練の実施などの必要性が理解できました。

訪問看護ステーション 今後職場に戻り、話をもうけて検討していきたいと思います。

訪問看護ステーション 発表も講演もとても興味深く、大変勉強になりました。

介護関係
「業務への活用」について、事業所・業務的には直接活用する機会は少ないかもしれない
が、他職として勤務する際に活用できると思う。

社協・包括・民生委員 この様な企画に参加で出来ましたことに感謝申します。

消防 個人情報保護のクリア

市防災関係課 名簿については知っていたが、実際の状態を知ることが出来、勉強になりました。

市防災関係課
地域の支援・見守りがあることを難病患者の方に知ってもらうことが大切であると感じま
した。

県・保健所 今後の業務において、このような支援の方法も検討していきたいと思いました。

県・保健所
管内市町は避難行動要支援者の支援体制について具体的な取りくみはできていないため参
考になりました。

県・保健所
データ分析方法が参考になりました！地域の状況が明確化され、対策が進めやすいと感じ
ました。

その他（未記入他）
個別支援計画はどこもすすんでいない現状であるが、ケース支援を通して進めていけばと
思う。また、市町村をまきこんでいくことが必要。

その他（未記入他）
地域によって格差が大きいことを感じました。患者からの要支援者登録の必要性をうなが
します。

＜自由記載欄＞

（２）報告会「在宅ALS患者の個別計画資料作成に向けた取組状況」について 

a 知識の習得

医療機関
訪問看護ス
テーション

介護関係
社協、包
括、民生委
員

消防 市関係課
県・他保健
所

患者会・そ
の他（未記
入）

計

新しいことを知ることができた 3 11 6 5 3 17 8 4 57

知っていることが多かった 1 1 0 1 0 0 0 1 4

未記入 0 0 0 0 0 0 0 0 0

計 4 12 6 6 3 17 8 5 61

b 理解

医療機関
訪問看護ス
テーション

介護関係
社協、包
括、民生委
員

消防 市関係課
県・他保健
所

患者会・そ
の他（未記
入）

計

理解が大変深まった 0 5 1 1 0 3 5 1 16

理解が深まった 4 7 5 5 2 14 3 4 44

あまり理解できなかった 0 0 0 0 1 0 0 0 1

理解できなかった 0 0 0 0 0 0 0 0 0

未記入 0 0 0 0 0 0 0 0 0

計 4 12 6 6 3 17 8 5 61

c 業務への活用

医療機関
訪問看護ス
テーション

介護関係
社協、包
括、民生委
員

消防 市関係課
県・他保健
所

患者会・そ
の他（未記
入）

計

かなり活用できる 0 5 1 1 0 1 5 0 13

活用できる 1 7 4 5 2 13 3 4 39

あまり活用できない 3 0 1 0 1 3 0 0 8

活用できない 0 0 0 0 0 0 0 0 0

未記入 0 0 0 0 0 0 0 1 1

計 4 12 6 6 3 17 8 5 61



＜自由記載欄＞ 

（３）講話「大規模地震災害時における医療の継続と情報システム」について

訪問看護ステーション
今回のみでなく、みよしのDr.がおっしゃったようにつなげていける県、市、町のとりく
みを流して、共有したいと思います。

訪問看護ステーション
ALS以外にも難病患者さんに対する支援について、共助の部分で話し合い等を重ねてい
きたいです。

訪問看護ステーション
今までALSの患者さんに対し、近隣住民の方のかかわり状況などに目を向ける機会が自
分自身出来ていなかった。今後に生かしていきたいと思いました。

社協・包括・民生委員
私共の協力はほんのわずかな事であり、出来るかどうか自信はありません。その後はそれ
ぞれのプロで課題をクリアできるといいのかな？

市防災関係課
個別計画の実際の動きがイメージできました。また防災訓練等の参加によるコミュニティ
づくりをできればと思います。

市福祉関係課
もっと民生委員など地域の力を活用することがALS患者へのよりよい対応につながると
感じた。

市福祉関係課 実際に支援にたずさわっている方の話はとても参考になりました。

市保健センター
自助・共助が大切だと改めて感じました。いつおこるのかわからない災害に向けて、継続
したとりくみが必要だと痛感しました。

県・保健所
各市の状況等により支援体制は異なると思うが、計画作成にあたり、どのように地域を巻
き込んでいくのか、つながりを広げるのか、具体的な事例によってイメージができ、参考
にさせていただきたいと思いました。ありがとうございました。

県・保健所 個別支援を見つめ直し、自分の保健師活動にも生かせていけたらと思います。

県・保健所 地域の既存の資源、関係者と共に進められていて、とても勉強になりました。

県・保健所
管内で災害時支援を積極的にやっている関係者がいるかどうか分からないため、患者支援
などの中で把握していきたいと思います。

県・保健所
管内市町は避難行動要支援者の支援体制について具体的な取りくみはできていないため参
考になりました。

県・保健所 当HCでの取りくみに活かしていきたい。

その他（未記入他）
取り組みを当地域においても情報提供していきたい。地域づくり包括ケアに災害時の対策
についても提案していきたい。

その他（未記入他）
安城市さんの取組、素晴らしいと思います。小野田さんのような方が地域に増えるとよい
です。地域での支えがいかに重要かがあらためて実感しました。

その他（未記入他） 地域力の大切さ、力強さに期待が持てます。小野田様、ありがとうございます。

a 知識の習得

医療機関
訪問看護ス
テーション

介護関係
社協、包
括、民生委

員
消防 市関係課

県・他保健
所

患者会・そ
の他（未記
入）

計

新しいことを知ることができた 4 12 5 6 3 17 7 5 59

知っていることが多かった 0 0 1 0 0 0 1 0 2

未記入 0 0 0 0 0 0 0 0 0

計 4 12 6 6 3 17 8 5 61

b 理解

医療機関
訪問看護ス
テーション

介護関係
社協、包
括、民生委

員
消防 市関係課

県・他保健
所

患者会・そ
の他（未記
入）

計

理解が大変深まった 2 4 1 1 2 3 5 1 19

理解が深まった 2 7 5 3 0 13 3 4 37

あまり理解できなかった 0 1 0 2 1 1 0 0 5

理解できなかった 0 0 0 0 0 0 0 0 0

未記入 0 0 0 0 0 0 0 0 0

計 4 12 6 6 3 17 8 5 61

c 業務への活用

医療機関
訪問看護ス
テーション

介護関係
社協、包
括、民生委

員
消防 市関係課

県・他保健
所

患者会・そ
の他（未記
入）

計

かなり活用できる 0 3 1 1 2 0 3 0 10

活用できる 4 5 3 2 1 10 5 3 33

あまり活用できない 0 4 2 3 0 7 0 1 17

活用できない 0 0 0 0 0 0 0 0 0

未記入 0 0 0 0 0 0 0 1 1

計 4 12 6 6 3 17 8 5 61



＜自由記載欄＞

３ その他、要望等

訪問看護ステーション
国のシステムの取り組みがどのように行われているのか知る機会ができてとても勉強にな
りました。

社協・包括・民生委員 情報として目新しいものが多く、とても参考になりました。

社協・包括・民生委員
（市域包括支援センター）保健師としても災害について考えていかないといけないと思っ
た。

社協・包括・民生委員
むずかしい言葉ばかりですが、どれだけの方が考えている事に感銘致しました。また、参
加させてください。

介護関係 リハ職の災害時の活用について、早急に検討していきたいと思います。

介護関係
利用者様の中にも寝たきりの方がいるので、災害時どうしたら良いのかそれぞれ確認する
必要があると痛感しました。

介護関係
新しく聞く言葉や情報が多く、理解は十分ではなかったが最新のとりくみについて知るこ
とができた。

市保健センター 現場のことを色々考えてくださっていることがよくわかり、ありがたいと思いました。

その他（未記入他）
新しいシステムについて知ることができた。課題がよく理解できた。やや内容的には参加
者に対してむずかしいのではと感じた。

その他（未記入他）
保健所までシステムデータが下りるとのことで、地域での混乱回避の可能性を感じまし
た。

医療機関
情報システムの構築は難しいことはわかったが、どのように発展発信していくか、一市民
にも情報公開していけるといいです。

医療機関
災害時拠点病院としての立場で出席するのであれば違う部門となります。この会議を含
め、会議出席の依頼は病院長あてに指名せず送付いただけると適切な部門職種の者が出席
できると思います。（刈谷豊田総合病院場合)

訪問看護ステーション 今後も定期的に、このような報告会や機会があればと思います。

社協・包括・民生委員 自分が担当している地域の防災について事業所とも連携が必要だと思った。

社協・包括・民生委員

医療に直接かかわる者ではないため、難病の方への対応など理解できない部分もあり申し
訳ないのですが、難病に対する周囲の協力の大切さなどが良く分かりとても参考になりま
した。

介護関係
地域に災害時に備えて各地区で手動式人工呼吸器体験や避難訓練など行われている事さえ
知りませんでした。色々な情報が得られ、業務に役立てられる情報でした。ありがとうご
ざいました。

消防 今後もこのような研修会を計画していただけるとうれしいです。

県・保健所

本日はお声かけいただき誠にありがとうございました。名簿を活用し、具体的な個別計画
をつくろうとする過程について様々な事例のお話をうかがうことができ非常に参考になり
ました。防災局としては、県内他の市町村にも情報提供していきたいと思いますので、ま
たご協力をお願いします。

県・保健所
難病患者の災害時支援について、患者家族や関係者の意識が低く、対策について考えるこ
とが進まなかったケースが数例あったため、今回の研修内容を踏まえてアプローチしてい
きたいと思います。ありがとうございました。

県・保健所
勉強になることが多く、難病患者支援体制整備に向けて私の管内でも活用していけたらと
思います。ありがとうございました。

その他（未記入他） 行動計画作成の推進にからめた話をしていただけるとよかった。

その他（未記入他） いつもお声かけいただきまして、ありがとうございます。



２ 職員研修等の状況

１ 受講研修 

（１）健康危機管理研修（実務編） 

   平成 27年６月24日（水）～平成27年６月26日（金）３日間 

   主催・会場 国立保健医療科学院（埼玉県） 

（２）平成27年度被災建築物応急危険度判定士講習会（行政職員向け） 

   平成 27年８月20日（木）午後１時～午後4時15分 

   会場 西三河総合庁舎 

（３）災害時保健活動研修会 

   平成 27年 11月 30日（水）午前９時30分～午後４時45分 

   会場 自治センター 災害情報センター他 

２ 企画研修  会場：衣浦東部保健所 

（１）災害時保健活動研修会第1回（平成27年度衣浦東部保健所地域保健関係者人材育成事業）

   平成 27年 12月 11日（金）午後１時30分～午後５時 

   内容：講義「南海トラフ地震医療対策～なぜ今、減災・克災が必要か～」 

      演習「DIG（災害図上訓練）」 

      講義「保健所と DMAT の連携～EMIS を活用した体制づくりと情報共有～

      講義・演習「保健所における災害対応～DMATとの連携とEMIS の活用」 

   講師 厚生労働省DMAT事務局、国立病院機構災害医療センター臨床研究部  高橋礼子 氏 

      愛知医科大学災害医療研究センター 助教 小澤和弘 氏    

（２）災害時保健活動研修会第２回（平成27年度衣浦東部保健所地域保健関係者人材育成事業）

平成28年２月４日（木）・９日（火）午後２時～３時30分 

内容：講義・演習 「避難所運営ゲーム（HUG）を知ろう」 

   講義・グループワーク「確実な家具固定方法を理解する」 

講師：愛知県防災局災害対策課支援グループ 久米未祐 氏、高橋志穂 氏 

   愛知県家具固定推進員 岡田公夫 氏、加藤正義 氏、岡本 章 氏 

３ 会議出席等

（１）知立市障害者地域自立支援協議会生活関連部会Ⅱ 

（２）第11回災害時医療救護体制検討会（資料提出） 



３ 今後の取組 （平成 28年度衣浦東部保健所取組予定）

１ 在宅療養中のALS及び多系統委縮症患者（特定疾患医療受給者）の平常時及び 

災害時の療養に関する実態把握（全数）

２ 災害時個別計画資料の作成（新規作成 ２例、既作成計画資料の修正 ３例）  

検討会開催 ５回（患者５例各１回）

関係機関全体検討会 １回

３ 研修会の開催  

内容 

①訓練 連絡伝達訓練、バッグバルブマスクによる人工呼吸訓練、図上訓練 等 

②講話 惨事ストレス対策について 

③講話・演習 サイコロジカル・ファーストエイドについて

対象（災害時難病患者支援関係者） 

主治医、訪問看護師、訪問理学療法士、訪問介護士、ケアマネジャー、民生委

員等地区防災関係者、市職員（消防、防災、福祉、保健）、保健所職員等

４ 報告会の開催 １回


