関係者各位

神奈川県老人保健施設リハビリテーションＣブロック交流会　議事録

平成25年8月9日

１７：００～　施設見学

１７：４５～　開会あいさつ
ブロック長、会計今年度担当紹介

交流会

１９：００～　閉会あいさつ

参加施設：リハリゾートわかたけ
プラチナヴィラ青葉台

ウェルケア新吉田

ラ･クラルテ

つくしの里

あすなろ

＜交流会内容＞　老健施設入所、ショートステイについて

　①入所利用者の訓練について

· 別紙参照

　

　②他部門との連携について

　　施設Ａ：カンファレンスへの参加
　　　　　　　　　　　　　フロアへの伝達方法については、日中の介護の日責に伝達し、夕方の申し送りに参加し伝 

                          達内容の確認。

　　　　　　　　　　　　　介護方法の伝達は、実際のケースを対象に実技を実施し伝達する。

　　　　　　　　　　　　　口頭だけでなく、書面や写真を介護職員が使用している連絡版に添付し、目の触れるところに置く。

施設Ｂ：全老健版ケアマネージメント方式R4システム導入し、施設全体で情報の共有を図ってる。

　　　　　　　　 在宅復帰の意思があるかどうかなど相談室が情報を得ているものも共有できる。
　　　　　　　 　パソコン上で情報を管理する為、病院などで導入されている電子カルテと同様。

　　　　　　   　ペーパーレスで対応中。浸透するまでは時間がかかる。

③経口移行について

　経口移行加算算定施設：施設C→連携病院受診し、VF.VE検査し、その所見のもと実施している

　　　　　　　　　　　　施設Ｄ
　　　　　　　　　　　（施設Ｂ）以前は行っていたが、現在は行っていない
④研究の個人情報同意書について

　同意書は、施設入所時にとるシステムはあるか否か？

　施設Ａ：実習生や外部からの研究協力依頼があった場合、書面での同意はとっておらず、本人・家族への口頭確認での承諾を得ている・
施設Ｅ：入所時の案内で同意を取る。

　　　　　個人情報などの個人が特定できるものについては了解をとる・

　　　　　統計などで個人がわからないものは書面ではとっていない

施設Ｄ：研究や老健大会などでは、基準等あり。

　　　　　　個人情報特定されるものであれは書面で承諾を得る

⑤稼働率を上げる為の各施設の取り組みについて
· 安価な有料ホームが出来て入所者がながれてしまう傾向はある

· リハビリでの取り組みや検討事案としては難しいため、検討中止。

　⑥在宅酸素療法を受け入れていますか？

　　施設Ｅ　施設Ｄ　施設Ｂ　3施設で受け入れている

　　在宅で生活されているレベルの方は、施設での受け入れは可能なのではないか？

　⑦独立型老健で医療依存度が高い利用者の受け入れについて

　　胃ろうなどの医療依存度が高い利用者の人数制限はしてる。
　　検討会議・判定会議の際に受け入れを断る場合もある。

　　医療が必要なかたは受け入れるときに急変の際に受け入れてもらえる病院が約束されているか確認する。

　　入所前に服薬のコントロールなどを確認し、受け入れている。

　

　
