
平成29年度第1回砺波地域医療推進対策協議会及び砺波地域医療構想調整会議 議事要旨
開催日時
平成29年５月30日（火）19:00～20:00
開催場所
砺波厚生センター　２階講堂
出席者
　　　 委員名簿のとおり　
　　　　　　　
議事要旨
１　開会
２　挨拶（事務局）
３　議題１～２及び報告事項について説明
４　質疑応答
５　閉会の挨拶（砺波厚生センター所長）

【議題１～２を事務局から、報告事項を各病院から説明後、質疑応答】
（委員）
　　リハビリテーション体制の在り方について質問したい。外来のリハについて医療保険から介護保険に切り替えるというものが出されているが、ケアマネージャーの立場からすると、病院のリハに制限があるから追い出されるという意見があるが、協議の場はどうするのか。
　　また、精神科の退院支援が国で進められるようだが、要介護認定を受けた方の退院支援にケアマネージャーがどのように関わっていくかという協議はいつなされるのか。
（事務局）
　　地域医療構想の中では、在宅医療等の必要量も定めている。居宅だけでなく、介護保険施設等に移行できないかということになる。そのため、「医療と介護の体制整備に係る協議の場」を開催する予定である。介護関係者の方々とは、その中で協議させていただきたいと思っている。医療から介護へ移行すると見込まれる4,700人は機械的な数字上の計算であり、介護の受け皿作りが先決である。受け皿づくりをどうしていくか市町村等とも協議していきたい。
　　精神科については、医療計画の見直しの中で、ＷＧや審議会、部会等があり、その中で協議したい。
（委員）
　　市立砺波総合病院の計画は急性期を中心に動かす従来からの路線だが、回復期を入れるのは本当に必要なのか。外に出すべきなのか、中でやるべきなのか協議が必要ではないかと思う。
　　南砺市民病院と南砺中央病院の機能分化はずっと前からの課題だが、まだ整理がついていない印象を受ける。地理的に南砺中央病院はサポートを受けにくいので、急性期は必要である。もう少し整理が必要だと考える。
（委員）
　　病床数は変わっていないが、平成28年度の稼働率は上がった。医療を支えるため、どういうステップで目標を達成するか、プロセスが重要だと考える。

（委員）
　　誤解を与えたかもしれないが、回復期と慢性期は地域の病院と連携してそちらにお願いしていく。数年前まで回復期リハビリテーション病床があったが、そちらは休止していて再開する予定はない。回復期と書いてあるのは、急性期と回復期の中間にあたる地域包括ケア病床である。
（委員）
　　地域医療構想で示された必要病床数と、医療計画の基準病床数との関連性はなにか。
（事務局）
　　地域医療構想の必要病床数は、2,025年の必要数を示す数字。医療計画の基準病床数は、医療計画改定時点の数字である。
