
人数 種別 所属 課題 質問

1 医科 熊本南病院

2 医科 熊本南病院

3 医科 熊本南病院

4 医科 松田病院

5 医科 松田病院

6 医科 狩場医院

7 医科 あおば病院

8 医科 済生会みすみ病院

9 医科 宇城総合病院

10 薬局 宇城薬局

11 薬局 熊本南前薬局

12 薬局 ミノリ調剤薬局

13 薬局 ウイング薬局

14 居宅 JAうきうき居宅介護支援事業所

15 居宅 JAうきうき居宅介護支援事業所

16 居宅 蕉夢苑居宅支援センター

17 居宅 豊洋園居宅介護支援センター

18 居宅 ケアマネージセンターひだけ荘

19 居宅 ケアマネージセンターひだけ荘

20 居宅 居宅介護支援センター青海苑

21 居宅 ニチイケアセンター宇城

22 居宅 ふれあい倶楽部おがわ

23 居宅 ふれあい倶楽部おがわ

24 居宅 ケアプランひまわり

25 居宅 ケアプランひまわり

26 居宅 しらぬい荘居宅介護支援センター

27 居宅 しらぬい荘居宅介護支援センター

28 居宅 しらぬい荘居宅介護支援センター

29 居宅 緑青園

30 居宅 緑青園

31 居宅 水晶苑

32 居宅 居宅介護支援センターみすみ

33 居宅 居宅介護支援センターみすみ

34 居宅 エムズ

35 デイ 蕉夢苑デイサービスセンター

36 デイ ひまわりデイサービス

37 HP ヘルパーステーション豊福

38 有料 優光

39 有料 もちのき苑

40 有料 もちのき苑

41 有料 もちのき苑

42 有料 ケアリゾートエデン

43 有料 まつばせ寿光庵

・食料3日分、オムツ等の日用品の備蓄（２か月分）

・夜間帯の職員の増員

・近隣の方の宿泊受け入れ（自費利用）、デイ浴室の開放

・重大な災害時は地区の民生委員、区長に協力を依頼して

いる。

・空床がない時はデイの静養室（宿泊対応）を利用した。

・入居者を全員避難させる事は難し

い。

・有料同士のネットワークがないの

で、横の繋がりを作り、入居受け入

れの際の連携や災害時に協力できれ

ばと思う。

■他の有料施設が自費受け入れの

際にどういった条件提示があって

いるのかを知りたい。

→裏面あり

・早めの受診の声かけ。

・避難の際にお薬手帳を必ず持参するよう声かけする

・インスリンの取り扱いなど指導（保冷剤の活用）

・薬の明細でも調剤可能となる事もある。

・常備薬と日頃から服用する薬をわけて準備する

・普段から薬に余裕をもたせて管理しておく

・一方化した薬を災害時の為に保管して置く事は×（管理

方法の違い、薬の効能の変化などある）

■耳の聞こえない方の対応をどう

しているのか知りたい

→質問回答②参照

・独居、高齢者世帯、避難困難な方の名簿作成

・上記の方を気にかけて安全確保対策（声かけ、訪問、

ショートステイ案内）

・災害時の避難の意向の確認

・事業所独自でのBCP作成。

・モニタリングや担当者会議で緊急連絡先（支援者）、保

険証、お薬手帳、ケアマネの名刺を常備する事の確認

・個人ケアプランに災害時のことを記載し、本人、家族と

共有をはかる。

・医療依存度が高い利用者は医療機関への入院調整

・宇城市のハザードマップ確認（ため池の決壊、浸水箇所

等）

・利用者の自宅周辺の環境、過去の災害状況確認

・避難場所の一覧の準備

・有料施設やビジネスホテル等の宿泊施設の一覧を準備し

ている（有料利用）

・家族の支援体制の確認

・友人、親せき宅等すすめる。

・ショートステイを契約を事前にしておく。

・

・ケアマネとしてどこまで避難に関

わったらよいのか？線引きが難しい

→責任の所在

・市の計画、自治会などの地域の助

け合いとそれぞれに動きある、そこ

にケアマネや事業所がどう連携して

いくのか？

・避難所があっても有効に利用でき

ないことも多い。

・BCPの作成

・社会福祉法人（特養）の場合、

行政からも受け入れ指示があれば

動きやすい。市との協定を結んで

いるが動きがわかりにくい。行政

との動きがスムーズになればもっ

と有効な受け入れ、移動ができ

る。

■福祉避難所の利用についてもう

すこし詳しくききたい

→質問回答③参照

■避難行動要支援者名簿、避難計

画担当利用者がその計画に位置づ

けられているのかどうか確認する

事ができるのか？何か連絡が来る

のか？計画の中に参画できのか？

→質問回答④参照

■防災センターや輸送時に対応で

きる職員の派遣をすると行政説明

であったがそれは市の職員がする

のか？→質問回答⑤参照

・気象情報の確認

・ケアマネとの情報交換、確認

・気象情報にあわせて早めの送迎

・民生医院、近所の住民の協力体制の確認

2022/8/19　在宅医療・介護連携推進研修会

ワークテーマ「災害時に備えて専門職、事業所として患者、利用者に行っていることはありますか？」

現状

・かかりつけ、医療依存度の高い方の入院依頼、受け入れ

（在宅酸素等）

・CMからの相談依頼が多い

・空床がない場合は他の事業所、他の病院への連携あり

・救急・災害指定病院。事前に大きな災害前は会議あり。

災害対策本部の指示を沿って対応。

・BCPを病院として去年から作ろうと動いている。

・介護事業所、医療機関、独居の方リスト作成。

・医療依存度が高い、処置が必要な方のリストアップ（外

来）

・災害時のマニュアル作成。停電する可能性があるので紙

ベースで運用。

・メディカルネットの活用、周知をはかる（診療、処方等

のバックアップがありカルテ情報が災害でなくなっても活

用可）

・空床ベッドしだいの対応なので確

実な受け入れが約束できない。

・医療機関としての災害対応はあま

りない為に支援が必要な方の支援の

方法を知る必要がある。

・BCP作成は膨大な資料、シュミ

レーション、作業となる。

・マンパワー不足。

・計画がすすまない。

■地域の見守り体制、ケアマネと

の具体的な連携など市へお尋ねし

たい→質問回答➀参照



44 GH 白梅の里

45 GH 白梅の里

46 GH 白梅の里

47 GH だんらん

48 小規模 愛庵

49 小規模 インマイライフ

50 老健 松幸

・難病や高齢者は薬が多い為に、注

意事項などのチェックリストを作成

した方が良いと感じた。施設として

どこまで支援できるかは今のところ

不明

51 医師会 下益城郡医師会

52 医師会 下益城郡医師会

53 包括 宇城市地域包括支援センター

54 包括 宇城市地域包括支援センター

55 包括 宇城市地域包括支援センター

56 包括 宇城市地域包括支援センター

57 宇城市 宇城市役所　高齢介護課

58 宇城市 〃

59 宇城市 〃

60 宇城市 社会福祉課　

61 宇城市 市民課　国民年金係

62

63
社協

宇城市社会福祉協議会　　生活支援コーディネーター　5名

・職員間の情報共有、避難必要者の情報一覧を作成し共有

・地域資源の情報収集

・相談者しか対応しない状況もあ

る、市との会議にケアマネが入って

役割分担を決める事も必要では？

■避難所対応している市の職員目

線での苦労や課題を聞きたい

→質問回答⑥参照

■訪問看護とケアマネとの連携に

ついて質問。災害時のインスリ

ン、在宅酸素の取り扱いについて

・早めの泊りの調整

・災害時の緊急時受け入れ相談多い

・BCP作成準備（３年の経過措置ある）

・備蓄品の補充、点検

・スタッフの配置の見直し

・近隣の施設や区長と防災時の協定を結んでやりとりして

いる

・避難訓練を実施している（津波想定、高台避難）

・訓練時には区長や地域の方に参加してもらっている

・スタッフの確保、危険と判断した際には前日よりスタッ

フが泊りで対応する事もある。

・以前は地域開放していたが、コロ

ナで開放できない

・認知症高齢者を大人数、誘導する

事はリスク大きい。何か制度のを活

用できないかと検討している。

・障がいがある方や介護度が高い方

の避難先、気兼ねなく利用できる場

所を共有できていければと思う。

・職員が平常心で行えるかが課題。


