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｜ 池森会長挨拶 ’
’･……･……………………………・今日の例会 ・……………………………

第1380回 平成23年10月4日（火）

職業奉仕月間 優良従業員表彰
今日は、 ‘{111}木充明会員の事業所である「医娠法人博報

会介謹老人保健施設あまこだ」で職場例会を開催しま

す。

柵木充明会員、奥様の逸子様には大変お世話になりま

す。送迎のお車までお手配を下さいまして、ありがとう

ございました。

介謹支援相談員の桑原亨様には後ほど高齢者介謹の実

情をお話いただきます。

少子高齢化社会に直面している我々にとっては､避けて

は通れない問題ですので、いろいろな怖報を得られる良

い機会です。なのとぞ、宜しく願いいたします。
さて、昨日(2011年9月26日）に宮尾地区1AI実行委員

長と1M開催に際してのご案内と会員全員参加の協力依

頼に束ロータリークラブにお邪魔して参りました。束ク
ラブの清水会長からは、一番関係の濃い千種クラブがホ

スI､を務める1AIには東クラブ全員参加で支援しますと

の暖かいお言葉をいただきました。また、今週の木曜日

には、朝例会をされている葵クラブと、東l11クラブにも

同様のご挨拶に伺って参ります

先週の例会………･……………．．…･………………

平成23年9月27日 （火) IW!i

介誰老人保健施設 あまこだ

第1379回

職場例会

◆それでこそロータリー

●ゲスト紹介

医療法人博報会介護老人保健施設あまこだ

事務長 小椋康典様

医療法人博報会介護老人保健施設あまこだ

柵木逸子様

医療法人博報会介護老人保健施設あまこだ

介謹支援相談員 桑原亨様

●出席報告

会貝 42 （35）名 出席 17名
出席率 48． 57％

前々回 9／13 （修正出席率） 100％

足立幹事報告

◆医療法人博報会介謹老人保健施設あまこだ

介謹支援相談員 桑原亨様1) 次回例会終了後、指名委員会を開催致しますので、

担当の方はお残り下さい。
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職場例会にあたり、 イ|||卜木先

生のお骨折りで、介謹老人保

健施設「あまこだ」 で開催

させて頂く事になりました。

本日は色々とお手配を頂き

感謝申し上げます。

後程、介誰支援相談員桑原

亨様よりお話を賜りますので

ご質問のある方はどんどんお

尋ねください。
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介謹保険における施設サービスの樋類・概要

要介誠度1～5と認定された方は､施設に入所するこ

とができます。在宅で自立した生活が困難な方のため

に、保健・医旅・橘祉の3稚類の施設があります（要支

援と認定された方は利＃'できません） 。

会長ﾃｰﾏ『綜続可|龍で、優しいクラブ活動を|国指して』 ｲ鋪1Mはi鯉捌R謹使棚してお’ります。

名畜渥千種画一タリークラブ
承認 1‘982年‘8月幽團

例会目 刈畠目 112:3，
例会場名宙屋東急ホテル

事務扇龍彫開-帥0FA>椛8-罰21
会長 池森由幸

幹事 羅立一郎
'戯i会耀談樫,,尾富三

川端職業奉仕委員長挨拶



ない方々などを抱え、 「老健の特養化」と言われるよう

になるほど特養との境界がなくなってきているのが現

状である。それを反映してなのか、老健から在宅へ復帰
される入所者の方は1年にl～2人いるかいないかの状

態となっている。

｜ 介護老人福祉施設 ’
(特別養識老人ホーム）

|常に介護が必要で､ 自宅では介謹ができない方が ｜
'対象の施設です｡食事､入浴排せつなど日常生活｜
|の介護や健康管理が受けられます。
L－，－－－－－－－－----. --.-‘一一.－．－．－－－－－－－．－－－－－－_一-一-一-一-___」

・本来、特養は終身施設であり （その為入所時に住所も

施設となる。 ） 、いわゆる「ターミナルケア」が求めら
れるのは特養や病院が主であった。だが、行政も先述の

現状を無視できなくなったのか、平成21年の介護報酬

改定では、老健に「ターミナルケア加算」を創設し、老

健が看取り介護の対象として介護保険の中に位置づけ

られてしまった。これは、本来の「在宅復帰施設」とは

180度方向が違うこととなるため、従来の老健で全て対

応していくのには限界があり、今後の大きな課題となっ

ている。

且
生活介護が中心｜

（終身施設〉

｜ 介護老人保健施設 ’
．そもそも特養に待機者が多い理由としては、先述のよ

うに終身施設であることが挙げられるが、もう一つに料

金が安いことが人気の理由でもある。もちろんこれは4

人部屋などのいわゆる「多床室」である。老健にも多床

室はあるが、特養の方が圧倒的に安い。だがこれは、管

からある従来型の特養での話であり、現在特養を新設す

る場合、行政は「ユニット型Jと言われる個室の集合体

のタイプでしか認めていない。ユニット型は全個室であ

るために料金は当然高くなるし、ユニットごとに人員配

瞳基準があるので人件費や人材確保の問題もある。

その為、新設に手を挙げる法人は少なく、ユニッl､型特

養の整備は計画通りに進んでおらず、これが施設不足に

も拍車をかけている。

(老健）

|燕悪紅ファ〈師亟馬悪輌E芥謹施訓
|要な方が対象の施設です~医学的な管理のもとで’
|の看護や介識、 リハビリを受けられます。
－－－－－－．－－－－－．－．－．－．－－－．－－－－－－－－___－－－－’

且
｜介穫・リハビリ中心｜

（在宅復帰施設）
一・一・一一‘一・一ー・・一･一･ ･ー‐ ‐一‐､一・ ・一‐一一・一・・一・・口－．一･･口ー･ローーロ,一口･ ､一･ ･ー･一･~一一~1

'つまり､一生涯に亘って入所して生活をするとこ ’
|ろではなく､あくまで在宅復帰を目的とした中間 ’
|施設としての位置づけ
L'竺竺三-三二-二一二ヨニ』ず二一．′ －－－－．－－－－－－---.-----_一.－」
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（介誰病床）

F一~~.一.一~一一-.~.一ー．一一ー~一~~~~一~~.一.一． .~~ー~.~一一一一.司

|急性期の治療が終わり､病状は安定しているものの’
1長期間にわたり､療養か必要な方が対象の施設です｡ ｜
|介護体制の整った医療施設(病院)で医療や介謹 ’
|などを受けられます。.ー一--.-.-.-.-.－-..-.-.-.____-----.--..－．－．．－－－－．－．－－．.－J

且
｜医療が中心｜
（療養施設）
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◆医療法人博報会介護老人保健施設あまこだ

柵木逸子様

本日ははるばる「あまこだ」の方

に来て頂き有り難うございました。

この後、施設をご案内させて頂き

ます。
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．※2011年3月で廃止が決定していたが、政権交代

後に延長措置がとられている。将来的に廃止の方向

は変わっていない。
ノ

・2000年に介護保険が始まり、3つの施設サービスは上

表のように位置づけられてスタートした。だが、 10年以

上が過ぎ、予想以上の在宅生活を継続できない要介識者

の増加に対して、施設の整備は追いついておらず、施設
に入所したくても入れない方々も増加し続けてきた。
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Ｍ・その為、特養では100人以上の入所待機者を慢性的に

抱えることとなり、本来在宅復州施設である老健は、 リ

ハビリ目的よりも特獲の待機者やｿ両院から在宅に戻れ
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◆ニコボックスは次回掲載させて頂きます。

次回例会平成23年10月11日 （火） 4階 雅の間
講演“日本語の今と未来” 東海テレビ放送アナウンス部専門局長 高井一様


