
第１２回岡山ももネット運用会議 議事録 

 
開催日時：平成 20 年 7 月 18 日（金）19：00～20：30 
開催場所：国立病院機構岡山医療センター ４階大研修室 
出席者：赤磐医師会病院（福島 Ns、藤野 Ns、花房 PT） 
    泉クリニック（藤井 Dr、正岡 Dr、梶谷 Ns、秋山 PT、岡崎 PT、千田 PT、藤田

PT、村上 PT、今井 OT、前田管理栄養士、坪井事務、小林 MSW） 
大杉病院（熊本 Ns、堀尾 PT、佐藤） 
岡山旭東病院（平野 Dr、赤刎 Ns、井上 Ns、今村 Ns、遠藤 Ns、岸本 Ns、原田

Ns、藤井 Ns、湯浅 Ns、片岡 PT、清本 PT、平上 PT、細谷、片岡 MSW） 
岡山光南病院（松井 Ns、知野見 PT） 
岡山済生会総合病院（猪股 Ns、杉山 Ns、村藤 PT、宮本 MSW） 
岡山赤十字病院（片岡 Dr、石津 Ns、木村 Ns、三宅 Ns、森 Ns、小幡 PT、畑 PT、

久村事務、橘 MSW、内藤 MSW、PT 学生 2 名） 
岡山赤十字病院玉野分院（本田 Ns、四方 MSW） 
岡山大学病院（堅山 Dr、池尻事務、宮本 MSW） 
岡山中央病院（西井 MSW、森井 MSW） 
岡山中央奉還町病院（小島 Dr、光森 Ns、山本 Ns、金光 PT、谷本 MSW） 
岡山リハビリテーション病院（森田 Dr、柚木 Dr、井上 Ns、坂本 Ns、吉村 Ns、

吉村 PT、岡崎 OT、冠野 MSW、松村 MSW） 
    岡山労災病院（寺田 Dr、犬飼 Ns、片山 Ns、徳永 Ns、荒神 PT、上田 OT、石井、

近藤、松下 MSW） 
    川崎医科大学附属川崎病院（江﨑 PT、今田事務、岡村事務、額田事務） 
    北川病院（岡田 PT、今川 OT） 

吉備高原医療リハビリテーションセンター（原之園 Ns、美馬本 Ns、浜岡 OT） 
小林内科診療所（畑山 Ns、森 PT、小林事務、永井 MSW） 

    済生会吉備病院（萩山 PT、岩藤 MSW） 
佐藤病院（笠原 Ns、金光 PT、宇民 MSW） 
高松整形外科脳神経外科医院（岡本 Dr、村上 PT、松坂 OT） 
たまメディカルリハビリテーションクリニック（野口事務） 
玉野市民病院（佐藤 Ns、槌田 Ns、田中 PT、藤岡 OT） 
藤田病院（小林 Ns、赤木 PT） 
宮本整形外科病院（山田 Ns、矢本 Ns、川山 PT、小林、吉房 MSW） 
竜操整形外科病院（黒川 Ns、谷原 Ns、北 PT、山下 PT、内田 MSW） 

    岡山医療センター（塩田 Dr、川崎 Ns、田淵 Ns、中務 Ns、安藤 PT、末澤 PT、
廣川 PT、吉田 PT、神﨑 MSW、木戸 MSW、森重 MSW） 

  
 計 26 施設 129 名（敬省略・五十音順） 



① パス運用状況報告 
  日赤：総数 144 名（連携内 61 名 連携外 83 名） 
     総治療日数…連携内 77 日 連携外 70 日 
      在院日数…連携内 24 日 連携外 45 日 
      在宅復帰…連携内 23 名 連携外 35 名 
 ＜5 月 1 日～6 月 30 日の実績＞ 
  日赤：25 名（連携内 13 名 連携外 6 名 施設 2 名 自宅 2 名） 
  労災：15 名（連携内 8 名 連携外 1 名 バリアンス 3 名 継続中 3 名） 
  国立：11 名（連携内 8 名 連携外 3 名） 
  中央：13 名（連携内 4 名 施設 4 名 自宅 5 名） 
 
② ミニレクチャー「人工骨頭置換術後の生活指導」 
   岡山赤十字病院 理学療法士：畑氏 
 
③ ミニレクチャー「施設紹介」 
   泉リハビリグループ 副理事長：藤井 基弘氏 
 
④ 症例報告 
   岡山リハビリテーション病院 作業療法士：岡崎氏 
 
⑤ 脳卒中パスの現状について  岡山医療センター 神経内科：大森医師より 

・県南西部は倉敷中央病院方式、県南東部は香川方式で当面いくことが実務者会議で

ほぼ決まった。しかし、県より統一する話がでており、来年度開始を目指してワーキ

ンググループを発足させる予定。9 月の岡山ももネット運用会議と合同で行う予定。 
 
⑥ 岡山赤十字病院：片岡医師より 

(1)回復期退院後の患者フォローについて 
   回復期リハビリ病院を中心に在宅フォローアップ体制の構築 

(2)移動能力を FIM で評価 
   急性期・連携病院退院時にリハ添書に記入 

(3)倉敷地区との連携について 
   8 月中に倉敷中央病院との連携協議（Dr、PT、Ns、MSW、事務にてワーキング 
   グループを募集中） 

(4)脳卒中との連携について 
   県のホームページに掲載されたが、詳細が決まるまで日赤は登録しない方針 
   9 月に共同で連携会議を開催予定 

(5)骨粗鬆症の治療について 

   再骨折防止のため、ビスホスホネート投与のお願い 
 



⑦ 職種毎の話し合い 
 【医師】 

１．FIM の評価について 
病室とリハ室での ADL の違いをどう評価するか 

２．倉敷中央病院とのパス統合について 
8 月に話し合いを予定。各病院へ参加依頼 

３．脳卒中パスとの合同開催 
現在の経過について報告 

４．在宅フォローについて 
回復期リハは、とても在宅まで手が回らない、等の意見あり 

５．再骨折予防のための、ビスホスホネート投与について 
 

 【看護師】 
１．入院前と、連携病院入院時で、看護添書の内容が変わっていないので、変更があ

れば追記して欲しい。 
２．看護必要度の導入で、点数が合っていないことについて 

・急性期病院は毎日評価しているので、日によって点数が異なる。 
・講習を受けた看護師が院内で勉強会を開き、全スタッフが同じレベルで評価で

きるように心がけている。 
３．かかりつけ医の情報がないので、転院時の添書に記載して欲しい。 
 

【リハビリ】 
 １．「経過報告書兼依頼書」の新様式について 

    FIM を取り入れた新様式を作成し、日赤より各病院へ配布予定。今後は FIM やバ

リアンスのチェックにもれがないように。 
  ２．倉敷中央病院との連携について 
    パス作成への参加・協力依頼 
 
【MSW・事務】退院後のフォローアップについて 

   済生会吉備病院： 
退院前カンファレンスの開催、ケアマネとの連携。 
原則、開業医の先生へ戻って頂く。 
退院後の電話相談にてフォローすることも検討中。 

   岡山中央奉還町病院： 
整形外科医師の不在、外来、通院リハをしていないためフォローアップが不十分。 

    退院前カンファレンスを開催し、地域や在宅サービスとの調整。 
   玉野市民病院： 

訪問看護と訪問リハビリがあり、退院後も十分なフォローアップが可能。 
退院が目標ではなく、在宅で通用するリハビリが必要。病院ではできていたこと



が、在宅ではできない場合もある。退院前に同行訪問し、屋内の動線をチェック

する。 
   岡山リハビリテーション病院： 

リハビリスタッフ、MSW、ケアマネが自宅訪問し、退院前カンファレンスを開催。

通所リハや訪問リハで退院後のリハビリをフォロー。必要に応じて ST も介入。 
    遠方の患者様は、地域のサービスへつなげる 
  
 岡山赤十字病院 内藤 MSW より 
  ・病院から病院のパスにとどまらず、在宅（維持期）を含めた連携パスの立案も検討 
  ・7/14 に倉敷中央病院と会議をした中で、一緒にしていきたいと相談あり、8 月中に

関係職種とカンファレンスを開催する予定。 
・脳卒中パスについては詳細不明だが、9/19 に合同会議開催予定。 

 
 岡山労災病院 松下 MSW より 
  ・7/15 に申請したので 8 月より算定予定。決まり次第連携病院へ連絡する。 
 
 
⑧次回開催日：9 月 19 日（金）19 時～ 開催場所：岡山赤十字病院 
 
 

（書記：木戸） 


