
第 33 回岡山もも脳ネット運用会議 議事録 
 
開催日時：平成 25 年 12 月 17 日（火）19：00～20：00 
開催場所：岡山医療センター 西棟 8 階 大研修室 
 
出席者：赤磐医師会病院（中村 Ns） 
    岡村一心堂病院（川場 OT、田村 MSW） 
    岡山医療センター（奈良井 Dr、塩田 Dr、鳥越 Ns、吉田 PT、髙渕 MSW、前田 Ns, 
              真治 MSW、古賀 Ns） 
    岡山協立病院（安積事務、 木村事務） 
    岡山旭東病院（中嶋 Dr、野間 OT、原田 Nｓ、片岡 PT、仲井 MSW、白澤事務） 
    岡山光南病院（宮森 Dr、松井 Ns、斉藤 MSW、西村 MSW） 
    岡山済生会総合病院（奥谷 Dr、近藤 Dr、岡崎 Ns, 宮田 MSW、村藤 PT、寺尾事務） 

岡山市立金川病院（末澤 PT、森重 MSW） 
    岡山市立市民病院（桐山 Dr、梅田 Ns、宮地 PT、内田 MSW） 

岡山赤十字病院（片岡 Dr、西本 Dr、徳永 Ns、井並 Ns、内藤 MSW、橘 MSW 
             中村 MSW, 中野 MSW） 
    岡山大学病院（広森 Ns、石橋 MSW） 
    岡山中央病院（福場 MSW、藤井 MSW） 
    岡山中央奉還町病院（林 Dr、山本 MSW） 
    岡山東部脳神経外科岡山クリニック（山根 Ns、河野 PT、安井事務） 
    岡山リハビリテーション病院（荒尾 PT、盛谷 MSW） 
    岡山労災病院（片山 Dr、松下 MSW） 
    梶木病院（佐藤 PT、平松事務） 
    川崎医科大学附属川崎病院（井上 Dr、岩永 Dr、中野 Ns、高橋 Ns、大西 PT 
                  光永 OT、安永 ST、鈴木 MSW、額田事務、森分事務） 
    吉備高原医療リハビリテーションセンター（原之園 Ns） 
    草加病院（岩見 Ns, 河井 Ns） 
    倉敷成人病センター（守谷事務） 
    小林内科診療所（植野 PT、藤井事務） 
    近藤病院（初岡 MSW） 
    済生会吉備病院（内田 Ns、伊藤 PT、岩藤 MSW） 
    さとう記念病院（髙山 MSW） 
    佐藤病院（工藤 NS, 掛田 PT、田中 MSW） 
    重井医学研究所附属病院（牧野 MSW、中井 MSW、小笠原事務） 
    しげい病院（高山 Ns、小野 MSW、南 MSW） 
    高梁中央病院（難波 PT、樋口 MSW） 
    瀬戸内市民病院（丹生 Ns、元家 PT） 
    玉野市民病院（細川 Ns、市末 OT） 
    たまメディカルリハビリテーションクリニック（永田事務） 
    津山第一病院（万代 PT、横山事務） 
    備前市立吉永病院（山口 OT、宗兼 OT） 
    藤田病院（赤木 PT、高橋 MSW） 
    宮本整形外科病院（矢本 Ns, 津上事務） 
    竜操整形外科病院（村上 Ns、河合 MSW、藤井 PT） 

こうなんクリニック（谷 CM、知野見 PT） 
 



    ＜在宅ワーキンググループ＞ 
岡山県介護支援専門員協会（丸田 CM、宮地 CM） 
岡山県歯科衛生士会（松尾歯科衛生士、武田歯科衛生士） 

    岡山市歯科医師会（相坂 Dr、角谷 Dr） 
岡山県保健福祉部医療推進課疾病対策推進班（富田氏） 

    備前保健所（平田 PHN） 
     

                     計 43 施設 116 名（敬称略・五十音順） 
                          医療関係：38 施設 108 名 
                          在宅グループ：5 施設 8 名 
 
 
①運用状況報告 
（1）大腿骨頸部骨折パス（岡山赤十字病院：片岡 Dr） 
  平成 25 年 9 月 1 日～11 月 30 日のデータを集計 
   ・在院日数は横ばい。 
   ・退院先は 6 割が連携先、3 割が連携外、1 割が施設と自宅。 

・最終退院先は自宅が 60％強、施設が 40％弱、病院が数％。 
・最終移動能力は 55％が歩行可能、40％強が歩行器及び車いす。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

運用状況（H25年9月からH25年11月末）

自宅、独歩・杖・老人車使用

全症例 パス症例（男女）
平均年齢

82.7
平均在院日数

27.9(32.5)

日赤 31 15(2/13) 83 22.8(20.6)

国立 33 33(7/26) 82.2 18.8(15.8)

労災 50 38(8/30) 85.6 33.4(33)

済生会 40 24(3/21) 85.5 33(33.6)

旭東 37 37(7/30) 80.3 28.8(22.9)

岡山中央 8 3(0/3) 82 17(25)

岡山市民 30 15(5/10) 81.7 33.5(27.6)

川崎 11 11(5/6) 82.6 20(20)

退院先
7％5％60% 28％

運用状況

リハ時間（分）

44(43)
手術まで（日）

4.0(4.5)
リハまで（日）

1.9(2.2)

手術から

転院まで（日）

20.3(24.5)

日赤 24 3.3 3.4 19.5(17.1)

国立 40 2.8 2.1 15.1(11.4)

労災 26.4 5.5 1.5 28(28)

済生会 38 5.7 2.2 27.3(28.2)

旭東 80 1.92 2 24.7(18.4)

岡山中央 80 3.7 1 15(19.8)

岡山市民 38 6.5 2.1 28(23.9)

川崎 38 3 1 16(16)

最終退院先



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
（2）脳卒中パス（川崎病院：岩永 Dr） 
  急性期 11 病院、回復期 19 病院の平成 25 年 9 月 1 日～11 月 30 日のデータを集計 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

最終移動能力
回復状況（H25年9月からH25年11月末）

入院時FIM
（歩行）

退院時FIM
（歩行）

入院時FIM
（移乗）

退院時FIM
（移乗）

中央奉還町 3.8 5.4 2.9 5.3

済生会吉備 1.5 3.6 3.2 4.6

光南 3 5.1 4.7 5.9

佐藤 3.7 4.7 5.5 6

梶木 1 4 4.25 5

吉備ﾘﾊ 1.5 4 3.3 5.5

玉野市民 4.3 4.3 5.3 5.7

赤磐 5 7 5 7

しげい 5.5 7.5 3.7 5

全入院患者 パス利用患者

今回 昨年 今回 昨年

脳卒中入院患者数（人） 592 580 171(29％) 169(29％)
平均年齢 72.2 73.8 72.5 72.1
男性（人） 341 322 100 101
脳梗塞（人） 363 371 113 113
脳内出血（人） 89 100 42 42
くも膜下出血（人） 24 29 12 13
一過性脳虚血発作（人） 35 42 4 1
平均在院日数 21.5 23.7 31.8 40.6
脳卒中連携情報提供書利用の退院時平均mRS 3.4 3.7
転帰：急性期病院・診療所へ転院数 11 9 2 1
転帰：回復期病院へ転院数 135(94%) 125 144 147
転帰：維持期病院へ転院数 20 22 4 15
転帰：維持期診療所へ転所数 4 6 0 1
転帰：維持期老健へ転所数 8 12 0 0
転帰：在宅復帰患者数 338 206 18 3
転帰：死亡数 38 42 3 1

急性期：11病院(昨年10病院) 回復期:19病院(昨年18病院)
全入院患者 パス利用患者

今回 昨年 今回 昨年

脳卒中入院患者数（人） 388 371 186(48%) 179(48%)
平均年齢 75.8 74.6 74.4 74.5
男性（人） 209 205 103 93
脳梗塞（人） 255 214 121 100
脳内出血（人） 107 92 53 69
くも膜下出血（人） 20 28 12 18
一過性脳虚血発作（人） 15 11 0 0
平均在院日数 83.0 94.9 91.9 89.8
脳卒中連携情報提供書退院時平均mRS 3.0 2.8
転帰：急性期病院・診療所へ転院数 33 32 13 22
転帰：回復期病院へ転院数 5 2 0 0
転帰：維持期病院へ転院数 25 24 11 10
転帰：維持期診療所へ転所数 0 4 0 1
転帰：維持期老健へ転所数 41 55 18 25
転帰：在宅復帰患者数 261 238(64%) 144 115(64%)
転帰：死亡数 16 16 0 6

急性期病院の退院先内訳

N = 554

在宅復帰在宅復帰 6161％％

回復期回復期 2424％％

維持期・老健維持期・老健 66％％

急性期・診療所急性期・診療所 22％％

死亡死亡 77％％

急性期パス利用患者の退院先

回復期回復期 8787％％

維持期・老健維持期・老健 1313％％

Ｎ＝166名
急性期 2％

回復期病院の転院先

Ｎ＝381名

在宅復帰在宅復帰 6969％％

老健老健 1111％％

維持期維持期 77％％

急性期・診療所急性期・診療所 99％％

死亡死亡 44％％

回復期回復期 11％％

回復期病院パス利用者の転院先

Ｎ＝186名

在宅復帰在宅復帰 7777％％

老健老健 1010％％

維持期維持期 66％％

急性期・診療所急性期・診療所 77％％



  ・急性期及び慢性期において在院日数は短い傾向であった。 
  ・急性期病院ではパス利用率が高くなると平均在院日数が長くなりやすい。 
  ・回復期では多くの施設が 3 ヶ月程度の在院日数となっている。 
 
 
 
②市民フォーラムについて（川崎病院：岩永 Dr） 
日時：平成 26 年 1 月 18 日（土） 13：00～15：30 
場所：岡山シンフォニーホール 
参加者 1,000 名を目標 
9：00 会場準備（運営スタッフ） 

11：00 昼食（3 階和風ホール） 
12：00 開場 受付 
<3 階イベントホール 特設会場> 
12：00～14：00   
    「在宅支援」「高次脳機能障害」「訪問歯科」 
13：30～15：30 
    「よろず相談コーナー」 
<4 階大ホール 講演会場> 
13：00 開会  
13：00 開会挨拶 
13：05 主催者挨拶 
13：10 概要説明（各ブース担当者が 1 分程度でブースの紹介をする） 
13：20 講演 1 
13：50 講演 2 
14：20 休憩 リフレッシュ体操 
14：35 創作企画 
15：20 閉会挨拶 
15：30 閉会 
 
創作企画について（岡山旭東病院：野間 OT） 
今回は大腿骨頸部骨折をテーマにしたドラマを企画している。ドラマの中にワンポイントレクチャ

ーを差し込む。旭東病院と岡山リハビリテーション病院で撮影して、当日上映する。病院で撮影す

ることで、リアル感を出せる。 
 
 
③定款について（川崎病院：井上 Dr）  
 ・もも脳ネット定款（案）をホームページにアップロードしている。 
 ・定款（案）について訂正の指摘があった文言を修正した。 
 ・入会条件、議決権、理事については今後検討していく。 
 
 
 
④連携パスの見直しについて（岡山労災病院：片山 Dr） 
 ・各職種（医師、看護師、リハビリ、NST、地域連携室）からの見直し意見を取りまとめた。 
 ・片山 Dr（岡山労災病院）、片岡 Dr（岡山赤十字病院）、森田 Dr（岡山リハビリテーション病院） 
  を中心に、取りまとめた意見を検証し、連携パスを見直していく。 



⑤晴れやかネットについて（岡山光南病院：宮森 Dr） 
 ・晴れやかネット情報共有ツールを使っての連携パス運用について説明があった。 
 ・具体的なマニュアルを作成して、運用会議に諮る。 
 
 
⑥オーバービューパス見直しについて（岡山県保健福祉部医療推進課疾病対策推進班：富田氏） 
・現在オーバービューパスの素案を作成中。この素案を平成 26 年 1 月の連携検討会議で諮る。 

 
 
⑦連携パスアンケートについて 
 ・平成 26 年 6 月に開催される医療マネジメント学会で「連携パスは役に立っているのか」という 
  テーマのシンポジウムが予定されているので、大森 Dr（岡山市立金川病院）よりアンケート 
  の依頼があった。 
 
 
 
 
 
⑦その他 
 ・市民フォーラム事前連絡会 
  平成 26 年 1 月 10 日（金）19 時 川崎医科大学附属川崎病院 北館 2 階 ホール 
 
 ・第 15 回コアメンバー会議 
  平成 26 年 2 月 18 日（火）19 時 川崎医科大学附属川崎病院 北館 2 階 ホール 
 
 ・次回運用会議 

平成 26 年 3 月 26 日（水）19 時 岡山赤十字病院 センター棟 4 階 研修室 
  幹事：岡山旭東病院 
 
 
 

（書記：森分） 
 
 
 
 

 


