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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
私の勤務する国立病院機構医王病院はいわゆるセーフティーネット系の病院で筋ジスや重心、発達障害などの障がい者医療に特化した病院です。のと里山海道の始点近くで、今回被害の大きかった能登の入り口に位置しています。難病、こどもの心拠点病院となっています。
2022年4月より石川県より委託を受けいしかわ医療的ケア児支援センターこのこののを開設しています。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
本日はわたしのほうからこのような内容でお話しさせていただきたいと思います。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
センターは医王病院の1階にあります。当院のソーシャルワーカーが兼任でセンター長を務めています。わたしは医療アドバイザーとしてともに支援に携わっています。この子のいのち、このこのくらし、このこの育ち…と医療的ケアが必要なこの子を応援するチーム作りの拠点となるセンターでありたいと願い　愛称をこのこの　としました。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
主な相談内容です。在宅移行に向けての支援、サービス利用、短期入所、保育園利用に関するものが上位を占めています。本人や家族の入退院、入園、入学、健康状態の変化などのライフイベントがあるタイミングでの相談が多いです。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
石川県における医療的ケア児の支援は多職種での協議の場としての小児等在宅医療連携推進部会と　クリック　現場のこどもたち、家族、支援者の声を直接拾い上げつなげる場としての医療的ケア児支援センターこのこのが互いに情報共有、顔の見える関係を作ってきました。　クリック　今回この連携が震災時の情報共有に生かされました。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
リエゾンとは何をする仕事かということですが、県庁において、被災地の保険医療ニーズの把握と、それによるDMATを含めた保健医療活動チームの派遣調整などに関して、助言と支援を行うこととあります。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
石川県は南北に200 km と細長いため、能登北部・中部地域では被害が甚大でしたが、一方で、石川中央と南加賀地域は、一部を除いて、被害が少なかったです。このように一つの県のなかで被災状況がかなり異なっていたため、二次搬送は、能登北部中部から石川中央へ、人的支援と物的支援は石川中央から能登北部中部へという形になりました。（
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
また能登北部地域については、高齢者が多いという特徴がありました。石川県全体の人口は110万で、その半分弱の41％は金沢市に集中しています。能登北部の二市二町で人口の約５％がすんでいます。そのうち半数以上は65歳以上の住民で、14歳以下の人口は4千人以下と小児が少ない地域です。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
3つ目として、能登北部の補給線の弱さと孤立地域の多さが挙げられました。　能登半島地震では土砂崩れに加えて津波による被害により道路が寸断されました。悪路による大型車の通行障害に加え、雪による陸路やヘリ輸送の中断などに脅かされました。また港の被害も強く、海路による重機の搬入もなかなかできなかったようです。能登北部では発災4日経っても、多くの集落が孤立し、自力での移動も物資の搬入も困難な状態でした。
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Sheet1

		新区分 シン クブン				想定期間		状  況 

		0		発災直後 ハッサイ チョクゴ		発災～6時間 ハッサイ ジカン		建物の倒壊や火災等の発生により、傷病者が
多数発生し、救出救助活動が開始される状況 

		1		超急性期 チョウ キュウセイキ		６時間 ～７２時間		救助された多数の傷病者が医療機関に搬送
されるが、ライフラインや交通機関が途絶し、
被災地外からの人的・物的支援の受入れが
少ない状況

		2		急性期 キュウセイキ		７２時間 ～１週間程度 		被害状況が少しずつ把握でき、ライフライン等
が復旧し始めて、人的・物的支援の受入体制
が確立されている状況

		3		亜急性期 アキュウセイ キ		１週間 
～１か月程度 		地域医療やライフライン機能、交通機関等が
徐々に復旧している状況 

		4		慢性期 マンセイキ		１か月 
～３か月程度 		避難生活が長期化しているが、ライフラインが
ほぼ復旧して、地域の医療機関や薬局が
徐々に再開している状況

		5		中長期 チュウチョウキ		３か月以降		医療救護所がほぼ閉鎖されて、通常診療が
ほぼ再開している状況 
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
発災からのセンターの動きをお示しします。発災日は偶然センター長の中本ソシャルワーカーと私が日当直をしていました。午後事務当直室で今年度もいろいろやらんなんね～とお話ししこのこのライングループでもこんなやり取りをしていました。そんな中地震が発生しました。
その直後から病院職員としての仕事と並行して、電話、メール、LINEなどを利用しての状況などの把握が始まりました。その情報をこのこのLINEでも共有しました。正月休み明け以降、県内の病院の状況も明らかとなり、不足物品を医療的ケア児等コーディネーター支援協会など各種団体に支援を求めました。
その物資を届けるためのつなぐ役割も担いました。中旬以降マスコミ、支援団体からの取材申し込みがあり、可能な限りお受けして伝える、伝えてつながる活動もやってきました。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
1月1日の発災直後から小児呼吸器地域ネットワークのLINEグループのやりとりが始まりました。リエゾンからも全体の被害状況や災害対策本部の動きの情報が入り、ネットワーク、病院間メ－リングリストからそれぞれのかかりつけの医ケア児の安否情報の共有がなされました。そこにこのこのから得られた情報も加わり、比較的速やかに要救助者のリストアップができました。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
このように超急性期において、呼吸器ネットワークで集約された情報をもとに、一つには、災害拠点本部で個別案件について支援の要望を行いました。ここでは呼吸器ネットワークの責任者という肩書がとても役に立ちました。また県庁のDMAT調整本部において、DMATとの協議や、ドクターヘリの調整や自衛隊との調整などを行いました。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
これらのニーズや情報共有については、この後お話される黒田先生が中心となって、病院小児科医のメーリングリストをつくっていただき、以後の情報共有の場はこちらに移行した形になりました。ここで強調したいのは、一人で行えることは限りがあり、有志の先生方が主体的に頑張ったことが、重要でした。同じことがリエゾンの活動についても言えました。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
石川県では医療的ケア児にこのようなA4の災害時あんしんファイルを配布しています。しかし、能登地区までファイルは出回っておらず、周知、更新が課題となっていました。　クリック　先日、県の校長会を通じて学校に通う児童がファイルを持っているかどうかの確認とリスト化を依頼しました。未就学児に対しては医療的ケア児コーディネーターにお願いしています。さらに県と共働し、内容の一部更新も行いました。安心ファイルの情報を記入していくことが個別避難計画を立てていくことにもなるので同時に進めていきたいと思います。
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プレゼンターのノート
プレゼンテーションのノート
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