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重症
じゅうしょう

心身
しんしん

障害
しょうがい

・筋
きん

ジストロフィ
じ す と ろ ふ ぃ

ー・ 

神経
しんけい

難病
なんびょう

に関
かん

する要請書
ようせいしょ

 

 

 貴
き

職
しょく

におかれましては、障 害 者
しょうがいしゃ

施策
せさく

の抜 本 的
ばっぽんてき

な改 革
かいかく

にむけて日々
ひ び

ご尽 力
じんりょく

いただい

ていることに感 謝 申
かんしゃもう

し上
あ

げます。 

 国 立
こくりつ

病 院
びょういん

は、障 害 者
しょうがいしゃ

自立
じりつ

支援法
しえんほう

の対 象
たいしょう

となっている重 症
じゅうしょう

心 身
しんしん

障 害
しょうがい

病 床
びょうしょう

約
やく

7,500 床
しょう

（国
くに

全 体
ぜんたい

の４割
わり

）、筋
きん

ジストロフィ
じ す と ろ ふ ぃ

―病 床
びょうしょう

約
やく

2,000 床
しょう

（国
くに

全 体
ぜんたい

の９割
わり

）

を有
ゆう

しています。 

制度
せいど

改 革
かいかく

の議論
ぎろん

の中
なか

では、「脱施設化
だつしせつか

」が一
ひと

つの焦 点
しょうてん

となり、施設
しせつ

の解 体 論
かいたいろん

まで出
だ

されていますが、病 院
びょういん

・施設
しせつ

が在 宅
ざいたく

・地域
ちいき

生 活
せいかつ

支援
しえん

の役 割
やくわり

を果
は

たすとともに、施設
しせつ

か

在 宅
ざいたく

かの二者択一
にしゃたくいつ

ではなく、その時 々
ときどき

の状 況
じょうきょう

にあわせて、必 要
ひつよう

な支援
しえん

を選 択
せんたく

でき

る体 制
たいせい

が必 要
ひつよう

と考
かんが

えます。 

重 症
じゅうしょう

心 身
しんしん

障 害
しょうがい

や筋
きん

ジストロフィ
じ す と ろ ふ ぃ

ー・神 経
しんけい

難 病
なんびょう

の患 者
かんじゃ

さんは、全 面 的
ぜんめんてき

な介 助
かいじょ

が

必 要
ひつよう

で、自
みずか

らの意思
い し

表 示
ひょうじ

が 困 難
こんなん

であることも 多
おお

く、 超 重 症 児
ちょうじゅうしょうじ

や 人 工
じんこう

呼吸器
こきゅうき

装 着 者
そうちゃくしゃ

など、濃 厚
のうこう

な医 療 的
いりょうてき

ケア
け あ

を必 要
ひつよう

とする患 者
かんじゃ

さんも増加
ぞうか

しています。新 法
しんぽう

の

制 定
せいてい

にむけて、医 療
いりょう

と福祉
ふくし

の両 方
りょうほう

の拡 充
かくじゅう

が必 要
ひつよう

です。 

しかし、日本
にほん

の医師
い し

・看護師
かんごし

の配置
はいち

は、諸 外 国
しょがいこく

に比
くら

べても非 常
ひじょう

に尐
すく

ないにもかかわ

らず、公務員
こうむいん

人件費
じんけんひ

削 減
さくげん

や独 立
どくりつ

行 政
ぎょうせい

法 人
ほうじん

改 革
かいかく

の中
なか

で、国 立
こくりつ

病 院
びょういん

に対
たい

しても、

人件費
じんけんひ

の一 律
いちりつ

削 減
さくげん

やさらなる経 営
けいえい

「合理化
ごうりか

」が押
お

し付
つ

けられています。夜間
やかん

は数 十 人
すうじゅうにん

の患 者
かんじゃ

さんをわずか２名
めい

で看護
かんご

にあたる病 棟
びょうとう

が多
おお

く残
のこ

され、病 棟
びょうとう

の大規模化
だいきぼか

（60

床 化
しょうか

）による効 率
こうりつ

追 求
ついきゅう

など、障 害 者
しょうがいしゃ

制度
せいど

改 革
かいかく

のめざす方 向
ほうこう

とは逆 行
ぎゃっこう

する事態
じたい

と

なっています。 

 また、介護
かいご

職 員
しょくいん

に、医 療
いりょう

行為
こうい

を行
おこな

わせる方 向
ほうこう

で検 討
けんとう

が進
すす

んでいますが、医 療
いりょう

機関
きかん
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において安易
あんい

に医 療
いりょう

行為
こうい

の規制
きせい

緩和
かんわ

を行
おこな

うことは、患 者
かんじゃ

さんの生 命
せいめい

にもかかわる

問 題
もんだい

です。加
くわ

えて、介護
かいご

職 員
しょくいん

は、将 来
しょうらい

展 望
てんぼう

のもてない低 賃 金
ていちんぎん

となっており、人 材
じんざい

確保
かくほ

のためにも、処 遇
しょぐう

改 善
かいぜん

が求
もと

められています。 

 医 療
いりょう

を必 要
ひつよう

とする重
おも

い障 害
しょうがい

のある児者
じしゃ

が、安 心
あんしん

して必 要
ひつよう

な医 療
いりょう

･福祉
ふくし

サービス
さ ー び す

を受
う

けられるよう、人 員
じんいん

体 制
たいせい

を中 心
ちゅうしん

に、次
つぎ

の事項
じこう

を要 請
ようせい

します。なお、参 考
さんこう

資 料
しりょう

として、重 症
じゅうしょう

心 身
しんしん

障 害
しょうがい

、筋
きん

ジストロフィ
じ す と ろ ふ ぃ

ー・神 経
しんけい

難 病
なんびょう

病 棟
びょうとう

に関
かん

する実 態
じったい

調 査
ちょうさ

結果
けっか

など資 料
しりょう

(別紙
べっし

)を添付
てんぷ

致
いた

します。 

 

 

記
き

 

 

１、現 在
げんざい

入 院
にゅういん

されている患 者
かんじゃ

さん･ご家族
かぞく

の意向
いこう

を尊 重
そんちょう

し、療 養
りょうよう

を保 障
ほしょう

するととも

に、退院後
たいいんご

も必 要
ひつよう

に応
おう

じて適時
てきじ

入 院
にゅういん

できる制度
せいど

として下
くだ

さい。 

  

２、政府
せいふ

方 針
ほうしん

で実施
じっし

されている人件費
じんけんひ

の一 律
いちりつ

削 減
さくげん

及
およ

び運営費
うんえいひ

交付
こうふ

金
きん

の一 律
いちりつ

削 減
さくげん

の対 象
たいしょう

から、国 立
こくりつ

病 院
びょういん

を除
じょ

外
がい

し、重 症
じゅうしょう

心 身
しんしん

障 害
しょうがい

、筋
きん

ジストロフィ
じ す と ろ ふ ぃ

ー・神 経
しんけい

難 病
なんびょう

病 棟
びょうとう

の充 実
じゅうじつ

を図
はか

るとともに、短期
たんき

入 所
にゅうしょ

や通 園
つうえん

事 業
じぎょう

の体 制
たいせい

を 強
きょう

化
か

して下
くだ

さい。 

 また、重 症
じゅうしょう

心 身
しんしん

障 害
しょうがい

や神 経
しんけい

難 病
なんびょう

など政 策
せいさく

医 療
いりょう

を支
ささ

える一 般
いっぱん

医 療
いりょう

の診 療
しんりょう

体 制
たいせい

の強 化
きょうか

と病 院
びょういん

の安 定
あんてい

した運 営
うんえい

を図
はか

って下
くだ

さい。 

 

３、障 害
しょうがい

や疾 病
しっぺい

にみあった人 員
じんいん

配置
はいち

基 準
きじゅん

と報 酬
ほうしゅう

体 系
たいけい

を整備
せいび

し、人 員
じんいん

体 制
たいせい

の拡 充
かくじゅう

を図
はか

ってください。 

  重 症
じゅうしょう

心 身
しんしん

障 害
しょうがい

や筋
きん

ジストロフィ
じ す と ろ ふ ぃ

ー・神 経
しんけい

難 病
なんびょう

の患 者
かんじゃ

さんは、全 面 的
ぜんめんてき

な介 助
かいじょ

が必 要
ひつよう

で、自
みずか

らの意思
い し

表 示
ひょうじ

が困 難
こんなん

であることも多
おお

く、身 体
しんたい

の 拘 縮
こうしゅく

や変 形
へんけい

、骨
ほね

密度
みつど

の低下
ていか

もみられます。職 員
しょくいん

には、専 門 的
せんもんてき

な知識
ちしき

・技 術
ぎじゅつ

と経 験
けいけん

が求
もと

められ、重 症
じゅうしょう

心 身
しんしん

障 害
しょうがい

の特 性
とくせい

を十 分
じゅうぶん

理解
りかい

した上
うえ

で発 達
はったつ

支援
しえん

を行
おこな

う職 員
しょくいん

配置
はいち

も必 要
ひつよう

です。さ

らに、超 重 症 児
ちょうじゅうしょうじ

や人 工
じんこう

呼吸器
こきゅうき

装 着 者
そうちゃくしゃ

の増加
ぞうか

など、医 療
いりょう

の必 要 性
ひつようせい

も高
たか

まってお

り、看護師
かんごし

による夜勤
やきん

体 制
たいせい

の強 化
きょうか

が喫 緊
きっきん

の課題
かだい

です。 

  また、現 在
げんざい

は、障 害 者
しょうがいしゃ

自立
じりつ

支援法
しえんほう

・療 養
りょうよう

介護
かいご

事 業
じぎょう

への移行
いこう

の経過措置期間中
けいかそちきかんちゅう

で

あり、移行
いこう

にむけて生 活
せいかつ

支援員
しえんいん

などの増 員
ぞういん

が進
すす

められてきましたが、同 法
どうほう

の廃止後
はいしご

の体 制
たいせい

が不明
ふめい

であることから、不安
ふあん

が広
ひろ

がっています。人 材
じんざい

確保
かくほ

・育 成
いくせい

には一 定
いってい

の期間
きかん

を要
よう

することはいうまでもありません。支援法
しえんほう

の廃止
はいし

、新 法
しんぽう

制 定
せいてい

にあたって、
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現 行
げんこう

法 制
ほうせい

より人 員
じんいん

体 制
たいせい

を後 退
こうたい

させないことを明 確
めいかく

にし、人 材
じんざい

確保
かくほ

･育 成
いくせい

、

事 業
じぎょう

の円 滑
えんかつ

な運 営
うんえい

を図
はか

ることが必 要
ひつよう

です。 

 

① 自立
じりつ

支援法
しえんほう

の廃止
はいし

、新 法
しんぽう

制 定
せいてい

にあたって、現 行
げんこう

の人 員
じんいん

体 制
たいせい

の維持
い じ

・改 善
かいぜん

を図
はか

ることを明 確
めいかく

にし、現場
げんば

を混
こん

乱
らん

させることなく、人 材
じんざい

の確保
かくほ

・育 成
いくせい

、事 業
じぎょう

の円 滑
えんかつ

な継 続
けいぞく

が行
おこな

われるようにして下
くだ

さい。 

② 生 活
せいかつ

支援
しえん

や療 育
りょういく

を担
にな

う職 員
しょくいん

として、指導員
しどういん

、保育士
ほいくし

、介護
かいご

職 員
しょくいん

など常 勤
じょうきん

・有
ゆう

資格者
しかくしゃ

の配置
はいち

を位置
い ち

づけて下
くだ

さい。 

③ 看護師
かんごし

の夜勤
やきん

体 制
たいせい

は、準 夜
じゅんや

・深夜
しんや

とも最 低
さいてい

でも３人
にん

以 上
いじょう

とし、人 工
じんこう

呼吸器
こきゅうき

の

使用
しよう

台 数
だいすう

に対
たい

して看護師
かんごし

配置
はいち

基 準
きじゅん

を定
さだ

めるなど、改 善
かいぜん

を図
はか

ってください。 

④ 重 症
じゅうしょう

心 身
しんしん

障 害
しょうがい

や神 経
しんけい

難 病
なんびょう

の医 療
いりょう

を担
にな

う医師
い し

を育 成
いくせい

･確保
かくほ

して下
くだ

さい。 

⑤ 人 工
じんこう

呼吸器
こきゅうき

の安 全
あんぜん

管理
かんり

対 策
たいさく

を抜 本 的
ばっぽんてき

に強 化
きょうか

し、臨 床
りんしょう

工 学
こうがく

技士
ぎ し

の複 数
ふくすう

配置
はいち

を行
おこ

なって下
くだ

さい。 

⑥ リハビリ
り は び り

を充 実
じゅうじつ

するために、理学
りがく

療 法 士
りょうほうし

・作 業
さぎょう

療 法 士
りょうほうし

・言語
げんご

聴 覚 士
ちょうかくし

・心理
しんり

療 法 士
りょうほうし

の配置
はいち

を位置
い ち

づけ、増 員
ぞういん

を図
はか

ってください。 

⑦ 介護
かいご

労 働 者
ろうどうしゃ

の教 育
きょういく

・研 修
けんしゅう

体 制
たいせい

を充 実
じゅうじつ

するとともに、処 遇
しょぐう

の改 善
かいぜん

を図
はか

って下
くだ

さい。 

 

４、医 療
いりょう

機関
きかん

において、医 療
いりょう

職
しょく

以外
いがい

の介護
かいご

職 員
しょくいん

等
とう

に痰
たん

の吸 引
きゅういん

や経 管
きょうかん

栄 養
えいよう

などの

医 療
いりょう

行為
こうい

を行
おこな

わせる規制
きせい

緩和
かんわ

を行
おこな

わないでください。 

  医 療
いりょう

機関
きかん

に入 院
にゅういん

されている重 度
じゅうど

障 害
しょうがい

の患 者
かんじゃ

さんは、状 態
じょうたい

も不安定
ふあんてい

であり、

医 療 的
いりょうてき

ケア
け あ

は、専 門
せんもん

教 育
きょういく

を受
う

けた有
ゆう

資格
しかく

の医 療
いりょう

職
しょく

が行
おこな

うべきです。看護師
かんごし

不足
ふそく

な

どを口 実
こうじつ

にした、医 療
いりょう

行為
こうい

の規制
きせい

緩和
かんわ

は、患 者
かんじゃ

さんのいのちを脅
おびや

かすことになりま

す。安易
あんい

な業 務
ぎょうむ

委 譲
いじょう

ではなく、看護師
かんごし

の増 員
ぞういん

を図
はか

って下
くだ

さい。 

 

５、病 棟
びょうとう

建替
たてか

えにあたっては、患 者
かんじゃ

・家族
かぞく

・職 員
しょくいん

の意見
いけん

を尊 重
そんちょう

し、経 営
けいえい

効 率
こうりつ

を優 先
ゆうせん

した病 棟
びょうとう

の大規模化
だいきぼか

をやめ、病 棟
びょうとう

構 造
こうぞう

にみあった人 員
じんいん

配置
はいち

として下
くだ

さい。 

① 国 立
こくりつ

病 院
びょういん

における老 朽
ろうきゅう

病 棟
びょうとう

の新 築
しんちく

・改 築
かいちく

にあたっては、事前
じぜん

に、患 者
かんじゃ

・家族
かぞく

・

職 員
しょくいん

に対
たい

して、説 明
せつめい

･懇 談
こんだん

の場
ば

を設
もう

け、意見
いけん

･要 望
ようぼう

を尊 重
そんちょう

して下
くだ

さい。 

また、患 者
かんじゃ

・家族
かぞく

のニーズ
に ー ず

と地域
ちいき

の実 情
じつじょう

を踏
ふ

まえた必 要
ひつよう

病 床 数
びょうしょうすう

を確保
かくほ

して下
くだ

さ

い。 

② 経 営
けいえい

効 率
こうりつ

を優 先
ゆうせん

した病 棟
びょうとう

の大規模化
だいきぼか

をやめ、病 棟
びょうとう

構 造
こうぞう

にみあった人 員
じんいん

配置
はいち

と
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して下
くだ

さい。 

  自
みずか

らの意思
い し

表 示
ひょうじ

が困 難
こんなん

で、発作
ほっさ

もあり、呼吸器
こきゅうき

を使用
しよう

している患 者
かんじゃ

が多
おお

い中
なか

で、

十 分
じゅうぶん

な人 員
じんいん

を確保
かくほ

しないまま、ドア
ど あ

と壁
かべ

で閉
へい

鎖
さ

される病 室
びょうしつ

構 造
こうぞう

で大規模化
だいきぼか

（60

床 化
しょうか

）することは、安 全 上
あんぜんじょう

も重 大
じゅうだい

な問 題
もんだい

があります。ゆきとどいた医 療
いりょう

・看護
かんご

を

行
おこな

うため、病 床 数
びょうしょうすう

の規制
きせい

を設
もう

けて下
くだ

さい。また、日 中
にっちゅう

活 動
かつどう

の充 実
じゅうじつ

のため、十 分
じゅうぶん

な広
ひろ

さのデイルーム
で い る ー む

などを設
もう

けて下
くだ

さい。 

以 上
いじょう
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人工呼吸器、経管栄養
患者数

重症心身 2,775 191 7% 763 27%
筋ジス 890 629 71% 332 37%
神経難病 532 214 40% 361 68%
混　　合 447 128 29% 225 50%
合　　計 4,644 1,162 25% 1,681 36%

経管栄養呼吸器

【資料
し り ょ う

①】 

重症
じゅうしょう

心身
しんしん

障害
しょうがい

・筋
きん

ジストロフィ
じ す と ろ ふ ぃ

ー・神経難病病棟実態調査果
しんけいなんびょうびょうとうじったいちょうさか

（概要
がいよう

） 
 

全日本
ぜんにっぽん

国立
こくりつ

医療
いりょう

労働
ろうどう

組合
くみあい

（2010年
ねん

12月
がつ

） 

はじめに 

 国 立
こくりつ

病 院
びょういん

は、重 症
じゅうしょう

心 身
しんしん

障 害
しょうがい

病 床
びょうしょう

約
やく

7,500 床
しょう

（国
くに

全 体
ぜんたい

の４割
わり

）、筋
きん

ジストロフィ
じ す と ろ ふ ぃ

― 病 床
びょうしょう

約
やく

2,000 床
しょう

（ 国
くに

全 体
ぜんたい

の９ 割
わり

）を 有
ゆう

しています。 重 症
じゅうしょう

心 身
しんしん

障 害
しょうがい

や 筋
きん

ジストロフィ
じ す と ろ ふ ぃ

ー・神 経
しんけい

難 病
なんびょう

の患 者
かんじゃ

さんは、全 面 的
ぜんめんてき

な介 助
かいじょ

が必 要
ひつよう

で、自
みずか

らの意思
い し

表 示
ひょうじ

が困 難
こんなん

であることも多
おお

く、濃 厚
のうこう

な医 療 的
いりょうてき

ケア
け あ

を必 要
ひつよう

とする患 者
かんじゃ

さんも増加
ぞうか

しています。 

 しかし、ギリギリ
ぎ り ぎ り

の人 員
じんいん

体 制
たいせい

のなかで、患 者
かんじゃ

さんに我慢
がまん

を強
し

いている状 況
じょうきょう

があり、夜間
やかん

は数 十 人
すうじゅうにん

の患 者
かんじゃ

さんをわずか２名
めい

で看護
かんご

にあたる病 棟
びょうとう

も多
おお

く残
のこ

されています。 

 こうした実 態
じったい

にもかかわらず、公務員
こうむいん

削 減
さくげん

や独 立
どくりつ

行 政
ぎょうせい

法 人
ほうじん

見直
みなお

しの中
なか

で、病 院
びょういん

に

対
たい

してもさらなる人件費
じんけんひ

削 減
さくげん

や効率化
こうりつか

が求
もと

められており、障 害 者
しょうがいしゃ

制度
せいど

改 革
かいかく

の方 向
ほうこう

と

も逆 行
ぎゃっこう

する事態
じたい

となっています。 

 現場
げんば

の 実 情
じつじょう

をご理解
りかい

いただき、 障 害 者
しょうがいしゃ

自立
じりつ

支援法
しえんほう

の廃止
はいし

と 新 法
しんぽう

の 制 定
せいてい

にむけて、

重 症
じゅうしょう

心 身
しんしん

障 害
しょうがい

、 筋
きん

ジストロフィ
じ す と ろ ふ ぃ

ー、 神 経
しんけい

難 病
なんびょう

など、 日 常 的
にちじょうてき

に 医 療
いりょう

が 必 要
ひつよう

な

障 害 者
しょうがいしゃ

施策
せさく

の充 実
じゅうじつ

が図
はか

られるよう要 望
ようぼう

するものです。 

 

【調 査
ちょうさ

日
び

】2010年
ねん

10～11月
がつ

   

【集
しゅう

約 数
やくすう

】43病 院
びょういん

・124病 棟
びょうとう

  

     （国 立
こくりつ

病 院
びょういん

機構
きこう

における重 症
じゅうしょう

心 身
しんしん

障 害
しょうがい

病 床
びょうしょう

、筋
きん

ジストロフィ
じ す と ろ ふ ぃ

ー病 床
びょうしょう

の約
やく

4割
わり

に該 当
がいとう

） 

 

【呼吸器
こきゅうき

の使用
しよう

状 況
じょうきょう

など】 

 人 工
じんこう

呼吸器
こきゅうき

を使用
しよう

している 患 者
かんじゃ

さんの 割 合
わりあい

は、筋
きん

ジス
じ す

病 棟
びょうとう

では７ 割
わり

を超
こ

え、20台
だい

以 上
いじょう

の病 棟
びょうとう

が 20病 棟
びょうとう

（87％）もある。経 管
きょうかん

栄 養
えいよう

は、全 体
ぜんたい

で３割
わり

強
きょう

だが、神 経
しんけい

難 病
なんびょう

では約
やく

7割
わり

に及
およ

ぶ。 
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呼吸器台数別の病棟数
４以下 ５～９ 10～19 20～29 30以上 計

重症心身 55 18 1 0 0 74
筋ジス 0 1 2 10 10 23
神経難病 4 4 6 1 2 17
混　　合 2 2 4 2 0 10
合　　計 61 25 13 13 12 124

60床病棟の看護師の夜勤体制

2 3
2 2 3 5 1 13

2：3
3：2

計3：3
4：3
4：4

二交替
2：2

看護師の夜勤体制（介助職含まず）別病棟数
無回答他 計

2 3
重症心身 35 19 6 0 10 1 3 74
筋ジス 0 4 15 2 0 2 23
神経難病 4 3 6 2 0 1 1 17
混　　合 1 1 6 1 1 10

40 27 33 5 11 4 4 124
32% 22% 27% 4% 9% 3% 3%

※20床の神経難病病棟で、看護師１＋介助職１の夜勤有り。

2：2
2：3
3：2

3：3
4：3
4：4

合　　計

二交替

 

 

 

 

 

 

 

 

 

【看護師
かんごし

の夜勤
やきん

体 制
たいせい

など】  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

※表 中
ひょうちゅう

２：２は、準 夜
じゅんや

(夕 方
ゆうがた

から 24時
じ

頃
ころ

まで)２人
ふたり

、深夜
しんや

(24時
じ

ころから朝
あさ

まで)２人
ふたり

。他
ほか

も同 様
どうよう

。 

 

 患 者
かんじゃ

さんの重 症 化
じゅうしょうか

が進
すす

み、全 面 的
ぜんめんてき

な介 助
かいじょ

が必 要
ひつよう

で、呼吸器
こきゅうき

の使用
しよう

も非 常
ひじょう

に多
おお

い

にもかかわらず、看護師
かんごし

の夜勤
やきん

体 制
たいせい

は、いまだに２人
ふたり

夜勤
やきん

が多
おお

く、準 夜
じゅんや

・深夜
しんや

とも３人
にん

以 上
いじょう

は、約
やく

３割
わり

に過
す

ぎない。60 床
しょう

病 棟
びょうとう

でさえ、重 症
じゅうしょう

心 身
しんしん

障 害
しょうがい

病 棟
びょうとう

では２人
ふたり

夜勤
やきん

となって

いる病 棟
びょうとう

がある。 

 

【食 事
しょくじ

介 助
かいじょ

】 

 人 員
じんいん

不足
ふそく

から、時間
じかん

に追
お

われ、1 人
ひとり

で複 数
ふくすう

の患 者
かんじゃ

さんの食 事
しょくじ

介 助
かいじょ

を行
おこな

う場合
ばあい

もあり、

一人
ひとり

ひとりにあわせてもっとゆっくり介 助
かいじょ

できるようにしたいという声
こえ

が非 常
ひじょう

多
おお

い。 

 

【入 浴
にゅうよく

介 助
かいじょ

】 

 入 浴
にゅうよく

介 助
かいじょ

についても、呼吸器
こきゅうき

を装 着
そうちゃく

している患 者
かんじゃ

さんも多
おお

く、安 全
あんぜん

にゆとりをもっ

て行
おこな

うために、人 員
じんいん

不足
ふそく

や設備
せつび

の改 善
かいぜん

を訴
うった

える意見
いけん

が多
おお

くあった。 
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食 事
しょくじ

介 助
かいじょ

・入 浴
にゅうよく

介 助
かいじょ

で改 善
かいぜん

したい点
てん

(自由
じゆう

記載
きさい

抜 粋
ばっすい

) 

・患 者
かんじゃ

さん 1 人 1 人のペース
ぺ ー す

にあわせて楽
たの

しいと感
かん

じられるように行
おこな

いたいが、スタッフ
す た っ ふ

の

人 数
にんずう

が尐
すく

なく現 実
げんじつ

にはできていない。 

・ベッドサイド
べ っ ど さ い ど

での介 助
かいじょ

ではなく、プレイルーム
ぷ れ い る ー む

にて食 事
しょくじ

できるようにやっていきたい。毎 回
まいかい

の車椅子
くるまいす

移動
いどう

が人 員
じんいん

不足
ふそく

のためにできていない状 態
じょうたい

。 

・時間
じかん

に追
お

われての食 事
しょくじ

、入 浴
にゅうよく

であるため、危険
きけん

。ゆっくり援 助
えんじょ

できるように改 善
かいぜん

を。 

・昼 食
ちゅうしょく

は車 椅 子 上
くるまいすじょう

で食
た

べるが、夕 食
ゆうしょく

時
じ

は全 員
ぜんいん

ベッド
べ っ ど

の上
うえ

である。摂 食
せっしょく

の観 点
かんてん

とＱＯ

Ｌの観 点
かんてん

から車椅子
くるまいす

移 乗
いじょう

が必 要
ひつよう

。 

・もっとゆっくり時間
じかん

をかけて行
おこな

いたい。スタッフ
す た っ ふ

が足
た

りないため、食 事
しょくじ

は 1人が２～３人
にん

の

患 者
かんじゃ

を担 当
たんとう

。 

・呼吸器
こきゅうき

を使用
しよう

している患 者
かんじゃ

さんが多
おお

いが、看護師
かんごし

が不足
ふそく

している。 

・人 数
にんずう

が尐
すく

ない土日
どにち

は食 事
しょくじ

訓 練
くんれん

ができない。 

・３時間
じかん

で 52名
めい

を行
おこな

っているが、ほとんどの人
ひと

が全 介 助
ぜんかいじょ

で、時間
じかん

に追
お

われ、いつ事故
じ こ

がお

きるかもしれないと不安
ふあん

でいっぱい。呼吸器
こきゅうき

をつけながらの入 浴
にゅうよく

には人 員
じんいん

が足
た

りない。 

・入 浴
にゅうよく

介 助
かいじょ

を、安 全
あんぜん

にゆとりをもって行
おこな

うために、設備
せつび

と介 助 者
かいじょしゃ

の充 実
じゅうじつ

が必 要
ひつよう

。 

・浴 槽
よくそう

には 3人
にん

介 助
かいじょ

で入
い

れるが、抱
だ

き上
あ

げが大 変
たいへん

。機械浴
きかいよく

で全 員
ぜんいん

が入
い

れるように設備
せつび

の

充 実
じゅうじつ

を。 

・入 浴
にゅうよく

介 助
かいじょ

は、週
しゅう

２回
かい

だが増
ふ

やしたい。 

・現 状
げんじょう

では、入 浴
にゅうよく

時
じ

のプライバシ
ぷ ら い ば し

ーがとりにくい。 

 

【排 泄
はいせつ

介 助
かいじょ

】 

 排 泄
はいせつ

介 助
かいじょ

についても、患 者
かんじゃ

さんを待
ま

たせずに、必 要
ひつよう

な都度
つ ど

、対 応
たいおう

できるように改 善
かいぜん

し

たいという声
こえ

が多
おお

くあった。 

 

排 泄
はいせつ

介 助
かいじょ

の問 題 点
もんだいてん

(自由
じゆう

記載
きさい

抜 粋
ばっすい

) 

・人手
ひとで

が足
た

りず、患 者
かんじゃ

さんに待
ま

ってもらうこともあり、転 倒
てんとう

のリスク
り す く

になっている。 

・人 員
じんいん

不足
ふそく

のため、尿 意
にょうい

のある患 者
かんじゃ

さんでも夜間
やかん

は、おむつに頼
たよ

らざるを得
え

ない状 況
じょうきょう

も

ある。 

・深夜帯
しんやたい

でのおむつ交 換
こうかん

は 4時
じ

30分
ぷん

からはじめて朝 食
ちょうしょく

の 7時
じ

10分
ぷん

に間
ま

に合
あ

わせるのがやっと。 

・患 者
かんじゃ

さんの状 況
じょうきょう

に応
おう

じた構 造
こうぞう

のトイレ
と い れ

が必 要
ひつよう

。 
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【増 員
ぞういん

が必 要
ひつよう

な職 種
しょくしゅ

】 

 患 者
かんじゃ

の重 症 化
じゅうしょうか

への対 応
たいおう

、夜勤
やきん

体 制
たいせい

の強 化
きょうか

(３人
にん

以 上
いじょう

)など、増 員
ぞういん

が必 要
ひつよう

な職 種
しょくしゅ

として看護師
かんごし

をあげている 病 棟
びょうとう

が 多
おお

かった。看護師
かんごし

については、ギリギリ
ぎ り ぎ り

の 人 員
じんいん

で

バーンアウト
ば ー ん あ う と

寸 前
すんぜん

の現 状
げんじょう

を訴
うった

える記 入
きにゅう

が多
おお

くあった。 

 看護師
かんごし

に次
つ

いで介 助
かいじょ

職
しょく

の増 員
ぞういん

要 求
ようきゅう

が多
おお

く、現 在
げんざい

の介 助
かいじょ

職
しょく

の配置
はいち

では、周 辺
しゅうへん

業 務
ぎょうむ

で手一杯
ていっぱい

であり、看護師
かんごし

を減
へ

らさずに、ケア
け あ

の 充 実
じゅうじつ

、 日 中
にっちゅう

活 動
かつどう

支援
しえん

のために 介 助
かいじょ

職
しょく

の

増 員
ぞういん

を求
もと

める意見
いけん

が多
おお

かった。 

 また、看護
かんご

助 手
じょしゅ

の不在
ふざい

（政府
せいふ

の方 針
ほうしん

で、技能
ぎのう

職
しょく

である看護
かんご

助 手
じょしゅ

の常 勤
じょうきん

採 用
さいよう

ができな

い）により、看護師
かんごし

が助 手
じょしゅ

業 務
ぎょうむ

を行
おこな

っている病 棟
びょうとう

もあり、看護
かんご

助 手
じょしゅ

の増 員
ぞういん

要 求
ようきゅう

も多
おお

い。 

 この 他
ほか

、 発 達
はったつ

支援
しえん

や機能
きのう

維持
い じ

のため、保育士
ほいくし

やリハビリ
り は び り

職 種
しょくしゅ

の 増 員
ぞういん

を 求
もと

める意見
いけん

、

呼吸器
こきゅうき

の管理
かんり

のため臨 床
りんしょう

工 学
こうがく

技士
ぎ し

の増 員
ぞういん

をもとめる意見
いけん

があった。 

 

【在 宅
ざいたく

支援
しえん

】 

 短期
たんき

入 所 用
にゅうしょよう

のベッド
べ っ ど

を確保
かくほ

しているのは、約
やく

半 数
はんすう

であったが、専 用
せんよう

のベッド
べ っ ど

を確保
かくほ

して

いない場合
ばあい

でも、空
から

があれば、短期
たんき

入 所
にゅうしょ

の受 入
うけいれ

を行
おこな

っているところが多
おお

く、中
なか

には、患 者
かんじゃ

の移動
いどう

でベッド
べ っ ど

を確保
かくほ

しているケース
け ー す

もあった。 

 重 症
じゅうしょう

心 身
しんしん

障 害
しょうがい

の 通 園
つうえん

は、国 立
こくりつ

病 院
びょういん

機構
きこう

のデータ
で ー た

では、Ａ型
がた

４病 院
びょういん

（南
みなみ

岡 山
おかやま

・

鳥 取
とっとり

・香川
かがわ

小 児
しょうに

・福 岡
ふくおか

）、Ｂ型
がた

24病 院
びょういん

の合
ごう

計 28病 院
びょういん

（全 体
ぜんたい

の 4割 弱
わりじゃく

）である。この

ほかの在 宅
ざいたく

支援
しえん

では、発 達
はったつ

外 来
がいらい

・相 談
そうだん

、訪 問
ほうもん

診 療
しんりょう

・看護
かんご

、呼吸器
こきゅうき

の講 習
こうしゅう

などを行
おこな

っ

ている。 

 国 立
こくりつ

病 院
びょういん

での在 宅
ざいたく

支援
しえん

は、体 制
たいせい

確保
かくほ

も含
ふく

めて、今後
こんご

の課題
かだい

である。 

 

【建替
たてか

え整備
せいび

】 

 病 棟
びょうとう

の建替
たてか

え（予定
よてい

含
ふく

む）にあたっては、ほぼ全
すべ

ての病 院
びょういん

で病 床
びょうしょう

規模
き ぼ

の拡 大
かくだい

が行
おこな

われ

ている。また、重 症
じゅうしょう

心 身
しんしん

障 害
しょうがい

、筋
きん

ジス
じ す

、神 経
しんけい

難 病
なんびょう

、内科
ないか

の混合化
こんごうか

や重 症
じゅうしょう

心 身
しんしん

障 害
しょうがい

病 棟
びょうとう

や筋
きん

ジストロフィ
じ す と ろ ふ ぃ

ー病 棟
びょうとう

をなくし、混 合
こんごう

病 棟
びょうとう

としている病 院
びょういん

もある。 

 

 

大規模化
だいきぼか

など建替
たてか

えの問 題 点
もんだいてん

 

・大規模化
だいきぼか

で、動
どう

線
せん

が長
なが

くナースコール
な ー す こ ー る

が聞
き

こえにくい。呼吸器
こきゅうき

のアラーム
あ ら ー む

が聞
き

こえにくい。 

 夜間
やかん

、痙 攣
けいれん

発作
ほっさ

があっても発 見
はっけん

しにくい。 

・看護
かんご

ステーション
す て ー し ょ ん

からかなり遠
とお

い部屋
へ や

がある。 
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・小 児
しょうに

病 棟
びょうとう

を混合化
こんごうか

（小 児
しょうに

・内科
ないか

・神 経
しんけい

内科
ないか

・障 害 者
しょうがいしゃ

）、1階
かい

と２階
かい

の 60床 化
しょうか

して

おり、風呂
ふ ろ

も一箇所
いちかしょ

しかなく、エレベータ
え れ べ ー た

で浴 室
よくしつ

に行
おこな

っている。 

・60 床
しょう

のため、入 浴
にゅうよく

は 1日
にち

がかりとなる。 

・筋
きん

ジストロフィ
じ す と ろ ふ ぃ

ーとＡＬＳ等
とう

神 経
しんけい

難 病
なんびょう

の混 合
こんごう

病 棟
びょうとう

となるが、それに見合
み あ

ったマンパワ
ま ん ぱ わ

ー

が必 要
ひつよう

。 

 

【自由
じゆう

意見
いけん

（抜 粋
ばっすい

）】 

・日々
ひ び

ルーチン
る ー ち ん

の最 低 限
さいていげん

の業 務
ぎょうむ

をこなすのが精 一 杯
せいいっぱい

で、受
う

け持
も

ちの患 者
かんじゃ

さんとじっくり

かかわる時間
じかん

をもちにくい。 

・とにかくマンパワ
ま ん ぱ わ

ーが必 要
ひつよう

。ゆとりをもって患 者
かんじゃ

さんとかかわりたい。 

・患 者
かんじゃ

さんも我慢
がまん

している。いいたくとも言
い

えない現 状
げんじょう

がある。 

・重 症
じゅうしょう

心 身
しんしん

障 害
しょうがい

病 棟
びょうとう

の専門医
せんもんい

が不足
ふそく

しており、短期
たんき

入 所
にゅうしょ

も呼吸器
こきゅうき

装 着 者
そうちゃくしゃ

など濃 厚
のうこう

な医 療
いりょう

を必 要
ひつよう

としている児者
じしゃ

を受
う

け入
い

れることができない。在 宅
ざいたく

支援
しえん

の充 実
じゅうじつ

を図
はか

る視点
してん

からも専門医
せんもんい

が必 要
ひつよう

である。 

・看護師
かんごし

や介 助
かいじょ

職
しょく

の不足
ふそく

により入 浴
にゅうよく

日
び

は他
ほか

の病 棟
びょうとう

から助 勤
じょきん

してもらう日
ひ

が多
おお

い。若
わか

い

看護師
かんごし

が退 職
たいしょく

していく傾 向
けいこう

があり、欠 員
けついん

状 態
じょうたい

が続
つづ

いている。医師
い し

・看護師
かんごし

不足
ふそく

が様 々
さまざま

な

問 題
もんだい

の要 因
よういん

となっている。 

・朝
あさ

の排 泄
はいせつ

介 助
かいじょ

が 10時
じ

頃
ころ

までかかり、昼
ひる

の経 管
けいかん

栄 養
えいよう

の準 備
じゅんび

に 40分
ぷん

くらいかかり、

午 前 中
ごぜんちゅう

に患 者
かんじゃ

さんのバイタル
ば い た る

すらとれないことがある。 

・時間内
じかんない

に終
お

わらせるのがやっとで、ゆとりがない。職 員
しょくいん

の増 員
ぞういん

が必 要
ひつよう

。 

・人 員
じんいん

不足
ふそく

で、患 者
かんじゃ

を離 床
りしょう

させる回 数
かいすう

も減
へ

っている。腰 痛
ようつう

の職 員
しょくいん

が多
おお

くリフト
り ふ と

の使用
しよう

が望
のぞ

まれる。 

・重 症 化
じゅうしょうか

や呼吸器
こきゅうき

台 数
だいすう

が増加
ぞうか

し、看護師
かんごし

の増 員
ぞういん

が必 要
ひつよう

。 

・環 境
かんきょう

が許
ゆる

せば、在 宅
ざいたく

でも可能
かのう

な患 者
かんじゃ

さんはいるが、両 親
りょうしん

も高齢化
こうれいか

しており、家族
かぞく

の負担
ふたん

も大
おお

きい。環 境
かんきょう

が整
ととの

わないまま、病 院
びょういん

から追
お

い出
だ

されるようなことがあってはならない。 

 

以 上
いじょう
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国立病院機構に対する運営費交付金（予算）の推移　　　　（単位：百万円）

04年度 05年度 06年度 07年度 08年度 09年度 10年度 11年度

交付金 52,075 51,353 50,609 49,848 47,854 45,972 43,682 36,202

内診療事業 4,059 4,296 3,161 4,624 6,973 7,524 4,898 223

運営費交付金の推移（斜線は診療事業に対する交付金）

52,075 51,353 50,609 49,848
47,854 45,972

43,682
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223
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円
）

【資料
しりょう

②】 

国立
こくりつ

病院
びょういん

機構
き こ う

に対
たい

する運営費
う ん え い ひ

交付
こ う ふ

金
きん

 

 

 国 立
こくりつ

病 院
びょういん

機構
きこう

に対
たい

する運営費
うんえいひ

交付
こうふ

金
きん

は、もともと、過去
か こ

債務
さいむ

（国
くに

期間分
きかんぶん

の退 職
たいしょく

給 付
きゅうふ

等
とう

）に関
かん

するものが大 半
たいはん

で診 療
しんりょう

事 業
じぎょう

にかかわる交付
こうふ

金
きん

はごくわずかでしたが、

2011年度
ねんど

予算
よさん

では、災 害
さいがい

医 療
いりょう

を除
のぞ

いて、結 核
けっかく

や小 児
しょうに

救 急
きゅうきゅう

、周 産 期
しゅうさんき

医 療
いりょう

、精神科
せいしんか

救 急
きゅうきゅう

、医師
い し

確保
かくほ

など、民 間
みんかん

施設
しせつ

にある補助
ほじょ

を含
ふく

めて全
すべ

て削 減
さくげん

されています。 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


