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　平成 26 年 9 月 25 日（木）に、金光病院通所リハビリテーション室にて、今年もひばり会

の皆様方が「傘踊り」「銭太鼓」「すず心踊り」「鍋蓋踊り」「どじょうすくい」などを、披

露して下さいました。１時間という短い時間でしたが、出演者の華やかな衣装を見ながら、

素晴らしい踊りに合わせて、一緒に歌をうたったり、手拍子をしたりと、とても楽しい時

間を過ごしていただけたようです。また来年も楽しんでいただけるよう、頑張りたいと思

います。

通所リハビリテーション 　島津　眞理子
金光病院敬老会
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地域包括ケア病床のご案内
～平成26年7月より「地域包括ケア病床」を新設しました～

　地域包括ケア病床とは？
◦地域包括ケア病床は、平成26年度の診療報酬改定で新たに設けられた病床です。
　当院では、２Ｆ病棟の全てがこの病床となります。
◦この病床は、主に急性期治療を経過し病状が安定された患者さま、又は在宅において療養を行っ
ている患者さま等の受け入れ、並びに患者さまの在宅復帰支援等を行う機能を有し、地域包括ケ
アシステムを支える役割を担っています。

　地域包括ケア病床の機能
◦この病床では急性期の治療を終了された患者さまが入院の対象となり、すぐに在宅や施設へ移行
するには不安のある患者さまに対し、在宅復帰等に向けて経過観察やリハビリ、在宅復帰支援等
を行うことを目的とした病床です。
◦具体的にどのような患者さまが入院の対象となるのか？
①入院治療により状態は改善したが、当院にてもう少し経過観察が必要な方
②入院治療により症状が安定し、在宅復帰に向けて積極的なリハビリテーションが必要な方
③在宅での療養準備が必要な方
◦在宅復帰等をスムーズに行うために「在宅復帰支援計画」に基づいて、主治医、看護師、専従リ
ハビリスタッフ、在宅復帰支援担当者（医療ソーシャルワーカー）等が協力して、効率的に患者
さまのリハビリや在宅復帰支援（相談・準備）を行っていきます。
※個々の患者さまの状況により入院期間は調整となりますが、地域包括ケア病床の入院限度日数は
60日と決められております。入室後、60日以内での退院が原則となりますので、ご理解とご協
力をお願いいたします。
※地域包括ケア病床への入院、転床は主治医の判断となり、その必要が生じた場合は速やかに患者
さまやご家族の方へご協力をお願いさせていただきます。ご了承いただけた場合、地域包括ケア
病床へ移動し継続入院となります。

　入院費用はどうなるの？
◦診療報酬で定められた「地域包括ケア病棟入院料」を算定します。
　費用は基本的に包括制となります。詳しくは医事課職員までお尋ねください。
◦後期高齢者（75歳以上）の方は、一か月の医療費の負担上限額が定められていますので、一般
病床の場合と負担上限は変わりません。

ご不明な点がございましたら、お気軽に病院スタッフまでお尋ねください。

医療法人社団同仁会　金光病院　
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部署紹介

　9月6日（土）第3回看護師復職支援研修を行いました。今回は
１人の参加がありました。研修指導担当の主任達5人はとてもは
りきっていたのですが、1人でも手抜きはしません。注射等の手
技から緊急時の対応まで、ていねいに説明していました。
　受講された方も「20年のブランクがあるけれど、もう一度白衣
が着たいんです」ととても熱心でした。
　研修の合間には「医療安全カルタ」も行いました。これは医療
安全標語をカルタにしたものですが、今の医療現場の厳しさも理
解していただけたのではと思います。
　また、研修終了後にはお茶とケーキでなごやかにおしゃべりを
したのですが、職員の方が多くてやや緊張させたかもしれません。
　これからも１人でも多くの看護師さんの現場復帰を願って続け
ていきたいと思っています。

（看護部長　岡部京子）　

看護師復職支援研修を終えて

〜3階病棟〜
　3階病棟は、医療型療養病棟です。看護師16名（夜
勤専従１名、週4日勤務者1名、午前専従パート2名
含）、看護補助者８名で構成されています。47床で
急性期、包括支援病棟から転棟された患者様が殆ど
ですが、他院からの紹介入院の患者様もおられます。
その後自宅に帰ったり、介護保険を利用して、特別
養護老人ホーム、老人保健施設、グループホームへ
移るなどされ、本人及び家族にとって、より良い生
活が出来るように地域との連携を取りながら、ソー
シャルワーカーを中心に援助支援しております。
　患者様の中には、家族のおられない方、おられてもご事情があってなかなか来られない方もおられ､
スタッフ一同家族と思い、日々声を掛けながら、肌の弱い患者様には、あまり力を入れると皮膚が破ける
事もあるため「そおっと、そおっと」と言いながら毎日の患者様のスケジュールに合わせてお世話させて
いただいております。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（3階病棟　渡邉　陽子）　
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A E D の

AED先生の指示リスト

使 用 方 法
　AEDの使い方について伝えておきたい事。それは、

① 倒れて意識のない人を見つけたら、とにかくAEDを準備する。
② あとはAEDに任せる。以上です。

　これだけだと怒られてしまうので、もう少しだけ書かせていただきます。
ですが、AEDの使い方について伝えたい事の９割は上記の２つです。

　AEDは誰でもいつでも呼んでくる事のできるお医者さんです。AEDが
必要であるかどうかはAEDが教えてくれます。必要かどうか迷った時、ど
うしたら良いのか分からない時、まずはAEDを持って来てケースを開けて
下さい。
　現在使用されているAEDは何種類かあります。AEDによってはケースを開いた時点で電源が入り、
話しかけてくるものもありますので、驚かずにAEDの声を聞いてみて下さい。
開いても何も言ってくれないAEDの場合は、まずは電源ボタンを押してみて下さい。

　あとはAEDに任せる。AEDはお医者さんです。と、書きましたが、AEDは自分で動くことが出来ま
せん。そこで、AEDの指示に従って発見者であるあなたが手伝ってあげてください。行って欲しい仕
事は全部AEDが教えてくれます。

　と、いったところで今回のAEDについてはおしまいとなりますが、最後に少しだけAEDが指示して
くれる内容を載せておきます。こんな事を言ってくるんだな、程度に眺めてやって下さい。それでは、
また機会がありましたらお会いいたしましょう。　　　　　　　　　　　（臨床工学室　野上　英豊）
　

　日に日に寒くなりお鍋がおいしい季節になりました。
風邪をひかないように野菜をたくさん食べて体を温
めましょう。

１．急性期、亜急性期、慢性期医療および救急医療を提供します。
2．高齢者、認知症患者様をはじめ、すべての患者様の人権と
意思を尊重し、患者様中心の医療を行います。
3．すべての患者様に対し、謙虚な心、礼節を忘れず、責任を
持って最善の努力をします。
4．研修・研鑽に励み、質の高い医療およびケアを提供します。
5．地域の中核病院として、周辺医療機関、施設との連携を推
進します。

健康教室のご案内
当院では皆様の健康にお役に立てて頂ければと毎月様々なテーマで講演を行っています。
詳細は、正面玄関など院内掲示もありますので、皆様お誘い合わせの上お越しください。

①パッドを張り付けて下さい。 対象者にパッドを貼り付けます。張り付ける位置はパッドに描いてあります。
②対象者に触らないで下さい。 AED先生が診断してくれています。どんなに心配でも触らないで下さい。
③ショックボタンを押してください。 対象者からしっかり離れて、ボタンを押して下さい。


