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１．はじめに -テーマ選定の背景‐

日々、訪問看護師として高松市内の要介護認定者宅へ 

看護ケアサービス提供のために訪問をしていた 

～ある日、利用者の一人に問いかけました～ 

Q.災害の時、どうやって逃げるん？

A.もう長生きしたからここで死んでもええんや

誰が助けてくれるんな！ 
だれっちゃ助けてくれんで・・・ 



２．要介護認定者の課題 
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 5割以上の家庭が独居または高齢者世帯

＊2世帯住宅でも日中独居の現状もあり

 何らかの介護を受けている方が8割以上で、介護サービス

を利用している（通所及び居宅）

 避難時には介助者が必要

 地域コミュニティとの関係性が希薄

 避難は困難と諦めている⇒自助課題

 キーパーソンは、CM⇒災害時避難支援者リーダー

高松市の65歳以上の要介護認定者 CM：ケアマネジャー 
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３．課題解決取組みの方法 

取組む項目 取組み方法 

① 
共
助 

CM：災害時避難行動支援の実際と災害避
難に対する意識調査 

a)アンケート調査
b)同意書記入：取組みへの同意を得る

② 
共
助 

CM 
１）高齢者災害時避難の過去の事例説明
２）高松市の高齢者の概況について説明

③ 
共
助 

CM 
１）兵庫県：避難行動要支援者のための避難
個別支援計画作成について説明
２）兵庫県災害時要援護者支援指針につい
て説明
３）高松市：災害時要配慮者支援制度、登録
率について説明

a)兵庫県：マイプラン、ファミリープラン、エリアプラ
ン、ケアプラン記入例の提供
b)高松市：避難行動要支援者名簿登録適応者の選定
依頼

④ 

自
助 

共
助 

サービス担当者会議開催 a)避難個別支援計画追加されたケアプランの説明
b)ケアプラン担当者宅の災害リスクの確認：ハザード
マップの提示
c)ケアプラン担当者の災害準備計画立案
d）介護サービス提供者の役割分担、役割確認

CM：ケアマネジャー 
【対象】 １）A居宅介護事業所のケアマネジャー  ３名 

２）避難個別支援計画作成（長期目標切れの方対象） 7名



緊急時・災害時支援カード作成 
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ふりがな

氏名

住所 連絡先

氏名 続柄 □同居 住所 連絡先

氏名 続柄 □同居 住所 連絡先

氏名 続柄 □同居 住所 連絡先

氏名 続柄 □同居 住所 連絡先

氏名 続柄 □同居 住所 連絡先

氏　　　名 続柄

連　絡　先 住所

氏　　　名 続柄

連　絡　先 住所

特記事項

緊急時・災害時支援カード(基本情報）

性別 男 ・女 生年月日 T・S・H・R 　　年　　　月　　　日 年齢

介　護　認　定

障　害　者　手　帳

家族情報
同居情報

要支援
情　　報

日常生活自立度
＊判定基準表参照

住所

名称

認知機能の
状態

名称

□無　□有 留意事項

寝たきり度 自立　　　J1　　　J2　　　A1　　　A2　　　B1　　　B2　　　C1　　　C2

自立　　　Ⅰ　　　Ⅱａ　　　Ⅱｂ　　　Ⅲａ　　　Ⅲｂ　　　Ⅳ　　　Ｍ　　

事業所名： 担当者： 連絡先：

家族の
安否確認

利用中の
福祉サー

ビス 事業所名： 担当者： 連絡先：

事業所名： 担当者： 連絡先：

避難
場所

自宅からの避難時 備考

その他： 備考

住所

避難行動要支援者名簿登録 □無　□有 　有の場合の支援者情報：

家族等
緊急

連絡先

1

2

カード作成日：　令和　２　年　　月　　日　　作成者：

集合場所

連絡方法

居宅事業所 事業所名： 担当者： 連絡先：

□無 □要支援　　１　　２ □要介護　　　１　　　２　　　３　　　４　　　５　　　

表 裏 

【設置対象場所】 要介護認定者宅、居宅介護事業所、介護サービス提供事業所 

災害時避難行動支援のみならず避難所でも活用できる情報記載とした 



要介護認定者に対して、生活全般も含めた災害時避難支援体制が 

構築できた。 

●ケアマネジャーによる避難個別支援計画の作成 

 ・要介護認定者⇒個々にあった災害準備の目標がたてられ、達成の有無が 

  評価できるしくみができた。 

 ・介護サービス提供者⇒災害がサービス提供時に発生した時の対応が明ら 

  かになった。 

 ・介護サービス提供者⇒改めて事業所内での災害対応について考えるきっ 

  かけができた。 

●緊急時・災害時支援カードの作成、活用の実施 

 ・要介護認定者⇒居住地の災害リスク、（自宅・通所サービス利用時）災害時 

  避難場所、避難経路の確認ができ介護サービス提供者にも情報共有できた。 

 ・要介護認定者⇒避難～避難所での必要な情報が集約できた。 

 ・要介護認定者、介護サービス提供者⇒災害避難に必要な情報が直ぐに確 

  認できるようになった。 
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５．結果 



① 今回、ケアプランへの災害時避難支援計画を追加したことで災害時の対応という行

動が生活行動の一部として目標設定され、実現可能な具体的な行動計画まで考えるこ

とができた。 

②緊急時・災害時支援カードの作成・活用の取組みは、要介護認定者をとりまく関係者

間で情報共有ができ、担当者会議を通して具体的な避難行動まで想定できた。また、関

係者個々の防災意識の向上が図れたことも担当者会議などを通して感じられた。 

③ケアマネジャーは、災害の専門的な研修を受講していないため、今後、ケアマネ

ジャーによる避難個別支援計画作成時のアセスメント力を高めるためには専門的な研

修の実施が必要である。また、今までのケアプランに追加される計画を立案する為、業

務量の増加がある。これに対しては、計画作成報酬の支払いも必要。 

④今後、ケアプランに自助力強化のためのプラン追加の検討が必要。

例）訪問リハビリやデイサービス等で避難行動を考えた具体的な歩行力強化の目標を

たてる等（避難所までの歩行が可能） 
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6.考察 
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7.おわりに 

 今回の取組みから要介護認定者の介護サービス利用時のサー

ビス提供者による災害時避難支援体制が明らかになり、取組む

過程で要介護者認定者の自助力、要介護者認定者を取り巻く

人々の共助力を高める事ができた。 

 高齢者の日常の生活行動に少し工夫を加えることによって、

災害時対応にも繋がる改善方法が得られた。高齢化社会におい

て災害対応は災害時だけに使う対策を考えるよりも、日常から

使えることを工夫・利用して災害対応に繋げる考え方が有用だ

と考える。今後も訪問看護師としてこの取組みを継続していき

たい。 



南海トラフ地震における 
小豆島中央病院のスタッフの意識調査 

〜小豆島の現状における課題〜 
          香川大学  川田 憲伸 

背景 
病院の規模、勤務体制、時間内、時間外による人員の差 
目的と方法 
災害（南海トラフ地震）に対する調査をすることにより震災意
識調査及び問題の把握すること。 
当院に勤務している職員を対象にアンケート調査 
期間    令和2年8月1日〜9月30日 ２回 

 対象    小豆島中央病院 技術職 36名 
診療放射線技師、臨床検査技師、臨床工学技士、薬剤師など 
基礎情報、防災意識、召集時の対応、災害の知識等30設問程度 



結果 

• 地震に対する不安に増加した。
（89%→95%）

• BCPの認識が改善した。
（6%→33%）

• 南海トラフ地震に対する認識が向上
した。（22%→88%）

平均年齢 35.71歳 
男女比    6:4 
回収率  1回目36/36 100% 講習会 2回目 25/36 69% 



令和2年度 救急救命・災害医療実務演習 

災害拠点病院新入職員の災害医療に対する意識調査 
 香川大学 笹岡 昇 

【はじめに】 

 さぬき市民病院（以下当院）は地域災害拠点病院に指定されている。当院職員が、災害拠点病院

で働いていることの意味、災害時の自分たちの役割が何か、その責務などを十分理解しているかど

うかについては内心じくじたる思いを抱くことがある。また、当院での災害医療活動の中核となりう

るDMAT（災害派遣医療チーム）メンバーに新たになろうと希望する職員が現状では少ないことが今

後の有事の際の懸念材料である。 

 そこで、令和2年度新入職員に対して災害拠点病院で働くことの意義を理解してもらい、ひいては

将来的にDMATメンバーを希望してもらいたくearly exposure（早期体験実習）の応用として災害医

療に関する講演を行った。そして、その講演に対するアンケートをもとに問題解決につなげる戦略を

検討した。 

【対象と方法】 
 対象は令和2年度新入職員16名で、その内訳は、医師：1名、看護職員：11名、医療技術職員：
3名、一般事務職員：1名であった。方法は、災害医療に関する講演を行い、講演終了後に集合調
査方式としてアンケート用紙を配布し回答してもらった。その結果に関して集計・解析を行った。 



【結果と考察】  

 新入職員の災害医療に関する講演前の認知度 

と講演後の理解度は、入職前から各種専門学校 

などで災害医療に対する知識を得ていたためとも 

に良好な結果であった。 

 講演終了後のアンケート結果をもとに 

SWOT分析・クロスSWOT分析を行った。災害医療 

に対して関心を持ち、災害拠点病院の職員である 

ことの矜持を維持してもらい、できればDMATの 

メンバーとして活躍してもらうという目標を設定し 

て問題解決につなげる戦略を考察した。 

 その戦略を人間の行動変容に関連させてどの 

ように進めていくか。また、今後の人材育成に対して 

ティーチングやコーチングの手法を駆使しながら対応して 

いかなくてはならないことを確認した。さらに、次年度以降 

も今回行った講演を新入職員に対して行うことでより早期 

から災害医療に関心を持ってもらえるようアピールし、 

アンケートを行い、解析することで新たな戦略につなげられ 

るようブラッシュアップしていかなければならない。 

【まとめ】 

 令和2年度新入職員に対して災害医療関連の講演を 

行い、アンケート結果をもとに意識調査を行った。 

 アンケートを解析してSWOT分析・クロスSWOT分析を行い 

人間の行動変容に基づいて目標達成戦略を考察した。 

クロスSWOT分析 

目標： 
災害医療に対して関心を持ち、
災害拠点病院の職員であること
の矜持を維持してもらう。できれ
ばDMATとして活躍してもらう。 

Strength（強み） 
  意欲・意識の高さ 
  責任感 
  向上心  
  若さ 

Weakness（弱み） 
  不安感 
  無関心 
  知識不足、経験不足 

Opportunity（機会） 
 DMATメンバーの存在 
 講演、研修、訓練が受けられる 
 災害拠点病院 

積極戦略（Sx0) 
 積極的に院外研修を勧める。 
 DMAT定例会にオブザーバーとして参

加する。 
 DMAT養成研修を受けてもらう。 

改善戦略(WxO) 
 定期的な院内研修を行い啓蒙

する。 
 不安・疑問などの相談に乗る。 

 

Threat（脅威） 
 今後の専門性 
 今後の家庭環境 
 早期離職 
 災害の少ない地域性 

差別化戦略(SxT) 
 DMATは専門的資格であることを認識

する。 
 家族を災害から守ることができる。 
 災害に関する知識や資格は就職時の

アピールポイントとなる。 

防御/撤退戦略(WxT) 
 そっと見守る。 
 大切な同僚として接していく。 

 
 
 
 
 
 

差別化戦略 
 DMATは専門的資格であることを認識する。 
 家族を災害から守ることができる。 
 災害に関する知識や資格は就職時のアピール 
   ポイントとなる。 

防御/撤退戦略 
 そっと見守る。 
 大切な同僚として接

していく。 

改善戦略 
 定期的な院内研修

を行い啓蒙する。 
 不安・疑問などの相

談に乗る。 

積極戦略 
 積極的に院外研修

を勧める。 
 DMAT定例会にオブ

ザーバーとして参加
する。 

 DMAT養成研修を受
けてもらう。 
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