
橋本委員提出資料   

東京都における重度訪問介護従業者による吸引一経菅栄養等の介護サービスの状況  
（2010年6月30日からの1週間についての調査）  

NPO法人さくら会   

この質料は、都内で障害者自立支援法の重度訪問介誰サービスを実施している事業所のうち、医墟的ケアを実施している2  
8＊某所（CIL9団体、さくら会19ilユ某所）に対する電話およひアンケート調査の集計結果（中間報告）てす 

さくら会友の会とは、NPO法人さくら会に重度訪問介護従業者養成研修を委託している都内近県の介護享Ii某所t現在25串  
某所）の集まりです．．在宅人工呼吸療法の人に重度訪問介護従業者を派遣しています。  

Cル（自立生活センター）のtIi某所は、障害当ラli者が道営し、障害者自立支援法に基づいた長時Ijjlの介助サービスを主に  
おこなっています 

1、介護職員数、利用者数  

〔」L   さくら会友の会   合計   

何らかの医療的ケアを実施し■〔■いる介護I撤員の数   210人   こi65人   575人   

全介誠職員数   ＝09人   645人   し了54人   

人工岬l吸器を楽才んている車度訪削介護の利用者数   44人   9】／人   ＝＝人   

±東泉迩上空壷宝人工呼吸器装患者249ムのうち、のべりⅥ1人がGILとさくら会友の会の1享果敢の重度訪阻企並を利用上  

てい呈す山   

女∨凰変乱象嬰星β祖業庚ては、およそ旦人j三γ1竹入の介汲吸血が應放出ケア違簑施してし！ます∪   

★ 塩姐l弛軌隆シろテムにより、允盈脇息劇監良も芙現し、在宅人圭哩吸療法の陸呈者も長時撞1の介護サービ．ネ▲を受け  

ら】吐息よ主になりÅ▲㌦良宝て安心して登らせるよil⊆左フて畳まもたu  

2、現在、重度訪問介護従業者が実施している吸引および経常栄養等の利用者数  

「I十こ2い＝  

（：1l＿＝卜＝小＝   
さくb会友の会  
（ll＝＝17〔））   合計   

口腔吸引   24人   暮l！）人   t43人   

晶腔吸引   10人   101人   】14人   

気管吸引   2日人   tOf）人   137人   

経・甘栗養（らホ）   
こi人   33人   36人   

結合栄養＝！ごiろう．）   lG人   R8人   104人   

カファシスト   9人   25人   34人   

人工呼吸器（NPPV）   16人   12人   28人   

人工呼吸器（TPPV）   24人   104人   】28人   

その他   9人   4人   】3人   

※ CILについては・モ度訪問介護利用者のうち、人工呼吸器の使用している肴についてのデータ（）  

3、重度訪問介護サービス1日あたりの提供時間数の利用者分布状況  

（11＝377）  

CILけlニ：207）   
さくら会友の会  
（rl＝170）   合計   

～4時間まで   39人   56人   95人   

～8時間まで   50人   32人   82人   

～12時間まで   46人   26人   72人   

～16時間まで   32人   26人   58人   

～24時間まで   36人   20人   56人   

24時間以上   4人   tO人   14人  



4、常時吸引が必要な利用者一人あたりのヘルパーの数  

（n＝28）  

CIL   さくら会友の会   合計   

1～5人   3事業所   3事業所   6事業所   

5～10人   5事業所   12事業所   17事業所   

10～15人   4事業所   3事業所   7事業所   

15人以上   1事業所   l事業所   2事業所   

5、現在、重度訪問介護従業者養成研修講座20時間（医療的ケアに関する講義はそのうちの講義7時間＋実習3時間）で  
ヘルパー資格が取得できますが、研修期間の長さはどうですか？  

（n＝28）  

CIL   さくら会友の会   合計   割合   

短すぎる   2‡li某所   1事業所   3事業所   708   

ちょうどいい   6三‡i某所   18事業所   24事業所   85．70¢   

長すぎる   り二i某所   0事業所   1事業所   3．6心付   

その他   0事業所   0▲三Ii某所   0事業所   0．00n   

6、医療的ケア研修の在り方と実際：医師・看護師との連携はどのようにして、とれていますか？  

（11＝2とi）  

CIL   さくら会友の会   合計   ‡り合   

連絡ノートの作成   7車某所   19事業所   26事業所   92，91■n   

診療所や訪問着誠Sl‾の2利疇l苗＝本制   5事業所   16事某所   21事業所   ／5．OPn   

定期的なカンファレンスの実施   車二‡i某所   13・か某所   17事業所   60．7u．，   

合同での勉強会や研修会の実施   4事業所   13主Ii某所   17事業所   60．7u山   

看護師とヘルパーが同時にケアをして技術を共有する   ミラ事業所   用事某所   t9印某所   6■790椚   

利用者宅でのイベント開催などによる交流   りi某所   8▲さ巨某所   9事業所   32．1q。   

懇親会など仕事以外での交流   l事業所   掴i某所   9串業所   32．lOり   

その他   0事業所   0事業所   0事業所   0．OD椚   

医療的ケアに関する書類：同意書を作成をしている   叫i某所   1’7事業所   25事業所   89．30…   

★ 地域医療の基盤整備が進んだ東京の西北地域では、医療と介護の連携も進んでいます。  

7、介護職員による医療的ケアが法令で定められていないことについてどう思いますか？  

（∩＝28）  

Cル   さくら会友の会   合計   割合   

不安である   0事業所   12事業所   12事業所   42．即。   

不安ではない   9事業所   2事業所   11事業所   39．3？b   

考えていない   1事業所   3事業所   4事業所   14．30ふ   

★ ALSの利用者の多いさくら会友の会の事業所は、63％が不安であるとの回答を寄せています。  

★ 利用者に若い独居者が多く、事前に自立生活プログラムを実施しているCILでは、90％が不安がないとの回答を寄せ  

ています。   



（∩＝28）  

CIL   さくら会友の会   合計   割合   

ヘルパーの仕1、】iとして法律に位潰付けてほしい   7隼某所   9小葉所   16事業所   57．1？○   

ヘルパーの仕モ1言として法律に位iビ呈付けないでほしい   l事業所   5和英所   6事業所   21．40Q   

医者の貢任をはっきりさせてほしい   2事業所   5主Ii某所   7事業所   25．Obふ   

看誠師の責任をはっきりさせてほしい   2事業所   3三Ii某所   5事業所   17．908   

利用者の責任をはっきりさせてほしい   月i某所   9‡I三業所   16事業所   57．lDD   

ヘルパーの責任をはっきりさせてほしい   4事業所   4事業所   8事業所   28，600   

事業所のノi任をはっきりさせてほしい   3事集所   6事業所   9事業所   32．lOo   

加算をつけたり、単価を上げたりしてほしい   7事業所   12壬Ii某所   19事業所   67．90。   

医療的ケア研修を義務化してほしい   5事業所   5三Ii某所   柑事業所   35．708   

医療的ケア研修を義務化しないでほしい   6お某所   4事業所   10事業所   35＿70。   

地域医瞭の連綿体制をしっかりしてほしい   5fl‥i某所   12弔某所   け事業所   60．708   

家族に対する指き£■や教習をしっかりしてはしい   21ト某所   10串某所   12事業所   42．9仏日   

医瞭的ケアのてきる介護順の賃楕を定め（ほしノい   2車某所   3‘車某所   5事業所   17．9いu   

その他   （）車某所   0一打業所   0二か某所   0．00．，   

8、医療的ケア研修の在り方と実際：誰が、何時間（何回）、どのようにして、教えていますか？特に気管吸引についてどう  
ですか？  

Clし  
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・・ト務刊IrりI階用ヒデカーを見てコーー∧－ナイト〟クーー▼より説明キ受け、手技∝晩＝甘現場て医軌者・介助者・諜仏力とノい1J実践甘i  
iJてlい／月く1↓＼  

・藻陥・‖ノ】イー・」∧一一≠・テ・rネー一夕ーか†外酵う・イIい、Aさん月こうり崎榊、Bきん2／腔刷I、Cさん捌拷問、Dさん1射培榊  

・利川れfし．1ノIl吊イI諷帥か1回訓引肛卜輔車、気71・吸引とあわけて教二三＿〔いん．最初の2阿は利用∨省◆か、；‡石粉α＝回l二lニイ1誹帥  
陸側いイ1‖射帥l∴上る実証‡附；一 3時問桔梗  

・綽蛛占、廿肛細こよって精専．利用占、介助者双方か納得11）まて 

・今てのノノノ7しついて、ヘルハノーかてきる．j、うになるまて教えている／∴机、伸輔廿封二は何回と決よ一▼Jてはいくlいヘケ付さて  
教える1易frしあれは、放時榊攣位のホイントて研修づる場合もあるヘルハ、－－一によるか、全て見えるまてト†iノ／月かかる  

・イ1誠帥か呪上捌こて1～（洞程度〈三l－Ii椚ヤイ1・l笑瞭的注意点の精巧●・利川右往本人ての吸引指Ⅵ  
・経験者か、－し■．モえるまて 

・コ“－▲、〉ティトク…かこう回から5同研修し、訪川ム諸帥の研修才1回   

さくら会友の会  

イi誠帥さん1回につき30分くらいあれはあとは家族かヘテランヘルハーから放軋  
・右誠帥か．講義のあと、ヘルハ叩か自立するまて実践的に教える 
・先肪ヘルパーに2～3回‖  

■ヘルハーさんから50時間ぐらいり家族から16時間くらいり  

・ビデオ研修、機材の説明．．1時lⅢ程度．．  
・ご本人の訪問着誠の時間にヘルハーが出向き研修を受ける  
・石誠師一姓本的に主治医の説明を受けた後て呼吸器の業者に具体的に。  

・家族と先払スケソフと訪問着誠がやってみせる。  

9、誰に何時間（何回）くらい、どのようにして、教えてほしいですか？  

CIL  

・利用者本人、介助者が納得するまて研修を行いたいのて回数や時l昔＝ま問わない。  
・利用者、家族、訪問着誠師から2時間を2～3匝トセットて。  

・医師・着通師から、必要十分な指導をうけられるよう‖時間回数については利用者の状況を鑑みて個別に判断してほしい  
・医療的ケアは利用者ごとにやり方が違うため、またそのケアの重要性のため、ヘルパーがそれを覚えて完全にてきるまで研  
現場にて看護師の指導・ご家族の指導・暇員の指やlま注怠点程度  
・本人を含め専門家（医師等は経験者  
・障害当事者に3～5回  

・実際の従事者の様子を見せてもらい、次に医癖従事者から研修を一回受け、その後実際の従事者のもとで研修を繰り返す   



さくら会友の会  

・医療的に。またその人や個別性を熟知しているNSが教える  
・先進ヘルパーに2～3回  

一利用者（ALS）に10回ほど。NSかDr．に教えてもらいたい  
・医師と看護師でやってほしい。  
・家族と先輩スタッフと訪問看誠  

・家族同席で専門職からそれぞれ20～30分3回。  

10、医療的ケア研修の在り方と実際：利用者ごとの個別の医療的ケアの実地研修に、どれくらいの費用と期間をかけてい  
ますか？  

CIL  

・研修理用は20万円程度、期間は1カ月程度  

・研修は大体1ケ月程度で12．000～20．000円程度（？）  

・最大でヘルパーl人あたり、3日間で約4万円  

・典用は、介助者に研修時給（900円／h、期間は1～2週間）  

・熟練したヘルパーからの指導時間として、概ね－ケ月程度。と医師・看護師の指導3時間程度。路用としては熟練した  

ヘルパーに対する時間相当の時給l，実習を受けた側当人分の時給  

・研修の時給1．000円×3l－×3～5回で、9．000円～15．000円は最低掛かります。  

・班用は全て事業所持ち出し、期間はヘルパーによって違う  

・現場の指導時間数に差かある為、一概には言えないか、指草する槻貢とケアスタッフの拘束時間を支給  

・覚えるまでで、ヘルパーの研修班のみて請求はてきま世んt、  

さくら会友の会  

■1か月くらいは2人体制て、ヘルパーの研修中も給与を支払っている。10万かかる〕  
・さくら会の研修班のみ，学校での指導は3時間  
・看護師とコーディネーター、外部講師の場合は寸志  
・長期間、多額にかかる  
・5万円程度．，1か月くらい  

■4～5万円 半月程度  
・28時間（1か月）42000円くらい  

・最低でも5日程度  

・利用者によって違うのて2（3回石による許可か出る場合と数カ月かかる場合があり、個人差がある。  
・路用は20万円かかる．．期間は1か月以上、．  
・5～10万円 期間としては1カ月以上．．  
・現場で12時間．．  
・3～4回（一回9時間）その期間の給与は8万～9万。  

・研修期間は5日から10日 給与は4～5万円‖  

11、医療的ケア研修の在り方と実際：ヘルパーに医療的ケアを教える人はどなたですか？また、謝礼はどうしていま すか？  
CIL  

・訪問看護師に業務中に教えてもらっている（．  
・訪問看護師・コーディネーター・本人■家族等り特に謝礼はない。  
・訪看・家族・コーディネーター．，謝礼なし‖  
・教えるのは利用者、家族、訪看、医師など。謝礼はなしf，  
・医師・看護師 謝礼金を支払ったことはありません＝  

・利用者が指導する。経験者（介助者）も数える。利用者への謝礼はなし。介助者へは時給にて支払う。  
つ－ディネーターが無料で教えて、訪問看護師は訪問看証中に指導する。  

・本人、コーディネーター、医師、看言隻師。医師や看技師の場合は、入院時や往診時に行うため謝礼は支払っていない。  

・現場での訪問者誠師さん・訪問医／ボランティアでやっていただいている状況です。  
・基本的には利用者本人、もしくは、本人と医師等が指導  

‾ ‾ 「   



さくら会友の会   

・一緒に入る右誠STとALS協会のイ：i誠師に1回1万円くらい。  

・さくら会の研修賞のみ。ほとんどが家族か指虻－しているので謝礼はゼロ。  

・訪問着講師に謝礼はしていない。  
・常勤者が教える。  

・NSと介護福祉士が敢えている 

・先払ヘルハーが教える。謝礼はない。給与のうち。  

・ケアの時間内で看誠師さんに畑んている、謝礼はしていない  

・訪問着誠蘭と主治医専門病院による指幻㌧謝礼はしていない  

・謝礼なし．医瞭附から教わる。  

・訪問着誠師から教わっている 

－ベテランヘルパー、NS．謝礼なし 

・看誠師。管J聖者が放えている。  

・家族、先1■．スタッフ、看誠師の謝礼はしない 

■新人ヘルハーは1時間千円て一‡i某所かn担しぐいる〔パり用者さんがよいというまて∴本人が不安かなくなるよで  

★ 新人ヘルパーに介護を教える際、ベテランヘルパーが同行していますが、ヘルパーの給与は介誠事業所の括ら出しに  
なってい東す。  

★ 多くの小景所で吸引等は訪問の医瞭職が教えていますが、ボランティアで指導しています。   




