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　2020年早々から日本でも騒がれだし、世の中が一変しました。多国間、２国間の首脳会談がリ
モートテレビ会議で行われ、協定まで発効できる世の中になって来ました。学会も講演会もWeb
参加が通常の方式になって来ました。笠岡医師会の役員会でもリモート会議が始まりました。割
烹からお酒を飲みながら参加も可能となりました（笑）。
　きっかけは新型コロナ災禍によるヒトの移動規制がその原因ですが、非常に便利でスピー
ディーなツールである事が明確に認識されたので、IT革命によるパラダイムチェンジは急速に起
きつつあると認識しています。人間同士の直接のコミュニケーションは非常に大切なので、新型
コロナウイルス騒動が終わった後は、元のように戻る部分が多くあるとは思いますが、完全には
元には戻らず、より進化しながら、IT革命は進んで行くと思います。
　消費行動、居住場所、家の構造、職種の変化、移動形態などなど社会のあらゆる所に大きな変
化が起こってくるので、大変ですが、面白い時代になったと感じています。
　コロナ災禍が終息して、安心して宴会、海外、国内旅行が出来る時が一刻も早く来て欲しいと
願って止みませんが、コロナ災禍後やWithコロナの世界は違った世界になる可能性が高いので、
その準備をしている気持ちでいます。
　今回ほど世界が突如として変わる事を実感した事は無かったですが、人生にはこう言う事って
あるものなのですね～‼（しみじみ）。
　最大の問題は、家に籠る時間の増大による運動不足です。私は運動不足解消の為の一手段とし
て、フィットネスバイク（エアロバイク）を購入し、居間に置いて、YouTube映像を観ながら運
動しています。YouTubeの画質の向上は非常に急速で、４Kや８K映像で１時間程の美しい世界
の映像が音楽付きでコストがかからず観られます。Virtual Bike RideやVirtual Cycling、Virtual 
Walkingなどのサイトを大画面で見ていると自転車で世界を旅している気分になれ、体調も良く
なります。
　夕焼けを眺め、テラスで夜風を感じる余裕も出来ました。悪い事ばかりでは無く、足元を見つ
め直す良いチャンスになったと感じています。
　今まで見向きもしなかった近隣の山々にも季節の良い頃に登り始めました。どの山も登山中、
本当に静かで、空気も美味しく、また、近隣の山々には里山的な種々の広葉樹が多く、歩いてい
ても木々の木漏れ陽、また、稜線にでると、瀬戸内海が展望出来るところが多く、年中、楽しめ
る事を発見しました。
　笠岡市内の「応神山」や神島の「栂の丸山」は登山ルートが種々あり、また、よく整備されており、
眺めも本当に素晴らしいので、お薦めです。　
　岡山県はどの地域にも高齢者に優しい登りやすい里山的な山があるので、是非、会員の皆様も
地元再発見と健康のため、近郊の山々に登ってみて下さい。

会員の声 （郡市等医師会から）

新型コロナウイルス災禍の下での良かったこと
 笠岡医師会　渡　邊　恭　行
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西大寺地区における地域包括ケアの進捗状況

 西大寺医師会理事　野田　憲男

　岡山市東区（西大寺と瀬戸）の人口推移については、岡山市の他の区に先駆けて平成22年
をピークとして、既に人口減少社会に突入していますが、他地区に比べ高齢化率は高く、ま
た高齢化の進行も速いという状況です。全体としては、令和６年頃が高齢者人口のピークで、
その後、次第に減少すると言われます。医療の面では、当地区に大きな急性期高機能病院は
ありませんが、多くの高齢者施設や、色々の機能を持った３つの中小病院（緩和病床、地域
包括病床、リハビリ病床等）があり、慢性期や終末期への対応には有利な地区と言えます。
最近、在宅専門診療所の開設もあり、内科系の診療所の開設も２施設予定です。今後は、在
宅だけでなく、施設を巻き込んでの在宅医療、介護の連携、推進が、一層望まれるようです。
　現在の当地区の地域包括ケアの取り組み・進捗状況について述べます。
１）住民を交えた地域づくり
　岡山市においては、地域ケア会議、及び支え合い推進会議が毎年数多く行われ、西大寺医
師会も参加しています。行政、地域包括支援センター、町内会、民生委員、医師会、歯科医
師会、薬剤師会、介護保険関係事業者などが参加し、地域の課題を抽出し検討がなされ、以
下の取り組みが必要と考えられました。①独居高齢者の把握、支援体制づくり、②ケアマ
ネや民生委員等と地域が連携できる環境づくり、③日常的な見守りの体制づくり、④災害時
支援の充実、⑤通いの場の充実、⑥交通不便地域の移動手段の確保、⑦移動困難者への支
援、⑧転倒予防につながるサービスや介護予防の充実、⑨コロナ禍でも集える仕組みづくり、
⑩高齢者のネット活用の支援など。具対的な取り組みが始まっており、徐々に進捗が見られ
つつあります。
２）在宅医療の推進
　岡山市から託された「東区在宅医療・介護サービス提供体制モデル事業」は、主治医/副
主治医による医師同士のネットワークの構築です。医師の負担軽減や持続可能な在宅医療の
整備、患者やケア専門職への安心感の提供が得られると考えられます。コロナ禍のため現在
延期になっていますが、落ち着き次第スタート予定です。
３）多職種連携の継続的推進
　平成24年から29年まで、岡山市６福祉区の東区として、行政の協力を得、顔の見えるネッ
トワーク構築会議（地域在宅医療・介護連携意見交換会）、みんなで作る「在宅医療」地域
会議（市民と専門職の意見交換会）が毎年複数回開催され、顔の見える関係が少しずつ進み
ました。現在は、地域の専門職による自主的な取り組みに移行しています。「西大寺地区在
宅医療・介護勉強会」が誕生し、時々意見交換会を交えながら、現時点で16回開催しています。
最近はコロナ禍ゆえ、ハイブリッド形式等で、開催継続に努めています。
　東区では在宅での看取り、癌の看取りが少ないと言われます。独居や高齢者世帯が多く、
最期は自宅でなく、施設や病院を選択されるからではと推測したりしますが、更なる在宅医
療の広がりが望まれます。コロナや災害等の非常時が今後増えると予測されますが、その基
盤として、平時からのネットワーク作り、他職種との連携の強化が大事と考えます。
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