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平成２９年度第５回東久留米市地域自立支援協議会 

平成２９年１１月１７日 

 

 

【地域支援係長】  それでは、定刻になりましたので、始めさせていただき

ます。 

 皆さん、こんにちは。本日はお忙しい中、お集まりいただきましてありがと

うございます。 

 これより、平成２９年度第５回東久留米市地域自立支援協議会を始めさせて

いただきます。 

 本日、小田島委員、石井委員、橋本委員より、欠席のご連絡をいただいてお

ります。 

 それでは、まず初めに資料の確認をお願いいたします。お手元の資料をご確

認ください。一番上にありますのが本日の次第でございます。続きまして、資

料１－１、東久留米市地域自立支援協議会委員名簿、専門部会（案）でござい

ます。資料１－２、相談支援部会部会報告でございます。資料２－１、東久留

米市第５期障害福祉計画・第１期障害児福祉計画の骨子案でございます。資料

３－１、平成２９年度東久留米市地域自立支援協議会研修チラシ（案）でござ

います。最後に、資料番号は振っておりませんが、障害や病気のある方の地域

での生活と共生に関する意識調査報告書でございます。 

 配付資料は以上になります。もし不足等がございましたら、挙手をお願いい

たします。 

 それでは、次第に沿って進めさせていただく前に、事務局より注意事項です。

進行ですが、議事録を作成いたしますので、発言の際はお名前をおっしゃって

から発言をいただきますようお願いいたします。発言の際はご着席のままで結

構でございます。また、手話通訳者がおりますので、複数の方が同時に話され

てしまうとどちらの方の発言かがわかりにくくなります。発言はお一人ずつお

願いいたします。事務局からは以上となります。 

 それでは、澤会長、よろしくお願いいたします。 

【会長】  今日もお集まりいただきましてありがとうございます。それでは、

第５回の自立支援協議会を始めたいと思います。 

 それでは、まず１番の報告事項ということで、報告事項の１番、委員の交代

についてということで、初めに事務局からご説明をお願いいたします。 

【障害福祉課長】  委員の交代についてでございます。 

 これまで事業所、相談支援事業者ということで、金森様がご参加いただいて
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いたわけですけれども、このたび、小林様に委員を交代ということでございま

す。１０月いっぱいをもちまして、金森様が退任され、１１月１日より小林様

に委員をお願いするということでございます。 

 今回、ご就任ということで、よろしくお願いいたします。 

 以上でございます。 

【会長】  金森さんから小林さんに委員の交代ということです。 

 それでは、小林さんから一言ご挨拶をいただければ。 

【委員】  立ったほうがいいですか。 

【会長】  座ったままでも結構です。 

【委員】  着座にて失礼いたします。 

 地域生活支援センターめるくまーるの小林と申します。平成８年に椎の木会、

当時まだ法人格がなくて小規模作業所だったんですけれども、清瀬のどんぐり

の家に入職しまして、それから清瀬、後は東久留米、所沢等で経験を積みまし

た。前職は、前回は所沢で１０年ほど相談支援事業所をやっていました。また、

同時に所沢の自立支援協議会の委員も７年、８年ほどやらせていただいたんで

すけれども、このたび、１１月１日付で東久留米、めるくまーるに異動してま

いりました。皆さん、よろしくお願いいたします。 

【会長】  よろしくお願いいたします。 

 委嘱状は、今。 

【委員】  委嘱状はいただいています。 

【会長】  そうですか。わかりました。では、よろしくお願いいたします。 

 それでは、報告事項の２番目です。相談支援部会報告ということで、資料１

－２をごらんください。これは高原さんからご報告をお願いいたします。 

【委員】  高原です。 

 １１月７日（火）に３時から５時まで中央図書館の１階視聴覚ホールで、第

３回相談支援部会を行いました。出席者は資料のとおりです。 

 議題としましては、自己紹介に始まって、「精神」分野の現状ということで、

アルコール依存症への支援を中心としてということで、久留米リカバリーハウ

スさんの方にお話をいただいて、質疑応答をしました。 

 あと、研修等についても少し話し合いをしたというところです。 

 精神分野の現状では、久留米リカバリーハウスの施設長の竹内さんと同じ法

人のマインドという計画相談をやられておりますところの所長の上原さんにお

話をいただきました。 

 精神分野の中で、アルコール依存症というのは大きい問題ですけれども、統

合失調症あるいは気分障害とは少し違う支援の形がありますので、こちらのほ
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うをまずお聞きしてということで、今回行われたというものです。 

 まず最初に、報告ということで、アルコール依存症につきましてということ

で概説をいただきまして、これはスピリチュアル、霊が病んでいるような病気

であるということで、コンプレックスとか心の貧しさが課題。１０年生存率は

４０％、ある病院では１割しか回復しないと言われたという病気なんですけれ

ども、厚生労働省の統計によりますと、日本で多量飲酒者は約１,０００万人で、

アルコール依存症及び予備軍は１００万人超おられて、２万人が治療されてい

る。それに対して断酒会に入っているのは２万人。ＡＡ会員は５,０００人で、

支援が行き届いていないという状況だということでした。 

 その次のところを１つ飛ばしまして、アルコール依存症は「たくあんはダイ

コンに戻れない」というような例えを話されまして、体質的に変化しているの

で、自分の力で問題を解決しようとしても難しいのだということです。例えば

割り込みをされたときに、かっとなって酒を飲んでしまう。そういうときに、

「まあいいか」と思えるようになるように支援をするということでした。何も

言えずにストレスがたまっていくという状況もよくなくて、「ちょっとよくな

いですよ」と言えるようになると、大分よくなっているというお話でした。 

 支援のプログラムといいますか、支援の方法として３つ挙げられていまして、

次のページに行きまして、飲まない仲間との共同生活プログラムということで、

新川寮というのをやられておりまして、これは２人部屋ということなんですけ

れども、２人部屋グループホームの指定にはちょっと合わないというところで、

取れていないんですけれども、２人にしてお互いに気をつけながら生活をする

ような形でやられているということです。 

 あと、日中活動が久留米リカバリーハウスに通っておられるということです。

それから自助グループＡＡ、これは各市にいろいろなＡＡがありまして、それ

をプログラムの中に個別支援計画ですとか、サービス利用計画に必ず盛り込ん

でつくられているということです。退院したらその日に施設に来ないと、もう

退院して治ったと思って飲んでしまって、またもとのもくあみになってしまう

ということなので、もう退院したらすぐその日に施設につなげないといけない

というお話をされておりました。 

 ２番目で、質疑応答をやりましたけれども、その中で３番目の質問ですが、

自立支援協議会でできることは何でしょうかということをお聞きしましたとこ

ろ、相談窓口を紹介してもらえるとよいのではということで、久留米リカバリ

ーハウスさんですとか、マインド、立川マックなど、そういうところを紹介し

てもらえるような仕組みがあると、支援の手が届いていない人にも伝わってい

くということとか、中学、高校へのメッセージ活動とか、地域への啓発活動を
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やること、市内だけでなく、地域と連携することが大切というお話をされてお

りました。 

 その後、感想なんかを出席された方にお話ししていただきまして、いろいろ

な感想が出ました。３ページ目で、高齢の方に高い手術をする、アルコールの

方にお金をかける等の現状があるけれども、ぜひリカバリーさんには礎をつく

ってほしいという感想ですとか、あと中ほどにありますけれども、知的障害の

方にアルコールが加わるとさらに支援が厳しくなるということですとか、最後

のところで、支援のネットがやはり３障害ありまして、精神の中にもまたさま

ざまなアルコール依存ですとか統合失調症とか高次脳機能障害とかありますけ

れども、そのように支援のネットがしっかりかかっているところと、ほとんど

かかっていないところなど、濃度の違いがあって、それはさまざまな理由があ

るわけなんですが、支援の薄いところにも何らかの対策を行うことが課題であ

ると思わされました。 

 あと、自立支援協議会の研修についてということですけれども、来年の１月

１９日の夜に、東洋英和学院の石渡先生にお話をいただいてということで、テ

ーマについて例えば意思決定支援ですとか、地域と福祉のネットワークづくり、

差別解消、相模原事件などについて、テーマになるとよいのではないかという

ことなどを少し話し合ったところです。 

 あと、次回の相談支援部会としましては、ここに書いてあるような形です。 

 以上、ご報告いたします。 

【会長】  ありがとうございました。 

 最後の研修のことにつきましては、資料３－１を配らせていただきましたけ

れども、後ほどこの会の最後のところで簡単なご紹介をさせていただきたいと

思います。 

 ただいまご報告いただいた内容につきまして、何かご質問とかご意見とかご

ざいますか。よろしいでしょうか。 

 そうしましたらこちらで用意した報告事項は以上ですけれども、委員の皆様

から何かございますか。よろしいですか。 

 それでは、協議事項に移らせていただきます。本日の協議事項ですけれども、

１件挙がっているかと思いますが、この協議事項に入る前にもう１つお手元に

こちらの冊子といいますか、障害や病気のある方の地域での生活と共生に関す

る意識調査報告書が配付されているかと思います。１０月の会議のときにもこ

の調査内容について幾つかさらに分析を深めていく必要があるのではないかと

いったご意見をいただきましたので、そのことを踏まえて、いま一度これを確

認していただければと思います。このことにつきましては、これはアイアール
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エスさんから説明をいただきたいと思います。よろしいでしょうか。 

 では、よろしくお願いいたします。 

【コンサルタント】  それでは、こちらの意識調査報告書の資料をごらんい

ただきながらということになります。 

 これは完全な完成形ではないんですが、ほぼこの報告書は最終形に近いもの

になってまいりました。それで、早速ですが、こちらの３５ページをあけてい

ただければと思います。 

 前回、いわゆるクロス集計というんでしょうか、属性別の集計の分析依頼及

び、当然分析したら報告書として書き込んでいったらいいのではないかという

ご示唆をいただいたものにつきまして、追加で加筆をしていっております。 

 ３５ページですけれども、問２０は家族以外で地域に避難支援をお願いでき

る方がいますかという問いだったんですが、暮らし方別に見てみる必要がある

のではないかというご示唆をいただきまして、そういったクロス集計を入れさ

せていただいております。 

 暮らし方別で見ましたら、グループホーム等で暮らしているというのと、あ

と施設に入所している、このあたりで家族以外で避難支援をお願いできる方が

いるというのが当然のことなんですけれども多くなっているということで、世

話人さんとか職員さんとかいったところを想定、イメージされているのかなと

見受けられます。 

 ３６ページをあけていただければと思いますが、枝問の問２０－１自体は、

特にクロス集計を直接言及されたわけではなかったかと思いますが、一応枝問

ですので、暮らし方別のものをこちらも載録をしております。暮らし方別で見

ましたところ、家族と暮らしているとか、ひとり暮らしをしている方では、近

所の人という回答が家族以外でということなので多いという回答になっており

まして、あとグループホーム等で暮らしている、それから施設に入所している

方は通所先等の事業所ということで、グループホーム含むというようなところ

が多くなっているということで、グループホームのほうは１００％、そういっ

た回答になっていますということになります。ちなみに暮らし方のほうは、問

６という７ページのやつを見て、これでクロス集計をかけているわけです。 

 それでは、それと同じような形で年齢別のクロス集計が必要なのではないか

というお話をいただいた問いがございまして、それが引き続いて出てくる問２

１の（２）の日中活動系の⑥ということで、児童発達支援のところで年齢別の

クロス集計を見ています。これは４２ページをお開きいただければと思います

が、年齢別で見ますと、現在利用しているというのが０から５歳と、６から１

５歳では５割強ということで、あと１６から１９才では２割強ということにな
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っているんですけれども、今後、３年以内に利用したいというのを直接的には

見たかったのかということかと思いますけれども、こちらは０から５歳で極端

に割合が高くなっていて、１７人しかもともといないのであまりパーセンテー

ジの分析というのはそこまで統計的には正しくはないのですが、目安として４

割強ぐらいの方が今後３年以内に利用したいと答えています。これが問２１の

（２）の⑥ということです。 

 飛びまして、問２４も年齢別のクロス集計が必要じゃないかというご示唆を

いただいたものでございます。問２４の具体的には③というところ。この問２

４全体が年齢別のクロス集計は直接ご示唆いただいたもの以外も入れています

けれども、直接的にいただいたのは５４ページです。居宅訪問による児童発達

支援の提供というところで、年齢別のクロスを入れさせていただきまして、居

宅訪問による児童発達支援を今後３年以内に利用したいと回答した方の割合は

０から５歳と、あと１６から１９才も１割超えていますので、このあたりで多

くなっております。特にそのあたりで２桁台のパーセンテージが一応出ている

ということになります。 

 引き続きまして、問２５です。こちらも年齢別のクロス集計というか、年齢

別に当然見る必要があるかなというところで示唆をいただいておりまして、こ

れは５５ページをごらんいただければと思います。年齢別に見ますと。６０歳

代と７０歳代の方では、知っていたの回答割合が３割台の半ば前後になってお

りますので、一応、直接的にダイレクトに知っていてほしい方には知られてい

るというか、比較的に認知度が高くなっているという結果が見てとれるかと思

います。 

 あと、１枚めくっていただきまして、５６ページです。枝問のほうにも年齢

別のクロス集計を一応かけてありますが、これについて、心配ごとにつきまし

ては、特別何かばらつきがあるわけではなく、どの年代でも利用者負担が増え

ることに対する懸念が非常に多くなっているという様子が見てとれるかと思い

ます。あと、ただ利用時間が少なくなるとか、あと、これまで利用していた事

業所が使えなくなるのではとか、そういうことについては、意外と若年層のほ

うで高い割合の回答になっているということが見てとれるかと思います。 

 あと、問２７につきましても、年齢別の分析が欲しいというお話をいただい

ておりまして、これは５９ページをごらんいただけたらと思います。年齢別で

見ますと、この網かけになっているところが一番多い回答になっているかと思

います。一応、０から５歳は児童の発達相談を切れ目なく受けられる体制づく

りということになりますし、それから６から１５歳では障害者の就労支援の充

実です。それから１６から１９歳が成人期の余暇活動の場づくりというのが、
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ぽっとこれが１位で入ってくるんですが、ここを超えたら２０歳代から５０歳

代までは全て障害のある方の就労支援の充実が最も多い回答になってきており

ます。 

 あと、ただ２０歳代あたりではグループホームの施設整備も同数最多の回答

となっています。それから６０歳代及び７０歳代以上の方については、バリア

フリーのまちづくりが最も多い回答となっているというところで、年代別のば

らつきがあるということになりますけれども、全体としてはバリアフリーのま

ちづくりが全体結果で多くなっているのは、やはり高年齢の方の回答が多かっ

たからということになるんです。あと、若年期から壮年期あたりにかけては就

労支援の充実というようなところ、それから在宅でも医療を受けられる体制づ

くりとかといったところが多く挙げられているということが見てとれるかと思

います。この医療のほうは若干壮年期といっても後半のほうに多くなんですけ

れども、いずれにせよ、このあたりが市全体の大局的に見た課題となろうかと

思います。 

 あと、２３番とか２７番とかの１という枝問は、本格的に書き込んでいく記

述回答のところなんですが、これを分野別に分けて分析したものは最終報告書

には入れていきたいというところでおりますが、最終的なジャンル分けとか集

計の途中というところになってございまして、最終報告書でご報告していきた

いなということと、それから平山委員さんから前回いただいていた身体の中で

のさらなるカテゴリー、障害種別のクロスの資料につきまして、一応、報告書

に載せるクロスを先に優先的に出して作業しましたのであれなんですけれども、

これから平山委員宛て、あるいは自立支援協議会宛ての資料としまして、今後

直近、近いうちにお渡ししていきたいと思っておりますので、あわせてご報告

させていただきます。 

 以上、どうもご清聴ありがとうございました。 

【会長】  ありがとうございました。 

 前回の集計資料を見ていただいたところで、幾つか分析をさらに加えたほう

がいいのではないかと、そこの点につきましてご説明をいただきました。身体

障害の中での細かな区分については後ほどということになるかと思います。 

 今のご報告をいただいて何かご質問とかありますか。この後、ちょっと実は

計画の骨子案の協議に少し時間をとりたいので、もしこの場で特に聞きたいと

いうことがあれば上げていただいて、そうでなければ、また後ほど見ていただ

いて、ご質問があればお寄せいただければと思いますが、よろしいですか。 

【委員】  さっきのお話。しかし大体の見通し、例えばいつごろできるとか、

大体の見通しぐらいは教えていただきたいです。 



 - 8 - 

【コンサルタント】  一、二週間以内ぐらいにお渡しできると思います。遅

くなってすみませんが、よろしくお願いいたします。 

【会長】  よろしいですか。 

【委員】  はい。 

【委員】  １つだけ。社協の大櫛です。 

 ３５ページの災害時の避難についてのグループホーム施設で、家族以外の方

がいると答えている方が多いというご報告だったんですが、逆に言うといない

という方がいらっしゃること自体ちょっと不思議かなと思ったんですが、これ

はどういうことが考えられるのかなと思ったので、ちょっともしわかれば教え

ていただければなと思ったところです。今じゃなくてもよろしいかと思います。 

【会長】  何かすぐお答えが可能な点はございますか。 

【コンサルタント】  家族以外で、地域にとあるところで、読み方によって、

何か多分職員さんとかそういうのは入れてはいけないのかなと思って回答され

る方とかもいるのかなと。それら以外で地域のおじさん、おばさんみたいなイ

メージとかそういう方がいらっしゃれば、ないと答えるケースはあり得るのか

なというところはあろうかと思います。 

【委員】  ありがとうございます。 

【会長】  ここはいる、いないの中身というか、考え方というか、その部分

はおそらく集計的には出てきていないと思いますので、多少推測の部分がどう

しても入ってしまうかなと思います。 

 ほかはいかがでしょうか。お願いいたします。 

【委員】  磯部です。 

 次のページの３６ページのところのいるという回答の中で、地域の自治会が

そこそこあるんですよね。この地域の自治会というのは地域別にわかると、こ

ういうところは障害のある方たちとかお年寄り。障害のある方はお年寄りの方

が多分多いと思うんですけれども、かかわっているんだなと思うので、ちょっ

と地域別に見れないかなと思って。 

 あとはその隣の地域の自主防災組織とかとあるので、ここら辺はやっぱり今

後、地域とのかかわりがとても大事だと思いますので、何か氷川台なんかは結

構先進的にやっているので、そこら辺、ほかにもあるのであれば、すごく興味

もあるし、まちづくり部会で少し見学できたらいいなと思いますので、ぜひお

願いします。 

【コンサルタント】  承知いたしました。では早速、出させていただきまし

て、特徴的な結果が出ていれば報告書にもさらに加筆したいと思います。あり

がとうございます。 
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【会長】  ありがとうございます。 

【福祉保健部長】  委員長、１点だけ補足させていただいていいですか。 

 今、磯部委員からのお話がございましたので、磯部さんもご存じかと思いま

すけれども、東久留米の場合ですと、自治会の加入率そのものが４割を切って

いる状態でございます。自主防災組織についても、自治会と同じような構成と

いいますか、単独での自主防災組織もございますけれども、自治会と一体的に

というところもあります。ご要望のあったクロス集計というのはもちろんそれ

はそれで意味があることだと思いますけれども、そういったことも。 

【委員】  磯部です。 

 なかなか情報がもらいにくいので、こういうので数字が出ていると、氷川台

はすごく有名なんですけれども、ほかにもやっていらっしゃったら、何かすご

くつなげられたらいいなという１つのきっかけとして、多分なかなか自治会、

下里自治会なんかすごく大きくて難しいという理由もよく知っているので、何

かほかでやられたらいいなということで、それを知りたいと思っているので、

よろしくお願いします。 

【会長】  ありがとうございます。 

 これは協議会の委員向けということで、もう少し細かい資料を分析していた

だければと思います。 

 あとちょっと私から１点なんですけれども、当てはまるもの全てに丸とか、

当てはまるもの３つに丸という複数回答をしているものについては、一番パー

センテージの高いものに網かけがされていると思うんですけれども、今、磯部

さんがおっしゃったように網かけがされていないところでも高い数値が見える

ところがあるんです。できれば何かパーセンテージを区切って、例えば２５％

以上のところに網かけするとか、そういうふうにまとめられたほうがわかりや

すいかなという気はしたんですけれども、どうでしょうか。 

【コンサルタント】  わかりました。ご示唆も考慮に入れて、ちょっと再検

討してみたいと思います。特に全体にかかる大きな問いについては確かに、例

えばほかにも２位のところまでぐらいとか、２位、３位ぐらいまでに網かけを

するとかいろいろな手法はあったりしますので、ちょっとその辺、それで工夫

したいと思います。 

 ありがとうございます。 

【会長】  では、よろしいでしょうか。 

 そうしましたら、今のご報告も踏まえて、次の協議事項に入りたいと思いま

す。 

 協議事項の２番になります。東久留米市第５期障害福祉計画・第１期障害児
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福祉計画の骨子案についてということで、資料２－１をごらんください。 

 前回のこの会議のときに、サービス見込み料についてということで、これは

先月の資料ですけれども、これに従ってご意見なんかをいただきました。ちょ

っと私の進め方があまりよろしくなくて、途中で少し切れてしまったんですけ

れども、前回の話し合いの内容を踏まえた上で、そこで出たご意見なんかも含

めて、改めてこの骨子案のほうにまとめていただきました。この骨子案をまず

事務局からご説明いただいて、障害計画と障害児計画というところで分けて協

議をしていきたいと思います。非常に分量が多いのですが、まず事務局から説

明をいただいて、皆様方からのご意見をいただくという形で進めたいと思いま

す。 

 では、管理係長、よろしくお願いいたします。 

【管理係長】  私から資料２－１、東久留米市第５期障害福祉計画・第１期

障害児福祉計画骨子案についてご説明させていただきます。 

 資料を１ページめくっていただいて、骨子案目次をごらんください。この骨

子案は１章から５章と参考資料からなるものですが、第１章及び第２章のアン

ケートの要約版、また第５章と参考資料については、現在作成中ということで、

基本的には前回計画をもとに同様のものを作成する予定となっております。 

 めくっていただいて１ページ、障害のある人の現状と推計のところからご説

明させていただきます。こちらの骨子案なんですが、デザイン自体は前回の計

画をそのまま使わせていただいているんですけれども、この後、アイアールエ

スさんのほうで新しいデザインのものに差しかえて、表とかもつくっていただ

く予定になっておりますので、現時点では前回のデザインになっております。 

 まず、１、障害者の状況ということで、身体障害者の方の統計資料を載せさ

せていただいております。平成２９年度１０月１日時点で身体障害者手帳をお

持ちの方は３,４１４名になっております。 

 傾向としましては、めくっていただいて２ページになるんですが、６５歳以

上の手帳をお持ちの方が約７５％ということで、多くの割合を占めているのが

特徴となっております。 

 めくっていただいて（２）知的障害者の状況、４ページになります。平成２

９年度１０月１日時点で愛の手帳をお持ちの方は８６７名となっております。

知的障害の状況の特徴としましては、１８歳未満の手帳保持者の方について、

ここ数年において減少傾向にあるということでございます。 

 めくっていただいて６ページ、（３）精神障害者の状況についてでございます。

精神障害者の手帳をお持ちの方については、２９年１０月１日時点で１,０４６

名ということで、毎年増加している状況でございます。また、自立支援医療、
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精神通院の受給者につきましても毎年増加傾向で、２９年１０月１日の時点で

は２,０００名を超えている状況となっております。 

 ７ページの中段になるんですけれども、高次脳機能障害の方の人数、また自

立支援医療を受けている発達障害者の方の人数については、現在集計中という

ことでございます。 

 （５）難病・小児慢性特定疾病医療費助成受給者の状況でございます。難病

医療費の助成受給者については、２９年１０月１日現在、１,１６１名となって

おります。また、小児慢性医療費助成受給者の数については、７４名という状

況になっております。 

 ８ページ以降の部分についてですが、現在集計中ということで、こういった

統計資料を載せる予定になっていますということで、項目だけ今、載せさせて

いる状況でございます。 

 続いて、福祉計画の話までそのまま行ってしまってよろしいですか。 

【会長】  １回ここで切りましょうか。今のところで何か。まだ完成してい

ない部分もあるのですが、何かご質問等、ございますか。 

 お願いいたします。 

【委員】  磯部です。 

 ４ページの知的障害者の状況で、１８歳未満が数が少なくなっているという

ことなんだけれども、ここら辺は障害の発生率が少なくなっているという表現

なのか、それとも発達障害の人が多くなってきているということで、なかなか

やっぱり手帳の取得が難しくなってきているというふうにとるのか、どっちな

のかなという部分では、ちょっと説明があったほうがいいような気がするんで

すけれども。 

【会長】  理由というところですよね。 

【委員】  そうです。少なくなりましたというだけだと、何か、ああ、少な

くなったのかなと捉えてしまうけれども、実際には結構やっぱり。現状はどう

かないうのをちょっと聞かせてください。 

【会長】  これはなかなか難しいところだと思うんですが、何か情報はござ

いますか。 

【管理係長】  特には。これは理由を探すのはなかなか難しいことだとは思

うんですが。 

【会長】  お願いいたします。 

【障害福祉課長】  これは日々の中においての状況ということで、統計的な

ものであったり、実情の報告を受けてということではないんですけれども、現

実の問題としては、かつて愛の手帳を取得していた子たちが、ＩＱと発達障害
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との区分が大分浸透しつつあるのかなというところは現実にありまして、発達

障害のほうでいろいろなサービスを受けるために診断書を受ける方がいて、手

帳はとられなくてもサービスが受けられるという状況からあえてとらない方も

いるのかなというのは担当のワーカーからの話としては上がってきているとこ

ろではございます。 

 もう１つは割合の部分は間違いなく高齢化というのがあっての状況だとは思

いますけれども、身体障害にかかわらず知的障害のほうにもそういった波は一

つ訪れてきているのかなと。 

 少子高齢化がやはり知的障害のほうにも一定出てきているのかなというのも

１つ、事実かなと思います。 

 正確なところはわかりませんが、東久留米の事情として推測や現場的なとこ

ろを入れるのがいいのかどうかというのはちょっとご協議いただいたほうがい

いのかなと思います。 

【会長】  ありがとうございます。 

【委員】  磯部です。 

 そうすると、７ページの発達障害者の状況の中で、自立支援医療を受けてい

る数が出てくると、ちょっと何となくクロスしてくるのかなという捉え方の中

で、この少なくなったというところの表現をもし正確と言い方はよくないと思

うんですが、現実的な言い方が、コメントが作成できるような感じになるのか

なと今、話を聞いて思いました。 

【会長】  統計資料ということですので、これに対するいわゆる解釈ですよ

ね。 

【委員】  うん。 

【会長】  解釈の部分を入れるか入れないかというのはなかなか難しい問題

だとは思うんですけれども、仮に入れるとするならば、１つ１つの結果に何か

コメントするよりは、やはりまとめて全体傾向としてどうなんだという形で入

れたほうが誤解はないのかなという気はいたします。 

 お願いいたします。 

【委員】  吉澤です。 

 肌感覚として、特別支援学校、以前もこの会議でお話しさせていただいたよ

うに、都立の特別支援学校の傾向としては、人数が増加するであろうという傾

向が出ているものとは若干違った、この状況だけで見ると、４ページの１８歳

未満の状況等を見ると違ってくるのかなという気がします。 

 この骨子に載せてくださいということではなくて、先ほど磯部委員からあっ

た正確な状況をということになると、例えば精神の３級の手帳を持たれて特別
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支援学校に通われている方というのもやはり一定数いるというのが最近の現状。

ＩＱのところで愛の手帳、４度と判断をされず、ただ特別な支援は必要とされ

ていて、精神の手帳をお持ちで特別支援学校に通われている方もいらっしゃい

ますので、骨子の中に入れる、入れないは別として、例えば精神の手帳の１８

歳未満の方というのは数として把握しておいたほうが、何か全体像を捉えられ

るのかなというイメージを１つ持ちました。 

 あと、もう１点、これも骨子に入れる、入れないではないんですけれども、

４ページ、５ページの知的障害の状況を考えたときに、１８歳未満の数が減っ

ているんだけれども、その方たちの手帳の度数ってどうなのかなというのにち

ょっと興味を持っていて、障害福祉計画等を考えていくというのは、学校の立

場で今、物をしゃべっていますので卒業時のいろいろな施設等の充足であった

り、もしくは対策を考えるということになると、そういったところもちょっと

見ていく必要があるのかな。たまたま、今年度、東久留米在住者の方で、やは

り２度の方がとても多かったという状況もありましたので、そういったところ

も骨子に入れる、入れないは別としてデータとしては知っておくといいなと考

えました。 

 以上です。 

【会長】  ありがとうございます。 

 今のお話ですと、例えば５ページとか６ページのところの数字を年齢別に少

し細かく分けて見ていくというような、これは。 

【委員】  吉澤です。 

 おそらく骨子に入れるというよりも、最終的な分析、コメントを載せる際の

材料になるんじゃないかなと思って発言をさせていただきました。 

【会長】  ありがとうございます。 

 いかがでしょうか。解釈といいますか、分析の結果の概要のようなものを最

後に加えるというところについては、皆さんのご意見としてはいかがでしょう

か。これは協議会としてということになるんでしょうか。この骨子は東久留米

市で出しますので、協議会での解釈ということになるかと思うんですが。 

 昨年はこういう情報は出していないんですよね、そういうことは。数字は数

字として出していて、昨年度に関しては特にそこに解釈を加えてということは

ないんですね。 

【管理係長】  そうですね。前回の計画では特に解釈とかは入れていないで

す。 

【会長】  いかがでしょうか。何かそういう。難しい話ですね。誰が考える

んだという話もありますが。予想できることというか、推測できることという
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ような意味合いでコメントを加えるというやり方もあると思うんですが、そこ

が逆にひとり歩きされてしまうのもちょっと怖いところはあるんですけれども。

ですので、コメントという形で載せるのがいいのか、今、吉澤先生がおっしゃ

ったように年齢別で例えば分かるのであれば、それを数値として分けて載せて

しまったほうがいいのか、そのあたりのところはいかがでしょうか。 

【委員】  磯部です。 

 やっぱり数字がひとり歩きするのは怖いし、あとこれは市民向けというか、

ある程度計画として皆さんにわかってもらいたいための内容となるので、一応

データとしてはここで検討するんだけれども、それを見て、皆さんと検討させ

てもらうということで、基本的にはこれをベースにしながらやっていけたらい

いのかなと思います。４ページの知的障害者が減少傾向にありますというこの

減少傾向という言葉でいいのかどうなのかはやっぱり今後そういうデータを見

ながら検討を進めていくとさせてもらえればいいのかなと思います。 

【会長】  そうですね。減少傾向でありますというのは、もしかするとそこ

だけかな、入っているのは。ですかね。これはそうしましたら、４ページの（２）

番の減少傾向にありますという表現は逆にちょっと取っていただいて、ここで

はほんとうに純粋な数値の概要だけを示していただき、例えば最後のところで、

協議会からのコメントというような形でおおよその傾向、読み取れる情報みた

いなものを載せるというのはいかがでしょうか。そこまで踏み込むか。誰が考

えるんだという話はなりますが、そういうやり方はいかがでしょうか。 

【委員】  すみません。少し違うところなんですけれども、発達障害の方で

すが、この発達障害の方は手帳としては自立支援医療を受けているというのは

７ページですけれども、これは手帳では発達障害の方の人数はわからないとい

いますか、手帳をとるとするとどの種別になるものなんでしょうか。精神なの

か、知的なのか。 

【会長】  精神です。 

【委員】  精神になりますか、そうですか。発達障害の方は自閉症というこ

とで、両方かかわっている部分というわけにはいかない。言えないんでしょう

か。 

 すみません。 

【会長】  これはどうなのかな。自立支援医療を受けている中での、例えば

手帳云々というのは分析項目としては入っているのですか。特に入っていない

ですよね。 

【管理係長】  自立支援医療を受けている方の場合、診断書等の中で発達障

害という言葉が記載されているものについて、今まで集計をしているという形
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でございます。純粋な数でいえば当然もっと多くの方がいらっしゃると想定さ

れますが、市のほうでそういった方の情報が集まる方法といいますか、名簿等

があるわけではございませんので、現時点である程度数字を集めるとすれば、

手帳を持っている方よりは自立支援医療を受けている方は２倍近くいらっしゃ

いますので、一応その枠で集計をさせていただいているという状況です。 

【会長】  ということで、ちょっとそこまでの細かいところまでなかなか情

報として集約できないということなんですが。 

【委員】  高原です。 

 そうしますと発達障害の方は手帳でいうと精神になるということになるわけ

ですか。ただ、発達障害の方が利用されるのは、作業所としては３障害共通で

はありますけれども、必ずしも精神ばかりではないというところもあるという

こと。発達障害の方が特に増えているとも言われておりますので。 

【会長】  それはサービスとしてということですか。 

【委員】  サービスとしてということです。 

【会長】  手帳イコールサービスということでもないでしょうから、そこの

部分はかなり違いが出てくるとは思うんですけれども。いかがでしょうか、そ

こら辺のところ、細かい数値とか実態というところはこの数字だけからではち

ょっと読み取れない部分はあるんですけれども、今、私からお話しさせていた

だきましたが、コメントという形でそのあたりのところを少し触れておくとい

うのも１つのやり方だと思いますので、解釈というよりは数値を見るときのポ

イントとか注意事項ということで、偏った見方をしないような１つコメントを

入れておくのはいいかなと思うんですけれども。 

【委員】  すみません。めるくまーるの小林です。 

 初めて参加させていただいて、ちょっとピントがずれていたら申しわけない

んですけれども、東久留米の数値を見させていただいて、何となく増えてるな、

減っているかなぐらいでしかちょっと感覚的にはわからないので、例えば東京

都だとか全国的なものと比較できればもうちょっとわかりやすいのかなと感じ

ました。 

【会長】  わかりました。 

 いろいろな観点が多分出てくると思いますので、ここにまた東京都のデータ

を重ねてというのはかなり作業的には厳しくなってくると思いますので、今、

いろいろいただいたご意見を、この後メールとかでも構わないので、一度お寄

せいただいて、それを少し集約してコメントという形で載せるというのもいか

がでしょうか。例えば東京都の情報なんかはまた東京都のほうでまとめられて

いるとも思うので、そういったところの参照場所なんかを記載するとか、いろ
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いろやり方はあるかと思うんです。 

 いかがでしょうか。そのような形で。事務局のほうで集約はできますか。厳

しいですか。私のほうで一度引き取ったほうがよろしいですか。 

【管理係長】  いや、こちらで。 

【会長】  よろしいですか。じゃあご意見について、また事務局の仕事を増

やしてしまうんですが、お寄せいただいて、コメントという形で最後のほうに

付すということにしたいと思います。 

 よろしいでしょうか。 

（「異議なし」の声あり） 

 そうしましたら、ちょっと休みに入る前に３章のところの説明まで行きたい

と思います。 

 では、管理係長、引き続き、よろしくお願いいたします。 

【管理係長】  資料１１ページ、第３章、障害福祉計画をごらんください。 

 障害福祉計画については、今回の計画策定に当たり、国から指針が出ており

まして、基本的にその指針にのっとったものをつくっていくというものになっ

ております。 

 前回計画から今回の計画に当たって、国の指針が基本的な考え方の部分につ

いては変更がございませんので、第４期障害福祉計画の基本的な考え方を踏襲

したものを今回も載せさせていただきたいと考えております。 

 基本的な考え方の（１）として、訪問系及び日中活動系サービスの提供体制

の充実。（２）として、一般就労等への移行支援の推進。（３）として、入所施

設等からの地域移行の推進。めくっていただいて、（４）としてサービス等利用

計画の提供体制の確保となっております。文言については、前回の福祉計画の

ほぼそのままになっているんですが、もう少し手を加えたものを今回の計画の

基本的な考え方とさせていただきたいと考えております。 

 １３ページの２、平成３２年度に向けた目標の設定についてでございます。

こちらも国の指針の中で具体的な数値目標が設定されておりまして、基本的に

それに沿ったものとなっております。（１）福祉施設入所者の地域生活への移行

ということで、平成２８年度の施設入所者数について９％以上が地域生活へ移

行することとなっております。また、３２年度末の施設入所者数を平成２８年

度末時点の入所者の数から２％以上削減することを目標と設定しております。

２％を計算しますと、おおよそ２名になりますので、削減としては毎年１名ず

つ利用者が減っていくという目標になります。 

 （２）福祉施設から一般就労への移行促進ということで、こちらについては

前回の計画でもそうだったんですが、国の指針の数値の部分がなかなか東久留
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米では厳しい部分もあるというお話を受けて、文章の最後のほうになるんです

けれども、地域の実情を踏まえ設定していますということで、平成２８年度の

実績について、１３８％ということで１８名の方が３２年度中に福祉施設を退

所して一般就労する人数の目標値とさせていただいております。 

 めくっていただいて、１４ページ、（３）就労移行支援事業の利用者数につい

ては、国の指針どおり、２８年度末における利用者から２割以上増加すること

を目標としております。２８年度末の利用者の数が３４名ですので、その約２

割増の４１名が目標の数値となります。 

 （４）就労移行支援事業所の就労移行率についてですが、こちらも同様に国

の指針に沿ったものになっております。就労移行支援事業所のうち、移行率が

３割以上の事業所を全体の５割以上とすることを目標としております。 

 （５）については、前回の計画には載っていなかったものになります。精神

障害にも対応した地域包括ケアシステムの構築ということで、精神障害にも対

応した地域包括ケアシステムの構築を目指し、保険医療、福祉関係者による協

議会や専門部会など協議の場の設置について検討します。また医療関係者とし

ては、病院、診療所、訪問看護ステーション等において、精神科医療にかかわ

る関係者が参加することや複数市町村による共同設置を含め、検討しますとな

っております。こちらのほう、国の指針では原則市区町村での設置、それが難

しい場合には圏域の設置というものになっておりまして、当市の計画において

は共同設置も含め検討するという形になっております。 

 （６）地域生活支援拠点等の整備についてでございます。こちらも前回計画

に引き続きのものになりますが、今回の計画については、最下段の部分になる

んですけれども、地域の事業者が機能分担して面的な支援を行う体制を目指し、

検討を進めるということで、当市においてはどこか１カ所の拠点を、箱物を新

しく建てるということではなく、面的な整備を進めていく、検討していくとい

うものになっております。 

 １５ページから事業量、各サービスの計画値、見込値になります。こちらは

前回の協議会の中で数値を見ていただいたものを落とし込んだものになってお

ります。めくっていただいて、１６ページですけれども、こちらに訪問系サー

ビスにおける見込量確保に向けての方策を書かせていただいております。協議

会でたびたびご意見をいただいているところの福祉人材の不足について、まず

事業所と連携して、人材の確保に努めますということと、また質の向上や人材

のスキルアップのため、研修情報の提供やこの協議会主催の講演会等を実施し

ますと書かせていただいております。 

 １７ページ、（２）日中活動系サービスについてでございます。こちらは生活
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介護について、前回の協議会の中で特別支援学校等の卒業生の３年間の増加の

資料等をいただいた中で、第５期の見込値としては前の見込値は毎年３人ずつ

増えていくものだったんですが、各年度６名ずつ増えていくという数値に変更

しております。 

 めくっていただいて１９ページです。就労定着支援のサービスでございます。

こちらは平成３０年度からの新しく始まるサービスということで、第４期の実

績は当然なしということになるんですが、こちらは国の指針の中で定着率の目

標値が出ておりまして、８０％となっております。定着率というものはサービ

ス開始１年後の職場での定着率になりますので、３０年度からのサービスです

ので、３０年度については定着率の目標値はなしという状況になっております。 

 利用者の見込みなんですけれども、アンケート調査ではおよそ８０名近くの

方が利用を希望されていると。２０代、３０代の方でそのぐらいのニーズの方

がいらっしゃったんですが、市内で現時点で２カ所のところが検討していると

いう状況の中で、なかなか８０名の方が３年間に利用できる環境整備は難しい

と思われますので、こちらは既に検討している事業所に対してちょっと意見を

伺いまして、その中で見込値等を設定していきたいと考えています。 

 めくっていただいて２０ページ、日中活動系のサービス見込量確保に向けて

の方策についてですが、訪問系と同様に福祉人材の不足について書かせていた

だいております。また障害者の重度化・高齢化に伴う利用者の増加や特別支援

学校の卒業生の進路希望の増加による生活介護の定員の不足が予想されます。

利用者の希望するサービスの提供体制の確保のため、近隣市や東京都と連携し

ながら圏域の課題として、方策を検討していきますということで、市単独で解

決できる問題ではなく、圏域や東京都と連携しながらこの課題については検討

していきたいと考えております。 

 また、新しく始まる就労定着支援のサービスについては、市内に開設を予定

している事業所と連携をとりながら、また、さいわい、あおぞら等の就労支援

室と連携をとりながら定着率の向上に向けて取り組んでいきたいと考えており

ます。 

 隣、２１ページの居住系サービスについてでございます。こちらも新しいサ

ービスがございまして、自立生活援助ということで第５期の見込値については

５名、１５名、２５名と設定させていただいておりますが、こちらも新しく事

業の開始を検討している事業所と意見交換をしながら、もうちょっと数字を煮

詰めていきたいと考えております。 

 めくっていただいて、２２ページ、方策についてですが、同様に福祉人材の

不足により、グループホーム等を検討している事業所についても、なかなかそ
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こがネックになって計画が進まないというお話も伺っておりますので、同様に

人材不足について人材の確保に努めますと記載させていただいております。 

 また前回計画と同じ文言になりますが、施設入所支援については当事者、ご

本人の希望がまず第１ということで、その部分で調整を図りながら徐々に減っ

ていくように計画をさせていただいております。 

 グループホームについては、２ユニット１２名の予定があるとヒアリングで

伺っておりますが、３年間の中で当然新しい計画が出てくることも想定される

中で、見込量確保に向けて努めてまいりたいと思っております。 

 新しく始まる自立生活援助のサービスについては、ひとり暮らしを希望され

る方へのまずサービスとあわせて、施設入所やグループホームを利用されてい

る方の地域移行のまた１つの選択肢として捉えることもできると思っておりま

すので、あわせてこのサービスを含め、地域移行の推進を行ってまいりたいと

考えております。 

 ２３ページ、特定相談支援と地域相談支援のところでございます。こちらは

計画値と見込値についてまだ空欄となっておりますけれども、下段の方策の部

分についてですが、施設代表者会相談支援部会が先日行われたと伺っておりま

すが、そういった場でのケース検討によってサービスの質の向上を図ってまい

りたいと思っております。 

 ２４ページ、自立支援医療、また（６）の補装具の部分についてですが、希

望される方に適正に支給等の事務やご案内を引き続き行っていきたいと考えて

おります。 

 ２５ページ、隣の（７）地域生活支援事業についてですが、こちらはめくっ

ていただいて④訪問入浴事業について、当市において平成２９年から事業を始

めております。現時点で１名の方の利用があるということですが、今後、そう

いった方が増えていくことも想定される中で、３２年度末の見込値については

２名の方とさせていただいております。 

 めくっていただいて２８ページ、地域生活支援事業における方策についてで

すが、こちらも他のサービスと同様に人材の不足について確保に努めていきた

いと考えております。 

 最後に青年期の余暇活動についてなんですが、前回の計画でもちょっとこの

場所に簡単に記載をさせていただいたんですけれども、今回、放課後等デイサ

ービスのガイドラインが国から出ておりまして、その中から放課後等デイサー

ビスについて、役割というか、サービスの中身について記載がございまして、

１つが自立支援と日常生活の充実のための活動である、また創作活動や地域交

流の機会の提供、余暇の提供がこのサービスには含まれているというところが
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ございまして、その部分について、成人期の日中活動終了後に同様のサービス

がないという現実が１つあります。そういった中で、日中活動終了後の過ごし

方についてはご本人の休息の時間がまず十分にされている上で、本人が希望す

る活動の場の提供が望まれているという状況がございます。こうした多様な需

要がある状況を国や都に情報提供するとともに生涯学習や地域生活支援拠点の

中でもこういった要素がございますので、そういった考え方も踏まえ青年期、

成人期の余暇活動について調査、研究していきますという形でまとめさせてい

ただきました。 

 福祉計画については以上でございます。 

【会長】  ありがとうございます。 

 ではここで一度切りたいと思いますが、分量がすごく多いですし、前回ご検

討いただいた数値のところも含めて、また前回検討し切れなかったところも含

まれておりますので、ちょっとごらんをいただいて、特に方策の部分です。数

値も大事なんですが、方策のところの書きようについて、お目通しいただいて、

ご意見などいただきたいと思います。 

 ちょっと１回休憩時間を挟んで、皆さんの頭の中も少し整理していただいて、

再開したいと思います。 

 大分時間が押してきていますね。５分にしましょう。大変申しわけないんで

すが、休憩時間は５分ということで、４７分から始めたいと思います。 

 では、一度休憩にしたいと思います。 

（ 休  憩 ） 

【会長】  ちょっとまだ戻られないようですけれども、時間のこともありま

すので、後半を始めさせていただきます。 

 それでは、先ほど説明いただいた計画についてなんですけれども、いろいろ

たくさん情報があって、一遍に見ていただくのは大変だったかと思うんですが、

ご意見などをいただければと思います。 

 この後、児の計画もありますので、２０分ほど時間をとってご意見などいた

だければと思います。 

 いかがでしょうか。気がついたところを率直に言っていただけるとありがた

いです。 

 前回ご意見としていただいた点なんかはそこを踏まえて、まとめていただき

ました。 

 お願いいたします。 

【委員】  磯部です。 

 ２１ページの今度、３０年度からの新規事業の自立生活援助についてなんで
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すけれども、この数値は特に国から示されている数値なんでしょうか。 

【会長】  いえ、そうではないです。 

【委員】  ないんですか。これはイメージとしては、やっぱりグループホー

ムを利用していた方でひとり暮らしを希望する方にとなると、数がすごく多い

なと感じます。市としては、自立生活援助のイメージってちょっとまだわかな

いと思うんですけれども、わかる範囲でどんな事業かなというのをちょっと説

明していただけるとありがたいなと思いますので、よろしくお願いします。 

【会長】  事務局、よろしいでしょうか。全部振ってしまってすみません。 

【管理係長】  はい。 

 こちらのサービスについては、現時点でもなかなか国の詳細がオープンにな

っていない状況ではあります。報酬の部分であったり、サービスの期間であっ

たり、そういったものがまだ細かく決まっていない状況ではあるんですけれど

も、イメージされるものはひとり暮らしを希望される方について、実際その方

の居宅に訪問をして、家事援助と違って、直接お洗濯をしたり、お食事をつく

ったりはしないんですけれども、おうちの状況やご本人の状況を見て、健康状

態であるとか、家事の状況であるとか、また場合によっては家計にかかわる金

銭的な部分の相談や確認を行うことによって、何か課題があった場合には早期

にそういったものが発見できる、またはすぐに相談できる体制となるようなサ

ービスとなっております。 

 当然、１日に何カ所も回っていくようなイメージになっていくと思うんです

が、そういった場合、事業所として何名ぐらいを１日に回る事業であれば、事

業として成り立つかとかいう話になってくるのかなと思っています。ただ、現

時点で、じゃあこのサービスを希望されて利用されそうな方が、例えばグルー

プホームとかの中には何名ぐらいいるかというところをある程度見ていかない

と、なかなか見込み値はつくれないのかなと思っているんですが、現時点で簡

単な雑駁なイメージでちょっと何カ所ぐらい回るかというところを考えた場合、

１カ所１時間ぐらいと想定すると、マックスで１０名は回れないのかなという

イメージの中でちょっと数字をつくらせていただきたいと。ただ、当然３０年

度にすぐに開設できる事業所はないと思うので、年度の後半あたりで、もしや

っていただけるところが出てくれば、何とかその年度はフルに活動するという

ことではなくて、仮定出しというような状況の中で、その半分ぐらいの数字を

イメージして、３０年度は５名、３１年度は１５名という数字にさせていただ

いたんです。 

【会長】  というご説明なんですけれども、なかなか数値の根拠を新しい事

業として示すということが難しい面もあるということですが、沼田さんのほう
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では事業という形として成立するというか、採算が合うというか、そういった

ところまで少し含めて数値を出していただいたということですね。多過ぎると

いうイメージでしょうか。 

【委員】  磯部です。 

 今、うちなんかは障害の重い人たちが対象なんですけれども、実際にグルー

プホームを利用したいという希望が多い中で、なかなかやっぱり満室な状況で、

グループホームから出たいという利用者はいないと思います。そういう人たち

はやっぱり精神の方が多いんでしょうか。そういう人たちが対象になるのです

か。まだ国のほうでは示していないんですが、区分の軽い人たちがグループホ

ームの対象から外れてしまうんじゃないかという話もあるので、市としてもそ

こら辺、利用者の希望する暮らしが１つのポイントになっていただけると、こ

こで暮らしている利用者の方たちも安心して住み続けると思います。自分の選

択としてひとり暮らしをしたいとか、グループホームに居続けたいという選択

ができるのかなと思うので、やっぱりグループホームに入っていることでほっ

としている人たちもいると思いますので、そこら辺は慎重にやれたらいいなと

思います。 

【会長】  精神というところから見ていかがでしょうか。高原さんとか、小

林さんとか。 

【委員】  高原です。 

 精神の方の場合には、グループホームを出られる方もそうですし、作業所に

通っている方でも今、親御さんと一緒に住んでおられるけれども、ちょっとな

かなか難しいという方がおられて、そういう方がこういうサービスを利用して、

ひとり暮らしをされるといいかなと思うんですが、ちょっと訪問看護というサ

ービスがありまして、訪問看護にかなり似ているものなのでしょうか。 

【会長】  私もイメージがわかないんですが、下のほうに電話、メール等に

よる随時の対応も行いますと書いてあるので、訪問しないケースもあるのかな

と。逆に言うと、軽いということもないんでしょうけれども、そういった電話

やメール等で対応できるようなケースまでも含めての実利用者数と考えるのか

なという気もするんですが、それはそういう意味ですよね。 

【管理係長】  現時点での情報が何も少ないので、かなり想定や想像の中で

設定せざるを得ない部分はあるんですが、まず定期的な訪問がベースにあると

いうのにプラスして、緊急時も含めて電話やメールでの対応も当然このサービ

スには含まれるというものだと思っております。 

【会長】  ありがとうございます。 

 お願いいたします。 
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【委員】  めるくまーるの小林です。 

 精神障害者の方のグループホームの入居に関して、イメージ的なところで、

昔は一度入ったら、もうそこでの生活をずっと続けているという方が多かった

ように感じるんですが、ここ最近はもう通過型の方が結構いらっしゃるという

のが、東久留米ではないですけれども、所沢でやっていた感覚的には２年、３

年で卒業されて、ひとり暮らしに移行していくという支援を続けてはきていま

した。 

 それで、自立生活援助というのはイメージ的にはグループホームが兼務でや

るような事業なんでしょうか。それとも新たに事業所を、事務所を設けて１つ

の事業としてやられるのかというところで、新たに設けても多分、人数的にす

ごく少ないと運営が成り立たないような気が。 

【会長】  おそらく新たにということではなくて、業務として加わってくる

というイメージだと思います。 

【委員】  兼業みたいな形ですかね。 

【会長】  そうすると、今の話を伺っていると、小林さんのイメージでは数

的にはこの数字はどう映りましたか。 

【委員】  いわゆるグループホームの数にはよると思うんですが、僕がやっ

たやつも埼玉県はほんとうにグループホームがほぼないに等しかったんです。

所沢でいうと１カ所、近隣の狭山、入間なんかも精神に関しては１カ所ずつと

か、飯能、日高とかにもそれぞれ一、二カ所とかそんな感じだったので、東久

留米だけでも結構な数があるので、比較の対象にはならないかとは思うんです

けれども、でも１カ所につき年に１人ぐらいは出ていらっしゃいますか。 

【委員】  出ています。 

【委員】  なので、あながちおかしな数字ではないのかなとは。 

【会長】  わかりました。 

 ちょっと読み切れない部分がありますけれども、数字的にあながちというこ

とでもなければ、数値をこのまま置かせていただいて、例えば方策の部分で希

望する、２２ページの一番下のところに、自立生活援助により、ひとり暮らし

を希望される方への支援を行うとともにと書いてありますが、ここに一語加え

るようにして、例えばひとり暮らしを希望される方の動向などを踏まえつつと

か、数を把握しつつとか、そういうような言葉をちょっと入れて、実質をやっ

ぱり見据えていかないとどうにも難しい面がありますので、少しそこに含みを

持たせるような書き方ではいかがでしょうか。数値は数値としてこのままの形

で置かせていただいて、少しその文言を変えていくというところで、よろしい

でしょうか。何かご意見があれば、どうでしょうか。 
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【委員】  社協の大櫛です。 

 うちでやっています地域福祉権利擁護事業は、国の事業でいうと日常生活自

立支援事業というものなんですが、この新規事業の内容を見ますと、施設やグ

ループホームを出られた方で在宅になった方であれば、先に書いてある文言、

ひとり暮らしを希望される以降のサービスは、ほぼ地域福祉権利擁護事業でや

っているのと同じような事業になるのかなと。また、これは有償での利用には

なってくるところではあるんですが、その中でうちの東久留米市では現在４０

件ほどの契約数がありまして、そのうち大半が高齢者の方ではあります。障害、

知的の方、精神の方のちょっと正確な数字はないんですが、２０名もいらっし

ゃらないような状況でございます。それが結構もう数年続いているようなもの

なので、グロスといいますか、数字を把握するのにちょっとご参考にというと

ころかと思います。 

【会長】  ありがとうございます。 

 今のご意見ですと、ちょっとこの数字ではやや多いかなという。 

【委員】  大櫛です。 

 そうですね。地域福祉権利擁護事業の場合は、在宅を基本としていますので、

もともと在宅で生活している、例えば愛の手帳の４度の方とか、精神の方でも

退所されたばかりの方はちょっと難しいのかなと。落ち着いている方などが主

に対象になっているところがありますので、結構グループホームから出た数と

いうのは逆に言うと私のほうはわからないんですけれども、地域にいらっしゃ

る方の中で、お金を払ってでも金銭管理とか福祉サービスの利用、援助を受け

ようとする方はそんなに多くないけれども、この障害者の事業として進められ

るとなると、じゃあ利用してみようかなという人がいてもおかしくはないとは

思うのですが、ちょっとそこら辺は、すみません。ちょっと参考程度と思いま

して。 

【会長】  ありがとうございます。 

 なかなか難しいところですね。ちょっとこの数値のことは、この５、１５、

２５という数値をベースにしながら、一度、これは預からせていただくような

形でもよろしいでしょうか。もしこれを変えるとすると、今のお話を伺ってい

るともう少し低目の値を設定したほうがいいんじゃないかということかと思う

んですが、例えば５人ずつ増やしていくということとか、５、１０、１５とい

うような数字ですね。根拠も何もなくて大変申しわけないんですが、ちょっと

立場によって随分数値の想定値が変わってきそうな感じですよね。 

【長田委員】 グループホームの運営にサテライトという方法ができました。

現実的にはそのイメージが強いというのが率直なところです。 
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【会長】  わかりました。 

 先ほどの沼田さんの説明だと、いわゆる肉体的業務を伴うということよりは、

むしろ精神的な負担といいますか、かなり大きいというイメージがありますね。 

 そうしますと、もう少し数値的には抑え目にしたほうがいいのかなという感

じですね、今のお話を伺っていると。 

 どうでしょうか。具体的な数値を盛り込まなければいけないということで、

これは。 

【委員】  吉澤です。 

 数値的には少し抑え目にしつつ、さっき澤会長からあった、言いわけではな

いですけれども、やっぱり実態が、管理係長がおっしゃるように読めないとい

うところ。どういう事業で動くかというのが読めないというところは、何かし

ら記載しておいてもいいのかなという。どの自治体も多分これは読めないまま

出すのであろうなというのがわかるので、先ほど、長田さん、磯部委員からも

あったように、おそらく区分で共同生活援助から外れてしまう方たちをイメー

ジしているんだろうなと思いながら、文言は障害者支援施設やグループホーム

等を利用された方で、グループホーム等というところでは、今、入られている

区分の軽い方というのが当てはまるのかなと思うので、サービスのありようが

やっぱり読めない中では、人数抑え目のただし書きというのが一番怖くないな

というイメージを持つんですけれども、いかがでしょうか。 

【会長】  というご意見です。 

【委員】  精神障害者のグループホームでは、利用期限が東京都の基準です

と通過型ということで３年と決められていまして、３年で出ないといけないと

いうこと。そのひと達がひとつの対象に成るというのと、もうひとつはちょっ

とグループホームに入ると、輪が乱れてしまうような方が精神障害の方でおら

れまして、そういう方はちょっとグループホームにも入れないので直接１人ア

パートとかということで、そういうような方なのかなと思いますと、３年で回

転することを考えますと、やはり１カ所に１人から２人ぐらい年間出ていくよ

うな数かなと思います、精神のほうでは。 

【会長】  そうすると、高原さんのそろばんでは。 

【委員】  若干抑え目ですけれども、そんなにすごく抑えなくてもいいので

はないかなという感じはします。 

【会長】  わかりました。 

 そうしましたら、これはもうほんとうにわからない中でのご提案なんですが、

いかがでしょう。これを５０％、半分に抑えるという数字ではいかがでしょう。

５、１５、２５と書いてありますが、３、７、１０ぐらいの数字というところ
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で抑えておいて、先ほど吉澤さんからもありましたけれども、ちょっとただし

書きを書いて、最後のところで文言を少し加えるという形にしたいと思います

が、よろしいでしょうか。 

（「異議なし｝の声あり） 

 随分、２０分と言いましたが、もう２０分たってしまいましたけれども、ま

だほかにたくさん意見があると思いますので、どうぞ。お願いします。 

【委員】  吉澤です。 

 １点目から。１９ページの同じく就労事業の就労定着支援のところなんです

けれども、これは意見ではなくて、３１年度から定着率８割というのはいいか

と思うんですが、３０年度も数値目標ではなくて実際どうであったかというの

はデータとして残してあるといいのかなという気がしていて、以前もあったと

思うんですけれども、数値目標は８０％が３１年度からで、３０年度は実際こ

うでしたという括弧づきのものもあってというところで進めていってもいいの

かなと思ったので、それが１点目です。 

 ２点目が２０ページの日中活動系サービスの方策の２つ目、真ん中のところ

なんですけれども、これはほんとうに載せていただいてありがとうございます。

なのですが、一番最後の、圏域の課題として方策を検討していきますの圏域っ

て何を指すんだろうとちょっと疑問に思ってしまって、地方だと障害福祉圏域

の人口３０万人規模の圏域というところがこれに当てはまるんだろうなと思っ

たんですが、そこのところってどう解釈するかなというのがちょっと疑問だっ

たんですけれども、いかがでしょうか。 

【会長】  私もちょっともやもやとしていますが、いかがですか。学校とい

う言葉をまた挙げてくると、また少し変わった領域の区分になるのかなという

気もするんですが、これはあくまでも福祉圏域という考え方でよろしいですか。 

【管理係長】  圏域という捉え方はいろいろな理解があると思うんですけれ

ども、この少なくとも文の中で想定していたものは、特定の何か、例えば北北

圏みたいな形でなく、もやっとしたものにはなるんですけれども、例えば何と

か北北圏とかだと東京都だけの話になってしまうので、東久留米の場合ですと、

埼玉とも新座市等も含めてかかわっていく状況の中で、一応この圏域というイ

メージをちょっと自分の中では持っていたんですけれども。 

【会長】  確かに県をまたがってしまうことも想定はしなければいけないで

すね。言葉を変えたほうが。圏域という言葉が誤解を招いてしまうようでした

ら、別の言葉に置きかえるというのも一つ考え方としてあると思います。難し

いですけれども。 

 逆に言うと、連携しながら方策を検討していきますという圏域の課題として
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というのを、文言としては取ってしまってもいいのかなという気がするんです

が。もし圏域という言葉が誤解を招くようであれば。吉澤先生、このあたりは

いかがですか。 

【委員】  吉澤です。 

 僕だけかもしれないんですけれども、何か圏域と聞くとやっぱり特定のイメ

ージをしてしまうなというのがあったので、話をさせていただきました。今、

澤会長からお話があったように、ただ、多分、管理係長も東久留米市だけでは

なくて周辺市も多分同じような課題があるので、共通課題ですよねというとこ

ろを盛り込んでいただいたんだろうと思いますので、何かそこを残しながらの

表現になるといいなと思います。今、ぱっといい案が浮かばないので。 

【会長】  近隣市、埼玉ということまで含めますと近隣市、近隣県というこ

となんでしょうかね。むしろ、学校というような言葉を入れたほうがいいでし

ょうか。近隣市、あるいは近隣の学校、特別支援学校等というような言葉を入

れたほうがいいのか。 

【委員】  磯部です。 

 これは重度高齢化に伴う利用者の増加というところで、一定程度障害の重い

人たちを対象にした生活介護の確保のための方策ということだよね。それは新

座市とかは結構あるんですか、実態として、受け入れとか。新座市から東久留

米で受けとめるのはあると思うんだけれども東久留米から。 

【管理係長】  向こうに？ 

【委員】  向こうにというのはあるんですか。 

【委員】  吉澤です。 

 あると思います。 

【委員】  あるんだ。 

【委員】  新座市じゃなくても所沢市であったりだとか、直接東久留米のイ

メージだけでしゃべれないんですけれども、清瀬市の方では間違いなく、そう

いったケースが出ておりますし、ケースが全くないというわけではないだろう

なと思います。 

【委員】  隣接市というのは。 

【会長】  隣接市。 

【委員】  というのは入るんじゃないですか。 

【会長】  近隣市と隣接市というのは、何か微妙な言い回しですけれども。 

【委員】  ちょっとそこら辺、検討していただければいいんじゃないかなと

思います。 

【会長】  そうしたらこの圏域という言葉はちょっと外させていただいて、
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あと表現を少し改めてみるというふうにしたいと思います。 

 ほかはいかがでしょうか。 

【委員】  有馬です。 

 ２８ページの青年・成人期の余暇活動なんですけれども、ちょっと具体的に

どういう文言かというのは出ないんですが、ちょっとしっくりいかないという

か、主として何をどういう気持ちなのかが。 

【委員】  調査・研究。 

【委員】  調査・研究。ちょっとすっきりいかないなというのが正直なとこ

ろです。 

【会長】  有馬さんのお考えでは、もう少し具体的な方策をというような。 

【委員】  ここの真ん中の段の、休息の時間を十分に確保した上でというと

ころもあるんですけれども、どういう文言が前後でどうかはわかりませんけれ

ども、いろいろな選択があって、選べるような活動の場が提供できたらいいか

なというのが希望です。 

【会長】  本人が希望する活動の場というところに対応して。 

【委員】  選択する。 

【会長】  選択というところですね。 

【委員】  休息の時間を十分にというのが、ちょっと青年・成人で。 

【会長】  むしろそこの部分の文言を取ってしまったほうが。 

【委員】  休息って何か。 

【委員】  磯部です。 

 うちの利用者の場合だと、やっぱり月から金いるとなかなか結構疲れてしま

って、少し休息もあってもいいんじゃないかなというところで、多分うちのこ

とを気にして入れてくれたんじゃないかなと思っています。 

【会長】  例えばこれは捉え方だと思うんですけれども、休息の時間を。休

息の時間に十分配慮した上でとかいう言葉でしょうか。言葉尻になってしまう

んですが、確保というと何かちょっと非常に固いイメージがありますね。あと

選択という言葉についても、どこかに盛り込むことができますか。具体的にそ

の場を提供しますというところまでは踏み込めないとは思うので、最終的には

調査・研究というところに収まるとは思うんですが、一番最後の文言のところ

に少し選択というところを意図してというか、そういう文言を加えるのはいか

がでしょうか。 

 いかがでしょうか、有馬さん。そういうところで。 

【委員】  ちょっと具体的には思いつかないんですけれども。 

【委員】  メールして。 
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【会長】  ちょっと今、いただいた自己選択。選択の場が広がるというよう

な言葉を文言として取り入れたいと思います。 

 ほかはいかがでしょうか。この場でぜひ入れていただいて。 

 そうしましたら、ちょっと時間が大分来てしまいましたので、まだ修正が必

要だと思われる箇所もあるかもしれませんが、ちょっとそこをひとまずここで

終わりにして、次の障害児の福祉計画に進みたいと思います。 

 じゃあ、管理係長、申しわけありませんが、もう一度、ご説明お願いいたし

ます。 

【管理係長】  ２９ページ、第４章の障害児福祉計画のページをごらんくだ

さい。こちらも障害者福祉計画と同様に、国の指針に基づいて基本的な考え方

を記載させていただいております。 

 項目としては、（１）地域支援体制の構築。（２）保育、保険医療、教育、就

労支援等の関係機関と連携した支援。（３）地域社会への参加・インクルージョ

ンの推進。（４）特別な支援が必要な障害児に対する支援体制の整備。（５）障

害児相談支援の提供体制の確保という項目になっております。 

 細かな部分については、まだ煮詰まっていないところもあるんですが、基本

的なこの５つの考え方をもとに目標の設定を行っていくという流れになります。 

 ３２ページを見ていただきたいんですが、こちらがより具体的な３２年度に

向けた目標の設定になっております。（１）として、児童発達支援センターの設

置というところですが、国の指針の中では市区町村に１カ所設置することを基

本とするとなっている中で、当市においてこの児童発達支援センターを現状担

えるところは市立というとこともあって、わかくさ学園が１つその対象になる

だろうという中で、わかくさ学園発達相談室では、現在の体制をもとに関係機

関と調整の上、児童発達支援センターの開設を目指しますという記載をさせて

いただいております。 

 また、（２）保育所等訪問支援を利用できる体制の構築ということで、こちら

も今現在、わかくさ学園発達相談室の中で保護者や保育園の依頼を受けて、保

育所等訪問支援にかなり近い形で相談支援を行っている。この現在の状況をひ

とつ継続した上で、改めて指定を受けてそれを行うかということについて、検

討していきたいということでございます。 

 また、（３）関係機関、事業所との連携ということで、障害をお持ちの児童に

限らず、発達に課題のあるお子さんも含めて、早期発見、早期療育ということ

で、わかくさ学園と今、現在健康課で行っている乳幼児健診や発達健診時での

連携をさらに進めることによって、早期療育につなげていきますと。また、就

学時にはこれも現在やっていることになるんですけれども、わかくさ学園と教
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育委員会、子育て支援課、保育園、各種学校、医療機関等と連携して、お子さ

んに最適な教育が提供できるような支援を行ってまいります。また、就学時、

卒業時において、支援が円滑に引き継がれることも含めて、教育機関やわかく

さ学園以外の、例えば放課後等デイサービス等の通所支援事業所、また相談支

援事業所と連携を図り、切れ目のない支援体制を目指します。 

 （４）として、特別な支援が必要な児童に対する支援体制の整備という項目

ですが、こちらについては、既に実施しているわかくさ学園と発達相談室をあ

わせて児童発達支援センターの事業として位置づけて、まずは支援体制の整備

を行うと。また重症心身障害児や、強度行動障害、高次脳機能障害のある児童、

医療的ケア児等につきましては、センターでまず相談を受けることによって身

近な場所で適切な支援が受けられるようにコーディネートするといった体制を

目指していく。 

 めくっていただいて、事業量の見込みの部分ですが、こちらも福祉計画と同

様に、前回の資料をベースに数字を記載させていただいております。増えたと

ころが３５ページの保育所等訪問支援の部分になるんですが、こちらは現時点

で１名利用される方が、まだ利用になっていない方、見込みの方がいらっしゃ

る中で、今後も継続してお出ししていく状況があるだろうということで、数字

を利用者１名と記載させていただいております。こちらはわかくさ学園のほう

で保育所等訪問支援の指定を受けた場合については当然ある程度増えていくこ

とが想定されるんですが、そこの部分はこの見込み値には落とし込まないで数

字を入れさせていただいております。 

 児童系サービスの見込量確保に向けての方策でございますが、市内に児童発

達支援、放課後等デイサービスの事業所が今後も増えることが予想される中で、

まずは東京都や市による指導、実地検査を通して、サービスの質の向上を図る

とともに事業者間の情報交換や連携によってあわせて質の向上を図っていきた

いと記載させていただいております。 

 私からは以上です。 

【会長】  ありがとうございます。 

 来期から障害児の福祉計画は独立して設けられるということなんですが、昨

年、今回からということですので文言なんかも新しくつくったものになってお

ります。ぜひ忌憚のないご意見をいただければと思います。いかがでしょうか。 

 お願いいたします。 

【委員】  磯部です。 

 これはセンター化というところで、昔よくそういう構想を結構話し合いをし

ていた時期があって、わかくさ学園が乳幼児期のセンター、学齢期が１つセン
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ターが必要だねと。成人期がさいわい福祉センターだねみたいな話を前は。特

にさいわい福祉センター建設のときに、随分前の話なんですけれども話し合い

をしていました。児童発達支援センターの守備範囲がどこまでなのかなという

のが１つ。結構あの当時も話していたのが割と乳幼児期は乳幼児期ですごくや

っぱり幅広いし、学齢期は学齢期でまた課題も大きいということなので、そこ

ら辺でここの領域が児童発達支援というのがかなりのボリュームになるのかな

という感じがしたので、そこら辺の確認をしていただきたい。 

 管理係長のほうで国の指針でということでこの提案をされているんですけれ

ども、先ほど言ったように随分前から東久留米はわかくさがあることによって

そういったセンター化構想とか、特に切れ目のない一貫した支援は、ある意味

では細々だけれどもやり続けてきている部分があるのかなと。そういう意味で、

現在行っている事業を継続することはとても大事だし、それと新たに国の指針

とどううまく合体していくのかを考えていただけるとありがたいというのが１

点。 

 もう１つなんですけれども、今、うちのグループホームで、わかくさ学園創

立の第１期生がうちのグループホームで暮らしています。そういう中で親が高

齢化したり亡くなったりとかして、ほんとうに我々が親のかわりに支援してい

かなければいけない状況になっています。そういうときに、やっぱりわかくさ

学園の持っているスキルをぜひ活用させていただいて、ほんとうに肢体不自由

であったりとか知的障害であったりとかいう人たちの食事とか健康とかを親の

かわりにしっかりと見定めていくためには、やっぱりわかくさの専門性をぜひ

成人期にも利用させていただきたい。 

 また成人期の姿を見ることによって今の乳幼児期のお子さんに対する支援な

んかもまた展開できるのかなと思うので、切れ目のないというのは乳幼児から

学齢期だけではなくて、成人期も含めて切れ目のない一貫した支援体制を目指

していただけるとありがたいと思って、一応、これはお願いです。 

 あとはさっき出た発達障害の人たちがどういう現状に今あるのかというのは、

特にわかくさの場合は把握している部分もあると思うので、もしわかる範囲で

あったら教えていただければと思います。 

【会長】  ありがとうございます。 

 ご意見というかご要望というか、そういった形で受けとらせていただくとい

うことです。 

 発達障害云々ということについては、まだ私もよくわかっていないところが

ありますが、管理係長に聞けばよろしいですか。 

 課長のほうからいいですか。 
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【障害福祉課長】  これはわかくさの発達障害のということですか。 

 乳幼児期の発達障害の状況についてですか。 

【委員】  先ほど数字的になかなか見えなかったので、現状どうかなという

ところで。 

【障害福祉課長】  親御さんの多くは小さいお子さんがいるときにはなかな

か手帳の取得に結びつかない一方でサービスは利用したい方というのもいらっ

しゃるだろうと思います。その場合には、多分発達障害のお医者さんに行って

診断をもらっていろいろなサービスを受けたりという現状があったりしている

のは、今の実情なんだろうと思います。一方で、わかくさ学園は手帳の取得と

いうのは必ずしも必要ではないので、発達に課題のある方はあきがあれば入っ

ていけるという形になっています。ですから先ほどの数字の部分のというのは、

また市全体で考えていくところとしてはあると思うんですが、今、わかくさ学

園はその中でも通園については３５人の定員を決めておりますし、発達相談室

においては、健康課からの紹介であったり、さまざまな相談の中から親子療育

という形で市の事業としてやっているというところです。 

 ここではどちらかと申しますと、人数的な部分の把握というよりも親子療育

や発達のほうへのウエートが多いので、わからない部分がございます。先ほど

ご指摘いただいた部分をもうちょっと詰めていくことで見えてくることもある

のかなと思っています。それを踏まえて、今回、児童発達支援センターを１つ

ここで提案し、なおかつ国の指針であるところの保育所訪問等という現状やっ

ているものをベースで考えていくということを考えています。 

 ただ、保育所等訪問の支援の仕方というところでは、先日、障害福祉担当課

長会の中で、東京都の児童担当の課長からもあったんですが、子ども子育て支

援事業計画と障害児計画との整合もきちっと認識しながら考えるようにという

ことで、広く子ども全体も含めて見ていくことを指示されたところです。よっ

て、この（２）の保育所等訪問支援を積極的に取り上げてほしいというのが東

京都からの説明でございました。 

 現在行っている事業を継続した上で、保育所等訪問支援の事業所指定につい

て検討していきますという点についてですが、現在、わかくさ学園では発達相

談室の職員が保育園等の、事業所からの要望で、保育園、保育所のほうに訪問

しての支援を行っておりますが、ここで述べられている保育所等訪問支援事業

というのは親御さんからの申請に基づいて支給決定を行い支援をしていくとい

うことですので、何らかの意思表示を親御さんなり保護者からもらわないと実

は受けられないというのが１つ特徴になっています。この辺は都の方もお話し

されていたのは、まずはサービスについての十分なアナウンス、丁寧な対応を
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していく中で、支援ができるような方向にご相談の中で進めてほしいという話

をされておりました。現時点では先ほど数値のほうでも出ておりましたが、今、

他市のそういう事業所に通っている方が１人そういう可能性があるということ

を先ほど管理係長から説明があったと思います。なかなか保護者の方の中には

障害の認知についてなかなかハードルがあるのは皆様ご存じのとおりかと思い

ます。しかしながら、さまざまな課題の部分、手を入れることによって成長が

促される可能性を今後も考えていきたいというのがこの目標の部分かと思いま

す。 

 ２番目の今のグループホームでのという大人の部分のところでございます。

本件に関しては少なくとも子どもの、障害児の計画の部分でございますので、

市の中の事業の中で成長していった子どもとのかかわりというのは一定実施さ

れているのかと思います。しかしながら、先ほどお話がございました栄養の部

分医療的な支援の部分というところは、やはりまず子どもの、児童のほうへの、

障害児への対応がまず一番やっていかなければいけないところだという認識で

ございますので、大人については、障害者計画なりそういったところでの議論

になっていくかなと思っております。 

 今のわかくさ学園の状況でということでございまして、本日、わかくさ学園

の園長がここに出席させていただいておりますので、現在の状況について、簡

単に説明させます。 

【指導係長】  わかくさ学園の指導係長をしております。よろしくお願いし

ます。 

 先ほどちょっと課長からご説明がありましたけれども、私からも説明をさせ

ていただきます。 

 発達障害の子の現状ということでありますと、近年になりますとやっぱりコ

ミュニケーション、言葉の問題で、重度のというか知的のおくれのある子とい

うのは非常に少なく感じます。これは実際の数値を明らかに出しているわけで

はないんですけれども、コミュニケーションの問題とか、逆に言えば発達障害、

集団の中で不適応な子だったりとか情緒的な問題があったりとか、あと近年一

番私たちが感じるところでは、家庭の養育力の問題。特に、ご家庭と、ご両親

と、親御さんとのマッチングのところでなかなかうまく子育てが難しいという

問題で、子どもがうまく育ちにくいというか、そこら辺のところで私たちが力

を発揮して、いろいろと発達障害の子も含めて養育の力を発揮していくところ

に私たちわかくさ学園の役割があるかなと思っています。 

 あと切れ目のない支援でというところでご指摘いただきましたけれども、学

齢期のほう、今現在も発達相談室のほうで１８歳までの支援ということで相談
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を受けております。さらに私たちも公的な機関としての役割は担っていると思

っています。それこそいろいろな事業所さんの中で、法人さんともつながって

いく中で、私たちの力が発揮できる。中心的には課長がおっしゃられたように、

私は専門が児童、乳幼児というところになりますが、私たちができるところで

あれば地域のほうでどんどん力を発揮していきたいと思っている所存です。 

 以上です。 

【会長】  ありがとうございます。 

 ちょっと時間が迫ってきてしまったんですが、意見をとにかくここでは出し

ていただければと思いますので、ほかにご意見のある方、あるいはご質問のあ

る方がいらっしゃればと思います。 

【委員】  磯部です。 

 ありがとうございました。一般論ではなくて、今、相談支援でも地域の社会

資源を活用してやっぱり１人１人の地域生活を支えていこうという観点なので、

今、課長がおっしゃったように専門としては児童ということだと思うんですけ

れども、やっぱり成人期、親が亡くなった後の利用者を支えていくというのは

ほんとうにいろいろな人たちの力をかりていかなくてはいけないということな

ので、個別対応としてお願いしたいなと思っていましたので、ぜひそこはまた

よろしくお願いしたいと思っています。わかくさは昭和５４年からということ

なので、その力はほんとうにいろいろな蓄積をされていると思いますので、ぜ

ひよろしくお願いします。 

【会長】  ありがとうございます。 

 今、磯部委員からもありましたけれども、今回から児と者というか、大人と

子どもに分けられたわけですが、人間がそこで分かれるわけではありませんの

で、発達していくわけですので、特に今、話を伺っていると、わかくささんの

ほうがやはりどうしても拠点としてセンターとしての役割を担っていただくこ

とになるかと思うんですけれども、やはり管理係長がつくっていただいた計画

のように、かなりやっぱり関係機関との連携とか協力体制というところがすご

く大事になってくるのかなと。例えばこれは行政の中でもそうだと思いますし、

市役所の中でもいろいろ課が分かれていますけれども、その間でも連携をとっ

ていかなければいけませんし、学校とも当然、連携をとっていかなければいけ

ないということですので、文言の中にどう組み込むかはちょっと検討させてい

ただきますが、例えば３２ページとかの書きぶりのところで少しそういった生

涯発達を踏まえた連携ということを取り入れる形にしたいなと思います。 

 具体的に、例えば学齢期の支援を担うセンターをつくれるかというと、なか

なか今は難しい状況なのかもしれませんが、課長もおっしゃったように、まず
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目に見える形でセンターを、例えばわかくささんの中につくって、そこからい

ろいろ情報発信して親御さんの意識も高めていく、変えていくというような、

その中できっと需要も高まっていって、それこそ新しいセンターというところ

にもつながっていくかと思うので、まずはスタートラインのところから整備し

ていく。そのためには関係機関のやはり連携かなと思いますので、基本はこの

線でつくらせていただいて、今、磯部さんから出てきた継続的な支援、切れ目

のない一貫した支援というところももう少し説明を加えるという形にしたいと

思います。 

 ほかはいかがでしょうか。 

 平山さん、目がしばしばしてきましたが、ちょっと長時間になってきて。 

【委員】  ２時間半、ずっと見ているから目が疲れちゃった。一応まちまち

いってます。 

【会長】  そうしましたら、またこの後別途気がついた点とかご意見なんか

があったら、メール等でお寄せいただくことにしたいと思います。 

 一応ここで閉じらせていただいて、最後にその他というところで、お手元に

資料３－１の講演会のことが出ているかと思います。 

 これは事務局から説明をお願いいたします。 

【福祉支援係長】  ３０年１月１９日に予定しております研修会について、

説明させていただきます。 

 今回、日時が平成３０年１月１９日（金）の６時から８時、５時４５分開場

を予定しております。昨年度と同様の講演会のスタイルをとります。場所は東

久留米市市役所１階の市民プラザホールです。今回、講演いただく石渡和実先

生ですが、東洋英和女学院大学大学院人間科学研究科の教授をされていらっし

ゃいます。主なご専門としては、障害者福祉論と人権論です。地域のつながり、

ネットワークづくりですとか、障害者の方の人権をどのように守っていくかを

専門とされていらっしゃいます。この２つのテーマをあわせて今回の研修会、

支援者の方、当事者の方を対象とした研修ということで、障害者と生活支援と

いうタイトル設定をさせていただいております。昨年度との違いとしては、石

渡先生はもともとリハビリテーションセンターに勤務をされていらっしゃると

いうところで、実際の経験もされていらっしゃいますので、事前にご質問の内

容等ございましたら、お聞きになりたいことですとか、今、課題になっている

ことをまとめて先生にお知らせしたいと考えております。ご協力をお願いいた

します。 

 正式に内容が整い次第、関係の皆様に改めてお知らせしたいと思います。 

 以上です。 
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【会長】  ありがとうございました。 

 これは一般市民の方も参加は可能なものですか。 

【福祉支援係長】  今回は人数的なところもございますので、基本的には施

設の方及び当事者の方ということにさせていただいております。 

【会長】  ここにいらっしゃる委員の方は当然オーケーでしょうか。 

【福祉支援係長】  もちろんです。 

【会長】  わかりました。ぜひ積極的にご参加いただければと思います。 

 その他で委員の皆様から何かございますか。 

 では、ありがとうございました。今日は少し時間がかかってしまいましたけ

れども、これで第５回の協議会を終了させていただきます。 

 今年、まだ１１月なんですけれども、次の協議会は１月になりますか。 

【地域支援係長】  １月２９日です。 

【会長】  １月２９日。これは夜ですよね。 

【地域支援係長】  夜です。 

【会長】  １月２９日の１８時からになります。今度は公開の形での開催に

なります。 

 ということで、この協議会でお集まりいただくのは、今年、年内では最後に

なりますので、かなり早いですけれども、よいお年をお迎えくださいませ。 

 ありがとうございました。 

 

── 了 ── 


