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＜研修まとめ＞

「地域リハビリ調整者」という、私にとって聞いたことがない言葉であった。病棟内での

看護経験だけの自分が、これから訪問看護ステーションにおいて、訪問看護サービスを提

供するにあたり、高齢者や障害をかかえ地域のなかで暮らす方に、具体的にどう援助活動

していくべきか、今後の参考にさせていただききたいと思う。　　　　　　　　　　　　　

＜要旨＞

１、地域リハビリテーションの概念と課題

　　対象者が、住み慣れた環境でそこに住む人と共に、安全に生き生きとした生活を送れる

ように、医療・保健・福祉・生活に関わる人がリハビリの立場から協力し合い、サービス

提供の調整や相談や指導を行う調整者の養成が十分でないこと。

２、調整者の役割

　　「今ある資源を対象者の為に、いかに利用するか、その為の調整はどうするか」である。

　また、地域住民の理解を深めるため、家族会やボランティア等の育成・支援。

３、地域資源の理解と活用

　　疾患の知識をもち、市町村の社会資源の有無を把握し、その上で適切な連携先が検討で

　きるか。さらに、連携先との連絡・調整が求められる。

４、介護保険施行後見えてきた課題

　・死亡（癌・心臓病・脳卒中）と生活機能低下（脳卒中・衰弱・転倒・骨折・認知症など）

の原因疾患は異なる。

　・軽度の要介護者が急増している。

　・介護予防の効果が上がっていない。

　　　　　｛　高齢者の状態に応じた効果的な予防と進展阻止の実施が必要　｝

５、高齢者リハの現状と課題

　・急性期リハ（一般病床や脳卒中専門病棟など）医療が不十分。

　・長期間にわたる効果が明らかでないリハ医療。

　・医療から介護への連続するシステムの機能不全。

　・リハとケアの境界が不明瞭。

　・在宅リハが不十分。　　｛　施設・在宅リハ医療の充実と効果の検証が必要｝　　　　　　　　










