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脳梗塞発症噂は家族みんながショックでお先がまっ暗になってしまいました。ところが急性期治療か  

らリハビリ中門病院に移り医療スタッフの皆様が熱心に関わってFさり、どれほど心強く救われたか  

（1）本調査は、柄院を数軒、阿っている他者には、犯人しにくい。リハビリを心安な人は、l軒だ  

けでは、終りませんので、もっと内容を持●して作る必要があります。身内の介讃をした事がある人  

しれません。その後も地元の医療機関の外来リハビリに通院させていただき、現在ではよくここまで  

改善できたと感謝しております∴介護保険が充実してきたとはいえ、疾病によっては継続的な医療で  

のリハビリも頂症化防11二の点では、人切な分野だと考えております。高齢肴をひとまとめに考えるの  

ではなく個々のケア（寝たきり老人の防止）年別こ、心のケアがとても重要だと考えます。意欲（目標）  

が無くなったら、身休機碓の低下と共に認知症状も進行することは当然だと思います。そんな状態を  

少しでもくいl卜めるために、目的を持つことが大切かとIl頃思っているところです。このたびはアン  

ケート調査に参加させていただき、家族の思いをお伝えすることができて嬉しく思います。医療スタ  

ッフの皆様、今後とも、地域のためにご活躍いただきますようお願い申卜げます。   

247  自分で動けるうちは介護保険を利用することは考えていない。自宅でも自分なりに運動はしている  

が、電気治療等は自宅にないため続けて適いたい。   

2ノ18  期限に関係なく、週1回のリハビリを受けたい。リハビリを定期的にうけることで、現状が保ってい  

る。   

249  院長様リハビリに班さわられるスタッ7の皆様（理学療法：1二、作業療法七）の翔確約な介讃に感動致  

しました。退院後も思い川しながら頑張りたいと思います。   

25n  

の膝と腰の痛みからも開放された。通院の川東るリハビリ専門の病院がないので再び歩けなくなるの  

ではないか。膝や順の痛みが山るのではないかと心配だ。長い間塵形の病院に通っている間に腰も曲  

がり、膿も変形して痛みも増して来た。どうかリハビリ帝Pl】の所に通えるようにと願う。  

25l   

きたい。   

252  現状の状態が保てる様ここの病院を続けたい。永いおつき合いになると思う。介護保険を受ける年令  

ではないので病院でリハビリを続けるしかない。   

253  リハビリ期間を決めないで欲しい。   

254  腰椎々間極ヘルニアにより左ド肢マヒ、二年間のリハビリで補助具を眉用平地は、歩ける様になった  

が階段、通路横断、公衆トイレ等を考えると、外出を控える。ドクターからは、まだまだ、リハビリ  

の効果は期待－tl来ると言われたが、「150「1の限定」を聞いた暗、不安な気特になった。身休だけ  

でなく心の方まで悪くなりそう。何とか同の力で限界までリハビリを続けられる様にして欲しいで  

す。   

255  一生懸命に治療に当って下さっているPTの先生についても感謝しております。明日に希望をもって  

毎牒自宅の中や周辺で動かす努力をしておりますが、入院中は時間的にゆとりをもってリハビリに当  

って下さいましたが退院し、通院に替ってからはPTの方の時間に限りが有り思うようにリハビリが  

進みません。（例えば…1侍所診れば他の1箇所の時間が無）患者の状態に合ったリハビリ時間診療  

時間を設けて下さい。4箇所の骨折、腰骨のゆがみで、姿勢が正せず、階段昇降や坂道の上下り、乗  

物バスに乗れず早歩き、小走りも【tj来ません。物も少塁を持つだけです。今回の改定後はたいへんで  

す。高齢化社会に有る時にまだ何かが出来ると思っています。明るい見通しの持てる社会にたずさわ  

れるようになるリハビリ期間を希望します。  

が設問を作るべきである。（2）他の病院のリハビリ時期、回復の兆しがありましたが、山二めたとた  

んに、すぐ戻り、逆に患化しました。昨年春、改定された介護法は、碑ちに撤廃すべきである。   

257  リハビリをしていて大分良くなった卿こ、電気だけあてていてもそのあとあまり良くならない。途tll  

でリハビリを打ち切らないでほしい。   

258  私は、リハビリ保険医療を受けている愚者のひとりです（通院）私は●齢者で病名腰部骨柱狭窄症右  

肩●板約痘で通院していますが期間限定で治療「州二は、無理です。完全治癒はできなくても多少我溝  

すれば痛みは進まない程度になってくれれば良いのです。閲民保険料、介護空きも改政で引き卜げられ  

年金生活を切りつめて通院はつらい。ましてや1【11種目の●療しか受けられないきまりとまた納得  

できないことです。待合垂で耳に入って来る吾諏が転院しようかとささやく声が聞こえます。   

259  リハビリを受けられることは本当にためになり有り難いことです。私はリハビリテーションでリハビ  

リを行ない始めてからたくさんの事を敢えて頂いてそのことは全て思うように行なえませんが、役に  

立っています∴陳理なく出来ることは少しずつでも行うようにしていますが、以前に教えて頂いた所  

で忘れてしまったり、また他にも私に合ったストレット（運動）法をその都度敢えて頂きたいのです。  

休の痛があり体力、筋力も少ないので今はその方々によってリハビリを受ける期間がそれぞれ決めら  

れてしまっているそうですが、もっとリハビリを続けて行ないたいと（受けたいと）思っている方が  

多いはずです。本当に必要なカ々が少しでも良くリハビリを受け続けられるように良い形へ変わっ  

て、進んで行lナるように願っていますし、そうして頂きたいと思います。私もそうしてリハビリを杭  

けて行きたい人間の一人ですし、患者の気持ちを考えて頂きたいです。   

260  リハビリテーションが終了し困っています。   

26l  今後も当院でステーションを受けたいと思いますので、よろしくお願い致します。自分の足で歩ける  

限り・‥。   

262  長く通院をお願いします。   

263  スポーツ復帰することができました。   

264  なるべくリハビリを続けられるような制度にしてほしい。   

265  長期にわたるということで、今年の2月初めで通院が打ち切られることになっている。自分としては  

回復の兆しが実感として見えるのに、リハビリが打ち切られることについて、不安であるとともに、  

大変不満である。本人が希望すれば、リハビリが掛ナられるような制度が、早急に確立されるように、  

心から望んでいる。   

266  突然の事故や病気により、身体の機能を奪われ、社会生活を送れない私達にとってリハビリテーショ  

ンは、ただ一つの社会復帰への手段です。現在、財政不足のため、一定の期間をもって、健康保険の  

適用を打ち切る動きがありますが、ただでさえ人生の絶望を味わった者がそこから立ち直ろうとする  

意志の中で、努力が否定されるような動きは、全く理解できません。その人、1人一人の状況に応じ  

て、適切なメニューや訓練により、何とか生きる望みをつないでいる私達の希望の光を消さないで下  

さい。よろしくお願いします。   

267  ・同治療を同病院で3ケ月以上は柏来ないということに、疑問と同時に不安を感じています。   

268  進行しないように、バランスによる筋力が必要であるが、途中で、今までのようなリハビリが受けら  
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れない状況になると関】き、残念です。（保護者）   

269  私は現在膝と憎が痛いので侮t］リハビリテーションに通うようにしています。始めから見るとリハビ  

リテーションの皆様のお陰で少し楽になりましたが、まだまだ摘みがとれないので、これからも痛み  

がとれるまで皆様に助けていただき、リハビリを続けたいと思います。   

27（）  もっと良くなるまでリハビリを続けていきたいです。   

27l  治るまでリハビリ続けられればいい。   

272  老人2人暮らしなので、妻が通院しているとき1人でいるので転倒する事もある。介護を利用したい  

と思いますが、2時間だけ話し柵手と云はれたので断りましたが、外出散歩等に連れていってもらい  

たいと思います。歩行訓練及び解椅子等でお願いしたいと思います。   

273  リノ、どり担当の方々のお陰で、少しずつ料ナるようになりました。骨折して初めて，健康であること  

の有り餅喋を実感しました。皆さんにとても感糾しています。   

274  病気は一人一一人病症違うのに、なぜこのように決めたのか巨おかしいと思います。   

275  リハビリテーションから5ケ月で終りというのは、中途半端で終るので、やはり最後までやれる方が  

良いのではないか。   

276  介護保険の対象にならないので、医療保険の期間終了後は、寝たきりになります。このアンケートは、  

目数制限の影響がわかるとは、思えない。   

277  介護サービスに通っていますが、全然リハビリはしていません。r●●さん」に通っていますが、歩  

く練習だけです。お風㌔引こ入って帰ってきます。「●●さん」の方は、マッサージから歩く練習、平  

行棒もやります。また、私達はお金がかからない方法でいきたいです。年金生活のため、介護代金が  

1ケ月7500円かかります。気軽にリハビリの出来る施設を作って下さい。家でやるにしても喧嘩  

になってしまいます。また、デイサービスにお伺いしていますが、昼食代650円、おやつ代200  

円、日用品150門）毎日とられます。おやつ代など主人がいらないといっています。国でいい方法  

を考えて下さい。   

278  状態が良くなる迄、「リハビリテーションは続けたい」と思っております。   

279  18年12月26日に、今回の法の改正でリハビリが受けられなくなりました。左右の肩の痛みが消  

えないのにもうリハビリが受けられず、痛みがますと、首を動かしたり唾を飲み込んでも痛いです。  

老夫婦（同居）の介鰻も大変なのです。祖父は癌で寝ている暗が多く半呆け、祖母は寝たきりだから、  

自分が痛たくても我慢して世話をしていたのです。そしてリノ、どりで先生にリハビリしてもらい、そ  

の円だけは痛みが減り夜も寝て朝まで起ることがないのです。しかし法が変り、私の上半身は痛みが  

消えません。何とかリハビリが受けられるようにしてもらえないでしょうか？痛みがない人にはわか  

ることが出来ないと患いますが、介護をやり自分の体の痛みに苦しむ本当につらいですよ。   

28（）  脳血管疾患者等リハビリテーションを受けているが、右足右手もう少し安定して歩く辛が出来る様に  

なるまで、リハビリを続けて見たいと思います。   

28l  リハビリのお陰様で今日、只今一一一人で生活が出来、有無く感謝しています。只今自分で出来る事は頑  

張っていきたいと日常心に決めています。何しろ年には勝てませんので、何日まで気持で頑張れます  

が足が悪いので困ります。いろいろお世話をかけると思いますが、宜しくお磨い申し●。   

282  15（＝ヨで通院出来無いのは、治る病気も治らなく成り、絶対に納得出来ません。   
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283  怪我などは鶴を見るとどの程度か見られるけど、そうじやない体はその人によって様々だから、月、  

日でリハビリを11二めるのは、おかしいよ。今の医療制度は間遠っているよ。痛みがわからない人がこ  

の制度を変えたんだろう。なんで弱い人達をくるしめるのだよ。   

284  リハビリを継続したい。（病院で）体の事だけでなく精神的にも、リハビリの効果はあると思う。   

285  今迄通院リハビリを受けていたが、退院して15n†】のリハビリで切るとは、弱い立場の人間を追い  

川す様なやり方、歩ければ女房もいいけど。   

286  リハビリの期間が180日と限定され、その後リハビリを受けるには介護保険によるリハビリになる  

ため、実費負担増となり、年金生括者にとっては、日々の生活がより苦しくなります。医療保険でリ  

ハビリが受けられる様になればと思っています。   

287  法改正によりリハビリに限度を設けたが、医師の指示により、リハビリを限度なく受けられるように  

して頂きたい。医療費等の開墟で難しいと思うが。   

288  脳梗塞で倒れて、リハビリテーションでここまで快復したのは感謝しております。この後悪くならな  

い為にも今後ずっとリハビリテーションは続ける必要があると思っています。生括のQOLを高める  

割こも人に迷惑をかけずに生きて行く為にもリハビリテーションは必要なものだと考えます。   

289  一つの疾患の中にも人それぞれの状況や状態があるにも関らす、一律にリハビリの実施期間を定める  

ことにとても疑問を感じます。   

29（l  私は骨折でリハビリを受けていますが、リハビリはぜったい必要だと思います。松葉杖がうまく使え  

なかったのですが、リハビリではきちんとした指導が受けられ、使用できるようになりました。専門  

的な知識の元でのリハビリは大切であり、今後リハビリテーションに重点がおかれるようになればと  

考えます。   

291  歩lナる様になりたいので、現在リハビリを続けたい。   

292  有料老人ホームへ入所して後、脳梗塞になり、ホーム内のリハビリを受けています。   

293  もう少し長く病院内でリハビリが川東たら、良いと思う。   

294  労災の為現在もリハビリ中です。150日（8／28）にリハビリが終了していたら今の様に手は勒  

いてはいないと思います。家で自主トレをしても専門の方にリハビリ指導をしていただいている様に  

は動きません。今は一部の辛ができませんが工夫をすればなんとか出来、左手でカバーして、ある程  

度の事は出来るようになりました。150日でリハビリが終了してしまっては、これから良くなる人  

も障害者になってしまいます。その人に合ったリハビリを続けられるようにしてはしいと思います。   

295  腰（脊髄の下から2番目と4番目の圧迫骨折）が悪く8月末よりリハビリを行って来ましたが、今月  

150日を過ぎたので打ち切りを言われました。医者は本来ならばもう少しリハビリをする必要があ  

るとの説明を受けましたが、今回の医療制度により、リハビリを本施設でする事は出来ません。また、  

他医療機関にても継続は出来ないと言われました。リハビリが必要な患者にそれが出来ない様定めた  

制度に疑問を感じてなりません。   

296  遅れてすみません。   

297  リハビリができる期間が150日で終ってしまいますが、それ以降は自分自身で状態を維持していく  

ことには、限界があります。また、知識が無い人にリハビリまがいなことをしてもらう事にも限界が  

あります。算定期限以降、障害の残る身体をどうすればよいのか、不安です。   
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私は骨柄（足首）して初めて手術・入院をしました。術後町、うちにリハビリを受けることが】11来、  

退院後も通院リハビリで早期l珂復が川東感謝しています。リハビリは家で自分なりに行えるように  

次々とカ法を教示して頂き、それなりの部位の回復につながるものばかりで成稚と感じさせられた。  

以前はこのようなリハビリが無かったものと思うが、慮近の最新の施設で受けられたことは、とても  

良かったと思っています。   

299  リハビリテーションの†l数制限があったら、症状が悪い時銅ります。足非rⅠ数制限なくしていただき  

たいです。   

300  期限をもうけずに、一人・人の扶健に合わせて、リハビリを続けることができるようにしてほしいと  

思います。   

3nl  リハビリテーションのl】数制限は困ります。   

3（12  リハビリテーションのIj数制限をなくしてほしい。   

3n3  自分で通院＝来るまでは、このままでl●●医院」に適いたいです。先／1ミも有識師の皆さんも優しく、  

医院の通院の皆さんが明るいので医院にいる閉は痛いのを忘れます。   

3r14  リハビリテーションの‖数の制服の撤廃をお願いします。大変に因っております。   

3（15  才i手ひじの骨折なので治ったので、リハビリしたり入所したりする必要ないし、間8など何もあては  

まらない。   

306  頸椎症性脊髄症にて郡部手術入院2ケ月 脳幹rt川iL入院lケ月 右顔面麻痺 右顔面吊り上げ手術  

後退症両腕、手、指、両足の痺れ 歩行困難を改善したい リハビリをすることになった緯綿、病気  

（名）怪我等の設閃がない。   

307  リハビリを途中で打切になってしまいました。あと2～3か月はしたかったのですが、残念です。新  

法は、良い法律ではないですネ。私は、軽い方だったので、まだ良いのですが、もっと悪い人は大変  

だと思います。   

3n8  OTの人のマッサージが痛い。   

309  医療保険で受けられる適所リハビリ期間を症状に応じてもっと延長【ii来る様にして欲しい。   

310  閃4で退院後の生活についての質問があります。通勤・化事・スポーツについて質問していますが、  

それ以外に、ほとんどの時間を潰している家庭とその周辺で「どのような状態」なのかについての質  

閃がありません。空清の質を高めるリハビリでは、実際にはその辺りの状態の把握が貴賓ではないで  

しょうか。家からIilられない状態、家にいてもなにも州来ない状態に陥らないリハビリを望みます。   

311  よくリハビリをしていただき、少しずつスポーツ復帰に向かっています。   

312  最初にリハビリをして頂ける回数を伺いました時、二週間に一度の予定ということでした。しかし、  

私の方の都合（親戚の不幸とかあって）、また先生の方のご都合もあって、月一回になったこともあ  

りました。それは止むを得ないことですが、5ケ月で】応打切りと言われ、ぴっくりしました。これ  

からずっと通って治していただけるものと思っていたので。そういう決まりで仕方がないのだ、との  

事「腰部脊柱管狭窄症」という病気で一年半位困っていますが、この頃少しずつ口常生活が普通に  

できる時もあって、あと少し続けてもらったら、もっとよくなるだろうと期待しています。何とかも  

っと続けていただけるようお願いいたし生す。   

3】3  リハビリテーションは、その人の状態に合わせて適切に指導を受けながら継続するべきである。また、  

それを利用しながら自分の生活をより殻にして楽しくするところにリハビリの目的があると思う。指   
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間ユ・景院で生誕前（平成18年3月以前）に届け出ていた施払払御＝ついて、あてはまる番号電卓  

三⊇で囲んでください。  

間1．貪醗の施投区分についてお伺いします。種別、開設主体モれぞれについて、あてはまる番号  

を1つだけ○（マル）で選んでください。  

檀別  1 病院   Z 診療所（有床）  3 診療所（繁床）   

開没主体  国事   1 厚生労働省   2 独立行政法人国立病院機構  

3 国立大学法人  4 独立行政法人労働者健康福祉機†書  

5 その他  

公的   6 都道府県  7 市町村  8 日赤 ， 済生会  

医書亜叩  10 北海道社会事業協会   111■生連  

12 圧L民腱水性険団体連合会  

社会保険  1ユ 全四社会保険協会連合会 14 厚生年金事業振興団  

闇係団体  1巨 船員保険会  16 健康保険組合及びその連合会  

17 好漁組合及びその連合会 18 国民健康保険組合  

医轟雇人  19 公益法人    20 医療法人  21学校法人  

個人   Z2 社会権祉法人  23 医療生協  24 会社  

その他  25 その他の法人  26 偶人   

剛．★院で改定岬   
はまる事号を全て○で囲み、患者さんのホ成割合をおおよモの皇室王お答えください。  

リハビリテーションを実施している   
全島暑さんに占める割合   

実施していた疾患別リハビリテーション      1心大血管疾患リハビリテーシちン相当  ⇒  ％  2 脳血管疾患等リハビリテーション相当  ⇒  ％  3 運I肋器リハビリテーション相当      ＝◆  へ  4 呼吸器リハビリテーション相当     ⇒  

一触病床■（■康の■含l＝とご記入ください）   床   

■書病床政（■庄の■合は○とご記入（ださい）   た皮保陰の適用食費ける■t■床■   床  
介江保■の■用モ受ける■t鋼庚■  床   

その他の病床欄【用拍l．織機．悪染癒病床つ  

【■庄の■倉は○とごⅠ已入ください）   
床   

リハビリテーション科櫻梯の雷★   1無 ・ Z有   

リハビリテー・ション書円匿■   
人   

【0人の媚倉．0とご記入くだきい）  

画t期リハビリテーション病棟入焼飼の届出の   1▲・2 有 ⇒（病床数  床）   

有書  
亜急性期入】険医療t理科の届出の有無   1無・2有 ⇒（病床数  床）   

脳卒中ケアユニット入院匿■t理飼の届出の書  l無 ・ 2 有 ⇒（病床数  
床）   

主に、どの段階のリハビリテーション医■を担つ  1急性期中心  2【訂旛期中心   

てい壬すカ、   3 維持期中心  4 いすれとい、えない   

同気★l味で現在届け出ているリハビリテーション施投基準Iこついて、あてはまる番号を全て0で  

囲み、届出時期を勢至竺お書えください。  

現在届け出ているり／＼どリテーション施設暮準   届出時期   
1 心大血管疾患リハビリテーンヨンfl（‖   （平成）＿年＿月   

Z 心大血管疾患リハビリテーション科‖‖   （平成）＿牢＿月   

3 脳血管嘆息等リハビリテーション料（＝   （平成）＿年＿月   

3’⇒言語環法のみを行う   （平成）＿年＿月   

4 脳血管疾患等リハビリテーション糾（Ⅱ）   （＝成）＿年＿月   

♭ 運tb器リハビリテーノヨン料（Ⅰ）   （正成）   年   月   

6 i￥鮎器リハビリテーンヨン粁（Ⅱ）   （平成）   年   月   

7 呼吸器リハビリチーンヨン料（Ⅰ）   （平成）   年   月   

8 呼吸器リハビリチーノヨン料（E）   （平成）   年   月   

9 回復期リハビリテーンヨン潤稚入院料   （平成）＿牢＿月   

10 菰柄愚者リハビリテーション科   （平成）   年   月   

11確育児（者）リハビリ子－ション科   （平成）   年   月   

（⇒間3へお並みください。）  

（⇒間6へお進みください。）  

間6．▲書さんの概況（1）  

間ト1．★暁における血書さんの書流について整要望お答えください。  

（九廉■■折の■食には、外来のみE入してください．〉  

間7．▲著さんの概況（2）  

間7－1．疾止別リハビリテーション鋼を暮定している■●さんについて、艶至竺お答えください．  

（サーナる▲書さん飢、ない■食にはb（ゼロ）とE入してください．）  

境目   入院   外来   
平成柑年Tl月†ヶ月帆こおける  

ノ、   人   
1訂平均農欄欄  

平成18年11月1ケ月帆こおける  
人   人   

美点著■（レセプト件セ）  

項目  心大血t疾慮  脇血t疾慶事  ■動曇   ‖l．  

リハヒ●lJテーシュン鞘  仙【－リチッ】ン鋼  り八ヒ‘ヮトシ】ン料  リハヒ■リテづ／iン劉   

平成18年‖月†ケ月間におけ  

るリハビリテーション料を工費  人  ＿．．．＿．．．．．．．．．＿人   ．．．．．．．．．．＿＿人  

している1日平均患者数  

】】月1ケ月間のうちにリハビリ  

テーション料の暮定を舞7した   ＿人   ＿＿．＿．人  人  
患者数  
うち暮定日書上濯巾に鞭丁   人  ＿＿＿人  人  
うち■定日t上職の■外材■痍  

人  人  ＿＿／、  

■の上■をもって鱗丁  
ーうち丁重日■上疇の線外対象さ  

人  人   
‘丁   

tl月1ケ月蘭におけるリハビリ  

テーション料暮定■著のうち、  人  

t2月以降も暮定可能な農者畿  

うち暮定8数上組辞外封■よ■  

に注当し、井定日■上■壌も錮爛  人  人  人             ノ、  

＿人  人   人   

Ⅶト2．リハビリテーション料を暮走している▲書さんの概況について敷圭竺お答えください．  

（■床■■臍の●せには．外其のみ記入してください．〉  

1日平均1手数  lケ月あたり菓烏有数  1ヶ月あたり  

（レセプト件数）  井定絶丁実患者数  
入妖  外来  入快  外兼  入焼    外乗   

平成柑年3月   

人  ．一人   人  ．．．．．．＿＿人   

1【改虚蒙】   
人  ＿人   人   人  人  人   

4月  

5月  人  人  人  ＿＿人  人  

人   人   人   人   

7月  人  人   人  人  人   

人   

一
説
 
 

間7－乙ま患別リハビリテーション料の暮定日敷上■t、リハビリテーション料を暮足せす、鯵■を継続して  

いる鳥書さんの11月1ケ月間の状況について、盤王王お答えください．  

（甘畿ナる▲著さんがいない糧食には0（ゼロ）と正人してください．）  

暮定日数上限壕．「消炎鶴痛零処■Jなど．リハビリテーション割以外の  人   
項目を暮定し、診覆を継続している鼻毛蝕  

うち、リハビリテーション科以外の項目を暮雇しているが、   

ほぼ同じ内容のリハビリテーションを縫概している愚書数   人  

耶－3．外来において、51炎鎮痛尊処t喜算定している▲書さんの1日平均▲舌鮒こついて、整王竺お答え  

ください。（書せナる▲書さん机、ない■倉には○【ゼロ）と正人してください．）  
（⇒同8へお進みください。）   

消炎鶴♯寧処tを暮定している1日平均鳥篭払  

（⇒間7へお進みください．）  



細別細拒井（心大叫鵬り′ 
ノ  ノー－  ン吏施保険医療磯瀾lおナる 舌状況調眉  

間8．間7－1でお答えいただいた「11月1ケ月間のうちにリハビリテーション科の算定を終了した」  

患者さんについて、暮定終了後、醐、どう  
かなどについてJ疾患別の患者数を勢至竺お答えくださいD  

（旗当すも■書さんがし＼ない場合にはD（ゼロ）と紀入してください．）  

心大血管疾患  騒血t疾患等  運動慕   呼吸器  
リハ上’リナつヨン斜  リハヒーリチッ1ン料の  リハ亡’リチッ】ン料の  リハヒ■リテーシ】ン糾の  

の∫定を終了  書定を栴丁した  箕定を終了した  耳定を終丁した  
した患者   里香  〉   豊香  

人  
必要としない患者  
今後も組織して「リハビリテー  

「リ′ヽビリテーション苓※」を    人 人  
今後も継続して「リハビリテー  
ション琴※」が必辛であるが．  人  人  
実施しているか不明な患者   
その他   人   人  

問1．貴院において心大血管疾患リハビリテーション料（1）を算定している場合 以下の項目につ  

いて、数量竺お答えください。選択肢がある設聞l＝ついては、あてはまる者星空1つだけ○で  

囲んでください。  

項目  基盤   
循環番科又は心腐血管外相の担当医であり、・日大  専任  

血書疾雇リハビリテーションの裸蛛を有する専任  非専任   
の医師勤   
心大血管疾患リハビリテーションの躾験を有する  専従  
専従の理学療法士数   非専従  
心大血管集塵リハビリテーションの綬最を有する  書従  
専従の春雄師敷   非専従  
専用の機能訓練室の面積  

書用の機能別雄室の他の疾患別リハビリテーションとの共用の有拝  1 あり   

（いす■れかに○）   

耀ーリハビリテーション事」とは医療保鋏または介覆優■に▲るリハビリテーションのほかに、i【炎璃ヰ尊蝕■を含みます．   

間g．暮院では改定の前後において、発症直後の治■を埴う急性期医療機関からの患者の受け入  
聞2．書院において心大血管疾患リハビリテーション料（Ⅱ）を算定している場合 以下の項引こつ   

いて、整要竺お答えください。選択肢がある設問については、あてはまる零星空1つだけ○で  

選んでください。  
れ数に変化がありましたれあてはまる書号を1つだけ○で囲んでください。  

1改定前上り患者の受け入れ数が増加した  

2 改定前後で患者の受け入れ数は特に変化がない  

3 改定前より患者の受け入れ敦が減少した  
項目  墾勤   

循環器科又は心罵血℡外科を担当する常勤医軒数  専任  
邦書任  

心大血管疾患リハビリテーションの経験を有する  書証  
専従の常勤理宇療法士数   非書従  
心大血書疾患リハビリテーションの経職を有する  専従  
■従の禦1b看護師数   非専従  
事用の機能抑鰻重の面積  

専用の機能pll練重の他の疾塵別リハビリテーションとの共用の有無  1 あり   

（い‾rれカ＼lこ（））   

間10．本調査に対するご意見等がございましたら、自由にご記入ください。  

（自由†己延爛）  

（⇒間3 へお進みください）  

阻貪快が改定前（平成18年3月以前）に「心貞慶リハビリテーション」の脚妄届け出てい  

て、卿含、モの理由とし  
てあてはまる番号を全て○で囲んでください。  

医師に関する施設募漢を満たすことが出来なし  
間1．★陳におし＼て脳血tま慮蠣リハビリテーション網（I）を才走しn＼る場合．以下の項目について、敷  

圭空お答えくだ乱、．選択肢がある股間については」あては手る書号を1つだけ0で囲んでくだ乱、○  
以下のどれにあてはまりま‾すかヨ（1つに○）  

1常勤専任医がいない   2 常勤専任医王まいるが、常時監視が国都  

項目  地   
人  

随血℡疾農事リハビリテーションの経験がない   人  
理学療法士数  事従   人  

；非専従   人  
作業■法士数  専従   人  

非専従   人  
富徳聴覚士敷  書従  人  

非専礎   人  
i書用の機能別練宝の面積  

専用の機能訓練重につし＼て、他の疾£別リハビリテーションとの共用の  1 あり   

有れ （いすれかに○）   

医師以外の橋1に関する施！受益準を満たすことができなし  

以下のどれにあてはまりまナか，（1′〕に○）  

】以前は「専任＿ だったが 一書従」となったた車   

2 以前は「1名＿ だったが「2名Jとなったため  

3 機能折【線量に関する枯投基準を満たすことができない  

4 必要がない  

S その他〔具体的に  ）  

間ヰ．★瞑がリハビリテーションⅧ）の舶擁妄届け出ていて、リハビリテーション（Ⅰ）の脚  

塾を届け出n＼ない壇含、その理由としてあてはまる暮号を全て○で臨んでください。  

医師に関する施三2基準を潤た十ことが出来なも  間2．★院において応血t疾患専リハビリテーション科（正）を暮足しmlる場合、以下の礪目について、整   

三雲お答えください．遭択皮がある設吼こついては．皐てはまろ桝を1つだけ0で囲んでくだ釦、。  】以下のどれにあてはまりま十か．（ユつに〇）  

項目  基数   
医師数   専任  

非専任   
】璽掌療法士敷   専従  

非専従  
作業療法士致   事従  

非専従  
育三吾聴覚士数   専従  

非書礎   
書用の機能馴朋憧の面積  

■用の機能別練圭について、他の集塵別リハビリテーションとの共用の  l あり   

有無 （い丁丸かに0〉   

1常勤書経直がいない   2 常勤専任医はいるが、常時監視が困難  

2 医師以外のJ職員に関する施設基準を満たすことができない  

！以下のどれにあてはまりますか。（1つに○）  
‥‥・】1以前は「専任」だったがー斬勘となったため  

2 以前；ま「1名」だったが「2名」となったため  

3 機能訓練室に閲すろ施設基準を満たナことができない  

5 その他（具体的に  

同3．★院がリハビリテーション（Ⅱ）の卿  
準を届け出ていない場合、その理由としてあてはまる暮号を全て○で囲んでください。  

医師に関する箱設基準を満たサニとができない  
医師以外の職員に関する施設基準を満たすことがてきない  
機能訓裸重に関する施旺基準をI儀たすことができない  

必寧が七い  
その他（具体的に   



両1．珊こおし、て納■リハビリテーション科（Ⅰ）を暮正しn、る場合㌧以下の縞目について、敷星空お  

答えください。遭釈放が棚については、あてはまる事号を1つだけ0で囲んでください。  
即．★院lこおいて呼吸欄リハビリテーション料（Ⅰ）を算定している場合、以下の項巳について、堅至宝お  

答えください。凛択技がある設Ⅶlこついては、あてはまる暮号を1つだけ○でわんでください．  項目  常勤  非咋勤   
書任の医師数  運動層り／＼どリテーションの経職がある  人  人  

運動♯リハビリテーションの軽職がない  
理学■法士数  書従   人  人  

非書楼   
作兼環法士数  書従  人  人  

非書堰   
適切な運動華リハビリテーションにかかる研鴬を   専従   人  人   
傭丁したあん井マッサージ指l王師事  非書礎   
書用の機tた耶織豊の面II  

書用のt一能訓練室lこついて、他の疾患別リハビリテーションとの共用の  

有わ （いすれかに○）   
ユ あり   2 なし  

項目  豊艶  盈藍飽   
書任の医師数  呼吸馨リハビリテーションの樟職がある   人  人  

呼吸需リハビリテーションの絶♯がない   人  人  
■礎   人  人  
非書従   人        人  
呼吸♯リハビリテーションの経験がある   ノ、   

書用の機†ヒ訓練圭の面積  ．＿J   

書用の機能別績圭の他の疾患別リハビリテーションとの共用の有無  
（いすれかlこ0〉   

1 あり ・ 2 なし  

間乙 ★附瓢、て連動■リハビノテーション劉（Ⅰ）を井足していa■含、以下の礪昏について、塾三三お  

誓えください．蛸がある椚については、あてはまる暮号を1つだけ0で匪んでください．   
間2．t院において呼吸卿ノハビリテーション斜（Ⅱ）を暮足している場合、以下の項目について、虹お  

答えください。遭択肢があ棚1こついては、あてはまるt号を1つだけ○で囲んでください。  

≡  
医師数   書任   人  人  

非■任   人  人   
理学★法士数   専従   人       人  

非書従   人  人   
作1薇凍土敷   書従   人       人  

非書礎   人  人   
適切な遵勤曇リハビリテーションにかかる研修を  人       人  
修丁したあん■マッサージ指圧師事   非書従   人  人   
書用の機能別♯重の面積  n▲  

1あり 2なし  書用の機†巨訓練主について、他の疾患別リハビリテーションとの共用の  
有■ （いすれかに○〉   

項自  豊艶  韮基盤   
医師敦  書任   人  

非専任  人   
理苧環雇±蝕  書社  人  

非書従  人   
呼吸層リハビリテーションの牲麟がある  人   

書用の機能別績圭の面積  下   
書用の膿l色別績呈の他の疾患別リハビリテーションとの共用の有井  

〔いーれかに0）   
1 あり    2 なし  

耶．脚ノハビリテーション（l）の闘暮を届け出¶、て、リ／＼どリテーション‖）の虞  

準を届け出ていない壇含、その理由としてあてはまる番号を全て○で憾んでください。  
憫3．土院が勒靂リハビリテーション（Ⅱ）の抑  

鳥取暮場を届け出m、ない鳩舎、モのt由としてあてはまる番替左竜王⊇で囲んでください。  

1医師に聞十る施設基準を漬たナことができない  

2 医師以外の職■に閲すろ施設基準を粥たすことができない  

3 機能欝q練主に関する施投基準を満たナことができない  

4 必辛がない  

1医師に防ナろ施設基準を欄たすことができない  

2 医師以外のl牡Åに関ナる施政基準を潤たナことができない  

3 機能訓練主に関ナる施設基準を檎たすことができない  

4 必要がない  

5 モク〕他（  

質問は以上です．施設向け君弓畑査攣の記入もお願いいたします．  

間2－乱鳥寺さんは間21でお答えいただいた心大血t痍農リハビリテーション料の暮定対1嚢  

抑細・陣書を雷しn＼手すか．あてはまる桝を1つだけ0で囲んでくだ乱、。  
1土L ・Z】環 「⇒ 腰の〟倉、′甘～イへ£彪みぐだど（㌧ノ  

…間2－3．でrlれと国事された▲書さんについて、お中仙、Lます．  

：○平成18年12月1日－12月31日の間において、『心大血t疾▲リハビリテーションを開始・  

してから150日に到逢した鯖さんJ∴又は、伸夫血t痍慮リハビリテーションの井重を♯丁’  

二 した慮■さん」の状況についてお書えください。  
・○書l重文は全ヰで7ページあります．   

間1．慮者さんのよ本情報lこついてお伺いします。  

何2・か1・政媚するま鳥・叶書として、あては手る雷号毎会三旦で習んでください。  
1心大血管疾患リハビリテーション斜の算定対象疾盟に該当  

1急性心筋便顎．扶心慮その他の急性発症した心大仙官撰盟又はその手稲後の悪者  

2 t望性心不全．夫耶動脈l耕，く性疾j出そり他の†逆性の心大血r†：疾ゴムにより、一定和也以上   

の呼吸循環機能の低下及び日常生活能力の低下を尭している思考  
2 胤r】1育疾患等リハビリテーション料の碍定対敵疾患に拡当  

應響富んの性別  
（轟てはtるt青書1つだけ○【マル）で鴎んで  

くたごい）   

愚書さんの生年月日腸てはfる元号  
モ1つだけ⊂）で閻み、■事看ごl己入くだ～い）   （明治・大正・昭和・平成）    年    月  臼   

鯵撫区分  
（古ては壬る●鴨モ1つだけ○で囲んで（だ古  

い）   

】脳確寄．脳出血．くも層下出血その他の急性夕重症した脳血管疾患又はモの手術後の盟   

苓  
Z脳腫帝．脳唱娼．脊髄損傷．脊髄腫増その他の急性発症した可】枢抑捉疾患又はその手   

術後の患者  
3 多子藍性抑緒炎．多発性硬化症．末梢神様抑留その他の神路疾患の患者  

4 バーキンソン絹，脊髄小脳変性痕その他の個性の神緑硯疾盟の患者  

5火脂症．失詑沌及び失行逓．高次脳機能陣琶を有する患者  

6 難聴や人コニ内耳埋込手術等に伴う聴覚・吉報機能の挿召を有する患者  

7顎・口腹の先天只偏に伴う購富怜嘗を有する悪者  

8 外科手械又は肺炎等の治療時の蜜桝こよる虎用症蝶解その他のリハビリテーションを   

要する状！法の悪者であって．一定程壁以」二の堤本動作柁九 応用動作能力，言謂偲償   

能ノ］の低下及び日常生活能力の低下を来している患者  

雷  同乞椚壬時点における患者さんの心大血管疾息リハビリテーション料の霊宝対■疾患  
につもlてお伺いします。  

間ト1．M主峰点の嘉定対■疾患として、あてはまる書阜を1つだけ○（マル）で囲んでください。  

1 急性心筋堰雲  

Z 狭心症発作  

3 モの他の急性発症した心人血嘗疾患又はその手術後の居着富ん  

十 憬・性心不全  
5 末梢動脈閉塞性疾虔  

6 その他の慢性の心大血管疾盟により、一定程度以上の呼吸循環機能の低下及び日常生活能力の低下  

を果している患者さん  

3 呼l吸据リハビリテーション科のロン王対敵疾ノよに．芸当  

：ふTけi石■円  

＝‖つ，T8Iん  

三でく仁子い   
乙…………■  

1購炎．無気脚．その他の急性発症した呼吸舘疾患の患者  

2 川棚和弘胸灘馴成その他の呼吸描疾虻又はその手輔犠の悲ポ  

3慢性閑賽性肺疾患（COPわ），気管支嘲思その他の慢性の呼吸旨呂疾患により．一冠以上の   

狙圧の呼吸困難や日常生活能力の低下を来している恩裾  
4運動錯リハビリテーション科の算定対象疾患に該当  

1上・下條の複合頒鳩．脊椎凋鶴による四肢臓耕その他の急性夕己碇した運動儲憾患又は   

その手橋後の悪者  
2 r娼節の変性疾患．閲節の炎症倒三疾患その他の慢性の運動選言疾悪により．一定韓旺以上   

の運動機能の低下及び日常つミ活能力の低下を果している患者  

間‡－2．綱壬時点における起暮の状況について、それぞれ数字でお答えください。  

発注日、手職旧又は1性糧震となった日   平成   年   月   日   

リハビリテーションを開始した臼   平成＿年＿JJ＿甘   

リハビリテーションを終了した日   
（絶新中の場合は記入不事です）   

平成＿年＿月＿日  

リハビリテーション稟施肘血書の税明を行った日   
平成   年   月   口  （爽施計画書を作成していないⅦ合は記入不事です）   

（⇒同2－ヰヘお進みください。）   

（⇒間2・3へお遭みください．）  



間㌻2．以下の項目のうち、本年4月以降この患者さんについて辛定した項昌がありましたら、垂  

てはまる手早を全て○で囲んでください．  問2－4．心大血管疾患リハビリテーション料を算定する前に、過去（平成柑年4月以降）に井宣  

していたリハビリテーション料はありますか。あてはまる書号を1つだけ○で囲んでくだ  

さい。  

地域山肌辿nこ】1．1′j∈同指中村  

退院前訪問指導旦  
退路こl】1．リハビリテーション指導告  

訴悶着通指ホ寄  
越鋸1摘巧拙心指甘■．上■r」科  

】ム   2 無 「ゴ 劇の畳′今、人肌ヲへ点進みぐ′亡ざい〔ノ  

間2－4．で「1書止回書された患者さんについて、お伺いします。  

間2－ヰー】．矧軌＝算定していた礪戸として、あてはまる書号を1つだけ0で囲んでください。  

1 心ノこ血管疾憑リハビリテーション料  

Z †臥山萱疾患リハビリテーション料  

3 呼吸鐸リハビリテーション科  

4 運動冒昌リハビリテーション料  

5 那病患者リハビリテーション科  

6 F章苫児（壱）1」ハビリテーション習   

間4．実施したリハビリテーションの内容についてお伺いします。   

間4－1．実施したリハビリテーションの内専について、あてはまる寺号を全て⊇で囲んでくださ  

い。  

◆  
間2ヰ乙 現在の心大血t疾患リハビリテーション料lこ切り響えた理由として、あてはまる番号を1つだ  

吐塁で囲んでください。  

病態が変化したため  
新たな疾jよがクモ］．1したため  

間3．調査時点における算定の状況についてお伺いします。   

間3－1．算定を開始したロ以降、11月末日雷での間の通脚三  
とに数字でご記入ください。  

1月 1 5月 ・ 6月    7月 ・ β月 ・ 9月 ・1D月     ＝月  含l十   

心大血書 集1リハ ビリテーシ  

ヨン＃㈹   

心大血t  震■リハ  

ビリテーソ ヨン綱川）   

書t■‖■  

正建   ロト     ロl     日  日  R一  口  川   巳  

人DL加嘉   

日   
酬丘  Ⅶ    叩伯   l    l    酬立    咽1〇    ql【立    肌1立     －＿町立i  臼  二＝聖i  四  Wt丘 目   日■    目’   日‘   日         日   

（⇒間中2へお進みください。）  

（⇒間3－2へお進みください。）  

問ト1患者さんの医療処tの畑こついて、あてはまる書号を全て○で踏んでください。  間4－2．リハビリテーション間違行為を芙施した場合、その回数lこついて、整圭でお答えください。  

（末葉施の叫合は0と記入してください．）  l 中心静脈一業遥  

Z 緩乙′L緩r一業ム  

3 胃一曲  

4 気rr切Jjり  

5 人工呼呪と厨房  

6 在宅佗よミ覿！は  

丁 人工透析  
8 尿道バ／レーン  

9 ベースメーカ某省  

】D 末梢点閥ライン  

1ユ 偶一控（J愚什芝）ドレナージ  

1Z 心順脛ドレナージ  

13 その他（具体抑こ 

間5・ヰ．患者さんの状態の評価として、あてはぎる番号を1つだけ○で囲んでください。  

リハカンファレンス  

間5．調査時点の患者さんの状態についてお伺いし手す。   

間ト1．患者さんのリハビリテーションの段階l＝ついて、あてはまる暮与を1つだけ○で囲んでく  

ださい。  

1急性期    2 回Ⅷ胴    3 封【手引調  

間5且∴患者さんの棚について、それぞれあてはまる手早を1つだけ0で囲んでください。  

間ト㌻1．自宅内の歩行について  

1何もつかまらず歩く  21；．斤や安土上を伝わって歩く    3．肝かと一軒に歩く  

4 杖や装身異などを使って歩く 5 ほとんど歩いていない  
l これ＿以上の身体機能の改善の見込みはなt  

間ト2－2．身の回りの行▲について  

＜t事＞  
Z］月掛の純絹のためにリハビリテーションの購統が必要  

1一人でしている  2 一部助けを受けている  3 ほとんど動けを受けている  Z  身体槻ち筐の孜望の見込みがある  

1一人でしている  Z 一部助けを受けている  3 ほとんど助けを受けている  （⇒間6へお進みください。）   

1一人でしている  Z 一郡動けを受けている  3 はとんど肌けを受けている  

】一人でしている  Z 一部助けを安けている  3 はとんど助けを受けている  

1一人でしている  Z 一部助けを受けている  3 ほとんど動けを安けている  

（⇒間5・3へお進みください。）  



間6．調査時点で、匡瞞による患者さんのりハビリテーションは終了しましたか。あ王  

はまる書号を1つだけ○で囲んでください。  

1繹壬した ・Z 終丁していない  

室間6．で「1♯丁した」と回答された患者さんについて、お恥、しま丁。  

職トト1・リハビリテーション織丁時又は鞭丁後の鳥着さんへの対応について、あ王娃重畳董卓圭  

金玉Qで囲んでください。  

l 介濁保険サービスを紹介した   

き：；等三；：：1介建老人保健個設を紹介した   

…でくだ古い  Z 介．捌机㍍り医預熊．設を睾“介した  

．…．．ト 3特別孤旭老人ホームを紹介した  

4動JUリハビリテーション（．釦Ijれ，已‖1エ研からのリハビリテーションを乃む）を紆  

介した  
5 適所リハビリテーションを紹介した  

6．遁所介讃（デイサービス）を紹介した  

2  他の医娘槻l因による医戎†保険の．源冊リハビリテーションを繋げ＝＿た  

室：；等；；三：1入院によるリハビリテーションを酪介した  

；でく巧言い  2 通院によるリハビリテーションを紹介した  

L…・……・ト 3．掛川によるリハビリテーションを射け†した  

乳  3  職葺リハビリテーション庵毀■を紹介した  

4  スポーツクラブや旺恥曽進施設等を紹介した  

5 

6  あん腰、鍼灸などの代替医療を紹介した  

7  外来の足柄的診覇で対応する（予定含む）  

8 新たな疾患のた捌こ別のリハビリテーション劉を闊定する（予定含む）  

1心大血管疾患リハビリテーション椙  

Z 脳血管疾患等リハビリテーション料  

3 呼吸岩音リハビリテーション科  

4 迎動指リハビリテーション料  

9  特段の対応はしていない 川 その他（異体杓に：  

ー 碍智者の嘔鶏的自立を促進するた捌こi塵‡栗で佗符づけられているリハビリテーション救閲瞞習召職業センター．印  

璽者職業能力ロ洞穴校など）  

質問は以上です．こ協力いただきありがとうこざいました．  

間2・2．対暮の■書さんは■定日勲上隈の除外封t患者に餃当しますか。ぁては苦る番号を1  

つだけ○で薗んでください。  

1研 ・2 該当しない （⇒ノ野～づへ£厚みぐだぎいノ  

≡間2・2．で「1■蟻する止回書された▲書さんについて、お仙、し手ナ。  ：○平成18年】2月1日－12月31日の間において、鳩血t疾▲瞥リハビリテーションを開始二  

： してから180日に到達した上寺さんJ、又は、l烏血t痍農事リハビリテーションの算定を♯丁：  

≡ した■書さん」の状況についてお誓えください．  

：0鵬暮1は全部で丁ベー■ジあります。   

間1．点者さんの基本什疇引こついてお伺いし辛す。  

間2－2－l．暮定日■上汲除外遭用す日として、あTは手馴ナ0で軋んでください．  

l 失星白虎、尖詑および失行症  

てニミ；：：て1失姻偏  

くだざい  2 失沈痛  

慮著ざんの性別  
（石Tはfる●号モ1つだけ⊂）【マル）で軋んでくたぎい）   l男    2 女   

愚書富んの生年月日（轟ては■も元号モ1つだけ  

0で踏み、■事暮ご良人くたさい）   （明治・大正・昭和・平成）  年   月   日  

鯵；■区分  

（あてはfる書■モ1つだけ○で且んでください）   1外来   Z 入院   

Z  高次隈機能挿智  

3  虚旋の璽貞髄媚鴨  

4  頭部外伯および多那仙外竹  

5  匡】堰間リハビリテーション病城入院料を常在する疾患  

了！：チ；：：；1」竺一一花竺攣、翫鮎潤伯、頭部州乳くも腹下りユ血のシャント手抑象・脳凧軋脳炎・  
急僅脳炎、脊馳炎、多架性神犠炎、多子藍性硬化症等の発症又は手痛絶2ケ月以内の  

状頓  
2 大磯骨、骨相、脊椎，服憫聞戊は腫Ⅷ節の骨折の発嬬又は手硝後2ケ月以内の状態  

3 外科手稲又は肺炎等の治療時の賀糾こよる塵用症晩節を宿しており、手備後又は発  
症後Zケ月以内の状！腫  

4 大腿骨、母御、帝柵、股閥節又は膝関節の神経、前文は鵜川損偵闇＝ケ月以内の状  

惣  

間乞爛壬時点における患者さんの脳血管疾患等リハビリテーション鞠の暮定対t疾患  
についてお伺いします。  

間ト1．輌点の暮定対t疾息として、あてはまるt号を1つだけ0（マル）で囲んでください．  

1 脳梗塞  

Z 脳出血  

3 くも牒下出血  

4 その他のニュ性ク払1－した脳山門疾∫出又はその手純後  

5J湛欄遁  

6 脳恨如  
丁 脊髄損q  

8 合胞脚眈  

9 その他の急性亨監喧した中枢神経咤患又はその手術後  

1（I多子モ性神縫衆  

11多発性硬化症  

12 末梢神韻棺琶その他の神柊疾患  

13 パーキンソン病 11脊髄小脳変性症 15 その他の慢性の神経茄疾患  

16 失硝症  

17 失詑症及び失行症  

18 高次脳機能何首  

19 部聴や人工内耳■叩込手一句1に伴う聴すヱ・．l．汀t機能の樟H ZO 顎・口腔の先天異常に伴う周皆栢智  
Zl外科手桶又は肺炎1の璃脚寺の安静Iこよる鹿川亨．l岨拝その他のリハを出する状膿のご吏ポであって．  

一定程度以上の基本動作能力、応用動作能力、吉言自席覚能力の低下放び日常生活能力の低下を果し  

ている遮パ  

革  
6  糀病患者リハビリテーション料に規定する疾患   

7 ；昂智児（者）リハビリテーション科に規定すろ患者  

1 神経路矧こよろ麻純及び後遺棍  

間2－3．隅壬時点における起暮の状況について、そ如ぞれ鹿妻でお答えください．  

発症臼、手術8又は急性檀靂となった日   平成＿年＿、．J］＿日   

リハビリテーションを腑始した日   平成＿勾三＿月＿日   

リハビリテーションを終了したヨ   甲成  年  ＿  

（鞭新中の鳩舎は紀入不書です）   
＿＿＿月＿口  

リハビリテーション稟施什蘭書の睨明を行った日   
平成   年  J】  l∃  〔輿施計蘭書を作成していない場合は†己入不宇です）  

（⇒冊2－4へお遭みください。）   

（⇒間2－2へお進みください。）  



問2－4．患者さんは間2－1でお答えいただいた脳也紳疾  
拠疾か障書を有していますれあてはまる書号を1つだけ○で囲んでください。  間2－5．脳血管疾患等リハビリテーション料を井定する抑こ過去（平成18年4月以降）に井宣  

していたリハビリテーション料はありますか。あてはまる番号を1つだけ○で囲んでくださ  

い。  
l⊥、－  1五 ・Z jl什 「⇒ 照の塔倉．周7Jへ£遜み（ヱ盲十ノ  

同2－4，で「1有jと回答された患者さんについて、お伺いします。  1旦   Z 無＋「＝ラ」附の用屠．仰Jへ毒逓みぐ′亡jて＼J  

問2－4－l．該当する疾貞卜陣書として、あてはまる番号蚤全三⊇で匪んでください。  

1 心太血管リハビリテーション料の頂定対象疾屈に該当  

間2－ト1・実停に算定Lていた項巨として、あてはまる番号を1つだけ○で囲んでください。  ムT【1王乙ヰ呵l急佗心筋梗賽．狭心症その他の急†1■二托拝した心大血管疾患又はその手棉後の悪牒  
モl■つ T¶Jl／．  

】 心大血管疾fむリハビリテーション帯  

2 脳Irn石浜憑リハビリテーション巧  

3 呼l奴那リハビリテーション料  

4 運動」岩岩リハビリテーション料  

5 難病悪者リハビリテーション弟  

6 膵‘ぎ児（着）リハビリテーション揖   

Z 慢性心不全．克椚動脈閉塞性疾患その他の憎仰の心大血管疾患により、一定程麗以1二  

の呼吸循環職能の低下及び日常三lこ括能ノ」の低下を兼している遭蓄  

J抗血管疾聖等リハビ  リテーション斜の肯定対象拶三患に該当  

1脳仙ン（．1臥山虹 くも1以下血机その他のユ佗プ亡ブ．1した肌I117’湾三ヱよ又はその手抑J後の悪   

名  
Z 腺胴乱．悩」じ奴．合他山礁．n髄肘砿その他のエ竹光■lした中枢押隠疾－」こ又はその手   

硝彼の患者  
3 多才亡一性抑根礼 多子モ稚拙化ヨ．†．末書i■往腫那．1∫「その他の抑粁疾上山のj⊥t√  

4 パーキンソン病．帝髄′川践変性症その他の憎里の神器硯疾患の患者  

5 失語症，失認雁及び尖行症．高次J騨能管挿扇子を右する愚老  

6 難聴や人工内耳1竺込手術等に伴う聡兇・言語機儒の開智を有する悪者  

7 顎・コ脛の先天宍帯に†一1tう偶盲声ぶ寄を存する患者  

8 外科手備又は肺炎等の治療l時の安附こよる靡用打候Jfその他のリハビリテーションを   

要する状態の患者てあって．一定相嘔以上の基本動作花月．応nl動作能九 言三5聴覚   

能力の低下及び□常生活能力の低トキ果している患者  

■・  
間2－5－2．現在の脳血管疾鳥専リハビリテーション，引＝切り替えた理由として、あてはまる番号をトつだ  

吐9で軋んでください。  

痛憤が変化したため  
新たな疾患が子吉揺したため  

間3∴調査時点における算定の状況についてお伺いします。   

間3－1．井定を開始した日以降、11月末日までの間の垂井単位…の合計を月ご  

とに数字でご記入ください。  
3  呼吸召持リハビリテーション料の評定封親疾患に銭当  

1肺炎∴牲凱乱 その他の急性兄症したl中段詑疾翌の悪者  

Z 師月屯す乱 胸部外侮その他の呼吸詣疾悪文はその手術後の患省  

3 悼他聞茶化肺疾患（COPD）．気管支喘息その他の慢性の呼吸器疾患こより、〉疋以」二の   

重症の呼吸閑雅や日常］二活能力の低下を果している患者  

4月 ■ 5月 － 6月 － 7月 ■ 8月   9月 － 10月  †1月         含什   

旦血t嚢 ●■1卜＼  

口   
■  

匹  1下；1良  ＿li「†      匹    申1己  
ビリテーシ  
ヨン隅【Ⅱ）  目   

済暮■他  

■i   H  

llt（屯  明！ 肘   射拍  

肌加†         ロ   口   

4＋】出動浩り／ヽヒリテーション料のrl′⊥ヌ・！毅疾∫ムに．亮■彗  

てり王もふり1上・下肢の複合揖傑．常用澗咽による凹版腐湖その他の急性クモ症した運動冒岩抄三悪又は  
つノでElん  

その手柿後の患者  
Z 閲師の変性疾患．関節の次行潤．疾患その他の慢性の運動鵜疾患こより．一定根底以r＿   

の遊動低能の低下及び臼‘託生活債ノブの低下を果している忍者  

（⇒間2－5へお進みください。〉  

（⇒間3－2へお進みください。）  

間3－2．以下（D項目のうち∴本年4月以降この患者さんについて算定した項目がありましたら、重  

工嵯圭鼻声号を全て○で囲んでください。  
間4－2．リハビリテーション間違行為を実施した場合、その回凱こついて、数量でお答えください。  

（未実施の場合は0と記入してください。）  

地域迎カ！退院時共同指薄絹  

退院前訪際指埴科  
退院時リノ、どリテーション指稲村  

訪問者穎指示料  
退院前在竿預愁指導官j望科  

リハカンファレンス  

同5．調査時点の患者さんの状態についてお伺いします。   

間S－1．患者さんのリハビリテーションの段階について、あてはまる番号を1つだけ○で囲んでく  

ださい。  
同4．実施したリハビリテーションの内容についてお伺いします。   

間4－1．実施したリハビリテーションの内執こついて、あてはまる事号そ全て○で箇んでくださ  

い。  

1急性朋    Z 回復朋    3 維持間  

間5－2．患者さんの状態について、バーセノレ「ンデックス又はFIMを評価している場合には、モ  

の点数をリハビリテーション開始時と調査時の総得点をそれぞれ塾王王ご記入くださ  
い．  

パーセルインデックス  

間トユ．患者さんの医療処並の状況lこついて、あてはまる番号を全て○で軋んでください。  

】 中心静脈光風  
2 鰻鼻佳菅栄並  

3 胃JⅢ  

4 「気管9川口  

5 人⊥呼l汲景呂  

6 在宅触系照子エ  

7 人工透析  

8 尿道／りレーン  

9 その他（Rl利伸こ 

問5－ヰ．患者さんの状態の評価として、あてはまる書号を1つだけ○で阻んでください。  

（⇒間4・2へお進みください。）  】 これ以上の身休機能の改善の見込みはない  

Z 状ー肪の緋持のためにリハビリテーションの緋統が必要  

Z  身体機籠の改．lのl⊥込みがある  

（⇒間6へお進みください。）   



間6．調壬時点で、医療保険による患者さんのリハビリテーションは終丁しましたか。あ王  

1つだけ○で囲んでください。  

1韓丁した  ・2校了していない  

同8．でrl■丁した」と回答された慮書さんについて、お伺いし著す．  

聞6tl．リハビリテーション終了時又は♯丁後の息者さんへの対応について、あてはまる番号を  

皇王9で囲んでください。  

1 介詭保険サービスを柏介した   

忠：‡ニご≡1介護老人保健施設を断した   

三でください2 す†惣療髄製医療施設を紹介した  

・・叩・－3 特別養逓老人ホームを招介した  

4 訪問リハビリテーション（訪問者誰弔某所からのリハビリテーションを含む）を招  

介した  
5 適所リハビリテーションを紹介した  

三6 丸正所介．出（デイサービス）を絨介した  

Z  他の医療傲Ⅷによる医療保険の訊問リハビリテーションを紹介した  

1入院によるリハビリテーションを拙介した  

2 通院によるリハビリテーションを紹介した  

j3 訪問によるリハビリテーションを紹介した  

鵜某リハビリテーション施設●を紹介した  

スポーツクラブや健康増進伯没等を紹介した  
日常生活上の指導（関節可動域訓奴、椅久ノブ訓練、筋力訓誠、呼l少摘Il繍等）を行った  

あん牒、鍼灸などの代替濫療を柏介した  

外来の定期的診療で対応する（予定含む）  

新たな疾遮のために別のリハビリテーション料をn定する（予定了てむ）  

1心大血管疾患リハビリテーション料  

㌃脳血管疾患等リハビリテーション椚  
3 呼吸岩旨リハビリテーション科  

小：迎動器リハビリテーション料  

9  特段の対応はしていない  

18 その他（具体抑こ ）  

・踪官等の贅芸的自立を促進するためにi£椰で佗忍づけちれているリハビリテーション職Ⅷ（怖習覇駿某センター、将  

軍看破美穂力郡クモ佼など〉  

質問は以上です。こ協力いただきありがとうこざいました。  

間24∴対tの血書さんは暮定日数上限の除外対t■者に抜坐しますか．あてはまる暮号を」  

？だけ○で囲んでください．  

1底当する ・2 属当しない （⇒膵～－∫へお遜みぐだぎん㌧ノ  

妻間2－2．でrl駄当ナる」と冗零された▲書さんについて、お佃いします．  

：○平成18年12月1日－12月31∈の間において、相川膚リハビリテーションを開始してから：   

150日に到達した患者さん」、又は、l丈勤書リハビリテーションの書走を紘丁した▲著さん」：  

： の状況についてお書えください．  

間トト1．暮定日棚通用壌自として、あては手る暮阜を1つだけ0で鶏んでください。  

1 失言告癌．失諾および失行症  

失言自在    Z 失訟症  3 矢指症  
0碑暮薫は全部で8ページあります。   

間1．患者さんのよ本作欄についてお伺いします。  3  重度の規髄凋個  2 ．：■躇澗瀾㈹I・．l‘．1r    4  頭部外傷および多郡†な舛欄  患著せんの性別  
（右てはfるt号モ1つだけ○（マル）で丘んで  

ください）   

愚書ぎんの生年月日（£てはfろ元号   
モ1つだけ○で81み、■字書ご私人くだ古い）  （明治・大正・昭和・平成）    年    月    日  

鯵徴区分  
（慕てはfる暮曹長1つだけ○で和んでくだ古  

い〉   

5  匡Ⅰ視朋り／ヽどリテーション稀機入院料を耳足する疾虔  

T11rも●■11削几腎疾患．脊髄損傷、頭部外偶、くも版下出血のシャント手稲徒、脱腫ぬ、l動軋  

lつだけ1で 急性悩乱脊髄炎、多発性神粍灸、多首班耐ヒ確守の飛澤又は手楠徒Zケ月以内の んでく仁2い  
状鳩  

2 大J鎚・け．竹軋わ帆J毘l恕抑又は腸l刈田】のり折のク臥l’又は羊備後2ケノj以内の状態  

3 外科手箱又は肺炎等の治態時の安静による虎月】椛傾躍を布しており、李備後又は列  
症後Zケ月以内の状態  

4 大腿骨、骨盤、馴化、股関節又は膝関節の神経、前又は柳田貝闇役1ケ月以内の状  
態  

同2．調査時点における1肴さんの運動器リハビリテーション料の霊宝対象疾患につい  
てお伺いします。  

間2－1・綱暮時点の暮走対t疾慮として、卿で包んでください。  

6  難病患者リハビリテーション斜に規定する疾患  

；了！；；：二；き1別側部リウマチ  2 間mリウマチ  

臥でくだ喜い：3 実子モ性大脳骨頭偵死  4 広汎抒任官彼稲症  
…■…■■・－ 5 簸柁靭帯骨化碇  6 粥色榔け骨化確  

以上の櫻台損鳩）  

急性発症した運動礫疾患又 はののん   
モ手術後應着古   

覇等のもの   
Ⅷ憧の運動器疾患により、  月関節の変性疾患   
一定以上の運動機曾たの低下  5 関節の炎症性疾患   

及び日常生活馳力の低下を  6 熱傷劇痛による関節拘稲   
来たしている患者さん  7 運動ヨ畏不安定症等   1 上・下」憧の融合甘軋（うーi、肋・凰E・靭描、抑織1仙骨のうち3手鞠‘i      Z ＃擁凍傷による凹版臆疎（l肢以上）   3 休幹・上・下肢の外憺・骨折、9J斬・離断（漫倣）、迎勅旨旨の悪性憾  

7 ：講習児（者）リハビリテーション捌こ規定する患者  

Z 脊髄の守旧及び相磯  

4 先天性又は進行性の抑碍前疾盟  

てほ量ろ■吋；1 脳性麻僻  
lつだIr′で■  

しTくだどい：3 先天性の休幹四股の奇形又は変形  

5 †巾軽障智による麻稽及び絶エロ癌  

間2－3．椚壬時点における起暮の状況について、それぞれ数字でお答えください。  

発症日、手術日又は急性和才となった日   平成＿年＿月一日   

リハビリデーションを陣地した日   平成＿年＿月＿□   

リハビリテーションを終了した日   
（絶紡中の場合は記入不要です〉  

平成   年   月   日  

リハビリテーション実施針証書の偶明を行った日   平成   年   月   日   
（実施計画書を作成していない嶋含は妃入不辛です）  

（⇒間2－2へお遭みください。）  

（⇒間2－4へお進みください。）   



間21．患者さんは間2」で転塾弘卿  
G象か陣書を有しn、ますれあてはまる手早を1つだけ○で囲んでください。  間2・5，運動器リハビリテーション料を嘉定する前lこ過去（平成18年4月以降：卜に算定していた  

リハビリテーション料はありますか。あては苦る書号を1つだけ○で謹んでください．  1ム   2 無 「ゴ 府の〟倉、ルク∫へお進みぐだ才いむノ  

】五   2 プ彗 r ゴ 麿の拶曾、〝Jへ左遷ネぐだぎl  

間2－ヰ，で「1雷」と回答された患者さんについて、お伺いし手す．  

≡間2－5．で「1  間2十1．肢当する痛点・障書として、あては苦る等号を全て○で囲んでください。  有」と回答された患者さんについて、お伺いします。  

間2－5－1・実際に■定していた項目として、あてはまる番号を1つだけ○で踏んでください。  1 心大血竃リハビリテーション斜の頂定対象疾患に該当  

1 心人血腎疾患リハビリテーション悶  

2 脳血管疾患リハビリテーション斜  

3 †サ吸月呂リハビリテーション料  

4 運軌記呂リハビリテーション料  

5 離病患者リハビリテーション‡：1  

6 挿7；児（裾）リハビリテーション閏   

l急性心筋硬基．決心癒その他の急性クモ痛した心大仙育疾患又はその手術後の患者  

Z 憬愕心不全．末梢劇J脈1拙．く竹三疾ゴムその他の慢惟の心人血n喋丑により．一に畑山以上   

の呼吸循環機能の伯下及び日常生活能力の低Fを月ミしている度器  

2  脳正n菅疾患等り／、ヒリテーション料の算定対象疾患に該当  

1脳樅箋．脳出血．くも使丁出血その他の急性発兎した胤Jl僧疾患又はその手章一lj後の思   

考  
2脳価隠 磁旧鳩．背馳掴隠 語馳抽威その他の急t巨発症した「†」噺rIl韓疾患又はその手   

編後の患者  

3 多発tL神経炎．多発性確化症．莱椚神尾指笛その他の神経疾患の患蓄  

4 バーキンソン楕．脊Ⅷ′J、脳変性碇その他の慢性の帥露呈箭疾患の悪名  

5 失語】定．失詑打及び矢指症．高：欠J前職能時嘗を有する患者  

6 鮒聴や人工内耳1望込手絢等に伴う聴覚・吾紹機能の陥雷を宿する患者  

7 顎・日原の先天異常に伴う構吉昭智を宿する忍者  

8 外科手桶又は肺炎等の治療時の軍桝こよる耽用症候即その他のリハビリテーションを   

蜜する状態の患者であって．一定捏雇以上の堤本動作籠九 応Jl】動作能力．言拍雌覚   

能力の低下及び日常生活能力の低トを兼している患者  

●  
同2－5－2．現在の運動書リハビリテーション斜に切り書えた理由とLて、を卿ナ○で  

囲んでください白  
病！堕が変化したため  

新たな疾患が発症したため  

間3．調査時点における算定の状況についてお伺いします。   

間3－1．暮定を開始した日以降、11月末日までの間の通算単位数盈夏よ屋月葬の合計を月ご  

とに数字でご妃入ください。  
3  呼l段晶リハビリテーション掛の符定封奴疾揖に．芸当  

1仲1j炎．無気帆 その他の急性発症した呼吸岩音疾患の患者  

2胴胴鶴．胸部桝凡その他の呼吸制疾丑又はその手箱後の足イ  

3 慢性開室性仰疾患（C（）PD）．気管支喘息その他の慢性の呼吸2誇疾患により．一定以ヒの   

粛症の呼吸国難や日常生活能力の低下を来している恩名  
4  運動岩旨リハビリテーション悶の策定利親疾恩に該当  

ではエ乙■■1上・下限の複合頂†礼 賛靴項偶による岨収麻晒その他の急性クモ才註した運動肺尖懇又は  
lつLlr′で  

軋でくこ王い  その手摘後の患者  
Z 閲節の変性疾患．閥前の炎症性疾患その他の慢性の運動2昔疾患により．一定穏便以上   

の通勤機能の低下及び日常生ほ能力の低下を果している悪巻  

（⇒間2－5へお進みください。）  

（⇒間3－2へお進みください。）  

間＝ト乙」以下の項目のうち、本年4月以降この患者さんについて暮宣した項巨がありましたら、あ  

てほまる蓼号を全て○で囲んでください，  

間4－2・リハビリテーション関連行為を実應した場合、その回数について、勢至でお答えください。  

（未実施の鶏舎は0と記入してください．）  

地彼此軋凶相牒粕・j帯革享科  Z ユ』ちこl）山裾．川旨専科  

退院時リハビリテーション指導料  4 訪問者細指示料  

辿杭11J」住宅観！也指導m州料  

リハカンファレンス  

（  ）回  

間5．桝査時点の患者さんの状態についてお伺いします。   

間5－1t患者さんのリハビリテーションの段階について、あて剛で囲んでく  
ださい。  

間ヰ．実施したリハビリテーションの内容についてお伺いします。   

間4・1．実施したリハビリテーションの内蓉について、あてはまる書号琶全て○で囲んでくださ  

い。  l急性朋    Z 回榔粥    3 維持糊  

1 運動療法  

；≡…；：：jl闇胴乱馴触  Z 孤力雛イ、‡抑嵐州紬  間卜乙 患者さんの状鷹について、それぞれあてはまる書号を1つだけ○で囲んでください．  

間ト㌢1．邑宅内の歩行について  

3 リラクゼーション・ストレッチ  4 マッサージ  

丸一り臓仏銀  6 一助一も体操  

8 全身調琵訓穣  

】5  

▲7 バランス・協調性訓聞  

1g神那促通用  
2  日ててi’生活活動馴触  

Z ＝．†や家上土を伝わって歩く    3 朋かと一幸爪こ歩く  

】何もつかまらす歩く            4 杖や装身具なとをイ空って歩く 5 はとんど歩いていない  

；等量ミ：ご1豊容  2 更衣  

（ださい   3 調哩  4 食事  
間5－2一乙■の回りの行為について  

く食事＞  
5 排泄  6 入浴  

7 その他  ＿‾‾二 ＿l  1一人でしている  2 一郎助けを受けている  3 はとんど助けを受けている  

3 」．仁木動J作．州紬  

1起い：  

3 移乗  

Z 健保保1．‡  

4 歩行（i平行棒内歩行）  1  】一人でしている  Z 一那助けを受けている  3 ほとんど助けを受けている  

5 歩行（裾机上上を使目した歩行）  6 歩行（．川臥竹勺歩行）  

4  実間歩行訓練  】一人でしている  Z 一部助けを安けている  3 ほとんど助けを受けてt「る  ＋】   

る  

る  

㌍－－1ドい  1屋内歩行（病仙内のトイレへの頻‡・惜均界隈等）  

2 屋外桝亨  

5  物理密l法  1一人でしている  2 －・郡助けを受けている  3 ほとんど助けを受けてい  

…竺！…：：酬を鮒  2膿欄■  
3 ホットパック  疇 S S P  

5 マイクロ波  6 干渉港  

7 過流浴  8 プーリー  

9 その他  

1床上軌作訓練  

3 歩行訓穎（サ行棒内歩再）  

5 歩行訓練（ホームプログラム指導）  

l一人でしている  Z 一郎動けを受けている  3 ほとんど別けを受けてい  

（⇒間5－3へお進みください。）  

6  At】L劉椀  
てl】lこ■■  

象で（で11Lん  

くださl・  

塵位・立tむ訓練  

歩行訓鳳（応町歩行）  

歩行訓繍（その他）  

（⇒間4－2へお進みください。）  



間6．調査時点で、医療保娩による患者さんのリハビリテーションは終丁しましたれ重工  

はまる番号を1つだけ○で囲んでください。  間卜鼠1書さんの医療処置の状矧＝ついて、あてはまる番号を全て○で囲んでくだ乱、。  
1梓丁した ・ 2 終丁していない  1 中心静脈禁鳥  

2 慕重鼻喜美菅巣彊  

3 用心  

4 気管9川n  

5 人工呼吸淵  

6 在宅酸素療法  

7 人工透析  

8 尿退バルーン  

擁丁した」と回答された患者さんについて．お伺いし壬す．  

間6－1．リハビリテーション終了時又は終了後の患者さんへの対応について、あてはまる番号を  

皇≡旦で囲んでください。  
1 介盃保険サービスを紹介」た  

1介護者人保偲施設を紹介した  

／ごきい  2 介．加配紺恢漬級別軸介した  

9 その他（異体  3 特別塾遮老人ホームを紹介した  

1．即」リハビリテーション（．訪lⅢ√．遮‖〔エ所からのリハビリテーションを1む）を鮒  

介した  
5i血所リハビリテーションを紹介した  

6 適所介独：デイサービス）を局介した  

同5－4．患者さんの状態の評価として、あてはまる書号を1つだけ0で葛んでください。  

】 これ」よ上の身休職能の改酋の見込みはない  

7 その他（只休叩こ：  

2 状懇の親指のためにリハビリテーションの紹拭が必腰  2  他の1久観せ機l旭による医揖保隣の，掛～リリハビリテーションを招介した  

：；誓土；ニ：1入院によるリハビリテーションを紹介した  

てくた吉l■  2 主由院によるリハビリテーションを紹介した  

．．州．…．．■ 3溝川によるリハビリテーションを耕介した  

2  身体機能の改造の見込みがある  

ーJ  冨猛羞リハビリテーション施設】を紹介した  
スポーツクラブや他康1や逓斑殺等を紹介した  

日常生活上の指導（関節呵動域訓庸、持久力訓繊、前力訓細、呼吸訓練等）を行った  

あん席、鍼灸などの代ぜ医療を紹介した  

外来の正邪的診療で対応する（予定含む）  

新たな媒眉のために別のリハビリテーション料を耳正する（予定含む）  

（⇒間6へお進みください。）  

l心大血管疾患リハビ1」テーション料  

2 脳血管疾恩苓リハビリテーション料  

3呼吸儲リハビリテーション料  

4 二運動儲リハビリテーション料  

g  特段の対応はしていない  

】0 その他（凡休的に  

● 相可省の畷某的自立を促進するためにi上】罰で位置づけちれているり′、どリテーション償Ⅶ（帽智裾犠巣センター、Ⅶ  

首苔賎業推力nll，t校など）  

質問は以上です．こ協力いただきありがとうこざいました。  

間2－2．封書の最善さんは算定日数上限の線外対象鳥層に旗当しますか。あてはまる暮号を1  

つだけ○セ囲んでください。  
1感当する ・Z．芸当しない 〔⇒柑～∫へ毒必みくだぎレ㌧ノ  

書冊2・2．で「1放出ナる止回答された■書さんについて、お仰、し辛丁。  

間かか1，暮定日肘掛遍用縞目として、あてはまる暮■を1つだけ0で潤んでください．  ：○平成18年12月1日－12月31日の間において・阿吸書リハビリテーションを開始してから：   

90日に到達した■舌さんJ、又は、一呼吸曇リハビリテーションの算定を終了した■舌さんjの■   】 失細症、失諾および失行症  

状況についてお答えください。  

O tl暮六は全書で丁ページあります。   

同1．点者さんの基本情報lこついてお伺いします。  

くだ壬l i2 尖．盗れ  

Z  高次脳機能帽習  

3  れ畏の動他動胤  

愚書喜んの性別 （もTはfる■書電1つだけOtマル）で昂んでく だざい）  】男    2 女  患寺ざんの生年月日（島ては蚤る元号看1  （明治・大正・昭和・平成）    年    月    日  つだけ○で臥■事モごた入（だ古い）  D  ヽJ  鯵療区分 （あTは暮るt号看一つだけ○で蝕んでください）  1外来   Z 入院   

4  頭郡外賜および多部位外相  

5  回復期リハビリテーション病棟入院料を闊定する疾患  

11削帽疾患、脊髄損傷、頚部外塙、くも順下山血のシャント手術阻脳価瘍、，麒炎、   
急性脳炎、脊髄炎．多発性沖縄炎、多稚憮Ⅶ化症等の発症又は手稲捜2ケ月以内の   
1疋墟  

2 大腿・軋肯凱 糾椎、股関節又は腰閥節の骨折のクモ碇又は手術後2ケ月以内の状堰  
3 外科手術又は肺炎等の治摺時の安桝こよる靡川症候群を有しており．芋御皇又は発  

一正後Zケ月以内の1天聴  

4 大皿骨、骨盤、浄椎、服償価又は脇間節の伸繕．硯又は靭照明僧職】ケ月以内の状  、   同2．椚査時点における患者さんの呼吸響リハビリテーション料の算定対t疾患につい  

てお伺いします。   

間㌻1．調査時点の暮定対t疾患として、あてはまる番号を1つだけ0（マル）で盈んでください。  

ハビリテーション斜に規定する疾患  
7  指笛児（者〉リハビリテーション料に規定する里香  

1 肺炎  

Z 無気肺  

3 その他の急性発症した呼吸詑疾患の恐竜  

ぐ間閥鳩  
5 胸部外傷  

6 その他の呼吸舘疾患又はその手術後の患者  

丁 †艶聞基性肺疾患（CDPD）  

8 

9 その他の慢性の呼吸器暦畏㍑より．一）⊥れ■皮以上の耶j．1の呼吸周到や打㍑隻語稚力の憺下を果して  

いる患者  

1 中帽呈阿智による麻痺放び後遺症  

間2－3．神童時点における起算の状況について、±塾王塾生壬でお答えください。   

発症日、手術日又は急性州Ⅷとなった白   平成＿年＿月＿口   

リハビリテーションを間始した日   平成＿年＿月＿日   

リハビリテーションを終丁した日   判戊 」 年＿月＿日   
（鮭統中の場合は記入不才です）   

リハビリテーション稟旛書十画tの悦明を行った日  iド成   年   月   日  

（実刑十】呵書を作成していない場合は記入不書です）  

（⇒間2・2へお進みください。）  

（⇒間2－4へお遺みください。〉   




