
（鳥羽委員提出資料）  

安心と希望の介護ビジョン   

何が不足し どうすべきか？  

地域で支える仕組みに関して   



国民の介護に対する不安  

1．寝たきり・認知症にはなりたくない  
原因疾患の2次・3次予防は十分か？  

2．寝たきり・認知症になっても家族に負担をかけたくない  
サービスは十分か？  

－  

3．寝たきり・認知症になっても、最低限の自立を保持したい  
慢性期のリハビリはずっと可能か？  

4．寝たきり・認知症になっても急に病気が悪くなったら  
しっかり見て欲しい  

救急医療体制と退院後の受け皿？  
5．寝たきり・認知症になっても尊厳をもって扱われたい  
慢性期医療に医師は関心をもっているか  

看護・介護の人手はたりているか？   
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認知リハビリテーションの有効性   

周辺症状（問題行動  
ものをなくす  

昼間寝てばかり  

介護拒否  

同じことを何度も聞く  
暴言  

いいがかり  

場違いな服装  

物をため込む  

無関心  

昼夜逆転  

同じ動作を繰り返す  

物をちらかす  

排掴  

認知リハ群のみ  

有意に改善  

常に 3  

よく 2  

ときに1  

なし 0   

Intervention  Control   8  



甲声  

周辺症状下位項目の前後の値の有意差  

認知リハ群  

P＝0．003  

P＝0．0023  

P＝0．0072  

P＝0．022  

P＝0．0097  

P＝0．0006  

P＝0．0023  

nS  

P＝0．0072  

P＝0．0593  

nS  

nS  

nS   

対照群  

物をなくす   ns  

昼間ねてばかり ns  

介護拒否  NA  

何度も同じ話し ns  
言  NA  

言いがかり   NA  

場違いな服装 NA  

ため込み  ns  

無関心  ns  

昼夜逆転   ns  

常同行動   ノP＝0．08  

散らかし  ns  

緋梱  ns  







療養型病床における生存率  
（n＝219）  

Kapfan－Meier法  
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高齢診療科へ  

どこから入院したか？（n＝396、83．6±9．2歳）  

入院前の居場所  

度数 ％  

9   2．3   

17   4．3   

3   0．8   

14   3．5   

17   4．3   

32   8．1   

303  76．8   

396  100   

■1鹿科  

■2．一般病院  

■3．療養型病床  
圏4．老人保健施設  

□5層別養護老人ホーム  

繭臥有料老人ホーム等  

■7．在宅  
合計  
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入院の8割は救急入院  

入院経路  

度数 ％  

223  56．3   

23   5．8   

75  18．9   

52  13．1   

14   3．5   

9   2．3   

396  100   

1．救急外来（1．2次）  

2．救急外来（3次）  

3．高齢医学外来（緊急）  

4．高齢医学外来（予定）  

5．転科  

6．転院  

合計  
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在宅復帰は半数（53％）  

退院後行き先  

度数 パーセント  

2．8   

56   14．1   

19   4．8   

17   4．3   

15   3．8   

26   6．6   

211   53．3   

41   10．4   

396   100   

■1席料  

■2・一般病院  

■3・療養型病床  

■4・老人保健施設  

⊂］5・特別養護老人ホーム  

圏6有料老人ホーム等  

t■了・在宅  

■8・死亡  

合計  
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在宅からの入院の分析（高齢診療科、n＝304，82．8±9．8歳）  

入院経路（82．3％が救急）  度数分布：入院経路  
行の除外：入院経路退院先2007  

度数 パーセント  

174   57．2   

17   5．6   

59   19．5  

46   15．1   

7   2．3   

0．3   

304   100   

11．救急外来（1，2次）  
1 2．救急外来（3次）  
圏3高齢外来（緊急）  

1．救急外来（1．2次）  

2，救急外来（3次）  

3．高齢外来（緊急）  

□4．高齢外来（予定）  

聯5鹿科  

劇6鹿院  

4．高齢外来（予定）  

5．転科  

6．転院  

合計  

度数分布：退院後行き先  

行の除外：入院経路退院先2007  

度数 パーセント  

退院後行き先（自宅復帰率65％）  

10   3．3   

36   11．8   

14   4．6   

7   2．3   

．3   

6   2．0   

198   65．1   

32   10．5   

304   100   

1．転科  

2．一般病院  

3．療養型病床  

4．老人保健施設  

5、特別養護老人ホー  

6有料老人ホーム等  

7．在宅  

8．死亡  

合計  

■1厳科  

■2．一般病院  
肝3慮養型病床  

膿4老人保健施設  

［］5満別養護老人ホーム  

園6．有料老人ホーム等  

l■7雇宅  

■8．死亡  
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国民の介護に対する希望への道筋  

1．認知症プロジェクトに転倒予防P、脳梗塞予防Pを追加  
数の公表   2．寝たきり高齢者数の需要変化と受け皿   

認知症高齢者の受け皿数の計画的増加  

3．慢性期のリハピー」の十分な評価  
4．寝たきり・認知症の救急医療体制の現状把握   
療養型病床再編の見直し  

5．慢性期医療・介護の  
医師への教育体制の改善  
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