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岡山県の脳卒中を支える仕組みとは？

岡山県の目指すべき
脳卒中の医療連携体制

循環器病対策基本法
↓

第二次岡山県循環器病対策
推進計画
６年間（令和６年度～令和１１年度）

















事例
Aさん
年齢：67歳
性別：男性

病名：脳出血

家族構成（入院当時）
母親、妻、次女、妻の姉と５人暮らし

母親…介護が必要な状態

キーパーソン：妻（現役の看護師）
妻の姉（元助産師）



• 職場で倒れ近くの救急医療機関
へ搬送

• 手術困難と判断され同日岡山市
内の急性期病院へ転院し手術

• 術後の意識レベル改善無く、経
鼻経管栄養、肺炎治療開始

• 家族の希望で岡山労災病院へ転
院

• リハビリ目的で回復期リハビリ
テーション病棟へ転院

• けいれん発作あり、岡山労災病
院へ転院

• ケアマネ以外のサービスはまだ
決まっていなかったので岡山労
災病院で在宅サービス調整をし
て自宅退院

入院～転院～自宅退院まで



家族の介護力と本人のADL・必要な医療行為

＜家族構成（入院当時）＞

母親、妻、次女、妻の姉と５人暮らし

母親…介護が必要な状態

キーパーソン：妻（現役の看護師）

妻の姉（元助産師）

＜自宅退院時のADL・医療行為＞

• 要介護5

リクライニング車椅子へは２人介
助で移乗

• 栄養・服薬は胃ろうからの注入

• 頻回な吸引

1～2時間毎に吸引必要（夜間も
必要）



今までにあった色々な問題内容と解決策



妻が仕事の休みで利用した制度

・夏休み
５日間
（６～１０月の間）
・有給休暇
２０日
（前年度の繰り越しがあ
る場合 最大＋２０日）

職場の福利厚生

介護申請、ケアマネージャーと
の打ち合わせ、施設見学等ス
ポットで休みを利用しやすい！

【厚生労働省HPより】



【厚生労働省HPより】



【厚生労働省HPより】



働き方の選択について

【厚生労働省HPより】



2025年4月～
介護離職を防止するための対応が法律で会社に求められるようになった

【厚生労働省HPより】



•「レスパイト（Respite） 」とは

小休止・中休み・中断といったことを意味する言葉。

•介護において使われる「レスパイトケア」とは

介護する家族の方が一時的に介護から離れて、リフレッシュする
ための介護サービス。介護をする家族のためのケアのことです。



レスパイト入院とショートステイの違い

ショートステイ

家庭での介護が一時的に困難になった場合に、施設で介護が必要な高齢者を一時的に
預かるサービス。

対象者：原則65歳以上、要支援または要介護と認定された方

適用される保険：介護保険又は自費

利用日数：連続利用日数は最大で30日間。

連続しない場合は介護認定期間の半数まで

レスパイト入院

対象者：医療的ケアが必要でショートステイでは受け入れ困難な方。

適用される保険：医療保険

利用日数：連続利用日数は原則14日以内。

連続しない場合は合計60日まで利用可能
（利用日数が30日に達するとそこから3ヶ月はレスパイト入院が利用不可）

レスパイト入院は労災
病院MSWで調整！

他の介護サービスはケ
アマネで調整！



レスパイト入院の利用を希望された背景

・主介護者の仕事の都合

・デイサービスの利用回数が限度額を超えて自費になる月がある

・介護認定の更新をした結果要介護4になり

サービスを減らさないと自費が発生する

・主介護者の病気・疲労

・孫の世話

・主介護者の人間ドック



レスパイト調整の経過（5年分）

最初に脳出血をされてからのAさんの入院回数 34回

レスパイト入院

・全体の利用回数 21回 （平均入院期間 7.5日）

・利用している医療機関 ３か所（地域包括ケア病棟）+岡山労災病院

利用回数：A病院 6回、B病院 4回、C病院 8回、岡山労災病院 3回

・家族の相談から希望入院日までの期間 平均37.9日

・家族の相談から調整開始までの日数 平均2.1日

・調整開始から受け入れ決定までの日数 平均8.7日

※COVID-19のクラスター発生等で

受け入れ先がなかなか決まらない時期あり



関係者と今までのことを振り返って

色々な問題があったが在宅療養を継続出来ている秘訣は何か？

ケアマネ・MSW・レスパイト先医療機関の答え

・家族の何があっても在宅療養をするという揺るぎない気持ち

・家族の介護力

・在宅サービス関係者やレスパイト受け入れ先関係者の協力のおかげ

・主治医や労災病院との連携が密にできている



色々な問題があったが在宅療養を継続出来ている秘訣は何か？

家族の答え
・レスパイト入院を利用することで介護で無理せず精神的に軽くなった
（仕事でも家族のことでも周りに迷惑をかけなくてすんだ）

・家族の協力
（姉にも吸引対応協力、娘や孫からは精神的に在宅療養の選択を後押し）
・仕事を辞めて介護に専念する選択も考えていたが

病院で働いていた方が情報が入りやすいと言われ思いとどまった
・必要な情報を色々なところで助言してもらい

必要なタイミングで制度利用をすることができた

家族と今までのことを振り返って



これからの課題

繰り返している誤嚥性肺炎で緊急入院し気管挿管をすることがあった
その時の延命処置はフルコースを希望

現在は気管切開し在宅療養に戻られている
今度命に係わる状況になった場合は

在宅で見取りをしたいと家族は強く希望あり

訪問診療への移行をどの時期にしていくか

現時点では 出来る限り通院を続けたいと希望あり
家族の気持ちを尊重し外来通院時に意向を確認しながら

訪問診療導入時期を検討していく


