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契約者数
平均6.5名

昨年度比較125％
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・倦怠感
・咽頭痛

・自身で摘便、痛みあり
・便汚染で入浴対応等

・立ち上がれない

・発熱ありで行くが
飲酒のため体調が

悪かった
・こたつで寝ており
首と腰に痛みあり

・痰吸引
・呼吸状態の悪化

・電話の掛け方が
わからない

・食事が摂れていない

・昼夜逆転で混乱

・便汚染

・水分摂取



2022年度終了、継続率割合

2022年度上半期終了理由と継続率

継続

他事業移行

看取り

入院中死亡

看取り
5.4％

他事業
移行

2.7％

入院中
死亡

2.7％

継続
91.9％
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★ 居宅事業所

利用者

理想圏域

過去7年間の利用者分布と関係居宅事業所分布図



●管理者 １名
●サービス計画作成者 （6名）
（オペレーター兼務 6名）
●登録ヘルパー7名
●看護師 8名
（ 8月退職1名）
●PT ３名
●OT 1名
●ST １名

職員状況
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質疑応答



氏名 T・S 性別 女性 年齢 90歳 介護度 要介護3

家族状況 長女と二人暮らし。

現疾患、既往歴

高血圧症、背骨変形、骨折、パーキンソン病、不整脈、心不全、腎不全

腰部変形による膝、腰の痛み、令和４年腰部第十番骨折

特記事項

パーキンソン病の影響で動きが悪くなっている。コロナ感染も怖く、身動きができない。同居の長女は

就労中でシフト制のため帰宅が２３時ごろになることもある。

最近物忘れがひどく、背骨の変形、膝腰の痛みにより外出頻度が減り、自宅に引きこもりがち。

訪問目的

トイレ誘導、コルセットの装着、更衣介助、食事準備、入浴介助

定期巡回役割

家族・・・長女は休みも少ない。次女は高校教師をしており多忙。長男は関東在住。

定期巡回：介護・・・11:30訪問　トイレ誘導 、昼食セット、服薬介助、確認、口腔ケア誘導

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　食後コルセット装着

　　　　　　　　　　　　　18：00訪問　夕食セット、口腔ケア誘導

　　　　　　　　　　　　（日、月、火、水、木、金、土）

定期巡回：看護・・・15：00訪問　入浴介助

　　　　　　　　　　　　（月、木）

　　　　　　　　PT・・・16：00訪問　歩行訓練、筋トレ

 

事例1



日 月 火 水 木 金 土

介護 介護 介護 介護 介護 介護 介護

看護 PT 看護 PT

介護 介護 介護 介護 介護 介護 介護

家族・・・薬セット

W病院・・・訪問看護指示書

介護・・・おむつ交換、陰部洗浄、更衣、水分補給、口腔ケア等

看護・・・入浴介助、症状観察、軟膏塗布、爪切り

看護（PT）・・・歩行訓練、筋トレ

T・S氏　訪問時間

15:00

18:00

11:30

T・S氏週間予定



※幻覚、妄想があり自宅に帰してあげたいとの家族の希望で帰宅。

不安が強く、娘の帰宅時間も遅い日があり、あちこちに電話を掛けることもあった。
パーキンソン病のためうまく動けないことなどにイライラしたり、認知機能低下により
勘違いや思い込みもあった。

夜中、こむら返りがあり娘を起こし、足をさすってもらったりし、娘への依存度は高
かった。

デイやショートの利用が望ましいと思われ、小規模多機能の話もケアマネから行う。
日中の寂しさ、娘の介護疲れの顕著さから小規模多機能に移行となった。

家族からは定期巡回のコール機があったので何かあっても駆けつけてくれるという
安心感がすごく大きかった。すごくありがたかった。小多機につながったのは定期巡
回を利用し、人なれしてくれたおかげ。本当にありがとうございました。との言葉を
いただいた。



事例2

氏名 T・F 性別 女性 年齢 91歳 介護度 要介護3

家族状況 夫と長男の３人暮らし

現疾患、既往歴

末期腎不全、陳旧性心筋梗塞、アルツハイマー型認知症、慢性心不全、経口摂取困難

特記事項

家族：・・・食事準備、服薬準備

定期巡回：介護・・・10:45訪問　食事介助、服薬介助、おむつ交換、陰部洗浄、更衣、清拭等

　　　　　　　　　　　　　16：30訪問　食事介助、服薬介助、おむつ交換、バルーン内尿破棄等

　　　　　　　　　　　　（日、月、火、水、木、金、土）

看護（特別指示書）・・・9：00訪問　状態観察・褥瘡処置、清拭、更衣等

　　　　　　　　　　　　　　　　15：00訪問　状態観察、便コントロール、陰部臀部洗浄等

                               （日、月、火、水、木、金、土）

訪問目的

バルーン内尿破棄、水分摂取介助、服薬介助、食事介助、陰部臀部洗浄、清拭、更衣介助、家族へ

の介護方法の指導等

定期巡回役割

3月末、訪問介護サービスでサービス開始。急に歩けなくなったためシャワー浴を手伝ってほしいとのこと

で介入。呼吸苦により4/13救急搬送。呼吸は落ち着いてくるが5/9血尿を認め、気腫性膀胱炎の診

断。膀胱留置カテーテル挿入後、5/23退院。経口摂取困難で介護者の介護力不足を補うため、定

期巡回導入となる。右かかとに褥瘡があったことから看護は訪問看護特別指示書で入ることとなった。



T・F氏
週間予定

日 月 火 水 木 金 土

看護 看護 看護 看護 看護 看護 看護

介護 介護 介護 介護 介護 介護 介護

居宅療養

管理指導

（適宜）

看護 看護 看護 看護 看護 看護 看護

往診

（適宜）

介護 介護 介護 介護 介護 介護 介護

家族・・・長男：食事準備、服薬準備等

Hクリニック・・・往診、薬剤の処方、疼痛緩和

M薬局・・・居宅療養管理指導

介護・・・おむつ交換、陰部洗浄、更衣、水分補給、口腔ケア、環境整備、食事準備

看護（特別指示書）・・・状態観察、服薬管理、排便コントロール、痰吸引等

T・F氏　訪問時間

9:00

10:45

16:30

15:00



T・F氏ご家族と在宅医・薬剤師・介護看護のMCS状況



※自宅で過ごさせてあげたいとの家族の思いから帰宅。

入院中、食事を拒否。末期腎不全もあり水分摂取量も制限あり。自宅で過ごし
少しでも食事を摂ってもらいたいとの思いから5/30退院。同時に定期巡回導入
となる。

長男とヘルパーで水分摂取量の計測、食事形態の提案など行い、一時期は今ま
で食べたことがないほどの食欲を見せていた。

7/30微熱のためコロナPCR検査を受け陽性。介護、看護ともコロナ陽性者の訪
問となる。8/1KT＝37.9℃、8/2誤嚥性肺炎のような症状あり、痰が多くなり
絶飲食。内服も中止となる。痰吸引も開始となった。
8/9よりコロナ解除となったが、経口摂取が難しくなり、8/14ご逝去される。

長男からは毎日、皆さんに来ていただいて安心でした。自宅で最後まで看取れほ
んとに良かったと思います。たくさんの方にかかわっていただきありがとうございまし
た。との言葉をいただいた。



事例3

氏名 M・T 性別 女性 年齢 75歳 介護度 介護2

家族状況 夫との二人暮らし。3人の娘がおり全員協力的。

現疾患、既往歴

結核、肺MAC、認知症（診断は受けていない）

特記事項

訪問目的

排せつ介助、食事介助、口腔ケア、清拭等、全身状態、バイタル確認、精神状態のフォロー

るい痩でのフレイルの進行、褥瘡リスクも高く好発部位観察、食事量の確認と促し。

定期巡回役割

１０年ほど前、物忘れ、認知症状出現。2020年肺結核を患う。そのころ介護認定申請、要支援で

サービスは使わず。現在、肺MACでT病院に３か月に一度通院中。6/28受診時、肺CTで右肺気胸

が見つかる。７月S病院救急搬送、肺に水が溜まり危険な状態。T病院へ転院。しばらくの入院を経て

8/24退院。夜間に救急搬送されるが入院せず帰宅。8/29受診しそのまま入院となる。9/6T病院よ

り退院。自宅での看取りを踏まえ定期巡回導入。

家族：・・・夫、話しかけ、状態観察、長女、次女、三女で食事作りや水分の準備

定期巡回：介護・・・13：00訪問　食事介助、水分補給、排せつ介助

　　　　　　　　　　　　　18：00訪問　食事介助、水分補給、排せつ介助

　　　　　　　　　　　　（日、月、火、水、木、金、土）

看護（特別指示書）・・・状態観察・バイタル確認、意識レベル、排便コントロール、食事量の確認

　　　　　　　　　　　　ST・・・嚥下評価、トロミ指導

定期巡回：看護・・・状態観察・バイタル確認、意識レベル、排便コントロール、食事量の確認

                          （日、月、火、水、木、金、土）



M・T氏週間予定

日 月 火 水 木 金 土

看護 看護 看護 看護 看護 看護 看護

介護 介護 介護 介護 介護 介護 介護

往診

（適宜）

看護 看護 看護 看護 看護 看護 看護

ST
（月６回まで）

介護 介護 介護 介護 介護 介護 介護

家族・・・食事準備、水分準備等

Hクリニック・・・往診、薬剤の処方、点滴指示

介護・・・おむつ交換、陰部洗浄、水分補給、口腔ケア、食事介助等

看護（特別指示書9/21まで）以降、定巡看護・・・状態観察、バイタル確認、意識レベル確認、排便コントロール、食事量確認等

ST・・・嚥下評価、トロミ指導

M・T氏　訪問時間

9:00

13:00

15:00

18:00



※本人、家族の希望で看取りを見据え帰宅。

呼吸不全が進行しており、これ以上の治療は無く全身状態が増悪、予後も厳しくなった。ご
本人の希望は自宅に帰りたいとのこと。
家族も同じ気持ちで帰宅。

家族は食事作りや水分の用意、見守りをを中心に介護。長女は泊まり込んで様子を見た。
STの介入でトロミの濃さ、摂取の方法などを指導。
看護は痰吸引、便処置等行う。
介護はおむつ交換、食事、水分介助を行った。

9/24お誕生日を迎えられご主人、娘たち、お孫さんたちに囲まれしっかり覚醒、「おめでとう」
の言葉に笑顔も見せられた。

それから徐々に呼吸苦も出始め、舌根沈下も起こってきていた。
血圧が降下し、9/29家族に看取られご逝去された。

ご家族からは日々変化する体調に対応、寄り添っていただけて心強く、ありがたいと思いまし
た。安心でした。
担当の在宅医より「みなさんのおかげでよい見取りができました。」との言葉をいただいた。



新型コロナ感染症感染報告

豊中あいわ苑 クラスター発生 2022.3.28
新型コロナウイルス感染者 合計53名
利用者：42名
職員：11名





感染予防研修

3

2



防災マニュアル検証訓練2022.6.19





地域との交流



地域との交流2





赤い羽根共同募金2022.10.8



ご清聴
ありがとうございました



自己評価・外部評価結果は
年度末にホームページ上でご確認いただければ

と思います。



質疑応答


