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『『『『新年新年新年新年にあたってにあたってにあたってにあたって』』』』    
                                                                                本部本部本部本部リハビリリハビリリハビリリハビリ部部部部    部長部長部長部長    前園前園前園前園    徹徹徹徹    
 
新しい年、平成 20 年が明けましたね。今年は、診療報酬

改定、後期高齢者医療制度スタート、特定検診スタートの年

です。ここ数年、毎年、大きな変化が起き、それへの対応に

奔走してきましたね。昨年は、かなりのペースで変化の波に

乗れました。ありがとうございました。今年は、更にスムー

ズに、早期に対策を考えて実行していきましょう。 
ＡＭＧリハは、今年も元気にいきましょう！ 
今年のキーワードは、個別リハ、早期リハ、ＡＤＬ、在宅

復帰率、訪問リハ、回復期リハ、脳卒中の地域連携パス、管

理ソフトです。 
管理ソフトに関しては、昨年 1２月から本格的な導入が始

まりました。全施設への導入を 2 月末までに予定しております。導入後、早く稼動できるよう

にお願いいたします。軌道に乗るまでが、大変とは思います。しかし、使っていただき、不具

合や改善要望を出していただきたい。また、4 月の改定にあわせて、バージョンアップ予定で

す。 
個別リハに関しては、18 単位の約束を守りましょう！ 
ＡＤＬへの取り組みに関しては、病院・老健ともにＡＤＬの改善を目的にリハビリテーショ

ンを実施しましょう。また、食事（摂食・嚥下）に関しても自力摂取を促進・改善し、生活機

能の向上へのアプローチをお願いいたします。 
そのような活動をすれば、在宅復帰率は自ずと上がってくるでしょう。さらに、訪問リハに

力をいれて、常時 2 人以上の体制でとりくめるように準備してください。 
ＡＭＧでは、回復期リハに力をいれる病院が増えてきているのは、リハビリテーションが目

的の患者さんに、算定日数いっぱい入院していただき、多くのリハビリテーションを受けてい

ただき、その結果として自宅への退院が叶うようにお手伝いできる体制をつくるためです。 
急性期―回復期―維持期のリハビリテーションの流れを作っていきましょう。そのために、

先ず、クラスター内の病院・老健での交流・連携をしていきましょう。 
やることは、多いですが、リハビリテーションの精神を更に求められていることが、実感で

きる時代の変化です。みんなで、今年もまとまって、いろんなことをやっていきましょう。そ

のためのツールとしての管理ソフトも徐々にいいものになりますから。 
皆さんが健康で、楽しく仕事ができることを祈っております。今年もよろしく、お願いいた

します。 
 
 
 

 
 
 
 

リリリリリリリリハハハハハハハハビビビビビビビビリリリリリリリリテテテテテテテテーーーーーーーーシシシシシシシショョョョョョョョンンンンンンンン部部部部部部部部基基基基基基基基本本本本本本本本方方方方方方方方針針針針針針針針        
１１１１、、、、    互互互互いにいにいにいに顔顔顔顔、、、、行動行動行動行動のののの見見見見えるえるえるえる関係関係関係関係    
２２２２、、、、    心心心心あるあるあるあるスタッフスタッフスタッフスタッフのののの育成育成育成育成    
３３３３、、、、    時代時代時代時代にににに即応即応即応即応できるできるできるできる環境環境環境環境    

AAAAAAAAMMMMMMMMGGGGGGGG        リリリリリリリリハハハハハハハハビビビビビビビビリリリリリリリリテテテテテテテテーーーーーーーーシシシシシシシショョョョョョョョンンンンンンンン部部部部部部部部広広広広広広広広報報報報報報報報誌誌誌誌誌誌誌誌        
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部 長 ホ ッ ト ラ イ ン 

０４８０４８０４８０４８－－－－７７５７７５７７５７７５－－－－６４６６６４６６６４６６６４６６        toru.maesono@achs.jptoru.maesono@achs.jptoru.maesono@achs.jptoru.maesono@achs.jp        何何何何でもでもでもでも相談相談相談相談してくださいしてくださいしてくださいしてください。。。。    
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～～～～第第第第 2222 回患者安全推進者講座回患者安全推進者講座回患者安全推進者講座回患者安全推進者講座をををを受講受講受講受講してしてしてして～～～～    
八潮中央総合病院八潮中央総合病院八潮中央総合病院八潮中央総合病院        岩津岩津岩津岩津    江里子江里子江里子江里子        

 

平成 18 年度患者安全推進者講座に参加させていた

だきました。きっかけは院内の医療安全対策委員会副

委員長から｢いい勉強会がある｣と、勧められての参加

でしたが、院内の転倒転落分科会の進行を模索してい

るところだったので、興味もありました。 

日本医療機能評価機構の部会長でもある上尾の徳永

院長代理や部会の中心メンバーの方々が全5回にわた

り最近の医療動向や患者安全管理者に要求される基礎

知識や役割・業務などについて講演していただき、ま

た、グループワークで考え方を学びました。投薬やチ

ューブに関する事故や処置に関しては捉えにくいもの

でしたが、危険予知トレーニング（KYT）は転倒転落に関する事例もあり、予測のしかたは大

変勉強になりました。この講座では、事故を起こさないためにはコミュニケーションが必要で、

患者との信頼関係・職員同士の信頼関係があれば、防ぐことが出来ることも学びました。 

AMG 各病院・施設においては患者の安全を最優先にして医療活動を行うことという指針があ

ります。日頃のインシデント・アクシデントは不可抗力で起こってしまうこともありますが、同

じことを繰り返さないように科内や委員会で働きかけが出来ればと思っています。 

 

 
白岡中央総合病院白岡中央総合病院白岡中央総合病院白岡中央総合病院        唐澤唐澤唐澤唐澤    剛剛剛剛    

2008年4月から生活習慣病に着目した特定健診、

特定保健指導がスタートします。特定健診は糖尿病

などの生活習慣病に関する健康診査で、特定保健指

導は特定健診の結果により健康の保持に努める必要

があるものに対する保健指導です。健診後も継続的

に医師、管理栄養師、保健師などが連絡を取り改善

度などを把握するのが特徴です。 

具体的には健診データから指導の必要度で 3 つの

グループに分けて各々を専門家が指導します。例え

ば食生活に関しては管理栄養師が行い運動に関して

は専門知識および技術を有する者が行うこととなっ

ています。PT 協会はこれを PT が行うことが望ましいのではないかとコメントを出しており

ますが、PT が関わることが直接コストにならないのでまだ検討が必要です。厚生労働省も PT

の参加を想定していません。 

しかしながら予防医学の分野にも積極的に関わっていくことは職域の拡大にもつながり意

義深いことですし、将来的には疾病予防、急性期、回復期、慢性期とトータルに関わっていく

ことが大切だと思います。 
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～～～～診療報酬改定診療報酬改定診療報酬改定診療報酬改定・・・・介護報酬改定情報介護報酬改定情報介護報酬改定情報介護報酬改定情報～～～～    

                                                            本部本部本部本部リハビリリハビリリハビリリハビリ部部部部    部長部長部長部長    前園前園前園前園    徹徹徹徹    
 

20 年度 4 月の診療報酬改定情報としては、以下のとおりです。あくまで、中医協にて議論

された内容ですから、これから変わっていくこともありえます。数字的なものなどは、これか

ら明らかになっていくと思われます。2 月には、決まっていく予定です。 

記事としては、以下に示すような表現にとどまります。 

 

①①①① 回復期回復期回復期回復期リハビリテーションリハビリテーションリハビリテーションリハビリテーションのののの基準基準基準基準ががががＡＡＡＡ・・・・ＢＢＢＢのののの 2222 つになりますつになりますつになりますつになります。。。。    

要件としては、以下の 4 項目について、検討が進められています。 

・人員基準のみなおし（医師・看護師・ＰＴＯＴＳＴ・ＣＷ・社会福祉士など） 

・成果主義導入（ＡＤＬの改善度による） 

・重症な患者の受け入れ 

・在宅復帰率 

 

②②②② 脳血管脳血管脳血管脳血管ⅠⅠⅠⅠのののの基準基準基準基準ももももＡＡＡＡ・・・・ＢＢＢＢのののの 2222 つになりますつになりますつになりますつになります。。。。    

要件としては、主に以下の２項目について、検討が進められています。 

・人員基準のみなおし（ＰＴＯＴＳＴ） 

・面積要件のみなおし 

 

③③③③ 逓減制逓減制逓減制逓減制がなくなりますがなくなりますがなくなりますがなくなります。。。。    

 

④④④④ リハビリテーションリハビリテーションリハビリテーションリハビリテーション医学管理料医学管理料医学管理料医学管理料のしくみがのしくみがのしくみがのしくみが見直見直見直見直されますされますされますされます。。。。    

逓減制について、廃止し点数を一本化。 

 

⑤⑤⑤⑤ 早期加算早期加算早期加算早期加算のののの復活復活復活復活    

リハビリテーションを早期に行ったものについて評価。 

 

⑥⑥⑥⑥ 集団療法集団療法集団療法集団療法のののの復活復活復活復活    

ＳＴについてのみ、集団療法を評価。 

 

⑦⑦⑦⑦ そのそのそのその他他他他、、、、関連関連関連関連するするするする分野分野分野分野としてとしてとしてとして    

・ 地域連携パスが大腿骨頚部骨折についてのみであったが、脳卒中についても新たに導

入される予定。 

 

⑧⑧⑧⑧ 介護報酬介護報酬介護報酬介護報酬にににに関関関関してはしてはしてはしては、、、、通所通所通所通所リハリハリハリハにおけるにおけるにおけるにおける新型通所新型通所新型通所新型通所リハリハリハリハがいつからがいつからがいつからがいつから始始始始まるのかまるのかまるのかまるのか？？？？    

今現状では、不明。 

 

詳しい内容に関しては、わかり次第、チーフ宛に配信しておりますので、皆さんにも伝わっ

ていくこと思います。改定情報を知り、整えましょう。 
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～～～～AMGAMGAMGAMG リハビリテーションリハビリテーションリハビリテーションリハビリテーション学会学会学会学会ごごごご参加参加参加参加へのおへのおへのおへのお礼礼礼礼～～～～    
横浜相原病院横浜相原病院横浜相原病院横浜相原病院    野本野本野本野本    義則義則義則義則    

 

第 2 回 AMG リハビリテーション学会は神奈川合同クラスター主催にて 11 月 23 日に開

催されました。リハビリテーション部として‘365 日サービス提供’を目指している中、当

初予定の 350 人を上回る参加希望をいただき、その調整にうれしい悲鳴をあげたものでした。

おかげさまをもちまして、なんとか学会を運営することができました。ご参加、ご協力いただ

いた皆様、また当日業務にあたった皆様に感謝申し上げます。 

今回は「できるだけ一般的な学会のスタイルを目指そう」という思いで、準備そして当日の

運営をいたしました。多くの方に「学会らしい会だった」というお言葉をいただきました。一

方で「議論が少なかった」「内輪の会としてはやや堅苦しかったのでは？」というご意見もち

ょうだいしました。我々の学会の目指す方向などに

ついても協議会等でしっかりと議論しなければなら

なかったのですが、今回はさまざまな点で「やや独

走気味だったかな」と反省しているところです。 

願わくは、我々神奈川クラスターの心意気をお汲

み取りいただき、数々の不手際もご容赦いただけま

すよう。末筆ながら、今後の本会が形骸化すること

なく、ますます発展いたしますことを祈念いたしま

して、お礼の言葉とさせていただきます。ありがと

うございました。 

 

 

ＡＭＧリハビリテーション学会に参加して 
津田沼中央総合病院 理学療法士 齊藤 悟 

 

臨床において、各セラピストの判断によることが多い、評価・治療・結果の妥当性、「それ

は本当に意味(効果)のあるリハビリテーションなのか」という自省を、研究発表という形で多

くの人に提起し、更に多くの意見を得る事は必ず患者様の為になり、セラピスト個人の能力を

高める事にもつながると思いました。 
 

 
 
【編集後記】 

 
新年あけましておめでとうございます。今回、初

めて広報誌の仕事に関わらせて頂きました。 
当院をはじめ、AMG グループの沢山の方々に助けられ
てばかりでした。今回の貴重な経験を今後に活かし
ていきたいと思います。ご協力いただいた皆様あり
がとうございました。 

                                   
津田沼中央総合病院 細川 裕貴 

 

あけましておめでとうございます。初めてのリ
ハ通信の編集に戸惑うこともありましたが、様々
な方々から助けていただき、ようやく発行となり
ました。部長をはじめとする掲載記事を書いてく
ださった方々に心よりお礼申し上げます。  
 

 
柏厚生総合病院 高橋 一樹



 


