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県在宅医療推進協議会リハビリテーション部会報告（R7.3.11）

足柄上地域における
地域リハビリテーション活動の取組み状況

～介護予防活動を通じた地域づくり～

県西(足柄上)地域における
地域リハビリ等の推進に係る意見交換会
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はじめに 足柄上地域での取組みの経緯

◼ 総人口・生産年齢人口は減少している地域が多い
◼ 高齢化は進展し、特に75歳以上の高齢者人口が増加している地域が多い
◼ 介護認定率は上昇しており、特に軽度認定者（要支援〜要介護2）が増
加している地域が多い

◼ 介護や介助を必要とする原因は、高齢による衰弱（フレイル）が多い
◼ 将来的な医療資源、在宅医療、医療従事専門職者の不足

➢ 高齢者の健康寿命を延伸する対策が重要
➢ 介護予防の推進、特にフレイル対策が必要
➢ 地域リハビリテーションの展開が不可欠

令和5年度に地域の自治体や関係団体との意見交換会を立ち上げ、地域課
題をヒアリング。令和6年度は課題に対応した取組み(トライアル)を実施。

地域の実情と課題
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課題に対応した取組みの内容

■課題 介護予防サポーターの養成にリハ専門職の視点(自立支援)が必要
取組みの効果検証・フィードバックが必要
通いの場への参加者の確保や活動ボランティアの養成が必要

■2つの取組み
(1) 介護予防サポーター現任者教育プログラムの開発

住民主体の介護予防(通いの場)活動の充実

(2) 健康チェック会(40歳以上の住民対象)開催による効果検証
住民の健康リテラシーの向上
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リハ専門職を活用した介護予防サポーター現任者教育プログラム

対象 既存養成講座の受講者、通いの場でサポーターとして活動している方

講師 リハ専門職 (理学療法士、作業療法士、言語聴覚士)

講座の特徴
介護予防対策(フレイル、認知機能、口腔嚥下・誤嚥性肺炎防止)の理解
介護予防における運動・認知機能・心理面の評価の仕方や計測方法など
通いの場での活動における課題と課題解決方法

養成後活動 通いの場で、参加者に介護予防や運動を指導、効果判定の実施

効果
リハ専門職の活用により最新の知識を理解し実践できるサポーター育成
エビデンスのある評価とアプローチの習得
通いの場の参加者のモチベーションアップ、参加者の増加
主体的なマインドを持ったサポーターの育成、意欲の向上

(1)介護予防サポーター現任者教育プログラムの開発

監修 神奈川県立保健福祉大学リハビリテーション学科准教授 平瀬達哉
(一社)神奈川県西地区リハビリテーション協議会 露木昭彰、初鹿真樹、船橋庄司
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(1)介護予防サポーター現任者教育プログラムの開発

内 容 担当スタッフ

1

高齢期における心身の変化と介護予防の重要性、主要な
要介護原因の理解（サルコペニア・ロコモ・フレイル）、
介護予防のコツ
介護予防における運動機能評価の実際

理学療法士
市町担当者

2
高齢期における認知症予防の重要性とその対策
介護予防における認知機能・心理面評価の紹介

作業療法士
市町担当者

3
介護予防に不可欠な難聴や口腔嚥下機能の理解と誤嚥性
肺炎対策
介護予防における口腔嚥下機能評価の紹介

言語聴覚士
市町担当者

4
グループワーク︓通いの場での活動における現状の課題
とその課題解決に向けた今後の展望

リハ専門職
市町担当者

対象者 ︓介護予防サポーター
研修回数 ︓1回90分×4回 1〜3回は講義、4回目はグループワーク

︓講師はリハ専門職を中心として実施
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(1)介護予防サポーター現任者教育プログラムの開発

テキストの例(PT)

介護予防のコツ
住民主体の介護予防活動の充実をめざして
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(1)介護予防サポーター現任者教育プログラムの開発

テキストの例(OT)

高齢期における認知症予防
の重要性とその対策
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(1)介護予防サポーター現任者教育プログラムの開発

テキストの例(ST) 難聴

介護予防に不可欠な難聴や口腔
機能の理解と誤嚥性肺炎対策
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(1)介護予防サポーター現任者教育プログラムの開発

テキストの例(ST) 嚥下とオーラルフレイル
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(1)介護予防サポーター現任者教育プログラムの開発

プログラムによる介護予防サポーターへの効果
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(1)介護予防サポーター現任者教育プログラムの開発

プログラムiによる養成の効果
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項 目 詳 細

一般情報 基本属性、フレイル質問、転倒状況、痛み、生活機能、
主観的健康観、特定健診質問（40歳以上）

運動機能 筋力、歩行能力、バランス能力、下肢周径、骨格筋量

認知機能 Mini-cog、主観的な認知機能低下質問

心理面 老年期うつ評価、転倒に対する自己効力感

栄養・睡眠・活動量 簡易栄養状態評価、ピッツバーグ睡眠質問票、
国際標準化身体活動質問票

通いの場参加者や介護予防サポーター現任者教育プログラムの受講者も参加
し、通いの場や介護予防サポーター養成の効果検証を行う
リハ専門職による結果返却会も開催し地域住民の健康リテラシーの向上につ
なげる

開成町で
トライアル実施
(R6.9.28)

若い世代が増加しているため、今後
の介護予防戦略（疾病予防）も視野

(2)健康チェック測定会の開催と効果検証
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(2)健康チェック測定会の開催と効果検証

・健康チェック会(開成町)の開催 2024.9.28
・参加者57名(男性23名、女性34名) 平均年齢71.3歳
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(2)健康チェック測定会（2024年9月28日）
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(2)健康チェック測定会の開催と効果検証

身体的・社会的フレイルの判定結果を分析
②【講演】分析結果の講演

テーマ:健康チェック会からみた開成町の測定データと介護予防の重要性
講 師:県立保健福祉大学リハビリテーション学科 平瀬達哉 准教授
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(2)健康チェック測定会
の開催と効果検証

③【結果説明】
地域のリハ専門職による結果報告の説

明

・運動機能、認知機能、心理・睡眠・栄
養状況の測定結果について、地域のリハ
専門職(PT、OT、ST)がわかりやすく、
集団及び個別説明を実施

・通いの場への参加やサポーター活動参
加への動機づけ
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(2)健康チェック測定会の開催と効果検証

健康チェック会の結果返却会(R7.3.

結果返却会を通じて、介護予防
活動を通した地域づくりの促進へ
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今後の展開とめざす姿

□ 住民の主体的な健康増進、介護予防対策で健康寿命の延伸
□ 将来的な介護人材・医療人材不足への対応
□ 介護給付費及び医療費の増加抑制

■介護予防サポーター現任者教育プログラムによる講習の実施
■地域住民向け健康チェック会の本格実施と効果検証

■ 自立支援の理念に基づいた介護予防サポーターが活動
■ 住民主体の介護予防活動の充実と、住民の健康リテラ

シーの向上

めざす姿

地域リハビリの展開

令和7年度からの
取組み
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