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脳梗塞四肢まひのリハビリと地域生活支援

■スライドを次に進めるには…
・スライド上をクリック、スペースバーやカーソル移動キー「→」で行います。

■スライドを次に進めたり、戻したりするには…
・左の「目次」「サムネイル」やカーソル移動キー「←」「→」で行います。

QOL向上を目指す専門職間連携教育用教材

脳梗塞四肢まひの

リハビリテーションと地域生活支援

1

対象者Aさん

Ｂ市に住むＡさんは、身長155cm、体重60kg（BMI 25.0）の58歳の女性です。

高校を卒業して会社に勤めましたが、結婚を機に家業であるパン製造販売を手伝う
ようになり、主に販売と経理の補助をしていました。 2

Aさんの家族

Ａさんには65歳の夫と、長男と次男の二人の子供がいます。
40歳の長男夫婦には、14歳と9歳になる子供が二人いて、同居しています。また、

独身で35歳の次男も同居しています。 3



2

立位保持困難と複視

Ａさんは、今年の1月、突然に立位保持困難と複視が出現したためＴ病院を受診しま
した。

4

脳幹梗塞

頭部ＭＲＩ検査中に意識レベルが低下し、昏睡状態に陥り、四肢麻痺を呈したため
救急入院して集中治療を受けました。
両側の中脳から視床にかけての梗塞（脳幹梗塞）が認められました。 5

開閉眼と自発運動

4月になってからは、外界からの働きかけに対して、開眼するなど反応が見られ始め、
徐々に自発運動も出現するようになりました。意識レベルも1桁台(刺激しないでも覚
醒している状態)に回復してきました。それ以後、開閉眼・追視が可能になり、左上肢
の自発運動もわずかに出現するようになりました。 6
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PEGでの栄養補給

嚥下障害のため経口的食事摂取は不可能で、ＰＥＧ（経皮内視鏡的胃瘻造設術）で
の栄養補給が行われました。

7

仙骨部褥瘡と膀胱瘻

仙骨部に皮下組織までおよぶ褥瘡が出現し、尿失禁による褥瘡の汚染を防止する
ために膀胱瘻が造設されました。

8

気管切開

気管内分泌物の排出ができないため窒息死の危険性があるので気管切開も行わ
れました。
これらにより、全介助ながらも全身状態が安定しました。 9
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医学的な治療内容

医学的な治療内容は、表の様になっています。

■ 医学的な治療内容

○ 脳血管障害に対しては ｔ-ＰＡによる保存的薬物療法

○ 胃瘻（ＰＥＧ）

○ 仙骨部褥瘡に対し保存的治療

○ 膀胱瘻

○ 気管切開

10

リハビリの評価

リハビリ評価は、表の様になっています。

■ リハビリ評価

○ 全身に関節拘縮がある

○ ＡＤＬは全介助状態

11

生活機能の評価

生活機能の評価は、表の様になっています。

■ 心身機能・身体構造 (Body Functions & Structures)

①四肢麻痺 ②嚥下障害 ③胃瘻（ＰＥＧ）
④気管切開 ⑤膀胱直腸障害 ⑥仙骨部褥瘡
⑦複視

■ 活動 (Activities)

起居移動障害 （全介助レベル）
ADL障害（全介助）

■ 参加 (Participation)

（障害状況が最重度で）家庭復帰が相当に困難

12
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本人の心理や精神的問題

意思表示することが困難ですが、精神機能は良いようです。

13

本人や家族の思い

Ａさんは、自宅で過ごすことを望んでいます。
家族も自宅で過ごさせたいと思っていますが、夫は、不安を感じています。

14

介護の課題

自宅には、夫のほかに長男夫婦と独身の次男が同居しています。在宅での介護を
行う場合、主たる介護者は夫で、副介護者は長男になりますが、それぞれ家業のパ
ン製造販売と仕事があることや介護の知識が乏しいので不安を感じていることが課題
となりそうです。 15
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経済的な状況

家族全員でパンと洋菓子類を製造し、販売するパン屋を営んでいます。

16

家屋改造や介護用機器

介護用機器として、電動ギャッジベッド・床面固定式リフター・段差解消機・福祉用自
動車・フルリクライニング車椅子・コミュニケーションエイドなどが考えられます。

17

居住地域の様子

Ａさんの自宅は、商業や工業が盛んなＢ市の商店街の中にあり、近所との付き合い
は多いほうです。交通の便が良く、自宅の周囲は、自動車の通行量が多い地域です。

近くには開業医があり、訪問看護ステーション、デイケア・デイサービス施設は、車で
１０分ほどの距離にあります。
介護保険施設（特別養護老人ホーム）の待機者は、200人程居るため、今すぐの入

所は、困難な状況です。 18
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入院前の暮らしぶり(1)

孫も居るので、食事は長男の妻と共に準備しました。三食、タンパク質、野菜を毎日
摂取し、乳製品も食べていました。
排便は、１日1回で排尿の困難はありませんでした。入浴は毎日自宅で行なってい

ました。 19

入院前の暮らしぶり(2)

洗濯、掃除などすべての家事は、夫に任せることはなく、全部自分で行なっていまし
た。買い物は、１週間に1回、長男の嫁の車で出かけ、近所の商店街で購入していま
した。 20

入院前の暮らしぶり(3)

趣味は特にありませんが、山や植物の絵を描くことが好きでした。日中は、家業の
パン製造販売を手伝ったり、近所の人とお茶を飲んだりテレビを見たりしていました。

21
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