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近年，施設医療から在宅医療への法的整備とともに，訪問リハビリも活発に行われるよう
になってきた。一般的には医療施設から患者宅へ場所が変わっただけのように受け取られて
いるが，大きな質的変換もなされている。在宅では治療が生活支援に変わり，利用者の
QOL向上を目的に，その主体も提供者である医療職から利用者に移ったのである。
在宅では利用者の生活支援にいかに関わるかが重要であると同時に，医療施設内で働く以

上に医療職としての役割，すなわち利用者の健康を見守る役割も与えられている。
医療施設は治療中心に効率的に仕組まれた組織であり，リハビリスタッフにとって非常に

働きやすい環境である。たとえば病院では自分の職種としてやらねばならないことをきちんと
行い，他職種への報告や連絡を怠らなければ，職種間連携はうまく機能し，医療の目的であ
る疾病の治癒や救命に寄与することができる。また，リハビリ実施中に患者に異変が起こっ
ても直ちに医師や看護師に対処してもらうことができる。
しかし，実際に利用者宅へ訪問する場合，いざという時頼りになる医師や看護師は身近に

いないのである。利用者の体調の異変について観察する能力が病院での勤務以上に求められ，
観察結果の的確な報告連絡体制が必要となる。
本書は総論，各論，疾患別観察に大きく分かれ，各論では健康状態，薬物治療について

の注意，栄養問題などリハビリを実施する前に，利用者について一般的に把握すべきことを
中心に述べている。これらの基本的事項を踏まえることで，リハビリ技術を生かすことがで
き，利用者の生活支援により貢献できる。
また，体調管理のみならず広くリスク管理ができることは，訪問リハビリのさらなる発展

をもたらすであろう。まだ萌芽期ともいえるこの分野の発展に本書が少しでも寄与できれば
と願っている。

2009年 11月
牧田光代

序文 初版
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初版発行から 3年を経て，このたび改訂版を上梓することができた。
初版で提示した基本的な視点に基づく編集方針を認めていただけたものと感謝している。

当改訂版でも前版と同様，PART I 総論，PART II 各論，PART III 疾患特異的な観察，
PART IV付録（アクシデント・インシデント報告集計）の構成に変更はないが，執筆者諸氏
の努力によって綿密にアップデートがはかられ，内容はさらに充実できたものと自負している。
特に，疾患特異的な観察では，より実際に即した記載とするため日々現場で奮闘している執
筆者に参加してもらい，章によっては全面的な書き直しを行った。読者諸賢にその臨場感が
伝わることを祈っている。
改訂版の副題は「ホスピタリティに基づく医療サービス」とした。単に医療技術を提供す

るのではでなく，利用者・ご家族とのよりよい関係性を築くべく，「相手を思いやる心」を大
切にしつつ，医療専門職としての実践を期待するものである。

2012年 11月

監修者
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