
2025年10発行 第52号 南草津病院地域リハビリテーション課

地域リハビリ課に新しい仲間が増えました!

【訪問リハビリの提供可能な範囲】
○草津市・栗東市全域 〇大津市の一部
（石山、南郷、田上、上田上、青山、瀬田、瀬田北、瀬田南、瀬田東、瀬田南の各小学校区）
【サービス提供日時】
月曜日〜土曜日（日曜・祝祭日・年末年始除く） AM9時〜12時 PM13時〜17時
まずはご相談ください！８：３０から受け付けております！管理者不在時は、アシスタントにご伝言ください。
☏（077）562-2239(直通) FAX (077)562-2253(直通) 訪問リハビリ管理者 小林まで！

奥野 莉菜（おくの りな）

職種：作業療法士（6年目）
趣味：パン屋巡り、旅行
特技：クラシックバレエ
ひと言：6月から地域リハビリ課に異動
してきました。急性期病院や当院回復期病棟
での経験を生かして頑張ります！

岸波 智也（きしなみ ともや）で

職種：作業療法士（5年目）
趣味：スポーツ、釣り、サウナ
特技；野球
ひと言：利用者様の普段の在宅生活が
過ごしやすくなるようにリハビリを提供
していきたいと思います！
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高橋 悟（たかはし さとる）で

職種：言語聴覚士（4年目）
趣味：筋トレ（週2～3回ジム通い）
特技；整理整頓
ひと言：回復期病棟と兼任して訪問リハビリに
携わっています。食べることや話すことなど、
少しでも不安がある方は気軽に相談してくださ
い！
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👍南草津病院の公式SNSも

稼働中です！訪問リハビリの動画
もあるのでのぞいてみて下さい👍

ご存じですか？ 南草津病院訪問リハビリの新たなサービス
【迷ったら相談だけでもOK 訪問相談を承ります！】
○患者様や利用者様に訪問リハビリを勧めたいけど、上手く説明できそうにない。
○ほかの訪問系サービスと訪問リハビリ、どっちがこの利用者様に合うのかな？
○予定調整の上、ケアマネジャー様と一緒にご自宅まで相談にお伺いします。
※本人様の動作能力や住環境・ご家族様の介助力も勘案し、ニーズやご要望に合わせて
当院の訪問リハビリで提供できることをご提案します。納得されればご契約…という流れです。

（訪問相談日は、ヒアリングと動作観察中心で、身体に触れるリハビリはありません）
利用者様やご家族様は、具体的なイメージを持って訪問リハビリを開始できるメリットがあります。

【稼働中です！ 言語聴覚士（ST）の訪問リハビリ！】
○以前よりご要望が多かった、言語聴覚士（ST）の訪問リハビリを導入しました。
食事・嚥下評価や咀嚼・嚥下練習、発語やコミュニケーション練習、利用者様に応じた
食事形態や介助方法の助言、高次脳機能のリハビリまで、家庭でお困りの様々なご要望に
お応えします。勿論、PTやOTとの組み合わせも可能ですので、お気軽にご相談下さい！

ST高橋が
元気一杯
訪問させて
頂きます！



『買い物に行って、料理を作りたい！！』

み な リ ハ ～ 訪問リハビリでの取りくみ紹介～

くらしと生きがいを再建！
あなたに寄り添う訪問リハビリ
医療法人芙蓉会 南草津病院 地域リハビリテーション課
〒525－0059 滋賀県草津市野路五丁目2番39号
TEL：077－562－2239 FAX：077－562－2253

当院の回復期リハビリテーション病棟への入院を経て、自宅に退院された脳梗塞後
の利用者Y様は、運動麻痺や感覚障害がなく、杖無しで日常生活動作を送られていま
す。しかし、筋力低下や視野の見えにくさがあり、高次脳機能面では注意機能や遂行
機能の低下により、課題の同時進行が苦手となっておられます。食事に関しても毎日
配食弁当を注文されています。

訪問リハビリでのご希望として、「買い物に行って、食事
を作れるようになりたい。」とのことで、一週間に1回1時間
の訪問リハビリを開始しました。PTでは屋外歩行練習・OT
では調理練習を行えるように、隔週でPT・OTが入れ替わり
で訪問させて頂きました。屋外歩行練習では、リハビリ開始
当初は視野の見にくさから恐怖感があり、一人で外出するこ
とが困難でした。屋外歩行練習を繰り返す中で歩行時に気を
付けるポイントを認識できるようになり、徐々に自信が付い
ていきました。その結果、片道1.2ｋｍ先のスーパーまで買い
物へ行くことが出来るようになりました。
その他にも、一人でバスや電車に乗って外出することが出

来るようにもなりました。調理練習では、物が見えずに手が
止まったり、物品の置き場所に混乱を認め、材料の切り忘れ
や炒め忘れ等がみられました。一緒に調理訓練を実施する中
で、混乱しやすい状況の整理を行い、改善方法をその都度お
伝えし、振り返りを行いました。

現在は、買い物に一人で行き、自
分の食事を作れるようになったため、
配食弁当の利用を終了されました。
PT・OTの訪問リハビリは終了とな
りましたが、調理練習や屋外歩行練
習の中で、注意機能の低下や二重課
題の問題点を認めたため、STに引き
継いでリハビリを継続されています。

ST引き継ぎ後、新たに「普段目薬を使用している最中
によく紛失してしまう」という相談内容があった為、視野
狭窄であることを考慮したうえで目薬専用の箱を用意して
みました。箱の中で数種類ある目薬の入れ替えを完結する
ように繰り返し指導を行うことで、紛失することがなくな
くなりました。現在も週1回STに取り組まれています。


