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要 旨 

回復期病棟では、自宅退院者に対して退院日から約１ヵ月後に聞き取り調査を行っている。2015年6月～2017

年7月までに自宅退院した141名を対象として聞き取り調査結果の集計を行った。その集計結果から脳卒中患者

での自宅退院後の転倒者に着目して、転倒群と非転倒群に分類し、年齢、退院時 FIM 運動項目、認知項目、移

動項目、移乗項目で比較検討を行った。また、入院中でのインシデント有無を抽出し、入院中のインシデント有

りでの転倒群と非転倒群で同様の比較検討を行った。転倒群と非転倒群の比較では、退院時 FIM 運動項目と移

動項目にて有意差を認めた。脳卒中患者の入院中の転倒インシデント全体の35.7％で自宅退院後に転倒を生じて

おり、自宅退院後の転倒者の58.8％で入院中のインシデントを生じていた。入院中の転倒インシデント有りでの

転倒群と非転倒群との比較では、各項目での有意差を認めなかった。 

 

 

1．はじめに 

回復期病棟では、自宅退院した患者様に対して、

退院日から約１ヶ月後に電話での聞き取り調査を行

っており、その結果をもとにして退院後カンファレ

ンスを開催して、担当スタッフ間での退院支援の振

り返りを行っている。アウトカムプロジェクトは、

聞き取り調査結果を集計して回復期病棟スタッフに

退院支援の成果や課題を周知したり、退院支援に関

わる評価表の作成や見直しなどを行うことで、回復

期病棟スタッフが患者様に対してより良い退院支援

が提供できることを目的に活動を行っている。平成

28 年度の当院回復期病棟の疾患別患者受け入れ状

況では、脳血管疾患群が 68.8％、運動器疾患群

22.9％、廃用症候群4.6％、その他3.7％で、当院で

は脳血管疾患患者の受け入れがもっとも多い状況で

ある。そこで今回は、アウトカムプロジェクトの活

動報告として、聞き取り調査の集計結果の報告と脳

卒中患者での自宅退院後の転倒者の傾向について調

査を行ったので、若干の考察を踏まえて報告する。 

2．対象 

2015年6月から2017年7月までの2年間で自宅

退院された141例とした。内訳として、運動器疾患

45名、脳卒中患者81名、その他の脳血管疾患15

名であった。また、転倒項目の調査対象としては、

脳卒中患者81例を対象とした。聞き取り調査項目

としては、①困っていることの有無、②介護疲れの

有無、③退院時との設定変更の有無、④入院中に聞

いておきたかったこと、⑤自宅退院後の転倒の有無

の5項目について調査を実施した。 

転倒項目の調査方法としては、聞き取り調査結果

から自宅退院後の転倒者と転倒場所について抽出し、

転倒した群（以下転倒群）と転倒していない群（以

下非転倒群）に分類した。また、転倒群と非転倒群

で入院中の転倒インシデントの有無について過去の

インシデントレポートから抽出を行った。転倒群と

非転倒群および入院中でのインシデント有りでの転

倒群と非転倒群で、年齢、退院時FIM運動項目、

認知項目、移動項目、移乗項目に対しそれぞれ、統



計ソフト「R2.8.1」を使用しマン・ホイットニーの

U検定および2標本t検定を行った。有意水準を5％

とした。 

 

3. 倫理的配慮 

 倫理的配慮として本研究は、かがわ総合リハビリ

テーションセンターの倫理委員会で承認を得た。 

 

4．結果 

聞き取り調査結果としては、5項目中で、困って

いることの訴えが最も多く、141名中49名の34.7％

であった。入院中に聞いておきかったことは、34名

で24.1％、介護疲れの有無は、37名で26.2％、退

院時の設定変更の有無は、19名で13.4％、退院時

の転倒の有無は27名で19.1％であった。（図1） 

 

 （図１ 聞き取り調査の集計結果） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

脳卒中患者の自宅退院後の転倒者は81名中17名

で転倒率21.0％、脳卒中患者の各疾患別では、脳梗

塞12名、脳出血5名、くも膜下出血0名で、脳梗

塞で最も多い結果であった。転倒場所としては、屋

内が70％と最も多く、屋内の転倒場所としては、リ

ビング廊下、ベッド周辺、トイレ、風呂での転倒で

あった。転倒群と非転倒群で、年齢、退院時FIM運

動項目、認知項目、移動項目、移乗項目での比較で

は、退院時FIM運動項目で転倒群67.1±23.8と非転

倒群78.7±16.1、移動項目で転倒群5.1±1.6と非転倒

群6.1±1.5で有意な差が見られた。（図2）脳卒中

患者の自宅退院者の入院中インシデントは28名で

発生しており、そのうち10名の35.7％が転倒群で

あった。また、転倒群では58.8％、非転倒群では

28.1％で入院中の転倒インシデントを発生していた。

入院中での転倒インシデント有りでの転倒群と非転

倒群との比較では、各項目で有意な差は認められな

かった。（図3） 

 

（図2 転倒群と非転倒群との比較） 

 

（図3 インシデント有りでの転倒群と非転倒群 

との比較） 

 

5．考察 

聞き取り調査結果から、自宅退院後の患者・家族

のニードを調査することができた。そのニードは個

別性が高く、多様性であった。すべてのニードに対

して具体的な対策は見つからないかもしれないが、

退院後のニードを見据えた介入・提案ができると考

える。そのためにも聴き取り調査を継続していくこ

とや、アウトカムプロジェクトの活動は、当院回復



期病棟の患者様への退院支援において意義がある活

動であると考える。 

脳卒中患者の自宅退院者の傾向として退院時運動

FIM、移動FIMの点数が低くなるほど転倒率が高

くなる傾向があり、屋内での日常生活上での動線や

動作での転倒が多い傾向があった。そのことから、

入院中での病棟ADLの自立度や身体機能の向上を

目指していくことが、自宅退院後の転倒予防に繋が

ってくると考えられる。また、転倒場所を考慮する

と、自宅退院前訪問による住環境設定や動作練習・

介助指導を行うことの重要性も感じられる。 

入院中の転倒インシデントについて岡村 1）は、入

院中の転倒経験は退院後も転倒に対する恐怖心とし

て残るとされ、患者のADL低下を招き、さらなる

転倒リスク発生の引き金になると報告している。 

当院での脳卒中患者の転倒インシデントの 35.7％

で自宅退院後に転倒を生じており、転倒群全体の

58.8％であった点で、入院中での転倒インシデント

者は、自宅退院後に転倒を起こす可能性が高い傾向

であった。インシデント有りでの転倒群と非転倒群

との比較では、今回調査した項目では、有意な差は

認められなかったが、インシデントの発生時期、背

景、要因の影響が考えられ、今後の研究課題とした

い。インシデントの発生件数の割合だけで判断する

と、入院中の転倒インシデントへの対策が自宅退院

後の転倒予防に繋がるのではないかと考えられる。 

 

6．おわりに 

 最後に当研究の実施にあたり、ご協力頂いた患者

様、当センタースタッフに深く感謝いたします。 
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