
第 3回大阪 JRAT研修会兼 

第 4回大阪府大規模災害時要援護者支援活動リーダー養成研修会 報告書 

 

【テーマ】「災害時の障がい者の摂食を考えよう」 

【会場】大阪医科大学 看護学部大講堂 

【日時】平成 29年 11月 3日（金） 

【司会進行】 

司会進行 冨岡正雄（大阪医科大学）、新川健太（大阪府言語聴覚士会） 

【講師】 

リハビリテーション科医 森脇美早（みどりヶ丘病院）、 

言語聴覚士の立場 原田浩美（国際医療福祉大学）、 

摂食・嚥下障害看護認定看護師 三鬼達人（藤田保健衛生大学病院）、 

歯科医師 中久木康一（東京医科歯科大学大学院）、 

管理栄養士 笠岡（坪山）宣代（国立研究開発法人医薬基盤・健康・栄養研究所） 

【参加人数】90名 

【参加内訳】医師、歯科医師、言語聴覚士、理学療法士、作業療法士、看護師、助産師、管

理栄養士、歯科衛生士、支援員、言語聴覚士学生 

【主催】大阪府大規模災害リハビリテーション支援研究会、大阪府言語聴覚士会 

【共催】大阪 JRAT(大阪府言語聴覚士会担当) 

【後援】日本リハビリテーション医学会近畿地方会 

【助成】大阪府福祉基金 地域福祉振興助成金 

 

【内容】 

各分野のプロフェッショナルの先生方から、様々な視点でのお話を受講して、聴かないとわ

からない・知り得なかった内容も多く、災害へのチーム医療、摂食嚥下への理解を深めるこ

とができる研修会となった。 

 

また、展示ブースも会場の外に設け、株式会社クリニコから「やわらか亭」など、大塚製薬

工場（イーエヌ大塚製薬）から摂食回復支援食「アイート」など、サンスターグループオー

ラルケアカンパニーからは、災害時のオーラルケア製品の紹介があり、このような支援物資

も災害時に有効に使い、被災者の摂食・嚥下・栄誉の問題を解決できることが重要であるこ

とが示された。 



 

 

各講師の発表の要約は以下である。 

開会のあいさつ 

大阪医科大学総合医学講座リハビリテーション医学教室佐浦隆一教授 

大規模災害において、リハビリテーション支援の重要性が言われているものの、まだ十分な

教育体制が整っていない。当教室や、日本リハビリテーション医学会もバックアップするの

で、是非多方面での研鑽に励んでいただきたい。 

 

 

森脇美早先生 

摂食嚥下障害へのアプローチは包括的医療に基づくもので、それはリハビリテーション科

医としての視点に必須であることである。老嚥・サルコペニア・サルコペニア嚥下障害の関

係は流動的であり、新規発症予防と既存障害悪化の双方に影響するため、サルコペニア予防

とオーラルフレイル予防には医療職間のチーム医療が必要であり（なみずき嚥下栄養実践

会）、そのために情報共有ツール（嚥下手帳）が必要である。 

 

原田浩美先生 

災害において、言語聴覚士は誤嚥から命を守り疾病を予防すること、子供たちとその親が置

かれた混乱から守り支援すること、情報の断絶や言語聴覚障害からのコミュニケーション



の問題を解決することなどの役割がある。 

そして、JRATの一員としてしっかりとした指揮系統のなかで避難所におけるアセスメント

を幅広く行い、口腔・嚥下の個別の評価や介入をして障害の発生や既存障害悪化をさせない

ようにすることが重要である。 

 

三鬼達人先生 

摂食嚥下障害患者へのチームアプローチにおいての認定看護師の役割に加え、VE.VF を用

いない場合でも認定看護師による DSS(dysphagia severity scale)評価結果は用いた場合と

一致性が高く、災害現場においても有用である。 

災害看護は災害発生から経過時期毎に被災

者側への関わり、支援者側への関わりに対応

する。 

その両方において情報の共有のために、

OHAT(Oral Health Assessment Tool)やKT

バランスチャート、RSST やMWSTなどの

ツールが重要である。 

 

中久木康一先生 

口腔ケアは、口腔内細菌の増加を抑え不顕性を含む誤嚥時の呼吸器感染、肺炎の発症、死亡

の予防に重要である。 

災害時の歯科救護は、犠牲者の身元確認、現在健康問題のあるひとの応急治療および現在問

題ないひとの保健活動を行って二次災害を防ぐという二つの役割がある。 

その中でも、歯科支援チームは要援護者の口腔衛生管理を行い身体を守り、他職種と共同し

てオーラルフレイルにアプローチする。 

KT バランスチャートや OHAT- J で全体評価を行うとともに必要対象者に専門的介入を行

う取り組みをしている。そして健康と質、食べることの楽しみを守り、疾病と死亡から守り、

健康寿命を延ばすことが目標。 

 

笠岡（坪山）宣代先生 



災害支援栄養士は被災地全体の栄養状態の支援

と要配慮者への個別ケアの双方を役割がある。

JDA-DAT(日本栄養士会災害支援チーム)は大規

模災害発生から 72 時間以内に現地入りし現場で

の支援と後方支援を行う。 

避難所の規模が大きいと食事の提供回数が少な

くなるため大きな避難所から巡回し、栄養状態の

避難所格差を改善して行く。そのために災害時要

配慮者への特殊食品を備蓄、供給するため、特殊

栄養食品ステーションを作り、国や都道府県、日本栄養士会などからの物資を受け取って、

サテライトステーションを通してあるいは直接被災者へ届けている。 

 

（報告書作成 新川健太） 

 

 

 


