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� 宿泊を伴う校外学習の事例を通して �
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要 　　　約

本研究は，医療的ケアを必要とする子どもが在籍する養護学校の宿泊を伴う校外学習で，宿泊前後

の養護教諭の記録を対象とし，養護教諭がコーディネートした事例を，宿泊学習についてのアセスメント
（ケア・ニーズ，ニーズへの計画，計画の実行に当たっての留意点），ケア・コーディネーション（アセス
メント，ケア・コーディネーションの実施，生徒の実態と評価）という分析の枠組みに基づいて分析
を行った．旅行参加にあたっては，生徒のニーズとニーズへの計画を立案後，養護教諭・担任・部主
事の 
者が生徒を取り巻くケアの主軸となり計画を実行していた．今回は看護師配置の導入期であり，
看護師の役割の明確化や連携への配慮が必要であった．養護教諭独自の機能としては，主軸の三者の
中で，ケアシステムが中心となるコーディネーター的な役割を担っていた．しかし養護教諭は実施中
はコーディネーションを意識して行っていなかった．今後は， ��コーディネーターとしての位置づけ
��コーディネーション能力を身につけるための研修の必要性が，養護教諭への課題として示唆された．

は じ め に

近年，ノーマライゼーションの進展，在宅医療機
器の開発，医療法の改正，就学基準の改正を背景に，
養護学校等の学校現場では，医療的ケア ���を必要と
する子どもの在籍率が増加している．文部科学省の
モデル事業の開始と，その成果から，厚生労働省は

�		�年�	月，学校に看護師を配置し，適切な指導のも
とに，教職員が痰の吸引・経管栄養・導尿などの 
行
為を行うことを容認し，文部科学省から学校に対して，
その通達がなされた ���．学校看護分野における，多
職種，多分野，他機関との協働は不可欠であり，支
援システムづくりやチームアプローチの必要度を高
めている．特に医療的ケアを必要とする児童生徒を
支えていくためには，ニーズを組織的に解決する機
能として，コーディネーターとしてケアを調整・統

合する人材が求められている．そこで，学校内外で
のチームアプローチを必要とする宿泊を伴う校外学
習（以下，宿泊学習とする）に着目し，養護教諭の
実践事例を収集した．そして，養護教諭の特質とし
ての「コーディネーション」の機能を明確化し，ど

のようなシステム配置が必要かという，地域ケアシ
ステムにおけるコーディネーション機能との有機的
連携のコンセプトの一端を提示することを目的とし
た．本研究の「ケア・コーディネーション」は，地
域看護領域で用いる概念��を基にし，養護教諭が実
施したコーディネーションを明らかにしている．

対象と方法

�．対象と対象事例の選定

�．�．対象： 肢体不自由養護学校の養護教諭

�．�．対象事例： 医療的ケアを必要とする生徒
が参加した宿泊学習の事例

�．�．時期： �		�年 �月 �日� 
月
	日

�．�．事例の選定： �		�年�	月の文部科学省の
通達前であること，参加生徒の学部は，生徒
の健康状態が比較的安定している高等部とし
た．調査の際には，半構成的面接を行うため，
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記憶の新しい �年以内の事例を対象とした
ところ，�事例が挙がった．対象校は看護師
を導入後 �年目であり，初年度は，看護師は
�名であった．�年目には看護師を �名増員

し，看護師は合計 �名になった．�事例のう
ち �事例は，看護師複数配置後��� �ヶ月で，
看護師との連携が十分に取れていない可能性
があったため除外し，看護師と連携がとれた
残りの 
事例を本研究の対象とした．

�．調査・分析方法

�．�． 宿泊学習準備時期，実施中，事後の養護教
諭の記録をもとに，半構成的面接を行った．面

接終了後，内容の整合性を養護教諭に確認した．

�．�． 記録内容を，意味内容ごとの文章で区分し
た．文章中に複数の意味が含まれる場合は，
それぞれの意味を養護教諭に確認し，区分した．

�．�． 区分した文章を，ニーズのアセスメント（ケ
ア・ニーズ，ニーズへの計画，計画の実行に
当たっての留意点），ケア・コーディネーショ

ン（アセスメント，ケア・コーディネーショ
ンの実施，生徒の実態，評価）という分析の
枠組みに基づき，研究者 �名と養護教諭 �名
で分析を行った．

�．�． 当研究に用いた資料や内容により対象生徒
が特定されないよう，事例の情報（生徒の年
齢と性別，通学形態，医療的ケア以外の日常
行われる生活活動動作の詳細）を削除した．

なお，当研究に用いた資料や本文は，生徒の
保護者・学校に事前に説明し，承諾を得た．

結 果

�．基本的属性

事例 �� 
の 
事例の基本的属性を表 �に示す．
事例 �（生徒�）は，小学部から在籍しており，

髄膜炎後遺症，てんかんを既往にもち，日常生活動
作は全介助である．入学時の必要な医療的ケアは，
注入，吸引，発熱時の座薬挿入であった．宿泊学習
は，高等部に入学して 
ヵ月後に �泊 �日を予定し
ていた．担任は，肺炎などで入退院を繰り返してい
た�の医療的ケア，体調管理について看護師を頼っ

ている様子であった．
事例 �（生徒�）は，小学部から在籍しており，脳

性まひ，腎臓移植後で，視力障害をもつ．日常生活
動作は全介助である．経口摂取は可能であるが，水
分摂取が必要量に満たず，内服が困難なため，マー
ゲンチューブを挿入している．意思を示すことがで
き，機嫌の良いときは声を高めて表現する．他の生
徒といることが好きである．
事例 
（生徒�）は，地元の中学校卒業後より在

籍しており，先天性心疾患をもつ．学校での日常的
な医療的ケアは酸素吸入である．日常生活動作は，
酸素に関する配慮について半介助である．酸素消費
量が多い連続歩行は困難で，適宜車椅子を使用して
いる．学校では内服は無いが，自宅で抗凝血薬など
を内服中である．
いずれの生徒も医療的ケアのキーパーソンは母親

である．

表 � 基本的属性
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�．宿泊学習実施に向けてのアセスメント


事例の宿泊学習に対する保護者の思いと，実施
に向けて行なったアセスメントを表 �に示す．

　�．�．宿泊学習に対する保護者の思い

事例 �（生徒�）では，養護教諭は中学部から�

と関わり，修学旅行も同行した．この宿泊学習は，翌
年に控えた高等部修学旅行の事前行事であり，「皆と

表 � 宿泊学習実施に向けてのアセスメント
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一緒にいることで，一緒の経験をして欲しい」という保
護者（以下母親とする）の思いがあった．参加をする
には，この宿泊学習を教職員が�と一緒になって安
全に乗り越える必要があると，養護教諭は理解した．

事例 �（生徒�）では，中学部の修学旅行では，
医師が同行していたが，その際に，�は水分や薬の
注入のためのマーゲンチューブを 
回自己抜去して
いる．今回は，中等部の修学旅行後に行った腎臓移
植（�の体力的に移植可能な同年冬に母親が自分の
腎臓を半分�に移植した）後，初の宿泊学習であっ
た．マーゲンチューブの自己抜去時に起こりうる水
分確保の困難さ，免疫抑制剤内服による感染の可能
性があった．しかし，参加に関しては，普段から他

の生徒と一緒にいることを好む�が，修学旅行に参
加したいと話したことと母の「参加させたい」とい
う思い，さらに担任の普段からの�や母親への思い
やケアの様子から，安全に参加できる可能性がある
のではないかと，養護教諭は理解した．
事例 
（生徒�）では，酸素吸入のみがケアであ

り，修学旅行への参加許可について学校が検討する
必要はなかった．しかし，小・中学校の修学旅行に
参加していなかった．そこで，修学旅行としては最

初で最後の機会であり，�の自立への援助としても
学校システムのサポートを行う必要があると，養護
教諭は理解した．

　�．�．旅行参加時の生徒のケア・ニーズとニーズ

への計画

各事例の検討に当たっては，「想定される問題事
象」「起こったときの対応」「起さないための予防策」
というフォーマットを，生徒ごとに養護教諭が中心

となって作成した ���．今回は，問題事象を「ケア・
ニーズ」，起こさないための予防策を「ニーズへの計画」
とし，「計画の実行に当たっての留意事項」までを宿泊
学習についての養護教諭のアセスメントと改変した．

事例 �では，養護教諭は，中学部時代の担任から
得た情報，また看護師と相談した内容から，この時
期の�のニーズを「体温の変動」「呼吸状態の悪化」
「チューブのトラブル」を中心に挙げた．そのため

に，学校生活と違った外気温への調節，施設と連携
をとること等の環境調節が必要になった．そこで，
養護教諭は，担任による環境の確認，使用物品のメ
ンテナンス，母親からの夜間の状況の確認，主治医
との連携が必要になった．加えて，今回は，看護師
就任後 
ヶ月であり，看護師が主治医や保護者と連
携を取れる機会を設定した．また，情報を共有する
ためにケア会議などの場を設定することを計画の準

備として挙げた．
事例 �では，担任と養護教諭は，夏休みを利用し

てニーズについてそれぞれの視点から準備した情報
を共有した．「移植後の腎臓の管理（腹部圧迫，水分

出納）」「てんかん発作」「無呼吸状態」などが両者か
ら挙げられた．しかし，養護教諭は，今まで担任が
�の医療的ケアに捉われており，�の医療的ケアで
精一杯であるという状況であったことを同時に知っ
た．この情報から，旅行中に予測されるケアを，腹
部圧迫・転倒を回避するための場所や時間の確保，
感染者との隔離できる場所の確保，マーゲンチュー
ブの自己抜去防止，経口からの水分摂取とし，その
ために母親を中心に主治医と情報交換をすることで，

事故への対応を行うことと，本人の好みに合わせた
水分（ゼリー）の検討を行うことになった．
事例 
では，疾患に対する，「疲れによる呼吸状態

の悪化」，「体調不良」「ワーファリンの副作用による
外傷時の出血」などがニーズとして予測され，一般
状態の観察，酸素消費量増大（活動と休息のバラン
ス）に注意すること（適宜車椅子を使用），酸素の補
給，母親が日常行っているボンベの管理を計画とし
た．学校にいる時間帯は限られていたため，旅行中

は��時間必要となる携帯酸素の本数の確認や酸素ボ
ンベの宿泊施設や地元の業者への依頼や延長チュー
ブなど，夜間必要になる可能性のあるものを加えた
ニーズを，担任や母親と確認することが必要となっ
た．ボンベの管理研修の内容は，主に流量計の取り
外しであった．その研修参加者は，�と同行する担
任や高等部主事の他，養護教諭と，日常酸素管理を
行っている看護師が同席した．さらに，日常生活動
作が半介助の�については，職員と旅行中の情報を

交換して確認する必要があることを判断した．

�．養護教諭によるケア・コーディネーション ���

前述した計画で宿泊学習を実施するために，コー
ディネーションが必要となる．養護教諭は，計画・
準備の段階で関わる専門スタッフが，それぞれの専
門性を活かすために，それぞれを単独に行うのでは
なく，表 
に示すように学校保健の視点からケア・
コーディネーションを行っていた．

事例 �では，養護教諭は看護師同行の実現への
コーディネーションと，連携者となる看護師に対し
てのコーディネーションを行っていた．
まず，主治医が旅行先に待機していたが，修学旅

行の事前学習という意味も含んでいたため，学校の
システムの中で�が安全に参加できることが期待さ
れていた．そのために，�と出会って間もない不安
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表 � 養護教諭によるケア・コーディネーション

を抱えている担任と養護教諭のみではなく，専門職
としての看護師がサポート役として必要である．こ
の �点から，看護師同行が必要とアセスメントした．
さらに，看護師の役割を明確にすること，看護師と

他職種・保護者と連携をもつ機会を設定する必要が
あることをアセスメントした．
以下 �）� 
）のケア・コーディネーションを実

施した．
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�）看護師同行
まず，看護師に同行依頼の打診をした．県教育委

員会へ依頼し，管理職，保健部，養護教諭が連携を
図り，看護師の日中参加を可能にした．

�）看護師へのコーディネーション
養護教諭は看護師と保護者や医師との連携を円滑

に行えるようなサポートを行った．また，看護師が
中心となって展開する「ケア会議」と呼ばれる，ケ
アに関わる教職員が参加する校内会議の開催の提案
や実施時のサポートを行なった．担任と管理職に対
して看護師が医療連携の報告と �の病態生理につい
ての説明をケア会議で行なったという結果，担任や
管理職から専門職としての看護師についての理解を

示す言動が聞かれた．

）社会資源
医療連携の機会に夜間の連携について養護教諭・

看護師・主治医の 
者が相談を行った．旅行地につ
いては，担任が休息場所の確保や確認を行い，養護
教諭はその相談を随時行った．
生徒の実態と評価について，宿泊学習中の振り返

りであるケア会議において，夜間にパルスオキシ
メーターのアラームが数回鳴ったことや，車椅子で

の同一体位時間が長かったことが問題として挙げら
れたが，今後の旅行などに向けて対処が可能な内容
であった．さらに，本事例では，事前の教職員への
サポートに加え，看護師が担任へのサポートを行な
えた．また，養護教諭は安心して他の生徒の健康管
理を行なうことができたこと，看護師からも同行中
の役割の混乱に関した発言は認められなかったと評
価された．
事例 �では，養護教諭は主に主治医や母親を中心

とし，担任を含めたコーディネーションを行なっ
た．中学部の修学旅行では主治医が同行したが，新
幹線の中などでマーゲンチューブを自己抜去した．
また，中学部の修学旅行後に，腎臓の移植を行なっ
たため抵抗力も低下していると考えられた．この �

点から，半年前に担任と母親が医師の同行について
確認したが，移植後の状態が安定しており，主治医
は同行が不要と指示された．これを受けて，安全な
参加を行なうためには，特に主治医と母親との実施

計画にあたってのコーディネーションが必要である
とアセスメントした．
以下 �）� �）のケア・コーディネーションを実

施した．
�）計画の作成
実施計画への留意点を確認するため，養護教諭は

担任が母親から，朝晩の薬・水分の注入方法などの
情報を得る必要性を伝えた．その情報から，養護教

諭はケアの計画のフォーマットを作成した．その
後，母親と担任の保健室での日常会話の中で，養護
教諭は定期検診時に医療連携をしたいという希望を
伝えた．

�）医療連携
旅行中の病院への紹介状やマーゲンチューブが抜

去時の薬の対応について，主治医の確認はとれたが，
�の体調が優れなかったことや主治医との調整がつ
かず，水分補給代替品についての確認は，母親が主
治医に相談していく事になった．

）担任・管理職へのコーディネーション
主治医の返答を待つ間，�の水分摂取代替品（ゼ
リー）を検討するため，養護教諭は担任に業者を紹

介し，担任は検討後に保護者と相談していった．担
任と部主事の間では随時報告が行われ，管理職には
医療連携の報告書を，担任と養護教諭が作成し報告
した．
�）社会資源
新幹線やホテルでは，旅行会社を通じて多目的室

の確保などがなされた．さらに養護教諭は，担任か
ら必要物品一覧を受け取り，内容の確認を行った．
前日に旅程を考慮した �のケア計画など最終確認を

行った．
生徒の実態と評価について，出発の朝，母親は心

配そうな顔で見送ったが，本人の体調は良好で，機嫌
も良かった．新幹線では多目的室を使用し常時パル
スオキシメーターを装着した．新幹線に乗車後マー
ゲンチューブから注入する薬を溶かすための乳鉢を
ホテルに送ったことに気付くが，事前に医師から内
服可能時間を確認していたため，ホテルと添乗員に
連携を取り，内服手段の手配をとった． �日目は目

で楽しむ観光が多く，視力障害のある�にとっては
一番の楽しみは味を楽しめる中華街であったが，移
動中やホテル到着後，就寝まで体調・機嫌ともに良
好であった．ホテルでは転倒予防としてベッド移動
をした．夜間は，�����	�以下設定のアラームが
一時的に �度鳴ったが，呼吸状態はほぼ安定してい
た．�日目は，観光地のアトラクションの音や感触
に喜び，待ち時間等で行程の予測が難しかったが，
終日疲労感は見られず，食欲も良好であった．休憩

場所である救護室では，免疫抑制剤を使用中という
ことで，感染者との隔離のために個室が用意されて
いた．そのため �時間程度個室のベッドで腹臥位に
なって休息が図れたこと，また，臨機応変の体位変
換を担任が配慮していたことが体力の消耗を最小限
にすることができ，体調管理につながったと養護教
諭は考えた．水分出納は計画には挙げられたが，尿
量計測で精一杯の様子であったことから，性状の観
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察は教職員には限界があった，と終了後に養護教諭
は評価した．
事例 
では，養護教諭は在宅酸素に関わるコー

ディネーションを行っていた．養護教諭は�のキー

パーソンである母親と日頃から連絡を取っていた
が，今回は体調の管理の面からは母親を中心に確認
を取っていくこと，�の命に関わる酸素管理につい
て，同行する教職員が自分の問題として捉えること
ができるような場を設定していく必要性があり，在
宅酸素業者との安全システムの提案がコーディネー
ションであるとアセスメントした．
以下 �）� 
）のケア・コーディネーションを実

施した．

�）在宅酸素業者からの研修についての校内システ
ムの提案
在宅酸素業者からの研修を教職員が行なうことに

ついて，保護者を通じて主治医から了承を得た．さ
らに，管理職と養護教諭が相談し，関わる教職員（主
事・担任・養護教諭）が研修を受けることが可能な
システムを提案した．
�）在宅酸素業者からの研修時の看護師との連携
養護教諭は，教職員の理解が不十分な点のサポー

ト役として，看護師に研修時の同席を依頼した．

）社会資源
�は学校内（日中）と夜間について医療的ケアに

変化はないが，旅行中は酸素濃縮機を夜間使用する
ため，ボンベ管理以外にも，夜間の停電対策などに
ついてホテルとの連携が必要となった．
生徒の実態と評価について，当日の体調は，酸素

流量を指示に基づいて増量するなどの調節をしなが
ら，パルスオキシメーターの値は常に
��
��を維

持して，一般状態の変動も見られず，日程をこなす
ことができた．旅行終了まで，酸素の残量は十分で
あり，母親から，自分が普段行なっていた酸素の管
理についても養護学校で考えてもらえるのだと，い
う言葉をもらった．
以上の 
事例はいずれも旅行中，楽しさを表現し

たり，母親から旅行後に，参加できて良かったとい
う言葉をもらった．

考 察

�．宿泊を伴う校外学習への参加の意義

古木ら ��は，外出が子どもの生活空間を拡大さ
せたり，同年代の子どもと触れ合う機会をもつこと
ができるという効果をもっていると述べている．生
徒�のように周囲が参加の可否について悩む状態で
あっても，「参加したい」と本人が訴えたように，本

人の皆と同じ行程を楽しみたいという発言や様子，
保護者の思い，宿泊学習という教育を受ける権利，
同年代の生徒の中での交流や社会生活への参加によ
る生活空間の拡大といった教育的効果を考慮すると，

保護者との旅行とはまた違った参加の意義が大きい
ことが推測される．一方，命と常に向き合う教職員
としては，安全のための予防策・対応策といった参
加方法を慎重に検討する必要がある．

�．ケア・コーディネーション

地域の学校に在籍している人工呼吸器装着児の保
護者同伴の宿泊学習に関する仁宮ら ��の研究は，保
護者が同伴・宿泊して，ケアを行っているが，この

場合も細やかな配慮がなされて参加に至っている．
学校で通常行っていない夜間のケアは困難であり，
今回，保護者や医療側との協力体制はできていたが，
いずれのケースもキーパーソンである母親の協力が
成功への鍵となっており，参加までの保護者への負
担が大きかったことも����想定される．
現在の学校の支援体制は，医療的ケアや看護師導

入から間もない時期であり，それぞれの役割の明確
化，などの検討課題を要する��．ケアマネジメント

やケア・コーディネーションの過程	�
� のように，
学校内でも，生徒を中心としたニーズの確認，計画，
準備，モニタリングや評価といった，学校における
ケア・コーディネーションの検討が必要である．
今回の 
事例のネットワークと支援から，図 �の

ような支援システムが構築された．このシステムに
おけるケアへの主軸は，ケアの主体である担任，養
護教諭，管理職としての高等部主事であった．宿泊
学習に向けては 
者の主軸が連携を取りつつ，学校

内外のシステムに働きかけていた．事例 �のように
他分野専門職導入後間もない時期は，どのように各
専門職が専門部分や共有部分を発揮していけばよい
か検討していく必要がある．
�．安全管理

重症心身障害児は，夜間帯に多く死亡したという
事例もある��� ように，夜間の児童生徒のケアにつ
いて，普段一緒に過ごしていない教職員の持つ不安
は大きい．いつもと違う生徒のサインを，普段見て

いない教職員が判断することは困難である．今回の
養護学校では，校外での安全管理として，安全シス
テムの整備のみならず，県内でも大規模校であった
ことから，通常の学校では管理していないアラーム
付きのパルスオキシメーターなど管理していた．事
故予防のためのシステムという視点から，生徒の身
体に何かが起きた時の早期発見を見逃す事は危険で
ある．発見のためには，主観的情報と客観的指標を
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図 � 養護教諭のケア・コーディネーションの実際
生徒を取り巻く環境を，今回は，学校側の視点から検討したため，学校内システムと地域内システムに分けた．図の
中で今回共通して連携を取ったものを，矢印で結んだ．また，養護教諭，担任，部主事の連携を，�つの固まりとみ
なすため図のように示した．

合わせて起こっている状況を判断する必要がある．
異常の早期発見のための物品が管理されていても，
事前に生徒と関わる際に何が，いつ必要かなどをア
セスメントする視点がなければ持参することもでき
ない．また，実施に際して，生徒に必要な理由，時
期を説明できることが，生徒がケアを納得して受け
ることにつながると考えられる．

�．コーディネーション能力の育成

わが国におけるケア・コーディネーターの育成に
ついて，看護学の領域では進められているが，学校
におけるケア・コーディネーターの育成についての
文献や実践は皆無であった．諸外国においては，ス
クールヘルスコーディネーターとして様々な職種か
らの育成プログラム������がある．今回は，研究の
場が限られているため，現段階では養護教諭のケア・

コーディネーション能力に関する比較検討が難しい
という限界があった．また，本研究における養護教
諭は，記録内容の面接後の内容整合性を確認した際
にコーディネーションのプロセスについて意識して
いた．今後は図 �で示すようなコーディネーション
を意識的に実践する能力を育てるための研修の場
も必要である．さらに，現段階で，学校内でのコー
ディネーターとして，中安���，津川���は養護教諭
を挙げている．養護教諭が行うコーディネーターの

明確化とその能力育成のプログラム開発についてな
ど，今後検討が必要である．

お わ り に

学校行事の �つである宿泊を伴う校外学習での養
護教諭の実践事例を地域ケアシステムにおけるコー
ディネーション機能を参考にして分析を行った結果，
以下が明らかになった．
�． 医療的ケアを必要とする児童生徒の宿泊学習

への参加を支援するためには多くの職種の連
携が不可欠である．

�． 多くの職種が連携するためには，システムが
必要であるが，今回のシステムの中では，養
護教諭がケア・コーディネーションというア
プローチを行っていた．


． 地域看護学領域のケア・コーディネーション
の枠組みを用いることにより養護教諭のコー
ディネーションについてのプロセスが見えて
きたが，今後，学校看護学領域で定着してい
くためには，用語とその機能の検討が必要で

ある．
�． コーディネーション能力を育成するためには，

研修プログラムなどの支援が必要である．

発表等へのご理解・ご協力を頂きました保護者の方々に

感謝申し上げます．また，現場からのご助言を頂きました

教職員の方々に感謝致します．
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図 � 医療的ケアを必要とする生徒への養護教諭のケア・コーディネーション

注

� � ）医療的ケアとは，文部科学省と厚生労働省の協議では，一定条件下のもとでの痰の吸引，経管栄養，導尿という概念を

指す．

� � ）厚生労働省は，モデル事業等を踏まえた医療のニーズの高い幼児児童生徒に対するたんの吸引，経管栄養及び導尿につ

いての医学的・法律学的報告書を受け，文部科学省に看護師の適正な配置など一定条件を満たす場合，これらの行為を

盲・聾・養護学校において許容するという通達を����年��月に通達し，その後，同月に文部科学省から各都道府県に

通達された．

� � ）����年のモデル事業開始時は，看護師は �名であったが，����年度からは看護師（非常勤）は �名配置となった．

� � ）このフォーマットは，養護教諭が広島日赤看護大学の鈴木真知子氏から勧められたものを使用した．

� � ）ニーズアセスメントとは，問題を明らかにする，ニーズに向かう対象者の力量を見定める，インフォーマルな支援状況

を見定めることとされている．計画とは，ニーズに応じるために立てられる具体的な実践計画であり，アセスメントで

明確になった問題を解決するための計画である．モニタリングとは，コーディネーターにとっては，ケア計画の実行に

参加することといわれ，ニーズアセスメントの的確さ，問題点の適切さ，ケア計画の内容の有効性を点検する場とされ

るため，今回は「実施」と表現した．ケア・コーディネーションにおける評価は，アセスメントからモニタリングまで

の全てについてという遂行過程と諸活動が対象者の生活に変化をもたらすか否か，さらには，社会に及ぼす影響などが

含まれる���．
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