
PHRプラットフォーム地域実装モデル
構築実証事業

PHR：Personal Health Record 個人が持つ生涯健康電子手帳

紀洋会岡本病院を中心とした実証事業（案）
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実証事業（案）

①かかりつけ医と専門診療科 生活習慣病・糖尿病診療

②病院―薬局―患者 検査結果を使った処方提案

③病病・病診連携 紹介・併診
救急診療

④医療介護連携 つながり手帳のオンライン化
アドバンスケアプラニング

⑤オンライン診療 発熱外来
訪問診療



地域実装事業で有用性を実証 ④医療介護連携
つながり手帳のオンライン化

つながり手帳 ヘルスケアパスポート

記入
手帳は患者とともに移動、患者
や家族が記入を依頼してくれる

いつでも記入できるが、患者家
族の依頼がないと記入しない

閲覧 持参した時しか見れない いつでも見れる

スタッフ間
情報共有

患者家族も閲覧できる情報限定 スタッフ間情報共有が可能

患者同意と
オプトイン

患者家族が持参することで同意
やオプトインの説明なしで使用
できる

患者同意と情報共有先のオプト
インが必要

ファイル
共有

通常は使えない 写真や文章ファイルなどの共有
が可能



ACPのタイミング

● 診断された時
● 根治の見込みが低いと
考えられた時

● 心不全、呼吸不全に至
る疾患と診断された時

● 心不全や呼吸不全で入
院した時

● 誤嚥性肺炎で入院した
時

 自分の希望を話せる、
認知機能低下が進行す
るまで



地域実装事業で有用性を実証 ④医療介護連携
End of Life Careアドバンスケアプラニング

病気になる 病と生きる 死に向かう健康な時

死を意識し、自らの将来や死について考える

医療における事前指示
リビングウィル

従
来

改
善
策 本人を主体とした家族・医療者とのACPコミュニケーション

話し合いのプロセスを通した
事前指示作成・更新





⾼齢者の肺炎死亡率
https://www.haien-yobo.com/haien/kourei.html



摂食嚥下障害での栄養管理



誤嚥性肺炎患者の積極的治療撤退例と継続例の比較
山口他 国立病院機構東京病院呼吸器センター

誤嚥性肺炎を繰り返す場合には，終末期の肺炎の可能性をより早いタイミング
で認識し，その際に胃瘻などの代替手段をとるのか，あるいは肺炎に対する積
極的な治療を行わず自然な形で食事を摂取し，自宅などの普段過ごす環境にお
いて最後の時間を過ごすのかなどについて前もって家族内で話し合っておくよ
うに伝えていくことが必要と考えられる．



アドバンスケアプラニングの実際
③解説編 ⾃分らしく「生きる」ために〜ACPってなに？〜

日本老年医学会


