


小松市人口：105,877人
世帯数：46,032
高齢化率：28.7％
中学校区：10か所
小学校区：23か所





◆遠隔支援電話相談
◆オンライン診療
災害復旧ヘルスケアMaaS事業







「快うん 防災プロジェクト」

うんこは生活の答え合わせです

うんこを制する者は健康を制します

気持ちよく出すことを平時から整えましょう

地震などの有事になっても便秘や下痢で

困らないようセルフケアできる方法を身に

つけておきましょう！



能登支援
オリジナルコーヒー 「KAIUN COFFEE 88」





能登半島支援プラネタリウム＆
おなかの保健室



避難所でのおなかの保健室
ポケットエコーの活用





MEDICAL  MOVER
オンライン診療車





仮設集会所
おなかの保健室





コミュニティスペース
「ややのいえ」「とんとんひろば」「88Labo」

子どもも若者も大人も高齢者も病いや障がいを抱えても自分
らしく主体的に暮らしていくことができるよう 当事者の望みを
まん中にして当事者や家族を含む地域の方々と多主体多職
種の医療保健福祉・教育関係者や行政や企業が協働して助
け合えるしくみを創造する

とことん

当事者

保健学（うんこ）博士・ 保健師・助産師・看護師・コンチネンスアドバイザー

2015（H27）年
ややのいえ 2018（H30）年

とんとんひろば
2022（R4）年

88Labo



健康うんチッチ教室

便育★レッツうんこコミュニケーション

地域ビジョン策定
「個人の健康＝地域の健康」
「ひとりひとりの物語でつくる

おもいあいのまち稚松」

当事者・家族・地域住民と共に

目指してきたのはプライマリヘルスケアの実践

実践ありき！枠にとらわれない！制度はあとからついてくる！
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地域包括的コンチ ンスケア ステムの構築

排泄の病態・食事・薬剤・スキンケア・用具の活用・
動作や姿勢等、アセスメントやケアの選択の総合的

相談に対応できるサポートチーム
＊コンチネンスケア検討委員会

研究開発、養成講座（企画・講師）

サポート（相談の後方支援・事例検討）
排泄ケアの知識・スキル・課題を明らかにし改善

に取り組むことができる人材育成 ＊受講費無料

コンチネンスパートナー養成講座

コンチネンスケア先進都市こまつ

市民の排泄の困りごとに対応する相談窓口
＊コンチネンスパートナーのいる事業所
＊訪問相談（3000円） 来所相談（2500円）

排泄の困りごとよりそい相談すっきりん

共通排泄ケアツールの作成

排便・排尿のアセスメント票
排尿チェック表・排便チェック表

①共通排泄ケアツールの作成 ➁人材育成 ③相談窓口 ④ サポートチーム

とに くやってみる！ コンチ ンスが大好き！
コンチネンスケア検討委員会＝水平な連携
★金沢大学×公立小松大学×行政×小松市民病院
×病院×クリニック×訪問看護
★排泄課題の共有→解決策の提案→実施→評価
①研究連携 ➁日常的連携 ③行政の施策力！



子ども連れで暮らしの保健室へ

安心して認知症になれるまちづくり

コンチネンスケア先進都市こまつ

すべての人が気持ちよく排泄できるまちづくり

認知症ケアコミュニティマイスター事業

認知症金色夜叉・ケアニン上映会



＜検討委員会メンバー＞

金沢大学、公立小松大学、小松市民病院：医師・看護師

診療所医師、訪問看護師、地域包括

＜検討内容＞

排泄ケアに関連する情報と課題の整理

→対策・研究課題の検討

コンチネンスケア検討委員会の設置
水平な連携と協働のためのワークショップ

①委員長を設けない全員参加型

➁検討内容のストックと進捗管理

③アクションは必須

④「在宅医療・介護連携推進検討
会」と連携しトップダウンの取り組
みにも組み込む

→第8期介護保険事業計画に





パラマウントベッド（株）「NECサニタリー利用システム」

洋式トイレの便座に排泄検知ユニットを付けて、検知ユニットで
排便・排尿を自動感知し、収集した排泄データをAIで分析し、便
の量や状態、排尿の時間などをスマートフォンの専用アプリに
通知する



排泄ケアシステム Helppad２
「におい」で尿と便を検知するセンサーを用いた排泄ケアシステム

「おむつを開けずに、中が見たい」





TimeShift 「革新的な拡張ボディ（外付け人工膀胱）を社会実装する」
石川県スタートアップビジネスプランコンテストいしかわ2023 最優秀起業家賞受賞

金沢大学附属病院で臨床実験を実施

➢ 前立腺癌等の術後の尿漏れケア





人が生命を なぐために不可

欠な を出すこと「  」を「う
んこ文化」として捉え  ケアを
始めとして気持ちよく出す文化
の創 と発展を目指す

■学際的な研究・教育のための議論の受け皿
■当事者との円滑なコミュニケーションと協働
■具体的な活動や実践知の蓄積→エビデンス化



柳田邦男先生
尊厳を持って最期の日を迎えるための活動
を長年行ってきたが、これまで最期の日ま
で排泄が続くことを語らずにきたことに気
がついた。「気持ちよく出せる」ことは、
生きる力を育むことに大切な視点である。



「下の世話にだけはなりたくない」という文化



便出し日
訪問看護師が、座薬・摘便・浣腸⇒苦痛！



便まわり
病院や施設では

下剤の過剰投与で水様便⇒苦痛！
「3日間便がでない＝便秘」と判断→・座薬・浣腸・摘便⇒苦痛！



言葉の革命で未来を変えていきたい！
レッツうんこコミュニケーション

便育

 性状を改善するケアで、

脱！苦痛なケア



「気持ちよく出す」ことを叶える４ のポイント

食事内容

痛み・拘縮・冷感・ストレスの評価

睡眠の質、ほがらかさ

腸の動き 運動、ストレッチ、柔軟性、下剤調整
→ツボ押し、腹部マッサージ、温罨法

排便姿勢・便排出
いきみや排便姿勢の評価

骨盤底筋関連筋の評価

直腸性便秘→摘便・座薬・浣腸

副交感神経優位

プロバイオティクス 乳酸菌、ビフィズス菌

プレバイオティクス 食物繊維、オリゴ糖

シンバイオティクス 相乗効果



排泄ケアの尊厳を傷つけるケア

人格を否定されたり人格を自己否定させられた体験

■不安・不信感を抱かせる

■悲しい気持ちにさせる

■怒りの感情

「おむつで排せつして下さい」といわれた

「汚い」「臭い」と言われたりそのような表情をされた

排泄時プライバシーを守られなかった

モノのように扱われた

あと3回

大丈夫ですよ



■主体性・自尊心の尊重

■信頼が裏切られない

■自由意志の尊重

■人格や品格の尊重

■存在が肯定される

■身体的尊厳を損ねない

各人のおかれた状況によって、大事に思うことは違う

尊厳の多様性 尊厳感情の尊重と 障

100人100様
の尊厳



どこに課題がありますか？ワーク



ワーク どこに課題がありますか？





POOをきっ にした
チームケア・コミュニティケア・リカバリーケアの人材  ！

「ＰＯＯマスター  研修会」
世界でただひと のオリジ ルなセミ ーです！

プロジェクト
看護教育導入モデル案作成

講師育成
実践研究

医師、薬剤師、保健師、助産師、看護師、理学療法士、作業療法士、言語聴覚士
管理栄養士、社会福祉士、介護福祉士、介護士、保育士、養護教諭、大学教員、研究者、企業の方

北海道

全国POOマスター養成状況 48

705 名 2023/10/23現在

青森

2

※受講中含む 秋田 岩手 東北

4 10 51

山形 宮城
中国 12 20

海外 39 石川 新潟 福島
2 115 8 3

山口 島根 鳥取 兵庫 京都 福井 岐阜 富山 群馬 栃木 茨城
0 8 4 60 18 5 2 39 7 2 4

広島 岡山 大阪 奈良 滋賀 愛知 長野 山梨 埼玉 千葉
長崎 佐賀 福岡 21 6 29 4 3 14 6 2 14 16
11 5 22 和歌山 三重 静岡 神奈川 東京

熊本 大分 愛媛 香川 2 1 6 18 80 関東

7 7 1 0 141

鹿児島 宮崎 高知 徳島 関西 中部

10 3 0 24 117 197

沖縄 九州/沖縄 四国

1 66 25

全国に800人超の
POOマスター！

ゼロ県は、山口県

香川県、高知県



ＯＪＴ 施設の排便ケアの現状把握と課題抽出
① 講義 排便ケアの現状と課題
演習WS 施設・地域の排便ケアの現状

② 講義 排便のメカニズムと病態
演習WS 施設・地域の排便ケアの課題について

③ 講義 排便ケアのアセスメントとケア
演習WS 望ましい排便ケアについて
ＯＪＴ 排便ケアの事例の選定とＢＳＳの記載

④ 講義・演習 事例から学ぶ排便ケア、事例検討ＧＷ
⑤ 講義・演習 事例発表、事例検討ＧＷ
ＯＪＴ 排便ケア改善計画の立案（組織内の調整）
⑥ 演習        排便ケア改善計画の発表
ＯＪＴ          排便ケア改善計画の実行

ＯＦＦ-ＪＴとＯＪＴを組み合わせた演習を中心としたプログラム

アクション
プランの
立案・実践



INPUT→OUTPUT

Thinking on the paper!
Writing on the paper!

紙に書く、紙の上で考えることが

思考をまとめたり

行動力をアップするのに役立つ

現状維持の誘惑を断つ



今日  あなたも
POO伝ジャー！

術１：うんちに詳しくなる
術２：気持ちよく せ できる
術３：５人以上の人に今日の

うわさを流せる



おま せうんチ チとは
うんち（大きな便り）+おしっこ（小さな便り）

赤ちゃん  高齢者まで病いや障がいがあっても

誰もが気持ちよく  できるための

  ＝ 康づく の拠点を身近な場所に！

便育
食生活、よい睡眠、運動習慣、ストレスがない等、

生活習慣や健康づくりそのもの

  の基本は観 
 は、生活の

答え合わせ



排泄に関連する日常生活行動

認知・判断力ADL排便機能 ADL

ADL排便機能ADLADLADL

排泄には多くの生活動作と環境など社会的因子が含まれている

移動・トイレ環境 衣類の選択 保清食生活



気持ちよくうんこできるコツ１
うんこをよくみてみましょう！





質問１.

うんちは、
毎日出なくて
は便秘だ。



質問1.

答え・×

バナナうんちが
出ればＯ．Ｋ



３・４・５の便が、バナナうんち以上出るように調整する

ブリストル便性スケール 便量スケール

記載を統一しましょう！
例） 普通便－バナナ大

＝４－５

適切な排便ケア方法の選択のためには
ブリストル便性状スケールの導入しかありえない！



浣腸や摘便で「ただ、出ていればいい」排便ケア

在宅療養者がセルフケアできることを目指す

排便周期便の性状 排便量

「便出し日」

ただ、出すだけのケアから気持ちよく出すケアへ



・本人・家族が困っていること
・発症時期やきっかけ
・これまでの対処方法（排便習慣）
・今後の希望
・排尿・排便方法
・要介護度・認知機能状態
・現病歴・既往歴
・利用中の医療福祉サービス

・内服薬
・３日間の食事内容
・食形態 ・栄養摂取方法
・平均１日水分量

・日常生活動作
・排泄関連動作
・排便・排尿状況
・身体状況
・痛み・拘縮・冷感
・ストレス有無・睡眠の質

 

        か  ん ッ      尿   スメ ト   記載日 2022年 6月 10日 

 

氏名 ●● ▲▲ さん 男   生年月日 S17.2.16  80歳  身長 152 cm   重 50 kg 

家族構   夫 長男  3人暮ら  県外 長 在住                                     

本人 困         が な                            

家族 ス ッ  困        ト レ    デ サ ビスへ けな          

 れ   対処方法   下剤内服 浣腸 摘                         

 尿方法 ☑ト レ □Pト レ □尿器 ☑ むつ内 ☑パット 使用 有 無  

□留置    ル □間欠導尿 □  他               

  方法 ☑ト レ □Pト レ □尿器 ☑ むつ内 □  他               

要  度   １ ２ ３ ４ ５          無 有  I  Ⅱ Ⅲ Ⅳ Ⅴ M   

現病歴                既往歴 

 変形 膝関節   秘   甲状腺機能低下  鉄欠乏 貧血  

 過活 膀胱              直腸脱術後                   

 利用中 医療福祉サ ビス 

        デ サ ビス   ヘルパ                             

内服薬    内   効能 下剤 抗 リ 剤等 泄 関連  内服薬 〇 囲む 

   ロ  錠 50㎎  ラ ヂ S錠 50㎍ ベオ バ錠 50㎎  

      ザ プ ル 12㎍  グ ット錠 330㎎ ポラプレジ ク OD錠 75㎎                                                    

３日間 食 内容  平均 1 日水 量  1000 ㎖  主食：米飯 ５ 粥 全粥  キサ       

副菜：普通  ざ   キサ   栄 管 ：経口 鼻腔 胃ろ  IVH 

月日 朝食 昼食 夕食 間食 備  量等 

6/1 

 

食パ  5枚切   

  ズ ト ト レ 

ス ブロッ リ  牛乳 

配食弁当 

デ ポ 1/2 

 ップ  ば 

豆腐ハ バ グ 

 ヨネ ズ 

 か 1袋 

 

6/2 

 

食パ  5枚切  牛乳  

  ズ ト ト レ 

ス 玉ねぎスラ ス 

配食弁当 

デ ポ 1/2 

弁当 残  

    肉 煮物 

    ップ

クッキ 2袋 

 

6/3 

 

食パ  5枚切  牛乳  

  ズ レ ス ブロッ

 リ    ささ  

ス パ  弁当 弁当 残  オクラ

胡麻和  キャベツ

 ソ   ジ炒  

ナッツ 3袋  

 

移  可 要 助 不可 寝返  可 要 助 不可    可 要 助 不可 立  可 要 助 不可  

 泄関連 作   な  作 ✕をつけ   

             

  状況   意  有 無    失禁  有 無   残 感  有 無  腹部膨満感  有 無  腸蠕   有 無   

             周期  不明     状 BSS 1～5    量  不明   

 尿状況  尿意  有 無   尿失禁  有 無   残尿感  有 無   

      日中 尿回数  10 回 夜間 尿回数   2 回  

身 状況 
＊有 場  人  ラスト 記載 

皮膚 状態：褥瘡  有 無  陰部 肛門部  だれ  有 無   

骨盤底 状態： 宮脱  有 無  直腸脱  有 無  痔  有 無   

  他 状態：麻 痺  有 無  拘 縮  有 無   

痛    有 無   術痕  有 無   

冷 感  有 無   

痛み 

排便の
アセスメント

排便障害は、

本人にも

明確に表現し
づらい症状

↓

具体的に

聞き取る



「便の性状」
ブリストル便性スケール
イラスト付きでわかりやすい

「排便量」
具体的にイメージしやすい基準
（うさぎふん、うずら卵、

鶏卵、バナナ）
おむつ内の付着が記録できる

「便の性状」「排便量」は
番号に〇印をつける

排便がない日も日付を記入
「排便周期」が把握できる
＊便意の有無
＊便失禁の有無
＊排便時の痛みや出血の有無
＊残便感の有無

  か  ん ッ      ック表 

 

 名前：  ●● ▲▲       別： 男    年齢： 80 歳 
 

 

 
硬  普通  軟  

１ ２ ３ ４ ５ ６ ７ 

       

       

硬く  ロ ロ 
ウサギ 糞状 

ソ   ジ状  
硬  

表面 ひび割れ
 あ ソ   
ジ状 

表面がな らか
なソ   ジ状 
 又  ぐろを巻く  

       
 ワ あ 柔ら
か 半固形状 

境界がほぐれ 
不定形 小片 
泥状 

水様 固形物を
含 な 液 状 

注 月日   がな 日 記載  下さ   

日付 時刻 
   状 

  量  意 下剤 食  水  生活状況等 
硬  普通  軟  

5／25 
  水   

： １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ １ ２ ３ ４ ５ ６  
 
 

5／26 
  木   

9：30 １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ １ ２ ３ ４ ５ ６ × 
     
直腸診 BSS2 ＋  
浣腸施  

5／27 
  金   

： １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ １ ２ ３ ４ ５ ６  
 

5／28 
  土   

8：00 １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ １ ２ ３ ４ ５ ６ 〇 
 
    
 

5／29 
  日   

： １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ １ ２ ３ ４ ５ ６  
 

5／30 
  月   

： １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ １ ２ ３ ４ ５ ６  
     
直腸診   －  

5／31 
  火   

： １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ １ ２ ３ ４ ５ ６  
 

6／1 
  水   

8：15 １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ １ ２ ３ ４ ５ ６ 〇 
 
    
 

6／2 
  木   

： １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ １ ２ ３ ４ ５ ６  
     
直腸診   －  

6／3 
  金   

： １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ １ ２ ３ ４ ５ ６  
 

6／4 
  土   

： １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ １ ２ ３ ４ ５ ６  
 

6／5 

  日   
： １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ １ ２ ３ ４ ５ ６  

 

6／6 

  月   
9：45 １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ １ ２ ３ ４ ５ ６ 〇 

     
直腸診 BSS4 ＋  
腹部 ッサ ジ後 ト レ誘導 

 ん 文化       か  ん ッ  

 

TEL：0761-48-4988 FAX：0761-48-4977 

メ ル：info88@sorabuta.com 

 

＜  量＞ 

消化管 通過時間 非常 遅  約 100時間  非常 速  約 10時間  

＜   状＞ 

＜  意＞ 

 

１ 付着 

２  さぎ ふんくら  

３  ずら 卵くら  

４ 鶏卵くら  

５ バナナ 1本くら  

６ バナナ 1本以上 

 

 
 

○ わか  

△ よくわからな  

× わからな  

 

排便チェック表

■下剤の

種類・量

投与時間

■食事の

内容・工夫

■暮らしの

変化

■体調の

変化



便秘のタイプ
高齢者の便秘の原因
筋力低下・副交感神経の乱れ・食事量の低下等

弛緩性便秘 直腸性便秘

機能性便秘：腸の働きの乱れが原因 痙攣性便秘
⚫ 大腸が痙攣し腸の輸送が

妨げられる

寝たきり・認知症・運動量低下の人に多い



うんちになるしくみ 食べ物が便になるまで

液
状

おかゆ状

半
固
形
状

固
形
状



排便ケアの選択方法

１ 便秘のタイプを明らかにする

排便チェック表（排便周期、便の性状）

２ 排便時の姿勢を整える（前傾、足底着）

３ 直腸性便秘のケア →直腸の便を取り除くケア→便の性状を整える

座薬、浣腸、摘便で便を取り除き排便周期を確認する

直腸診で便（＋）なら摘便、便（ー）なら座薬、浣腸

４ 弛緩性便秘のケア →腸を動かすケア→便の性状を整える

刺激性下剤と排便周期の確認、ラックB、ミヤB、オリゴ糖

高発酵性食物繊維、シンバイオティクス、運動、マッサージ

等の組合せ

５ 軟便→直腸診で嵌入便の有無を確認 緩下剤・刺激性下剤の見直し

６ 出血や大腸ガンを見逃さない

日本老年看護学会
便秘のケアプロトコ－ル

高齢者の生活機能再獲得のためのケアプロトコール連携と協働のために（日本看護協会出版会2010P136-170）を参照し改変



仰臥位（女性）座位（男性）

直腸肛門角と
排便姿勢

120度以上 直角



出典：おまかせうんチッチ My own UNKO BOOK 木星舎（2019）

食事内容・生活習慣の改善
腸内フローラのバランスを整える

気持ちよくうんこできる コツ３



腸内フローラの
バランスを整える



注目は短鎖脂肪酸です！



ねばねばは、便のすべりを良くします！
発酵食品は腸内細菌の優れものです

五穀粥

め ぶ

なめことわ めの
味噌汁

納豆

オクラと明日葉
のお浸し

長芋のとろろ

 ルーツヨーグルト

コーン レイク
牛乳

高発酵性食物繊維
乳酸菌・ビフィズス菌・酪酸菌

グアーガム加水

分解物：PHGG ビ ィズス菌
＋

オリゴ糖
＋

食物繊維

乳酸菌

PHGGの主要な生理作用

下痢改善
便通改善
腸内フローラ改善
血糖値上昇抑制



石川環・武田利明，褥瘡会誌，19（1）：2017

対象：生後5週齢のWistar系雄性ラット

⚫ 対照群：
食物繊維無の半消化態栄養剤

⚫ シンバイオティクス投与群：
酪酸菌配合剤・PHGG粉末

小腸絨毛上皮・大腸粘膜の増殖作用

対象群ではシンバイオティクス投与群と比較し

粘膜層と筋層の高さの低下を認める



スカトールやインドール：腸内でつくられる臭い物質



めざせジャスミンの香 ！



便意を感じた時がチャンスです！

便意＝直腸の収縮力

気持ちよくうんこをするために知っておきたい
からだのしくみ 直腸に便が降りてくると便意を感じます

気持ちよくうんこできる コツ４

直腸まで便がおりてきたら便意を感じます



骨盤底筋の脆弱化は排便障害の原因になる

用手圧迫部位



気持ちよくうんこできる コツ５
下剤の特性を知 ましょう！

塩類下剤（緩下剤）
酸化Mg・マグミット
（作用時間：2‐3時間）

便を軟らかくします

刺激性下剤
センノシド（アローゼン・プルセニド）
ピコスルファート（ラキソベロン）
（作用時間：8-13時間）

腸を動かします



シーボルト来日時(1823年)に持ちこんだとされる「十八道薬剤」

中村昭: 「蘭方口伝(シーボルト験方録)」：日本医史学雑誌, 1990; 36(3):271-294より作表

十八道薬剤

①下剤 ②吐剤 ③収斂剤（傷口や粘膜を引き締める薬）④利尿剤 ⑤破石剤（石鹸等）⑥通経剤（月経障害を除く薬） ⑦殺虫剤 ⑧吐
痰剤 ⑨駆風薬（風邪薬）⑩清涼剤（酒石酸等）⑪緩和剤 ⑫分解剤（水銀剤等） ⑬強神剤（強壮薬） ⑭収酸剤（胃酸中和） ⑮
鎮痙剤⑯健胃剤 ⑰止腐剤（防腐剤）⑱発汗剤 ＜他、麻痺剤（アヘン等）＞

下剤

緩下剤
（穏やかな作用の下剤）

満邦（マンナ，モクセイ科植物の樹脂）
答麻林度（タマリンド，マメ科植物果実の油）
酒石塩（シュセキエン，葡萄酒発酵中に生じる結晶）
翁垤兒暴謨（オンドルボーム，菎麻子，ヒマシ）

強下剤
（強い下剤）

芦薈（ロカイ，アロエの葉の液汁を乾燥したもの）
刺抜兒（ラバル，タデ科植物大黄の根茎）
旃那（センナ，マメ科植物の葉）
芒硝（ボウショウ，硫酸ナトリウム）
硝石（ショウセキ，硝酸カリウム）
越弗尊曽屋度（エフソンソオト，塩）
翁垤兒曽屋度（オンドルソオト，塩）
麻倶涅矢亜（マグネシア，酸化マグネシウム）

強強下剤
（非常に強い下剤）

胡芦菫度（コロキント，コロシントウリ果実）、葯刺巴（ヤラッパ，中米サツマイモ属の植物の根）
接骨木皮（弗里尓暴謨フリールボーム，ニワトコ花）
藤黄（トウオウ，カンボジア産オトギリソウ科植物の樹脂）

下剤

センナ

酸化マグネシウム



■プロバイオティクスは排便回数の増加、
腹部症状の改善に有効である

■刺激性下剤は、耐性や習慣性を避ける
ために必要最小限の使用にとどめ、できる
だけ頓用または短期間での投与とする

■マグネシウムを含む塩類下剤使用時は、
定期的なマグネシウム測定を推奨する

腎機能障害者・高齢者→高マグネシウム血症

■PHG製剤（モビコール）：米国消化器病学
会の便秘診療ガイドライン→有効性の記載

■胆汁酸トランスポーター阻害薬（グーフィ
ス）は有効であり、投与することを推奨する





副交感神経を優位にする生活習慣のリズム

① 毎朝6‐7時台の朝日を浴びましょう

② 毎日6時間以上の睡眠をとりましょう

③ 一定の時間に食事を摂りましょう

④ 食後は絶好のうんちタイムです

⑤ 毎日30分以上運動しましょう

「気持ちよくウンチできる」コツ６



身体知

腸が楽になる

自分でできるツボ押し

「温罨法」



この腹満の原因は？



ツボ押し・温罨法・腹部マッサージ後

腹囲：ケア前 84.5cm → ケア後 78.5cm



POOPOOLAND 
YouTubeみて下さい！



「ホームホスピス もう一つの家ややさん」オープンしました！





人として

病いの発症誕生 死

新しい人

自分らしい人生や生活を取り戻す



62歳 81歳

85歳 86歳



父と家族のACP

5月2日 宇和島市立津島病院退院

1月 肺炎 津島病院入院→ベッドから転倒 大腿骨転 部骨折
→宇和島市立病院 転院  術→3月20日津島病院へ転院



81歳

２０１５年 コミュニティスペース
ややのいえ

90歳

２０２４年 ホームホスピス
もう一つの家ややさん







90歳



90歳 最期 日

２ ２４年
８月７日
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