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【運営】

設置：奈良市

運営：地域医療振興協会

【スタッフ】※常勤換算

✓医師3.2名(常勤2名，総合診療専攻医3名)

✓看護師4名(看護師3名，診療看護師(NP)1名)

✓事務2名

【診療内容】無床診療所

✓外来：1日約50名

✓訪問診療：個人(約30名)，施設(約170名)

※※在宅療養支援診療所(機能強化型・単独型)

奈良市 都祁地区(旧都祁村)

人口  5071※

診療所数   1

※奈良市
人口 350034※

診療所数 354

※人口：2023年



症例 高血圧症，糖尿病，慢性胃炎，前立腺肥大症で

診療所に定期的に通院している74歳男性．

いつもの定期外来のいつもの会話．

「変わりはありませんが，最近，ちょっと疲れや

すいんですよ．体力が無くなりましてなあ．

歳ですかねえ，先生．」

既往歴：なし
内服歴：テルミサルタン，メトホルミン，フルイトラン，ファモチジン，ユリーフ
社会歴：飲酒歴なし，喫煙歴なし，趣味で畑仕事，妻と次男と3人暮らし

イラストフリー素材集 ラ・コミックイラスト部 Webサイト

そうですねえ・・ ではお薬出しておきます．(Do)
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フレイルに注目する意義

健康寿命の延伸
地域づくり支援ハンドブック vol.1 厚生労働省 TRAPE



Friedの表現系モデル

R
o
c
k
w

o
o
d

の
障
害
蓄
積
モ
デ
ル

① ② ③ ④ ⑤

Nishimura 2020



「フレイルとは:概念や評価法について 」地域医療振興協会ヘルスフロ゚モーション研究センター 野藤 悠

Fried
表現型モデル
(2001) 



フレイルを日常診療に取り入れるための

３Steps

Step １：フレイルの概念を診療に自然に組み込む．

Step ２：電カルを工夫して情報収集の場所を整える．

Step ３：地域の健康リソースを活かす．



フレイルを日常診療に取り入れるための

３Steps

Step １：フレイルの概念を診療に自然に組み込む．
ざっくり



体重減少 6ヶ月で，2kg以上の(意図しない)体重減少

筋力低下 握力：男性<28kg，女性<18kg

歩行速度 通常歩行速度<1.0m/秒

疲労感 (ここ２週間)わけもなく疲れたような感じがする

身体活動
①軽い運動・体操をしていますか？
②定期的な運動・スポーツをしていますか？
上記の2つのいずれも「週に1回もしていない」と回答

3項目以上に該当：フレイル，1-2項目に該当：プレフレイル，該当なし：健常

改訂日本版CHS基準(改訂J-CHS基準)

フレイルが日常診療にどうも入ってこない理由(私見)その１

診断基準がややこしくて覚えられない．
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疲労 運動

体重 歩行 筋力

HEALPMAN JAPAN Webサイト https://helpmanjapan.com/article/3799

フレイルが日常診療にどうも入ってこない対策(私見)その１

⇨ 細かい数字は後回し．まず概念を抑えよう．



❶体重測定を診療の流れにうまく

組み込む

✓ ルーチン方式

✓ リマインド方式

Step １：フレイルの概念を診療に

自然に組み込む．

(最終測定日から3ヶ月未満)158cm 64kg

(最終測定日から3ヶ月以上)158cm 64kg



体重減少 6ヶ月で，2kg以上の(意図しない)体重減少

筋力低下

歩行速度 通常歩行速度<1.0m/秒

疲労感 (ここ２週間)わけもなく疲れたような感じがする

身体活動
① 軽い運動・体操をしていますか？

② 定期的な運動・スポーツをしていますか？
上記の2つのいずれも「週に1回もしていない」と回答

❷握力計を診察室に設置する(筋力) ．

患者さんと笑顔で握手する．

握力：男性<28kg，女性<18kg

Step １：フレイルの概念を診療に

自然に組み込む．



❸身体活動＝生活活動＋運動 ≠座位

Step １：フレイルの概念を診療に

自然に組み込む．

健康づくりのための身体活動・運動ガイド2023 令和６年１月 健康づくりのための身体活動基準・指針の改訂 に関する検討会
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❹ 疲労感exhaustionという概念を

自然に，しかし，意図的に聴く．

「お疲れの様子ですが，大丈夫ですか？」

Step １：フレイルの概念を診療に

自然に組み込む．

「昼間でも横になっていることが多いですか？」

「今までより，座って休みたくなることが増えました？」
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❺診察室の出入りの歩き方を凝視する．

廊下に１メートル間隔に印をつける．
都祁診療所の廊下

Step １：フレイルの概念を診療に

自然に組み込む．



フレイルを日常診療に取り入れるための

３Steps

Step ２：電カルを工夫して情報収集の場所を整える．

きっちり
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基本チェックリスト（2006，厚生労働省） 

❶高齢者の特定健診(後期高齢者健

康診査)と主治医意見書の情報を
活用する．

主治医意見書（2018，厚生労働省） 

Step ２：電カルを工夫して

情報収集の場所を整える．
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基本チェックリスト（2006，厚生労働省） 

❶高齢者の特定健診(後期高齢者健

康診査)と主治医意見書の情報を
活用する．

主治医意見書（2018，厚生労働省） 

Step ２：電カルを工夫して

情報収集の場所を整える．

フレイルが日常診療にどうも入ってこない理由(私見)その2

日々扱う情報が分散している．



フレイルが日常診療にどうも入ってこない対策(私見)その2

⇨情報が“集まる仕組み“を整えよう．



❷包括的な情報を蓄積す
るために，電子カルテの
UI(User Interface)を
高める．

Step ２：電カルを工夫して

情報収集の場所を整える．

都祁診療所の診察室

電子カルテPC

Main
(SOAP) 

Sub1
(背景)

Sub2
(Test)

画像システムPC
⇅

Web PC

フレイルが日常診療にどうも入ってこない対策(私見)その2

⇨情報が“集まる仕組み“を整えよう．
あとは”皆で””長い目で”情報が蓄積される（はず）．



❷包括的な情報を蓄積するために，電子カルテのUI(User Interface)を高める．



❸フレイルテンプレートを作成する．

Step ２：電カルを工夫して情報収集の場所を整える．

シンプルさ

アクセスの質

秒単位

正確さ

データの質

年単位



フレイルを日常診療に取り入れるための

３Steps

飛び出そう！

Step ３：地域の健康リソースを活かす．



フレイル介入
のエビデンス 

導入のしやすさ

効果

筋力トレーニング
栄養補助（タンパク質）

健康教育

CGA，家庭訪問

健康相談
ホルモン補充

Travers J, Romero-Ortuno R, Bailey J,et al:Delaying and reversing frailty: a systematic review of primary 
care interventions. Br J Gen Pract. 2019 Jan;69(678):e61-e69..

竹内 寛貴, 井手 一茂, 林 尊弘, 阿部 紀之, 中込 敦士, 近藤 克則, 高齢者の社会参加
とフレイルとの関連：JAGES2016-2019縦断研究, 日本公衆衛生雑誌, 2023, 70 
巻, 9 号, p. 529-543

社会参加



フレイル介入
のエビデンス 

導入のしやすさ

効果

筋力トレーニング
栄養補助（タンパク質）

健康教育

CGA，家庭訪問

健康相談
ホルモン補充

Travers J, Romero-Ortuno R, Bailey J,et al:Delaying and reversing frailty: a systematic review of primary 
care interventions. Br J Gen Pract. 2019 Jan;69(678):e61-e69..

竹内 寛貴, 井手 一茂, 林 尊弘, 阿部 紀之, 中込 敦士, 近藤 克則, 高齢者の社会参加
とフレイルとの関連：JAGES2016-2019縦断研究, 日本公衆衛生雑誌, 2023, 70 
巻, 9 号, p. 529-543

社会参加

フレイルが日常診療にどうも入ってこない理由(私見)その3

今だに“薬と検査中心”の医学教育/医療制度…

画像：ヘルスプロモーション研究センター フレイル予防 役に立つ資料



フレイルが日常診療にどうも入ってこない対応(私見)その3

⇨先駆けて栄養/運動/社会を処方する感覚を持ちたい．



❶介護保険制度の全体像を理解する．

Step ３：地域の健康リソースを活かす．

時期 法制度 キーワード 意義

2000 介護保険法施行 要介護，要支援，主治医意見書 介護に注目！

2005 平成17年改正 介護予防給付，基本チェックリスト，
地域包括支援センター

介護予防に
注目！

2015 平成26年改正 介護予防・日常生活支援総合事業
(総合事業)

市町村への移行，
民間活用！

佐竹昭介, 基本チェックリストとフレイル, 日本老年医学会雑誌, 2018, 55 巻, 3 号, p. 319-328を参考に作成



慣れている
(要介護思考!?)

慣れていない
(フレイル思考!)

❶介護保険制度の全体像を理解する．

Step ３：地域の健康リソースを活かす．



介護予防・日常生活支援総合事業（総合事業）とは - LIFULL 介護(ライフル介護) Web サイト

Step ３：地域の健康リソースを活かす．

❷「通いの場」につなげる．



❷「通いの場」につなげる．

地域づくり支援ハンドブック vol.1 厚生労働省 TRAPE

Step ３：地域の健康リソースを活かす．



地域づくり支援ハンドブック vol.1 厚生労働省 TRAPE

❷「通いの場」につなげる．



❷「通いの場」につなげる．

通いの場の課題解決に向けたマニュアル Ver.1 令和6年3月 厚生労働省

Step ３：地域の健康リソースを活かす．



❸「地域包括」と仲良くなる．

2024年度奈良市都祁地区医療保険福祉データ共有会 資料

Step ３：地域の健康リソースを活かす．



Our Next Step：オンライン栄養指導外来

方法 対面 オンライン

初回 260点 235点

２回目以降 200点 180点

外来栄養食事指導料１：自施設で雇用している管理栄養士

方法 対面 オンライン

初回 250点 225点

２回目以降 190点 170点

外来栄養食事指導料２：他施設で雇用している管理栄養士

生活習慣療養管理料Ⅰ
を算定している場合は包括…



Our Next Step：

主治医意見書外来(2014)→NP外来(2024)

→フレイル外来(2025)

対象者 プレフレイル・フレイル・要支援の方

担当者 診療看護師，医師

タイミング 平日午前11-12時，1人30分（予約制）

方法 1.フレイルテンプレート，基本チェックリストを
入力

2.電子カルテの所定位置に記録

3.運動指導，オンライン栄養指導，通いの場
/地域講座の提案など

算定 未定



Our Next Step：

診療所 デジタルサイネージ化 計画



フレイルを日常診療に取り入れるための

３Steps

Step １：フレイルの概念を診療に自然に組み込む．

Step ２：電カルを工夫して情報収集の場所を整える．

Step ３：地域の健康リソースを活かす．



症例

✓「今日は，体重を測っていきましょう．」

✓診察室の出入りの歩き方は？

✓生活活動？運動習慣？

✓一人暮らし？調理は誰？

「変わりはありませんが，最近，ちょっと疲れや

すいんですよ．体力が無くなりましてなあ．

歳ですかねえ，先生．」

フレイルを意識した診療
イラストフリー素材集 ラ・コミックイラスト部 Webサイト



症例

✓ 聴取した情報を適切にカルテ記録．

✓ 「通いの場/健康教室」リストを手渡す．

✓ フレイル外来を予約する．

「変わりはありませんが，最近，ちょっと疲れや

すいんですよ．体力が無くなりましてなあ．

歳ですかねえ，先生．」

イラストフリー素材集 ラ・コミックイラスト部 Webサイト

栄養/運動/社会活動につなげる



＜メッセージ＞

日本の診療所医療をしていて感じる

構造的問題

保健・予防事業

（公衆衛生）

医療

(診療所)

予防医療

As is
(現在の姿)

To be
(あるべき姿)

Silo

禁煙，フレイル，がん検診．．
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