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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
単独のナッジでは効果ない
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
【本スライドのポイント】
どういう人が参加しているのかを検討するために、このスライドでは世帯の所得状況による参加率を算出している。
当該地域では、従来型事業では中・低所得世帯での利用率が低いのに対し、住民運営型のサロン事業はとくに女性において所得が低い人ほど参加しやすいこと、健康格差の縮小に寄与できる事業であることが示されている。
こうした結果を示すためには、参加者の名簿と参加者の所得情報が必要。ここでは、介護保険料の賦課情報と突合し、参加者の所得情報を得ている。
詳細はスライド下の書誌情報をご参照下さい
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
【本スライドのポイント】

65歳以上の男女約１００００人を5年間追跡調査した結果。
「役割を持って参加する」ことは、死亡のリスクとも関連していることが明らかになった。
具体的には、自治会や老人会などに参加している人のなかでも、１つ以上の役員を担っている人の死亡リスクは通常メンバーに比べおよそ１２％低いことが分かった。
　　※性別、年齢、等価所得、修学年数、婚姻状態、健康度自己評価、抑うつ傾向、居住年数等を調整

この背景には、組織内で高い立場につくことで、生きがいや自尊心が高まったことが原因の一つと考えることができる。
詳細はスライド下の書誌情報をご参照下さい

【聴衆への問いかけ例】
地域での活動に参加するだけでなく、役割を持って参加すると長生きができるかもしれません。
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
社会的処方を受けた患者がLink workerにより提供された社会資源は多岐にわたる
社会資源は「趣味・運動・生活改善のプログラム」と、「社会的課題に対する支援プログラム」に大きく分類できる

Time Banksとは専門家が実際に働いた時間を貯蓄とし、その貯蓄時間を利用して別の専門家にその時間分働いてもらう方法
英国の社会的処方の一例では、家族の介護によって健康問題を有した患者が、スキルを活かした労働を行うことで、その時間分の介護力を購入できる
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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
医学中央雑誌で「（医療資源）AND（病院）」、「HPH, Health Promoting Hospital(s)」で検索を行い、収集された873件の文献をレビューした（検索日　2017/10/03）。
レビューの結果、患者の社会的課題を診断し、公的または地域の社会資源を紹介し、提供している活動が7件あった。
日本においても社会的処方を実践する基盤があり、これらの事例は先駆的なモデルになる
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World Health Organization. 2020. “Decade of Healthy Ageing: Baseline Report.” WHO.
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/338677/9789240017900-eng.pdf.
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