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障害ソーシャルワークDisability Social Work（ＤＳＷ）は可能か？
～英米の障害学からの教訓～

杉野昭博

１．「障害学」の評判はいかがでしょう？
· 現場の悪口言ってるだけ
· 批判だけで、どうすればよいか示さない
· 個人に対する援助を否定するのはおかしい
· 社会を批判して障害者は生きやすくなるのか
「障害学はＳＷの味方です
２．ＳＷの「敵」は「医療化」です
· 介護保険は老人福祉（高齢者ＳＷ）を医療化
· 介護事業の経営主体が「医療法人」に
· 医療資格の序列が介護現場に
· 介護保険は「第２医療保険」？
· 「福祉の仕事」→「保健医療の仕事」
· 障害者が介護保険に入っても同じです
· 介護保険の制度的枠組みは変わらない
３．ＳＷの医療化とは？
· 医療サービスと同様の原則で提供されること
· サービス提供の定型化と画一化
　　　　　　　↓
　　　　効果と効率
· マニュアル化される実践
· Ｄｒもケアマネも同じ
４．ＳＷが目指すべき方向
　ケアマネジメントを既存のサービスに利用者を振り分ける機能ないしそのための技法として限定的に理解してはならない（古川孝順2001：235）
　　　　　　　　　　　　↓
　　　　　マニュアル化してはならない
５．「自己決定」はマニュアル化を妨げるか？
　ケアマネジメントは、利用者がみずからの課題を解決ないし達成するために福祉サービスを選択し、利用する力を十分に発揮できるように（略）
支援するという視点で展開されなければならない（古川孝順2001：235）
　　　　↓
権利擁護や利用者支援も医療における「患者同意」のようにマニュアル化できる
６．「マニュアル化」に抵抗するには
· 非定型な要素をケースマネジメントに組み込む
· 個別的対応にこだわる
非定型と個別性
７．とくに大切なのが「非定型」な要素
· 家族・知人によるケア
· 地域での対応
· 社会一般の対応
　　　　　↓
　インフォーマルで、あてにならない支援だがそこにある「サービス資源」
　　　　　↓
　社会参加によって利用可能になる
８．障害学がＳＷにもたらすもの
· 社会モデルＳＷ
· 二元論によって、「社会の障害」対策という新しいＳＷが生まれると同時に、
「個人モデル」も純化されてホントウの「個別対応」への意識が生まれる
· ９．社会モデルＳＷとは何か
· 障害者個人でなく環境に対するはたらきかけ
· 「社会の障害」disabilityを軽減する実践
　　→Ｄｉｓａｂｉｌｉｔｙ　Ｓｏｃｉａｌ　Ｗｏｒｋ　ＤＳＷ
· 家族や障害者自身の実践ではおこなわれてきたこと
· ＳＷも「業務外」では実践してきたこと
10．ＤＳＷは職業的実践として認知されるか？
　「障害者の方」に直接役に立たなくてもお金が出る仕組みが必要
· 「ろう者」のための手話通訳～「聴者」のためには使えない
· 「障害者の家族か支援者」にしか配布できない～ＤＡＩＳＹ作成ソフト
· スウェーデンの「接し方」教育
· 「障害理解」研修
11．オリバーの教訓
これからの障害者福祉は「健常者」へのはたらきかけ
　　　↓

ソフトのバリアフリー
12．ゾラの障害学
· 「健康至上主義」批判→医療化批判
· 患者主権（自己決定）→自立生活運動
· 「障害の普遍化」戦略→「障害」の連続性モデル
13．ゾラの教訓
これからの障害者福祉の主流となる
「健常者」へのはたらきかけは
「障害者」のためではなく
「みんな」のためのものである
「障害理解」＝「自己理解」
14．結論：これからの障害者ＳＷ
· 「障害者のため」という発想は捨てる

· 個人モデルＳＷは、ジェネリシズムに基づいて「個別対応」を徹底化する

· 社会モデルＳＷは、すべての人を対象とした「自己理解としての障害理解」教育をおこなう
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