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内容

１．地域包括ケアシステムの定義と深化

２．かかりつけ医と医師会の取り組み

日医かかりつけ医機能研修制度 令和3年度応用研修会 「地域包括ケアシステムにおけるかかりつけ医の役割」 鈴木邦彦、渡辺仁
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1. 地域包括ケアシステムの定義と深化
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地域リハビリテーション 定義

地域リハビリテーションとは、
障害のある子供や成人・高齢者
とその家族が、住み慣れたとこ
ろで、一生安全に、その人らし
くいきいきとした生活ができる
よう、保健 ・医療・福祉・介護
及び地域住民を含め生活にかか
わるあらゆる人々や機関・組織
がリハビリテーションの立場か
ら協力し合って行なう活動のす
べてを言う。 （日本リハビリテーション病院・施設協会2016）
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地域包括ケアシステムの定義①
平成20年度地域包括ケア研究会

「地域包括ケアシステム」は、ニーズに応じた住
宅が提供されることを基本とした上で、生活上の
安全・安心・健康を確保するために、医療や介護
のみならず、福祉サービスを含めた様々な生活支
援サービスが日常生活の場（日常生活圏域）で適
切に提供できるような地域での体制を定義する。
その際、地域包括ケア圏域については、「おおむ
ね30分以内に駆けつけられる圏域」を理想的な圏
域として定義し、具体的には中学校区を基本とす
る。
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地域の実情に応じて、高齢者が、可能な限り、住
み慣れた地域でその有する能力に応じ自立した
日常生活を営むことができるよう、医療、介護、介
護予防（要介護状態若しくは要支援状態となるこ
との予防又は要介護状態若しくは要支援状態の
軽減若しくは悪化の防止をいう。）、住まい及び自
立した日常生活の支援が包括的に確保される体
制をいう。
根拠法：
「持続可能な社会保障制度の確立を図るための改革の推進に関する法律」（平成２５年法律第１１２号）

「地域における医療および介護の総合的な確保を推進するための関係法律の整備等に関する法律」
（平成２６年法律第８３号）

地域包括ケアシステムの定義②
平成25年社会保障改革プログラム法
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三菱UFJリサーチ＆コンサルティング「〈地域包括ケア研究会〉地域包括ケアシステムと地

域マネジメント」（地域包括ケアシステム構築に向けた制度及びサービスのあり方に関す
る研究事業）、平成27年度厚生労働省老人保健健康増進等事業、2016年
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地域包括ケアシステムの「植木鉢」



地域包括ケアシステムの構築について

（厚生労働省資料）

日医かかりつけ医機能研修制度 令和3年度応用研修会 「地域包括ケアシステムにおけるかかりつけ医の役割」 鈴木邦彦、渡辺仁
図8



三菱UFJリサーチ＆コンサルティング「地域包括ケア研究会報告書」
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日常生活圏域を単位として、活動と参加について

何らかの支援を必要としている人々、例えば児童

や幼児、虚弱ないし要介護の高齢者や認知症の

人、障がい者、その家族、その他の理由で疎外さ

れている人などが、望むなら住み慣れた圏域のす

みかにおいて、必要ならさまざまな支援（一時的な

入院や入所を含む）を得つつ、できる限り自立し、

安心して最期の時まで暮らし続けられる多世代

共生の仕組み。 （田中滋 埼玉県立大学理事長）
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2019年版地域包括ケアシステムの概念



地域共生社会の定義

少子高齢・人口減少、地域社会の脆弱化等、

社会構造の変化の中で、人々が様々な生活

課題を抱えながらも住み慣れた地域で自分ら

しく暮らしていけるよう、地域住民等が支え合

い、一人ひとりの暮らしと生きがい、地域をと

もに創っていくことができる社会。
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地域共生社会との関係

地域共生社会

地域包括ケアシステム
地域共生社会を実現

するための「手段」

今後日本社会全体が実現
していこうとする「目標」
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地域包括ケアシステムの必要性は不変

地域包括ケアシステム

全世代・全対象型地域包括ケアシステム

まちづくり

都市部 地 方

地域コミュニティの再生 地方創生
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地域包括ケアシステム推進体制の構築
地域包括ケアシステム推進協議会の設立
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日本地域包括ケア学会
参加者 ５７９名

理事長：田中滋 埼玉県立大学理事長
副理事長：松田晋哉 産業医科大学

医学部教授
事務局長：鈴木邦彦

【役員団体】

日本医師会・日本歯科医師会
日本薬剤師会・日本看護協会
日本病院会・全日本病院協会
日本医療法人協会
日本精神科病院協会
日本慢性期医療協会・日本栄養士会
日本理学療法士協会
日本作業療法士協会
日本言語聴覚士会
全国老人保健施設協会
全国老人福祉施設協議会
日本介護支援専門員協会
日本社会福祉士会
日本介護福祉士会
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３重のコンパクトシティによる地域活性化構想

コンパクトシティ
人口20～30万人

ミニミニコンパクトシティ
＝ コンパクトビレッジ

人口3～5千人

ミニコンパクトシティ
＝ コンパクトタウン

人口3～5万人

公共交通機関
市民バス

デマンドタクシー

公共交通機関
（鉄道・バス）

診療所・郵便局
床屋・コンビニ
デイサービス

ミニマムセット
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常陸大宮駅周辺整備計画

令和2年8月21日
18時30分より

常陸大宮駅周辺整備事業住民説明会
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地域高齢者を支える
サポートセンター緒川の

３つの取り組み

サポートセンター緒川
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行政＆住民代表
地域機関との連携

第２層協議体を中心に
連携を図り、支援機関
として地域に情報発信

～第二層協議体参加者～
常陸大宮市・社協・地域包括支援セン
ター・在宅介護支援センター・各区
長・民生委員・児童福祉委員・大宮警
察上小瀬出張所・高齢者クラブ・シル
バーリハビリ代表など
・地域の集まりに積極的に参加
・SNSや回覧などで地域の方に情報
発信

地域機関による
支援活動

おがわサポーター
活躍への支援活動

地域の方/元気高齢者の
活躍をサポート

・体操教室/健康講座
・一般介護予防教室や地域
サロンへの専門講師派遣

・市民協働事業 参画
・認知症カフェ
・サポーター宅への個別訪問
・フロイデサポーター入門研修

サポーターへ
地域高齢者支援を依頼

地域見守り協力隊

協力店による見守り活動
生活支援・地域活性化

加盟店舗：みむらストア・ファミリー
マート・バーハイパン屋・金子
石油・サロントップ

その他 地域企業など
・協力店との情報連携
・見守り協力隊による訪問
・個別宅配サービスの推進
・おがわミニマルシェ
・まごころデリバリー

地域見守り活動と生活支援
・買い物支援

http://ord.yahoo.co.jp/o/image/RV=1/RE=1549169241/RH=b3JkLnlhaG9vLmNvLmpw/RB=/RU=aHR0cHM6Ly93d3cuY2l0eS5vc2h1Lml3YXRlLmpwL3Nvc2hpa2kvNTYvNDAyNi5odG1s/RS=%5eADB7XVxqFt.58GGpVDsO_wLxHtgd.4-;_ylc=X3IDMgRmc3QDMD9yPTQmbD1yaQRpZHgDMARvaWQDQU5kOUdjU0NmR0Nndi1Da0F1Y3lsb004R0N6N2dOdEIzNUxocXlDWUVlbFdDWHpMQ0pLS2o5WlA2VHBPb0xNdQRwAzVaeXc1Wi5mNkthTDVhNkk0NEtLBHBvcwMyNARzZWMDc2h3BHNsawNyaQ--


わが国の高齢化と人口減少 人口構成の将来推計

（令和2年版高齢社会白書）
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２０２５年から２０４０年にかけての変化

＝ 本格的超高齢社会の入り口

労働力人口の減少
中重度者
看取り

高齢者人口
死亡者数

のピーク≒

の増加
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2040年に向けて
求められる４つの取り組み

① 予防の積極的な推進による需要の抑制

② 中重度者を支える地域の仕組みの構築
→多職種連携 、コンパクトシティ

③ 介護サービス提供体制の効率化と生産性
の向上

④ 市区町村を中心とした地域マネジメントの
取り組み
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2．かかりつけ医と医師会の取り組み



日医･四病協合同提言
(平成25年8月8日)

① かかりつけ医機能の充実・強化

→

② 地域包括ケアを支援する

中小病院・有床診療所の必要性

→

平成28年4月
日医かかりつけ医機能研修制度創設

平成30年度診療報酬改定で実現
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出典：中医協 総―１ ３０．１．１０外来医療（その４）
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医療提供体制のあり方〜地域包括ケアシステム構築に向けて〜
四病院団体協議会追加提言（平成２５年１１月１８日）



今後の日本に必要な医療

高度急性期医療

高齢化・人口減でニーズ

地域に密着した医療

超高齢社会でニーズ

新かかりつけ医（日医かかりつけ医機
能研修制度）により施設も在宅も活用

超高齢社会に対応
中小病院 既存資源の活用
有床診療所
日本型診療所
中負担

日本モデル
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超高齢社会に適した日本型医療システム

①中小病院
有床診療所 が多い

身近な所でいつでも入院もできる
高齢者の在宅支援システムの構築
が可能

②診療所の質が高く
充実している

高齢者に便利なワンストップサービス
が可能

【検査・診断・治療・(投薬)・健診】
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高度急性期医療
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超高齢社会における医療と介護の役割の変化



施設 中重度 ⇒ 要介護 ＋ 要医療 入院

介護保険 医療保険

認知症

軽 　度 ⇒  ロコモ

 フレイル

在宅  サルコペニア 在宅
（住まい） （住まい）

　一体的提供必要

高齢者医療と介護の一体化とかかりつけ医の役割の拡大

地域包括ケア

まちづくり

医療
介護

診療所

有床診療所

中小病院

地域支援

事業

総合事業

在宅医療・介護連携推進事業

栄養福祉 障がい者・子ども支援

子育て支援 → 次世代の育成

日
常
生
活
圏
域

郡
市
区
医
師
会

リハビリ

かかりつけ医急性期大病院

元気高齢者の就労・社会参加

生活支援

介護予防

保健健康寿命・健康経営

入院

外来

在宅

もっと地域・社会へ！
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高齢者医療と介護の一体化とかかりつけ医の役割の拡大



地域包括ケアシステム
地域ケア

統合ケア
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【垂直の連携】 【水平の連携】

垂直連携中心から水平連携中心へ



400床以上

200～400床未満
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地域密着型中小病院
・有床診療所

外来（かかりつけ医機能）
入 院
在宅支援

地域密着型中小病院・有床診療所の役割

急性期の医療を担う大病院との連携

介護との連携行政との連携

医師会や地域への
人材派遣

診療所の在宅支援 まちづくり
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地域包括ケアシステムの推進体制

地域包括
支援センター

地域ケア
会議

多職種連携

在宅医療
連携拠点

行政 医師会
（かかりつけ医）

住民
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郡市区医師会

地域包括ケア委員会

在宅ケア委員会
在宅医療委員会

多職種連携会議

在宅医療連携拠点
（医療機関を含む）

コーディネーターの配置
（人件費は地域支援事業交付金の活用可）

総合事業
介護予防

への積極的関与

地域包括ケアシステム
地域医療構想

における郡市区医師会の役割

地域医療構想調整会議を主導
公的医療機関等の
地域での役割の検討

（例）

図35
日医かかりつけ医機能研修制度 令和3年度応用研修会 「地域包括ケアシステムにおけるかかりつけ医の役割」 鈴木邦彦、渡辺仁



郡市区医師会の規模や地域性に応じた地域包括
ケアシステムの構築

都道府県医師会の支援

日本医師会の支援

自立型 連携型 支援型

郡市区医師会 郡市区
医師会

郡市区
医師会

郡市区
医師会

郡市区
医師会

郡市区
医師会

郡市区
医師会
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かかりつけ医機能のあり方（私案）

地域包括ケアシステム

かかりつけ医機能

診療所

中小病院
有床診

大病院

患 者

専門科

大病院

地域包括ケアシステム

かかりつけ医機能

診療所 有床診 中小病院

患者

現状 あるべき姿
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地域包括ケアの活動とかかりつけ医機能の関係

個人へのアプローチ

医療的機能

社会へのアプローチ

社会的機能
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地域包括ケアシステム構築のために必要な
地域デザイン機能と医師会・かかりつけ医の役割

生活全体を
支える仕組み
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40

中野区における取り組み

医療法人社団渡辺会 大場診療所

副 院 長 渡 辺 仁

各 論
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「かかりつけ医」とは、（日本医師会）

なんでも相談できる上、最新の医療情報を熟知して、必
要な時には専門医、専門医療機関を紹介でき、身近で頼
りになる地域医療、保健、福祉を担う総合的な能力を有
する医師。

日本医師会の考え・取り組み。

国は、超高齢社会に対応するため、高齢者が可能な限り
住み慣れた地域で暮らしていけるよう、医療、介護、福祉
などのサービスを一体的に提供できる体制の構築を進め
ている。

日本医師会では、かかりつけ医がその中心的な役割

を果たすべきであると考えている。
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東京都医師会では、

かかりつけ医は、体調が悪いなと感じた時に、

まず相談する自宅近くの診療所や病院の
医師とし、

その役割として

① 適切な他の医療機関を紹介

② 健康診断・健康相談

③ 介護保険の主治医意見書

④ 地域での活動 在宅医・ACP 

⑤ 認知症の早期診断と支援

をあげています。
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●中野区は23区の西
の方に位置し、東は
新宿、西は杉並、南
は渋谷、北は練馬の
各区に接している。

●面積は15.59平方キ
ロメートルで、
東京都の総面積
（2,186.61平方キロ
メートル）の約0.71％

●区部面積（621平方
キロメートル）の約
2.51％にあたり、23区
中14番目の広さ。
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中野区の高齢者の概要（１）
(令和2年9月1日現在)

区人口 334,638人
65歳以上 67,861人 75歳以上 36,277人

高齢化率 20.3％ (東京都23.3％)
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中野区の人口推計

318,530 319,182 

301,006 

281,137 

255,468 

27,474 28,069 24,335 20,767 
17,124 

224,800 
224,257 

203,461 

175,284 

147,743 
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73,210 

85,086 
90,601 

33,251 
39,025 38,410 43,325 51,855 

0
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200,000

250,000
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350,000

2015年 2025年 2035年 2045年 2055年

（人）

総人口(a) 年少人口

生産年齢人口 老年人口(b)

老年人口（75歳以上）(c)

・ 中野区の老年人口は、
2025年頃まではほぼ
横ばい

・ それ以降、急激に増加
し、2055年にはピーク
を迎える予測 （約9万
人）

・ 高齢化率は2055年には
35%を超え、20%は75歳
以上の後期高齢者が
占めます。

高齢化社会 ・・・ 高齢化率 ７％
高齢社会 ・・・ 高齢化率 14％
超高齢社会 ・・・ 高齢化率 21％
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■高齢者世帯の状況

区総世帯数 208,108世帯
高齢者を含む世帯数 51,602世帯

高齢者のみの世帯数 38,357世帯
高齢者単身者世帯数 26,770世帯

（高齢者の39.4％）

かかりつけ診療所を決めている中野区民の割合
○ 決めている、だいたい決めている

70.8% （2018年 中野区健康福祉に関する意識調査より）
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中野区の高齢者の概要（２）



医療資源
病 院 8 施設 病床数 1797 床
一般診療所 321 施設 病床数 77 床

介護資源
特別養護老人ホーム 12 施設 定員 947 名
介護老人保健施設 2 施設 定員 164 名
通所リハビリテーション施設 6 施設 定員 245 名
介護医療院 1 施設 定員 102 名
ケアハウス 2 施設 定員 89 名
認知症高齢者グループホーム 21 施設 定員 348 名
有料老人ホーム 15 施設 定員 923 名

医師会会員数 ； 433人 （Ａ会員 ； 263人）
医療施設数 ； 261 施設
在宅支援診療所 ； 58 施設

（地域包括診療加算を算定している施設 ； 17 施設）
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中野区のめざす地域包括ケアシステム

区と区民のアクションプランとして
「中野区地域包括ケアシステム推進プラン」を策定

・ 少子高齢化の急速な進行に伴い、地域における一人暮らし高
齢者・高齢者のみ世帯の孤立や認知症高齢者の増加、介護
家族の負担増など深刻な状況。

・ 一方、医療・介護分野における人材不足や地域活動等の担
い手不足が生じており、地域全体としてどのように取り組んで
いくのかが課題。

・ 区民が可能な限り住み慣れた地域で最期まで暮らし続けるこ
とができるよう、住まい・医療・介護・予防・生活支援が一体的
に提供される仕組みづくりが必要。

・ 高齢者だけでなく、子どもや障害者などすべての方のための
仕組みとする必要。
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■2017年3月 区と区民のアクションプランとして策定

現在、全ての人を対象とする

「全世代向け地域包括ケアシステム」
に取り組んでいます

中野区地域包括ケアシステム推進プラン

■計画期間：2016年度～2025年度までの10年間

高齢者
向け

2016～18

子どもと子
育て家庭、
障害者を含
む全区民

向け

2019～22

支える側・支え
られる側という

垣根のない
全員参加型の
社会の実現

2023～25
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プラン全体の達成指標
２０２５年のめざす姿が、達成されているかを計測す

るための指標として、次の目標を設定します。

○ 長期療養が必要になった時自宅で過ごしたい人の割合
2016年度実績値 ： 34.4％
2018年度目標値 ： 40.0％
2025年度目標値 ： 60.0％

○ ６５歳の健康寿命
（要介護２以上の認定を受けるまでの平均自立期間）

2013年度実績値 ： 男性 17.1年 女性 20.6年
2018年度目標値 ： 男性 17.7年 女性 21.2年
2025年度目標値 ： 男性 18.5年 女性 22.0年

中野区地域包括ケアシステム推進プランの目標
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プランを推進するための医師会の主な役割

① 行政との連携

② 医療連携 （診診連携・病診連携・医歯薬連携）

③ 医療介護連携（多職種連携）

④ 医療・介護提供体制の改善

⑤ 在宅医療の体制

⑥ 在宅医療・介護連携の推進

⑦ 地域医療情報連携ネットワークの構築

⑧ 地域ケア会議の推進

など
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区の推進体制

① 包括的な支援のための区の拠点施設
4つの「すこやか福祉センター」

（地域包括支援センターを含む、
子どもから老人まで全ての区民の相談窓口）

③ 地域にアンテナを張り、地域団体の活動に参加、相談しやすい
関係づくり ⇒ 「気になる情報」の収集などにより

要支援者を発見して必要な支援につなげる
15の区民活動センターごとに設置した
「地区担当（アウトリーチチーム）」

② 介護保険制度上の拠点施設
８つの「地域包括支援センター」
医師会より各施設に、協力医として2名の医師配置
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区の地域包括ケア関連会議

個別ケース検討会議

地域包括支援センター／病院ＭＳＷ／認知症初期集中支援チームetc

すこやか地域ケア会議

地域包括ケア推進会議

3ヶ月に1度程度

4ヶ月に1度程度
◆ 在宅医療介護連携

◆ 生活支援・介護予
防・就労・健康づく
り

◆ 認知症対策

◆ 住まい・住まい方

専門部会

全ての部会や会議に、
かかりつけ医が参加している

3ヶ月に1度程度
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日医かかりつけ医機能研修制度 令和3年度応用研修会 「地域包括ケアシステムにおけるかかりつけ医の役割」 鈴木邦彦、渡辺仁

現在、取り組んでいること

① 在宅医療介
護連携

② 生活支援・介
護予防・就
労・健康づく
り

③ 認知症対策

④ 住まい・住ま
い方

専門部会 ● なかのメディ・ケアネット

●「生活支援サービス」パンフレット作成
●地域資源・生活支援情報の集約化

● アドバンス・ケア・プラニング（人生会議）

●若年性認知症相談窓口
●本人ミーティング

●「中野区あんしんすまいパック」
●居住支援協議会の立ち上げ

酒井直人中野区長 が強く推進している、
ＩＣＴを利用した、医療・介護情報ネットワーク

図54



今後の方向性

・ 中野区の地域包括ケアを強力に推進してい
くため、区は医師会、歯科医師会をはじめと
する関係団体等と緊密な連携・協力体制を
確立していく。

・ 医療・介護、地域団体のネットワーク強化の
基盤として、区は地域包括ケア推進会議、
地域ケア会議の内容充実・強化を図ってい
く。
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病病連携・病診連携 （中野区医師会）

診診連携
● 地域を8つのブロックに分け、

年４回程度のブロック連絡会・親睦会
年２回のブロック代表会

を開催。

病診連携
● 区内８病院とは、年１回の全体での病診連携会

約400床程度の病床を有する3病院においては、
各病院で隣接区の医師を含め、年1～2回の連携の
会を開催。

● 中野区の隣接区の、3大学病院の他、複数の基幹病院
とは、連携の会や連絡協議会などを年に複数回開催。
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医科・歯科連携

医科と歯科との医療連携は、事実これま
で比較的関心が低い状況が続いていた。

しかし近年、高齢者の肺炎予防やフレイ
ル予防など口腔ケアなどが重視され、また
超高齢社会に向けての地域包括ケアシス
テムの構築が推進されるなか、医科・歯科
連携の重要性がクローズアップされている。
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□ 処方内容の確認
□ 用法・用量・重複投与・相互作用等の確認
□ 服薬状況の確認
□ 残薬確認 など

薬剤（服薬）の管理・指導

医科・薬科連携

在宅医療における服薬の問題
・ 高齢者の複数疾患の合併による多剤併用
・ 独居老人、老老介護の増加等社会的状況が、薬に関する様々な

リスクを招いている
・ 認知機能低下や視力低下
・ 嚥下機能低下 など

このような状況において、服薬管理・指導は不可欠！
当然、医師も行っているが、医師だけでは難しい！
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医・歯・薬 連携
① 地域包括ケアシステム構築のため、医療・介

護の連携機能強化と定着化に向けて、中心
的役割を担う

② 各種行政会議などへの参画、意見・情報交換

③ 災害医療における協力体制の推進と強化

④ より緊密な情報共有

⑤ 医療職としてのスキルアップへの協力

⑥ 各種研修会・研究会などへの相互の参加や
講師等の派遣

⑦ 区民への様々な啓発活動の協働 など
図59

日医かかりつけ医機能研修制度 令和3年度応用研修会 「地域包括ケアシステムにおけるかかりつけ医の役割」 鈴木邦彦、渡辺仁



⚫昭和60年～ 三師会協議会

⚫昭和63年～ 在宅難病患者訪問診療事業

⚫平成11年～ 生活習慣病研究会

⚫平成16年～ 三師会合同役員会

⚫平成18年～ 三師会合同研修会

⚫平成20年～ 認知症研究会

⚫平成21年～ 摂食嚥下支援事業の推進

⚫平成25年～ オレンジバルーンフェスタ

中野区における
医・歯・薬 連携の主な変遷
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現在、中野区における、
主な医・歯・薬 連携

⚫ 医師会主催の中野医学会への参加

⚫ 在宅難病患者訪問診療事業（東京都事業）

⚫ 摂食嚥下支援センターの共同運営

⚫ オレンジバルーンフェスタの共催

⚫ 区民公開講座等の協力（後援、共催など）

⚫ 災害時医療体制の協力

⚫ 学校三師会研修会の開催

⚫ 行政への意見・要望

⚫ 各種イベント等での健康相談などの協働
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在宅難病患者訪問診療事業（昭和63年～）



症例検討会（全体会）
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医・歯・薬連携が進むきっかけとなった

「生活習慣病研究会」
平成11年9月1日～

研究会は、地域住民の生活習慣病に対する

予防や対策などの啓発のために、保健・医療

の現場から集まった多くの専門職を中心に、

医療以外の教育関係者や行政なども加わり、

それぞれの分野から研究成果を発表し、互い

の知識向上と知識の共有に努めてきました。
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生活習慣病研究会の活動実績
（ 研究会 ）

第 1回 生活習慣病の考え方・生活習慣病と栄養

第 2回 医師会における取り組み 歯科領域での生活習慣病
第 3回 喫煙と生活習慣病 薬剤から見た生活習慣病の増悪因子
第 4回 生活習慣病と運動
第 5回 ストレスと生活習慣病 －心の健康づくり－
第 6回 中野区内で実施されている生活習慣改善に関する取り組み

について
第 7回 軽症糖尿病の管理と生活習慣について
第 8回 生活習慣病とウォーキング
第 9回 今見直そう、子供の生活習慣
第10回 今見直そう、子供の生活習慣Part Ⅱ
第11回 特定保健指導
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第1回 公開シンポジウム 中野ゼロホール
「生活習慣病における医・食・住」 小冊子作成「生活習慣病を知る」

第2回 公開シンポジウム 野方WIZ
「今ならなおるぞ！ 糖尿病」 小冊子作成「ウォーキング

マップ中野」
第3回 健康イベント 平和の森公園

「瀬古利彦監督と歩こう！」
第4回 健康づくり月間講演会・ミニシンポジウム 中野ゼロホール

「生活習慣病予防の実際」
第5回 生活習慣病対策の調理実習 織田学園

「メタボにならない男の料理」
第6回 生活習慣病対策の調理実習 織田学園

「体にやさしいスイーツ」
図66

日医かかりつけ医機能研修制度 令和3年度応用研修会 「地域包括ケアシステムにおけるかかりつけ医の役割」 鈴木邦彦、渡辺仁

生活習慣病研究会の活動実績
（ 区民イベント ）



正しいウォーキングについて説明す瀬古利彦監督
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歯科保健医療施策の動き
●国の動き
• 2011年（平成23年）8月 歯科口腔保健の推進に関

する法律が施行
• 2012年（平成24年）7月 歯科口腔保健の推進に関

する基本的事項を策定（基本方針・目標値を設置：
口腔機能の維持・向上）

●東京都の動き
• 2010年（平成22年）3月 「東京都摂食・嚥下機能支

援マニュアル」作成
• 2011年（平成23年度～）「摂食・嚥下機能支援事業」

の推進
区市町村が地域の実情に合わせた取り組みを行う
ための基盤整備、体系的な人材育成を行う。
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摂食・嚥下機能の評価や診断、摂食・嚥下リハビリや
口腔ケア等の指示、摂食・嚥下等に関する相談がで
きるよう、

＊ 摂食・嚥下機能を評価する医師・歯科医師の養成
＊ 摂食・嚥下リハビリチームの養成
＊ 摂食・嚥下に関する専門知識や技能を持った人材の

育成

＊ 評価医のための研修会や講習会の開催
＊ 関わる全ての職種のための研修会や講習会の開催

＊ 区民への啓発活動など

摂食・嚥下機能支援事業
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研修者数；178名

前期研修会職種別参加数

作業療法士
5

介護福祉士 1



 オレンジバルーンフェスタ2013in新宿
• 緩和ケア啓発活動
• 顔の見える関係 など

区西部二次医療圏のイベント（平成25年）

区西部緩和ケア推進事業運営会議

新宿オレンジバルーンフェスタ２０１３
日 程： 平成２５年６月８日（土）、９日（日）
会 場： 新宿駅西口イベントコーナー

主 催：東京都区西部
緩和ケア推進事業運営会議

共 催：東京都
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新宿オレンジバルーンフェスタに参加後、
医療連携だけでなく介護連携など多職種連携の
真に『顔の見える関係』構築に極めて効果的と感
じ、このイベントを最初は医師会が中心となって
中野で開催することを決め、翌年度の2014年より
帝京平成大学の学園祭の場で開催した。
このイベントは徐々に周囲の共感を得て広がり、
現在は、中野区、中野区医師会、中野区歯科医
師会、中野区薬剤師会、帝京平成大学との共催
で行われている。

中野オレンジバルーンフェスタ

図72
日医かかりつけ医機能研修制度 令和3年度応用研修会 「地域包括ケアシステムにおけるかかりつけ医の役割」 鈴木邦彦、渡辺仁



図73
日医かかりつけ医機能研修制度 令和3年度応用研修会 「地域包括ケアシステムにおけるかかりつけ医の役割」 鈴木邦彦、渡辺仁



図74
日医かかりつけ医機能研修制度 令和3年度応用研修会 「地域包括ケアシステムにおけるかかりつけ医の役割」 鈴木邦彦、渡辺仁



１．開始年度 （平成２８年５月）

２．チーム員構成

※ チーム員会議には以下のスタッフも参加
・ ケースを提出した地域包括支援センター職員
・ すこやか福祉センター（保健センター）保健師やアウトリーチ担当職員、

ケアマネジャー （必要に応じて）

認知症専門医 １名 医師会委託
（医師は固定では
なく輪番制）

認知症アドバイザー医
（中野区医師会認定）

１名

福祉職（介護福祉士など） １名 委託

保健師および介護支援専門員
(地域包括ケア推進課職員)

３名 直営

中野区 認知症初期集中支援チーム
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チームへの相談の流れ
地域包括支援センター（以下、包括）が把握し、支援対象者と
判断したケースについてチームに相談がかけられ、チームと
包括で訪問を実施した後、チーム員会議に諮る。
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相談実績（過去４年分）
Ｈ２８年度
(5月から)

Ｈ２９年度 Ｈ３０年度 Ｈ３１年度

相談受理件数 43件 34件 23件 27件
（うち昨年度からの継続） 0件 13件 11件 5件
検討ケース件数 19件 18件 20件 23件
訪問ケース件数 19件 18件 12件 15件
延べ訪問回数 50回 70回 61回 48回
訪問回１ケースあたり数 2.6回 3.9回 5.1回 3.2回
終結ケース件数 9件 7件 15件 16件
チーム員会議回数 11回 12回 12回 10回
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ご清聴ありがとうございました。
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