
在宅医療と介護の連携
－横須賀市の取り組み－

平成25年11月８日

横須賀市健康部

地域医療推進課
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私の通勤コースから ①

横須賀港



私の通勤コースから ②

海上自衛隊 ＤＤＨ（ヘリコプター搭載護衛艦） ひゅうが



横須賀市の紹介
• 面積 約１００ｋ㎡

• 人口 約４１万人（中核市、保健所設置市）

• 高齢化率 約２６％

• 年間死亡者数 4,343人（病院で死亡した方の割合 67.3%）

• 市内の医療資源
病院 １３ 地域医療支援病院 ３

ＤＰＣ対象病院 ４

救命救急センター ２

在宅医療支援病院 ０

在宅医療支援診療所 ３５

地域包括支援センター １３



横須賀市の位置
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横須賀市の人口ピラミッド（2005年）
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横須賀市の人口ピラミッド（2015年）
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横須賀市の人口ピラミッド（2025年）
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横須賀市の死亡数の推計
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横須賀市の死亡場所の構成比（平成23年）
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以上から予測されること
・高齢化が進む。
・死亡数が増加する。
・7割弱の市民が病院で亡くなっている。
（病床数は増えない）

↓
これまでどおり、病院で死亡することはいずれ
困難になる。（すでに困難な季節も）

↓
自宅や、施設での療養・看取りが増える。

↓

平成2２年度から、
在宅療養の体制づくりに着手
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これまでの取り組み

平成22年度（準備）
医療・福祉関係者への働きかけ。

平成23年度（スタート）
顔が見える関係づくり（在宅療養連携会議の設置）
医療関係者、福祉・介護関係者、市職員による会議

課題の洗い出し、解決策の方向性

市民啓発（在宅療養シンポジウム）

平成24年度（推進）
在宅療養連携会議 専門部会の設置
課題解決に向けた、解決策の検討・実施

顔が見える関係づくり（多職種合同研修会）

関係者のスキルアップ（セミナー等）

厚労省 在宅医療連携拠点事業者との連携



① 医療職・介護職の連携促進

在宅療養連携会議の開催

構成メンバー（16名）の内訳

・医療関係者（９）
医師会（２）、歯科医師会、薬剤師会、病院（３）
病院MSW、訪問看護

・介護関係者（４）
介護老人保健施設、ケアマネ、ヘルパー、
地域包括支援センター

・市職員（3）
福祉部 高齢福祉課・介護保険課、
健康部 地域医療推進課
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② 市民啓発

・みんなで支える在宅療養シンポジウム

メイン講師
平成23年度 アルフォンス・デーケン氏
平成24年度 中村仁一氏
平成25年度 樋口恵子氏（平成26年1月13日）

・まちづくり市民出前トーク

人生の最期の迎え方（在宅療養、在宅看取りについて）
上手な医者のかかり方（「かかりつけ医を持とう」）
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③ 人材育成
• ケアマネのための在宅療養セミナー
（福祉部 介護保険課の主催）

※平成24年度実施内容、（ ）内は講師。
第１回 ケアマネージャーが医療で困ったら（医師）
第２回 高齢者と薬剤管理（薬剤師）
第３回 退院前カンファレンスのための基礎知識（医師他）
第４回 在宅歯科診療と口腔ケア（歯科医師）
第５回 がんの種類と進行（医師）
第６回 高齢者に多い疾患と日常生活・ケアの留意点（医師）

• 医師のための在宅療養セミナー
※平成24年度実施内容

｢かかりつけ医と在宅医療の推進」
講師：東京大学特任教授 辻 哲夫 氏
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④ ネットワークづくり

• 多職種合同研修会
※平成24年度実施テーマ

第1回 「在宅療養、何が課題？」

第2回 「退院時の在宅療養連携」

第3回 「横須賀市における在宅療養の将来」

第4回 「市民のための在宅医療・介護の見本市」

・第1回～第3回は、テーマに沿った講演と、

多職種のグループワーク＋名刺交換会。

・第4回は、関係職種による、一般市民を対象とした

「在宅医療・介護の見本市」
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在宅医療・介護の見本市

19
おむつフィッターのブース



これからの取り組み
・在宅医療ブロック会議の設置

※市内を４ブロックに分け、在宅医を中心とした

協力体制の構築

・医師へのアプローチ
※診療所医師→新たに在宅医療に取り組もうと

する医師を支援する研修

※病院勤務医→在宅医療を理解してもらう研修

・退院前カンファレンスの標準化

・在宅療養患者の情報共有（ICTの活用）

・市民向け啓発冊子の発行
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センター連携拠点・ブロック拠点のイメージ
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今後の課題 ①

横須賀市の地域特性

・高齢化の進展
（神奈川県内の他都市より進行が早い）

・高齢独居世帯の増加

（独居高齢者の在宅看取り）

・丘陵地の多い、独特の地形

（谷戸 「やと」）
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私の通勤コースから ③



今後の課題 ②

事業継続のための財源確保

・23年度：市の単独財源

・24年度：在宅医療連携拠点事業者との協働

・25・２６年度：地域医療再生基金の手あげ

・27年度以降

介護保険（地域支援事業）と聞いています。

（どんなメニュー？）
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ご清聴、ありがとうございました。
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