
第２回 北区地域医療会議在宅医療提供体制検討部会 次第 
 

令和５年６月１４日 午後７時 30 分 
                  北とぴあ 15 階 ペガサスホール  

 
１ 開  会      

 
 

 
２ 委員紹介                    ・・・（資料１） 

 
 
 
３ 議 題 
 （１）在宅医療に係る課題について          ・・・（資料２） 
      
      
 
 （２）病院に係る課題について            ・・・（資料３） 
      
           
 
 （３）今後のスケジュール              ・・・（資料４） 
 
 
 
４ その他 

 
 
 
５ 閉  会 
 
 
 
【参考資料】 
 補足資料１ 北区地域医療会議在宅医療提供体制部会意見用紙まとめ 
補足資料２ 第１回 北区地域医療会議在宅医療提供体制部会議事録 



資料１

Ｎｏ 役職等 氏名
東京都北区医師会 会長
共和堂医院 院長
東京都滝野川歯科医師会 専務理事
おおば歯科医院 院長
北区薬剤師会 理事
赤羽在宅クリニック
ｵﾍﾟﾚｰｼｮﾝ部 部長 兼 薬剤課 課長

4 高度急性期 東京北医療センター 管理者 宮崎 国久
みやざき くにひさ

5 急性期 明理会中央総合病院 院長 廣瀨 瑞紀
ひ ろ せ み ず き

6 回復期 花と森の東京病院 院長 小平 祐造
こだいら ゆうぞう

7 慢性期 王子生協病院 院長 今泉 貴雄
いまいずみ たかお

帝京大学大学院 公衆衛生学研究科
研究科長・教授
東京都北区医師会 在宅医療部長
横山医院 院長

10 北区訪問看護ステーション連絡協議会 副会長

訪問看護ステーションほくと 管理者 橋本
はしもと

 明子
あきこ

11 十条地域包括支援センター センター長 島崎 陽子
しまざき ようこ

北区ケアマネジャーの会 会長
地域ケアセンターわかば 所長

13 北区保健所長（北区健康部長） 尾本
おもと

 光
みつ

祥
よし

北区医師会 理事
赤羽在宅クリニック 院長

15 公益財団法人結核予防会 技術参与 前田
まえだ

 秀雄
ひでお

Ｎｏ 役職等 氏名
1 企画課長 倉林

くらばやし

 巧
たくみ

2 福祉部参事（高齢福祉課長事務取扱） 関谷
せきや

 幸子
さちこ

3 介護保険課長 新井
あらい

 好子
よしこ

地域医療連携推進担当課長 佐藤
さとう

 已喜人
み き ひ と

北区地域医療会議在宅医療提供体制検討部会 委員名簿

区分

1

訪問看護ステーション

3 薬剤師会代表

増田
ますだ

 幹
みき

生
お医師会代表

2 歯科医師会代表 大場
おおば

 庸
よう

助
すけ

区分

事務局

北区保健所

オブザーバー

オブザーバー

オブザーバー

在宅診療専門医療機関

学識経験者

小畑
おばた

 正孝
まさたか

藤井
ふじい

 香織
かおり

12 介護支援専門員 大場 栄作
おおば えいさく

9 訪問診療医 横山
よこやま

 健一
けんいち

協定締結大学（学識経験者）8 福田 吉治
ふくだ よしはる

区内
医療機関

代表

地域包括支援センター

14

1



第１回部会意見による施策検討の方向性（在宅医療に係る課題）
課題 施策検討の方向性

（１）訪問診療・看護の担い手不足
①訪問診療医の育成
②訪問看護師の育成
③訪問診療新規参入事業所の定着
④小規模訪問事業所の管理者負担の軽減

①訪問診療医の育成
在宅医療を現場で学ぶ仕組みづくり

②訪問看護師の育成
新規採用者の研修期間中の事業所支援

③在宅医療を検討している医師のマッチング

④小規模訪問事業所の運営支援
（２）ときどき入院、ほぼ在宅の実現 ①急性期病棟から慢性期病棟への移行

※後方病院の空き状況の共有

②定期的な訪問診療による入院需要の抑制

③多職種の連携による24時間オンコール体制の確保

④円滑な退院支援体制の構築

⑤グループ診療のプラットホームの構築

⑥急性期病院医師の定期的な訪問診療への参加の仕組みづくり

⑦定期的なレスパイト入院・入所先の確保

⑧在宅療養関連の病床確保や患者搬送事業の周知の強化
（３）自宅での看取り対応 ①ＡＣＰの普及啓発

・具体例の提示やマニュアル整備
・若年者へのアプローチ

（４）その他
①老々介護、老障介護、障障介護
②地域包括支援センター機能の充実

①患者本人や家族ニーズの把握

②人材の定着・サポート医制度の強化

資料２



病院に係る課題（第１回・第２回会議での意見等から抽出）

課 題 等 課題解決のための方向性
（１）将来の医療需要に備えた慢性期・回復期病

床数の維持確保

（２）既存病床の有効活用

（３）病院施設の老朽化

〇医療資源の有効活用
①病床の空き情報の共有化と病院間連携の強化

※感染症対策での入院調整も視野に
⇒ 空き病床の有効活用により病床不足の解
消への効果も期待できる

取り組みの例：病床使用状況の見える化
マッチング機能整備

②区内病院の施設状況の現状把握（今回調査）

取り組みの例：病床数の維持確保のための具体
な支援
⇒ 親会で幅広く意見聴取し

検討
（４）病院機能やかかり方の啓発

入院から在宅療養まで、病床機能ごとの
入院可能期間やその意味の正しい理解が必要

〇周知啓発や相談体制の強化

取り組みの例：広報媒体による周知啓発
相談窓口の強化

資料３



令和４年度 令和５年度 令和6年度

地域医療会議

地域医療会議
部会

医療環境調査

ビジョン策定

★第１回
★第2回

★第3回
（9月下旬）

★第4回
（11月下旬）

★第5回
（3月頃）

課題検討・情報共有

★結果
速報 ★結果概要報告

（7月下旬）

★素案作成（11月下旬）

★最終案作成（3月中旬）

今後のスケジュール（案）

★第１回
部会3/30）

★第3回部会
（7月下旬頃）

Ｒ５．６．１４時点

★パブコメ（12月中旬）

★第２回部会
（６月中旬頃）

★パブコメ委員会報告

★パブコメ議会意見聴取

資料４


