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“地域医療構想”県民向け

第2部
「これからの医療サービスとの上手な付き合い方」
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希望する療養の場所＿在宅医療・介護に関するアンケート調査より

死期が迫っている場合に療養する場所について、自宅で療養したいと
回答した人は60.6％でした

出所：在宅医療・介護に関するアンケート調査＿岐阜県 医療福祉連携推進課

 調査対象：県政モニター６７９人（うちインターネットモニター３８７人）
 調査方法：郵送及びインターネット
 調査期間：平成２８年７月１３日～８月５日
 回収結果：５８８人（回収率８６．６％）
※構成比はパーセントで表し、小数点以下第２位を四捨五入して算出しています。そのため、合計が１００％にならない場合があります。

「自宅で療養して、必要
になれば医療機関に入
院」「自宅で療養して、必
要になれば緩和ケア病
棟に入院」「最後まで自
宅で療養」を合わせて
60.6％と在宅療養を希
望する割合が高かった

 県民の皆さんに「死期が迫っている場合に療養する場所」についての率直なご意見やご感想を伺いまし
た。

自宅で療養して、必要になれば
緩和ケア病棟に入院したい,26.9%

最期まで自宅で
療養したい,11.1%

自宅で療養して、

必要になれば医療機関
に入院したい,11.1%
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地域包括ケアシステムにおける在宅医療

患者さんの住まいがある地域を一つの医療体制と見立てて、それぞれ
の専門職がチームとなって一体的に医療、ケアを提供します

かかりつけ医病院主治医

訪問看護
ステーション

保険薬局

介護サービス
事業所

居宅介護支援
事業所

（ケアマネジャー）

地域包括支援
センター

訪問歯科医

病院

出所：厚生労働省「在宅医療の推進について」より加工

患者・家族
療養上のケア

訪
問
診
療

調剤・服薬指導・訪問

介護保険の各種サービスの
相談・調整および提供

訪問歯科診療

連携
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自宅での療養生活のきっかけ 例①

自宅で療養することになるきっかけ・・・食べること、動くこと

飲み込みが難しく
なってきた・・・

自宅から通院で
飲み込みの評価

、えん下訓練を行い
ました。医療のこと

相談しましょう

食べられなくなってきた・・・

かかりつけ医の紹
介で、訪問診療医
に自宅で点滴、胃
ろうなどの管理をお
願いしました。

ケアマネジャー

介護のこと

ヘルパーに食事の
手伝いをしてもら
いました。

１ ２

３ ４



7

自宅での療養生活のきっかけ 例②

自宅で療養することになるきっかけ・・・食べること、動くこと

歩くのに補助が
必要・・・

自宅の廊下に手す
りを設置し、デイ
サービスに通い始
めました。

相談しましょう

かかりつけ医

ケアマネジャー

介護のこと

ベッドの上にいるこ
とが多くなってき

た・・・ 自宅にヘルパーに
来てもらい、身の回
りのお世話をしても
らうようになりました。

医療のこと

外来に通うのが
難しくなってきた

訪問診療、訪問リハ
ビリに来てもらうよう
になりました。

１

３

２

４
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在宅医療の可能な範囲

在宅医療はがんや障害のある若年者や小児などすべての年代の方が
対象です

 がんで積極的な治療を必要としない場合
 脳卒中の後遺症でリハビリを必要とする場合
 神経難病で状態が安定している場合
 在宅酸素療養（HOT）を行っているが通院が困難な場合
 認知症
 看取りなど

（注）具体的にどのような病気、医療処置が対応可能かどうかは医療機関
によって異なりますので、詳細は「医療・介護マップ」（冊子）、ホームページ
で確認するか、相談窓口に相談ください。
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病床機能ごとの病院と在宅医療との関係

在宅で医療を受けられるように、病院と在宅医療との連携が進んでい
ます

高度急性期/急性期機能 回復期機能 慢性期機能

急性期病院 慢性期病院

救急医療

高度手術

レスパイト入院
急性期に当てはま
らない一時的入院

リハビリ入院

回復期病院

家族の負担軽減のための一時的な入院
感染、発熱等、高齢者の一時的な入院

慢性疾患入院

難病等の長期入院

集中的な治療後に転院
長期的な治療が必要の

ため転院

在宅医療等

かかりつけ医 かかりつけ薬局
介護施設での医療的ケア

訪問診療・訪問看護かかりつけ医等からの紹介
在宅、介護施設等からの搬送

治療終了後の退院
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退院支援が必要な患者さんの例

退院後も医療やケアの提供が必要な患者さんは退院支援を行ってい
ます

出所：在宅移行の手引き＿平成25年3月公益社団法人 全国国民健康保険診療施設協議会より



・ ・ ・ ・ ・ 患者さんの情報等を引継ぎ ・ ・ ・ ・ ・ ・
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切れ目のない支援体制

入院先の病院では入院前の治療状況等を引継ぎ、退院後も住み慣れ
た地域で継続して生活できるよう、必要な医療の引継ぎを行います

高度急性期/急性期機能

回復期機能

慢性期機能

在宅医療等

入院 外来・在宅外来・在宅

在宅医療等

退院支援・引継ぎ入院前・引継ぎ

かかりつけ医、ケアマネ
ジャー等が病院の地域連携
部門の看護師等に以下の情
報を引継ぎます
• 治療中の病気の状態
• 服薬中の薬の内容
• 介護保険サービス利用状況
• 介護者の状況 など

病棟の看護師等が訪問診療
医、ケアマネジャー等に以下
の情報を引継ぎます
• 治療の経過、予後
• 服薬の変更内容
• 身体の機能の変化に対する、

リハビリ等の状況 など

時
点

時
点
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退院前カンファレンスの様子

退院前カンファレンスでは病院の職員と自宅等に訪問する医師や看護
師などが退院後の療養生活について話し合います
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岐阜県の医療資源

二次医療圏ごとの在宅医療を提供している医療機関の状況です

出所：岐阜県における在宅 医療の充実に向けた市町村支援の取組み＿平成31 年2月 8日＿岐阜県健康福祉部医療福祉連携推進課を参考にトーマツ作成

二次医療圏
在宅療養支援病院
／病院（施設数）

在宅療養支援診療所
／診療所（施設数）

岐阜 5／42 病院 132／690 診療所

西濃 0／16 病院 33／256 診療所

中濃 4／18 病院 46／262 診療所

東濃 3／15 病院 26／245 診療所

飛騨 2／10 病院 14／132 診療所

計 14／101 病院 251／1,585 診療所

（出典）東海北陸厚生局、施設基準の届出受理状況（H30.12.1時点）

24時間体制で訪問診療または訪問

看護などの在宅医療を行い、患者
さんの在宅療養をサポートする病
院、診療所のことです

24時間体制で訪問診療または訪問

看護などの在宅医療を行い、患者
さんの在宅療養をサポートする病
院、診療所のことです
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事例① 脚の付け根の骨折後、自宅でリハビリを継続しているケース

急性期病院から回復期病院を経て、在宅医療に繋がった事例です

•その後、回復期病院へリハビリ
のため転院しました。

•リハビリをするうちに歩けるよう
になってきたため、退院後の生
活を病院の職員、ケアマネ
ジャーなどと話し合い、リハビリ
ができるデイサービスに通うこと
にしました。

回復期機能

回復期病院

•今は、持病の高血圧の治療の
ため、近所のかかりつけ医に通
院しながら、元気にデイサービス
に通っています。

•かかりつけ医からは、いずれ通
院ができなくなったら、訪問に来
てくれるとの話を聞き、安心して
自宅で生活をしています。

急性期機能

急性期病院

在宅医療等

•Aさん（80歳）は、日課の散歩中

に転んでしまい、歩けなくなった
ため、救急車で市内の大規模病
院に運ばれました。

•骨折と診断され、数日後手術を
し、入院中に介護保険を申請し
ました。

退院時カンファレンス

かかりつけ医

かかりつけ医

転院 退院

手術

リハビリ入院
デイサービス

自宅
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事例② 栄養不良で入院となったが、在宅療養が再開したケース

在宅医療を受けながら一時的な入院医療を利用した事例です

•翌日、訪問診療医から近所の
回復期病院に紹介となり、入院
することになりました。診断は栄
養失調でした。

•栄養士より、食べやすい調理方
法やバランスの取れた食事を摂
取するよう指導があり、歯科衛
生士からは、かみ合わせの確認、
口の中の清掃をしてもらいまし
た。

回復期機能

回復期病院

•今は、栄養状態が回復したため、
自宅へ戻り、しばらくの間、病院
から栄養士が訪問して、食事に
ついてヘルパーに情報提供をし
ました。同時に、訪問診療と訪問
看護が再開しています。
•Bさんの一人暮らしが継続でき

るよう、ケアマネジャーが関係者
の調整や本人の相談に応じてい
ます。

在宅医療等

•一人暮らしのBさん（85歳）は、

半年前に姉が旅立ち、その後、
意欲・食欲の低下が始まりまし
た。

•足腰も悪く、定期的に訪問診療
と訪問看護師が療養生活を支え
ていました。

•ある夜中、気分が悪く、緊急通
報装置で、訪問看護師に連絡を
しました。

訪問診療

訪問診療・訪問看護
退院

在宅医療等

訪問診療

入院

退院時カンファレンス
ケアマネジャー

栄養士
歯科衛生士

自宅
訪問診療

訪問看護

自宅
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事例③ 食べ物が気管に入って肺炎を起こした認知症の方がグループホームに戻ったケース

認知症の患者さんも、一時的な入院を利用し、元の暮らしの場に戻っ
た事例です

•翌日、訪問診療医は、関連病院
（回復期病院）に入院するよう手
配しました。

•診断は食事を詰まらせたことに
よる肺炎でした。

•飲み込みの評価、えん下訓練を
行い、食事の形態も元に戻るこ
とができました。

回復期機能

回復期病院

•今は、グループホームに戻り、
元の食事の形態を食べています。

•グループホームでは、回復期病
院の言語聴覚士から聞いた、お
口の体操を取り組んでいます。

在宅医療等

•Cさん（80歳）は、夫に先立たれ、

一人暮らしをしていましたが、も
の忘れが始まり、息子も遠方に
住んでいるため、認知症グルー
プホームに入居することになりま
した。

•ある日、食後にせき込み、夜間
高熱が下がらないため、ホーム
の職員は訪問診療医に相談しま
した。

訪問診療

訪問診療・訪問看護

退院

在宅医療等

訪問診療

入院

退院時カンファレンス
認知症グループホーム

認知症グループホーム

地域包括ケア病棟
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事例④ がん末期で、緩和ケア病棟に転院したが最期は自宅で看取ったケース

在宅医療で看取りまで行った事例です

•病院からの紹介で、専門的なケ
アが受けられる緩和ケア病棟に
転院することができました。

•点滴によって身体的な痛みを取
り除くことはできましたが、葛藤
は晴れません。臨床宗教師から
スピリチュアルケア（心のケア）
を受け、気持ちが楽になりました。

慢性期機能

緩和ケア病棟

•Dさんは、残された時間を住み

慣れた自宅で、過ごしたいと妻
に切望しました。

•病院で退院支援を受け、ケアマ
ネジャーに調整してもらい、自宅
に帰ることができました。
•1ヶ月後、訪問診療医の確認の

もと、妻、ペットに囲まれ旅立ち
ました、穏やかな表情でした。

急性期機能

急性期病院

在宅医療等

•Dさん（58歳）は、胃の痛みを訴

え、かかりつけ医を受診したとこ
ろ、大学病院で精密検査を受け
るよう紹介状を渡されました。

•後日、大学病院で精密検査を受
け、胃がんのステージ4（末期が

ん）、半年もたないかもしれない
と宣告されました。

訪問診療

転院 退院

精密検査

自宅

訪問診療・訪問看護

臨床宗教師・チャプレン
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身近な相談先

日ごろから、身近な地域でかかりつけ医、ケアマネジャー等に相談でき
るような関係づくりをすることがいざとなったとき大切です

日ごろから身近な地域でかかりつけ医、ケアマネジャーに相談できるような関係づくりしましょう

かかりつけ医はいますか？

•訪問診療は通院が困難な場合、

予め同意を得て、計画的な医学監理
の下に定期的な訪問する診療です

•往診は、医師がその都度自宅に伺
う臨時の診療です

介護保険を申請し、要介
護になった場合はケアマ
ネジャーに相談ください

かかりつけ医

ケアマネジャー

要支援の場合、権利擁
護のことなど高齢者の総
合相談は、地域包括支
援センターへ相談くださ
い

ケアマネジャー、保健師、
社会福祉士など

訪問診療医 ※訪問診療を専門に行います

※訪問診療、往診を行っている場合があります
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病院の規模による役割の違い

身近にある病院は地域の窓口としての機能、大規模病院では高度かつ
専門的な医療を提供することが求められています

小・中規模病院
（地域の病院）

かかりつけ医 大規模病院
（大学病院・総合病院）

紹
介

逆
紹
介

風邪や下痢、軽度の裂傷など身近な病気やけが
に対応するとともに、専門性や高度な医療の必要
性に応じて、他の適切な医療機関へ患者を紹介し
ます。

重い病気や深刻なけがのためにより高度かつ専
門的な医療サービスを必要とする患者を受け入れ
ます。適切な治療によって回復期に入った患者に
は、身近な中小病院・診療所を紹介します。

出所：政府広報オンライン＿暮らしに役立つ情報を参考にトーマツ作成



23

不適切な医療機関のかかり方で生じるデメリット

不適切な医療機関に係ることで、患者さんにも下記のようなデメリットが
あります

待ち時間が増加
外来患者が集中することにより、診察にかかるまでの待ち時間が増加します。

受けられる医療の質や安全が低下する可能性
大病院や土日祝日に外来患者が集中することにより、
患者一人ひとりに対する診察時間が短くなり、
医師からの丁寧な説明が受けられなくなる可能性があります。
また、医師の負担が重くなり、
疲労によって医療の質や安全にかかわるおそれがあります。

緊急度の高い患者の治療ができなくなる
救急外来は、一般の外来とは違い、
夜間や休日に救命処置や入院など緊急性のある患者を対象に診療を行う外来です。
しかし、緊急性を要しない軽症で受診する、
いわゆる「コンビニ外来受診」が増加すると、
救急搬送される緊急度の高い患者の受け入れが難しくなってしまいます。
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特別の料金とは

大規模病院を紹介状なしで受診すると、特別の料金がかかります

地域の診療所の中で「かかりつ
け医」を決めておきましょう。こ
れまでの病歴や服薬情報など
に照らして診察してもらえます。

大規模病院（400床以上の病院）等
紹介状なし⇒

初診では5,000円（歯科の場合は3,000円）以上、
再診では2,500円（歯科の場合は1,500円）以上の

特別の料金がかかります。

日常的な病気は身近な診
療所にかかりましょう。通う
のに便利で、特別の料金は
かかりません大規模病院

（大学病院・総合病院）

紹
介
状
な
し

特別の料金とは

出所：政府広報オンライン＿暮らしに役立つ情報を参考にトーマツ作成

かかりつけ医
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1. おうちでかかる医療とは

2. 地域全体で支える医療のしくみ

3. こんな病気にかかったら

4. 上手な医療のかかり方

5. 困ったときは
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ぎふ医療施設ポータル（岐阜県医療機関案内システム）

岐阜県では医療の場所を検索したり、医療のサービス内容を検索する
ポータルサイトを設けています

「ぎふ医療施設ポータル」＿岐阜県医療機関案内システム＿岐阜県健康福祉部 医療整備課

「ぎふ医療施設ポータル」で検索
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はやぶさネット（岐阜県包括的地域ケアネットワーク）

はやぶさネットは、岐阜県医師会が運営する、医療・介護・福祉に関す
る情報を提供するウェブサイトです

「はやぶさネット」＿岐阜県包括的地域ネットワーク＿岐阜県医師会

「はやぶさネット」で検索
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地域包括支援センターについて

岐阜県では在宅で生活するための相談は地域包括支援センターが窓
口となっています

出所：「はやぶさネット」＿岐阜県包括的地域ネットワーク＿岐阜県医師会
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在宅医療・介護マップ

在宅医療等マップ（冊子）ではお住まいの地域の在宅医療・介護の情
報が掲載されています

出所：県内の在宅医療・介護マップのご案内＿岐阜県より
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出所：「地域包括ケアシステムの推進」（多様なニーズに対応した介護の提供・整備）＿社会保障審議会＿介護保険部会（第77回）＿令和元年5月23日＿厚生労働省老健局より
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出所：「地域包括ケアシステムの推進」（多様なニーズに対応した介護の提供・整備）＿社会保障審議会＿介護保険部会（第77回）＿令和元年5月23日＿厚生労働省老健局より


