
地域住民とつくる在宅医療 

 
～地域包括支援センターとしての拠点事業の活動～ 
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はじめに 



 秋田県 



・総面積 693.6 k㎡ 

・人口 ９８,６１３人 

      （H２５.２月末） 

・高齢化率 

  65歳以上31.67％ 

  75歳以上 18.78％ 

・秋田県南部に位置する 
   超豪雪地帯 

・平成17年10月 
  １市７町村が合併 

横手市のプロフイール 





地域特性 

人口減少と高齢化がすすむ 

超豪雪地帯 



・総面積 693.6 k㎡ 

・人口 ９８,６１３人 

      （H２５.２月末） 

・高齢化率 

  65歳以上31.67％ 

  75歳以上 18.78％ 

・秋田県南部に位置する 
   超豪雪地帯 

・平成17年10月 
  １市７町村が合併 



大森町 
大雄 

 

雄物川町 

横手市 

山内 
平鹿町 

十文字町 

増田町 

西部地域 

南部地域 

東部地域 三地域の特性 

老年人口7,340 

高齢化率
32.98％ 

老年人口11,132 

高齢化率 

31.97％ 

老年人口12,617 

高齢化率30.2％ 
（ 

山内地
区高齢
化率
35.98％ 

人口22,254 

人口34,815 

人口41,758 



地域で今出来ていること 



本庁及び地域局 

老健・特養・養護施設 

南部シルバーエリア 

病院 

市立横手病院 ２２９床 市立大森病院 150床 

厚生連 平鹿総合病院 586床 

二次医療圏
の病院 



合併前から市立大森病院を中心に健
康の丘おおもりで地域包括ケア体制が
確立している 

西部地区の特性 



特養特養護 
老人ホーム 白寿園 

秋田県南部 
老人福祉総合エリア 

グループ 
ホーム 市立大森病院 介護老人保健施設 

老健おおもり 生活支援 
ハウス 

保健福祉 
センター 

健康の丘全体の
定員  約６００名 

横手市保健医療福祉総合施設 

健康の丘 おおもり 

デイサービス
センター 



 

急性期として2病院があるが、回復
期病床がない。退院後のショートス
テイ利用が増加している 

東部地区の特性 



地域に病院がなく、開業医による
往診や訪問診療が多い為、三地域
の中で在宅看取り率がもっとも多
い地域になっている。 

南部地区の特性 



これから行うべきこと 

西部地区で行われている
「多職種連携」を全体に広げ
ていく 



活動その１ 
フットワーク良く 

医療機関          41カ所（97.6%） 

訪問看護ステーション   ５カ所（100%) 

居宅介護支援事業所   ３２カ所（9６.９%） 

介護施設等         ５８カ所（８４.1%） 

歯科診療所         41カ所（100%） 

薬局              51カ所（94.4%） 

 

 計２２８カ所（９５．５％） 

訪問での対面型聞き取りを行い、実態を個別に丁寧に把握する活動を行いました 



多職種連携の課題に対する解決策の抽出 

アンケート調査を対面型で聞き取り、
訪問型回収  

・医療機関           41か所（97.6％）  

・訪問看護ステーション等  5か所（100％） 
・居宅介護支援事業所   32か所（96.9％） 
・介護施設等         58か所（84.1％） 
・歯科診療所         41か所（100％） 
・薬局              51か所（94.4％）  

2２８か所    
（95.5％） 



活動その２ 
ネットワークを生かした 

チラシ市内全戸配付 

市報での特集記事掲載 

住民とのネットワークを生かした普及啓発 

セミナー・シンポジウム開催 









行政広報・HPの活用 
31 

• 信頼度が高い 

• 安心して情報を受け取ることができる 

• 幅広い年齢層に宣伝できる 

• 市民の声を反映できる 
           

 
12月1日号の『自宅で最後まで過ごすために』
の特集を読んで、一言が心に残りました。『生
まれ方は選べませんが、死に方は選べるかも
しれません。』人間には、覚悟を決めることが必
要な時があることを勉強しました。 （55歳） 



活動その３ 
チームワーク形成 

 



夕暮れ勉強会の風景 



効率的な医療提供の多職種連携 

 医師会、歯科医師会との報告・連絡・相談     
夕暮れ勉強会、地域ケア会議                
ネットワーク会議、地域ケア推進会議                              



在宅医療従事者の負担軽減の支援 

講演型だけでなく、ワークショップ、グ
ループワークを実施               

 ⇒現状・課題の共有、目標共有 

１／10施設における看取り勉強会 6／23 最期まで在宅生活
支援あり方ワークショップ 



医師

歯科医師

看護師

理学療法士

作業療法士

ケアマネジャー

保健師

介護

事務

その他

精神保健福祉士

msw

夕暮れ勉強会参加職種 



成果１ 
◎顔の見える関係づくりスタート 

◎事業への理解と協力関係構築 

◎課題の抽出と共有 



成果２ 
◎住民への在宅医療普及啓発 

◎現状と課題の共有 

◎様々な機関との連携 



成果３ 

◎連携によるチーム立ち上げ 

◎相乗効果 

◎目標共有 



今後 



平成25年度の取り組み 

☆行政・・・地域医療連携推進事業の継続 

       具体的な地域医療連携体制の構築 

 

☆医師会・歯科医師会・・・多職種連携強化 

                夕暮れ勉強会の継続 

 

☆事業所等・・・研修会を通じて連携強化、目標共有 

 

☆住民・・・出前講座、訪問型支援、講演会の開催 



横手市がめざす5年
後そして10年後 



 医療(在宅医療）  

施設サービス 

生活支援 住まい 

介護 予防 

在宅サービス 

    市 民 

 （利用者視点） 

・往診、訪問診療 

・緊急時対応 

・訪問看護、訪問リハの充実等     

  横手市地域包括ケア体制の実現 

生活習慣病予防 

介護予防等 



課題 

共有ツール 



まとめ 


