
パブリックコメントのご意見と市回答、及び意見反映方針

通し
番号

テーマ ご意見 市回答 計画書への反映方針

1 用語等
各所で「患者」と表記されていますが、「医療を必要とする方」等の表現の方がマ
イルドではないでしょうか。

統計的な用語である「患者数」、「患者調査」等の文言を除
き、本文の文脈を踏まえながら、ご指摘を踏まえて表記を修
正いたします。

第2章第3節(2)医療従事
者の過不足状況の関連
記載等を修正いたしま
す。

2 用語等

施策の方向性3について
59ページの下段の図が目標と不一致のような感じです。患者(市民)中心のイラス
トにした方がイメージがつかめるように思います。

ご指摘を踏まえ、施策の方向性3の概念図を修正いたしま
す。

第3章第3節施策の方向
性及び施策項目（目標）
の関連記載を修正いた
します。

3 用語等

施策の方向性4、5について
「（仮称）在宅医療・介護連携支援センター」や「在宅療養コーディネーター」の機
能や役割についてもう少し記述があるといいと思います。

ご指摘を踏まえ、「（仮称）在宅医療・介護連携支援セン
ター」及び「在宅療養コーディネーター」についての記述を加
筆いたします。

第3章第3節施策の方向
性及び施策項目（目標）
の関連記載を修正いた
します。

4 推進体制 検討部会に学識経験者や一般公募市民の加入は考えていませんか。

検討部会における検討・協議内容は、親会である在宅高齢
者療養推進協議会に対して報告・協議することとしています
が、在宅高齢者療養推進協議会の構成委員として、学識経
験者や一般公募市民の方にも参画いただいているところで
す。

第4章第1節第１節 日野
市在宅療養体制構築に
向けた推進体制を修正
したします。

5 推進体制

概要版5枚の最終頁、在宅介護事業者代表とありますが、それは、訪問介護・通
所介護、有料・サ高住とかですか？
在宅介護というカテゴリーは分かりますが、その代表者はどの代表者なのかが今
一分からないです。現場からすると、行政からみるとやはり、そのカテゴリーはひ
とくくりにしなければならないのでしょうか？
現に、通所分科会・訪問分科会には各代表が立っております。
やっているサービス内容にも違いがあり、ひとくくりには少し抵抗感があります。

検討部会の委員構成の見直しについては、今後検討してい
くこととしています。検討に当たってはご意見も参考とさせて
いただきます。
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6 地域包括支援センター

本方針の実現のための施策の一つとして、相談窓口等の記載がありますが、こ
れらは地域包括支援センターの機能が生かされると思います。しかし地域包括支
援センターが関わる記載がありません。例えば以下①～⑧について地域包括支
援センターとの関係について記述しては如何でしょうか？(在宅療養の大半は高
齢者と思われますので)

P55：図表3-3 施策の方向性 5.安心できる相談支援体制の整備
  ①地域包括支援センターとの関係は？
  ②地域包括支援センターを充実し、one-stopにしては？
  ③下図(安心して住み続けられるまちの実現)に「地域包括支援センター」を追記
し、地域包括支援センターの位置づけを明確にしては？

P56/P57：【施策1-3】在宅療養環境に関する相談窓口の明確化と周知
  ④地域包括支援センターの充実を図ることで実現できないか？

P56/P58：【施策2-5】地域、関係機関を含めた見守り、相談体制の強化
  ⑤地域包括支援センターの充実を図る事で実現できないか？

P56/P60：【施策4-1】（仮称）在宅医療・介護連携支援センターの開設
  ⑥地域包括支援センターとの関係は？
  ⑦新設ではなく、組織のスリム化のために、地域包括支援センターの拡充を
図っては？

P56/P61：「施策5-3」(仮称)在宅医療・介護連携支援センターによるスムーズな
体制整備
  ⑧地域包括支援センターとの関係は？地域包括支援センターの拡充を図って
は？

地域包括支援センターの充実については、第３期高齢者福
祉総合計画の柱４として位置づけているところです。
本方針では地域包括支援センターを含めた関係者の役割
分担や連携の方針を整理することとしているため、関係者
の中に地域包括支援センターを明確に記載するように修正
いたします。

第3章第3節施策の方向
性及び施策項目（目標）
の関連記載を修正いた
します。

7
（仮称）在宅医療・介護連携支援セン
ター

行政コストのミニマム化を図るため、行政機関を新設せず、既存機関の拡充で目
的を達成する努力が必要です、従って（仮称）在宅医療・介護連携支援センター
の開設は見合わせて、地域包括支援センターの拡充を図ってはと考えます。健
康福祉部・在宅療養支援課・高齢福祉課と検討をお願いいたします。

地域包括支援センターは、地域で暮らす高齢者のみなさま
に対する総合相談窓口であり、在宅療養に関する市民のみ
なさまからのご相談について当該センターで受け付けてま
いります。
（仮称）在宅医療・介護連携支援センターは、医師等の専門
職と在宅介護を支える多職種とのスムーズな連携や市外病
院からの退院時支援などを目的に、日野市健康福祉部在
宅療養支援課内の既存の人員（専門職スタッフ）によって運
営する小規模な体制からスタートするものです。地域包括支
援センターとも役割分担・連携を図りながら、在宅医療・介
護連携に関する困難事例や複合的な問題に対する対応支
援に注力してまいります。

8 推進体制

委員に地域包括支援センター代表が参加されていましたが、地域包括支援セン
ター統括担当の「高齢福祉課在宅サービス係」も参画されていたらと思います。
そこで「高齢福祉課在宅サービス係」だけでなく、高齢福祉課に意見・提案を必ず
求めて頂き、さらに良い方針を確立していただくようにお願いいたします。
また今後は在宅高齢者療養推進協議会検討部会への参画を要請しては如何で
しょうか。

本基本方針は、在宅高齢者療養推進協議会検討部会にお
ける関係者の協議を経て策定するものであり、検討段階か
ら高齢福祉課の意見・提案も求めてまいりました。
今後、本基本方針を踏まえた在宅療養体制の構築推進に
当たっては、引き続きこうした関係者と協議・協力を重ねて
まいります。
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9 アンケート

可能であればアンケートを中学校区地域を地域包括支援センター担当地域に集
計すると、地域包括支援センターにとって有益ではないでしょうか？生データを地
域包括支援センター統括担当の「高齢福祉課在宅サービス係」に提供し活用して
もらったら如何でしょうか。

アンケート調査結果の中学校区別集計結果については、本
基本方針において一部を掲載しておりますが、詳細につい
ては別途公表する「日野市在宅療養体制構築のための基
本指針策定にかかるアンケート調査報告書」に掲載しており
ますのでご参照ください。なお、アンケート調査結果は高齢
福祉課在宅サービス係や地域包括支援センターへも情報
提供しております。
また、本基本方針の検討に当たっては、高齢福祉課におい
て実施したアンケート調査結果も活用しております。

10 地域包括支援センター

地域包括支援センターの担当地域(9か所)を中学校区地域(8か所)に変更するこ
とを健康福祉部・在宅療養支援課・高齢福祉課と検討しては如何でしょうか？
住民からすると中学校区地域の方が馴染み易く、企画部地域協働課が主管する
「日野市地域懇談会」(目的；地域が行う地域課題解決の取組み)の地域と共通と
なります。

地域包括支援センターの担当地域は、地理的条件、交通イ
ンフラ、高齢者人口、既存のサービス基盤等のバランスを総
合的に勘案して設定したものであるため、中学校区の地域
とは異なる設定となっており、現行の第３期日野市高齢者福
祉総合計画（平成３０年度から平成３２年度まで）では変更
の予定はございません。
ただし、地域の課題解決の取組み易さという視点からの貴
重なご意見として、今後の計画策定の際の参考とさせてい
ただきます。

11 全般

方針を見たが、在宅医療は、医者はじめとする介護職の方々などの連携の体制
づくりは、なかなか大変だと思うが、今後、高齢者は増えるので、在宅医療の体
制をぜひ整えて頂きたいと思います。
地域包括ケアシステムは、介護される人、介護する家族にとっても、精神面、体
力面でもありがたい事なので、それが当たり前の事となる世の中になってほしい
と願いたい。

本基本方針案をご覧くださり、ありがとうございました。本基
本方針に基づいて、在宅療養体制の構築を推進してまいり
ます。

12 相談窓口

今まで、食事や栄養に関する部分の支援が明確にされていないように感じていま
した。何かしらの病気で食事に制限がある方は、病院の栄養士に相談できると思
いますが、病院には行っているけど、栄養士との接点がない場合も多いのではな
いでしょうか。
高齢になり、今まで食べていたものが食べづらい。飲み込みにくい。むせるように
なったとき、どこに相談すればよいのか分からず不安でした。相談窓口が設置さ
れれば安心できます。

本基本方針をご覧くださり、ありがとうございました。在宅療
養での栄養管理は、今後の重要な施策のひとつと考えてお
りますので、本基本方針に基づいて、相談窓口の充実など
を含め、市民の方にとってわかりやすい形でお知らせしてま
いります。
また、健康課において食べること飲み込むこと（摂食嚥下）
についての取組みを推進しているところです。地域包括支援
センターにご相談ください。
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