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在宅医療・介護連携の推進

○医療と介護の両方を必要とする状態の高齢者が、住み慣れた地域で自分らしい暮らしを続けることができるよう、地域における医療・介護の関
係機関（※）が連携して、包括的かつ継続的な在宅医療・介護を提供することが重要。

（※）在宅医療を支える関係機関の例

・診療所・在宅療養支援診療所・歯科診療所等（定期的な訪問診療等の実施）

・病院・在宅療養支援病院・診療所（有床診療所）など（急変時の診療・一時的な入院の受入の実施）

・訪問看護事業所、薬局（医療機関と連携し、服薬管理や点滴・褥瘡処置等の医療処置、看取りケアの実施等）

・介護サービス事業所（入浴、排泄、食事等の介護の実施）

○このため、関係機関が連携し、多職種協働により在宅医療・介護を一体的に提供できる体制を構築するため、都道府県・保健所の支援の下、
市区町村が中心となって、地域の医師会などと緊密に連携しながら、地域の関係機関の連携体制の構築を推進する。

在宅医療・介護連携支援に関する窓口

いちき串木野市地域包括支援センター

・地域の医療・介護関係者による会議の開催

・在宅医療・介護連携に関する相談の受付

・在宅医療・介護関係者の研修 等
関係機関の

連携体制の

構築支援

後方支援、
広域調整等の支援

都道府県・保健所

在宅療養支援診療所等

在宅療養支援病院・

診療所(有床診療所)等

訪問看護事業所、薬局等
一時入院

（急変時の診療や一時受け入れ）

利用者・患者

訪問診療

訪問診療

訪問看護等

介護サービス

介護サービス事業所

デイサービス

老人ホームなど



令和7年度～事業運営体制

いちき串木野市在宅医療介護連携推進協議会

お家に帰ろう班

在宅医療体制

の構築

歯・口腔ケア
食のサポート

看護管理者

交流会チーム

情報ネットワーク

MCS推進チーム
交流研修会

医療・介護

関係機関の連携

いちき串木野の
ACP（地域つくり
最前線チーム）

推進チーム連絡会

医師 ・ 歯科医師 ・ 薬剤師 ・ 消防 ・看護師・ 管理栄養士 ・ 作業療法士
・ 理学療法士 ・ 言語聴覚士 ・社会福祉士 ・ 介護支援専門員 ・ 介護福祉士
・地域包括支援センター ・ 行政 等 延べ４０名の多職種で構成しています



地域住民が安心して、満足できる在宅生活が継続できる

【達成目標】

住み慣れた地域で自分らしい暮らしを人生の最後まで
続ける事が出来る ”いちき串木野市”

１）．在宅医療の体制を整備する（医師の体制つくり）

２）．多職種がお互いの役割について、理解ができている

３）．医療・介護職それぞれが在宅医療に対する知識・技術を高める

４）．地域住民が在宅医療のことを知る



日常の療養支援

在宅療養者の日常生活を支え
るための医療と介護の支援

医療と介護を必要とする高齢者が住み
慣れた場所でできる限り生活できるよう
支援する

看取り

患者の最期を支えるための医
療と介護の協力

地域住人が在宅での看取り等について
十分理解、認識した上で、対象者本人や
家族と人生の最終段階における意思を
共有しそれを実現できるように支援する

介護

行政

医療

在宅医療と介護連携イメージ（在宅医療の４場面別にみた連携の推進）

入退院支援

患者の入院と退院に際しての
医療と介護の連携

医療と介護の関係機関が協働、情報共
有を行うことで包括的・継続的な医療・
介護サービスが提供され、医療・介護を
必要とする高齢者が希望する場所で希
望する生活が過ごせるように支援する

急変時の対応

患者の状態が急変した際の
迅速な医療と介護の連携

医療・介護・救急（消防）が円滑に連携
することによって、急変時においても、
本人の意思が尊重された対応を踏まえ
た適切な対応が行われるようにする



推進チームリーダーミーティング

R７年５月１５日 実施
・今年度、第１回の推進チームリーダーミーテイングを開催
今年度各チームの取り組みについて協議し情報共有を図って行っています

・歯・口腔ケア・食のサポートチーム：前年の継続した摂食嚥下に関わる
「ひっかけん体操」の周知を目的とした出前講座の実施 ・地域栄養士の
交流会開催
・ACPチーム：ACP取り組みの事例を交えた研修会・勉強会の開催
・看護管理者の交流会チーム：地域外医療機関や多職種交流会の開催
・MCS推進チーム：利用者ユーザー会の開催、ITリテラシー向上のための

情報提供

・医療と介護の連携チーム：仲間意識を強くしていくための交流会、高齢
者・小児・障害者施設も含めた連携、交流を行う場をつくる
・交流会チーム：他チームと協力した交流会開催、職場体験交流の実施
・おうちに帰ろう班：看取り支援グループによる看取り支援状況把握を含め

た医師との意見交換と情報共有

・災害対応について行政、医療・介護関係機関でどのように連携しながら地域住民を支援していくかそのためにどのよ
うな取り組みが必要である

・人材育成：在宅医療に関する知識、エンドオブライフケアについてなど研修を受けたものが地域関係機関へ知識を伝
える人材を育成して地域全体のレベルアップを図る取り組みも必要ではないか
・学校教育の現場などで在宅医療・介護のことや、地域災害支援などについて子供たちに伝えていくことも必要



推進チーム 推進チーム活動実施項目 在宅療養４場面

①歯・口腔ケア ・食のサポート

・口腔ケア、摂食嚥下・栄養についての研修会の開催
・地域栄養士さんの交流会・研修会開催
・ひっかけん体操DVD活用の周知、並びに地域への広報活動
【予算計画】 ひっかけん体操DVD・摂食嚥下についての出前講座実施（対象：介護施設・サービス事業所）

チーム ミーティング実施及び研修会開催に関する講師料など

日常の療養支援

②看護管理者の集まり

・定期的な看護師長会 ・交流会の開催
【内容】 看護管理者交流会・多職種との交流会も検討して行く

管理者としてのマネジメント力向上に向けた研修
退院支援のスムーズな連携

・専門講師による講演会・研修会の実施
【予算計画】 ミーティング実施・研修会に関する講演会講師料など

日常の療養支援
入退院支援

急変時の対応

③ＭＣＳ推進

・利用促進のための説明会・事例検討会・ユーザー会ニュースレター 、MCSTip’sの配信
・医療・介護職のITリテラシーが高まる情報発信

【予算計画】 ユーザー会開催等の講師料・研修費用・ミーティング実施・ 人材育成における研修会派遣

入退院支援
日常の療養支援

看取り支援

④交流研修
・多職種の交流会企画開催について、他推進チームと協力し進めて行く
【予算計画】 ミーティング実施・交流会開催経費 ・職場体験交流研修

日常の療養支援
入退院支援

⑤医療・介護関係機関の連携

・医療と介護の連携に関わる交流会の開催：（仲間意識を強くしていく交流を意識する）
・高齢者、小児、障害者に関わる事業所との連携や交流会等を考えていく
・地域医療機関と介護機関が温度差なく、退院支援ルールのツールを活用し退院支援につなげる

【予算計画】 ミーティング実施 交流会開催費用

日常の療養支援
入退院支援
看取り支援

⑥いちき串木野版ACP

・ACPチラシの理解、活用促進に向けた研修会の実施
・ACPの取り組みの事例を基にした勉強会の開催
・看取りに関するパンフレット作成に向けての協議
・ACPについての人材育成のための研修会参加
【予算計画】 ミーティング実施 研修会開催

日常の療養支援
看取り支援

⑦お家に帰ろう班
・看取り支援グループ運用について情報共有を図って行く
・救急隊との連携、情報共有

急変時の対応
看取り支援

日常の療養支援

令和７年度 ～ 推進チーム活動計画表（案）
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　回数 4月 5月 6月 7月 8月 9月 10月 11月 12月 1月 2月 3月

2回
6/24

連絡協議会
 

6/10

①チーム

ミーティング

推進 ３回以上
6/19

②チーム

ミーティング

①チーム

ミーティング

チーム会 推
6/23

③チーム

ミーティング

リーダーミーティング 　適宜

5/15チーム

リ―ダー　ミー

ティング

チーム

リ―ダー

ミーティング

チーム

リ―ダー

ミーティング

5/12連絡会

３回以上
4/18リハ学

会開打合せ

5/19　ひっか

けん体操DVD

出前講座

7/4交流会

リハ役職者

ミーティング

看護管理者の

交流会

 
MCS

懇談会

栄養士
交流会

 

口腔ケア

研修会

4/10交流会

リハネット

ワーク懇親

会

5/21　ひっか

けん体操DVD

出前講座

6/7　日置市

合同リハネット

ワーク懇親会

7/4　　介護
支援専門員

研修会

地域ケ会議 地域ケ会議 地域ケ会議 地域ケ会議

認知症カフェ

かたいもんそ

認知症カフェ

かたいもんそ

認知症カフェ

かたいもんそ

認知症カフェ

かたいもんそ

認知症カフェ

かたいもんそ

認知症カフェ

かたいもんそ

       住民向け普及啓発
ひっかけん体

操出前講座

ひっかけん体

操出前講座

地域公民館

出前講座

　　　　地域支援活動 月毎 リハコア会議 リハコア会議 リハコア会議 リハコア会議 リハコア会議 リハコア会議 リハコア会議 リハコア会議 リハコア会議 リハコア会議 リハコア会議 リハコア会議

パンフレット作成・配布 　　　　

在宅医療（ACPについ
ての話

出前講座

　地域支援事業

　　MCS活用・啓発

グループミーティング
①歯・口腔ケア食のサポート

②看護管理者の集まり

③MCS

④交流会

⑤医療機関・介護関係機関の連携

⑥いちき串木野市のACP

⑦おうちに帰ろう班

   令和7年度　いちき串木野市　在宅医療・介護連携推進事業実施　年間スケジュール表 （案）

事業内容

連絡協議会

人材育成のための研修

保健医療圏域医療・介護連携
推進事業連絡会

「いちき串木野市在宅医療と介護マップ」 配布 「ACPチラシ」 配布

連絡協議会



【歯・口腔ケア・食のサポートチームミーティング 6月10日実施】

地域のより良い口腔・食について考え、計画実践していく
①医療、介護施設への口腔嚥下機能低下予防体操の説明
②口腔・食のチーム内外で顔の見えるチーム作りを行う

（栄養士中心の交流会の実施）
③口腔、食についての研修会の実施

2025年
目標

・ひっかけん体操DVD活用を含めた口腔嚥下予防体操の出前講座実施に
向けた計画として、実施件数拡大に向けてDVD未配布の施設（グループ
ホームを中心）にDVDと出前講座案内を持参し促進を図る（5施設実施を
目指す）

・栄養士の交流会開催向けて、地域栄養士の在駐状況をチームで共
有し、交流会の内容（研修会を盛り込むか・・）、開催時期、案内方法など
などについて協議し計画を進めていく

（チーム員の管理栄養士と地域栄養士数名で交流会内容につい
て、話し合いを行い具体的内容を詰めていく）

・その他チームとして摂食嚥下、口腔、栄養について研修会について研修
内容等について協議を行う（災害時の食、口腔ケア、排泄の対策、福祉
用具情報についての勉強会）



地域住民が安心して、満足できる在宅生活が継続できる

【達成目標】

住み慣れた地域で自分らしい暮らしを人生の最後まで
続ける事が出来る ”いちき串木野市”

１）．在宅医療の体制を整備する（医師の体制つくり）

２）．多職種がお互いの役割について、理解ができている

３）．医療・介護職それぞれが在宅医療に対する知識・技術を高める

４）．地域住民が在宅医療のことを知る



１）在宅医療の体制を整備する
いちき串木野 訪問診療の医療機関（Ｒ７年４月時点）

医療機関名 往診対応 訪問診療対応

花牟禮病院 〇 〇（応相談）月・火PM

丸田病院 〇 〇（応相談）

えんでん内科クリニック 〇（応相談）

新山内科医院 〇

市来内科 〇 〇（応相談）

藤井クリニック 〇

ふじいクリニック串木野 ○

ふくもと整形外科内科クリニック 〇

京町内科脳神経クリニック ○ 〇（応相談）

春田クリニック ○

串木野内科・循環器科 ○ 〇（応相談）

金子病院 ○ 〇（応相談）

さゆりクリニック ○

野辺ひふ科クリニック ○

牧野医院 ○ 〇（応相談）

リミ眼科 ○



いちき串木野 訪問診療の歯科（Ｒ７年４月時点）

医療機関名 訪問診療対応 備考

あおい歯科 〇

えとう歯科 〇

かずき歯科

くきた歯科クリニック 〇

なかしま歯科医院 〇

ひまわり歯科医院 △ 応相談（連絡次第にて）

前田歯科 ○

マコト歯科医院 〇

みどり歯科医院 ○



いちき串木野 在宅医療の薬局（Ｒ７年４月時点）

医療機関名 在宅医療

アクア薬局 ○ 介護

串木野調剤薬局 ○ 医療

さのさ調剤薬局 ○ 医療 介護

すこやか調剤薬局 坂下店 ○ 医療 介護

すこやか調剤薬局 別府店 ○ 医療 介護

すこやか調剤薬局 元町店 ○ 医療 介護

とまと薬局 ○ 医療 介護

虹色薬局 ○ 医療 介護

ニューことぶき調剤薬局 ○ 医療

（有）保険調剤つばさ薬局串木野 ○ 医療 介護

みやび薬局 市来店 ○ 医療 介護

ゆうき薬局 市来店 ○ 医療 介護



【いちき串木野市の在宅訪問サービス】（R７年４月状況）

サービス内容 施設名 所在地 利用する保険

訪問看護ステーション 「さくら」 いちき串木野市生福（脳神経外科センター） 医療保険・介護保険

「こじか」 いちき串木野市湊町 医療保険・介護保険

「きなり」 いちき串木野市春日町 医療保険・介護保険

「ほがらか」 いちき串木野市大里（市来内科・ひふ科） 医療保険・介護保険

訪問リハビリ 金子病院 いちき串木野市照島 介護保険

春田クリニック いちき串木野市春日町 介護保険

丸田病院 いちき串木野市旭町 介護保険

花牟禮病院 いちき串木野市元町 介護保険

ライフハーバーいちき いちき串木野市大里 介護保険

訪問介護
市来ヘルパー
ステーション いちき串木野市 湊町 介護保険



いちき串木野市ＭＣＳ（メディカルケアステーション）運用状況
アカウント取得者数（職種別）

西暦
登録

施設数
登録

患者数
医師

歯科
医師

薬剤師 看護師

リハ
ＰＴ
ＯＴ
ＳＴ

栄養士
介護支援
専門員

社会
福祉士

介護

福祉
士

介護士
歯科

衛生士
事務
職

その
他

小計

2017年 30 65 23 2 2 44 7 2 23 2 2 3 1 13 5 129

2018年 42 131 26 2 7 63 16 2 28 3 4 4 1 17 9 182

2019年 52 195 27 2 7 61 24 2 29 4 6 4 1 15 17 199

2020年 52 209 26 2 3 59 23 2 29 5 7 3 1 8 33 201

2021年 64 234 26 2 4 64 29 2 43 11 28 3 1 9 44 266

2022年 73 254 25 3 9 88 37 2 49 11 39 3 1 10 44 321

2023年 80 280 25 3 10 93 43 2 38 13 38 その他に
含む 1 10 65 341

2024年 86 418 28 4 11 95 53 2 54 13 44 3 1 10 53 349

投稿累計数は全国１位です

※職業重複あり
MCS（メディカルケアステーション）
在宅医療・介護を受ける方々の、かかりつけ医や看護師、薬剤師、ケアマネー
ジャー、ヘルパー、その他職種がインターネットを使って、スムーズな連携・
情報共有を行います。
地域関係職種の連携・情報共有のための重要ツールとなっています。
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地域住民が安心して、満足できる在宅生活が継続できる

【達成目標】

住み慣れた地域で自分らしい暮らしを人生の最後まで
続ける事が出来る ”いちき串木野市”

１）．在宅医療の体制を整備する（医師の体制つくり）

２）．多職種がお互いの役割について、理解ができている

３）．医療・介護職それぞれが在宅医療に対する知識・技術を高める

４）．地域住民が在宅医療のことを知る



いちき串木野市におけるリハビリテーションネットワーク懇親会

令和７年４月１２日開催 濵田酒造伝兵衛蔵（会費制）

参加状況：医療・介護関係機関 ９か所 総数３１名
理学療法士 １２名
作業療法士 ９名
言語聴覚士 ２名
地域包括支援センター ４名 事務局３名

地域リハ職の顔を繋ぐ・・（それぞれの所属など）
リハビリの専門職として地域にどのように貢献していきたいか

専門的立場として求められる事を考え、地域の人にも知ってもらう
活動についてなど・・様々な想いが繋がり、地域支援につながって
いく、語り合いの場となる

２）多職種がおたがいの役割について理解ができている

日置市合同によるリハビリネットワーク懇親会
令和７年６月７日開催 十八番館 （会費制）

参加状況：医療介護関係機関 １８か所
日置市 ２７名 いちき串木野市 ２８名 総数５５名

理学療法士 ２３名
作業療法士 １６名
言語聴覚士 ５名

学 生 １名
地域包括支援センター １０名

近隣市の地域リハの情報交換の場とする

地域リハの取り組み等について、情報共有を行うことにより、住民
のみなさんや所属施設に還元できることを期待する

地域リハビリ職の懇親会開催

地域療法士繋がる関係性を深める
強靭なネットワークを拡大していく

医療・介護に関わる支援の輪を広げていく



地域住民が安心して、満足できる在宅生活が継続できる

【達成目標】

住み慣れた地域で自分らしい暮らしを人生の最後まで
続ける事が出来る ”いちき串木野市”

１）．在宅医療の体制を整備する（医師の体制つくり）

２）．多職種がお互いの役割について、理解ができている

３）．医療・介護職それぞれが在宅医療に対する知識・技術を高める

４）．地域住民が在宅医療のことを知る



３）医療・介護職それぞれが在宅医療に対する知識技術を高める

摂食嚥下・ひっかけん体操DVD利用説明 出前講座

ひっかけ体操DVDの有効的な活用を地域に広げる
楽しく食べる ・笑顔で会話する ・できるだけ永く、口から食べる・誤嚥性肺炎を予防する

摂食嚥下についての講座実施

ひっかけん体操前の顔や口のマッサージや、DVDに合わせて大きく口を開い
て声を出したりと楽しく体操を行いました

５月２１日
デイサービス

音いろ
スタッフ ６名
利用者１０名

見学中学生２名

話が終わって
“楽しかった

また来てください
“

と声をかけて頂
きました

５月１９日
市来デイサービス

センター
スタッフ ７名
利用者１５名

“うんうん”と一つ
一つの説明に、肯
きながら熱心に聴
いて頂きました



地域住民が安心して、満足できる在宅生活が継続できる

【達成目標】

住み慣れた地域で自分らしい暮らしを人生の最後まで
続ける事が出来る ”いちき串木野市”

１）．在宅医療の体制を整備する（医師の体制つくり）

２）．多職種がお互いの役割について、理解ができている

３）．医療・介護職それぞれが在宅医療に対する知識・技術を高める

４）．地域住民が在宅医療のことを知る



＜第９期介護保険事業計画の高齢者調査＞

あなたは、人生の最終段階の医療・療養について、ご家族等や医療
介護関係者とあらかじめ話し合い、また繰り返し話し合うこと（アドバ
ンス・ケア・プランニング）について、どのくらい知っていますか？

あ
な
た
は
、
ご
自
身
の
死
が
近
い
場
合

に
受
け
た
い
医
療
や
療
養
、
受
け
た
く

な
い
医
療
や
療
養
に
つ
い
て
ご
家
族
等

や
医
療
・介
護
関
係
者
と
ど
の
く
ら
い

話
し
合
っ
た
こ
と
が
あ
り
ま
す
か
。

ACP：認知度・理解等について

10.90%

44.10%

37.00%

ACPの認知度のについて

よく知っている 聞いたことはあるがよく知らない 知らない

3.70%

29.80%

58.00%

ACPの話し合いについて

詳しく話し合っている 一応話し合ったことがある

話し合ったことがない

ACPについての講話を実施
①ACPについて説明（ACPチラシに沿って説明する・・・ ）
②ACP のDVDを視聴（県作成によるDVD使用）
③ACPチラシを見て一緒に話してみる
地域の人が理解しやすい、イメージし易い、知ってもらう
“人生の最期の時の過ごし方について考えてみよう“と思ってもらう

ACPチラシを見なが
ら流れに沿って自分
にとって大切なも
の、最期の時をどう
過ごしたいか、だれ
に伝えておきたい
か、などについて考
えてもらう

地域住民への在宅医療についての広報
①出前講座
②広報紙への掲載
③市ホームページ

4）地域住民が在宅医療のことを知る

取り組み紹介



＜地域公民館等での出前講座実施状況＞

実施年度
平成
28年度

平成
29年度

平成
30年度

平成31年
度(R1)

令和
2年度

令和
3年度

令和
4年度

令和
5年度

令和
６年度

総数

参加数 810 516 327 151 64 64 338 349 161 2,780

R６年度集計 これまでの参加者の声

・大切なことだけど、なかなか話せないなぁと改めておもいました（50代・女性）

・この様なビデオをもっとたくさんの人にみてもらいたい（70代・女性・その他）

・家族と話はしてある（70代・女性）

・人生会議はよかったです（70代・女性）

・介護をする側ではなく、される側での気持ちを聞きたいです（60代・女性・夫婦）・人生会議ってとっ
ても大切なことだと思いました（70代・女性・ひとり暮らし）

・在宅医療も奥が深い事は先日の義父の死目前で、まえ痛感したが、人生会議についても考えて
みたい。配偶者とも義父の死をもって、話をしたところでした。「大切なこと」なので、話をたくさんし
ておくかなぁ？（60代・男性・その他）

・ACPの話、興味深かったです。特に構えなくても、日常の生活の中でできる話なのかな？と思いま
した（60代・女性・その他）

・介護事業所はいろんな対応ができる（違いがある）と思うが、特別養護老人ホーム、介護老人保
健施設、養護老人ホーム…などの違いがよくわからないので教えてもらいたい（70代・女性）

40歳代 1.8%

50歳代 5.4%

60歳代 19.8%

70歳代 52.3%

80歳代 18.0%

90歳代 2.7%

年齢別

参考になった 79.3%

あまりならなかった 20.7%

参考になりましたか

思った92.8%

考えてみたい
7.2%

話を聞いて、家族や大事な人と話をしたいと

思いましたか



今年度に向けた取り組みについて

• 運営体制：推進チームについては継続して７グループの推進チームとの
連携を図り進めて行くことが重要と考える。各チームとのミーティング
を実施し、多職種交流会・研修会等の開催に向けた協議を進めて行く

• チームリーダーミーティングにて課題となった災害対応につい推進チー
ムと協議し内容等を検討して行く

• 地域住民への広報として、出前講座の実施、広報紙の掲載、並びに市の
ホームぺージを活用し、在宅医療、介護の情報提供・事業説明、推進
チームの活動紹介を掲載していく予定としている



＜令和７年度在宅医療提供状況調査結果＞
調査実施：令和７年５月 基準日 令和７年４月１日現在

回答２１件 配布医療機関２６ 回答率８０．７%
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＜歯科医院における在宅医療提供状況＞ R７年度 回答数10件（歯科医院数13） 回答率：76.9%
R７年５月実施 基準日R７年４月１日現在
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＜調剤薬局における在宅医療提供状況＞ R７年度 回答件数１４件(調剤薬局数１６) 回答率８７．５%
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＜介護施設における在宅医療の提供状況について＞ R７年度 回答数９件 （施設数２１） ４２．８％
基準日R7年４月1日現在
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【介護施設】 協力歯科医療機関の関り状況
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〈訪問看護における在宅医療の提供状況について〉 回答４件(訪問看護ステーション４) １００% 基準日R７年４月１日現在
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ご協力よろしく
よろしくお願いいたします


