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平成２７年度 

第８回福祉先進都市・東京の実現に向けた 

地域包括ケアシステムの在り方検討会議 

 

          日 時：平成２８年２月１６日(火)午後２時１分～午後３時29分 

          場 所：都庁第一本庁舎北塔42階特別会議室Ａ 

 １ 開会 

 ２ 議事 

   最終報告案について 

 ３ 閉会 

 

 ＜資 料＞ 

 資料１      福祉先進都市・東京の実現に向けた地域包括ケアシステムの在り方

検討会議設置要綱 

 資料２      福祉先進都市・東京の実現に向けた地域包括ケアシステムの在り方

検討会議委員名簿 

 資料３      福祉先進都市・東京の実現に向けた地域包括ケアシステムの在り方

検討会議について 

 資料４      最終報告の公表に向けたスケジュール（案） 

 資料５      最終報告（案）の構成案に関する委員意見と反映状況 

 資料６      最終報告（案）の構成 

 資料７      最終報告（案）に関する委員意見 

 別冊       最終報告（案） 

 

 ＜参考資料＞ 

 参考資料１    東京都高齢者保健福祉計画《平成２７年度～平成２９年度》（平成

２７年３月） 

 参考資料２    東京都長期ビジョン（平成２６年１２月）【抜粋】 

 参考資料３    福祉先進都市・東京の実現に向けた地域包括ケアシステムの在り方

検討会議「中間のまとめ」 
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 参考資料４    高齢者の居住安定確保プラン（２０１５（平成２７）年３月） 
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 ＜出席委員＞ 

 大 熊 由紀子  国際医療福祉大学大学院医療福祉ジャーナリズム分野 教授 

 馬 袋 秀 男  一般社団法人「民間事業者の質を高める」全国介護事業者協議会 

          特別理事 

 和 気 康 太  明治学院大学社会学部 教授 

 河 原 和 夫  東京医科歯科大学大学院医歯学総合研究科 教授 

 平 川 博 之  公益社団法人東京都医師会 理事 

 山 田 雅 子  聖路加国際大学看護学部 教授 

 瀧 脇   憲  特定非営利活動法人自立支援センターふるさとの会 常務理事 

 高 橋 紘 士  一般財団法人高齢者住宅財団 理事長 

 川 名 佐貴子  株式会社環境新聞社 シルバー新報・月刊ケアマネジメント編集長 

 伊 藤 重 夫 （荒井康弘委員代理）多摩市健康福祉部健幸まちづくり担当課長 

 田 中 文 子  世田谷区高齢福祉部長 

 

 ＜東京都＞ 

 梶 原   洋  福祉保健局長 

 黒 田 祥 之  福祉保健局理事（少子高齢化対策担当） 

 

 ＜オブザーバー＞ 

 竹 林 悟 史  厚生労働省老健局介護保険計画課長 

 溝 部 和 祐  八王子市福祉部高齢者福祉課長 

 

 ＜出席幹事＞ 

 中 澤 基 行  政策企画局調整部長 

 後 藤 啓 志  福祉保健局企画担当部長 

 西 村 信 一  福祉保健局高齢社会対策部長 

 村 田 由 佳  福祉保健局施設調整担当部長 

 西 山 智 之  福祉保健局医療政策部長 

 芦 田 真 吾  福祉保健局生活福祉部長 

 上 田   隆  福祉保健局保健政策部長 
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 矢田部 裕 文  産業労働局雇用就業部長 

 上 野 雄 一  都市整備局都市づくり政策部長 

 加 藤   永  都市整備局住宅政策担当部長 
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○西村幹事 定刻を過ぎましたので、ただいまから第８回福祉先進都市・東京の実現に向

けた地域包括ケアシステムの在り方検討会議を開催いたします。 

  初めに、配付資料の確認をさせていただきます。 

  クリップでとめてある資料が、資料１から資料７になります。資料１から３は、本会

議の設置要綱、委員の名簿、概要となっております。資料４は、最終報告の公表に向け

たスケジュール（案）、資料５は、前回、昨年１２月の検討会議の前後で委員の皆様か

らいただいた最終報告へのご意見と対応状況をまとめた資料でございます。資料６は、

最終報告案の全体構成、資料７は、最終報告案に対して委員の皆様からいただいたご意

見をまとめた資料となります。 

  それから、別冊で、最終報告案の全文と委員長からいただいた、「はじめに」の原稿

を配付しております。この全文の原稿は、前回皆様にお送りしたものと同じものになっ

ております。 

  このほか別に、参考資料が冊子で置いてあります。ご確認をお願いいたします。 

  次に、委員の出席状況でございますけども、お手元の資料２の名簿順で、内田委員、

秋山委員、繁田委員、佐藤委員、園田委員、松田委員、水村委員、新開委員は、欠席と

なっております。また、平川委員は、到着がおくれるとのご連絡をいただいております。 

  それから、多摩市の荒井委員も欠席となっておりますが、代理といたしまして、健康

福祉部健幸まちづくり担当課長の伊藤様にご出席をいただいております。 

  それでは、以降の議事進行につきましては、高橋委員長にお願いいたします。 

○高橋委員長 ありがとうございました。それでは、議事に入らせていただきます。 

  前回は、高齢者の住まい方に関する二巡目の議論をいたしました。その上で、最終報

告の構成案についてご議論いただき、会議後にもご意見を多々お寄せいただきまして、

大変ありがとうございました。 

  きょうは、最終報告案の内容について、ご議論をいただければと思っております。ま

ずは、事務局から説明をお願いいたします。 

○山口課長 本検討会議の事務局を務めます課長の山口でございます。 

  資料の４をごらんください。 

  最終報告書の公表に向けましたスケジュールについて、ご報告いたします。 

  前回１２月２４日の第７回の会議におきまして、最終報告書の目次レベルの構成案を

お示ししまして、事前及び事後に多くの委員の皆様からご意見を頂戴いたしました。そ
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れらを踏まえまして、高橋委員長と事務局で相談をさせていただきまして、最終報告書

の案文を取りまとめまして、２月４日に委員の皆様にメールと郵送でお送りし、２月９

日を締め切りとして、各委員からご意見を募ったところでございます。 

  ご多忙の中にもかかわらず、また短い期間にもかかわらず、ご意見をお寄せいただき

ました委員の皆様には、改めて御礼を申し上げます。 

  本日の時点では、事前に頂戴しましたご意見の本文への反映はまだいたしておりませ

んので、最終報告書案について、事前にご提出いただきました各委員からのご意見の取

り扱いも含めましてご議論をいただければというふうに考えております。 

  また、本日のご議論を経て、今後２月一杯を目途に必要な修正を加えまして、３月上

旬に改めて委員の皆様にご確認いただく機会を設けたいと考えております。 

  そこで、さらにご意見があった場合の修正でございますけども、大変恐縮ですが、印

刷発注等のタイムリミットもございますことから、そこから先は委員長と事務局にご一

任をいただければというふうに考えております。 

  なお、３月３０日を予定してございますが、舛添知事への本検討会議の結果の報告、

それから委員の皆様と知事との意見交換といった機会を設ける予定でございますので、

よろしくお願いいたします。 

  また、最終報告書につきましては、３月３０日同日付で、報道機関を含めまして公表

といたしまして、ホームページに掲載しますとともに、区市町村等関係機関にも送付を

したいと考えております。 

  最終報告の取りまとめに向けましたスケジュールについては、以上でございます。 

  続いて、資料の５をごらんください。 

  最終報告書の構成案に対します皆様からのご意見とそれに対します最終報告案での反

映状況について表の形で整理をさせていただきました。 

  なお、網かけがかかっている部分が、前回の１２月２４日の会議でのご発言、または

それ以後にご提出いただいた意見でございまして、白地の部分は、会議前にいただいた

ものでございます。きょうは時間の都合もございますので、逐一のご説明は省略をいた

しますけれども、ご意見につきましては、できる限りご趣旨を取り入れさせていただい

たというところでございます。 

  続きまして、資料の６をごらんください。 

  こちらは、今回お示しをしております最終報告書案の、いわば骨子をまとめたもので
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ございます。昨年１０月の中間のまとめからの主な変更点でございますが、まず第２部

第２章の、いわゆる各論の部分ですけれども、中間のまとめでは、医療と介護、介護予

防と生活支援、高齢期の住まい方という三つの分野で整理をしていましたところを、今

回最終報告では、より細分化をいたしまして、八つの論点に再構成をしております。 

  資料の下から３分の１ほどのところに、八つの論点を記載してございますけども、多

くの委員からご指摘のございました人材対策につきましては、７番というところで記載

をさせていただいています。また、後半戦で議論をいたしました仕事と介護の両立の課

題も８番ということで記載をいたしました。 

  それから、大熊委員や河原委員からのご意見を踏まえまして、認知症の項目を３番と

いう形で独立をさせています。 

  さらには、規制緩和の議論が分野横断的に取り上げられましたので、６番のところで

規制緩和の問題もくくり出しをしたところでございます。 

  それから、構成上の変更点の二つ目としましては、和気委員や園田副委員長からのご

意見を踏まえまして、論点ごとの、いわば縦軸の議論に加えまして、それを横に結びつ

けます横軸の視点からの記載を第２部の第３章ということで追加をいたしました。資料

の下のほうになりますけども、こちらの第３章では、地域包括ケアの実現方策として地

域の実情に即して分野横断的に多様な主体の参画協働により進めるべきという形でまと

めさせていただいております。 

  変更点の３点目としましては、最終報告案の冊子のほうをおめくりいただくと、もう

お気づきかと思いますけれども、中間のまとめでは、関連図表は巻末にまとめて掲載を

しておりましたけども、今回最終報告では、本文を読みながら逐次参照できますように

ということで、見開きの形で、左側に本文、右側にその関連図表というふうな編集にさ

せていただいております。 

  こちらは、高橋委員長のご発案によるものでございまして、大分読みやすくなったか

なというふうに考えておるところでございます。 

  なお、例えば、本文の６８ページ辺りをごらんいただくと、６８、６９ページという

ことで、編集の都合上どうしても見開きにこだわる余り、白紙のページが出てしまって

いたという状況がございますが、ここはちょっと見ばえの問題もございますので、今後、

本文の一言一句がかたまった段階で、事務局のほうで行間隔を調整したり、体裁につき

ましては、技術的に解消できるかなというふうに考えておりますので、本日はそのあた
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りは余りお気になさらず、内容のところでご議論いただければと思っております。 

  そのほかといたしましては、川名委員から副題をつけてはどうかというご提案がござ

いまして、本文の表紙のところにございますけれども、地域で支え合いながら安心して

暮らし続けるためにということで、全体の趣旨を取り入れたようなサブタイトルを置か

せていただいています。 

  それから、水村委員からは、対応策の語尾が何々ではないかという形で、ちょっと煮

え切らない言い方になっているというご指摘もございましたので、最終報告では、すべ

きである、必要であるといった断定的な表現に改めております。 

  それから、本文の中で網かけをしている部分が、これは中間のまとめからの変更、加

筆した部分がわかるようにということで網をかけさせていただいておりますので、最終

版ではとれます。 

  それから、本日、お配りしました最終報告案の冊子に挟み込む形で、委員長からの提

出資料をお配りさせていただいております。これは巻頭言の部分に当たります、「はじ

めに」のところ、事務局案はちょっと内容が薄いんじゃないかということで、委員長か

ら修正案をお示しいただいたものでございます。本日、冊子の本文ともどもご議論いた

だければという委員長からのご意向がございましたので、あわせて配付をさせていただ

いております。 

  それから、最後、資料の７でございますが、こちらが今回お示ししました最終報告案

に対しまして、事前に各委員からご提出いただいたご意見の一覧表でございます。冒頭

申し上げましたとおり、こちらは、まだ本文のほうへの反映を済ませておりませんので、

どのような形で取り組んでいくかというところを含めて、本日ご議論いただければとい

うふうに考えております。 

  説明は以上でございます。 

○高橋委員長 ありがとうございました。ただいま今後のスケジュールと最終報告の考え

方についての説明がございました。今後のスケジュールについては、事務局の説明どお

りに取り計らせていただきたいと思いますが、よろしゅうございましょうか。 

  中間まとめからの主な構成上の変更点と構成については、事務局からご説明がござい

ましたが、個別の部分については、後ほどご議論いただくということにして、構成を含

めて全体にご意見やご感想があればよろしくお願いいたします。 

  和気委員から、横軸の視点が必要というご意見をいただいたようでございますけれど
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も、ちょっとその意味の補足のご説明をお願いします。 

○和気委員 個人的には、私は、今までの議論が基本的にはそれぞれの領域ごとに議論が

なされてきていたというふうに思っています。、それはそれで、非常に有効なことだと

思いますけれども、地域という単位で見たときに、それをどのようにどういうふうに利

用者の方、つまり要介護の高齢者やその家族の人たちを中心に置いて、いかにどういう

ふうにサービスを結びつけていくのかという意味での「横軸」、それから自治体のレベ

ルになると、それぞれのセクションがみんな分かれますので、それを横断的に結びつけ

ていくようなことが必要なのではないかなんじゃないのかというふうに思います。それ

で、そういうような議論を言わせていただいたと。 

  それから、やっぱりちょっと正確に検証されているわけではないのですがんですけど、

やはりやっぱりシナジーといいますか、相乗効果というのがあって、いろいろな部門が

お互いに協力し合うことによって相乗効果が出てくるのではないかんじゃないだろうか

という意味で言うと、やっぱり横へつなげていくような議論というのが必要なのではな

いかなんじゃないだろうかというふうにと思って、こういうような意見を言わせていた

だいたということになります。 

  そういう「横軸」の議論は、その辺、それは第３章のところに今回きちっと反映され

ていると思います。 

○高橋委員長 はい、ありがとうございました。 

  それから、別途お配りしてございますが、はじめにの部分を少し私のほうで整理させ

ていただきましたが、恐らく、きょうの議論も含めまして、はじめにというのを割と形

式的に書くよりは、むしろ全体の考え方を骨太に表現したほうがいいかなと思いまして、

きょうのご意見も踏まえながら、事務局と相談して調整の作業を進めさせていただきた

いと思いますので、よろしくお願いをいたします。 

  それから、既に資料の７のように、河原委員、山田委員、瀧脇委員から事前にご意見

をいただいております。お三方からもし必要があれば、ご意見のご趣旨を簡単に説明し

ていただけませんでしょうか。どうぞ。 

○河原委員 河原です。まず案を読ませていただきまして全体に感じたことを一番上に載

せておりますが、これはあくまでも私の感想ですので。全体ですね、今在宅医療とか、

あるいは訪問診療という要望がもちろんございますし、あと去年、ちょうど１年前の段

階で、関東信越地方厚生局に在宅関係の診療報酬の施設基準の届け出をしている診療所
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が３，０００余りあったと思うのですが、既に取り組んでいる医療機関も多いわけです

が、全体に見て実際に取り組んでいる医療機関の立場から、福祉介護、あるいは住宅政

策を見たような視点がちょっと欠けているような感じがいたしました。 

  これは今ごろ言ってもしようがないかもわかりませんが、実際在宅医療を展開してい

る診療所の方とかの意見も聴取すべきじゃなかったかなというふうに感じておる次第で、

全体の印象としてこういうふうに書かせていただきました。 

  それから、もう１点は、並行して地域医療構想のほうの検討も進められておりますが、

地域医療構想のほうでは、ある程度かたまった、あるいはコンセンサスが得られている

グランドデザインの中で示されたで、東京の医療が目指すべきものとして２０２５年の

医療の姿が、四つございます。一つが、高度・先進医療提供体制の将来にわたる進展。

二つ目が、都の特性を生かした切れ目のない医療連携システムの構築、これは高度急性

期から在宅療養に至るまでとの意味です。それから、三つ目が、地域包括ケアシステム

における治し、支える医療の充実。それから四つ目に、安心して暮らせる東京を築く人

材の確保・育成というものが盛り込まれているわけです。少なくとも１番目の項目は高

度先進医療で大学病院とかそういう高度な医療機関の話になりますが、そのほかの切れ

目のない医療連携システム、あるいは地域包括ケアシステム、あるいは人材の確保・育

成、重複する部分が多々ございますので、大きな議論は当然地域医療構想の委員会でや

るとしても、ここでちょっとこの委員会でも地域医療構想に期待するような形でも結構

ですので、医療の部分でちょっと触れていただいて整合性を持つような形にしてはどう

かという提案が１番でございます。 

  どうしましょう。全部ですか。 

○高橋委員長 どうしましょうか。もうざっと前へ行って、お願いいたします。 

○河原委員 ７２ページですが、いろいろ訪問診療をやっている在宅医療を展開している

診療所の方なんかともいろいろ話し合ったときに、やっぱり訴えられるのは、負担の問

題とか、あるいは例えば休めないとか、２４時間もうずっと張りつけみたいな、負担の

問題が出てきていますので、その負担軽減のための支援方策、これが求められていると

いうふうな表現を追加してはどうかという意味です。 

  それから、もう１点は、訪問診療とかをしていて、例えば容態が急変したときに入院

させてもらえるような病院がなかなか確保できない。いわば、後方病院の確保、これは

地域医療構想あるいは医療計画の問題でもありますが、こちらのほうからもその問題を
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訴えておく必要があるかなというふうなことで書かせていただきました。 

  それから、もう１点、今までの会議の中でも、東京都健康長寿医療センターの先生の

ご発表もございましたが、せっかく都として健康長寿医療センター、ここは当然高齢者

に対する認知症あるいは循環器機能とか、そういうものに対して拠点となる施設で、診

療と、あと研究、それから地域へのいろいろな貢献や協力、あるいは研修機能、そうい

ったものも具備していますので、せっかくこういう施設を持っていますから、この活用

とか位置づけというのも盛り込んではどうかなという意味です。 

  それから、次は、今後の死亡数の増加や医療資源の確保状況によっては、病院で看取

る体制に限界が生じる場合があると。これはちょっと私の印象ですが、むしろ病院も大

変ですが、在宅のほうがもっと大変じゃないかなというふうな感じがいたします。 

  それから次が、「しかし、在宅での看取りに関する経験の不足や、２４時間対応への

負担感などから、地域のかかりつけ医が訪問診療に必ずしも積極的ではなく」というの

は、図４５を参照されていますが、これについては、単に看取り件数を示しているだけ

で、これが積極的でないというふうな根拠の資料ではなくて、例えば、診療報酬上、や

はりペイしないとか、人手が足らない、あるいは時間がない、いろいろ原因が考えられ

るわけで、この図４５の数字イコール積極的ではないということは言えないので、これ

はやっぱり客観的な立場で見れば、この表現は削除すべきだと考えます。 

  それから、最後が、次のページの下から二つ目ですが、これも地域で完結的な入退院

のシステムということを想定された表現だと思いますが、それがやっぱり理想ですが、

二次医療圏とか、地域の医療の問題というのは、やっぱり流出入の問題で、これは防ぎ

ようがないと。例えば本当に必要な人は地域を離れて、ちょっと離れたところでも高度

な治療を受ける必要がありますし、逆に高度な病院から地域に帰る、あるいは一つ置い

て、地域に帰る前に回復期の病院に入ったり、いろいろなケースが考えられております

ので、地域で何もかも完結するという視点というのは、近視眼的ではないかなというふ

うなことで、この表現については削除したほうがいいように思います。 

  以上でございます。 

○高橋委員長 ありがとうございました。ちょっと個別にお答えしたほうがよろしい、在

宅診療の担当者は、新田先生にお越しいただいてヒアリングしております。 

○河原委員 すみません。私、欠席していたのかな、すみませんでした。 

○高橋委員長 あと事務局のほうから、何か今のご意見について。 
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○山口課長 河原先生、貴重なご意見をありがとうございました。 

  まず、地域医療構想の中でも、地域包括ケアの問題は議論されていて、グランドデザ

インの四本柱の一つに築いているというところは、お話のとおりでございまして、こち

らの検討会議の第６回では、私どものほうの医療政策部の地域医療構想検討部会の事務

局から検討経過をご報告して、情報共有を図らせていただき、また地域医療構想検討部

会には、私が参加をしまして、こちらの地域包括ケアの在り方検討会議の中間まとめの

概要等をご報告させていただいて、いろいろご意見も頂戴してというところでございま

すので、そういった形で、両検討が、一応コラボレーションしながら、また事務局レベ

ルでは、梶原局長のもと、調整をしながら進めているというところでございますので、

ご指摘の少しそのあたりも触れられればというところは受けとめていきたいというふう

に思っております。 

  それから、２ページ目でご指摘いただきました中では、項番で７番のところ、後方病

院の役割等、これについては、ご趣旨を踏まえて記述の追加をしていきたいなというふ

うに考えております。 

  それから、８番の健康長寿医療センター。これは現在、地方独立行政法人ですが、も

ともと都立の老人医療センターとそれから老人総合研究所が母体になっていまして、こ

れを余り褒めそやすのは何か口幅ったい部分もございますけれども、今ちょっと在宅療

養のところでのご意見でいただいていますが、健康長寿医療センター、認知症ですとか、

介護予防のところでかなり先進的に取り組んでいるということがありますので、そちら

の項目で、都の現状の取組というような記載の仕方がありますので、その中で追加でき

ればというふうに思います。 

  それから、９番目のところ、看取りの体制、これはちょっと私どもの表現が誤解を生

んでいるのかなというところでございまして、これから多死時代に入っていて、一方で

病院の資源としてのキャパの問題もある中で、在宅での看取りの体制もしっかりとらな

ければ、全体として持たないんじゃないかということです。今後の充実の方向としては、

この検討会議でも再三議論したように、在宅のさまざまな看取りの体制を整備する必要

があるという、それを導くための記載として病院で看取る体制の限界が生じる場合があ

ると書きましたが、ちょっと誤解を生みやすいということでございますので、趣旨は先

生と一致していると思いますので、ちょっと表現を考えたいなというところでございま

す。 
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  それから、１０番目、これも記載の仕方がちょっと誤解を生んだかなと。特に医師が

積極的でないというのは、やはりドクターの取り組み姿勢に問題があるかのように読め

てしまう部分がございますので、ご指摘のとおり、もう少し客観的な表現を工夫したい

というふうに存じます。 

  最後３ページ目の１３番のところで、中小病院の役割のところですが、地域の中小病

院だけじゃなくて、急性期病院も含めたもう少し広域の医療連携の重要性はご指摘のと

おりでございます。この表現が入りましたのは、東京都の先ほどの地域医療構想検討部

会ですとか、在宅療養推進会議の中でも中小病院の役割を地域包括ケアの中できちっと

位置づけ、記載してほしいというようなご意見もあって入れたところでございますが、

ご指摘のように、書き方が一部正確じゃないところもございますので、そのあたりも加

筆をして整理をできればというふうに考えてございます。 

  冒頭でいただきましたとおり、ちょっとどうしても福祉部門の事務方が事務局を務め

ております関係で、医療の理解が足りなかったり、記載にそういった意味で専門家の方

の目から見て不十分な点もあったかと思いますので、ちょっと最終的な直し方は個別に

もご相談をさせていただく機会も設けながら進めていきたいと考えています。 

  以上でございます。 

○高橋委員長 ありがとうございました。それでは、山田委員からも非常にご丁寧な意見

をいただいています。何かここでご発言いただけることがあれば、よろしくお願いしま

す。 

○山田委員 恐縮です。ありがとうございます。幾つかコメントをさせていただきました

が、福祉先進都市というテーマがついているので、既存の制度だとかシステムでそこは

充実させるということは、もう当たり前のことなので、それ以上やっていることをここ

にまとめて例示をして、それをやってみようという人が出てきたらいいのかなというふ

うな感じで書かせていただきました。 

  資料７の２番目のところですけれども、住まいのところは、地域包括ケアシステムの

要素としては非常に重要で、どう人々が住まっていくのかという中に全ての要素が入る

わけなので、これは単にハード面の住環境の話ではなくて、そこでいろんな人がどう入

り交じって、ディスカッションして、新しいものを生む環境であるのかというようなこ

とをもう少し表立って書けたらいいのかなと思って例示をしましたけれども、これがそ

ういう趣旨を伝えるかどうかは、ちょっとやぶさかではございませんので、ご意見をい
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ただければと思います。 

  地域包括ケアシステム、統合がキーになるというところで、第３章の１、２、３につ

け加えていただいているようなんですけれども、ここが残念ながら、ちょっと総論的に

終わっていて、当たり前かなというような内容が多いので、これを見て本当にわくわく

して何かやりたいねと思うような何か記載につながっていったらいいと思いました。 

  また、２ページ目のところですが、この会議の中で出された資料のスライドが示され

ていますが、枚数が少なくて何を言っているのかわからないものもあるので、一般都民

にわかりやすいような情報提供ができたらいいなというのが、５番目のポイントです。 

  ３枚目に行きまして、１１番目ですが、暮らしの保健室とホームホスピスが在宅療養

環境の整備として扱われているんですけれども、これは決して在宅療養、医療にかかわ

るサービスという位置づけではなくて、これこそ保健医療、福祉、専門職、非専門職全

てがインテグレートされた活動の拠点であって、こういうものがたくさん生まれていっ

たらば、人々はハッピーになるのかなというふうに考えるので、在宅療養環境でくくら

れるのにちょっと違和感があるなというふうに思います。総合的なマネジメントができ

る、健康と生活をインテグレートしてサポートできるような拠点をどのように置くのか

というような議論にしていただきたいなというふうに思いました。 

  それから、１２番目でありますが、医療に携わる人は、なかなかまだ在宅の視点を持

たず、病院の文化で看護を提供しているものが多くて、病院の文化というのは、安全重

視で、転ばせないために歩かせない看護というふうによく言っているんですけれども、

在宅の視点をもっと拡大して、生活の中での看護、医療を考えられる人材を積極的に育

成していくというのが一つの課題だなというふうに考えているのでコメントをさせてい

ただきました。 

  それから、１４番目ですが、仕事と介護の両立支援については、この会議であんまり

議論しなかったようにも思うのですが、私がいなかったときだったらごめんなさい。こ

ちらも大変大事で、親が要介護になってからのさまざまな相談では遅いので、今の親の

介護世代ですね、３０代、４０代、５０代の人々がこの問題に対してどう前向きになれ

るかということを、企業がそれぞれ取り組んだらいかがかなというふうに思いまして、

人々の植木鉢の図の心構えをどう醸成するのかという要素として入れたらどうかなとい

うふうに思った次第でございます。 

  ありがとうございました。 
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○高橋委員長 ありがとうございました。事務局のほうからお答えをいただく必要がある

かな。 

○山口課長 全体には、きょうこの後、ご議論いただいて、それも含めてご趣旨を取り入

れられればと思っているのですが、１点、２ページ目の５番のところの資料の追加なり、

出典の明示というところなんですが、やはり今本文と図表がちょうどいいバランスで配

置できているかなというところと、これをお読みいただくのは、何というんですか、必

ずしも深い研究目的ということじゃなくて、ここで議論をして提言をしている、あるい

は現状課題を認識していることの根拠資料というレベルで、ちょっと引用させていただ

いているというところで、おのずとどこまでつけるかというところの考え方があるかな

というふうに事務局としては思っています。 

  それから、とはいえ、もう少し深掘りしたいという方のためには、例えば資料の出典

を誰々委員資料というだけじゃなくて、大もとの出典を示したりとか、あるいはその資

料が載っているようなＵＲＬを添付をするようなこと、あと会議資料全体としては、議

事録を含めて全資料をホームページに載せていますので、そこのＵＲＬも提示すること

で、そちらは恐らく二、三年は残せると思いますので、必要に応じて全資料が見られる

ような形で工夫をしたいと思っています。 

○高橋委員長 ありがとうございました。福祉先進都市らしい報告というのは、これはち

ょっと事務局と相談しながら、多分はしがきにもそういうのを反映できるような配慮を

したほうがいいかなというのが、今ご意見を伺っての私からのコメントでございます。 

  それでは、瀧脇委員からご指摘。 

○瀧脇委員 瀧脇です。２点意見をお出ししました。 

  １点目は、４６ページの記述に関してですが、「研修や実践を通じて地域の互助活動

における支援の担い手を育成していくことも有効である。その中には、生活に困難を抱

え、支援を受けている人も含まれる。」に修正してはどうでしょうか。四つ目の丸のと

ころで、「生活に困難を抱え、支援を受けている人を担い手として」と書かれておりま

すが、研修の必要性は支援対象者に限定したものではないという観点から意見を申し上

げました。 

  少し補足しますと、この報告書の中で東京における新しい互助という言葉が出てきま

す。これは大変重要な考え方だと思っております。東京の中でどうやって新しい社会の

きずなをつくっていくか。それは、地域で暮らす皆に役割があるような、そういう地域
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づくりだと思うんです。そして、支援を受けている人が支援の担い手になるために、私

たちは基礎研修というものをやっておりますが、それは生活支援の検定研修という体系

の一部分であります。検定研修制度の目的は互助をつくること、これはある種の「専門

性」といっていいと思うんですが、役割関係をつくっていくことにきちっとしたノウハ

ウやスキルがあることが大切だと思っております。そのような検定研修の全体像を考慮

していただけたらありがたいと思っています。 

  また、４４ページに空き家の活用ということが書かれております。地域の空き家を活

用していくには、生活の共同性、生活の中で互助をつくっていくことが欠かせませんの

で、その意味でも互助づくりの専門性とそのノウハウ、スキルを重視したいのです。居

住・生活支援事業を地域の互助に支えていただくためにも、必要なポイントになります。 

  ２点目に、項目４のところに一文追加してはどうでしょうかという意見です。第７回

の検討会議におきまして、空き家を活用した居住・生活支援について報告しました。そ

こで、この居住・生活支援は、民間事業として展開できるということを申し上げました。

ただ、行政にも応援していただきたいことがあります。それはお金よりも信用、社会的

な信用力をつくっていただきたいということです。家主も地域包括ケアの担い手という

ことを申し上げましたけれども、家主さんが実際に不安に駆られるのは、空き家を活用

してもらおうと思ったときに、そこでの生活を誰がどのように支えてくれるのかという

問題です。家主さんや不動産屋さんが自分で生活支援の研修を受けたり、あるいはＮＰ

Ｏに委託したいと思ったときのそのソフトの部分をオーソライズしていただくことによ

って、空き家を活用した住まいの保障というものが、さらに促進されると思います。特

にこの生活支援は、インフォーマルなケアあるいはサポートでありますので、医療とか

介護とか、専門職の方々と連携していくためにも、そういった信用力というものが必要

だと考えました。 

○高橋委員長 ありがとうございました。 

  事務局のほうから何かありますか。 

○山口課長 瀧脇委員からのご意見は、実は、構成案の段階で、資料５のほうの３ページ

目の２５番というところでいただいていて、それなりに入れたつもりでありましたが、

まだ不十分ということで追加でご指摘をいただいたと思っております。一つ、支援の担

い手の研修のところは、ご指摘のとおり、支援対象者だけではないというところが十分

読み取れない表現でございますので、ご趣旨に沿って直したいと思います。それから、
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今回４番でいただきましたところの認定の仕組みとか、公的オーソライズというのが何

か行政的な仕掛けが必要になってくるかなというふうな表現になっておりますので、で

きましたら方向性としての標準化ですとか、質の担保みたいなことであると、その後の

施策も含めてやりやすいかなというところが事務局としてはございますので、ちょっと

そのあたりのところで入れさせていただければと思います。 

○高橋委員長 ありがとうございました。 

  それでは、ご意見をいただかなかった委員の皆様も含めて、何かコメントや感想やご

注文もまだ作業を事務局とすることになっておりますので、何かご意見をいただけたら

というふうに思います。 

  何かお気がつきのことがございますでしょうか。はい、どうぞ。 

○伊藤様（荒井委員代理）  

多摩市の伊藤です。代理出席で申しわけありません。今回の資料３の⑤住まいのとこ

ろの、三角の矢印の上から４点目に、東京都版ＣＣＲＣというところがございまして、

こちらの会議が始まる時点で、東京都版ＣＣＲＣという記述がありますが、今回の最終

案ではそのあたりの盛り込み方がどのようになっているかお尋ねします。 

○高橋委員長 今のところでは、ＣＣＲＣは触れておりません。そういう議論があるとい

うことは承知しておりますが、これはなかなか扱いが難しい議論だと僕は思っておりま

して、今の地域創生会議が進めている議論とは筋が違う話になりますよね、ご承知のと

おり。そうすると、ここで扱うのが適切かどうかというのは、やや疑問です。、ＣＣＲ

Ｃそのものが私自身はそれなりに調べておりますが、似て非なるものですから、要する

に、アメリカのＣＣＲＣというのは、大体非常に限られた階層、富裕層しかターゲット

にしないシステムです。それをというよりは、むしろＣＣＲＣを使わないで、むしろオ

リジナルな東京の継続的ケアの仕組みをどう考えたらいいかを考えるべきで、あれに乗

らないほうが私はいいというのを、これは私の個人的な意見です。 

  ＣＣＲＣというのは、ある意味では情報公害だと思うほど誤解を振りまきましたから。

松田委員がご欠席なのは大変残念ですが、一度論戦をしなきゃいけないのですが、これ

はたしか月曜日にクローズアップ現代で、宮本太郎さんもコメントしているはずですが、

あの文脈ではないはず。そうすると、わざわざＣＣＲＣという言葉を使う必要は私はさ

らさらなくて、むしろ東京の福祉先進都市に、先進地域としてふさわしいケアと住まい

の在り方は何かという議論を考えたほうがいいのかなというふうに、これは私の個人的
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な、そこら辺は後で、行政の、都のお立場もあろうかと思いますが、これは私の個人的

な意見ということです。この点について何かありますか。 

○山口課長 資料３はこの検討会議を設置したときに作成した資料で、実際の議論の流れ

はここから少し違う形で流れた部分もございますが、ご指摘のとおり、東京都版ＣＣＲ

Ｃ、それから日本版ＣＣＲＣ（地方創生）ということで並べて検討課題として示させて

いただきました。 

  ここで言う日本版ＣＣＲＣは、きのうのクローズアップ現代でもありましたとおり、

地方創生の流れの中で、アクティブな時代からの高齢者の地方移住という一つの考え方

でございます。 

  それから、一方で、東京都版ＣＣＲＣは、これは、日本版ＣＣＲＣを東京都でどうや

るかということではなくて、固有名詞でございまして、官民連携のファンドをつくって、

都内で多世代共生型の複合施設をつくっていこうという動きが舛添都政のほうで今進ん

でおりまして、それを指しています。 

  具体的な報告書での反映は、３６ページのところなのですが、真ん中あたりに主な取

組といって黒ポツが並んでいます一番下の網かけになっていますところで、民間にも出

資を募り、都内における子育て施設や高齢者向け施設を含む福祉貢献型建物の整備促進

等を目的とした「官民連携福祉貢献インフラファンド」の組成ということで、基金がつ

くられて、ファンドマネジャー等が選定されて今動き出しているというところでござい

ますので、こういう形でここは出ています。 

  それから、それを受けて、４２ページのところでは、諸外国のＣＣＲＣ等の状況、課

題も含めて触れさせていただいて、４８ページでは、今申し上げた二つの要素を織り込

んで、多世代共生型というところを意識して記載をしているところで、具体的な施策と

しては、ファンドを活用して、これから施設整備という部分が動いていきます。 

○高橋委員長 よろしゅうございますか。 

○伊藤様（荒井委員代理） ありがとうございました。 

○高橋委員長 どうも、ＣＣＲＣというＣｏｎｔｉｎｕｉｎｇ Ｃａｒｅ Ｒｅｔｉｒｅ

ｍｅｎｔ Ｃｏｍｍｕｎｉｔｙというもとの言語がわからないまま、いろんな解釈が流

布していると、そういう生涯活躍のまちづくりと、あれを聞いてびっくりしたんです。

全くもととは違う。それで、Ｃｏｎｔｉｎｕｉｎｇというのは、結局考えてみると、有

料老人ホームがそれをやっているわけ。というのは、要するに、ああいうアメリカ型の
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ものは土地が高いから東京ではできないんです。あれを計算したら多分、ということを

含めて概念を軽々に入れて、日本版というまた誤解を招くような扱い方をするのは、私

はいかがなものかと思っているという立場でございまして、誤解が増幅するという、そ

してそれが解釈をされる方によって、すごくいろんな使われ方がされています。という

のは１６００もアメリカにありますから、それをそれぞれ見て、これがＣＣＲＣと、全

然非営利企業から、協会がやっているものもあれば、大学がやっている、非常に多様性

がありますので、そこら辺はこれだと思ってしまうと、間違いが大きいというのが、ち

ょっとＣＣＲＣをかじった者にとってちょっと心配はしていることでございます。とい

うことで、一言ちょっと蛇足中の蛇足でございますので。 

  ほかに何か。どうぞ。 

○馬袋委員 文書として提案はしていなんですけども、会議報告書（案）の中である介護

人材のところで、介護の業務、ケアをしてくれる人材の不足感とか、それに対応すると

いうのは、当然必要ですが、自治体の皆さんの組織、そして介護組織でも、マネジメン

トをするリーダーの育成というのは非常に重要であることをお話しました。そのことを

何か触れられていないので、介護人材のところか、人材の育成の内容として、どこかに

入れていただきたいというお願いです。 

  以上です。 

○高橋委員長 非常に大事なご指摘ですので、事務局として反映させていただくようにと

いうことで、よろしくお願いをいたします。ありがとうございます。 

  ほかに何かご意見ございますか。お気がつきのこと、これから作業もございますので、

まだこれがきょうは最終稿というつもりで出しているより、むしろご意見をいただくた

めの叩かれ台として出しておりますので。構成等も大変事務局にご苦労いただきました

が、大体付録で表をつける図を僕は見た例しがないものですから、むしろこれに本当に

こういうふうにやると、今度はあきが出て見苦しいとか、そういう話はよく起こるので

すが、あえてやっぱり読み手に親切にするには、このほうがいいのかなということで、

ちょっと事務局に頑張っていただきました。それで、ちょっと過不足とか、表の持つ重

さというのは確かにあるのですが、結局、本文と図表を分けると、図表は見ていただけ

ない、図表は図表で独立してごらんいただけるけど、本文との関係ではなかなか見てい

ただけないので、大分事務局も苦労しながらやってくださいましたが、こんな形にいた

しました。 
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  本当はカラーだといいんですが、これは印刷物はカラーとはいかないけど、多分ＰＤ

Ｆで公開すればカラーになりまして、皆様のプリンターではカラーに写すということに

なろうかと思いますので、そうなりますと、それぞれの表の何というんでしょうか、図

表化のクオリティーというのが結構一目瞭然で、大体お役所のつくる絵というのは、情

報量過多なんですね。本当はシンプルにしたいんだけど、どうしても留保条件がついて

しまいますので、どんどん複雑になるということはありますが、それはそれとしてそう

いうのも読んでいただくということでよろしいかと思いますので、何かお気がつきのこ

とは、はい、どうぞ。 

○山田委員 追加でよろしいでしょうか。先ほどあんまりわくわくしないというふうに申

し上げましたけど、私の看護仲間では、東京都で空き家があれば、そこでホームホスピ

ス系のものをやりたい、暮らしの保健室系のことをやりたいというような人たちは、結

構一杯いるんです。だけど、空き家との出会いとか、アパートの家主さんとの出会いと

か、そういうのがないんですよね。そこを何か行政なりなんなりがプラットフォームな

ような、今まで業界が違っていると言われていたような人が集って情報交換をして、そ

のおうちで何かやりたい、そこのたな子の人が認知症で、大家さんが困っているんだっ

たら、私何かできますよという声というのは、結構上がるんじゃないかなと、自分の業

界を見ていると思うんですけど、そういう提言があったら私はわくわくするなと思いま

した。 

○高橋委員長 今のご提言は、大変ありがたいご提言でちょっと相談させてください。と

いうのは、逆に言うと、秋山正子委員からもご報告いただいたりして、こういう空き家

対策は大変知事がご熱心だと仄聞しておりますので、そういうことも含めて、きょうの

ご提言を含めて、何というんでしょうか、実は、はしがきで宿題を出そうかと思ってい

るんです。空き家はそう軽々に議論は、割と皆さんおっしゃるのですが、たちまち消防

法の壁と建築基準法の壁があって、わくわくした途端にしょんぼりしちゃうという。 

○山田委員 だから、規制の緩和のところももう一回あるのでその辺と抱き合わせて。 

○高橋委員長 そうです。それを大変福祉局で努力をしていただいて、これは障害関係の

バリアフリー条例との関係では努力していただいたのですが、そういう結構、そういう

話があるとすると、これはここでわくわくするようにして、後で消そうというのも無責

任な気もしないではないということも含めまして、ただ課題提起は、ぜひちょっと今の

ご提言含めて、このテーマ以外にも知事がわくわくしてもらうようなものも含めて考え
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なきゃいけないなとは思っておりますので、少しお知恵をかしていただけたら大変あり

がたいなというふうに思います。 

  はい、どうぞ。 

○馬袋委員 これは一回やって触れてはいけないのか、それ以降、触れていませんけれど

も、要は、建築基準法の住居専用地域における事務所と訪問看護ステーションだとかも

言えるんですけども、これについて何か議論をするという、国のほうの議論はするとい

う国交省のほうの議論というのは、何かあります。 

○高橋委員長 あれは、だからご承知のように、訪問看護ステーションの事務所は建築基

準法を緩和しましたから、というようなことを含めて、実は、建築基準法というのは、

生活保護法みたいな複雑怪奇、昭和２４年体制みたいな法律でして、一つ動かすとほか

にも物すごく波及するので、全面改正ができないという不思議な法律なんですね。最近

そういうことも含めてやっぱり、しかし空き家の問題になりますと、特定建築物という

概念、他者をしてそこに入れせしむるという、要するに、普通は家族しか、家族が住む

のしか住まいじゃなかったんです。だから、シェアハウスの問題がああいう形が起こる

と大問題になるので、そうすると、そこら辺の中間類型をどう認めるか、ホームホスピ

スは原理的にはその問題とかかわるわけで、一応は今の社会福祉法の定義で言うと、有

料老人ホーム扱いに、食事提供している上なるというのが解釈なんですが、指導基準の

中で知事裁量とか、都道府県知事の裁量を相当認めるようになりましたので、そういう

ことからしても現実的なソリューションはできつつあるけれども、なおかつそれが有料

老人ホームになった途端に、消防庁が特定建築物として当然スプリンクラーを要求して

くるという現実があります。スプリンクラーも、今、技術開発が進んでいるので、あん

なに大げさにはならなくてもいいのではないかという議論は、あれは、やはり聞いてほ

しい。なんか、消防庁がテスト中だということを聞いたので、そういうことも含めて、

空き家活用の敷居を下げる努力というのも確かに必要でございますので、そこら辺はど

うにもならないということよりは、今のわくわくのエネルギーということ、これは現実

に地域資源としては物すごく重要な資源ですので、それから逆に言うと、お年寄りお一

人になられて入院したり、入所されますと空き家ができるわけですから。その構造があ

るわけで、そういうことを含めて少しどういう扱いにするかは事務局と相談させていた

だきたいと思いますが、何かの形でハイライトを当てるようにはする必要がありそうだ

なという感じを持っておりますので、これは事務局と相談させてください。 
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  ほかにいかがでしょうか。どうぞ。 

○田中委員 すみません。そういう目で見ていなかったので、もしかしたらどこかに書い

てあるかもしれませんが、仕事と介護の両立支援というあたりで、最近やっぱり多いの

が、出産年齢が上がっていることで、介護と育児が同時に背負っているダブルケアとか

言われる人たちが、やっぱり非常に苦しい立場にあるなという実感があるんですね。こ

この仕事と介護の両立支援というところに書いていただいているんですけど、ある程度、

高齢の方とそれを介護する方というような視点で書かれているように思えて、どっちか

というと、家族全体を支えるというか、高齢の方に何が必要かということだけを見られ

る人ではなくて、ケアマネジャーなりがこの家族全体を見られたりとか、見ていくと、

実は高齢者に働いていない中年の息子さんがいらっしゃったというケースが結構あって、

そこも解決してあげないと最終的には高齢者の方の本当の支えとかにはならないみたい

なケースが、結構自治体では一杯出てきているというのがあるので、そういう家族全体

を見るというか、そういう視点が少し入れられるといいかなというふうに思いました。 

○高橋委員長 大事なご指摘をいただいたような気がいたします。はしがきにはどこかで

支えることを支えるという文言を使ったのですが、今はどうしても一人一人のカテゴリ

ーとして対応するという仕掛けでやってきたというのを、まさに支える人たちを支える

仕組みというのは、これはもともとは中央大学の宮本先生がよくおっしゃる言葉なんで

すが、そういうことを含めて、今のご指摘は、ダブルケアの話は本当に深刻なので、こ

れも自分、自助を支える、意外と自助を支えることに冷淡なところがありますから、最

近のライフ協会の話というのは、まさにそれなんですが、自分で頑張ろうとしている人

たちを支え、要するに、要援護者になっちゃえば行政がありますよという話だけど、要

介護もそうですが、そうでないところで頑張っておられる方を支える仕組みというのは

何だろうかというのは、ちょっとこれは課題提起、そこがうまくいくと、僕は先進的な

アプローチというふうになるような気も、今のお話に触発されて言えば、そこら辺もぜ

ひ相談させてください。 

○和気委員 先ほど、第３章の横軸の議論のという趣旨をちょっとお話しをさせていただ

きました。いたんですけど、今回の『報告書』（案）のちょうど１１０ページくらいの

ところなのですがなんですが、やはりやっぱり行政のところについては、言及があるの

んですけれども、いわゆる「現場」のレベルで、どのようにどういうふうに結びつけて

いくのかというような議論のところが、全体の論旨を読むと少しちょっと抜けているよ
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うな気がしますするんですね。その意味で言うと、やっぱりやはり福祉サイドからはと

しては、地域包括支援センターの役割というのが大きくて、これは中長期的に見ると、

今の地域包括支援センターをもう少し発展強化しなければいけないしなきゃいけないと

思います。うのですがんですけども、そういう組織、つまり、横につなげていくという

意味での、横断的な「組織」というものをどうするのかという議論と、それから、それ

を実際に具体的に動かしていく実践していく人材、福祉系の人材、こういう人たちをど

ういうふうに育成し、定着させていくというか、そういう人材を育成したり、定着させ

ていくという議論もあっていいのではないかと思いますんじゃないだろうか。 

  福祉のほうでは、まだ試行的な段階ですが試み的なものですけど、例えば「地域福祉

コーディネーター」みたいなそういう人たちが徐々に東京都内も配置されていますし、

それから、地域包括支援センターの職員もそういうような地域のコーディネートの仕事

をしていかなければいけないということで言うと、やはりやっぱりそういう、さまざま

な領域や分野を地域で横につなげていけるようなこういう人材というものを、どうやっ

て現場レベルで育てていくのか。、少し中長期的に見ると、やっぱりそういうようなこ

とも、この『報告書』の中に書き込んであってもいいのではないでしょうかかな。今の

地域包括支援センターではなく、もっと発展強化させるような意味での「地域包括支援

センター」みたいなものの議論があっていいのではないかと思います。、私は、それが

は地域包括ケアシステムにおけるやっぱり「包括性」ということの意味になるだろうん

じゃないかなと思うので、ちょっとその辺のところを検討し、文章としてて書き込んで

いただいてもけてもいいのかなというふうに個人的には思っています。 

  以上です。 

○高橋委員長 ありがとうございます。ちょっと検討させてください。 

  ほかに。 

  また逆に言うと、事務局から何か委員の皆様にクエスチョンがあれば、どうぞご遠慮

なく。 

○梶原局長 先ほどダブルケアの話が出たんですが、いわゆるケアラーの問題あるいはダ

ブルケアの問題なんですが、これはなかなか行政が、行政というか、このダブルケアに

対しての、あるいはケアラーに対しての支援というのは、極めて難しいというか、我々

なかなか施策を考える上で、どうやろうかと悩んでいる問題なんですね。えもすると、

現金給付になっちゃうんですよ。昔の介護保険ができる前の東京都がやっていた要介護



 

－24－ 

者に対して一人五万何千円配るような、そういう先祖返りみたいな議論が出てきてしま

う。例えば、介護の問題で行くと、今やっていると、認知症カフェであるとか、いわゆ

る相談できる、あるいはお互い情報共有ができる場であるとか、そういう施策というの

は打てるわけですね。 

  一方で、子育てというのは、これはある種一時的なものという、この議論の中でもあ

ったわけですが、ただこれを並列させるということになると、なかなか一時的なもので

はない。そうすると、先ほど地域包括ケアみたいなところがありましたけど、田舎では

子育てと高齢と障害を一体的にやるようなセンターみたいな、そういうことを考えれば

いいんですかねと。そうなると、これは区市町村ですかねと、こういう話が必ずまた戻

っていくんですが、地元の自治体の中にということになるんですが、なかなかダブルケ

アなり、あるいはケアラーに対しての支援ということで、むしろ先生方、いわゆる行政

が何を打てるべきかというところがあれば、我々どう書くかというのも先ほど委員長の

ほうから宿題として投げかけるというのがあったのですが、これは個人的にも含めて、

いつも施策を悩んでいる立場として何か意見があれば教えてください。 

○高橋委員長 はい、どうぞ。 

○山田委員 今介護保険は一つのサービスになりましたけど、療養通所介護事業が生まれ

るときに、あれは介護保険の枠なので、高齢者の重介護と医療依存が高い人、医療ニー

ズ・介護ニーズを合わせ持つ人を対象にしましたけど、年が若くて、ベビー、お子さん

たちでも、育児のニーズと医療のニーズと合わせ持っている人というのは多くて、最近

それが急増しているということは周知のことだと思いますが、それを一緒の療養通所介

護に従事してきた制度化される前の事業所では、両方見られるんです。看護師は小児看

護から高齢者の看取りまで、全部オールマイティーに働けるというような特技を持って

いるので、制度が違う、縦割りになっているからできないだけであって、そこが融合す

れば、看護がそこにいれば、育児も療養支援も医療行為もできてしまうと。そこの壁を

どうやって取っ払っていただけるのかなというのがポイントで、看護小規模多機能療養

通所介護事業ですか、ちょっと長いのであれが生まれたところでもありますけど、そう

いうところで、高齢者だけではなく、そこにお子さんがいたらみんなハッピーになるん

だと思うので、その相乗効果も期待できるような一つの拠点になるといいなと思ってい

ます。 

○高橋委員長 はい、ありがとうございました。何か今のご発言、馬袋さん何かある。 
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○馬袋委員 以前、私、保育と病児保育をやっていました。そこ病院で在宅ケアを持って

いました。先ほど委員がおっしゃるとおり、訪問看護の領域で病児なりに内容を対応し

てあげると、これは本当に助かるという子育の方は多いですね。よく考えれば、訪問看

護はこういう子供もベビーなど小児も可能な範囲です。そこで訪問看護領域の通所のと

ころをどう理解するかというところで、考えを整理すれば可能性はあると思います。 

○高橋委員長 今のお話を伺って、例の惣万さんの共生型ケアが初めは全部行政に拒否さ

れたんですよ。それを特区制度というウルトラＣを使って、あれが可能になったという。

というのは、日本の制度というのは物すごく精緻で、一つ一つの事業が自己完結的にそ

れぞれの基準があり、人員配置基準があり、対象規定があって、それを折り合わせると

いう思想は多分それは余り得意でないんだなと思って、そこら辺を少しルーズにすると

今度は何をやってるかわからないという議論にすぐなってしまうので、ということがあ

ると、やっぱりフリースペースみたいなところで実験するという意味では、東京都も特

区を考えるかという話かもしれない。そうしないと先進都市にはならないかもしれない

という気もします。要するに、いろんな実験ができないと、多分行政は前年度効果と施

策効果というのがあるということを見きわめてから施策化するんだけど、実はそれがで

きるためのいろんな先駆的な失敗も含めたトライアル・アンド・エラーが実は民間が物

すごく日本の場合は脆弱だし、それで一方で、先駆的だと思っていたらチョンボをした

のがライフ協会ですよね。あの身元保証人の公益法人が預かり金を使い込んじゃったと

いう大事件が起こって、今結構大騒動しているので。それは保証人がないから。それは

物すごく始まりは善意で始まった活動が、実はいつの間にかそういう危ないものになっ

ていくということが心配なので、行政は物すごく、行政というか社会的には、そこら辺

はどうするかという議論と、そういう話が絡んできちゃうというのがあって、そこら辺

はぜひ、となると、きちんとしたモニタリングをしながら一つ一つ、効果を見定めてい

くという、それはあんまり行政は上手じゃないですね。要するに、実質的な効果を見る

ということになる、形式的には判断できませんので、そこらは、さはさりながら何かち

ょっと考えなきゃいけないかなという気がしております。 

  はい。どうぞ。 

○瀧脇委員 梶原局長の問題意識は、私の中でも大変響きました。地域の中でサロンをつ

くりながら、子育てのご家庭が孤立していたりだとか、仲間遊びが苦手な子供の居場所

がなかったりだとか、授業理解困難な子供がふえているだとか、そういったコミュニテ
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ィリスクに対応していかないと、地域包括ケアシステムに十分貢献できないのではない

かという問題意識を持っています。 

  実際にやってみると、地域のお母さんが子供を連れてきたりだとか、子供たちが遊び

に来たりということはあります。先ほど、家族を支える新しい社会の絆が必要だと申し

ました。互助ハウスの向かいに老々介護のご家庭があります。介護者の女性が互助ハウ

スのメンバーに声をかけてくれたり、お互いの体調を気遣ったりということが起き始め

ています。もちろんサロンに来てくださいというのはあるんですけど、隣家が隣家を支

える仕組みというのをもっと意識的につくっていく。そういう媒体としてサロンが機能

し始めていいます。民生委員さんも相談に来らます。家族同士が支える力が弱まってき

ているので、遠方にいる家族のかわりに見守ったりされていますが、時に民生委員さん

自身が孤立していることもあります。そこを解決していくような取り組みとして、前回

報告した「寄りそい地域事業」を進めていきたいと思っております。まだ去年から始め

たトライアルの段階ですが、今後その成果を検証して、ご報告できればいと思っていま

す。 

○高橋委員長 はい、ありがとうございました。川名さん、ご発言ないですか。 

○川名委員 すみません。私は山田先生がおっしゃるように、わくわくしないほうに１票

みたいな感じで、なぜやっぱりわくわくしないというのは、一番最後のこの文章を読む

と、ここだけ非常に元気で、東京の地域包括ケアシステムの構築にかかわる全ての人々

への力強い応援のメッセージたることを願っていると書いてあって、そこはどこを読ん

でいいのかよくわからないというところがあるんですけれども、今の話を伺っていてす

ごく思ったのは、ちょっと思い出したのは、最近総合事業の取材とかをさせていただい

ていると、住民参加とかいろいろ言われているんですけれども、結局場所の確保が一番

難しいと、それを何とかしてくれといっているのに、行政はずっとお金を出すのが嫌だ

からだめだとか、そこで何か潰れてしまっている話が多いんですね。 

  今のお話を聞いて、これから多分想像できないようなニーズがいろいろ出てくると、

そのときに、最初からフィックスしたものをつくってしまえば、当然はみ出るものも多

いと。曖昧なものをつくっておく必要があるんじゃないかなとちょっと思うんです。 

  我々の周りでも、ちょっと場があればやりたいという方がたくさんいらっしゃって、

やっぱり場所がないので。総合事業のやられているんですけど、場所をどこで確保する

かというのはすごく悩まれていて、でもちょっと町田あたりで声をかけてみたら、団地
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の集会所があいているから使っていいよとか、そういう話は結構あるんですって。空き

家を泊まりに使うというと、消防法が出てくるんですけれども、必ずしも泊まる手前の

場として活用することはできる、もしくは、例えばお一人で住んでいる大きなおうちを

ちょっと改造してそういうものに使っていただくとか、場所の確保については、まだま

だやられていないもののほうがあるのかなと。そういうところで、いろんなトライアル

ができるようなまちになっていくと、ちょっと力強く応援のメッセージになるのかとい

うのを今皆さんのお話を聞きながら思いました。 

○高橋委員長 ありがとうございました。わくわくするためには、時々脱法行為もしなき

ゃいけない。そういうところは実は現実としたというか、それは民間の主導を邪魔しな

いということ。ただ、それは、だけれどもいろんなリスクがあるからという話、どうも

綱領の話になっちゃって、なかなかわくわくしないんですけど。 

○川名委員 でも、ある程度自己責任みたいなところでやっていただくことを考えないと、

もうきっちりしたものだけでは、なかなか難しい、ニーズに応えていくことはできない

のかなという気がしますけれども。 

○高橋委員長 ありがとうございます。これは長谷川敏彦先生の第１回のプレゼンの中で、

居場所という議論は非常に重要なキーワードとして強調されておりましたことを思い出

しましたので、ちょっとそれとの関係も含めてどういうふうにするか考えたいと思いま

す。 

  ありがとうございました。ほかに何か、もしよろしければ、どうぞ。 

○河原委員 ２２ページと２３ページなんですが、地域包括ケアシステムは法律で云々と

上のほうに書いていますが、医療、介護それから介護予防とあるんですが、右のほうの

図１５では、一番上に予防とあるんですね。葉っぱのところで保健予防というふうに書

いているんですけど、今インターネットで確認したら、法律のほうは介護予防が正しい

わけですが、この図のほうは、ちょっと予防となればまた介護予防と概念が違ってきて、

介護保険法以外にむしろ健康増進法関係の色彩が強くなってくると思うのですが、この

葉っぱの図というのは、更新されたもの、左の法律に基づいた用語に更新されたものは

出ていないんですか、これが一番新しい。ちょっと細かいことですが、できれば２２ペ

ージ、上から１０行目ぐらい、三つ目の丸の３行目に、医療、介護、予防サービスだと

書いていますけど、葉っぱを見れば確かに予防サービスなんですけど、ここはちょっと

概念を整理して、介護予防サービスを、介護をつけといたほうがいいんではないでしょ
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うか。ちょっと用語の遊びみたいな感じになりますけど。 

○高橋委員長 これは私のほうとも関係していますので、地域包括ケア研究会の報告はこ

ういう言葉を使って、これは省略をして、広い意味でこれはとってあります。この場合

は介護予防ではありません。 

  それで、それが法律になった段階の話は、また、これはある種のメタファーですので、

介護の例の要介護の一体改革法の中で、地域包括ケアの定義をしていますので、それは

明文の引用をするようにそうしたほうがよろしい。これ多分今やっている検討会でリバ

イズエディションを出そうかという議論をちょうどきのうしていたところですので、ま

た、ちょっと私のほうで事務局と検討して整理いたします。 

  もしちょっとよろしければ、ほかにご意見が格段なければ、よろしゅうございましょ

うか。これで、いろいろな皆様のご意見もいただきましたので、最終報告の案に関する

議論は、ここら辺で終了させていただければと思いますが、よろしゅうございましょう

か。 

  きょうの議論を踏まえて、事務局といろいろなご指摘もいただきましたし、整理が必

要な部分もあるかと思いますので、先ほどスケジュールをお示ししたような形で作業を

進めさせていただいて、再度、委員の皆様にご確認をいただければと思います。 

  私と事務局のほうで作業をさせていただきますので、案文の修正等はお任せをいただ

くということで、よろしゅうございましょうか。 

ありがとうございました。そういう形で進めさせていただきます。 

 それでは、検討会議での議論はきょうは最後になりますので、梶原福祉保健局長にご出

席をいただいておりますので、一言ご挨拶をいただけたらと思います。 

○梶原局長 改めまして、梶原でございます。 

  本当に本検討会議、昨年の７月以来、８回にわたりまして、地域包括ケアシステムの

在り方を議論をしていただきました。 

  高橋委員長を初め、委員の皆様方、それからゲストスピーカーの皆様に多大なご協力

をいただきましたことを感謝申し上げます。 

  私もそのうち７回出席をさせていただきました。さまざまなプレゼンの中から、新た

な施策、あるいは今後の課題も含めて、さまざま考えを整理する場にもなったというふ

うに私個人も思っております。 

  来年度予算の中に、今回この検討会の中でご議論をいただいた、例えば、看取りの場
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での助成制度とか、あるいはロボット、それから健康長寿、あるいは医学研を使った認

知症のケアモデル、それから生活支援の民間団体の育成、あるいは住まい、いわゆる空

き家を活用した支援制度というのを今回来年度予算にも反映をさせていただきます。 

  きょうの議論でもそうなんですが、空き家の活用、８２万戸で半分使えるとして４０

万戸、来年度予算はいろんな仕掛けを考えていた、本当に芽出しなんですが、先ほど場

を提供していただければということで、わくわくというお話があります。 

  実はこれ、区市町村が居住支援協議会をつくって、そして地域の例えば、家主さんた

ちと場所を探して、マッチングをして、そして子育て世代だったり、ひとり親世帯だと

か、高齢者世帯、これは実はもう補助制度は成立している、補助制度はあるんですね。

これは国の制度もありますし、都の制度もある。ただ、なかなかこれが知られていない

のと、あと進んでいないと。東京都も一生懸命やっているんですが、なかなかご理解が

いただけない。それが来年度は、いわゆるＮＰＯも含めたこういうところを支援するよ

うな仕掛け、これも補助制度といいますか、育成のための新たな制度をつくります。そ

れから、これちょっとこことは違うんですが、例えば、児童養護施設を退所した子供た

ち、あるいはひとり親の方々がなかなか家賃が高いと、そこで、家主さんに改修経費を

助成します。そのかわり、数年間は安い家賃で貸してくださいと、こういう制度もつく

りました。そうすると、家自体のストック自体がリノベーションされて質が高くなると

ともに、安い家賃で児童養護の方々とか、ひとり親の方々、こういうことができるとい

うことで、これはある種のトライアルでやらせていただきます。これもここの場でのい

ろんなご議論を活用して、我々として施策を打って出たつもりでございます。 

  今後も長期ビジョン、それから高齢者保健福祉計画、それから先ほどの地域医療構想、

さまざまな計画を策定中であり、あるいはそれを進めております。今回得られました貴

重なご意見を踏まえながら、今後、地域包括ケアシステムをこの東京でつくり上げるた

めに、さまざまな施策をさらに進めていきたいというふうに思います。 

  委員の皆様方には、今後３月末の最終報告の取りまとめに向けまして、重ねてご助力

を賜りたいというふうに思っております。 

  また、３月３０日でございますが、最終報告の際に、知事との意見交換の時間を設け

させていただくことといたしましたので、最後までどうぞよろしくお願いいたします。 

  知事も思いのある方ですので、どうぞよろしくお願いいたします。 

  ８回にわたって、どうもありがとうございました。 
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○高橋委員長 それで、私からも最後に一言ご挨拶いたします。 

  この検討会議は、毎回３人ずつゲストスピーカーを呼び、委員の皆様からご発言・ご

発題をいただいてお話をして、大変膨大なコンテンツというか、充実した内容のものを

頂戴いたしました。これが事務局がいろいろ苦労をして、きょうまで何とかまとめまし

たけれども、うまくそれをエキスだけにするように努力はいたしましたけれど、きょう

もご指摘いただきましたように、まだまだ修正すべき点もあろうかと思いますが、きょ

うの貴重なご指摘を踏まえて、知事さんに優をもらえるようなものに、もう一頑張りし

たいというふうに思いますので、一つ今までの審議のご協力の御礼方々、なおご指摘等

をいただく機会がもう一回残っておりますので、ぜひご協力をお願いして、私のお礼に

かえさせていただきます。どうもありがとうございました。 

  それでは、今後の予定も含めまして、事務局から。 

○西村幹事 まずは、最終報告案に関しまして、さまざまなご意見をいただきましてあり

がとうございました。 

  今後のスケジュールでございますけども、先ほどのおさらいになりますが、資料４に

記載のとおり、本日のご議論を踏まえ、委員長と相談の上、修正させていただいたもの

を３月上旬に郵送及びメールにて送付させていただきますので、もう一度ご確認をお願

いいたします。その上で、３月の中旬から下旬にかけて委員長と調整を行い、内容を確

定させていただければと思っております。 

  先ほど出ておりますけども、３月３０日の水曜日に皆様にお集まりいただきまして、

知事へ報告を行った後に、同日に公表とさせていただきます。どうぞよろしくお願いい

たします。３月３０日の報告につきましては、午前１１時から正午まで、場所は都庁第

一庁舎７階大会議室にて開催いたします。 

  当日は最終報告について、委員長より総括的にご報告いただいた後、限られた時間の

範囲ではございますけども、委員の皆様と知事との意見交換の時間を設けたいと思って

おります。詳細につきましては、追ってご連絡させていただきますので、よろしくお願

いいたします。 

  なお、机上に用意しました冊子などにつきましては、そのままお残しください。その

ほか、今回配付させていただいた資料につきましては、お持ち帰りいただいても結構で

すが、机上の封筒に入れておいていただければ郵送をさせていただきます。 

  また、着用いただいている通行証につきましては、エレベータをおりたところにおり
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ます警備員にご返却くださいますようお願いいたします。お車でいらっしゃった方は、

駐車券をお渡ししますので受付までお声かけください。 

  以上でございます。 

○高橋委員長 どうもありがとうございました。 


