
【１】 24時間体制構築のための区市町村向けプロトコルの作成
これまでの地域での取組をもとに、区市町村が主体となって24時間体制構築
の際に取り組むべき項目や考慮すべき事項をプロトコル（手順書）として作成。
地域の在宅医や訪問看護事業所の数や診療実施内容に依存することなく、行

政が主体的に24時間体制を構築できるようになることを目的とする。

【２】 プロトコルの評価検証のためのモデル事業の実施
プロトコルをもとに、２～３区市町村でモデル事業を実施。内容としては、

24時間体制整備に向けた検討会の設置や各地区医師会・地域の医療介護関係事
業所との連携体制の構築の支援を実施する。
上記で構築した連携体制を維持、推進するための施策検討も併せて実施。対

象経費については、別途区市町村在宅療養推進事業にて補助を実施予定。

新型コロナウイルスの感染拡大に伴う病床の逼迫によって、在宅療養中の方が陽性になっても入院することができず、やむを得ず自宅療養とならざるを得ない状況が
地域で発生している。地域ではそのような状況下の方を支えるべく、行政だけでなく在宅医、訪問看護ステーション等が協働して24時間の支援体制構築に取り組んでい
るという現状がある。
今般、地域で取り組まれている24時間の体制構築が、新型コロナウイルスの蔓延が収束した以降においても、継続して取り組まれるよう区市町村支援を行う。
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地区医師会
地区歯科医師会
地区薬剤師会

訪問看護ステーション
病院（後方支援病床）
診療所（訪問診療） 等

地域における
24時間体制の構築

【１】24時間支援体制のために
平準化されたプロトコルの提供。

【事業イメージ】
【２】モデル事業にて、地域の連携体制
の構築支援を実施。24時間体制の構築に
必要な施策を検討。検討にあたっては、
KDBデータを活用した取組支援に基づく
指標も活用する。
検討した施策の実施に必要な経費につ

いては、区市町村在宅療養推進事業にて
補助を行う予定。

完成版プロトコル作成
区市町村へ還元

PDCAサイクルに基づき
取組の見直しを実施

※モデル事業終了後も必要に応
じて東京都在宅療養推進会議に
て、内容の検討を実施する。

東京都在宅療養推進会議にて
意見交換を実施（計２回を予定）
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