
平成 19 年度退院促進支援事業における関係機関の役割
（香川県）

県本庁・委託先 病院 保健所・市町 自立支援員 関係者

利用申込み ・運営委員会

・事業計画作成

・事業周知

（関係機関へ）

・候補者推薦依頼

・候補者選定

・候補者への働きかけ

・意思確認

・アセスメント

・候補者の決定

事前調査 ・事前調査連絡会 ・情報提供 ・事前調査

対象者の決定 ・第１回退院促進支

援協議会全体会開

催・対象者の決定と

決定通知

・全体会出席

・情報提供

・病院の窓口係を周知

・全体会出席

・調査報告

・担当者決定

・全体会出

席

顔合わせ ・本人、病院スタッフ、保健所

職員と顔合わせ日程調整及び

顔合わせ

・顔合わせ ・顔合わせ

アセスメント ＊ケアマネージャ

ーは、原則入院中

は病院関係者。

・情報収集

（本人・家族・職員）

・ニーズ把握

・自立支援計画案の作成

・ケアマネジメン

トをサポート

・信頼関係構築

・情報収集

・情報提供

・情報提供

自立支援計画

作成

（圏域部会）

・自立支援計画案提示

＊病院での取り組みと支援員

をはじめとする地域での支

援を明記する

・圏域部会開催

・自立支援計画作

成

・情報提供

・圏域部会出席

・支援状況の報

告と支援上の

問題点相談

・圏域部会

出席

訓練開始

モニタリング

ケア会議

退院後の支援

計画策定

・協議会全体会

合計４回/年

○病院独自の退院支援

○支援員の退院訓練

・生活訓練

・服薬、金銭管理

・モニタリング（評価）

・家族調整

・院内支援と支援の関わりをつ

なぐ働きかけ

・ケア会議召集

・ケアマネジメン

トをサポート

・圏域内問題解決

・社会資源創設へ

の働きかけ

・退院後のケアマ

ネージャーを決

定

○入院中６ヶ

月支援

・外出訓練

・住居さがし

・生活訓練

・作業所等の見

学及び体験等

・訓練状況報告

・ケア会議出席

・ 施設見

学・体験

に協力

・ケア会議

に出席

○ 指定相

談 支援事

業 所をケ

ア マネと

して活用

退院 ・事業の反省、評価 ・外来治療及び相談

・地域関係者と連絡

・地域で支援が中

断しないよう

にケアを継続

・病院関係者と連

絡

・地域生活にお

ける智恵を伝

える

・退院後の支援

は、原則 1ヶ月

・地域生活

支援

ある程度のア
セスメントが
できるている
こと

保健所は、マネジメント機能を地域

のスタッフにバトンタッチした後、

しばらく見守ること！


