
自宅療養者への
医療的支援事業について

令和３年１１月１日
練馬区地域医療担当部 地域医療課長
自宅療養環境整備担当課長兼務

高橋 雄貴

～自宅療養者を早期に医療につなげる「三つの柱」の取組～



本日のご説明

１ 区内の感染状況（第５波）

２ 第５波の課題

３ 課題への対応（医療提供体制の強化）
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１ 区内の感染状況（第５波）
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１ 区内の感染状況（第５波）

・ 7月下旬以降、感染者が爆発的に増加

👉 連日200人前後（新規感染者数）

・ ８月第３週には、300人（日）を超える。

・ 区内自宅療養者数は、最大で約5,000人
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２ 第５波の課題
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２ 第５波の課題
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陽性者の不安が増大 往診医の負担が増大 受入先の不足

感染者急増に伴い、保健所

から陽性者への連絡に時間

を要することに。

自宅療養者に対して、往診医が

ほぼ全て対応。

コロナ対応に関する訪問看護・

薬局との連携が不十分。

往診医が自ら調整することに。

症状が悪化した場合の

入院調整が困難な状況。

酸素投与等が必要となった場

合の受入先が不足。



早期に医療につなげる体制づくりが必要
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２ 第５波の課題

※ ９月１日付けで専管組織（自宅療養環境整備担当課）を設置



３ 課題への対応（医療提供体制の強化）
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検討経過（約２週間）
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関係機関 協議内容（課題の抽出・解決策の検討）

区医師会

・ 会長をはじめとする役員の方々との意見交換
・ 訪問診療、往診を実施している医師との意見交換
・ 会員向けの説明会の開催（事業内容確定後）（150名以上が参加）
・ 会員向けの事業説明動画の作成

区薬剤師会
・ 会長をはじめとする役員の方々との意見交換
・ 自宅療養者への支援を行っている薬剤師との意見交換
・ 会員向けの説明会の開催（事業内容確定後）（180名以上が参加）

区内訪問看護事業所

・ 区内全訪問看護事業所（77か所）に対して事業への参加協力依頼を兼ねた、
アンケート調査を実施。

・ アンケート回答に基づく、個々の事業所への電話聞き取り調査の実施。
・ 協力事業者向けの説明会の開催（事業内容確定後）

東京都 ・ 酸素ステーション設置に向けた協議

第６波への備えを含めた医療提供体制の強化について関係機関と連日協議



方向性
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① 自宅療養者に対して早期に、かつ、多職種で介入する仕組を構築

② 医師・薬剤師・訪問看護師が連携した医療提供体制を構築

③ 自宅療養者の症状が悪化した場合（酸素等が必要）の受入先確保
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かかりつけ医等による
健康観察（早期介入）

電話診療を中心とした
在宅における医療支援

練馬区酸素・医療提供
ステーションの設置

自宅療養者を早期に医療につなげる「三つの柱」の取組

柱１ 柱２ 柱３

９月１７日から開始



【第５波】

保健所の健康観察

往診メイン
（必要時、処方
訪問看護等）

入院加療

症状悪化

症状悪化

保健所の健康観察

入院加療

【課題を踏まえた医療提供体制の強化】

医師による
電話診療

酸素・医療提供

ステーション

症状悪化

電話診療・往診
＋処方＋訪看

※医師・薬剤師
訪問看護師の連携

柱２
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柱３

柱１

（処方ありの人）

薬剤師による
健康観察

症状悪化



かかりつけ医による健康観察（早期介入）柱１

ＰＣＲ等検査で陽性が判明した患者に対して、陽性を

伝達した日から自宅療養が解除される日までの間、

かかりつけ医による電話健康観察を行う。

また、当該医師の処方に基づき、薬を提供（置き薬）

した薬剤師による電話健康観察も併せて行う。
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※ 区医師会・区薬剤師会に委託



かかりつけ医による健康観察
～早期介入イメージ図～

入院医療機関

必要時入院

③⑥訪問（置き薬）

⑦報告書
提出

①電話診療
（1回目）

【平日・土曜の日中】
かかりつけ薬局または連携薬局
※対応薬局が見つからないときは、薬剤師
会事務局が調整
（10～17時、土曜は16時まで）

【日曜・祝日の日中:10～16時】
区休日・夜間薬局が対応（バイク便）

：支援者の基本の流れ
：患者の基本の流れ
（点線は必要時の場合）

診療所

医師

※検査結果を伝える
際に電話診療

④電話診療
（２回目以降）

※体調に合わせた
電話診療

医師会サポー
トセンター

薬剤師

往診や入院が必要な場合は、連絡 必要時入院調整

改善退院

自宅療養環境
整備担当課

⑧実績報告

患者宅

柱１
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必要時往診依頼 柱２
へ

早期介入で患者の不安を解消！

ポイント①

必要な医療を早期に提供！

ポイント②

②⑤必要時処方
※原則平日・土曜の日中 ＋

薬剤師による
電話健康観察

多職種による
患者支援！

ポイント③



電話診療を中心とした在宅における医療支援柱２

保健所からの依頼にもとづく電話診療・往診対応に

ついて、練馬区医師会、練馬区薬剤師会および協力訪問

看護事業所が連携した、チーム制による自宅療養者への

医療提供体制を構築。
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※ 区医師会・区薬剤師会・区内訪問看護ステーションに委託



電話診療を中心とした在宅における医療支援
イメージ図【医師・看護師・薬剤師の連携】

訪問看護師

医師

②電話診療
（往診）依頼

入院医療機関

①体調相談

④電話（訪問）

改善 退院

必要時入院

薬剤師

夜間・緊急時は
直接依頼

入院が必要な場合は、
入院調整依頼

③依頼

⑤必要時
依頼

訪看等
調整依頼

医師に
代わって相談

⑥訪問・電話

⑥訪問＋薬剤師による電話健康観察

必要時入院調整

医師に
代わって相談

【平日・土曜の日中】
かかりつけ薬局または連携薬局
※対応薬局が見つからないときは、薬
剤師会事務局が調整（10～17時、土曜
は16時まで）

【日曜・祝日の日中:10～16時】
区休日・夜間薬局が対応（バイク便）

【夜間往診用】
・一次治療薬セットを活用
・緊急時は、地域担当理事へ連絡

患者宅

：支援者の基本の流れ
：患者の基本の流れ
（点線は必要時の場合）

自宅療養環境
整備担当課

調整
結果報告

柱２
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医師会サポー
トセンター

薬剤師による
健康観察

⑤必要時
処方

強化

強化



内容

設置主体 東京都

運営主体 練馬区（東京都から委任）

体制 医師・看護師による24時間対応

開設日 令和3年9月17日（金）

場所 区立施設（旧光が丘第七小学校）

病床数 35床（抗体カクテル療法病床11床含む）

処置内容
・酸素投与
・抗体カクテル療法

練馬区酸素・医療提供ステーションの設置柱３

※新型インフルエンザ等対策特別措置法第31条の２第１項の規定に基づく臨時の医療施設。
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練馬区酸素・医療提供ステーションのイメージ図
～酸素投与対象者の場合～

：消防の流れ
：患者の基本の流れ
（点線は必要時の場合）柱３

入院医療機関

酸素・医療提供
ステーション

①救急要請

⑤退所

必要時 入院

患者宅

④搬送・入所
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②出動

救急隊が酸素必要と判断
（軽症・ADLが確立している人）

③（出動後）入所相談 ※専用のホットライン



柱３

都内
医療機関

酸素・医療提供
ステーション

①相談

：東京都
：移送会社
：保健所・酸素ST等

移送
会社患者

⑧搬送

都内保健所 （都）
中和抗体薬治療
コールセンター
9時～17時

②対象者選定

③受入要請

④受入受諾

⑥⑪お迎え依頼

⑦お迎え

⑭帰宅

⑨受入時連絡
⑬退所時連絡

⑫お迎え

練馬区酸素・医療提供ステーションのイメージ図
～抗体カクテル対象者の場合～

⑤入所決定連絡調整

⑩抗体カクテル療法実施
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事業実現の二つのポイント
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• 関係機関（医師会・薬剤師会・訪問看護事業所）
それぞれのプロフェッショナルとして「何とかし
ないと！」という想い。

Point1

• 地域医療担当部内職員が一丸となって積極果敢に取
り組めたこと。

• 全庁的な応援体制および健康部からの応援体制によ
り取り組めたこと。

Point2


