
医療・介護制度改革に関する 
連続フォーラム 

 
～第1回：たらい回しの起きにくい 
良質なサービス体制に向けて～ 

 

2013年5月１5日 

東京財団 

2013/5/15 東京財団　医療・介護制度改革を考える連続フォーラム＜第1回＞フたらい回しの起きにくいサービス体制に向けて＜三原岳 資料＞



利用者・納税者視点の必要性 
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昨年10月の政策提言 

１．医療・介護ビジョンの必要性： 

・地域を主軸にした連帯の再構築、政策決定の
分権化 

 

２．インセンティブ設計の見直し： 

・出来高払い制度の見直し、責任に対する報酬 

 

３．「地域包括ケア・グループ」の提案： 

・医療・介護連携、責任主体の形成 
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• 利用者や納税者の目線で見て、サービス供
給体制の課題は何か？ 

• 細分化されたサービス供給体制をどう統合す
るか？ 

• 現行制度で可能なことは何か？／不可能な
ことは何か？ 

• 患者・利用者としてどう取り組むべきか？ 

 

今日の主な議論 
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厚生労働省の地域包括ケア構想 
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ケアマネジャーが主治医との 
連携で感じる障壁 

（注）有効回答は1868人。複数回答可。 

（出所）三菱総合研究所『居宅介護支援事業所における介護支援専門員の業務および人材育成の実
態に関する調査報告書』（2012年3月）「主治医との連携における課題」から引用・改変。 

  診療所 病院 

主治医と話し合う機会が少ない 37.9％ 68.8％ 

主治医と対話することに苦手意識を感じる 35.8％ 56.4％ 

連携のために必要となる時間や労力が大きい 29.9％ 56.5％ 

主治医の協力が得にくいなど障壁を感じる 31.5％ 54.2％ 

利用者の自宅での生活に対する理解が不足 23.8％ 48.6％ 
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総合診療医（家庭医）の人数 
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在宅医療連携拠点事業 
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