
平成２９年度 文京区障害者地域自立支援協議会  

第３回相談支援専門部会 次第 

 

日時 平成３０年１月３０日（火）午後２時から 

場所 文京シビックセンター３階 障害者会館Ａ＋Ｂ会議室 

 

１ 開会挨拶    

相談支援専門部会 部会長 樋口 勝氏 より 

 

 

２ 議題 

（１）東洋大学大学院（志村ゼミ）共催ソーシャルワーク学集会での居住福祉の事例報告

及び第３回定例会議の報告 【当日配布資料】 

 

（２）文京区の障害者相談支援の今後について 

～文京区地域福祉保健計画（平成３０年度～平成３２年度）より～ 

【資料第１号－１～３】 

 

（３）文京区相談支援専門部会  

『今年度のまとめ』及び『次年度に検討したいテーマ』について  

【資料第２号】 

 

（４）文京区指定特相談支援事業所連絡会から今年度の活動報告 【資料第３号】 

 

 

３ その他 

  次回日程等  

 

 

【配付資料】 

 資料第１号－１ 障害者総合支援法及び児童福祉法の一部を改正する法律の施行 

に伴う検討事項について 

資料第１号－２ 新たな障害者・児計画について 

資料第１号－３ 新たな障害者・児計画（計画事業） 

 資料第２号   平成２９年度 文京区相談支援専門部会 活動のまとめ 

 資料第３号   平成２９年度文京区指定特定相談支援事業所連絡会からの報告 
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知的障害のある人たちの地域生活継続に関する事例研究 

ソーシャルワーク学集会 

（文責 志村健一） 

 

はじめに 

 障害者地域自立支援協議会は、障害者の日常生活及び社会生活を総合的に支援するため

の法律（障害者総合支援法）第 89条の 3「地方公共団体は、単独で又は共同して、障害者

等への支援の体制の整備を図るため、関係機関、関係団体並びに障害者等及びその家族並

びに障害者等の福祉、医療、教育又は雇用に関連する職務に従事する者その他の関係者（次

項において『関係機関等』という。）により構成される協議会を置くように努めなければな

らない。」によって設置されている。第 89条の 3の第 2項では、「前項の協議会は、関係機

関等が相互の連絡を図ることにより、地域における障害者等への支援体制に関する課題に

ついて情報を共有し、関係機関等の連携の緊密化を図るとともに、地域の実情に応じた体

制の整備について協議を行うものとする。」としており、各地方自治体は、それぞれの状況

に応じた協議会を設置し運営している。 

 2016（平成 28）年、文京区の障害者地域自立支援協議会の相談支援専門部会は、部会の

専門職を対象に相談支援を展開するにあたっての困難性について意見を聴取した。この際、

区内で住まいの場を確保することの困難性と、親や保護者、本人の高齢化に伴う困難性に

関する事例が複数報告された。住まいの確保は衣食住という基本的なニーズに関連し、そ

れが確保できないということは住まう権利が損なわれていることでもある。そこで、2017

（平成 29）年度に相談支援専門部会の三役（部会長、副部会長、事務局）を中心に、東洋

大学大学院福祉系研究科大学院生、問題を共有するソーシャルワーカーで研究会（ソーシ

ャルワーク学集会とする）を 3回開催し事例検討を進めた。本事例はその報告である。 

 

1．事例の概要と文京区の状況 

 本事例は特定の事例を紹介しているものではない。上述した相談支援専門部会の部会員

から報告された事例のうち、複数件あったものを「文京区あるある事例」として検討を進

めたものである。 

（1）事例 

 障害当事者は知的障害のある 50代の女性である。父、母、弟、本人の 4人暮らし

で文京区内の生活介護Mを利用している（利用歴は 25年）。福祉サービスの利用は、

Mのみであり、「自宅～M」の往復が長年続いた生活スタイルとなっていた。他のサ

ービス利用には消極的であり、「両親が元気なうちは親が子どもの面倒を見る」とい

った思いが強く見受けられた。 

 本人が 50歳の時、キーパーソンであった母親が脳梗塞で倒れ入院した。以後退院

が出来ず、寝たきりの状態となってしまう。長男は他県に住んでおり、家庭がある。

【席上配布資料 第 4号－1】 
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弟は単身で実家で暮らしているが、仕事が深夜にまで及び、介護などは難しい。最

終的には 80代の父親が一人で介助等を行うが、次第に体調を崩した。本人は緊急で

ショートステイを利用したが、生活介護以外の福祉サービスの利用経験が無い事も

ありショートステイの環境や人間関係になじめず短期間で終了した。その後、文京

区の短期保護事業等を緊急でつなぎ、最終的には区内のグループホームへの入居が

タイミングよく決まり現在に至っているが、幸運なケースだったと言わざるを得な

い状況である。 

 

（2）文京区における知的障害のある人の状況 

 文京区の世帯数は 117,721世帯（主世帯）で持ち家は 56,285世帯となっているi。持ち家

率は 47.8%となる。高齢化率は 2014（平成 26）年に 20％を超えた。文京区全体の傾向と

して、都区内においては、持ち家率は高いが高齢化は避けられない状況である。 

 文京区における愛の手帳所持者（知的障害者）は 817人で、うち施設入所支援を利用し

ている知的障害者は 88人となっている。入所率は 10.8％である。文京区の調査によれば「施

設入所者（身体・知的障害者で施設入所支援を利用している者）の 2割前後の方が、『施設

を出て地域（文京区）で生活したい』と回答」（福祉部障害福祉課 2015：25）したとして

いる。しかしながら、この事例のように区内のグループホームへ入居できるケースはほと

んどなく、都内の施設、また都外施設に入所せざるを得ないケースが多い。本事例のよう

に福祉サービスの利用経験が無い場合、入所は本人の意思に反することでもあり、生活環

境の変化、人間関係などから課題を抱えてしまう。 

 

2．事例の背景 

（1）知的障害のある人の入所施設利用に関して 

 ベンクト・ニリェがノーマライゼーションの原理を発表してから約 50年が経過している

にも関わらず、我が国における知的障害のある人たちの施設入所割合は依然として高い。 

平成 29年度の障害者白書によれば 18歳以上の知的障害のある人たちの総数は 578,000人

であり、在宅で生活している人たちが 466,000 人、施設で生活している人たちが 112,000

人となっている。これに対し、例えば 18歳以上の身体障害のある人たちの総数は、3,821,000

人で、このうち施設で生活している人は 55,000人、精神障害のある人（20歳以上）の総数

は 3,655,000 人で入院患者は 309,000人である（内閣府 2017：219）。入所割合は知的障

害 19.4％、身体障害 1.4％、精神障害のある人たちの入院割合は 8.5％である。 欧米諸国

の脱施設化の動向により、特に北欧などでは入所施設そのものが解体されている状況にお

いて、日本における知的障害のある人たちの入所割合の高さは他の障害と比しても高い。 

 これは日本における知的障害者施策の歴史に影響されているものでもあり、その歴史の

結果が継続的に地域移行を困難にしていると考えられる。日本における入所施設は歴史的

には知的障害のある子どもたちへの教育、訓練施設としてスタートし、やがて子どもたち
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が大きくなるにつれ、知的障害のある人たちもその対象となっていった。知的障害者更生

施設という名称で明らかなように、自立更生のための指導、訓練が提供されていたのであ

る。やがて重度の障害のある人たちを保護し、また、親無き後も終生安心して暮らせる施

設が建設されるに至り、長期にわたる施設生活を送ることになった。知的障害のある人た

ちの生活が地域から切り取られ、地域社会からすると見えない存在になってしまったので

ある。 

 1980 年代に入るとノーマライゼーションの思想が徐々に広まるが、上記のような理由か

ら、知的障害のある人たちの生活は依然として施設が中心であり、さらに、「文京区あるあ

る事例」のように家族の高齢化に伴って施設入所する高齢の知的障害のある人たちの増加

も予想され、入所割合の高さを維持することの理由にもなりかねない。 

 

（2）地域移行の受け皿としてのグループホームに関して 

 大型の入所施設から、より小規模で地域に溶け込んで暮らす選択肢として想定されるの

がグループホームであり、日本においてもグループホームでの生活が推奨され、増えてき

た。堀内は「グループホームは現時点における障害者の地域移行のひとつの到達点となっ

ていると言って良い」（堀内 2013：1）と述べている。日本知的障害者福祉協会が 2015（平

成 27）年度に実施した調査においても、一年間で「ホーム数 1,162か所（22.0％増）、利用

者数 2,207名（8.4％増）分の回答が増えた」（日本知的障害者福祉協会 2015：3）となっ

ている。 

 障害者総合支援法においてグループホームは第 5条第 15項に共同生活援助として記され

ており、「障害者につき、主として夜間において共同生活を営むべき住居において相談、入

浴、排せつまたは食事の介護その他の日常生活上の援助を行う」とされている。堀内によ

れば「国はグループホームを 1989（平成元）年に予算補助事業として制度化し、続く 1990

年に『精神薄弱者地域生活援護事業』として法定化した」（堀内 2013：5）とされる。そ

して「障害者プラン ノーマライゼーション 7か年戦略」や、社会福祉基礎構造改革の流

れによってグループホームが増加し、より個人の生活が大切にされるグループホームの利

用希望者が増えていった。 

 確かに大規模施設と比較すれば、地域に溶け込む暮らしが実現し、一人ひとりが協力し

合って主体的に共同生活を創り、個別性に対応できるグループホームの利用は、本人にと

っても家族にとっても魅力的なものである。しかし、小規模であるが故に一人ひとりの多

様なニーズをすべてグループホームで充足することは不可能であり、また小規模の生活単

位での閉鎖性が浮かび上がるといった問題も指摘されてきた。さらに、グループホームそ

のものが大規模化する傾向、一人の世話人の支援者としての質の担保の問題等が議論の遡

上に上がっている。 

 さらに、地域に障害のある人たちのグループホームを建設しようとする際に地域住民か

ら反対運動がおこることもある。「地価が下がる」「子どもが心配である」「無断で私有地等
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に入る」などの理由をあげて抗議し、実際に建設が中止になるケースも出ているii。また都

市部では地価、家賃等が高く、グループホームを増やすこともままならない。知的障害の

ある人たちが地域生活を継続させるためには、グループホーム以外の選択肢を考えなけれ

ばならない状況である。 

 

3．知的障害のある人たちの地域生活継続の可能性 

 同居してきた親や保護者が高齢化し、自宅において単身では生活することが困難になっ

た知的障害のある人たちが増加するなかで、上述したように入所施設とグループホームも

その受け皿としては不十分である。そのため、ソーシャルワーク学集会ではこれ以外の地

域生活継続の方法について検討し、その結果、2つのキーワードについて考察することとな

った。第一がシェアハウスであり、第二は地域住民の参画である。 

 

（1）シェアハウスという選択肢 

 前述したように文京区は都区内においては持ち家率が高く、知的障害のある人が家族と

同居している場合、3LDK の一戸建てで生活をしているようなケースは少なくない。親や

保護者が高齢化し、介護施設等へ入所する場合、知的障害のある本人もその家から出て行

かざるを得ないとすれば、家そのものが空き家になる可能性が出てくる。これは防犯上の

理由からも好ましくなく、むしろ、本人と誰かが、その家に生活し続ける方が地域にとっ

てもプラスになってくる。3LDK のような一戸建てのケースでは、本人が一部屋使ったと

してもかつて親やきょうだいが使っていた部屋が一つ以上残り、そこに「誰か」が引っ越

し、共同生活をすることは可能かという検討につながった。 

 全国手をつなぐ育成会連合会の会長である久保は「障害がある人が望む地域での暮らし

方は様々。グループホームの整備は急務だが、障害のない人たちと生活するシェアハウス

などの多様な選択肢を増やすことも重要だ」と朝日新聞の取材に答えているiii。また全国手

をつなぐ育成会連合会が情報・交流誌として発刊している『手をつなぐ』は 2015 年 11 月

に「特集住まいのかたち」を組んで、共生型グループホーム、シェアハウス、一人暮らし

等の暮らし方を紹介しているiv。 

 知的障害のある人と障害のない人が共同で生活するシェアハウスの検討は建築学の分野

でも研究がされている。辻らは「NPO法人から知的障害者の新たな暮らしの選択肢として、

シェアハウス事業を始めたいという意向」（辻ら 2010：239）を受けて、共生型シェアハウ

ス計画に関する研究を実施した。この計画は「大学研究室が中心となって計画のコーディ

ネートを行っている。NPO法人が事業者となり、入居後の運営・管理を行う」（辻ら 2010：

239）ものである。この計画では入居者募集を兼ねたワークショップ（以下WSとする）を

3回開催し、その主旨は「①シェアハウスで暮らすイメージづくり②入居予定の知的障害者

の紹介と交流③C 住宅の住まい方や共同のルールづくり等」（辻ら 2010：239）であった。

この結果、WS参加者の意識が以下のように変容したとされている。 
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知的障害者：絵や写真を多用した WS を行ったということで、積極的に WS に参加

し、本人が自分の住む家という意識を強く持つようになった。 

親・補助者・NPO 法人：生活の具体的なイメージが形成された。また、WS で多様

な意見を聞き、若い世代に住んで欲しいという考えから、幅広い世代に住んで欲し

いという考えに変わった。 

大家：WS参加者の意見を直接聞いたことで、リフォームへの理解が深まり、シェア

ハウスのイメージが把握できたため安心感が増した。また、協力意思が強くなった。 

入居希望者・学生：WS参加前は知的障害者と一緒に暮らすことに対して抵抗を感じ

ていたが、WSを通して知的障害者と交流を深めたことにより、抵抗感が軽減された。 

（辻ら 2010：240） 

この調査結果が示すように、シェアハウスでの暮らしを開始する前に関係者によって WS

を開催することは、新たな暮らしを円滑にスタートさせるため、また周囲の理解を進める

上でも有効である。 

 朝日新聞デジタルは 2017年 7月 17日に「知的障害者 親元離れシェアハウスで暮らす」

という記事vを掲載し「知的障害のある人がシェアハウスで暮らす動きが少しずつ広がって

います。親元を離れ、地域で暮らす住まいの選択肢を増やす試みです。一つ屋根の下で暮

らす障害のない人にとっても、新たな経験になっている」として、大田区と渋谷区の事例

を紹介している。以下、概要を紹介したい（いずれも掲載された記事を要約し引用した）。 

①大田区の事例 

 大田区の事例は「トランジットヤード」という一軒家で、1階はイベントスペース、

2、3 階がシェアハウスとなっている。キッチンと浴室が共同で使用するスペースと

なっており、知的障害のある 24 歳の男性と障害のない 37 歳の男性（フォトジャー

ナリスト）が生活している。実家は徒歩 15分のところにあり、平日は通所施設で過

ごし、帰宅後の夕方から翌朝までと土日は、介護事業所から派遣されるヘルパーに

調理などの家事、着替えやトイレ、入浴、外出などの支援を受けている。 

 1階のイベントスペースでは音楽ライブなどが開催され、地域の人たちとの交流の

場になっている。同居する男性は知的障害のある人との接点は無かったが、シェア

ハウスでの生活をきっかけに福祉に興味を抱き、ガイドヘルパーとして障害者支援

に携わるようになったとされている。 

②渋谷区の事例 

 渋谷区の事例は「ぱれっとの家 いこっと」である。NPO法人パレットが運営・

管理を行っており、3階建て、6畳ほどの居室が 8つある。居間、キッチンなどが共

用される。障害がある人の入居条件は、身の回りのことを自分ででき、働いている

こととなっている。 

 現在は男女計 4 人が暮らしており、知的障害があるのは男性 2 人である。かつて

障害のない入居者として生活経験のある人が入居者の相談に乗っているが、「普段か
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ら顔を合わせ、気持ちを伝え合う関係を作ることが大事」と話が掲載されている。vi 

 

 NPO 法人パレットの「ぱれっとの家 いこっと」は「2009 年 1 月に企業との協働によ

り知的障害者と健常者が共に住む新しいタイプの家をつくる、ぱれっとの新しい家づくり

計画（以下、新しい家づくり計画）を立ち上げました。このような事業は全国にもまだ事

例が少ないため、この事業が成功し、モデルとして全国に広がっていくことで、障害者の

暮らしの選択肢が広がると考えています」（palette-ikotto 2010）として、シェアハウスを

運営している。 

 いこっとのミッションは「～障害のある人もない人も安心して暮らせる家をつくる～1． 

障害のある人も、自分の力で暮らせる家です。2．一人ひとりが個室を持ち、共用のキッチ

ンとリビングがあります。3．入居者同士のコミュニケーションを大切にし、自分たちで住

まい方を作っていく家です」（palette-ikotto 2010）とされている。入居前の体験やミッシ

ョンの理解等、入居者同士のコミュニケーションを重視しながら運営されているところに

特徴がある。 

 これらの事例から、知的障害のある人たちと生活を共にするシェアハウスは、地域居住

の選択肢として今後展開が広がっていく可能性が高い。シェアハウスでの生活を円滑にす

るためには、開設にあたってのワークショップ開催、明確なミッションを掲げ、それを居

住者に理解してもらうための継続的な試みが必要となる。また単純に同じ家に住むという

事実だけにとどまらず、どのように共同生活を創っていくのか、シェアハウスの運営者が

コミュニケーションの場を確保し、コミュニケーションの機会を保障しなければならない。 

 

（2）地域住民の参画 

 地域での生活を継続することを目的にするなら、近隣世帯、地域住民との交流の継続も

そのひとつの側面である。自宅がシェアハウスとなり、ヘルパーを利用しつつ生活が継続

されたとしても、本人を長期にわたって知っている近隣世帯、地域住民からの支援は、生

活の継続性という観点から貴重な社会資源となる。 

 町内会等、親世代からの交流が続いていることによって、シェアハウスが地域で孤立せ

ずに、町内会における相互の関係が継続される。それはまた、新たな同居者が地域の行事

や自主防災組織等を維持する新たな人材にもなり得ることであり、地域にとってもメリッ

トとなる。知的障害のある人が新たな人材（同居者）とともに地域に出ていくことで、同

居者も地域住民となじむきっかけになり、また、近隣の人によって語られる知的障害のあ

る人の生活史は、同居者が本人を理解するための情報ともなる。知的障害のある人たちが

支えられる役割だけにとどまらず、同居者とともに地域を支えるという新たな役割の付与

も期待されることである。 

 このような交流によって、普段から近隣世帯、地域住民が知的障害のある人を地域の一

員として認識することは、知的障害のある人たちのことを「気にかけてくれる」人たちの
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存在につながる。親や保護者の高齢化に伴って本人たちも年を重ねているが、「気にかけて

もらう」ことだけでも地域生活継続のひとつの支援となる。また、必要に応じて町会等の

見守りの仕組みに組み込んでもらい、緊急時等の対応の準備を進めればよいだろう。学集

会では、地域住民へのインセンティブとして「ボランティア貯金」「地域通貨」などの仕組

みを取り入れて、相互支援の枠組みを社会福祉協議会等と協働して作り上げることもアイ

ディアとしてあげられた。 

 シェアハウスの物理的な制約にも左右されるが、シェアハウスの一部を地域交流の場と

して解放することも地域住民の参画の方略となり得る。大田区のトランジットヤードのよ

うにイベントスペースを確保することで地域交流の場を提供することになるが、このよう

な交流の場の運営を地域にゆだねることも可能である。既に文京区では、駒込地区の「こ

まじいのうち」のように地域に居場所を作ることに成功している事例がある。住民が主体

的にシェアハウスの一部の利用に関わることは、シェアハウスが地域に根付くための方法

として考えることもできよう。 

  

おわりに 

 本事例は「文京区あるある事例」としてその検討が進められたが、このような事例は全

国的な傾向でもある。また、事例は知的障害のある人の地域生活継続を想定したが、身体

障害、精神障害のある人たちの事例でも当てはまる。高齢化が進み人口流出が深刻な地域

では、お互いに支え合う仕組みを考えなければならないが、知的障害のある人を積極的に

地域に引き留めることは、そのやり方によっては新たな人材の確保、地域全体の見守りの

仕組み作りにもつながることとなる。 

 障害者福祉を支える支援者の確保は継続的な課題である。いかに地域住民の力を障害の

ある人たちを支える力とネットワークに取り込むかという課題は、これまでの制度の枠を

超えて創造していく必要があるだろう。そのためには、まず知的障害のある人たちが地域

に出ていける拠点を作り、本人の力を地域で涵養、活用する仕組みが必要となる。潜在的

な力を顕在化するための模索を継続させなければならない。 

 住宅施策の観点からも空き家の問題は解決すべき問題であり、空き家にせずに住み続け、

その家を中心に新たな地域交流の拠点を確保することは、地域にとっても有益である。親、

保護者の高齢化によって、地域から離れてしまう可能性のある知的障害のある人が、地域

の新たなつながりの中心になっていく可能性を示唆する事例であり、文京区においても積

極的な検討と実績作りを期待したい。 
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平成 29 年度文京区障害者地域自立支援協議会相談支援専門部会  

第 3回定例会議検討内容 
 

第 3 回定例会議（平成 29年 12月 15日） 

テーマ『あったらいいな！こんなコミュニティ～住民主体の理想的な活動拠点を 

作り出そう～』 

 

＜内容＞ 

・各事業所が提供できる強みを活かし、地域を巻き込んで相談支援を活性化できない
か、グループワークで検討。住民主体の取り組みとしてどんな活動がしたいか自由

な発想で考える。 

 

＜グループワークまとめ＞ 

・世代間、異文化交流ができる場をイメージした。 

・大学生、専門学生、地域住民による運営で交流できる場を考えた。 

・人が集まってくる愉しみが必要（例：スーパー銭湯、区民菜園、ドッグラン、学習
支援、美容サロン、英会話教室、パソコン教室、料理教室、カフェ、フードコート、
地ビール工場、子どもが走り回れる場、バーベキュー場、フリーマーケットなど）。
また、出張支援も行う。 

 

＜総括＞ 

・地域生活において解決できない課題に対して、発想の転換が必要だと感じた。解決
策を制度の中で考えがちだが、ないものを作り上げていく発想が大事。障害がある
方もない方も全てを取り巻く地域コミュニティを考えていくこと、それはつまり共
生社会の実現ということ。全国各地には、実際に町づくりから始めている地域もあ
る。ネットワークを組んでアイディアを出し、行政と連携して考えていけるように
したい。 

・このようなネットワークができるとよい。課題、キーワードは“世代間の交流”、“子
育て世代と高齢者の交流”だと感じた。 

・家族が亡くなり残された家をどうするかなど、相談事も困難なことが増えてきて、
事業所だけでは支えきれず隣人や地域の方と相談しながら進めていかないと解決
しない問題が多い。地域のネットワークが大事だと感じた。 

・今日のワークでの意見を一つでも二つでも形にしていき、今ある相談支援事業所に
地域の人が入り、地域の人が一緒に活動できるような発想が必要。しかし、地域の
人は知らないことだらけである。私たち福祉サービス事業所は、地域に向けて何を
しているかをアピールすることがとても大事。 

・社会福祉協議会が社会福祉法人の事業所を集めて、「地域活動広域ネットワーク」
活動をしている。一事業所でできることは限られているが、法人の強みを活かして
ネットワークを組んでやっていこうという動きがすごく活発になってきている。定
例会議や部会を中心とした自立支援協議会でも形として何か残せるように、今日の
皆さんの意見を協議会に持ち帰り伝えていきたい。 

【席上配布資料 第 4号－2】 

 

 



障害者の日常生活及び社会生活を総合的に支援するための法律
及び児童福祉法の一部を改正する法律の施行に伴う検討事項について

◆障害者の日常生活及び社会生活を総合的に支援するための法律及び
児童福祉法の一部を改正する法律（概要） ・・・・・・・・・・・・・・２

◆地域生活を支援する新たなサービス（自立生活援助）の創設 ・・・・・・３

◆就労定着に向けた支援を行う新たなサービス（就労定着支援）の創設 ・・６

◆重度訪問介護の訪問先の拡大 ・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・8
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障害者が自らの望む地域生活を営むことができるよう、「生活」と「就労」に対する支援の一層の充実や高齢障害者による介護保険サー
ビスの円滑な利用を促進するための見直しを行うとともに、障害児支援のニーズの多様化にきめ細かく対応するための支援の拡充を図るほ
か、サービスの質の確保・向上を図るための環境整備等を行う。

１．障害者の望む地域生活の支援

(1) 施設入所支援や共同生活援助を利用していた者等を対象として、定期的な巡回訪問や随時の対応により、円滑な地域生活に向けた相
談・助言等を行うサービスを新設する（自立生活援助）

(2) 就業に伴う生活面の課題に対応できるよう、事業所・家族との連絡調整等の支援を行うサービスを新設する（就労定着支援）

(3) 重度訪問介護について、医療機関への入院時も一定の支援を可能とする

(4) 65歳に至るまで相当の長期間にわたり障害福祉サービスを利用してきた低所得の高齢障害者が引き続き障害福祉サービスに相当する
介護保険サービスを利用する場合に、障害者の所得の状況や障害の程度等の事情を勘案し、当該介護保険サービスの利用者負担を
障害福祉制度により軽減（償還）できる仕組みを設ける

２．障害児支援のニーズの多様化へのきめ細かな対応

(1) 重度の障害等により外出が著しく困難な障害児に対し、居宅を訪問して発達支援を提供するサービスを新設する

(2) 保育所等の障害児に発達支援を提供する保育所等訪問支援について、乳児院・児童養護施設の障害児に対象を拡大する

(3) 医療的ケアを要する障害児が適切な支援を受けられるよう、自治体において保健・医療・福祉等の連携促進に努めるものとする

(4) 障害児のサービスに係る提供体制の計画的な構築を推進するため、自治体において障害児福祉計画を策定するものとする

３．サービスの質の確保・向上に向けた環境整備

(1) 補装具費について、成長に伴い短期間で取り替える必要のある障害児の場合等に貸与の活用も可能とする

(2) 都道府県がサービス事業所の事業内容等の情報を公表する制度を設けるとともに、自治体の事務の効率化を図るため、所要の規定を
整備する

平成30年４月１日（２.(3)については公布の日（平成28年6月3日））

概 要

趣 旨

施行期日

障害者の日常生活及び社会生活を総合的に支援するための法律及び児童福祉
法の一部を改正する法律（概要）

障害者の日常生活及び社会生活を総合的に支援するための法律及び児童福祉
法の一部を改正する法律（概要）

（平成28年5月25日成立・同年6月3日公布）

第80回部会資料



地域生活を支援する新たなサービス（自立生活援助）の創設

○ 障害者が安心して地域で生活することができるよう、グループホーム等地域生活を支援する仕組みの見直しが求められているが、

集団生活ではなく賃貸住宅等における一人暮らしを希望する障害者の中には、知的障害や精神障害により理解力や生活力等が

十分ではないために一人暮らしを選択できない者がいる。

○ このため、障害者支援施設やグループホーム等から一人暮らしへの移行を希望する知的障害者や精神障害者などについて、

本人の意思を尊重した地域生活を支援するため、一定の期間にわたり、定期的な巡回訪問や随時の対応により、障害者の理解

力、生活力等を補う観点から、適時のタイミングで適切な支援を行うサービスを新たに創設する（「自立生活援助」）。

施設

居宅

自立生活援助
事業所

一人暮らしを希望
する障害者が移行

相談
要請

随時対応
（訪問、電話、
メール等）定期的な巡回訪問

（例：週１～２回）

居宅 居宅 居宅 居宅

ＧＨ 病院 等○ 障害者支援施設やグループホーム等を利用し
ていた障害者で一人暮らしを希望する者等

対象者

○ 定期的に利用者の居宅を訪問し、

・ 食事、洗濯、掃除などに課題はないか

・ 公共料金や家賃に滞納はないか

・ 体調に変化はないか、通院しているか

・ 地域住民との関係は良好か

などについて確認を行い、必要な助言や医療機

関等との連絡調整を行う。

○ 定期的な訪問だけではなく、利用者からの相

談・要請があった際は、訪問、電話、メール等に

よる随時の対応も行う。

支援内容

第80回部会資料
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一人暮らしに必要な理解力や生活力を補うために、定期的な居宅訪問や随時の対応により必要な支援を行うサービスとして、
自立生活援助を創設する。

自立生活援助の創設についての検討事項

概 要

第五条
十六 この法律において「自立生活援助」とは、施設入所支援又は共同生活援助を受けていた障害者その他の①厚生労働省令
で定める障害者が居宅における自立した日常生活を営む上での各般の問題につき、②厚生労働省令で定める期間にわたり、
定期的な巡回訪問により、又は随時通報を受け、当該障害者からの相談に応じ、必要な情報の提供及び助言その他の③厚
生労働省令で定める援助を行うことをいう。

法の条文

（対象者について） ＡかつＢ
Ａ 定期的な巡回訪問又は随時通報による必要な情報の提供及び助言その他の援助が必要な障害者
Ｂ 居宅において単身（家族と同居している場合でも家族等が障害、疾病等）のため、居宅における自立した日常生活を営む上
での各般の問題に対する支援が見込めない状況にある障害者

※具体的な対象者
（１）障害者支援施設等の退所者、グループホームの退居者、精神科病院等の医療機関を退院した者であって、障害に起因する疾病等により入
院していた者 ※退院等から３ヶ月以内の者に限る。

（２）現に「障害、疾病等を有する家族との同居」している者であって、単身生活をしようとする者
（３）その他自立生活援助の利用により、自立した日常生活又は社会生活を営むことが可能と判断される者
※（２）・（３）は現に地域生活をしている障害者

具体的内容①
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（サービスの内容について）
（１）定期的な巡回又は随時通報を受けて行う訪問
（２）相談対応等の方法による障害者等に係る状況の把握
（３）必要な情報の提供及び助言並びに相談
（４）関係機関（計画相談支援事業所や障害福祉サービス事業所、医療機関等）との連絡調整
（５）その他の障害者が自立した日常生活を営むための環境整備に必要な援助

※施設入所支援等からの退所又は精神科病院等からの退院後、一人暮らしを始める障害者ついて、一人暮らしに必要な理解力や生活力を補うため
の支援を行うという目的を踏まえ、定期訪問や随時対応による生活状況のモニタリングや助言、計画相談支援事業所や医療機関等との連携のほ
か、近隣住民との関係構築など、インフォーマルを含めた生活環境の整備を行うものとする。

具体的内容③

（サービスの利用期間について）
１年間

※利用期間終了後について、市町村審査会における個別審査を経てその必要性を判断した上で適当と認められる場合には更新を可能とする。

具体的内容②
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・遅刻や欠勤の増加
・業務中の居眠り
・身だしなみの乱れ
・薬の飲み忘れ

企業等

就労定着に向けた支援を行う新たなサービス（就労定着支援）の創設

就労移行支援事業所等
働く障害者

・ 障害者就業・生活支援センター
・ 医療機関
・ 社会福祉協議会 等

②連絡調整

関係機関

②
連
絡
調
整

一般就労へ移行

就労に伴い生じている生活面の課題

⇒生活リズム、体調の管理、給料の浪費等

①
相
談
に
よ
る

課
題
把
握

就労定着支援
事業所

③
必
要
な
支
援

○ 就労移行支援等の利用を経て一般
就労へ移行した障害者で、就労に伴う
環境変化により生活面の課題が生じ
ている者

対象者

○ 障害者との相談を通じて生活面の課題を把握するとともに、企業や関係機関等との
連絡調整やそれに伴う課題解決に向けて必要となる支援を実施。

○ 具体的には、企業・自宅等への訪問や障害者の来所により、生活リズム、家計や体
調の管理などに関する課題解決に向けて、必要な連絡調整や指導・助言等の支援
を実施。

支援内容

○ 就労移行支援等を利用し、一般就労に移行する障害者が増加している中で、今後、在職障害者の就労に伴う生活上の支援

ニーズはより一層多様化かつ増大するものと考えられる。

○ このため、就労に伴う生活面の課題に対応できるよう、事業所・家族との連絡調整等の支援を一定の期間にわたり行うサービス

を新たに創設する（「就労定着支援」）。

第80回部会資料
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一般就労へ移行した障害者について、就労に伴う生活面の課題に対し、就労の継続を図るために企業・自宅等への訪問や障
害者の来所により必要な連絡調整や指導・助言等を行うサービスとして、就労定着支援を創設する。

就労定着支援の創設についての検討事項

概 要

第五条
十五 この法律において「就労定着支援」とは、就労に向けた支援として①厚生労働省令で定めるものを受けて通常の事業所に
新たに雇用された障害者につき、②厚生労働省令で定める期間にわたり、当該事業所での就労の継続を図るために必要な当
該事業所の事業主、障害福祉サービス事業を行う者、医療機関その他の者との連絡調整その他の③厚生労働省令で定める
便宜を供与することをいう。

法の条文

（対象者） 生活介護、自立訓練、就労移行支援又は就労継続支援を利用して一般就労した障害者

具体的内容①

（サービスの利用期間） ３年間（１年ごとに支給決定期間を更新）

具体的内容②

7

（サービスの内容）障害者が新たに雇用された事業所での就労の継続を図るため
➀事業所の事業主、障害福祉サービス事業を行う者、医療機関その他の者との連絡調整（法定事項）
②雇用に伴い生じる日常生活又は社会生活を営む上での各般の問題に関する相談、指導及び助言その他の必要な支援

具体的内容③



重度訪問介護の訪問先の拡大

○ 日常的に重度訪問介護を利用している最重度の障害者で
あって、医療機関に入院した者

※障害支援区分６の者を対象とする予定
※通院については現行制度の移動中の支援として、既に対応

訪問先拡大の対象者

○ 利用者ごとに異なる特殊な介護方法（例：体位交換）につい
て、医療従事者などに的確に伝達し、適切な対応につなげる。

○ 強い不安や恐怖等による混乱（パニック）を防ぐための本人に
合った環境や生活習慣を医療従事者に伝達し、病室等の環境
調整や対応の改善につなげる。

訪問先での支援内容

重度訪問介護
事業所居宅

利用者にあった
体位交換等が取
られなくなる
⇒体調の悪化

現行の訪問先

重度訪問介護
事業所居宅

改正後の訪問先

医療機関における重度訪問
介護の利用を可能へ

医療機関
（入院）

医療機関
（入院）

○ 四肢の麻痺及び寝たきりの状態にある者等の最重度の障害者が医療機関に入院した時には、重度訪問介護の支援が受けられ

なくなることから以下のような事例があるとの指摘がある。

・体位交換などについて特殊な介護が必要な者に適切な方法が取られにくくなることにより苦痛が生じてしまう

・行動上著しい困難を有する者について、本人の障害特性に応じた支援が行われないことにより、強い不安や恐怖等による混乱（パニック）を起こし、

自傷行為等に至ってしまう

○ このため、最重度の障害者であって重度訪問介護を利用している者に対し、入院中の医療機関においても、利用者の状態など

を熟知しているヘルパーを引き続き利用し、そのニーズを的確に医療従事者に伝達する等の支援を行うことができることとする。

第80回部会資料
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重度訪問介護の提供場所についての検討事項

概 要

障害者総合支援法の条文

（対象施設について）

病院、診療所、介護老人保健施設及び介護医療院とする。

具体的内容

最重度の障害者であって重度訪問介護を利用している者に対し、入院中の医療機関においても、利用者の状態などを熟知し
ているヘルパーを引き続き利用し、そのニーズを的確に医療従事者に伝達する等の支援を行うことができることとした。

第五条
③ この法律において「重度訪問介護」とは、重度の肢体不自由者その他の障害者であって常時介護を要するものとして厚
生労働省令で定めるものにつき、居宅又はこれに相当する場所として厚生労働省令で定める場所における入浴、排せつ又
は食事の介護その他の厚生労働省令で定める便宜及び外出時における移動中の介護を総合的に供与することをいう。
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介護保険事業所

○ 障害福祉サ―ビスに相当するサービスが介護保険法にある場合は、介護保険サービスの利用が優先されることになっている。

高齢障害者が介護保険サービスを利用する場合、障害福祉制度と介護保険制度の利用者負担上限が異なるために利用者負

担（１割）が新たに生じることや、これまで利用していた障害福祉サービス事業所とは別の介護保険事業所を利用することになる

場合があることといった課題が指摘されている。

○ このため、65歳に至るまで相当の長期間にわたり障害福祉サービスを利用していた一定の高齢障害者に対し、介護保険サービ
スの利用者負担が軽減されるよう障害福祉制度により利用者負担を軽減（償還）する仕組みを設け、障害福祉サービス事業所
が介護保険事業所になりやすくする等の見直しを行い、介護保険サービスの円滑な利用を促進する。

○ 一定の高齢障害者に対し、一般高齢者との公平
性を踏まえ、介護保険サービスの利用者負担を軽
減（償還）できる仕組みを設ける。

【対象者】
・ 65歳に至るまで相当の長期間にわたり障害福祉
サービスを受けていた障害者
・ 障害福祉サービスに相当する介護保険サービス
を利用する場合
・ 一定程度以上の障害支援区分
・ 低所得者

（具体的な要件は、今後政令で定める。）

※ この他、障害福祉サービス事業所が介護保険
事業所になりやすくする等の見直しを行い、介
護保険サービスの円滑な利用を促進する。

高齢障害者の介護保険サービスの円滑な利用

障害福祉サービス事業所

障害福祉サービス事業所

かつ

介護保険事業所

［利用者負担］
ゼロ （低所得者）

［利用者負担］
１割

介護保険事業所になり
やすくする等の仕組み

一定の高齢障害者に対し
利用者負担を軽減（償還）

具体的内容 65歳未満

［利用者負担］
１割

65歳以上 ※介護保険が優先

介護保険サービスの
円滑な利用を促進

第80回部会資料
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障害福祉サービスを利用してきた方が、65歳という年齢に到達したというだけで利用者負担が増加してしまうという事態を解消す
るため、利用者負担を軽減し、１割をゼロに（償還）する。

高齢障害者の介護保険サービスの利用者負担軽減措置の検討事項

概 要

第七十六条の二 市町村は、次に掲げる者が受けた障害福祉サービス及び介護保険法第二十四条第二項に規定する介護給
付等対象サービスのうち政令で定めるもの並びに補装具の購入等に要した費用の合計額（それぞれ厚生労働大臣が定める
基準により算定した費用の額（その額が現に要した費用の額を超えるときは、当該現に要した額）の合計額を限度とする。）か
ら当該費用につき支給された介護給付費等及び同法第二十条に規定する介護給付等のうち政令で定めるもの並びに補装具
費の合計額を控除して得た額が、著しく高額であるときは、当該者に対し、高額障害福祉サービス等給付費を支給する。
一 支給決定障害者等
二 ①六十五歳に達する前に長期間にわたり②障害福祉サービス（介護保険法第二十四条第二項に規定する介護給付等
対象サービスに相当するものとして政令で定めるものに限る。）に係る支給決定を受けていた障害者であって、②同項に規定
する介護給付等対象サービス（障害福祉サービスに相当するものとして政令で定めるものに限る。）を受けているもの（支給
決定を受けていない者に限る。）のうち、当該障害者の③所得の状況及び④障害の程度⑤その他の事情を勘案して政令で
定めるもの

法の条文

（「65歳に達する前に長期間にわたり」）
65歳に達する日前５年間にわたり、相当する障害福祉サービスに係る支給決定を受けていたことを要件とする。

※ただし、65歳に達する日前５年間において、入院その他やむを得ない事由により相当障害福祉サービスに係る支給決定を受けなかった期間がある
場合において、その期間以外の期間において、相当障害福祉サービスに係る支給決定を受けていたときは、当該要件を満たすものとする。

対象者の具体的要件①
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対象者の具体的要件②

【居宅介護】
【重度訪問介護】

【生活介護】 【短期入所】

相当障害福祉サービス 相当介護保険サービス

【訪問介護】
【通所介護】
【地域密着型通
所介護】

（離島等で行われる、これらに係る基準該当サービスを含む。） （離島等で行われる、これらに相当するサービスを含む。）
（介護予防サービスは含まない。）

（「所得の状況」）
65歳に達する日の前日において「低所得」又は「生活保護」に該当し、65歳以降に利用者負担の軽減の申請をする際にも「低
所得」又は「生活保護」に該当することを要件とする。

対象者の具体的要件③

（「障害の程度」）
65歳に達する日の前日において障害支援区分２以上であったことを要件とする。

対象者の具体的要件④

【短期入所生
活介護】

【小規模多機能
型居宅介護】

（「相当障害福祉サービス、相当介護保険サービス」）
今回の利用者負担軽減の対象となるサービス（「相当障害福祉サービス」及び「相当介護保険サービス」）は以下のとおり。
（「相当障害福祉サービス、相当介護保険サービス」）
今回の利用者負担軽減の対象となるサービス（「相当障害福祉サービス」及び「相当介護保険サービス」）は以下のとおり。

※65歳までの５年間にわたり「相当障害福祉サービス」を利用して（=支給決定を受けて）いた者が、65歳以降にこれに対応する「相当介護保険サー
ビス」以外の「相当介護保険サービス」を利用した場合にも利用者負担を軽減。
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（「その他の事情」）
65歳まで介護保険サービスを利用してこなかったことを要件とする。

※今般の法改正の趣旨は、いわゆる「65歳問題」、つまり①長年（5年以上）にわたり、障害福祉サービスを利用してきた障害者が、②“65歳”という年
齢に達したことのみで、利用者負担（1割）が発生することに対応することであるため、65歳になる前から介護保険サービスを利用していた方は対象と
しない。

対象者の具体的要件⑤

※「障害福祉サービス事業所が介護保険事業所になりやすくする等の見直し」＝共生型サービスの創設に関する検討事項につ
いてては、別途お示しする予定。

13



居宅訪問により児童発達支援を提供するサービスの創設

・在宅の障害児の発達支援の機会の確保
・訪問支援から通所支援への社会生活の移行を推進

訪問教育

訪問診療・訪問看護

居宅訪問型保育

居宅訪問型
児童発達支援（新設）

居宅

児童発達支援センター 等○ 重症心身障害児などの重度の障害児等であって、児
童発達支援等の障害児通所支援を受けるために外出す
ることが著しく困難な障害児

対象者

○ 障害児の居宅を訪問し、日常生活における基本的な

動作の指導、知識技能の付与等の支援を実施

【具体的な支援内容の例】

・手先の感覚と脳の認識のずれを埋めるための活動

・絵カードや写真を利用した言葉の理解のための活動

支援内容

○ 障害児支援については、一般的には複数の児童が集まる通所による支援が成長にとって望ましいと考えられるため、これまで通

所支援の充実を図ってきたが、現状では、重度の障害等のために外出が著しく困難な障害児に発達支援を受ける機会が提供さ

れていない。

○ このため、重度の障害等の状態にある障害児であって、障害児通所支援を利用するために外出することが著しく困難な障害児

に発達支援が提供できるよう、障害児の居宅を訪問して発達支援を行うサービスを新たに創設する（「居宅訪問型児童発達支

援」）。

第80回部会資料
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第六条の二の二

⑤ この法律で、居宅訪問型児童発達支援とは、重度の障害の状態その他これに準ずるものとして①厚生労働省令で定める状態にある障害児であつ

て、児童発達支援、医療型児童発達支援又は放課後等デイサービスを受けるために外出することが著しく困難なものにつき、当該障害児の居宅を

訪問し、日常生活における基本的な動作の指導、知識技能の付与、生活能力の向上のために必要な訓練②その他の厚生労働省令で定める便宜

を供与することをいう。

（対象者について） Ａ（法定事項）又はＢ（省令事項） かつ Ｃ（法定事項）

Ａ 重度の障害の状態（法定事項）

Ｂ （a） 人工呼吸器を装着している状態その他の日常生活を営むために医療を要する状態にある場合 = 医療的ケア児

（b） 重い疾病のため感染症にかかるおそれがある状態にある場合

Ｃ 児童発達支援等を受けるために外出することが著しく困難な障害児（法定事項）

※重度の障害の判定は、各種手帳の重度判定（身体障害者手帳１・２級相当、療育手帳重度相当、精神障害者保健福祉手帳１級相当）を基本とす

る予定。

重度の障害等により外出が困難な障害児に対する居宅を訪問して発達支援を提供するサービスを創設する。

居宅訪問型児童発達支援の創設についての検討事項

概 要

児童福祉法の条文

具体的内容①

（サービスの内容について）

日常生活における基本的な動作の指導、知識技能の付与及び生活能力の向上のために必要な訓練の実施とする。

※既存の児童発達支援及び放課後等デイサービスにおける支援を居宅に訪問して提供するものであるため、既存の内容に合わせる。

具体的内容②
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保育所等訪問支援の支援対象の拡大

児童発達支援
センター等

保育所等訪問支援
保育所・幼稚園

小学校

放課後児童クラブ

訪問先

集団生活への
適応のための
支援 等

訪問対象
の拡大

乳児院 児童養護施設

改正後

○ 乳児院、児童養護施設に入所している障害児を対象者として追加

※現在の対象者は、以下の施設に通う障害児

・保育所、幼稚園、小学校 等

・その他児童が集団生活を営む施設として、地方自治体が認めるもの
（例：放課後児童クラブ）

対象者の拡大

○ 児童が集団生活を営む施設を訪問し、他の児童との集団生活へ
の適応のための専門的な支援等を行う。

①障害児本人に対する支援（集団生活適応のための訓練等）

②訪問先施設のスタッフに対する支援（支援方法等の指導等）

支援内容

○ 乳児院や児童養護施設の入所者に占める障害児の割合は３割程度となっており、職員による支援に加えて、発達支援に関する

専門的な支援が求められている。（乳児院：28.2％、児童養護施設：28.5％／平成24年度）

○ このため、保育所等訪問支援の対象を乳児院や児童養護施設に入所している障害児に拡大し、障害児本人に対して他の児童

との集団生活への適応のための専門的な支援を行うとともに、当該施設の職員に対して障害児の特性に応じた支援内容や関わり

方についての助言等を行うことができることとする。

第80回部会資料
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保育所等の障害児に発達支援を提供する保育所等訪問支援について、乳児院・児童養護施設の障害児に対象を拡大する。

保育所等訪問支援についての検討事項

概 要

第六条の二の二

⑥ この法律で、保育所等訪問支援とは、保育所その他の児童が集団生活を営む施設として厚生労働省令で定めるものに
通う障害児又は乳児院その他の児童が集団生活を営む施設として厚生労働省令で定めるものに入所する障害児につき、
当該施設を訪問し、当該施設における障害児以外の児童との集団生活への適応のための専門的な支援その他の便宜を
供与することをいう。

児童福祉法の条文

（対象施設について）

乳児院、児童養護施設とする。

具体的内容
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障害児のサービス提供体制の計画的な構築

【基本指針】
○ 厚生労働大臣は、障害児通所・入所支援、障害児相談支援の提供体制の整備や円滑な実施を確保するための基本的な
指針を定める。

【障害児福祉計画】
○ 市町村・都道府県は、基本指針に即して、障害児福祉計画を策定する。

（市町村障害児福祉計画）
・障害児通所支援や障害児相談支援の提供体制の確保に係る目標に関する事項
・各年度の自治体が指定する障害児通所支援や障害児相談支援の種類ごとの必要な量の見込み

（都道府県障害児福祉計画）
・障害児通所・入所支援、障害児相談支援の提供体制の確保に係る目標に関する事項
・都道府県が定める区域ごとに、当該区域における各年度の自治体が指定する障害児通所支援や障害児相談支援の種類
ごとの必要な量の見込み
・各年度の障害児入所施設の必要入所定員総数

※上記の基本指針、市町村障害児福祉計画、都道府県障害児福祉計画は、障害者総合支援法に基づく基本指針、市町村障害福祉計画、都道

府県障害福祉計画と一体のものとして策定することができる。

○ 放課後等デイサービス等の障害児通所支援や障害児入所支援については、都道府県障害児福祉計画の達成に支障を生
ずるおそれがあると認めるとき（計画に定めるサービスの必要な量に達している場合等）、都道府県は事業所等の指定をしな
いことができる。

具体的内容

○ 児童福祉法に基づく障害児通所・入所支援などについて、サービスの提供体制を計画的に確保するため、都道府県及び市町

村において障害児福祉計画を策定する等の見直しを行う。

※ 現在、障害者総合支援法に基づく障害福祉サービスについては、サービスの提供体制を計画的に確保するため、都道府県及び市町村が障害福
祉計画を策定し、サービスの種類ごとの必要な量の見込みや提供体制の確保に係る目標等を策定。

第80回部会資料
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指定権者である都道府県等は、当該通所支援の量を定め、その量を超えない範囲内において事業所の指定を行う。

障害児通所支援の指定（総量規制）についての検討事項

概 要

第二十一条の五の十五第二項 放課後等デイサービスその他の厚生労働省令で定める障害児通所支援（以下この項及
び第五項並びに第二十一条の五の十九第一項において「特定障害児通所支援」という。）に係る第二十一条の五の
三第一項の指定は、当該特定障害児通所支援の量を定めてするものとする。

児童福祉法の条文

（総量規制の対象障害福祉サービスについて）

児童発達支援及び放課後等デイサービスとする。

※児童発達支援及び放課後等デイサービスは、事業所数については児童発達支援については対前年比３割近く、放課後等デイサービ

スについては対前年比４割近く増加している。今後、事業者数が同様に増加していくと地域によっては支援量が利用者のニーズを

超える可能性がある。

具体的内容

（事業所数の推移）
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利
用
者

障害福祉サービス等の施設・事業者 都道府県

閲覧
（インターネット）

○障害福祉サービス等情報の公表
施設・事業者から報告された情報を
集約し、公表。

反映

＜障害福祉サービス等情報＞

■基本情報
（例）事業所等の所在地

従業員数
営業時間
事業所の事業内容 など

■運営情報
障害福祉サービス等に関する具体的な
取組の状況
（例）関係機関との連携

苦情対応の状況
安全管理等の取組状況 など

■都道府県が必要と認める事項（任意）

必要に
応じて
調査

報告

障害福祉サービス等の情報公表制度の創設

○ 障害福祉サービス等を提供する事業所数が大幅に増加する中、利用者が個々のニーズに応じて良質なサービスを選択できる

ようにするとともに、事業者によるサービスの質の向上が重要な課題となっている。

※請求事業所数：平成22年４月 48,300事業所 → 平成27年４月 90,990事業所

○ このため、①施設・事業者に対して障害福祉サービスの内容等を都道府県知事へ報告することとするとともに、②都道府県知事

が報告された内容を公表する仕組みを創設する。

※介護保険制度と子ども・子育て支援制度においては、同様の情報公表制度が導入されている。

○障害福祉サービス等情報の調査

新規指定時、指定更新時、虚偽報告が疑わ

れる場合などにおいて、必要に応じ訪問調
査を実施し、結果を公表に反映。

第80回部会資料
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○ 障害福祉サービス等を提供する事業所数が大幅に増加する中、利用者が個々のニーズに応じて良質なサービスを選択できるよ
うにするとともに、事業者によるサービスの質の向上が課題となっている。
このため、改正障害者総合支援法等において

① 施設・事業者に対して障害福祉サービスの内容等を都道府県知事へ報告することを求めるとともに
② 都道府県知事が報告された内容を公表する
仕組みを創設した。

障害福祉サービス等の情報公表制度の創設についての検討事項①

概 要

第七十六条の三 指定障害福祉サービス事業者、指定一般相談支援事業者及び指定特定相談支援事業者並びに指定障害者支
援施設等の設置者（以下この条において「対象事業者」という。）は、指定障害福祉サービス等、指定地域相談支援又は指定計画
相談支援（以下この条において「情報公表対象サービス等」という。）の提供を開始しようとするとき、①その他厚生労働省令で定め
るときは、②厚生労働省令で定めるところにより、情報公表対象サービス等情報（その提供する情報公表対象サービス等の内容及
び情報公表対象サービス等を提供する事業者又は施設の運営状況に関する情報であって、情報公表対象サービス等を利用し、又
は利用しようとする障害者等が適切かつ円滑に当該情報公表対象サービス等を利用する機会を確保するために公表されることが
適当なものとして③厚生労働省令で定めるものをいう。第八項において同じ。）を、当該情報公表対象サービス等を提供する事業所
又は施設の所在地を管轄する都道府県知事に報告しなければならない。
２ 都道府県知事は、前項の規定による報告を受けた後、④厚生労働省令で定めるところにより、当該報告の内容を公表しなければ
ならない。
３～７（略）
８ 都道府県知事は、情報公表対象サービス等を利用し、又は利用しようとする障害者等が適切かつ円滑に当該情報公表対象サー
ビス等を利用する機会の確保に資するため、情報公表対象サービス等の質及び情報公表対象サービス等に従事する従業者に関
する情報（情報公表対象サービス等情報に該当するものを除く。）であって⑤厚生労働省令で定めるものの提供を希望する対象事
業者から提供を受けた当該情報について、公表を行うよう配慮するものとする。

※児童福祉法の条文については、障害者総合支援法と内容が重複するため省略。

法の条文

（サービスの提供開始時以外で報告が必要なとき）
障害福祉サービス等情報の報告を円滑に進めるため、都道府県知事が毎年定める報告に関する計画で定められたときとする。

※ただし、災害その他都道府県知事に対し報告を行うことができないことにつき正当な理由があるもの以外のものとする。

具体的内容①
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障害福祉サービス等の情報公表制度の創設についての検討事項②

（公表事項）
・サービス提供を開始しようとするとき → 別表第一（事業所の基本的な事実状況）
・毎年の報告のとき → 別表第一（事業所の基本的な事実状況）及び別表第二（運営情報）

※ 具体的な公表事項については、次頁を参照。

具体的内容③

（公表の方法）
都道府県知事は、法の規定による報告を受けた後、当該報告の内容を公表する。

※ ただし、都道府県知事は、当該報告を受けた後に報告が真正であるか調査を行ったときは、当該調査の結果を公表することをもって、当該報告の内
容を公表したものとすることができる。

具体的内容④

（対象情報に該当するもの以外の情報）
各都道府県の裁量で、地域の実情等を踏まえた都道府県独自の情報を公表することができるよう、情報公表対象サービス等の
質及び情報公表対象サービス等に従事する従業者に関する情報（情報公表対象サービス等情報に該当するものを除く。）として都
道府県知事が定めるものとする。

具体的内容⑤

（報告の方法）
都道府県知事が毎年定める報告に関する計画に従い行う。

※ 計画で定める事項： 報告方法、期限、計画の基準日、期間、報告書対象、報告の提出先 等

具体的内容②
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障害福祉サービス等の情報公表制度の創設についての検討事項③

報告・公表事項

基本情報

（別表第一）

法人
○ 事業所等を運営する法人等に関する事項

・ 名称、所在地、代表者の氏名、設立年月日 等

事業所等

○ サービスを提供する事業所等に関する事項

・ 名称、所在地、管理者の氏名、事業開始年月日、利用交通手段、財務状況 等

○ サービスに従事する従業者に関する事項

・ 従業者数、勤務形態、労働時間、経験年数 等

○ サービスの内容に関する事項

・ 運営方針、サービスの内容、サービスの提供実績 等

○ 利用料等に関する事項 など

運営情報

（別表第二）

○ 利用者の権利擁護の取組

○ サービスの質の確保の取組

○ 相談・苦情等への対応

○ サービスの評価、改善等の取組

○ 外部の者等との連携

○ 適切な事業運営・管理の体制

○ 安全・衛生管理等の体制

○ 情報の管理、個人情保護等の取組

○ その他（従業者の研修の状況等） など

○ 公表事項については、利用者の個々のニーズに応じた事業者等の選択や事業所等における適正なサービス提供の推進に資する情報とし、先行実施

されている介護サービス、子ども子育て支援制度における情報公表制度の仕組みも参考に、具体的には下記のとおりとする。

○ 公表事項については、利用者の個々のニーズに応じた事業者等の選択や事業所等における適正なサービス提供の推進に資する情報とし、先行実施

されている介護サービス、子ども子育て支援制度における情報公表制度の仕組みも参考に、具体的には下記のとおりとする。

具体的な公表事項
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【参考】障害者総合支援法第七十六条の三の規定に基づいて厚生労働省令で定める公表事項（別表第一）

別表第一
一　事業所又は施設（以下この表及び次表において「事業所等」という。）を運営する法人に関する事項

   イ　法人の名称、主たる事務所の所在地及び電話番号その他の連絡先

   ロ　法人の代表者の氏名及び職名

   ハ　法人の設立年月日

   ニ　法人が情報公表対象サービス等を提供し、又は提供しようとする事業所等の所在地を管轄する都道府県の区域内において提供する情報公表対象サービス等

   ホ　その他情報公表対象サービス等の種類に応じて必要な事項

二　当該報告に係る情報公表対象サービス等を提供し、又は提供しようとする事業所等に関する事項

   イ　事業所等の名称、所在地及び電話番号その他の連絡先

   ロ　指定事業所番号

   ハ　事業所等の管理者の氏名及び職名

   ニ　当該報告に係る事業の開始年月日若しくは開始予定年月日及び指定を受けた年月日（指定の更新を受けた場合にはその直近の年月日）

   ホ　事業所等までの主な利用交通手段

   ヘ　事業所等の財務状況

    ト　その他情報公表対象サービス等の種類に応じて必要な事項

三　事業所等において情報公表対象サービス等に従事する従業者（以下この号において「従業者」という。）に関する事項

   イ　職種別の従業者の数

   ロ　従業者の勤務形態、労働時間、従業者一人当たりの利用者数等

   ハ　従業者の当該報告に係る情報公表対象サービス等の業務に従事した経験年数等

   ニ　従業者の健康診断の実施状況

   ホ　従業者の教育訓練、研修その他の従業者の資質向上に向けた取組の実施状況

   ヘ　その他情報公表対象サービス等の種類に応じて必要な事項

四　情報公表対象サービス等の内容に関する事項

   イ　事業所等の運営に関する方針

   ロ　当該報告に係る情報公表対象サービス等の内容等

   ハ　当該報告に係る情報公表対象サービス等の利用者への提供実績

   ニ　利用者等（利用者又はその家族をいう。以下この表及び次表において同じ。）からの苦情に対応する窓口等の状況

   ホ　当該報告に係る情報公表対象サービス等の提供により賠償すべき事故が発生したときの対応に関する事項

   ヘ　事業所等の情報公表対象サービス等の提供内容に関する特色等

    ト　利用者等の意見を把握する体制、第三者による評価の実施状況等

   チ　その他情報公表対象サービス等の種類に応じて必要な事項

五　当該報告に係る情報公表対象サービス等を利用するに当たっての利用料等に関する事項

六　その他都道府県知事が必要と認める事項



25※ 児童福祉法第三十三条の十八の規定に基づき厚生労働省令で規定する公表事項については、上記別表１及び２の公表事項と内容が重複するため省略する。

【参考】障害者総合支援法第七十六条の三の規定に基づいて厚生労働省令で定める公表事項（別表第二）

別表第二
第一　情報公表対象サービス等の内容に関する事項

   一　情報公表対象サービス等の提供開始時における利用者等に対する説明及び契約等に当たり、利用者等の権利擁護等のために講じている措置

      イ　利用者の状態に応じた当該情報公表対象サービス等に係る計画の作成及び利用者等の同意の取得の状況

      ロ　情報公表対象サービス等の提供開始時における利用者等に対する説明及び利用者等の同意の取得の状況

      ハ　利用者等に対する利用者が負担する利用料に関する説明の実施の状況

      ニ　利用者等に関する情報の把握及び課題の分析の実施状況

   二　利用者本位の情報公表対象サービス等の質の確保のために講じている措置

      イ　重度の肢体不自由等の常時介護を要する利用者に対する情報公表対象サービス等の質の確保のための取組の状況

      ロ　利用者のプライバシーの保護のための取組の状況

   三　相談、苦情等の対応のために講じている措置

　　　相談、苦情等の対応のための取組の状況

   四　情報公表対象サービス等の内容の評価、改善等のために講じている措置

      イ　情報公表対象サービス等の提供状況の把握のための取組の状況

      ロ　情報公表対象サービス等に係る計画等の見直しの実施の状況

   五　情報公表対象サービス等の質の確保、透明性の確保等のために実施している外部の者等との連携

      イ　相談支援専門員等との連携の状況

      ロ　主治の医師等との連携の状況

第二　情報公表対象サービス等を提供する事業所等の運営状況に関する事項

　 一　適切な事業運営の確保のために講じている措置

      イ　従業者等に対する従業者等が守るべき倫理、法令等の周知等の実施の状況

      ロ　計画的な事業運営のための取組の状況

      ハ　事業運営の透明性の確保のための取組の状況

      ニ　情報公表対象サービス等の提供に当たって改善すべき課題に対する取組の状況

   二　事業運営を行う事業所等の運営管理、業務分担、情報の共有等のために講じている措置

      イ　事業所等における役割分担等の明確化のための取組の状況

      ロ　情報公表対象サービス等の提供のために必要な情報について従業者間で共有するための取組の状況

      ハ　従業者からの相談に対する対応及び従業者に対する指導の実施の状況

   三　安全管理及び衛生管理のために講じている措置

　　　安全管理及び衛生管理のための取組の状況

   四　情報の管理、個人情報保護等のために講じている措置

      イ　個人情報の保護の確保のための取組の状況

      ロ　情報公表対象サービス等の提供記録の開示の実施の状況

   五　情報公表対象サービス等の質の確保のために総合的に講じている措置

      イ　従業者等の計画的な教育、研修等の実施の状況

      ロ　利用者等の意向等も踏まえた情報公表対象サービス等の提供内容の改善の実施の状況

      ハ　情報公表対象サービス等の提供のためのマニュアル等の活用及び見直しの実施の状況

第三　都道府県知事が必要と認めた事項



自治体による調査事務・審査事務の効率化

指導監査事務

①立入検査・命令・質問の対象者の選定

②立入検査

③報告・物件提示の命令

④質問や文書提出の依頼

指定事務受託法人
（都道府県知事が指定）

事務処理能力や役職員
の構成等を踏まえ、文
書提出の依頼や質問等
の事務を適切かつ公正
に実施可能な法人

業務委託を
可能とする

○ 障害者自立支援法の施行から10年が経過し、障害福祉サービス等の事業所数や利用者数は大きく増加しており、自治体によ
る調査事務や審査事務の業務量が大幅に増加している。

※請求事業所数 ： 平成22年４月 48,300事業所 → 平成27年４月 90,990事業所

※利用者数 ： 平成22年４月 570,499人 → 平成27年４月 906,504人

○ このため、自治体による調査事務や審査事務を効率的に実施できるよう、これらの事務の一部を委託可能とするために必要な
規定を整備する。

※ 介護保険制度では、既に同様の制度が導入
されている。

引き続き
自治体が

実施

○ 自治体の事務のうち、公権力の行使に
当たらない「質問」や「文書提出の依頼」
等について、これらの事務を適切に実施
することができるものとして都道府県知事
が指定する民間法人に対し、業務委託を
可能とする。

○ 市町村が実施する障害福祉サービスの給付費の「審査・支払」事務について、現在、「支払」を委託している国民健康保険団
体連合会に、「審査」も委託することができることとする。

※ 現在、国保連では、「支払」を行う際に、必要な「点検」も併せて行っているが、今後、点検項目の精緻化等を図ることにより、審査として効果的・効
率的に実施できるようにすることを検討。

①調査事務の効率化

②審査事務の効率化

第80回部会資料
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○ 法第９条から第１１条までの規定において、市町村又は都道府県は、自立支援給付に関して必要があると認める場合に、自立
支援給付に係る障害者等やこれに係るサービスを行う者等に対し、報告徴収、物件提示命令、職員による質問又は立入検査を行う
ことができるものとされている。
○ これらの調査に係る市町村又は都道府県の負担を軽減し、調査の実施率の向上を図るため、これらの調査に係る事務の一部
を指定事務受託法人に委託することを可能とするもの。
※ 今般の改正で、児童福祉法にも同様の制度が創設されており（同法第57条の３の４）、この施行に伴う政省令の整備についても
同様の考え方で行うことを想定。
※ 介護保険制度では、既に同様の制度が導入されている。

指定事務受託法人制度の創設に係る検討事項

概 要

（指定事務受託法人）
第十一条の二 市町村及び都道府県は、次に掲げる事務の一部を、法人であって厚生労働省令で定める要件（Ⅱ‐１）に該当し、
当該事務を適正に実施することができると認められるものとして都道府県知事が指定するもの（以下「指定事務受託法人」という。）
に委託することができる。
一 第九条第一項、第十条第一項並びに前条第一項及び第二項に規定する事務(これらの規定による命令及び質問の対象と
なる者並びに立入検査の対象となる事業所及び施設の選定に係るもの並びに当該命令及び当該立入検査を除く。)
二 その他厚生労働省令で定める事務（Ⅱ‐2）(前号括弧書に規定するものを除く。)

２ 指定事務受託法人の役員若しくは職員又はこれらの職にあった者は、正当な理由なしに、当該委託事務に関して知り得た秘
密を漏らしてはならない。
３ 指定事務受託法人の役員又は職員で、当該委託事務に従事するものは、刑法(明治四十年法律第四十五号)その他の罰則
の適用については、法令により公務に従事する職員とみなす。
４ 市町村又は都道府県は、第一項の規定により事務を委託したときは、厚生労働省令で定めるところにより（Ⅱ‐3） 、その旨を公示
しなければならない。
５ 第九条第二項の規定は、第一項の規定により委託を受けて行う同条第一項、第十条第一項並びに前条第一項及び第二項
の規定による質問について準用する。
６ 前各項に定めるもののほか、指定事務受託法人に関し必要な事項は、政令で定める（Ⅰ） 。

法の条文
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Ⅰ 政令の具体的内容

１ 指定事務受託法人の指定の手続
指定は、厚生労働省令で定めるところにより（Ⅱ-4）、当該事務を受託しようとする者の申請により、当該事務を行おうとする事
務所ごとに行うこととする。

指定の欠格事由として、以下を定める。
①厚生労働省令で定める事務の運営に関する基準（ Ⅱ-5）に従って適正な事務の運営をすることができないと認められるとき。
②自立支援給付対象サービス等を提供しているとき。ただし、厚生労働省令で定める特別の事情（ Ⅱ-6）があると都道府県知事
が認めたときは、この限りではない。

③この法律その他国民の保健医療又は福祉に関する法律の規定により罰金の刑に処せられ、その執行を終わり、又は執行を受け
ることがなくなるまでの者であるとき。

④指定を取り消され、その取消しの日から起算して５年を経過しない者であるとき。
⑤指定の取消しの処分に係る聴聞の通知（行政手続法（平成５年法律第88号）第15条の規定に基づく通知。以下同じ。）があっ
た日から当該処分をする日又は処分をしないことを決定する日までの間に当該事務の廃止の届出をした者（当該市町村等事
務の廃止について相当の理由がある者を除く。）で、当該届出の日から起算して５年を経過しないものであるとき。

⑥指定の申請前五年以内に自立支援給付対象サービス等又は当該事務に関し不正又は著しく不当な行為をした者であるとき。
⑦その役員等のうちに次のいずれかに該当する者があるとき。
イ 禁錮以上の刑に処せられ、その執行を終わり、又は執行を受けることがなくなるまでの者
ロ ③又は⑥に該当する者
ハ 指定を取り消された法人において、当該取消しの処分に係る聴聞の通知があった日前60日以内にその役員等であった者
で当該取消しの日から起算して５年を経過しないもの
ニ ⑤の期間内に当該事務の廃止の届出をした法人（廃止について相当の理由がある法人を除く。）において、聴聞の通知の日
前６０日以内にその役員等であった者で当該届出の日から起算して５年を経過しないもの

２ 指定事務受託法人の名称等の変更の届出等について
当該指定に係る事務所の名称、所在地その他厚生労働省令で定める事項（ Ⅱ-7）を変更しようとするとき、又は当該事務を
廃止し、休止若しくは再開しようとするときは、厚生労働省令で定めるところにより（ Ⅱ-8）、その30日前までにその旨を都道府
県知事に届け出なければならないこととする。
また、当該届出を受けた都道府県知事は、その旨を当該事務を委託している市町村長に通知しなければならないこととする。

３ 指定事務受託法人による報告について
都道府県知事は、当該事務の適正な実施を確保するために必要があると認めるときは、その必要な限度で、指定事務受託法人
に対し、報告を求めることができることとする。
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Ⅰ 政令の具体的内容（続き）

４ 指定事務受託法人の指定の取消し
都道府県知事は、以下のいずれかに該当するときは、指定を取り消し、又は期間を定めてその指定の全部若しくは一部の効力

を停止することができることとする。
①指定事務受託法人の指定の要件を満たさなくなったとき。
②指定の欠格事由の③又は⑦のいずれかに該当するに至ったとき。
③厚生労働省令で定める市町村等事務の運営に関する基準に従って適正な事務の運営をすることができなくなったとき。
④都道府県知事から報告を求められて報告をせず、又は虚偽の報告をしたとき。
⑤不正の手段により指定を受けたとき。
⑥①～⑤のほか、この法律その他国民の保健医療又は福祉に関する法律又はこれらの法律に基づく命令若しくは処分に違反し
たとき。

⑦①～⑥の場合のほか、当該事務に関し不正又は著しく不当な行為をしたとき。
⑧その役員等のうちに、指定の取消し又は指定の全部若しくは一部の効力の停止をしようとするとき前５年以内に自立支援給付
対象サービス等又は当該事務に関し不正又は著しく不当な行為をした者があるとき。

市町村は、指定事務受託法人について、指定の取消要件に該当すると認めるときは、その旨を当該指定に係る事務所の所在
地の都道府県知事に通知しなければならないこととする。

５ 指定事務受託法人の指定等の公示
都道府県知事は、以下の場合には、その旨を公示しなければならないこととする。

• 指定事務受託法人の指定をしたとき。
• 当該事務の廃止の届出があったとき。
• 指定を取り消し、又は指定の全部若しくは一部の効力を停止したとき。

Ⅱ 省令の具体的内容

１ 指定事務受託法人の指定の要件について
当該事務を適正に実施できると認められる要件として、以下を定めることとする。
• 当該事務を適確に実施するに足りる経理的及び技術的な基礎を有するものであること。
• 法人の役員又は職員の構成が、当該事務の公正な実施に支障を及ぼすおそれがないものであること。
• 当該事務以外の業務を行っている場合には、その業務を行うことによって当該事務の公正な実施に支障を及ぼすおそれがな
いものであること。

• この他、当該事務を行うにつき十分な適格性を有するものであること。 29



Ⅱ 省令の具体的内容（続き）

２ 法に定める事務以外で指定事務受託法人に委託することができる事務について
施行までに規定はせず、今後、施行状況を見ながら、検討することとする。

３ 指定事務受託法人への事務の委託に係る公示について
市町村又は都道府県が指定事務受託法人に事務の委託を行ったときは、以下について公示を行うものとする。

• 当該委託に係る事務所の名称及び所在地
• 委託する指定事務受託法人の名称及び主たる事務所の所在地並びにその代表者の氏名
• 委託開始の予定年月日
• 委託する事務の内容

また、市町村又は都道府県が指定事務受託法人に事務の委託を終了したときは、以下について公示を行うものとする。
• 当該委託に係る事務所の名称及び所在地
• 委託している指定事務受託法人の名称及び主たる事務所の所在地並びにその代表者の氏名
• 委託終了の年月日
• 委託している事務の内容

４ 指定事務受託法人の指定の申請等
指定の申請に当たっては、次に掲げる事項を記載した申請書又は書類を当該指定に係る事務所の所在地の都道府県知事に
提出しなければならないものとする。

• 当該指定に係る事務所の名称及び所在地
• 申請者の名称及び主たる事務所の所在地並びにその代表者の氏名、生年月日、住所及び職名
• 当該申請に係る事務の種類
• 当該申請に係る事務の開始の予定年月日
• 申請者の定款、寄附行為等及びその登記事項証明書等
• 事務所の平面図
• 事務所の管理者の氏名、生年月日、住所及び経歴
• 当該事務に係る対象者からの苦情を処理するために講ずる措置の概要
• 当該申請に係る事務に係る職員の勤務の体制及び勤務形態
• 当該申請に係る事務に係る資産の状況
• 指定の欠格事由に該当しないことを誓約する書面（以下「誓約書」という。）
• 役員の氏名、生年月日及び住所
• その他指定に関し必要と認める事項
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Ⅱ 省令の具体的内容（続き）

５ 事務の運営に関する基準
以下について定めることとする。

• 事務所ごとに管理者を置かなければならない。
• 当該事務を行う場合においては、当該職員に身分を証する書類を携行させ、これを提示すべき旨を指導しなければならない。
• 自ら実施した事務に対する対象者からの苦情に迅速かつ適切に対応するとともに、当該苦情の内容等を記録しなければなら
ない。

• 職員及び会計に関する諸記録を整備しておかなければならない。
• 当該事務の実施に関する記録（実施した事務の内容等及び当該事務に係る苦情の内容等）を整備し、その完結の日から５年
間保存しなければならない。

６ 厚生労働省令で定める特別な事情
施行までに規定はせず、今後、施行状況を見ながら検討することとする。

７ 指定事務受託法人の名称等の変更の届出等を要する事項
以下の事項とする。

• 申請者の名称及び主たる事務所の所在地並びにその代表者の氏名、生年月日、住所及び職名
• 申請者の定款、寄附行為等及びその登記事項証明書等
• 事務所の平面図
• 事務所の管理者の氏名、生年月日、住所及び経歴
• 役員の氏名、生年月日及び住所

８ 指定事務受託法人の名称等の変更の届出等の方法
以下の方法により行うものとする。

変更の届出は、事務所の所在地を管轄する都道府県知事に届け出なければならない。また、管理者及び役員の変更に伴う
届出は、誓約書を添付しなければならない。
休止した法人が事業を再開したときは、再開した年月日を事務所の所在地を管轄する都道府県に届け出なければならない。
廃止又は休止しようとするときは、その１月前までに、①廃止又は休止しようとする年月日、②廃止又は休止しようとする理由、
③休止しようとする場合にはその予定期間について、事務所の所在地を管轄する都道府県知事に届け出なければならない。
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新たな障害者・児計画 
について 

「文の京」ハートフルプラン 
文京区地域福祉保健計画 



●障害者権利条約（平成26年1月批准） 

障害者の人権及び基本的自由の享有を確保し、障害者の固有の尊厳の尊重を 
促進すること 

●障害者基本法第1条 

●障害者差別解消法 

国の基本方針に沿って、区において周知・啓発等具体的な取組みを進めていく 
 

全ての国民が障害の有無によって分け隔てられることなく相互に人格と個性を 

尊重しながら共生する社会を実現するため、施策について基本事項を定め、計
画的に推進すること 

●子どもの権利条約 

改正児童福祉法により、児童が適切な養育を受け健やかな成長・発達や自立等 
を保障される権利を有すること  
障害児についても専門性・有機的な相談支援体制の構築を図る 



文京区障害者・児計画の策定 

計画に基づき、障害者権利条約・子どもの権利条約の 
考え方を浸透させる 
 
障害の有無に関わらず、互いに人格と個性を尊重し、 
支え合いながら共にいきる地域社会の実現を目指す！ 

この状況に着実に対応していくため 



文京区障害者・児計画は… 

  法的な位置付け 策定の内容 

文京区 
 

障害者計画 

障害者基本法に基づく 

「市町村障害者計画」 
・障害者のための施策に関する基本的な事項を定めた中長期の
計画。 

障害者総合支援法に基づく 

「市町村障害福祉計画」 

 

・障害者計画で示した基本的な事項のうち、障害福祉サービス
に関する3年間の実施計画。 

・障害者総合支援法の各種サービス（訪問系サービス、日中活
動系サービス、居住系サービス等）の事業量の見込み等を示
す。 

児童福祉法に基づく 

「市町村障害児福祉計画」 

 

・障害者計画で示した基本的な事項のうち、障害児通所支援等
に関する３年間の実施計画。 

・児童福祉法の各種サービス（障害児通所支援、障害児相談支
援等）の事業量の見込み等を示す。 

 

  
「文京区基本構想」に基づき、基本理念、将来像
を踏まえて策定する「文京区地域福祉保健計画」
の分野別計画の一つです。 

～障害者計画及び障害福祉計画の性格～ 



 就学前 就学後 卒業期／就職期 高齢期 

自
立
に
向
け
た
地
域
生
活
支
援
の
充
実 

    

    

    

    

    

    

    

 

１ 個に応じた日常生活への支援 

２ 事業者への支援・指導 

３ 生活の場の確保 

４ 地域生活への移行及び地域定着支援 

５ 生活訓練の機会の確保 

６ 保健・医療サービスの充実 

自立に向けた地域生活支援の充実 
 障害者自らが望む生活を選択でき、地域で自立した生活を送るために、日常生活を支援するサービス
の充実や生活の場の確保に向けた取組みを進め、生活訓練の機会の確保、保健・医療サービスの充実
に努めていきます。さらに、生涯にわたって地域で安心して住み続けられるよう、地域移行及び地域定着
促進に向けた支援体制整備の推進や地域生活を支援するための拠点整備を行い、障害者が住み慣れ
た地域で継続して生活するための支援をしていきます。 

 また、障害者が安心してサービスを利用できるよう、事業者への支援や指導を行なうことで、サービスの
質の向上や職員等の育成を図っていきます。 



 就学前 就学後 卒業期／就職期 高齢期 

相
談
支
援
の
充
実
と
権
利
擁
護
の
推
進 

    

    

    

    

    

 

１ 相談支援体制の整備と充実 

２ 権利擁護・成年後見等の充実 

 

相談支援の充実と権利擁護の推進 
 障害者の相談内容に応じ的確な支援を行なうため、本人に関わる支援者をはじめ、福祉事務所や保健所、
相談支援事業所等の関係機関と適宜連携を図りながら、障害者基幹相談支援センターを中心に多面的な支
援を行なっていきます。併せて、具体的な相談支援体制や関係機関のネットワーク等については、引き続き地
域自立支援協議会において議論を深め、充実したものとなるよう検討していきます。 

 また、障害者権利条約の締結、障害者差別解消法の施行を受け、障害者の権利の実現に向けた取組みや
障害者差別解消への取組みについて一層の強化が求められています。障害者の人権や意見が尊重され、養
護者等による虐待などを受けることなく、安心して生活を送ることができるよう、成年後見制度の普及啓発や
障害者虐待防止体制の強化、障害者差別解消支援地域協議会における障害者差別解消のための条例に関
する検討等、障害者の権利擁護について取組みを推進していきます。 



第５章 計画事業 

1 

相談支援体制の整備と充実 

相談支援については、障害者やその家族が気軽に相談できる窓口を設置し、障害者基幹

相談支援センターが関係機関との連携を図ることで、相談支援の充実を推進していきます。

また、自己決定が困難な障害者に対する意思決定支援の方法等について検討を行っていき

ます。 

 

事業名  総合的な相談支援体制の構築 

事業概要 

障害者・児やその家族等が抱える多様なニーズや困りごとに対する相談に対し、

障害者基幹相談支援センターを始め、区の窓口や保健所等の関係機関が連携しな

がら、専門的かつ総合的な相談支援を実施するためのネットワーク体制を構築す

る。 

対象ライフ 

ステージ 

就学前 就学後（小・中・高） 卒業期／就職期 高齢期 

○ ○ ○ ○ 

 

事業名  計画相談支援◆ 

事業概要 

障害者・児のニーズに基づくサービス等利用計画(サービス利用支援・継続サー

ビス利用支援）の作成と評価を行い、課題の解決や適切なサービス利用に向けて、

よりきめ細かな支援を行う。 

3 年間の

事業量 

項目 28 年度実績 30 年度 31 年度 32 年度 

計画作成者数 502 人 622 人 682 人 742 人 

計画作成割合 53% 60% 64% 67% 

対象ライフ 

ステージ 

就学前 就学後（小・中・高） 卒業期／就職期 高齢期 

○ ○ ○ ○ 

※計画作成者数とは、サービス等利用計画案が作成された人数（セルフプランは除く）のこと。 

 

  

【資料第１号－３】 



第５章 計画事業 

2 

事業名  相談支援事業◆ 

事業概要 

区の窓口や指定特定相談支援事業所、指定一般相談支援事業所等において、障

害者等の福祉に関する各般の問題について障害者・児やその家族からの相談に応

じ、必要な情報の提供や障害福祉サービスの利用支援を行うとともに、障害者・

児の権利擁護のために必要な援助を行う。また、障害者基幹相談支援センターに

おいては、地域の相談事業者等への助言・人材育成等により地域の相談体制の機

能強化を図る。 

3 年間の

事業量 

項目 28 年度実績 30 年度 31 年度 32 年度 

特定相談支援 

事業者数 
11 箇所 12 箇所 13 箇所 14 箇所 

機能強化事業の

実施の有無 
実施 実施 実施 実施 

対象ライフ 

ステージ 

就学前 就学後（小・中・高） 卒業期／就職期 高齢期 

○ ○ ○ ○ 

 

事業名  地域自立支援協議会の運営 

事業概要 

障害者等が自立した生活を営むことが出来るよう、関係機関等と連絡を図るこ

とにより障害福祉に関する課題について協議を行い、地域の障害者等を支援する

方策を推進していく。 

また、この協議会の下に設置される、相談支援専門部会、就労支援専門部会、

権利擁護専門部会、障害当事者部会において、支援体制等についての協議を重ね

ていく。 

3 年間の 

事業量 

地域自立支援協議会 12 回（年４回） 

相談支援専門部会 9 回（年３回） 

就労支援専門部会 9 回（年３回） 

権利擁護専門部会  12 回（年４回） 

障害当事者部会 15 回（年５回） 

対象ライフ 

ステージ 

就学前 就学後（小・中・高） 卒業期／就職期 高齢期 

○ ○ ○ ○ 

 

  



第５章 計画事業 

3 

相談支援の充実と関係機関の連携の強化 

児童発達支援センターを中心として、切れ目のない相談支援体制の充実を図ります。福

祉や教育、保健、子育て等の各分野の連携をこれまで以上に強化し、個及び家庭の状況に

応じた適切な支援の検討を行いながら、障害のある子どもの発達や成長を促していきます。

また、医療的ケア児について、関係機関と連携し支援体制の構築を行っていきます。 

 

事業名  児童発達支援センターの運営 

事業概要 
日常生活における基本的な動作の指導、知識技能の付与、集団生活への適応訓

練を行うとともに、地域の障害児支援に取り組む。 

3 年間の 

事業量 

発達面や行動面に関する支援を必要とする子どもに対して、生活指導、集団生

活適応指導、機能訓練等を行う。 

また、地域の障害児やその家族への相談支援、障害児を預かる施設への援助・

助言などの地域支援を行う。 

対象ライフ 

ステージ 

就学前 就学後（小・中・高） 卒業期／就職期 高齢期 

○ ○   

 

事業名  多様な支援機関の連携 

事業概要 

特別支援連携協議会を通じ、教育・福祉・保健・子育て等の関係機関の連携を

強化し、障害児とその家族及び保育園、幼稚園、小・中学校等に対する学びと育

ちを支援する。 

対象ライフ 

ステージ 

就学前 就学後（小・中・高） 卒業期／就職期 高齢期 

○ ○   

 

事業名  医療的ケア児支援体制の構築◆ 

事業概要 

医療的ケア児が、未就学期・学齢期・成人期のライフステージに応じて円滑か

つ適切な支援を受けられるように、保健、医療、障害福祉、保育、教育等の関係

機関による協議の場を設置し、適切な支援体制の構築に向けた課題・対策等につ

いて協議を行う。 

なお、本事業は第５期障害福祉計画において成果目標に定められている事業で

ある。 

3 年間の 

事業量 

保健、医療、障害福祉、子育て、教育等、医療的ケア児の支援に関わる行政機

関や事業所等の関係者が一堂に会する協議の場を設置し、地域の課題や対策につ

いて継続的・定期的に意見交換や情報共有を図る。 

対象ライフ 

ステージ 

就学前 就学後（小・中・高） 卒業期／就職期 高齢期 

○ ○ ○  

 



第５章 計画事業 

4 

事業名  医療的ケア児支援調整コーディネーターの配置◆ 

事業概要 
医療的ケア児に対する総合的な支援体制の構築に向けて、関連分野の支援を調

整するコーディネーターとして養成された相談支援専門員等の配置を促進する。 

3 年間の 

事業量 

福祉や医療等の関係分野における一定の知識を有した者を、医療的ケア児一人

ひとりの生活設計等の手助けを行う医療的ケア児支援調整コーディネーターとし

て配置するため、関係機関と調整・検討を行う。 

対象ライフ 

ステージ 

就学前 就学後（小・中・高） 卒業期／就職期 高齢期 

○ ○   

 

事業名  継続支援体制の充実 

事業概要 

特別支援連携協議会を通じて関係機関との連携の強化を図るとともに、就学先

の小・中学校に対して保護者や就学前機関が子どもの指導で大切にしてきたこと

を伝える「文京区就学支援シート」、療育歴や発育歴などの情報を成長段階に応

じて引き継ぐための「個別支援ファイル（マイファイル『ふみの輪』）」を活用

し、切れ目のない一貫した支援を行っていく。 

対象ライフ 

ステージ 

就学前 就学後（小・中・高） 卒業期／就職期 高齢期 

○ ○   

 

事業名  個別の支援計画の作成 

事業概要 

学校や教育センター、保育園、幼稚園において、必要な児童・生徒に対し、保

護者の意向も尊重しながら「個別の支援計画」を作成することで、個に応じた支

援を実施する。 

対象ライフ 

ステージ 

就学前 就学後（小・中・高） 卒業期／就職期 高齢期 

○ ○   

 

事業名  専門家アウトリーチ型支援 

事業概要 

専門家（臨床心理士、理学療法士、作業療法士、言語聴覚士、特別支援学校教

員、福祉士等）によるコンサルテーションを通して、保育園、幼稚園、学校等の

対応力の向上を図る。「発達支援」「特別支援」「適応支援」の 3 分野に渡り対

応する。 

対象ライフ 

ステージ 

就学前 就学後（小・中・高） 卒業期／就職期 高齢期 

○ ○   

 

  



第５章 計画事業 

5 

事業名  障害児相談支援◆ 

事業概要 

児童福祉法に基づき、障害児通所支援の利用の前に障害児の心身の状況、環境、

その保護者の障害児通所支援利用に関する意向、その他事情を聞き取り、個々の

状況に応じた障害児支援利用計画等を作成し、通所支援事業者と連絡調整を行う。

さらに、定期的にモニタリングを行い、利用状況に応じて計画の見直しを行うな

ど、ケアマネジメントによるきめ細かい支援を行う。 

3 年間の

事業量 

項目 28 年度実績 30 年度 31 年度 32 年度 

計画作成者数 284 人 347 人 385 人 425 人 

計画作成割合 67% 69% 71% 73% 

対象ライフ 

ステージ 

就学前 就学後（小・中・高） 卒業期／就職期 高齢期 

○ ○   

※計画作成者数とは、障害児支援利用計画案が作成された人数（セルフプランは除く）のこと。 

 

事業名  医療的ケア児在宅レスパイト事業 

事業概要 
医療的ケアが必要な在宅の障害児を介護する同居の保護者等の一時休息（レス

パイト）を図るため、看護師又は准看護師を居宅に派遣し、医療的ケア等を行う。 

3 年間の 

事業量 

医療的ケア児の居宅に訪問看護事業所から看護師又は准看護師を派遣し、医療

的ケアを行うことで、医療的ケア児の健康の保持と介護する同居の保護者等の介

護負担の軽減を図り医療的ケア児とその保護者等の福祉の向上に結び付ける。 

対象ライフ 

ステージ 

就学前 就学後（小・中・高） 卒業期／就職期 高齢期 

○ ○   

 

事業名  障害児通所支援事業所における重症心身障害児の支援充実に向けた検討◆ 

事業概要 

主に重症心身障害児を支援する児童発達支援事業所及び放課後等デイサービス

事業所の確保・充実に向けて、課題等を整理し対策の検討を行う。 

なお、本事業は第５期障害福祉計画において成果目標に定められている事業で

ある。 

3 年間の 

事業量 

福祉や医療、教育等の関係機関が連携し、障害種別ごとの専門性や人員配置基

準等の支援体制など、障害児通所支援における課題を整理し、対応策を検討する。 

対象ライフ 

ステージ 

就学前 就学後（小・中・高） 卒業期／就職期 高齢期 

○ ○   

 



【資料第2号】

平成29年度　文京区相談支援専門部会　活動のまとめ

第1回　平成29年6月7日 第2回　平成29年10月10日

内
容

（１）平成２９年度自立支援協議会における下命
事項について
（２）区内相談支援体制の状況について
（３）障害者基幹相談支援センターの事業報告及
び事業計画
（４）平成２９年度定例会議の運営について

（１）平成２９年度第１回定例会議の報告及び意
見交換
（２）地域コミュニティの活動拠点について　～支
えあえるまちづくり～　地域の居場所『こまじいの
うち』　実践報告

ま
と
め

昨年度の部会として課題に挙がった“高齢化の問
題”と“住居施策の拡充”という課題について、ど
のような相談支援体制があれば解決していける
のか協議する。

【課題】
①指定特定相談支援事業のマンパワー不足と運
営上の課題
②行政や事業所の限界と地域力の活用
③家族(世帯)支援の必要性
④関係づくりの困難さ、連携、人材育成
⑤新たなサービスの提案

【まとめ】
①相談支援という制度・枠組みの中では、マンパ
ワー不足がなかなか解消しない現状がある。
②障害者基幹相談支援センターで受けている総
合相談もいっぱいになってきており、ワンストップ
で引き受けたケースを地域の社会資源につなげ
たいが、地域の側に引き受けられる余裕がない。

（１）平成２９年度第１回定例会議の報告及び意
見交換

【課題】
①相談支援体制の脆弱性
②家族、世帯全体への支援の必要性
③日中活動支援に繋がらない方への生活支援
④行き場所、居場所の確保と継続した支援
⑤医療との連携強化
⑥医療ケアが必要な障害者・児のサポート
⑦地域住民を含めた地域福祉力を高めるような
活動
⑧人材育成の課題とマンパワー不足

【まとめ】
① 親会からどのように施策に盛り込まれていくの
か、また、どのように反映されていくのか、文京区
での施策の動きと共に今後確認していきたい。
②相談支援の脆弱性に関しては、区や事業所だ
けの取り組みだけではなかなか解決できない制
度上の問題も根深い。即効性のある解決は現段
階では難しいが、区としても要望は国に挙げてい
るので、区と事業所ともに今できることを一つ一つ
積み上げていきたい。

（２）地域コミュニティの活動拠点について　～支
えあえるまちづくり～　地域の居場所『こまじいの
うち』　実践報告

【委員の意見】
• 専門職だけではなく、地域住民を巻き込んだ政
策が今後必要。　地域の人を巻き込まないと本当
の地域課題は見えてこない。
• 文京区のインフォーマルな資源がまとめられた
冊子のようなものがあると良い。

【まとめ】
• 専門職だけの支援に行き詰りを感じており、提
供できる支援の枠組みに限界がきている。
• 今後は地域住民にも仲間に入ってもらい、協力
してもらうことは必要不可欠であると再確認でき
た。



平成２９年度 文京区指定特定相談支援事業所連絡会からの報告 

 

1. 文京区指定特定相談支援事業所連絡会とは 

 

障害福祉サービスの給付プロセスに、原則サービス等利用計画の作成が必要となった。計画相談の質

の担保も同時に求められる中、お互いの事業所間での連携がより必要ではないか、との思いから連絡会

を発足した。原則毎月の開催をしており、隔月で文京区の予防対策課、障害福祉課も参加している。ま

た相談支援専門部会の下部組織としての位置づけもされている。 

 

2. 今年度の活動内容について 

 

○ 文京区より、３障害及び難病、障害者・児に関する区内サービス等利用計画の利用者数の概算数値

を出して頂き、今後の利用者数の増加や、セルフプラン利用者へのサービス等利用計画への移行を

希望した際の、区内受入体制の現状と課題を表出化し、今後の必要な体制について検討を進めてい

る。 

○ 今年度も基幹相談支援センターが区内指定特定相談支援事業者の聞取り調査を実施。課題としては

各所新規受入れ人数を大幅に増やすことが出来ない、また従事している職員が他事業と兼務という

形での配置になっており、サービス等利用計画支援に業務の比重をおけない現状がある。ちなみに

区内常勤・専従で支援を行っている相談支援専門員はわずか１名となっている。 

○ 文京区指定特定相談支援 Ｑ＆Ａ集について。行政と協議を重ね、内容を改定する。 

 

3. 主な検討内容や課題について 

 

① 計画相談支援の体制拡充について 

② セルフプラン作成者数を減らしていくには 

③ 相談支援に従事する人材育成及び相談支援の質の向上 

④ 障害当事者及びその家族に対する計画相談支援内容の周知、広報不足 

 

4. 今後の活動について 

 

① 今後の計画相談の質の向上や有用性などを把握するため、実態アンケート調査を実施する予定。ア

ンケート結果を元に計画相談支援の体制拡充にも繋げていきたい。 

② 上記調査をするために、連絡会内でワーキンググループを作っていく予定。 

【資料第 3号】 


