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報告会の目的

2

① ８月～12月にかけて実施した健康影響予測評価（Health 

Impact Assessment：HIA）の過程と主な結果を共有すること

② 社会的処方の意義を再認識し、今後の取組継続に向けて、関係す

る皆様の理解と協力を得ること



① 養父市の社会的処方の取組、本評価への背景と目的について

② 健康影響予測評価について

③ 講話） 社会的処方の現状と養父市への期待

講師：近藤尚己先生

（京大大学院医学研究科社会疫学分野主任教授・MCE研究所社会的処方研究室主任研究員）

④ 意見交換会

⑤ 閉会の言葉

次 第
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社会的処方を推進する１０の活動を継続実施（R4～）

医療機関や地域の場
庁内関連部署

リンクワーカー 地域コミュニティ・
社会資源

孤立等の社会生活面に
課題を抱える人

気づき

アウトリーチ・面談
継続的な関わり

接続・
フォローアップ

紹介

共有 必要に応じて
つなぎ先を創る

相談支援 参加支援 地域づくり

① 医療機関と連携した相談支援

② リンクワーカー研修
③ 「ポジティヴヘルス」普及啓発

④ 本人の特性に応じた
参加支援事業

⑤ コミュニティコーピング
⑥ コミュニティナースの活動
⑦ 地域づくりの学校

「KANAUカレッジ」
⑧ 自治協等への

コミュニティ支援

⑨ポータルサイト「つながるDAYYABU」の運営と充実
⑩社会的処方の考えの普及・啓発 4

一部、改善・追加した取組あり



活動① 医療機関と連携した相談支援

かかりつけ医・公立八鹿病院 市役所 社会的処方推進課 地域コミュニティ・
社会資源

○自然
○文化/芸術
○既存の集いの場
・健康教室
・自治協活動
・高齢者サロン
・趣味スポーツ活動
・ボランティア活動
など

○制度・サービス孤立等の社会生活面に
課題を抱える人

気づき

アウトリーチ・面談
継続的な関わり

接続・フォロー
アップ

紹介

共有
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医療機関を入口とした社会的処方の事例

○ 基本情報

・60代男性

・独居

・無職

・高血圧

○ 抱えていた課題

・過度な飲酒

・近隣トラブル

・住環境の悪化

・頻回受診・頻回相談

社会的処方推進課へ紹介

6



リンクワーカーとの関わり

○ 全人的なアセスメントを実施

身体面、生活習慣、楽しみ、好きなことなど

○ 健康と生活が整う提案を共同作成

○ 「できたこと」 に焦点を当てる関わり

○ 好きなこと・得意なことを一緒に探す

7

コミュニティナース



興味・楽しいから「つながり」づくりを模索

ー針金アートワークショップの開催ー
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見られた変化

①身体面

禁酒→肝機能改善→倦怠感軽減→体調安定化

②心理面

リンクワーカー役（保健師・看護師）との関わりで不安感が軽減

③社会とのつながり

地域の趣味活動を通じて他者とのつながり・交流の増加

④自己管理能力の向上

飲酒行動の見直し→禁酒成功

⑤地域活動の担い手の増加

「支援を受ける側」から「活動を担う側」へ

⑥サービス利用の適正化

頻回受診・相談の減少
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養父市生活支援相談窓口
（生活困窮）

養父市社会的処方推進課
(地域包括支援センター）

公益社団法人

養父市シルバー人材センター

地域自治組織（校区自治協議会）

医療機関

市内の医療・介護・福祉・地域が連携して伴走支援
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その他の事業や活動
リンクワーカー役割強化のための

研修会の開催

事業やつなぎ先に関する情報共有・

活用のためのポータルサイトの運営



課題： 「事業改善」 と 「部門横断的な合意形成」

① 改善の方向性を明確化すること

② 部門横断的な合意形成や連携強化を図ること

「改善」と「合意形成」のための科学的根拠に基づく評価を実施



健康影響予測評価（HIA）の枠組みを用いた評価を実施
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(藤野善久 and 松田晋也, 2007 ; WHO European Centre for Health Policy, 1999)

① 事業や活動の影響をSDHの観点から捉える

② 定量・定性データなど、利用可能な情報を最大限活用

③ 根拠に基づく事業改善の方向性を示す

④ 部門横断的な関係者参画と合意形成を重視

主な特徴



評価の目的

① 養父市の社会的処方の取組がもたらす健康やSDHへの

     影響の検討と次年度以降の事業改善につなげる
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② この過程を通じた支援・ケアに関わる関係者間での共通

認識の形成とより一層の連携強化



本評価の実施方法

○ 評価対象

養父市の社会的処方推進事業

○ 実施期間

2025年8～12月

○ 種類

迅速評価 （短期間で実施、既存・定性データを活用）
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(WHO Regional Office for Europe, 2005)



３つの主体による実施体制の構築
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実施主体
（5名）

主要な利害関係者
（２４名）

外部協力者（4名）

・社会的処方推進課
・ 医療機関

・ 社会福祉協議会

・ NPO・民間支援団体

・ 庁内関連部署

（保健、生活困窮、介護、

障がい、子ども、教育）
・MCE研究所を含む
HIA及び社会的処方の
専門家
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3回のワークショップを中心に

既存資料・定性データを用いて、影響や改善案を議論



本評価で検討したこと
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⑴ 対象となり得る集団の特徴

⑵ 影響の検討

⑶ 課題や強化すべき機能

⑷ ロジックモデル



対象となり得る集団の特徴（5類型）を整理
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① 独居高齢者

② 過度な飲酒

③ 家族ケア負担

④ 経済的困窮

⑤ ひきこもり

評価結果⑴



過去3年間で医療機関から紹介を受けた事例（計２９件）の属性

20図２ 世代・男女別 紹介人数
図３ 世帯構成別 紹介人数の割合

男性が約66%、60代以上が約86%、独居が約66%

評価結果⑴



すべての事例において健康面＋複数の社会生活上の課題を
抱えていた

21

評価結果⑴

具体的な課題 （一部抜粋）

生活習慣・
行動

過度な飲酒（5件） 、 不十分な服薬管理（5件）

家族関係・
役割

家族関係上の問題（4件）、 本人が介護者（ケアを提供）（3件）

地域・社会との
つながり

人間関係の問題（5件）、 他者との交流・つながりの不足（11件）

経済状況 経済的困難・低所得（7件）



第1回ワークショップにおける対象者像に関する検討結果
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高齢 男性
ひきこ
もり

近所ト
ラブル

独居
アル
コール

経済的
困窮

介護者

評価結果⑴



対象となり得る集団の特徴（5類型）を整理
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① 独居高齢者

② 過度な飲酒

③ 家族ケア負担

④ 経済的困窮

⑤ ひきこもり

評価結果⑴



評価結果⑴ 対象となり得る集団の市内規模感

① 独居高齢者数

2206人（65歳以上の約26％） （令和7年9月末住民基本台帳）

② 非課税世帯数・人数

2384世帯 ３４４５人

うち65歳以上 2695人

65歳未満 750人

③ 在宅要介護者数（要介護1～５） (令和7年度10月要介護認定DB）

1100人
24



今回重点的に

評価する20項目を選定
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○根拠として用いたデータ

① 52件の事例分析結果

② 第2回ワークショップの検討結果



２０～１００歳代の事例を収集し見られた変化を分析
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評価結果⑵

0

2

4

6

8

10

12

20代 30代 40代 50代 60代 70代 80代 90代 100代

分析対象事例の属性（年代・性別）

男 女



収集した事例の分析方法
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表14　これまでに市内で社会的処方された事例（計52件）に見られた具体的な変化

レベル 影響領域 影響項目 事例から見られた具体的な変化
事例数

（/52件）

身体 身体活動の回数・

頻度の増加

散歩が習慣化された 2

心理 不安感の軽減 不安感が軽減した 9

禁酒を達成できた 4

継続受診ができるようになった 2

血圧測定が習慣化された 1

自身で体調把握をできるようになった 1

食生活が改善した 1

自分でストレスや不安感に対処できるようになった 1

生活に必要な各種契約行為を自分でできるようになっ

た

2

適切な服薬管理ができるようになった 3

近隣住民とのつながり・交流を得られた 2

支援員とのつながり・交流を得られた 3

支援員や利用者とのつながり・交流を得られた 4

近隣住民や子どもの学校の同年代の母親とのつなが

り・交流を得られた

1

地域活動への参

加の増加

地域活動に積極的に参加するようになった 1

生きがいの実感 つながった活動が人生の目的や生きがいになった 3

楽しさ・充実感の

高まり

毎日の楽しさ・充実感を得られるようになった 3

経済
仕事や就労機会

の獲得

新たに仕事や就労の機会を得ることができた 5

A. 事前に設定した影響領域・項目

個人

生活習慣・行

動

社会とのつな

がり

精神・エンパ

ワーメント

自己管理能力の

向上

他者とのつながり

や交流の増加

評価結果⑵



事例紹介の流れ

1． 一般社団法人 猫の手くらぶさん

2． NPO法人がっせえアートさん

3． NPO法人りとるメイトさん

4． 一般社団法人晴樹会さん

評価結果⑵
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本人中心性 エンパワーメント 共創

支援者の関わりの内容は、社会的処方の３つの原則に沿って整理

評価結果⑵
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一般社団法人猫の手くらぶ につながった方の事例

○ 基本情報

・ Aさん： 80代女性 （認知症）

・ Bさん： 60代男性

・ 母子2人暮らし

○ 抱えていた課題

Aさん

・ 他施設で興奮・暴れる等が見られる

・ 新しい環境に慣れず、サービスを転々

Bさん

・ 日常的な介護による疲労感

・ 母に合う場が見つからず先行き不安

評価結果⑵
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支援団体の代表 支援員さん

本人中心性

エンパワーメント 共創

・ 「なじみの関係性」を重視

・ 毎日の関わりで生活リズムや

特性、その人らしさを理解

・ 本人が不安なく穏やかに

過ごせる環境調整

・ Bさんのできることを活かし

力仕事（薪割り・大工など）

を通じて役割が持てるように

・ Bさん、支援団体の代表、

支援員さんらが連携して

Aさんを見守る
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従来の制度の枠に捉われない、一人ひとりに合った役割・居場所へつなぐ
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見られた変化

① 症状の安定

Aさんの不穏・暴れる等の行動が減少

② 他者との交流・つながりの増加

会話や歌を通じて、支援員・利用者との関わりが増加

③ 介護者の心の余裕・安心感

Bさんも、相談先や冗談を言い合える関係を獲得→安心感

④ 地域活動の担い手の増加

Bさんも役割を持ち、地域の活動の担い手として活躍

34

評価結果⑵



NPO法人がっせえアート につながった方の事例

○ 基本情報

・ 50代

・ 男性

・ 家族3人暮らし

○ 抱えていた課題や願い

・ 統合失調症の症状（幻覚・幻聴）

・ 過度な喫煙

・ コミュニケーション上の課題

・ 就労上の課題

・ 家族関係上の課題

評価結果⑵
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支援団体の代表
喫茶やアトリエのスタッフ

本人中心性

エンパワーメント 共創

・ 「本人の話を聞く」ことを重視

・ 幻覚「何が見えて、何が困るか」を

本人視点で理解

・ 喫茶就労、アート展への

出品、禁煙…などを

日々の対話を通じて、

主体的な選択・行動に寄り添う

・ 代表、喫茶やアトリエの仲間、

他の利用者の方とみんなで

見守り続ける
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1階 ギャラリー＆カフェ オンサルデ
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2階 アトリエ
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見られた変化

① 自己管理能力の向上

長年困難だった禁煙を達成し現在も継続

② 他者との交流・つながりの増加

喫茶就労・アトリエを通じて、お客さんや仲間との交流増加

③ 家族関係の改善

本人の才能や努力への理解→家庭内の緊張も緩和

④ 新たな活動の創出

「とうじの会」が誕生し、現在も継続して活動中

39

評価結果⑵



NPO法人りとるメイト につながった方の事例

○ 基本情報

・ 20代女性（東南アジア出身）

・ 5人暮らし

夫（60代）、義父、子ども2人

○ 抱えていた課題

・ コミュニケーションの難しさ

・ 本人と子どもの交流・地域参加不足

・ 本人が夫と義父の介護を担う

・ 経済的困窮・低所得

評価結果⑵
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支援団体の代表
スタッフ

本人中心性

エンパワーメント 共創

・ 「何をしてあげるか」でなく

本人が「何を望み、

どうなりたいか」を中心に関わる

・本人が動こうとする時は見守り

・適度な「おせっかい」を大事に

・小さな社会参加を

成功体験を一緒に積み上げる

・ 学校教員、少年野球の保護者、

民生委員、行政等を巻き込み

みんなで見守り継続
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お母さんや子どもにとって「実家のような」居場所づくり

42
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見られた変化

① 自己管理能力の向上

携帯支払い管理、自動車免許取得など、生活の自己管理へ

② 他者との交流・つながりの増加

支援者や地域の保護者等との交流増加、子どもも少年野球で仲間ができる

③ 就労機会の獲得に向けた行動

短時間の非正規→永住権取得も視野に正規就労を目指して行動

④ 地域住民の支え合いの意識の高まり

民生委員・教員・少年野球の保護者が連携し、継続して見守ろうとする

意識づくりに

44

評価結果⑵



一般社団法人晴樹会 につながった方の事例

○ 基本情報

・ Cさん： 40代女性

・ Dさん： 50代男性

・ 6人家族（子ども20代）

○ 抱えていた課題

・ 経済的困窮・低所得

・ 家族関係上の問題

・ 適切なサービス未利用

評価結果⑵

45



支援団体の代表・
スタッフ

本人中心性

エンパワーメント 共創

・ 家族全体の状況を把握しつつ、

年金受給・就労等について

本人の意向とペースに合わせた支援

・ 選択肢を提示しつつ、

本人が選択・意思決定を

行う経験を重ねられるよう

継続的に関わる

・ 福祉事務所、基幹相談支援センター、

障害福祉サービス、弁護士、医療機関

などと連携

46



人とのつながりを大切に、自立に向けた伴走支援
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属性問わない、相談・生活支援（居住・就労・家計改善など）を実施
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見られた変化

① 住環境の確保・安定

家族それぞれの生活拠点を分離し、安全で安定した住環境を確保

② 就労機会の獲得

Cさんは就労継続支援B型事業所の利用準備を進める

Dさんも近隣スーパーでパート就労を開始

③ 適切なサービスへの接続

Cさんは障害年金を受給開始など、適切な制度・サービスにつながる

④ 多職種・多機関連携の促進

医療・福祉・行政・司法など、多職種・多機関で情報共有・役割分担を行い

複合的な課題に対応

49

評価結果⑵



質問票を用いた個人回答
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グループワークによる検討

評価結果⑵

Ⅰ 対象者本人に対する影響 

質問１ 社会的処方の取組を進めることで、対象者本人の身体活動の回数はどのように変化すると思いますか？ 

 

減る             やや減る           変わらない            やや増える              増える 

 

 

 

質問２ 社会的処方の取組を進めることで、対象者本人の孤独感はどのように変化すると思いますか？ 

 

大きくなる         やや大きくなる        変わらない          やや小さくなる           小さくなる 

 

 

5件法：良い影響（＋２）～変化なし（０）～悪い影響（－２） 右（良い影響）～（中央）変化なし～左（悪い影響）



個人の回答結果
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表11　個人の回答結果（平均値の大きさ順）

番号 影響項目 平均値 標準偏差

項目８ 本人の他者とのつながり・交流の程度 1.29 0.33

項目１ 本人の身体活動の回数 1.24 0.18

項目２ 本人の孤独感の大きさ 1.18 0.15

項目９ 本人の地域活動への参加の程度 1.12 0.34

項目20 既存サービスとの関係性 1.12 0.57

項目３ 本人の不安感の大きさ 1.06 0.17

項目４ 本人の自己効力感の大きさ 1.06 0.29

項目５ 本人の楽しさ・充実感の大きさ 1.06 0.41

項目６ 本人の生きがいを感じる程度 1.06 0.29

項目10 本人の仕事・就労の機会の有無と数 1.06 0.29

項目12 地域住民の支え合いの意識の大きさ 1.06 0.41

項目18 多職種・多機関との連携の程度 1.06 0.17

項目７ 本人の自己管理能力 1 0.24

項目14 地域活動や居場所の数や種類 1 0.35

項目11 家族の安心感・心の余裕の大きさ 0.94 0.41

項目13 地域住民のつながり・交流の程度 0.94 0.41

項目15 地域活動の担い手の数 0.76 0.42

項目16 仕事や雇用の担い手の数 0.41 0.36

項目17 サービスの利便性 0.36 0.35

項目19 専門職の業務負担の大きさ -0.29 0.91

良い影響

悪い影響

○ 20項目中19項目＝良い影響

特に、個人の

・ 身体

・ 心理

・ 精神・エンパワーメント

・ 生活習慣・行動

・ 社会とのつながり

・ 経済面

○ 1項目（支援者の業務負担感）

＝悪い影響
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表12　グループの回答結果（平均値の大きさ順）

番号 影響項目 平均値 標準偏差

項目８ 本人の他者とのつながり・交流の程度 1.34 0.04

項目１ 本人の身体活動の回数 1.25 0.04

項目18 多職種・多機関との連携の程度 1.16 0.2

項目２ 本人の孤独感の大きさ 1.13 0.02

項目20 既存サービスとの関係性 1.09 0.51

項目５ 本人の楽しさ・充実感の大きさ 1.06 0.31

項目６ 本人の生きがいを感じる程度 1.04 0.18

項目４ 本人の自己効力感の大きさ 1 0.25

項目11 家族の安心感・心の余裕の大きさ 0.96 0.31

項目９ 本人の地域活動への参加の程度 0.94 0.28

項目14 地域活動や居場所の数や種類 0.93 0.31

項目13 地域住民のつながり・交流の程度 0.91 0.06

項目７ 本人の自己管理能力 0.88 0.06

項目３ 本人の不安感の大きさ 0.84 0.08

項目12 地域住民の支え合いの大きさ 0.84 0.08

項目10 本人の仕事・就労の機会の有無と数 0.71 0.13

項目15 地域活動の担い手の数 0.56 0.1

項目16 仕事や雇用の担い手の数 0.2 0.06

項目17 サービスの利便性 0.1 0.01

項目19 専門職の業務負担の大きさ -0.73 0.06
52

良い影響

悪い影響

グループワークの結果

○ 20項目中19項目＝良い影響

○ 1項目（支援者の業務負担感）

＝悪い影響



影響は3つの観点から整理

① 影響の方向性

・ 良い影響（P）

・ 悪い影響（N）

② 影響の大きさ

・ 大きい（◎）

・ 中程度（〇）

・ 小さい（△）

③ 確からしさ

・ 確か（確か）

・ やや確か（やや確か）

・ 不明（不明）
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評価結果⑵

※判断根拠： 個人・グループの回答結果の平均値、標準偏差、該当する事例の件数や内容



20項目中19項目＝良い影響 /1項目（支援者の業務負担感）＝悪い影響

1 身体 本人の身体活動 P ◎ やや確か

2 本人の孤独感 P ◎ 不明

3 本人の不安感 P 〇 やや確か

4 本人の自己効力感 P ◎ 不明

5 本人の楽しさ・充実感 P ◎ やや確か

6 本人の生きがい P ◎ やや確か

7 生活習慣・行動 本人の自己管理能力 P 〇 確か

8 本人の他者とのつながり・交流 P ◎ 確か

9 本人の地域活動への参加 P 〇 不明

10 経済 本人の仕事・就労機会 P 〇 やや確か

11 家族 心理 家族の安心感・心の余裕 P 〇 やや確か

12 住民同士のつながり 地域住民の支え合いの意識 P 〇 不明

13 地域住民のつながり・交流 P 〇 不明

14 住民主体の活動 地域活動や居場所の充実 P 〇 不明

15 地域活動の担い手の数 P 〇 不明

16 労働環境 地域の雇用・仕事の担い手の数 P △ 不明

17 サービスの利便性 サービスの適正利用 P △ 確か

18 協働体制 多職種・多機関連携 P ◎ 確か

19 支援者の負担 支援者（専門職）の業務負担感 N 〇 不明

20 既存制度との関係 既存制度・サービスとの関係性 P ◎ 不明

個人

心理

精神・エンパワーメント

社会とのつながり

コミュニ
ティ

システム

項目 レベル 影響領域 影響項目 1．影響の方向性 2．影響の大きさ 3．確からしさ
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評価結果⑵



20項目中１２項目が「良い影響」かつ「確か～やや確か」 55評価結果⑵

1 身体 本人の身体活動 P ◎ やや確か

2 本人の孤独感 P ◎ 不明

3 本人の不安感 P 〇 やや確か

4 本人の自己効力感 P ◎ 不明

5 本人の楽しさ・充実感 P ◎ やや確か

6 本人の生きがい P ◎ やや確か

7 生活習慣・行動 本人の自己管理能力 P 〇 確か

8 本人の他者とのつながり・交流 P ◎ 確か

9 本人の地域活動への参加 P 〇 不明

10 経済 本人の仕事・就労機会 P 〇 やや確か

11 家族 心理 家族の安心感・心の余裕 P 〇 やや確か

12 住民同士のつながり 地域住民の支え合いの意識 P 〇 やや確か

13 地域住民のつながり・交流 P 〇 不明

14 住民主体の活動 地域活動や居場所の充実 P 〇 不明

15 地域活動の担い手の数 P 〇 やや確か

16 労働環境 地域の雇用・仕事の担い手の数 P △ 不明

17 サービスの利便性 サービスの適正利用 P △ 確か

18 協働体制 多職種・多機関連携 P ◎ 確か

19 支援者の負担 支援者（専門職）の業務負担感 N 〇 不明

20 既存制度との関係 既存制度・サービスとの関係性 P ◎ 不明

項目 レベル 影響領域 影響項目 1．影響の方向性 2．影響の大きさ 3．確からしさ

①影響の方向性（良い影響（P）、悪い影響（N）　※根拠：　ワークショップの回答結果の正負
②影響の程度（小さい（△）：無視できる程度、中程度（〇）：平均的な程度、大きい（◎）：重要で対応を要する　※根拠：ワークショップの回答結果の平均値の大きさ
③確からしさ（分からない（不明）：裏付けが不十分、やや確か（やや確か）：一部データがある、確か（確か）：複数データが照合する　※：根拠：　事例の件数）

個人

心理

精神・エンパワーメント

社会とのつながり

コミュニティ

システム



20項目中１２項目が「良い影響」かつ「確か～やや確か」
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評価結果⑵

確か（事例が10件以上） やや確か（事例が2件以上）

大きい
（◎）

（平均値≧１）

・「本人の他者とのつながり・交流」

・「多職種・多機関連携」

・「本人の身体活動」

・「本人の楽しさ・充実感」

・「本人の生きがい」

中程度
（〇）

・「本人の自己管理能力」 ・「本人の不安感」

・「本人の仕事・就労機会」

・「家族の安心感・心の余裕」

・「地域住民の支え合いの意識」

・「地域活動の担い手の数」

小さい
（△）

（平均値＜０．５）

・「サービスの適正利用」



何が“支援者の負担感”になり得るのか

57

評価結果⑵

① 情報の整理・共有に伴う負担

② 時間的負担

③ 専門知識に伴う負担

④ 心理的負担

⑤ ケースマネジメントに伴う負担



社会的処方の流れを用いて課題や強化すべき機能を検討
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影響の検討結果を踏まえてロジックモデルを作成
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社会的処方の取組をより良くするために重点的に取り組むべき方向性

① 地域住民（コミュニティコネクター）からの連絡・紹介ツール整備

・ コミュニティコネクターの気づき・見守りからの入口を強化

・ 属性問わず困り事を把握・紹介するツール（地域版つながり処方箋）整備

② 包括的な支援体制と多職種連携の強化

・ リンクワーカー研修における分野横断的な好事例共有の充実

・ 情報交換の場（支援者プラットフォーム）の立ち上げ
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社会的処方の取組をより良くするために重点的に取り組むべき方向性

③ 分野横断的な支援記録共有システムの導入

・ 庁内の他部署の支援記録を統合・共通化

・ 重層的支援関係部局による運用設計・定着のための検討を実施

④ デジタルを活用した非対面相談（入口）の活用・普及

・ ヘルスケアチェックシステムの活用（ポジティヴヘルスクモの巣チャート）

・ 支援者からのアウトリーチ・本人の自発的な気づきからの経路を広げる
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社会的処方の取組をより良くするために重点的に取り組むべき方向性

⑤ 「つながるDAYYABU」掲載情報の裾野拡大による質・量の充実

・ 身近なスポットや日常利用できる場・店舗等も掲載

・ 継続的な情報収集・更新を含む最適な運営体制の検討

⑥ コミュニティナースの役割・位置づけの明確化と人材確保・育成

・ 社会的処方の取組におけるコミュニティナースの役割を明確化

・ 配置規模、雇用形態、必要なスキルなどの整理



相談支援、制度の狭間のアウトリーチ型支援などつなぎ
先として、大きな存在 重層参加支援事業委託

孤独・孤立しないためお継続支援、居住支援、
困窮世帯への生活環境支援
生活困窮者包括相談支援業務委託

共助の基盤づくり事業、生活支援コーディネーター業務、
高齢者等総合相談センター業務など委託

養父市
（生活困窮・障がい）
（保健・医療）
（高齢者）
（母子保健・子育て）
（学校教育）

支援団体との好連携で社会的処方を促進
（民間レベルも含めた重層的支援体制の構築）

公立八鹿病院
市内の診療所

支援が必要な
市民・世帯

NPO法人リトルメイト
子育てサポートセンター運営事業、
子育てヘルパー派遣事業ほか委託

NPO法人

がっせえアート
障がい者就労ギャラリー＆カフェ「オンサルデ」、
多世代の憩いの場、図書室オンサルデを運営
地域活動支援センター助成事業

 益社 法人

養父市シルバー人材センター
その他市内の社会福祉法人、
NPO法人等

一般社 法人

晴樹会 「居場所萬寿の家」
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