


はじめに 

 

令和 6 年度の茨城県精神保健福祉センター年報をお届けいたします。当センターの活動

を支えてくださった多くの皆様に、心より感謝申し上げます。  

昨今、さまざまな分野で連携の重要性が強調されています。しかしながら、連携は言うほ

ど容易なものではありません。顔が見える関係を築き、互いに理解を深め、課題を共有しな

がら協働する、といった地道な積み重ねが大切です。 

そのような中、医療関係者のご尽力により、令和 6年度から精神科と身体科が連携した身

体合併症事業が少しずつ前進しています。精神科一般救急についても、各病院のご協力によ

り対応時間が拡充し、より迅速で適切な医療提供体制が整いつつあります。 

当センターでは、児童・思春期相談、自殺対策、依存症対策など、それぞれが進めていた

各分野の取り組みを相互に連携しながら業務を進める体制とし、より包括的な支援、普及活

動、研修の充実を目指しております。また、自助グループや家族会の皆様には変わらぬご支

援をいただき、相互に連携しながら数々の事業を実施しております。深く感謝申し上げます。 

精神科救急における連携強化のため、各警察署への訪問・説明を令和４年度から継続して

います。また、夜間・休日の措置通報において自傷が約 3割を占める現状を踏まえ、自殺未

遂者支援の一環として警察でのゲートキーパー研修を予定しています。さらに、令和６年度

は県立病院精神科医師を交え事例検討会を開催しました。 

精神保健福祉法改正による審査件数の増加を見据え、令和６年度から精神医療審査会を

２合議体から４合議体に増やしました。先生方のご協力のもと、大きな混乱もなく審査が行

われています。 

一方で、課題も多く残されています。24 時間 365 日の精神科救急体制の構築、身体合併

症受け入れ病床の拡充、措置診察や精神医療審査会にご協力いただける精神保健指定医の

確保、入院者訪問支援事業やピアサポートによる支援の推進、小中学校を含めたメンタルヘ

ルス教育などです。特に若年層におけるメンタルヘルスの問題は深刻化しており、予防や早

期支援が求められています。さらに、依存症や児童・思春期の診療を受け入れる相談機関や

医療機関の拡充、精神障害にも対応した地域包括ケアシステムの構築も引き続き重要な課

題となっています。 

今後も皆様との連携を強化し、より良い精神保健福祉の実現を目指して努力してまいり

ます。引き続き皆様方の一層のご支援とご協力を賜りますよう、お願い申し上げます。 

 

令和 7年 10月 

                  茨城県精神保健福祉センター長 佐々木 恵美 
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