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はじめに

～安心してかかれる精神医療の実現を「精神科病院訪問報告書」の発行プロジェクト～

私たちは、精神科病院へのぶらり訪問を１９９９年に開始し、大阪府の制度となった「精神医療オンブズマン制度」
は２００３年にスタートし、２００９年からは療養環境サポーター制度として、現在まで訪問活動を継続しており、訪
問活動の内容を中心に報告書にまとめ、情報公開を行っています。
訪問先の病院が「扉よひらけ⑦」（２０１５年）の発行から 1巡し、新たに８冊目の報告書を発行するにあたり、こ
の報告書を大阪府で暮らしている人だけでなく、全国のたくさんの人に届けたいと思い、このプロジェクトを企画しま
した。
精神科病院のかかえる数々の問題（長期入院、社会的入院、閉鎖病棟、強制入院、隔離・身体拘束、暴行・虐待）の
中でも「閉鎖性」「密室性」は、偏見や差別を助長し、問題をより複雑にし、社会からの「隔絶」をいっそう深刻にして
います。これは精神科病院で働くスタッフだけの問題ではなく、病院の構造や治療に対する文化、社会の構造が変わっ
ていかなければ、解決しません。
精神科病院の内部がもっと情報公開されたら、入院している人への暴力や人権侵害に歯止めをかけることになります。
精神科病院のありのままを第三者がレポートすることで、入院中の方にも、病院を探している人も、「安心してかかれる
精神医療」を自分で選ぶことができます。
私たちは、精神科病院の「閉鎖性」「密室性」に大きな風穴を開け、精神科病院の構造そのものに変化を起こす風を入
れたい、全ては人間として当たり前の権利のためにという思いで取り組んでいます。
私たちの活動の拡充に向けて、引き続き、ご支援、ご協力をどうぞよろしくお願いします。

２０２１年１月

認定ＮＰＯ法人大阪精神医療人権センター　扉よひらけ⑧発行プロジェクトチーム一同
事務局一同

入院中の精神障害者は、適切な医療を

受け、安心して治療に専念することがで

きるよう、次の権利を有しています。

これらの権利が、精神障害者本人及び

医療従事職員、家族をはじめすべての人々

に十分に理解され、それが保障されるこ

とこそ、精神障害者の人権を尊重した安

心してかかれる医療を実現していく上で、

欠かせない重要なことであることをここ

に明らかにします。

入院者の権利とは？

常にどういうときでも、個人として、その人格を尊重される権利
暴力や虐待、無視、放置など非人間的な対応を受けない権利
自分が受ける治療について、分かりやすい説明を理解できるまで受ける権利
自分が受けている治療について知る権利
一人ひとりの状態に応じた適切な治療及び対応を受ける権利
不適切な治療及び対応を拒む権利
退院して地域での生活に戻っていくことを見据えた治療計画が立てられ、そ
れに基づく治療や福祉サービスを受ける権利
自分の治療計画を立てる過程に参加し、自分の意見を表明し、自己決定でき
るようにサポート（援助）を受ける権利／また、自分の意見を述べやすいよ
うに周りの雰囲気、対応が保障される権利
公平で差別されない治療及び対応を受ける権利
必要な補助者 “通訳、点字等” をつけて説明を受ける権利
できる限り開放的な、明るい、清潔な、落ちつける環境で治療を受けること
ができる権利　
自分の衣類等の私物を、自分の身の回りに安心して保管しておける権利

通信・面会を自由に行える権利
退院請求を行う権利及び治療・対応に対する不服申立てをする権利／これら
の権利を行使できるようサポート（援助）を受ける権利／また、これらの請
求や申し立てをしたことによって不利に扱われない権利

大阪府精神保健福祉審議会　（２０００年５月１９日）
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1 訪問活動の全体像
～目指していること・
　制度と活動の内容・制度の発足と経緯～

プロジェクトリーダー

細井　大輔　

運営会員・療養環境サポーター

関口 美穂　

共同代表

大槻 和夫　



１　大阪精神医療人権センターが大切
にする３つの価値観（ビジョン）と
実践

大阪精神医療人権センターの目的（ミッション）
は、精神医療及び社会生活における精神障害者の
『人権』を守るための活動を行うとともに、それを
通じて精神障害者に対する社会の理解を促進し、
障害の有無にかかわらず、誰もが安心して暮らせ
る社会の実現に貢献することです。
この目的を実現するために、３つのビジョン（大
切にする価値観）を共有し、現在は、そのビジョ
ンに従い、３つの活動を実践しています（別表１
参照）。

２　大阪精神医療人権センターが	
活動を続ける理由	
～精神科に入院中の方から届く声～

精神科病院では、今でも当たり前の自由が制限
されており、大阪精神医療人権センターには助
けを求めている人たちの声がたくさん届きます�
（人権センターニュース２０２０年２月号、４月号から抜粋）。

�● �「なぜ入院させられたかも分からないし、助け
てほしい。主治医の診察もないし、看護師も特
に何も説明してくれない。どうしたらいいです
か？」

�● �「閉鎖病棟に隔離されている。早く開放病棟への
移動や開放対応をしてほしい。」

�● �「自分は半年以上外出ができていない。外出した
い。」

�● �「治療計画書は渡されていない。病院で人生を終
わりたくない。」

�● �「ケースワーカーに退院の相談をしたくて声をか
けたところ、それがしつこかったということで
外出制限をかけられた。」

�● �「１０年以上入院しているため、退院が遠く感じ
られ、病院生活が日常になっている。」

 ~ 安心してかかれる精神医療を実現するために ~

精神科病院への訪問活動（療養環境サポーター制度・大阪府精神科医療機関療養環境検討協議会事業）
とは、療養環境サポーターが病棟等を訪問し、精神科病院の病棟へ視察し、入院中の方等から聞き取
りを行う権利擁護システムです。  精神科に入院中の方の人権を擁護するため、「精神医療オンブズマン
制度」（2003 年開始）に代わり、2009 年 4 月からスタートしました。大阪精神医療人権センターは、
訪問先病院の選定、サポーターの日程調整、報告書作成に関与する等重要な役割を担っています。 こ
の訪問活動の成果は、大阪精神医療人権センターニュースやウェブサイト、書籍（「扉よひらけ」）で公
表し、情報発信を行っています。

認定 NPO 法人大阪精神医療人権センター 扉よひらけ⑧発行
プロジェクトチーム プロジェクトリーダー 細井 大輔

私たちが精神科病院への訪問活動を続ける理由

扉をひらく 社会を
かえる扉をひらく 社会を
かえる

声をきく声をきく



３　日本の精神医療の現状と課題

（１）	長期入院、社会的入院
日本には、約２８万人が精神科に入院してい
ますが、１年以上の長期入院が約１７．４万人
（約６１％）、５年以上の長期入院が９万人（約
３２％）であり、１０年以上の長期入院が約５．
２万人（約１８％）となっており、この中には医
療上の必要がないにもかかわらず、入院を余儀な
くされている方もたくさんいます（社会的入院）。
長期入院や社会的入院は、自分が生活したいとこ
ろで生活し、自分が行きたいところに行くという
当たり前の自由を制限しており、なくしていかな
ければなりません。

（２）	閉鎖病棟、強制入院、身体拘束・隔離
精神科病院では、病棟の出入り口が常時施錠さ
れ、自由に出入りすることができない病棟（閉鎖
病棟）が存在します。日本では、精神科病床（約
３２万病床）のうち、約２２万病床（約６８％）
が終日閉鎖の病棟であり、任意入院者約１５万人
のうち、約８．３万人（約５５％）が終日閉鎖の病
棟で過ごすことを余儀なくされ、自由が奪われる
状況が常態化しています。
また、精神保健福祉法という法律では、精神障
害を理由とする本人の意思に反した入院（強制入
院）、身体拘束や隔離等の行動制限を認めていま
す。強制入院や身体拘束・隔離は、閉鎖病棟での
処遇とともに、恐怖心、屈辱感を与え、深刻なト
ラウマを生み出し、人間の尊厳を深く傷つけます。
また、強制入院の理由を精神障害としており、精
神障害のある人が問題を起こしやすい、社会から
隔離、遮断されても仕方がないという誤解や偏見
を生み出し、差別意識をつくりあげます。
このような弊害を生み出す強制入院は、国際的
にも、なくしていかなければならないという方
向で動き出していますが、日本では、このよう
な方向と逆行し、強制入院である医療保護入院
が約２８万人の入院者のうち、１３．１万人（約
４６％）を占めています。
これからの活動では、自由や人間の尊厳を奪う
閉鎖病棟、強制入院、身体拘束・隔離はなくして

いくための取組をさらに拡充させていかなければ
なりません。

（３）	精神科病院における繰り返される暴行・
虐待事件

２０２０年３月、神戸市西区の精神科病院にお
いて、同病院の複数の職員らによる入院者に対す
る暴行・虐待事件が発覚しました（神出病院事件）。
報道によれば、①トイレ内で入院者を裸にして椅
子に座らせ、シャワーなどで水をかけた、②柵付
きベッドを逆さに覆いかぶせて閉じ込めた、③入
院者同士にキスや性的行為をさせたということで
す。
このような事件は氷山の一角であり、このよう
な事件が二度と起こらないようにしていくために
は、被害の実態・原因の徹底的な解明とともに、
職員個人の問題とするのではなく、精神障害を理
由とする差別的な取扱いや精神科病院の閉鎖性、
密室性という構造的な問題（閉鎖病棟や強制入院
を含む）をなくし、人間の尊厳、個人の尊厳を大
切にするという社会を築き上げていかなければな
りません。

４　現状を変えていくために	
～精神科病院への訪問活動による実践～

精神科病院への訪問活動には、３つの意義があ
ります。
１つ目は、「声をきく～精神科に入院中の方の立
場に立った権利擁護活動を実践するために」とい
う意義です。
すなわち、精神科に入院中の方の自由や権利を
実現するためには、入院中の方の思いや希望を聴
き取り、その声を入院中の方の立場にたって実現
する第三者（精神科アドボケイト）の存在が必要
不可欠です。精神科病院への訪問活動の中では、
入院中の方へ思いや希望を聴き取り、その声を病
院や行政、他団体との間で共有し、議論すること
によって、その声を実現し、不当な人権制限の解
消につなげることができます。実際、精神科病院
への訪問活動によって、療養環境の改善につながっ
た、病院の取組が見直された例がいくつもありま
す。



２つ目は、「扉をひらく～精神科病院を開かれた
ものにするために～」という意義です。精神科病
院では、閉鎖病棟や強制入院、身体拘束・隔離を
はじめとする強制力を背景として、閉鎖性、密室
性を助長する構造になってしまっており、結果と
して、深刻な人権問題を生み出してしまうことが
あります。そのため、精神科病院から独立した第
三者（精神科アドボケイト）が病棟の中に入り、
現場を確認し、その活動成果を公表することで、
閉鎖性、密室性を解消する（扉をひらく）ことが
できます。これによって、精神科病院内で発生す
る暴力や虐待等を未然に防止又は抑止することが
できます。
３つ目は、「社会をかえる～安心してかかれる精
神医療を実現するために～」という意義がありま
す。
精神科病院への訪問活動の意義が理解され、こ
のような取組が全国に広がり、社会に普及するこ
とで、精神障害、精神疾患に対する差別や偏見が
解消され、また、精神科病院が隔離収容するため
の施設ではなく、「医療」を提供するための場所で
あることを確認することができます。実際、精神
科病院への訪問活動に参加する人たち（精神科ア
ドボケイト）も、訪問活動を受け入れる精神科病
院も、この訪問活動によって、「人権」や「個人の
尊厳」の大切さを実感し、その意識が変わるとい
う成果が生まれています。

５　精神科病院への訪問活動	
だからこそ、できること	
～精神科に入院中の方からの	
個別相談（手紙、電話及び面談）を	
補完する役割、機能～

大阪精神医療人権センターでは、「声をきく～精
神科に入院中の方の立場に立った権利擁護活動を
実践するために」というビジョンをもって、精神
科に入院中の方の希望に応じ、入院中の方から個
別相談活動（手紙、電話及び面会）を行っていま
す（年間約２００件／２０１９年度の実績）。
もっとも、精神科に入院中の方が約２８万人い
る現状では、個別相談活動だけでは、有効で、か
つ機能する権利擁護活動の実現は困難であって、
精神科病院への訪問活動によって、その補完的な
役割、機能が求められています。

　訪問活動に求められる補完的な役割、機能：
①	精神科に入院中の方の中には、声をあげたく
ても、あげることができない人たちもいま
す。精神科病院への訪問活動により実際に病
棟に出向くことによって、より多くの人たち
の「声」をきくことができます。

②	幅広く視察や聞き取りをすることによって、
個別の人権問題だけでなく、療養環境の改善
にもつながり、安心してかかれる精神医療の
実現につながります。

③	訪問活動では、直接、病院や病院職員との間
で協議（対話）を前提としており、病院や病
院職員の意識の変化につなげることができま
す。

３つの意義／精神科病院への訪問活動

大切にする	
価値観 声をきく 扉をひらく 社会をかえる

目的
精神科に入院中の方の立場
に立った権利擁護活動を実
践する

精神科病院を開かれたもの
にする

安心してかかれる精神医療
を実現する

具体的な	
アクション

入院中の方の思いや希望の
聴き取り

療養環境の改善に向けた現
場確認

行政や病院、他団体への働
きかけ

成果 不当な人権制限の解消 密室性、閉鎖性の解消
活動参加者や病院職員の意
識の変化

別表 1



大阪府精神科医療機関療養環境検討協議会の構成機関等

8. 

   

療養環境サポーター活動について

現在、精神科病院への訪問活動は、大阪府
精神科医療機関療養環境検討協議会事業（療
養環境サポーター制度）という大阪府独自の
制度の中で行っています。

訪問活動の参加者と訪問の	
回数について

１回の訪問には４～８名が参加し、２～
３名ずつの班に分かれて活動を行います。
２０１０年以降、月１回のペースで年間１２
病院に訪問しています。当センターの個別相
談活動で経験を積んだ方を療養環境サポー
ターとして療養環境検討協議会に推薦し、承
認を受けています。２０２０年１１月末時点
で４０名が療養環境サポーターとして登録さ
れています。

訪問活動で大事にしていること

１．専門家（専門職）ではない、一般的
な市民感覚
「もし自分が入院する立場だとしたら…」「も
し家族が入院するとなったら…」という視点
で訪問をしています。

２．「欠点や悪いところを探す」のではな
く、安心してかかれる精神医療に向けて、
病院とキャッチボール（意見交換）をし
ていく姿勢を大切にしています。

３．入院中の精神障害者の権利に関する
宣言
療養環境サポーターは、入院中の精神障害

者の自由や権利が守られているかという視点で、
病棟を視察、入院中の方のお話をおききして、職
員の方に対して質問や意見交換をします。

大阪精神医療人権センター運営会員・療養環境サポーター 関口 美穂

精神科病院への訪問活動の紹介 /解説



「扉よひらけ⑧」630調査ページの見どころ

私たちは生活していく中で何かを選ぶとき、客観的・主観的なも

のなど様々な情報を様々なツールを用いて入手して決定しているの

ではないでしょうか。

医療機関においても、自らが望む医療を受けられる病院がどこな

のかを知ることはとても大切です。そのために、病院が発信されて

いるもの、行政などが公表する情報はとても重要です。とりわけ、

精神科医療においては、本人の意思によらない強制入院があること

や鍵のかかる病棟にもあらわされる閉鎖的な環境があることもあ

り、より医療内容の透明性の確保が求められています。

精神科病院の情報を知る一つの方法が、国の調査である精神保健

福祉資料があげられます。この調査は、毎年６月３０日現在の精神

科病院の状況を報告してもらうものであるため６３０（ロクサンマ

ル）調査と呼ばれています。６３０調査では、精神科病院のベット

の数や、治療にあたっている医師や看護師といったスタッフの数、

入院されている方の入院期間などを知ることができます。

この度大阪精神医療人権センターで作成されている「扉よひら

け８」では、実際に病院訪問されて肌で感じられた情報と、この

６３０調査のデータから、それぞれの精神科病院が「リアル」に見

えてきます。

今回の大阪府内の 630調査の集計から	
見えてくることとは…

〇総合病院に精神科病床を置く病院が２病院増えたこと

〇病床数は、病床数の多かった病院を中心に削減されている傾向

があります。大阪府全体で、前回の調査時に比べての病床数の約５％

ほどが減少しています。

一方で、精神科病床数の少ない病院では病床削減がなかなか進ん

でいないことも明らかとなりました。

〇それぞれの病院届け出られている病棟のスタッフ体制は、精神

科特例（精神科のみ配置数が少なくても済むという特例）もあり、

他の診療科よりも少ないスタッフ体制で良いことになっているた

め、残念ながら不十分であることは改善されているとは言えません。

しかし、患者数：看護師の数字での基準が 15：1から１３：１

また１０：１と手厚い基　準に向けて取り組んでいる精神科病院が

8病院となっているなど療養環境の改善に向けた前進と言えるのか

もしれません。

PSWの配置に関しては、病院スタッフの病床割で見ると、PSW
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ひとり当たりの病床数が大阪府内の精神科病院全体で平均 10床の

減少となっています。これは、PSWが病棟の配置基準に加えられ

るたことなどから増員されている病院が増えているためだと思われ

ます。PSWが今まで以上に病床に向かい、権利擁護実践に取り組

めることを願っています。

〇在院期間も 3ヶ月未満が約 7％増、5年以上が約 8％減、20

年以上が約 2％減少となっています。このことは、短期間での退院

となる患者数が増えているとみることができます。

しかし、超長期入院となると、外科的‧内科的治療が必要となる
ことも多く、総合病院等に転院することも多くなることもデータの

中から読み取れます。そのため、長期入院の数字が必ずしも実態を

示しているとは言えないのかもしれません。

などがあげられます。

このように、６３０調査のデータからも様々なことを知ることが

できます。この「扉よひらけ８」が市民が精神科病院を選んで受診

ができることにつながることを願っています。

また、全国各地でもこのような取り組みや訪問活動により、市民

が精神科病院を知り、そして選ぶことができる環境の整備が進むこ

とを願っています。

「扉よひらけ⑧」掲載データ

扉よひらけ⑧でご紹介する 630 調査を元に作成したデータは、

大阪府、大阪市、堺市に大阪精神医療人権センターが情報公開請求

し、開示されたものです。扉よひらけ⑧では、情報公開請求の方法

も紹介しています。

職員の充足度・入院料
●	13:1 → 13:1 入院基本料の病棟、15:1 → 15:1 入院基本料の病棟、救急→精神科救急病棟、急性期→精神
科急性期治療病棟、療養→精神科療養病棟、認知症→認知症病棟があることを示しています。

●	常勤医一人当たりのベッド数（病床数÷常勤医師数）
●	常勤ソーシャルワーカー一人当たりのベッド数（病床数÷常勤ソーシャルワーカー数）

在院期間について
●	入院患者数のうち在院期間が3ヶ月未満の患者さんの割合（在院期間が3ヶ月未満の患者数÷入院患者数）
●	入院患者数のうち在院期間が 5年以上の患者さんの割合（在院期間が 5年以上の患者数÷入院患者数）
●	入院患者数のうち在院期間が 20 年以上の患者さんの割合（在院期間が 20 年以上の患者数÷入院患者数）

一覧表
医師の人数／指定医の人数 /薬剤師の人数 /看護職員の人数（看護師・准看護師）看護助手除く／理学療法
士の人数／作業療法士の人数／精神保健福祉士の人数／臨床心理技術者の人数

掲載データ内容
公開された病院のデータから（2019.6.30 時点）



はじめに／入院中の精神障害者の権利に関す
る宣言／私たちが精神科病院への訪問活動を
続ける理由／精神科病院への訪問活動の紹
介・解説／精神科病院への訪問活動の発足経
緯、変遷と課題について／療養環境サポー
ター報告　大阪府内５７病院訪問報告／訪問
活動にかかわる人たちの声　訪問活動参加者
の声・大阪府精神科医療機関療養環境検討協
議会委員より／６３０調査～精神保健福祉に
関する資料（2019 年・2009 年）／精神科病
院の情報公開について／なぜ精神科病院の情
報公開をするのか／６３０調査とは／請求方
法／本誌に掲載している入院料とその要件や
基準など／公開された病院のデータから・職
種別職員数一覧表（2019 年・2009 年）／憲
法と医療保護入院／精神科病院における医療
保護入院について考える ( 憲法、刑事法、行
政法から見た医療保護入院の問題点・法的に
見ると矛盾だらけ～民法の観点から医療保護
入院の問題を考える～・増え続ける医療保護
入院の実情～精神医療政策から考える～・本
人や家族が負担や困難を抱え込まないために
も～医療保護入院の背景を考える～ ) ／病院
との関係をどのように築くか～大阪精神医療
人権センター副代表　山本深雪さんに聴く～
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訪 問 活 動

大阪府内の精神科病院の情報を知りたい

実習前に精神科の療養環境について知りたい

自分の勤務する病院を客観的に見たい

病院訪問活動の視点を知りたい

権利擁護の視点から精神科病院をみたい
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