
鹿児島県 霧島市

社会福祉法人 霧島市社会福祉協議会

霧島市地域包括支援センター

霧島市認知症地域支援推進員 福田 竜光

認知症地域支援推進員に必要とされる
ネットワークづくりの重要性と展開
～認知症地域支援推進員養成研修 名古屋会場～



１．私が暮らす霧島市をご紹介

鹿児島県第二のまち

ソニー・京セラの工場 農業も盛ん

天孫降臨の高千穂の峰

県の中央に位置し、鹿児島空港があり、
お茶が有名

温泉が有名
（坂本龍馬とお龍、日本初の新婚旅行の地）

黒酢・壺畑が有名



平成１７年に、１市６町が合併。

面積：603.18㎢ 人口密度：210人/㎢

総人口：126,638人

高齢者数：32,069人

高齢化率：25.32％

認知症高齢者の自立度Ⅱ以上 3,799名

旧市町単位では、高齢化率の差があり

国分地区17.9％～牧園地区39.5％

地域包括支援センター：本所１８名

１０支所各１名

認知症地域支援推進員数：３名

（H28..8 現在）

日常生活圏域図



２．霧島市の認知症施策一覧

障害者就労支援事業所の連絡会へ参加

霧島市地域包括支援センターＨＰ内に簡易版あり。

相談のケースに対し発行。



H28年度：自主事業で、2医療機関・1社会福祉法人が追加

H28年度：742名



３．今回報告させていただく活動・取組の位置づけ

認知症施策総合推進事業

地域における認知症ケア体制および医療との連携体制を強化し、

認知症の早期発見等の医療と介護の切れ目のない総合的な支援

体制の確立を図る。

地域におけるネットワークの構築を図る



４．霧島市認知症地域支援推進員に求められること

認知症の人に対し、状態に応じた適切なサービスが提供されるよ
う、地域包括支援センター、認知症疾患医療センター、を含む医療
機関や、介護サービス事業者や認知症サポーター等地域において認
知症の人を支援する関係者の連携を図る。

地域の実情に応じて、地域における認知症の人とその家族を支援
する相談支援や支援体制を構築する。



警察

５．認知症地域支援推進員の活動

～多くの方・機関の理解と協力のもとで～
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まず、市町村との連携は必須。

行政担当者と何度も話し合い、青写真を描く。

しかし、行政担当者と推進員だけでは、何も始まらない。

誰の・・・どの機関の・・・協力が必要か。

認知症サポーター養成から広がる、支援ネットワークの動向



本日紹介するネットワークの例

・活動を通して、繋がるネットワーク。

・ネットワークのシステム化を目指した活動。

・システムを活用した、ネットワークの構築



霧島市ライフサポートワーカーとの協働

総合相談機能や地域の関係づくり、集まり場づくり、虐待への緊急
対応など生活を継続するうえでの「安心」を支援するための拠点とな
り、その地域に密着したセーフティネットの構築をする役割

ライフサポートワーカーの協力のもと、「認知症になっても安心して
暮らし続けられる地域づくり」に取り組んでいます。

認知症介護指導者との出会い

出会いって大切ですよね

活動を通して、繋がるネットワーク



霧島市認知症キャラバンメイト事務局として

霧島市も平成２０年から認知症サポーター養成講座に取り組んできた。

【事務局】 H２０年～H２３年 市役所

H２４年～ 地域包括支援センター

【サポーター数】 H２０年～H２３年 認知症サポーター数 2,751名

小中学校への実施なし

H２４年～ 認知症サポーター数 8,217名

小中高等の学生 2,556名

活動を通して、繋がるネットワーク



認知症サポーター
養成講座

認知症
キャラバンメイト

H20年～H23年は、養成講座の依頼を受けて、実施していた。

講座の依頼

講座の実施

いったい、どのような効果・成果に繋がるのだろうか

活動を通して、繋がるネットワーク



認知症サポーター
養成講座

認知症
キャラバンメイト

市民

小中学校

商店

温泉組合

H２４年～ 「誰に理解・協力を頂きたいのか。」を考え、実施したい。

講座の依頼

効果的な講座の実施に繋がる広報の手段は・・・
対象者に適した時期・開催時間は・・・
開催場所は・・・

講座の広報
講座の開催

活動を通して、繋がるネットワーク



キャラバンメイト連絡会を実施
霧島市内のメイトに声をかけ、連絡会を開催。

圏域ごとにグループを分け、ワークを実施。

「キャラバンメイト資格を取得したけど、講座を一人で開催するのは不安」

「講師はできるけど、企画をするのは・・・」

１グループ、１企画。みんなで出来ることを考える

経験者とペアになり、フォローを図ることで、非活動メイトが活動的に



小中学校の理解を得るには？

・教育委員会との話し合い

・校長・教頭会での広報

・PTAの立場で企画

・学校の近くに暮らす認知症の方へ
の見守り依頼に重ねて依頼

市民の理解を得るには？

・参加しやすい場所、参加しやすい
時間帯を考えて

・広報は市報だけ

民生委員が広報。

・メイトが暮らす自治会で企画

商店の理解を得るには？

・商工会議所・商工会との話し合い

・市民向け講座を通して、商店で働
く人に呼びかけ

・超高齢社会のご時世、高齢者に優
しいお店のメリットを伝える。

温泉組合の理解を得るには？

・温泉組合との話し合い

・特に、地域密着型の温泉は、必死
に理解をしてくれる。

・ソフト面もバリアフリーな温泉を目
指して



平成２６年５月２５日、霧島市民会館にて「ペコロスの母に会いに行
く」映画上映会を実施。１０００名の地域住民が参加、アンケート回答
者５００名余、内２００名余の方が、住所や連絡先を記入し、認知症
高齢者見守り等への協力を表明。

フォローアップとバックアップ体制の検討

霧島市地域密着型サービス事業者連合会、霧島市介護支援専門員
会（あしたば会）、霧島市通所介護連絡協議会（やったろ会）、その他
４名の計６１名参加。

地域住民から寄せられた実際の言葉「あんたたち（事業所）は、お年
寄りを勝手に連れていく」をテーマに、高齢者を支えようとする地域
と事業所の在り方を検討。

地域に住み続けることが出来る体制づくり
活動を通して、繋がるネットワーク



あんた達は、お
年寄りを勝手に
連れて行く。

どんな思いが
込められた言葉

なぜ勝手に連れて
いってしまったの

だろう

地域の方と協力す
ることの必要性は

私たちは、今



フォロー・バックアップを受け、
安心して活躍して頂く場を考える

個別ケース、圏域別包括ケア会議、運営推進会議、地域のひろば事
業等、地域とともに地域での住まい方・暮らし方を考える場はたくさ
んある。

これらが有機的に活用されれば、ネットワークの構築が推進される。

活動を通して、繋がるネットワーク



認知症サポートリーダーと考える
地域づくりと高齢者支援

日常生活圏域ごとにグループワークを通して、私たちが暮らす地域を考
える。

地域づくりの検討会は、困りごと等のマイナス面を検討しがちですが、
今回の検討会は「お住まいの地域自慢」

と銘打って実施。

プラスを軸にすることで、話は弾み今後

の協働に向けた繋がりができた。

暮らす地域を考える

活動を通して、繋がるネットワーク



マップづくり

マップづくりは、地域住民の自助・互助を見える化できるだけではなく、
住民の力を肯定することができ、共助（住民による福祉活動）の取組
を形成することができる。

活動を通して、繋がるネットワーク



課題

出来る限り多くのサポーターが活躍できる環境を作らねば。

のべ10,000名のサポーターのフォローアップ体制を再検討。

新しい総合事業を見据えたサポーターの役割を検討。

地域によって差があるのは、何故なのか？

認知症地域支援推進員は、本当に地域の課題を抽出できているか。

協同のための信頼を得るには。

活動を通して、繋がるネットワーク



出来る限り多くのサポーターが活躍できる環境を作らねば。

サポーターの所在、連絡体制の構築に向け、ボランティアセンターと
連携を図る。生活支援体制整備事業とのリンク。

地域によって差があるのは、何故なのか？

地域によって差があるのではなく、地域住民と自身との繋がりに差
があることを理解し、繋がりを意識しながら協働することを目指す。

生活支援体制整備事業が開始、地域課題の抽出に当たっている。抽
出された課題に対し、認知症施策の展開を考える。

今後の活動・取組の方向性

活動を通して、繋がるネットワーク



認知症高齢者の見守りネットワーク

ＧＰＳ・探知機等、高齢者の見守りシステムは色々あるけれど・・・。

道に迷っても、早く見つかり安心して頂くために・・・。

早期発見のためのネットワーク

地域住民と捜索模擬訓練、声掛けレッスン。

警察や地域住民との事前情報共有。

「人命探知機ヒトココ」を活用した、捜索ネットワーク構築を目指して

ネットワークのシステム化を目指した活動



事前と事後の両方をサポートする 「ヒトココ」 をご提案

子機を装着した利用者が、施設から
一定距離（例えば６0m） 離れた
その時点で親機がお知らせ！

大事に至るまえに
利用者の安全を確保！

事故を未然に防ぐ！

行方不明者を探す！ 行方不明者がいる所へ「距離と方向」で誘導

事前

事後



倫理・ネットワーク・連携が揃った見守り

•倫理：必要な状態像。必要時以外、ＩＤ検索を行わないという約束。

見守り機能の適正利用を考える。施設で使用することの是非。

• ネットワーク：機器の導入だけでは、充分な機能を発揮しない。

見守り体制を都度構築することが必須。

•連携：介護サービス事業者相互の連携が必須。

地域包括ケアの一助として、各々役割を理解する。







薬剤師との連携の始まり
連携サポートシートについて～実践と効果～

システムを活用した、ネットワークの構築



薬事日報 ２０１５年５月８日

地域包括ケアで薬剤師の位置確立を

薬剤師の専門性を持って、アシスト・マネジメントするための

キーポイント

•急激な機能低下の縮小と、穏やかな機能低下のさらなる緩和

• シームレスなケアの実現

•日常の健康管理と重症化予防

•介護と医療のチーム化

•健康管理のための客観的データの収集

•地域ケアマネジメント会議・カンファレンスの開催

地域の薬局・薬剤師には、ファーストアクセスの健康支援業務・チーム
アクセスの在宅医療、医療間多職種連携のコーディネーター的役割

システムを活用した、ネットワークの構築



連携サポートシートの目的

薬局に来られる患者さんとの会話から、多くの情報・相談・気づきを
得られる。

気づき：認知症の状態にあるが、治療薬の処方がない。医療・介護の状態が分からない。

整容・清潔が保てていない。在宅生活が心配。

相談の内容に被害的なことが含まれている。虐待？消費者被害？認知症の症状？

介護サービスは受けているようだ・・・。介護支援専門員に伝えたいことがあるが、担当者

が分からない。

これらの気づきを、そのままにはしておけない。

ファーストアクセスでキャッチした情報を必要性に応じて連携し、医
療・介護・福祉の専門性を持ったチームケアの実践を・・・。

姶良市・湧水町・霧島市で
実践



患者氏名 受付日 訪問日

介護保険 担当CM

有　　・　　無

かかりつけ医療機関 持病および既往歴

認知症治療の有無 入所型施設の利用 介護保険サービスの内容

有　　・　　無 有　　・　　無

家族構成 施設名

薬局からの情報記入欄
患者氏名 生年月日と年齢 情報提供薬局名

担当薬剤師名

医療機関情報開示の可否 Yes No

包括職員の訪問についての伝達 Yes No

要支援１　　要支援２

要介護１　　要介護２

要介護３　　要介護４

訪問時の状況

この連携サポートシートは地域包括支援センターとの連携のための情報共有シートです。

対象は認知症が疑われるが未治療の患者様、その他気になる患者様（虐待や自殺企図が疑われる）などです。

対象となる患者様がいらっしゃった場合、薬局記入欄に情報を記入し

FAXもしくはメールにて担当地区の包括支援センターまでご連絡お願いします。

姶良市地域包括支援センター：FAX64-5538　mail:hokatsu@city.aira.lg.jp

霧島市地域包括支援センター：ＦＡＸ0995-46-8123 mail:kirishimashi-houkatu@piano.ocn.ne.jp

湧水町地域包括支援センター：FAX0995-74-3111 mail:fukushi@town.yusui.kagoshima.jp

内容

住所

今後の対応

患者氏名 生年月日と年齢 住所
情報提供の薬局名・薬剤師名
内容
医療機関情報開示の可否
包括職員の訪問についての伝達

患者氏名
相談受付日 包括訪問日
介護保険認定の有無と認定状況
担当ＣＭと介護保険サービスの利用状況
かかりつけ医療機関 持病及び既往歴
認知症治療の有無
入所型施設の利用の有無
家族構成
訪問時の状況
今後の対応

連携サポートシート システムを活用した、ネットワークの構築



効果

•本人・家族が、より早期に相談機関の情報を知ることができる。

•認知症等により、生活が困難な状況の早期発見・対応に繋がる。

•高齢者虐待の防止および早期発見・対応に繋がる。

•担当の介護支援専門員をはじめとする介護の専門職との連携が図
れ、互いの専門性を発揮した支援体制の構築が図れる。

システムを活用した、ネットワークの構築



介護が必要となった高齢者の薬は、家族が取りに行くことが多い。一
方、元気な高齢者は自分で取りに行くことが多い。

介護状態に移行しそうな高齢者や、認知症が疑われる高齢者との接
点が一番多いのは、薬剤師であると言える。

薬を取りに来られた高齢者・家族からの相談や、薬剤師の専門的見
地で得た情報は、介護予防の観点からも重要。

薬事日報にあるファーストアクセスの意味・意義がここにある。

更に、Ｈ２９年度から開始となる総合事業や認知症初期集中支援事
業では、薬剤師の専門性で見立てた情報がますます重要になる。

システムを活用した、ネットワークの構築

薬剤師へお願いしたこと



以上、ネットワーク構築を中心として報告さ
せて頂きました。

地域包括ケアが、各事業縦割りに、各専門職が個別に進んではいま
せんか。

ネットワーク構築を中心に見据えると、各種事業や各専門職の枠に
捉われず色々な活動が伸びやかに行えます。

また、当初考えられていた事業内容は、実践してみると大きく変わ
ることがあります。それは、中間で評価をしながら実施されるからこそ。

当初考えられていた事業内容以上の成果を求めることに異論を唱
える人はいませんよね。



皆様へメッセージ

大変だなと思った時こそ、周りを見渡してください。あなたは孤独じゃ
ありません。一緒に考える仲間を増やしましょう。

一つの事業から一つの成果を得るのではなく、多くの実りを得れるこ
とに気づいてください。

その実りが繋がる形を思い描くと楽しく活動できますよ。



ご清聴ありがとうございました


