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連携認知症に関する
相談

つむぎの広場
（すずらんあかり内）

地域包括
その他の機関と

連携

情報収集・情報提供
・包括との連携
・ケアマネの紹介
・相談できる場所作り

③相談内容：専門的・継続的な関わりが必要だと判断される相談
＊関係性を作りながら、本人と接していく
＊アプローチ方法が難しく、どの様にしていいかわからない
＊最近どこにも出かけず家から出る用事が無くなってしまった

ケアマネさん
との連携

介護保険
利用中

介護保険
利用なし

・認知症に関する情報が欲しい
・認知症の対応がわからない
・何を相談していいかわからな
い
・興味があったから来てみた
等利用は様々です

・情報共有（共有の確認）
① 困っている事の内容
② チャレンジ内容の共有
③ 認知症の対応の課題

<認知症の支援のチームつくり＞
・継続的な関わりが必要で、出かけてきて、人ととの交流が必要
な時に、何気なく来れる場所を提供
・落ち着いたけど、様々な変化がある時知っている人に相談でき
る場所を提供
・本人と顔なじみなる機会を持てるように、時々訪問したり、話
をしに行ったり顔を覚えていける関係つくり

現在の課題と客観的に相談を受けた
課題のすり合わせが行えれば、違う
視点での課題整理する。現在を多角
的に見ていく

現在の状況の確認（アセスメント）
□認知症の具体的な症状
□困りごとの洗い出し
□チャレンジ期間の設定

①相談内容：具体的な対応が必要がある問い合わせ
＊認知症の具体的な対応に困っている
＊夜寝なくて困っている
＊外に行って困っている
＊急に不安定な状態になってきた、最近認知症が進行した 等々

*認知症に関する相談内容を整理し、認知症本人と
支える家族に、早期から伴走者として、一緒に考え
る
＜サポート内容①＞
①自宅への訪問 ②環境設定 ③認知症の方の能力と課題の整理
＜サポート内容②＞
①相談窓口へ来ていただき相談 ②本人も来ていただき相談
③認知症の現有能力と課題の整理

②相談内容：一般的な問合せ
⇒一般的な情報提供
＊どのようなサービスがあるのか
＊認知症に関して知らない事が多いので知りたい 等々

認知症伴走型支援事業
相談手順の流れ

R3/12/1～

認知症への対応に
介護者が選択肢を
増やす機会を作る

関わる人、気にかけ
てくれる人を少しず
つ増やしていく

必要な情報収集、面
接、訪問、関係機関
や団体等の紹介

一人で抱え込ま
ない、知らない
事に苦しまない
ように

ｸﾞﾙｰﾌﾟﾎｰﾑ

すずらんあかり



地域包括支援
センター

ｸﾞﾙｰﾌﾟﾎｰﾑすずらんあかり

居宅介護支援
事業所

認知症地域支
援推進員

相 談

本人・ご家族

地域住民

福祉施設

連携

連携

連携

フォーマルから
の認知症の相談

本人・家族・地域
から認知症の相談

相談窓口
情報・知識の

共有

具体的な支援
認知症のアセスメント

具体的な支援
情報の共有
認知症の具体

的対応

認知症伴走型支援事業

～須賀川市委託事業～

認知症相談窓口『つむぎの広場』

日々直面する変化や事実にどうすればよい
悩むとき一緒に考えていける場所になりた

いと思います

連携

須賀川地方在宅医
療・介護連携拠点セ
ンター

認知症初期集
中支援チーム

認知症の人が、自分の意志が

表現され、住み慣れた人と達と

少しでも楽に暮らせるように

一緒に考えていきたいと思います

知らないで困る事沢山
あるので、些細な事でも
相談できる場所を目指し
ていきたいと思います

誰にでも、どの家庭にも
起こりうる認知症につい
て身近に感じて、知っても
らいたいと思います。

連携





令和5年度相談件数（開設206日予定）

（１）令和5年2月現在

（２）相談者数
相談者(人) 匿名(人)

相談回数
(延べ回数)

計 33 0 66
本人 0 0 0
家族 18 0 31

友人・知人 0 0 0
自治会等 0 0 0
民生委員 0 0 0
事業所等 14 0 35
その他 1 0 0



相談・面談内容

1. 一般的な問合せに関して（どのようなサービスがあるのか、認知症に関してどうしていい
か）一般的な情報提供伝達となるので電話の相談依頼が多い。また、相談する事の
みとなるので一回の電話で継続した伴走は少ない

2. 認知症の具体的な対応に困っている（夜寝なくて困っている、外に行って困っている、
急に不安定な状態になってきた、最近認知症が進行した）事に対しては電話での相
談だけでは一般的な対応しか説明できない為訪問もしくは、来所にてもう一度話す機
会を作るようにする。その為、訪問の機会（自宅での話し合い）などが多くなり、伴走
型の役割を果たすことが出来る

3. メールに関してはまだまだ少ないが、メールでの意見交換は、言葉にして整理できるため
効果的であると感じる相談者もいる



主な相談内容

• 認知症進行に伴い主介護者の負担が非常に大きくなってきた。

• 介護サービス事業所が受け入れてくれない

• 受診対応が難しい

• 物忘れの対応について

• 主介護者が本人とのかかわりの負担、社会性が低下し家族への訴えが
多くなり、家族自身の時間が取れない状況

• 介護サービス事業所変更に伴う本人へのアプローチ方法

• 認知症の対応などどのようにしていけばいいか

• 住み替え



相談内容を分析すると

①相談内容については、夫婦間介護が非常に多いと感じる

②限られた人との接点だけになってします（身近な人のみで背負ってし
まう事が多い）

③病院への受診で苦労をする家族が多い

④件数は1件だが、認知症の方の住み替えについての相談があり、今後
住み替えについては丁寧な準備が必要だと感じた

⑤本人からの相談（悩み）は訪問しないと聞くことが出来ない



相談事例

認知症が進行してきており、主介護者の介護負担が非常に大きくなってきている。本人の
こだわりが強くどのように対応していくか、ケアマネがいて、３月に訪問介護をスタートしたが、
本人が拒否をし、上手くサービスを導入できず２か月間程度何も介入できないため今後の
方針などを相談していきたい

伴走スタート

07月訪問8回：関係性の構築

08月訪問3回：外出機会

09月訪問3回：介護サービス見学（2か所DS見学 見事に✖）

10月訪問3回：社会性つくり（グループホームの活用）

11月 ：サービスの利用（共用型デイサービスの活用）

家族の言葉

認知症になった父ちゃんには誰も近づいてくれないと思った。だけど、根気強く来て、
父ちゃんがほかの人と話しているの見ているだけでもうれしいし、私も楽しみにしている。
父ちゃんも私も孤独じゃなくなった。

本当は初期集中支
援チームの仕事か
もと思う事も。。

本人の気持ちを聞
かないで相談にな
るだろうか。。



認知症伴走型支援事業
～つむぎの広場～FAQ

FAQとは、「Frequently Asked Question」の略称で、「よく尋ねられる質問」や
「よくある質問」を意味します



認知症かもと不安な時

Q1
認知症かもしれないと
ふと思う

認知症は、すぐには発症しません。ｱﾙﾂﾊｲﾏｰは、
25年前から、徐々に発症してきます。急に物忘れ
など気になるのは、少し疲れていたり、考える
ことが多くなっているのかもしれません

Q2

Q3

最近、置き忘れが多くなって
きた感じがする

置忘れは、時間に余裕がなくなっているのか
もしれませんいつも、何かに追われている時は
置忘れをします。

挨拶しても、挨拶がかえって
こない

本人と目と目を合わせましたか。目を見ないで、
挨拶しても伝わりません。言葉をかける前に、
本人の目線に入り目を合わせてから、挨拶して
みてください



職員とのかかわり

Q4

誰に聞いていいかわからない
同行した職員さんに聞いてください。
同行した職員さんに聴いてわからない時は、
同行した職員が、他の職員に聴いてお伝えします

Q5

Q6

人によってやり方が違うの
で戸惑ってしまう

極端に基本動作がかわってしまうと、利用者さ
んが困ります。あなたのやりやすい方法で説明
を受けた場合は、その人には聞かないでください

結局なにをするのかからない
介護のやり方を見直します。役職の人も含め、
一つの場面を皆でやれるようにしていきます
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