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1 事業実施の背景と目的 

1.1 目的 

本事業の目的は、認知症疾患医療センター未設置地域における認知症支援体制構築を支

援することである。 

本事業では、島しょ地域等において、認知症と共に生きる人とその家族を支える体制づ

くりを推進するために、認知症の医療・介護・福祉に関わる、自治体職員、地域包括支援

センター職員、医師・看護師等の医療従事者、介護職員等を対象とした研修を実施すると

ともに、島しょ地域等における認知症対応力の向上を図るための方策を検討することにあ

る。 

1.2 事業の創設に至る経緯 

平成 26 年 1 月 8 日に、島しょ地域等で暮らす認知症等高齢者とその家族を支える体制

の「現状と課題」について、東京都福祉保健局より以下の情報提供があった。 

1.2.1 当時の状況 

島しょ二次保健医療圏の人口は約 23，000 人（2024 年 6 月）で、東京都の人口の 0.2％

を占める。高齢化率は 16～40％で、島しょ地域の多くの町村の高齢化率が、東京都全体の

高齢化率（23％、2024 年時点）を上回っている。 

東京都では現在、13 の二次保健医療圏のうち 12 の二次保健医療圏に認知症疾患医療セ

ンターが設置されており、唯一未設置の二次保健医療圏が、島しょ二次保健医療圏であ

る。島しょ二次保健医療圏への支援を課題として、八丈町役場、大島町役場、東京都島し

ょ保健所の職員を対象としたヒアリングが実施された。 

1.2.2 当時の課題 

八丈町役場、大島町役場、東京都島しょ保健所の職員を対象としたヒアリングの結果、

以下の課題が把握された。 

（1）医療資源の不足 
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島しょ地域において、精神科医師が常駐している医療機関はなく、本土の精神科医師が

週に 1 日程度来島し診療を行っている。近年、統合失調症などを含めた精神疾患を抱える

患者が増加傾向にあり、認知症も含めて精神科の需要が増加している。しかし診療枠を増

やすことは、財政的にも人員確保の面からも厳しい。 

来島している精神科医師は必ずしも認知症を含め老年精神医学が専門分野ではない。ま

た、検査等に必要な機器を備えている医療機関も少ないため、個々の患者の認知症の症状

に対応した適切な診療が行えていない。 

一般に、認知症の行動・心理症状が目立つ場合には、非薬物療法および薬物療法によっ

て症状を緩和させる必要があり、入院加療も選択肢となる。しかし、島しょ二次保健医療

圏ではこのような入院に対応できる体制が整備されておらず、本土に入院先を探すことと

なる。 

（2）研修機会の不足 

①役場職員：役場に認知症施策担当職員を配置している島はない。ほとんどの島が高齢福

祉行政について１つの課で対応しているため、認知症施策を十分に推進できているとは言

えない。また、認知症に関する知識を学ぶ機会も少ないため、施策を進める上での障壁と

なっている。 

②医師：内科常勤医は島に 1 人～2 人で、業務から離れることが難しい。地理的条件から

も、本土で開催する認知症サポート医研修なども受講できず、認知症医療の知識の底上げ

が図れない。 

③介護職：介護職員も同様に、業務から離れて本土で開催される認知症研修等を受講する

ことは困難である。認知症がある人の介護に必要な知識を身に着ける機会がなく、スーパ

ーバイズの機会や相談先もないく、手探りで対応している。 

1.3 本事業の内容 

医療・介護資源の多寡、認知症疾患医療センターの設置の有無に関わらず、人には質の

高い認知症医療・ケアを受ける権利がある。そこで、都内の認知症疾患医療センター未設

置地域である島しょ二次保健医療圏を構成する９町村、および檜原村（以降、島しょ地域

等と記載）を対象として、平成 26 年度から現状と課題を把握するための調査研究事業を

開始した。 
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平成 27 年に、東京都から委託を受けて東京都健康長寿医療センターに認知症支援推進

センターが設立され、以降、認知症疾患医療センターと協働し、認知症支援推進センター

事業を継続している。 

現在は、島しょ地域等への訪問とオンラインを併用して事業を展開している。具体的に

は、毎年、離島の 9 町村のうち３町村を訪問、６町村はオンライン、檜原村は 3 年に 1 回

訪問し、訪問しなかった年にはオンラインで、事業を実施している。 

令和 6 度から事業を拡充し、以下を創設した 

１）全体研修：全対象自治体の専門職を対象としたオンライン研修を年 1 回開催 

２）全体講座：全対象自治体の住民を対象としたオンライン認知症講座を年 1 回開催 

また、全対象自治体が一同に会して実施する「認知症支援に関する意見交換会」が創設さ

れた。本会は年に 2 回、東京都が主催し、オンラインで開催され、本事業の対象自治体相

互の情報交換を図っている。 

 

事業の具体的な手順・内容は以下のとおりである。 

(1) 訪問の調整 

・各島の認知症支援に係る基本情報の収集。 

・東京都および各島の高齢福祉主管課の本事業担当者と調整の上、各島を訪問するた

めの日程調整、研修テーマを含め、事業実施内容に関する要望を聴取し調整 

(2) ・認知症等高齢者の支援に係る関係者による関係者ミーティング（フォーカス・グル

ープ・ディスカッション：FGD)の実施 

・関係者ミーティングの発言内容の質的分析により認知症等高齢者支援の現状を課題

を明らかにし、支援体制構築支援のための基礎資料とする 

(3) 研修会の企画・運営 

・自治体職員、医療・福祉・介護等専門職を対象とする研修会 

・一般住民に対する講演会 

・専門職および一般住民を対象とする個別相談会各島における今後の認知症支援体制

づくりのあり方の検討 
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令和 7 年度は神津島村、小笠原村、八丈町の 3 町村を訪問した。また、三宅村の認知症対

策事業の一環として開催された一般住民向け研修とミーティングに、東京都健康長寿医療

センター認知症支援推進センターおよび認知症疾患医療センターの職員を派遣した。 
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2 認知症対応力向上研修の実施 

2.1 訪問による研修 

本報告書における出席者数は、研修ごとに当該研修に参加した人数を記載している。 

2.1.1 神津島村における事業実施状況 

2.1.1.1 訪問人員 

役職名 職種 氏名 

認知症支援推進センター センター長 医師 井藤 佳恵 

脳神経内科 専門部長 医師 仁科 裕史 

認知症支援推進センター（臨床心理科） 主任 公認心理師 髙岡 陽子 

認知症支援推進センター 研究員 公認心理師 中山 莉子 

 

2.1.1.2 日程 

令和 7 年 6 月 17 日（火）～6 月 18 日（水） 

2.1.1.3 事業実施状況 

神津島村の事業実施スケジュールは以下の表の通りである。 

月日 時間 用務 会場 

6 月 17 日 8:50 調布空港発  

 9:35 神津島空港着   

 10:30 健康づくりよろず相談会 開発総合センター 

 13:30 NPO法人 潮彩の会 いくばあ会見学 生きがい健康センター 

  15:30 関係者ミーティング   

6 月 18 日 9:00 研修①せん妄 生きがい健康センター 

 10:15 介護予防ケアマネジメント・自立支援・重度化防止研修  

 13:30 研修②認知症とともに生きるために・フレイル予防ミニ講座 

 15:55 神津島空港発  

  16:40 調布空港着   
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2.1.1.3.1 研修会 

6 月 18 日に生きがい健康センターにて研修会を実施した。今回は、東京都健康長寿医療セ

ンター介護予防・フレイル予防推進支援センター事業と協働し、専門職および住民等認知

症対応力向上を目的とした研修・講座にフレイル予防ミニ講座を組み合わせることで、こ

れまでアプローチできていない、認知症に関心が希薄な層へのアプローチを試みた。 

 

 研修① 

実施日 令和 7年 6月 18日 

会場 生きがい健康センター 

時間 9:00～11:30 

内容 

せん妄 

カップリング研修：専門職のための介

護予防ケアマネジメント・自立支援・

重度化防止研修 

講師 井藤 佳恵 

対象 専門職 

出席者数 13名 

 

 

 研修② 

実施日 令和 7年 6月 18日 

会場 生きがい健康センター 

時間 13:30～14:30 

内容 

認知症とともに生きるために 

カップリング研修：フレイル予防ミニ講

座 

講師 髙岡 陽子 

対象 住民 

出席者数 17名 
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2.1.1.3.2 事例検討会 

関係者会議のなかで行い、個別には開催されなかった。 

 

2.1.1.3.3 相談会 

6 月 17 日に相談会を予定していたが、申込者不在のため流会となった。 

 

2.1.1.3.4 視察 

6 月 17 日に、生きがい健康センターにて NPO 法人潮彩の会が運営する介護予防事業

「いくばあ会」の視察を行った。 

  視察 

実施日 令和 7年 6月 17日 

場所 
生きがい健康センター 

（NPO法人 潮彩の会 いくばあ会） 

時間 13:30～15:00 
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2.1.1.3.5 関係者ミーティング 

(1) 会の概要 

関係者ミーティング 

実施日 令和7年 6月 17日 

会場 保健センター 

時間 15:30～17:00 

出席者数 11名 

 

(2) 参加者の属性 

所属 n % 

居宅介護支援事業所 4 36% 

保健センター 3 27% 

保健所 1 9% 

社会福祉協議会 1 9% 

診療所 1 9% 

村役場 1 9% 

合計 11 100% 

 

職種 n % 

ケアマネジャー 2 18% 

看護師 2 18% 

保健師 2 18% 

理学療法士 1 9% 

事務職 2 18% 

その他 2 18% 

合計 11 100% 
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(3) 内容 

関係者ミーティングで語られた内容は以下の通りである。 

1．神津島村における認知症支援の概況 

 認知症の診断を受けながら在宅生活を継続している高齢者が一定数存在している。介

護保険サービス等を利用して生活している人がいる一方で、本人や家族の意向によ

り、フォーマル・サービスを導入せず生活しているケースも複数確認されている。 

 フォーマル・サービスにつながっていない人に対しては、保健センター職員やケアマネ

ジャーによる訪問、診療所スタッフによる経過観察など、多職種による見守りを継続し

ている。見守り活動を通じて、信頼関係を築くことから始めている。 

 住民同士による見守りも日常的に行われているが、他者に影響を及ぼす症状（もの盗

られ妄想等）がみられる場合には、対応に苦慮する場面がある。 

 

２．在宅生活を継続する認知症高齢者への支援事例の共有 

 独居、もしくは日中独居に近い環境の場合、食事摂取や生活環境の変化を継続的に把握

することの難しさがある。本人の意向を尊重しつつ、インフォーマルなかかわりを重ね

ることで生活の安定を図っているが、安全を確保するための支援の限界もあり、在宅生

活を終了する判断基準（支援の切り替え時期）を支援者間で共有することの重要性が話

し合われた。 

 

３．地域特性を生かした支援 

 役場、医療機関、社会福祉協議会、地域住民等の距離が近く、日常的な見守りや気づき

が支援につながりやすい環境がある。 

 都市部と比較すると利用可能なサービスは限られているが、その分、多機関連携がしや

すい面もあり、日常生活上の変化への早期の気付き、本人の生活歴や価値観を踏まえた

関わりが実践されている。 

 

４．家族介護者への支援に関する課題 

 認知症高齢者を在宅で支える家族介護者、とりわけ同居・近居の家族においては、精神

的負担が大きくなる傾向がある。精神的負担を大きくする要因として、認知症の進行を

背景とした変化への戸惑いや、介護が長期化することによる疲労や孤立感などがある

と考えられ、患者だけでなく、介護者への相談支援や心理的サポートの重要性が改めて



10 

 

認識された。 
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2.1.2 小笠原村における事業実施状況 

令和 7 年 8 月 1 日（金）～8 月 7 日（木）にかけて訪問予定。台風の影響で船が欠航とな

ったため、オンラインで実施した。 

2.1.2.1 参加人員 

役職名 職種 氏名 

認知症支援推進センター センター長 医師 井藤 佳恵 

脳神経内科 専門部長 医師 仁科 裕史 

認知症支援推進センター 課長代理 精神保健福祉士 畠山 啓 

認知症疾患医療センター 精神保健福祉士 齋藤 久美子 

認知症支援推進センター（臨床心理科）主任 公認心理師 髙岡 陽子 

認知症支援推進センター  公認心理師 中山 莉子 

東京都健康長寿医療センター 自立促進と精神

保健研究チーム 
研究員 宮前 史子 

 

2.1.2.2 日程 

令和 7 年 8 月 2 日（土）～8 月 5 日（火）  

 

2.1.2.3 事業実施状況 

 小笠原村の事業実施スケジュールは以下の表の通りである。 

月日 時間 用務 

8 月 2 日 14:00 研修①認知症基礎講座 

8 月 3 日 10:00 研修②認知症と共に生きるために 

  14:00 研修③介護者の心理と介護うつ予防 

8 月 4 日 10:00 よろず相談会 

  11:00 研修④認知症予防と備え 

  16:30 研修⑤せん妄ケア 

8 月 5 日 15:00 研修⑥神経心理検査入門 

  16:00 関係者ミーティング 
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2.1.2.3.1 研修会 

 8 月 2 日から 8 月 5 日にかけてオンラインで研修会を実施した。 

研修① 

実施日 令和7年 8月 2日 

会場 オンライン 

時間 14:00～15:00 

内容 認知症基礎講座 

講師 井藤 佳恵 

対象 住民 

出席者数 6 名 

 

研修② 

実施日 令和7年 8月 3日 

会場 オンライン 

時間 10:00～11:00 

内容 認知症と共に生きるために 

講師 齋藤 久美子 

対象 住民 

出席者数 9 名 

 

研修③ 

実施日 令和7年 8月 3日 

会場 オンライン 

時間 14:00～15:00 

内容 介護者の心理と介護うつ予防 

講師 中山 莉子 

対象 住民 

出席者数 9 名 
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研修④ 

実施日 令和7年 8月 4日 

会場 オンライン 

時間 11:00～12:00 

内容 認知症予防と備え 

講師 宮前 史子 

対象 住民 

出席者数 8 名 

 

研修⑤ 

実施日 令和7年 8月 4日 

会場 オンライン 

時間 16:30～17:00 

内容 せん妄ケア 

講師 井藤 佳恵 

対象 専門職 

出席者数 9 名 

 

研修⑥ 

実施日 令和7年 8月 5日 

会場 オンライン 

時間 15:00～16:00 

内容 神経心理検査入門 

講師 井藤 佳恵 

対象 専門職 

出席者数 7 名 

 

2.1.2.3.2 事例検討会 

 関係者会議の中で行い、個別には開催されなかった。 
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2.1.2.3.3 相談会 

8 月 4 日に、オンラインにて相談会を実施した。 

 相談会 

実施日 令和 7年 8月 4日 

対象 住民 

会場 オンライン 

時間 10:00～11：00 

相談件数 1 件 

 

 

2.1.2.3.4 関係者ミーティング 

(1) 概要 

関係者ミーティング 

実施日 令和7年 8月 5日 

会場 オンライン 

時間 16:00～17:00 

出席者数 7 名 

 

(2) 参加者の属性 

所属 n % 

診療所 1 14% 

村役場 6 86% 

合計 7 100% 

 

職種 n % 

保健師 3 43% 

ケアマネジャー 1 14% 

看護師 1 14% 

事務職 2 29% 

合計 7 100% 
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(3) 内容 

 関係者ミーティングで語られた内容は以下の通りである。 

1．独居高齢者を取り巻く状況 

 進学・就労に伴う人口移動等の影響により、独居高齢者や高齢者のみ世帯は増加傾向

にある。 

 役場、医療、福祉関係者による定期的な情報共有の場「高齢者の情報共有会」を通じ

て、ハイリスク高齢者の生活状況や変化の把握が行われている。 

 高齢者では、就労状況や生活環境の変化を契機に、生活リズムや健康面の不調が顕在

化する可能性があるため、注意深く見守りを行っている。 

 

2． 独居高齢者の支援について 

 多くの場合、近隣住民や医療・福祉関係者からの気づきが支援開始の契機となる。 

 状態や発言に変動がある中でも一貫した態度で関わり続け、本人が「困っている」と感

じたタイミングで支援を導入することが、関係性を損なわず支援を継続する上で重要

であるとの意見が共有された。 

 家族が島外に居住している場合、家族にどの程度どのように関わってもらうのかとい

うことに悩むことが多い。まずは家族に対して定期的に連絡をするなど、家族が現状

を把握できる関わりから始める。本人と家族の距離感にも影響するため、本人にとっ

ての負担も考慮しながら進めるようにしている。 

 

3．関係機関との連携 

 地域ケア会議や個別相談を通じて、関係機関との連携が行われている。 

 高齢者の安全確保に関わる事項については、状況に応じて情報共有を行う体制があ

る。 

 

4．認知症カフェ（ふらっとカフェ）の活用 

 月に一回、継続的に開催されている。送迎付きで独居の方でも参加しやすく、一定数

の参加者が継続している。 

 高齢者の日常的な交流の場として機能しており、孤立防止や認知症等の早期相談につ

ながる重要な地域資源である。 
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2.1.3 八丈町における事業実施状況 

2.1.3.1 訪問人員 

役職名 職種 氏名 

認知症支援推進センター センター長 医師 井藤 佳恵 

脳神経内科 専門部長 医師 仁科 裕史 

認知症支援推進センター 課長代理 精神保健福祉士 畠山 啓 

認知症支援推進センター （臨床心理科）主任 公認心理師 髙岡 陽子 

 

2.1.3.2 日程 

令和 8 年 1 月 21 日（水）～1 月 23 日（金）  

 

2.1.3.3 事業実施状況 

 八丈町の事業実施スケジュールは以下の表の通りである。 

月日 時間 用務 会場 

1 月 21 日 7:25 羽田空港発  

 8:20 八丈島空港着  

 10:00 研修①介護者の心理と介護うつ予防 八丈町役場第一会議室 

 11:15 よろず相談   

 14:30 研修②認知症基礎講座   

 16:00 研修③認知症ケア   

1 月 22 日 9:30 事例検討会 八丈町役場第一会議室 

  11:30 研修⑤高齢者の精神疾患について   

  14:30 関係者ミーティング 八丈町役場大会議室 

  17:00 研修④認知症とともに生きる 八丈町役場第一会議室 

  18:15 よろず相談   

1 月 23 日 9:30 研修⑤せん妄ケア 商工会研修室 

  13:50 八丈島空港発   

  14:45 羽田空港着   
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2.1.3.3.1 研修会 

1 月 21 日～23 日にかけて、八丈町役場および商工会研修室にて研修会を実施した。 

 研修① 

実施日 令和 8年 1月 21日 

会場 八丈町役場第一会議室 

時間 10:00～11:00 

内容 介護者の心理と介護うつ予防 

講師 髙岡 陽子 

対象 住民 

出席者数 6 名 

 

 研修② 

実施日 令和 8年 1月 21日 

会場 八丈町役場第一会議室 

時間 14:30～15:30 

内容 認知症基礎講座 

講師 仁科 裕史 

対象 専門職 

出席者数 4 名 

 

 研修③ 

実施日 令和 8年 1月 21日 

会場 八丈町役場第一会議室 

時間 16:00～17:00 

内容 認知症ケア 

講師 髙岡 陽子 

対象 専門職 

出席者数 5 名 
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 研修④ 

実施日 令和 8年 1月 22日 

会場 八丈町役場第一会議室 

時間 11:30～12:30 

内容 高齢者の精神疾患について 

講師 井藤 佳恵 

対象 専門職 

出席者数 9 名 

 

 研修⑤ 

実施日 令和 8年 1月 22日 

会場 八丈町役場第一会議室 

時間 17:00～18:00 

内容 認知症とともに生きる 

講師 畠山 啓 

対象 住民・専門職 

出席者数 11名 

 

 研修⑥ 

実施日 令和 8年 1月 23日 

会場 商工会研修室 

時間 9:30～10:30 

内容 せん妄ケア 

講師 井藤 佳恵 

対象 専門職 

出席者数 11名 

 

2.1.3.3.2 事例検討会 

  事例検討会 

実施日 令和 8年 1月 22日 

会場 八丈町役場第一会議室 

時間 9:30～11:00 

出席者数 6 名 

 



19 

 

2.1.3.3.3 相談会 

 相談会① 

実施日 令和 8年 1月 21日 

対象 住民 

会場 八丈町役場第一会議室 

時間 11:15～12:30 

相談件数 2 件 

 

 相談会② 

実施日 令和 8年 1月 22日 

対象 住民・専門職 

会場 八丈町役場第一会議室 

時間 18:15～19:30 

相談件数 5 件 

 

2.1.3.3.4 関係者ミーティング 

(1) 概要 

関係者ミーティング 

実施日 令和8年 1月 22日 

会場 八丈町役場大会議室 

時間 14:30～15:30 

出席者数 24 名 
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(2) 参加者の属性 

所属 n % 

病院 3 13% 

保健所 1 4% 

地域包括支援センター 3 13% 

居宅介護支援事業所 3 13% 

訪問介護事業所 2 8% 

デイサービス 1 4% 

訪問看護事業所 1 4% 

地域密着型通所介護 1 4% 

老人ホーム 1 4% 

警察署 2 8% 

役場 6 25% 

合計 24 100% 

 

所属 n % 

医師 1 4% 

看護師 3 13% 

保健師 1 4% 

社会福祉士 2 8% 

ケアマネジャー 4 17% 

ホームヘルパー 2 8% 

警察官 2 8% 

事務職 4 17% 

その他 5 21% 

合計 24 100% 

 

(3) 内容 

 関係者ミーティングの内容は以下の通りである。 

1．認知症高齢者の自動車運転免許に関する課題 

 本人が返納に応じず家族から地域包括支援センターへの相談は比較的早期にあるが、

その後の進展が難しいケースが多い。 

 最終的に警察判断・行政処分に委ねられるケースもある。 
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 福祉・医療・警察の連携フローが明確化されていない 

 島内の生活では、買い物や畑仕事など生活維持に車が不可欠で、免許返納後の代替交通

手段が不足していることが課題である。 

 

2． 医療と福祉の連携 

 病院では、10 年前からみると認知症に関する受診相談は増えているが、受診時には進

行しているケースが多く、早期受診・早期介入の課題がある。 

 顔の見える関係性だが、医療と福祉の情報共有の仕組みが確立していない。 

 

3．成年後見制度の課題 

 島内には専門職後見人になれる資格をもつ専門職は少なく、基本的には島外の司法書

士が対応している。 

 後見人が島外在住の場合、ケアマネジャーが実質的に広範な役割を担うこととなり、負

担が大きい。 

 

4．インフォーマルな資源の現状と課題 

 地域によっては住民の互助が機能しているが、地域差が大きい。 

 島では「何でも屋」「便利屋」のような個人事業主が 2～3 か所存在している。 

 高齢者支援をインフォーマルな支援に頼る部分が多いが、住民全体の高齢化が進んで

おり、負担感の大きさや今後の持続可能性について不安がある。 

 

5．住民の認知症観と普及啓発 

 認知症に関する相談や認知症サポーター養成講座の参加者は増えており、認知症への

関心は高まりつつある。一方で、介護予防教室（シナプソロジー教室）や「脳の健康チ

ェック」等への自発的な参加は少ない。 
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2.1.4 三宅村における事業実施状況 

当該年度の対象ではなかったが、三宅村からの依頼を受け、住民向け研修と認知症対策

事業拡大に向けた会議に、東京都健康長寿医療センター認知症支援推進センターおよび認

知症疾患医療センターの職員を派遣した。 

2.1.4.1 訪問人員 

役職名 職種 氏名 

認知症支援推進センター センター長 医師 井藤 佳恵 

精神科部長 認知症支援推進センター 副センター長 医師 古田 光 

認知症支援推進センター （臨床心理科）主任 公認心理師 髙岡 陽子 

 

2.1.4.2 日程 

令和 7 年 12 月 10 日（水）～11 日（木） 

 

2.1.4.3 事業実施状況 

三宅村の事業実施スケジュールは以下の表の通りである。 

月日 時間 用務 会場 

12 月 10 日 8:40 調布空港発   

  9:30 三宅島空港着   

  10:00 認知症対策事業拡大に向けた会議 三宅村文化会館リスタホール 

  13:00 研修①介護者の心理と介護うつ予防   

  14:15 よろず相談会   

12 月 11 日 9:00 研修②認知症初期集中支援チーム員研修 三宅村文化会館リスタホール 

  13:45 三宅島発   

  19:50 竹芝港着   
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2.1.4.3.1 研修会 

12 月 10 日と 11 日に三宅村文化会館リスタホールにて研修会を実施した。 

  研修① 

実施日 令和 7年 12月 10 日 

会場 三宅村文化会館リスタホール 

時間 13:00～14:00 

内容 介護者の心理と介護うつ予防 

講師 髙岡 陽子 

対象 住民 

出席者数 5 名 

 

  研修② 

実施日 令和 7年 12月 11 日 

会場 三宅村文化会館リスタホール 

時間 9:00～10:30 

内容 認知症初期集中支援チーム員研修 

講師 古田 光 

対象 専門職 

出席者数 4 名 

 

2.1.4.3.2 事例検討会 

開催されなかった。 

 

2.1.4.3.3 相談会 

 相談会 

実施日 令和 7年 12月 10 日 

対象 住民 

会場 三宅村文化会館リスタホール 

時間 14:00～14:30 

相談件数 1 件 
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2.1.4.3.4 認知症対策事業拡大に向けた会議 

(1) 会の概要 

  認知症対策事業拡大に向けた会議 

実施日 令和 7年 12月 10 日 

会場 三宅村文化会館リスタホール 

時間 10:00～11:15 

出席者数 4 名 

 

(2) 参加者の属性 

所属 n % 

村役場 3 75% 

地域包括支援センター 1 25% 

合計 4 100% 

 

職種 n % 

事務職 3 75% 

主任介護支援専門員 1 25% 

合計 4 100% 

 

(3) 内容 

認知症対策事業拡大に向けた会議で語られた内容は以下の通りである。 

1． GPS 事業について 

 過去に行方不明事案件が複数発生したことへの対応として、域包括支援センターに

GPS 機器(靴型)配布事業を地委託している。 

 GPS 支給者に関する情報を警察署防犯係と情報共有している。 

 

2．「みやけカフェ」の取組と財源確保の工夫 

 社会福祉法人 三宅島あじさいの会が「みやけカフェ」を運営している。認知症カフェ

ではないので対象者は認知症がある人に限定していない。デイサービス事業の不足を

補完するとともに、認知症予防、フレイル予防、閉じこもり防止も目的として、高齢者
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の社会参加の促進としての機能ももたせている。 

 三宅村の構造では、介護保険制度にもとづくデイサービスで黒字運営をすることは難

しい。財政的課題があり、デイサービスが充足しない状況に対し、東京都補助事業を活

用して、「みやけカフェ」を創設した。福祉事業の継続には、既存事業を最大限活用す

る必要性がある。 

 

3．島しょ地域特有の課題 

 確定診断のための専門医療へのアクセスの課題がある。島内には専門医が不在であり、

本土の医療機関受診には長時間移動と付添いが必要である。そのため、独居や身寄りの

ない高齢者の受診支援（付き添いの確保）が困難である。 

 専門医療機関への紹介基準・流れの整理が必要である。 

 診療所医師は専門医でないため十分な対応が難しいのではないかという認識から、物

忘れに気付いた段階で、島内でどこに相談すればよいかの見通しが立たない。 

  

 センターからの提言：認知症診断は原則かかりつけ医が担う仕組みである。通常の認

知症診療は島内診療所で可能であり、まれな認知症、BPSD が強く抗精神病薬の調整

が必要な場合、若年性認知症を疑う場合などに関しては、専門医療機関へ紹介するの

が良いと思われる。 

診療所医師と当センターをオンラインで接続して「島外受診が必要かどうか」の判断

を支援するオンライン相談（遠隔コンサルテーション）のモデル事業を提案。 

 

4． 今後の方向性・検討事項 

 診療所との連携強化（役場・包括からの働きかけ）や、地域ケア会議を活用した事例共

有（解決事例も含む）を意識して行っていく。 

 次期計画策定に向け、日常生活圏域ニーズ調査の回収率向上策（シルバー人材活用等）

や、分析の限界を踏まえた活用方法を整理する。 
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2.2 オンラインによる研修 

2.2.1 専門職向け研修 

2.2.1.1 大島町専門職研修 

大島町から専門職（介護支援専門員）を対象とした研修依頼があり、10 月 22 日に研修を

実施した。 

  研修① 

実施日 令和 7年 10月 22 日 

会場 オンライン 

時間 14:00～15:10 

内容 認知症ケア～認知症のある人から見た世界～ 

講師 髙岡 陽子 

対象 専門職 

出席者数 9 名 

 

  研修② 

実施日 令和 7年 10月 22 日 

会場 オンライン 

時間 15：15～16：30 

内容 認知症基礎講座 

講師 古田 光 

対象 専門職 

出席者数 8 名 
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2.2.1.2 島しょ地域等認知症対応力向上研修 

2 月 19 日に島しょ地域等認知症対応力向上研修（専門職向け研修）を実施した。 

  研修③ 

実施日 令和 8年 2月 19日 

会場 オンライン 

時間 14:00~15:40 

内容 事例を通して学ぶ 認知症支援のための情報収集の考え方 

講師 畠山 啓 

対象 行政職員、専門職 

出席者数 33名（小笠原村 8名、大島町13名、八丈町 8名、新島村 2名） 

 

2.2.2 住民向け講演会 

12 月 18 日にオンラインによる住民向け講演会を開催した。 

 住民向け研修 

実施日 令和 7年 12月 18 日 

会場 オンライン 

時間 13:35～15:00 

内容 「認知症について学ぼう！」 

講師 井藤 佳恵 

対象 住民 

出席者数 
48名（大島町8名、利島村 5名、新島村8名、神津島村8名、八丈

町 9名、小笠原村10名） 
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3 研修の質の評価 

3.1 訪問による研修の質の評価 

研修の質を評価するために、研修終了後に、研修受講者に対しアンケートを実施した。

以下に、各町村で実施したアンケートの結果を、研修の単元ごとに示す。 

 

3.1.1 神津島村で実施した研修の質の評価 

3.1.1.1 研修①「せん妄」 

問１ ご自身のことについて教えてください  

１．性別   

 
  ｎ ％ 

 
男性 3 27% 

 
女性 8 73% 

 
合計 11 100% 

  

2．年代   

 
  ｎ ％ 

 
20 代 1 9% 

 
30 代 3 27% 

 
40 代 2 18% 

 
50 代 3 27% 

 60 代 2 18% 

 
合計 11 100% 

 

  

27%

73%

男性

女性

9%

28%

18%

27%

18%

20代

30代

40代

50代

60代
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3．職種   

 
  ｎ ％ 

 
看護師・保健師 4 36% 

 
介護福祉士 2 18% 

 

社会福祉士・精神

保健福祉士 
1 9% 

 
ホームヘルパー 2 18% 

 特になし 2 18% 

 
合計 11 100% 

 

問２ 今回ご参加いただいたきっかけについて教えてください ※複数回答あり 

  ｎ 

家族について気になるから 2 

自分について気になるから 0 

認知症の勉強のため 10 

その他 1 

合計 13 

 

問３ 講演について 

(１)講師の説明は理解できましたか？  

 
  ｎ ％ 

 
大変よく理解できた 10 91% 

 
大体理解できた 1 9% 

 あまり理解できなかった 0 0% 

 全く理解できなかった 0 0% 

 
合計 11 100% 

 

  

37%

18%9%

18%

18%

看護師・保健師

介護福祉士

社会福祉士・精神

保健福祉士
ホームヘルパー

特になし

0 2 4 6 8 10 12

その他

認知症の勉強のため

自分について気になるから

家族について気になるから

91%

9%

大変よく理解できた

大体理解できた

あまり理解できなかっ

た

全く理解できなかった
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(2)講演内容はこれからの生活や業務にお役に立てるものでしたか？ 

 
  ｎ ％ 

 
非常に役に立つと思う 11 100% 

 
たぶん役に立つと思う 0 0% 

 
役に立たないと思う 0 0% 

 
わからない 0 0% 

 
合計 11 100% 

 

具体的内容 

 認知症の中の一部にせん妄があると思っていました。区別するのではなく、その時の状態に合わせ

て的確な対応が出来たらと思います。夜勤明けのあのハイな状態がせん妄とは思いもしませんで

した（笑）。         

 普通に生活していても認知症の人と関わる機会が増えている中で、相手（認知症、せん妄）の

方を理解するきっかけ、知ろうとするきっかけになる内容でした。    

 仕事上でも、家族（父）に対してもとても勉強になりました。    

 特養利用者の日中の過ごし方、時間の使い方をどう工夫していくかが課題と感じた。ありがとうご

ざいました。         

 妄想などがある場合、統合失調症など他の精神疾患をまず思い浮かべていたが、せん妄かもしれ

ないと考えることも必要と感じた。       

 これから自分が何をしたいか、垣間見えた気がします。とても良い研修でした。   

 実際の症状、対策を知ることができた。現場をイメージしやすい講義ですぐに実践に移せる。 

 

問４ ご意見・ご要望等がありましたら、ご自由にご記入ください。 

 

 時間帯や、天気とせん妄の関係について、とても興味深い内容でした。   

 とても分かりやすく説明があり理解できた。地域づくりに何らかの役に立てると思った。とてもわか

りやすくて良かった。        

 二日間通して関係者ミーティングとせん妄・自立支援の研修を受けることで、具体的なケースを

思い浮かべながら話をきくことができた。      

 認知症についてとフレイルの予防はつながっているので、今回一緒にやっていただきとても有意

義でした。ありがとうございました。   

100%

非常に役に立つと思う

たぶん役に立つと思う

役に立たないと思う

わからない
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 この素晴らしい地域で、今後昭和一桁の方々が徐々に他界され、団塊の世代になった時の

生き方について、こうした方がいいなど、地域づくりをするための方向として良かったです。 

 二日間通して大変勉強になりました。神津島の状況を客観的に考える時間になりました。定

期的に外部の専門家の方々と意見交換できる機会は大変貴重な時間だと感じます。今後と

も継続的にお願いしたいです。介護予防と認知症の取り組みが一体化されていることで、より

実践的な研修になったと思います。特に認知症については、一番の地域課題になりつつある中

で、具体的な地域としての対策はできていない状況でした。しかし、介護予防の取り組みにつ

いては積極的に推進しており、その中に認知症の取り組みを含めていけることを知り、とても実

践的なものになったと思います。今後、介護予防の取り組みの中に、認知症対策も取り入れ

ていきたいと思います。      

 

3.1.1.2 研修②「認知症とともに生きるために」 

問１ ご自身のことについて教えてください 

１．性別   

 
  ｎ ％ 

 
男性 1 6% 

 女性 15 94% 

 
合計 16 100% 

 

2．年代   

 
  ｎ ％ 

 
20 代 1 6% 

 
30 代 3 19% 

 
40 代 2 13% 

 
50 代 1 6% 

 
70 代 6 38% 

 
80 代 3 19% 

 
合計 16 100% 

 

  

6%

94%

男性

女性
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3．職種   

 
  ｎ ％ 

 
一般住民 4 25% 

 
看護師・保健師 2 13% 

 事務職 3 19% 

 特になし 4 25% 

 その他 3 19% 

 
合計 16 100% 

 

問２ 今回ご参加いただいたきっかけについて教えてください ※複数回答あり 

  ｎ 

家族の認知症が気になったから 3 

家族のフレイルが気になったから 1 

自分の認知症が気になったから 2 

自分のフレイルが気になったから 2 

認知症について勉強したかったため 14 

フレイルについて勉強したかったため 4 

その他 3 

合計 29 

 

問３ 講演について 

(１)講師の説明は理解できましたか？ 

 
  ｎ ％ 

 
大変よく理解できた 11 69% 

 
大体理解できた 4 25% 

 
あまり理解できなかった 0 0% 

 全く理解できなかった 0 0% 

 
無回答 1 6% 

 
合計 16 100% 

  

25%

12%

19%

25%

19%

一般住民

看護師・保健師

事務職

特になし

その他

0 5 10 15

その他

フレイルについて勉強したかったから

認知症について勉強したかったから

自分のフレイルが気になったから

自分の認知症が気になったから

家族のフレイルが気になったから

家族の認知症が気になったから

69%

25%

6%

大変よく理解できた

大体理解できた

あまり理解できなかった

全く理解できなかった

無回答
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(2)講演内容はこれからの生活や業務にお役に立てるものでしたか？ 

 
  ｎ ％ 

 
非常に役に立つと思う 12 75% 

 
たぶん役に立つと思う 3 19% 

 
役に立たないと思う 0 0% 

 わからない 0 0% 

 
無回答 1 6% 

 
合計 16 100% 

 

具体的内容 

 

 認知症になった時の具体的な内容までくわしく書いてありました。分かりやすかったです  

 自分自身を含め認知というものが具体的に理解できた。少しでも対処できるよう家族と話し合

いたい。         

 参加している人は、まだ認知症になっていない人、そして実際になっている人は来ていない。ま、

自分はならないかな？という人がほとんどだと。多少なっている人もいたが、本人はまだまだと思

っている人。        

 お話がわかりやすかった。        

 日々、シルバー会員さんと関わることが多いのでとても役に立ちました。人との関わり方、対応の

仕方など参考にしたいと思います。      

 神津島を題材に A さんを主体とした話が良かった。島内のサービスも少しわかりました。（当方

内地から移住してきたため）      

 身近な人の理想の最期を聞きたくなくても、聞いておく必要があると感じました。いざその時に考

えることは難しいので事前に考えておくことが大切だと思いました。  

 

問４ ご意見・ご要望等がありましたら、ご自由にご記入ください。 

 神津島でも認知症独居の高齢者の方が増えている印象です。家族が島外にいたりすると、本人

のそばにいる人がいないので、本人はごはんを食べたと言っているけど本当に食べたのか、薬は飲ん

でいると言っているけど飲んでいるのか実態がわからないことが難しいなと思います。（もちろん、冷

蔵庫を見たり、体重を計ったり、残ってる薬の数を数えれば分かることもありますが）家で倒れてい

たり、火の不始末で火事とかも心配だなと思います。 

 神津島では 70 代の認知症が多く見られる。具体的な対応の 7 つのポイントが大事でとても役に

立った。「受援力」を高めるについては、身に着けたいと思う。 

 出席して良かったです。有難うございました。今から出来ることを考える良い機会になりました。 

 とても分かりやすかったです。ありがとうございました。 

75%

19%

6% 非常に役に立つと思う

たぶん役に立つと思う

役に立たないと思う

わからない

無回答
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 認知症の備えやフレイルやについて大変分かりやすくご説明頂き良く理解できました。ありがとうご

ざいました。 

 神津島では身体の健康についての意識は高まってきていると感じました。心や認知面などの部分

は直接的には分かりにくいので、まだまだ健康意識が低いと感じました。今後も、定期的な研修や

講演会で長期的に精神・心理の健康意識を根付かせる事が重要だと思います。 
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3.1.2 小笠原村で実施した研修の質の評価 

3.1.2.1 研修①「認知症基礎講座」 

問１ ご自身のことについて教えてください 

１．性別   

 
  ｎ ％ 

 
男性 2 50% 

 
女性 2 50% 

 
合計 4 100% 

 

2．年代   

 
  ｎ ％ 

 
40 代 1 25% 

 
60 代 1 25% 

 
70 代 2 50% 

 
合計 4 100% 

 

3．職種   

 
  ｎ ％ 

 
一般住民 2 50% 

 

社会福祉士・精神

保健福祉士 
1 25% 

 特になし 1 25% 

 
合計 4 100% 

 

  

50%50%

男性

女性

25%

25%

50%

40代

60代

70代

50%

25%

25%

一般住民

社会福祉士・精

神保健福祉士

特になし
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問２ 今回ご参加いただいたきっかけについて教えてください ※複数回答あり 

  ｎ 

家族について気になるから 1 

自分について気になるから 2 

認知症の勉強のため 3 

その他 0 

合計 6 

 

問３ 講演について 

(１)講師の説明は理解できましたか？ 

 
  ｎ ％ 

 
大変よく理解できた 3 75% 

 
大体理解できた 1 25% 

 あまり理解できなかった 0 0% 

 全く理解できなかった 0 0% 

 
合計 4 100% 

 

(2)講演内容はこれからの生活や業務にお役に立てるものでしたか？ 

 
  ｎ ％ 

 
非常に役に立つと思う 2 50% 

 
たぶん役に立つと思う 2 50% 

 役に立たないと思う 0 0% 

 
わからない 0 0% 

 
合計 4 100% 

 

具体的内容 

 自分の仕事柄様々な症状の方に会うが、この研修を通して学んだことを地域づくりへ還元できる

ようにしていきたい。 

 アルツハイマー型が 70%と聞き「記憶の壺」が壊れにくくなるようにする。 

 

 

0 1 2 3

その他

認知症の勉強のため

自分について気になるから

家族について気になるから

75%

25%

大変よく理解できた

大体理解できた

あまり理解できなかっ

た

全く理解できなかった

50%50%

非常に役に立つと思う

たぶん役に立つと思う

役に立たないと思う

わからない
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問４ ご意見・ご要望等がありましたら、ご自由にご記入ください。 

なし 

3.1.2.2 研修②「認知症とともに生きるために」 

問１ ご自身のことについて教えてください  

１．性別   

 
  ｎ ％ 

 
男性 3 43% 

 
女性 4 57% 

 
合計 7 100% 

 

2．年代   

 
  ｎ ％ 

 
40 代 1 14% 

 
50 代 2 29% 

 
60 代 2 29% 

 
70 代 2 29% 

 
80 代 0 0% 

 
合計 7 100% 

 

3．職種   

 
  ｎ ％ 

 
一般住民 2 29% 

 
医師 1 14% 

 
ケアマネジャー 2 29% 

 
事務職 1 14% 

 そのほか 1 14% 

 
合計 7 100% 

 

  

43%

57%
男性

女性

14%

28%

29%

29%
40代

50代

60代

70代

80代

29%

14%
29%

14%

14%
一般住民

医師

ケアマネジャー

事務職

そのほか
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問２ 今回ご参加いただいたきっかけについて教えてください ※複数回答あり 

  ｎ 

家族について気になるから 1 

自分について気になるから 2 

認知症の勉強のため 6 

その他 0 

合計 9 

 

問３ 講演について 

(１)講師の説明は理解できましたか？ 

 
  ｎ ％ 

 
大変よく理解できた 6 86% 

 
大体理解できた 1 14% 

 あまり理解できなかった 0 0% 

 全く理解できなかった 0 0% 

 
合計 7 100% 

 

(2)講演内容はこれからの生活や業務にお役に立てるものでしたか？ 

 
  ｎ ％ 

 
非常に役に立つと思う 5 71% 

 
たぶん役に立つと思う 2 29% 

 役に立たないと思う 0 0% 

 わからない 0 0% 

 
無回答 0 0% 

 
合計 7 100% 

 

具体的内容 

 休憩を入れてもう少し長くやってもいいかなと思いました。自分の親の事や自分の事、仕事への役

立つ情報として大変よくわかりました。 

 島での生活という立場で話された 

0 2 4 6 8

その他

認知症の勉強のため

自分について気になるから

家族について気になるから

86%

14%

大変よく理解で

きた

大体理解できた

あまり理解でき

なかった

全く理解できな

かった

71%

29%

非常に役に立つと

思う

たぶん役に立つと

思う

役に立たないと思

う

わからない

無回答
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 周りからみた視点だけでなく、本人の視点で考えてみると違って見えることがわかりました。自分に

一つ見る目が増えました。 

 色々こまめに書いてくれてありがとうございます。私事ですがすぐ忘れてしまうので、また家に帰って

読み直して勉強していきます。 

 「相談のコツ」は参考になりました。こんな感じで業務に活かせたらいいなと。ボリュームある資料、

ありがとうございます。 

 

問４ ご意見・ご要望等がありましたら、ご自由にご記入ください。 

 地域包括支援センターやケアマネージャーについてもお話しいただき、なんとなく在宅介護のイメー

ジを描いてもらえたのかなと感じました。 

 今回のような認知症についてのお話は毎年継続して続けてほしいと思います。 

 社会資源のご紹介をありがとうございました。小笠原村に交番はありません。 

 カラー刷りの資料とても嬉しいです。所内で共有させていただきます。 

 講義の準備などありがとうございました 

 ご来島できず残念！質問への答えも勉強になりました。島での暮らしは初期の認知症の方にとっ

てはパラダイスらしいです。 

 

3.1.2.3 研修③「介護者の心理と介護うつ予防」 

問１ ご自身のことについて教えてください 

１．性別   

 
  ｎ ％ 

 
男性 4 50% 

 
女性 4 50% 

 
合計 8 100% 

 

2．年代   

 
  ｎ ％ 

 
40 代 1 13% 

 
50 代 2 25% 

 
60 代 2 25% 

 70 代 3 38% 

 
合計 8 100% 

50%50%

男性

女性

12%

25%

25%

38%
40代

50代

60代

70代
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3．職種   

 
  ｎ ％ 

 
一般住民  3 38% 

 
医師    1 13% 

 
ケアマネジャー  2 25% 

 
事務職         1 13% 

 特になし       1 13% 

 
合計 8 100% 

 

問２ 今回ご参加いただいたきっかけについて教えてください ※複数回答あり 

  
  ｎ 

  
家族について気になるから  1 

  
自分について気になるから  2 

  
認知症の勉強のため  7 

  
その他     2 

  
合計 12 

 

問３ 講演について 

(１)講師の説明は理解できましたか？  

 
  ｎ ％ 

 
大変よく理解できた 3 38% 

 
大体理解できた 5 63% 

 あまり理解できなかった 0 0% 

 全く理解できなかった 0 0% 

 
合計 8 100% 

 

  

37%

12%
25%

13%

13%

一般住民

医師

ケアマネジャー

事務職

特になし

0 2 4 6 8

その他

認知症の勉強のため

自分について気になる…

家族について気になる…

37%

63%

大変よく理解でき

た

大体理解できた

あまり理解できな

かった

全く理解できな

かった
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(2)講演内容はこれからの生活や業務にお役に立てるものでしたか？ 

 
  ｎ ％ 

 
非常に役に立つと思う 4 50% 

 
たぶん役に立つと思う 3 38% 

 役に立たないと思う 0 0% 

 
わからない 1 13% 

 無回答 0 0% 

 
合計 8 100% 

 

具体的内容 

 相談支援の中で介護負担を感じている人への対処法を助言できると思う 

 セルフケアは介護者のセルフケアということだけでなく、さまざまなストレスのコーピングとして役立たせ

ていただきます。QR code も帰宅してから見てみます。 

 「介護うつ」といったジャンルというか、分野が確立したり、研究する事が進み、介護を苦に命をたっ

てしまう事が減少したりすることにつながっていくのであれば良いと思いました。 

 コーピングとマインドフルネスを実践します。 

 また帰ったら認知症の勉強をします 

 

問４ ご意見・ご要望等がありましたら、ご自由にご記入ください。 

長寿は幸いなる結果で、人々の望みだったと思いますが、年をとればなる人の増える認知症が注目さ

れるようになったと思います。介護者がヘルシーでいることが、認知症の方にも周りの人にも大切なことだ

と思いますので、今後もこのような講座を続けてください。 

島の自然にケアされていることがたくさんあることを改めて知りました。ヒーリングアイランドでしょうか。 

 

3.1.2.4 研修④「認知症予防と備え」 

問１ ご自身のことについて教えてください  

１．性別   

 
  ｎ ％ 

 
男性 3 43% 

 
女性 4 57% 

 
合計 7 100% 

 

43%

57%

男性

女性

50%

37%

13%

非常に役に立つと思

う
たぶん役に立つと思

う
役に立たないと思う

わからない

無回答
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2．年代   

 
  ｎ ％ 

 
40 代 1 14% 

 
50 代 2 29% 

 70 代 3 43% 

 
80 代 1 14% 

 
合計 7 100% 

 

3．職種   

 
  ｎ ％ 

 
一般住民 4 57% 

 
ケアマネジャー 1 14% 

 特になし 2 29% 

 
合計 7 100% 

 

問２ 今回ご参加いただいたきっかけについて教えてください 

  ｎ ％ 

家族について気になるから 2 29% 

自分について気になるから 1 14% 

認知症の勉強のため 4 57% 

その他 0 0% 

合計 7 100% 

 

問３ 講演について 

(１)講師の説明は理解できましたか？  

 
  ｎ ％ 

 
大変よく理解できた 3 43% 

 
大体理解できた 4 57% 

 あまり理解できなかった 0 0% 

 全く理解できなかった 0 0% 

 
合計 7 100% 

 

14%

29%
43%

14% 40代

50代

70代

80代

57%
14%

29%

一般住民

ケアマネジャー

特になし

29%

14%
57%

家族について

気になるから

自分について

気になるから

認知症の勉強

のため

その他

43%

57%

大変よく理解で

きた

大体理解できた

あまり理解でき

なかった

全く理解できな

かった
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(2)講演内容はこれからの生活や業務にお役に立てるものでしたか？ 

 
  ｎ ％ 

 
非常に役に立つと思う 2 29% 

 
たぶん役に立つと思う 4 57% 

 役に立たないと思う 0 0% 

 
わからない 0 0% 

 無回答 1 14% 

 
合計 7 100% 

 

具体的内容 

 色々な方にチェックリストをおすすめしたいです。 

 住民の方からの相談の一つだった、気丈な方への気づきにつなげるまでのきっかけづくりについても

う少し包括センターでも声を大きくして普及して取り組みたいと思った。 

 将来的に家族のサポートに役立てられる情報を教えてもらいました。 

 母島でも高齢者の集まりがありますが、だんだん人とかかわり合っていきたいと思います。 

 これから認知症を知っていきたい。 

 

問４ ご意見・ご要望等がありましたら、ご自由にご記入ください。 

 また、是非多くの方に認知症予防の研修に参加して備えていただきたい。ありがとうございました。 

 

3.1.2.5 研修⑤「せん妄ケア」 

問１ ご自身のことについて教えてください 

１．性別   

 
  ｎ ％ 

 
男性 3 38% 

 
女性 5 63% 

 
合計 8 100% 

 

  

29%

57%

14%

非常に役に立

つと思う

たぶん役に立

つと思う

役に立たない

と思う

わからない

回答なし

37%

63%

男性

女性
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2．年代   

 
  ｎ ％ 

 
30 代 3 38% 

 
40 代 2 25% 

 
50 代 2 25% 

 
60 代 1 13% 

 
合計 8 100% 

 

3．職種   

 
  ｎ ％ 

 
医師 1 13% 

 
看護師・保健師 3 38% 

 
ケアマネジャー 3 38% 

 
事務職 1 13% 

 
合計 8 100% 

 

問２ 今回ご参加いただいたきっかけについて教えてください 

  ｎ ％ 

家族について気になるから 1 13% 

自分について気になるから 0 0% 

認知症の勉強のため 7 88% 

その他 0 0% 

合計 8 100% 

 

  

37%

25%

25%

13%

30代

40代

50代

60代

12%

37%38%

13%

医師

看護師・保健師

ケアマネジャー

事務職

12%

88%

家族について気に

なるから

自分について気に

なるから

認知症の勉強のた

め

その他
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問３ 講演について 

(１)講師の説明は理解できましたか？  

 
  ｎ ％ 

 
大変よく理解できた 7 88% 

 
大体理解できた 0 0% 

 あまり理解できなかった 0 0% 

 全く理解できなかった 0 0% 

 無回答 1 13% 

 
合計 8 88% 

 

(2)講演内容はこれからの生活や業務にお役に立てるものでしたか？ 

 
  ｎ ％ 

 
非常に役に立つと思う 7 88% 

 
たぶん役に立つと思う 1 13% 

 役に立たないと思う 0 0% 

 
わからない 0 0% 

 
合計 8 100% 

 

具体的内容 

 職域の中で総合的に身近で利用者の状況把握と経過をみているのはケアマネジャーなので、モニ

タリング、アセスメントの重要性を再確認した。 

 とても分かりやすく、嚙み砕いた講義で、今後とても役立つように思えました。わかっているつもりで

理解が足りなかったこともわかりました。 

 デイサービス内で共有したいと思います。 

 事務職がケアマネや病院の方々と特定の方について話す中で、内容についていけないことも多い

ので、病気の知識が増えたほか、高齢の方との接し方について勉強になりました。 

 せん妄のアセスメントの参考にします。 

 とてもわかりやすかったです。生活、世帯など、みていきます。 

 急激な認知機能の低下はせん妄による可能性がある。せん妄は脱水によるものが多い。 

 

  

87%

13%

非常に役に立

つと思う

たぶん役に立

つと思う

役に立たない

と思う

わからない

87%

13%

大変よく理解

できた

大体理解でき

た

あまり理解で

きなかった

全く理解でき

なかった

無回答
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問４ ご意見・ご要望等がありましたら、ご自由にご記入ください。 

 地域の中でのせん妄についての課題が何なのか、保健所で働いていますが改めて考えてみようと

思いました。Web でも対面と遜色ないやりとりができたので助かりました。来年も講座を宜しくお願

いします。 

 資料もわかりやすく勉強になりました。 

 職場の人数の関係で席を外しにくいので、オンラインで自席から受講できると有難いです。 

 入院患者さんのせん妄はわかりすいですが、地域で暮らす方々のせん妄、認知症の鑑別は難し

いと思っていました。ケアのポイントを参考にさせてもらいます。 

 いろいろな原因が重なってせん妄になることがわかりました。飲酒による例、とてもよくイメージできま

した。 

 大変分かりやすかったです。ありがとうございました。 

 

3.1.2.6 研修⑥「神経心理学的検査」 

問１ ご自身のことについて教えてください  

１．性別   

 
  ｎ ％ 

 
男性 2 33% 

 
女性 4 67% 

 
合計 6 100% 

 

2．年代   

 
  ｎ ％ 

 
30 代 3 50% 

 
40 代 1 17% 

 
50 代 1 17% 

 
60 代 1 17% 

 
合計 6 100% 

 

  

33%

67%

男性

女性

50%

16%

17%

17%

30代

40代

50代

60代



47 

 

3．職種   

 
  ｎ ％ 

 
医師 1 17% 

 看護師・保健師 4 67% 

 ケアマネジャー 1 17% 

 
合計 6 100% 

 

問２ 今回ご参加いただいたきっかけについて教えてください  

  ｎ ％ 

家族について気になるから 0 0% 

自分について気になるから 0 0% 

認知症の勉強のため 5 83% 

その他 1 17% 

合計 6 100% 

 

問３ 講演について 

(１)講師の説明は理解できましたか？  

 
  ｎ ％ 

 
大変よく理解できた 5 83% 

 
大体理解できた 1 17% 

 あまり理解できなかった 0 0% 

 全く理解できなかった 0 0% 

 
合計 6 100% 

 

(2)講演内容はこれからの生活や業務にお役に立てるものでしたか？ 

 
  ｎ ％ 

 
非常に役に立つと思う 5 83% 

 
たぶん役に立つと思う 1 17% 

 役に立たないと思う 0 0% 

 
わからない 0 0% 

 
合計 6 100% 

 

16%

67%

17%

医師

看護師・保健師

ケアマネジャー

83%

17%

家族について気にな

るから

自分について気にな

るから

認知症の勉強のため

その他

83%

17%

大変よく理解

できた

大体理解でき

た

あまり理解で

きなかった

全く理解でき

なかった

83%

17%

非常に役に立つ

と思う

たぶん役に立つ

と思う

役に立たないと

思う

わからない
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具体的内容 

 検査結果の内容を把握し、その対象者がどこに不便を感じどの能力を生活に生かせるのか、生

活の状況に合わせてアセスメントすることが大切だと思った。 

 心理学的検査結果の詳細に目を向けられていなかったので、今後は本人の力と不得意部分を

客観的に関係者と共有して支援方針を検討したいと思います。 

 レヴィ小体型認知症の話が聞きたかったです。でも他は丁寧でわかりやすい構成だったのでとても

助かりました。 

 検査の特徴、見方がよくわかりました。 

 HDS-R と MMSE の違いについて 

 

問４ ご意見・ご要望等がありましたら、ご自由にご記入ください。 

 検査自体ができないことを共有する、傷つく場ということ、改めて心にとめていこうと思いました。 

 レビー小体型認知症のものの見え方は興味深かったです。ありがとうございました。 
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3.1.3 八丈町で実施した研修の質の評価 

3.1.3.1 研修①「介護者のうつと介護うつ予防」 

問１ ご自身のことについて教えてください  

１．性別   

 
  ｎ ％ 

 
男性 1 17% 

 
女性 5 83% 

 
合計 6 100% 

 

2．年代   

 
  ｎ ％ 

 
40 代 1 17% 

 
50 代 2 33% 

 
60 代 2 33% 

 
70 代 1 17% 

 
合計 6 100% 

 

3．職種   

 
  ｎ ％ 

 
一般住民 3 50% 

 
看護師・保健師 1 17% 

 
ケアマネジャー 2 33% 

 
合計 6 100% 

 

  

17%

83%

男性

女性

17%

33%33%

17%

40代

50代

60代

70代

50%

17%

33%

一般住民

看護師・保健師

ケアマネジャー
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問２ 今回ご参加いただいたきっかけについて教えてください 

  ｎ ％ 

家族について気になるから 2 33% 

自分について気になるから 0 0% 

認知症の勉強のため 4 67% 

その他 0 0% 

合計 6 100% 

 

問３ 講演について 

(１)講師の説明は理解できましたか？ 

  ｎ ％ 

大変よく理解できた 3 50% 

大体理解できた 2 33% 

あまり理解できなかった 0 0% 

全く理解できなかった 0 0% 

無回答 1 17% 

合計 6 100% 

 

(2)講演内容はこれからの生活や業務にお役に立てるものでしたか？ 

  ｎ ％ 

非常に役に立つと思う 4 67% 

たぶん役に立つと思う 2 33% 

役に立たないと思う 0 0% 

わからない 0 0% 

合計 6 100% 

 

具体的内容 

 介護者うつが多くあり、でも介護をしなければならない。支援者を作ることも大事と思えるが、セル

フケアでコーピングの方法を提案、実践することで、うつが軽減できればと思います。私自身うつ病

と共存しながら仕事をしていますが、コーピングによりかなりのストレス軽減が出来ています。 

 今の自分にあてはまることばかりでした。 

 訪問した時に介護者へマインドフルネス（呼吸）などご案内出来ると思いました。ストレスをため

ないように。 

33%

67%

家族について気になる

から

自分について気になる

から

認知症の勉強のため

その他

50%

33%

17%

大変よく理解できた

大体理解できた

あまり理解できな

かった

全く理解できなかっ

た

無回答

67%

33%

非常に役に立つと

思う

たぶん役に立つと

思う

役に立たないと思

う

わからない
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問４ ご意見・ご要望等がありましたら、ご自由にご記入ください。 

 コーピング・・・むずかしい・・・時間がない・・・色々考えてみたいと思います。聞きたいこともあります

が、なかなか質問したい事の整理がつきません。またこの様な機会があれば参加したいです（時間

があれば）。ありがとうございました。 

 受付で名前記入がありましたが、他の人の名前がわからないようにして下さい。 

 

3.1.3.2 研修②「認知症基礎講座」 

問１ ご自身のことについて教えてください 

１．性別 

  ｎ ％ 

男性 1 25% 

女性 3 75% 

合計 4 100% 

 

2．年代 

  ｎ ％ 

20 代 1 25% 

30 代 1 25% 

60 代 2 50% 

合計 4 100% 

 

3．職種 

  ｎ ％ 

社会福祉士・精神

保健福祉士 
1 25% 

ケアマネジャー 2 50% 

特になし 1 25% 

合計 4 100% 

 

  

25%

75%

男性

女性

25%

25%

50%

20代

30代

60代

25%

50%

25%

社会福祉士・精神

保健福祉士

ケアマネジャー

特になし
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問２ 今回ご参加いただいたきっかけについて教えてください  

  ｎ ％ 

家族について気になるから 0 0% 

自分について気になるから 0 0% 

認知症の勉強のため 4 100% 

その他 0 0% 

合計 4 100% 

 

問３ 講演について 

(１)講師の説明は理解できましたか？ 

  ｎ ％ 

大変よく理解できた 2 50% 

大体理解できた 2 50% 

あまり理解できなかった 0 0% 

全く理解できなかった 0 0% 

合計 4 100% 

 

(2)講演内容はこれからの生活や業務にお役に立てるものでしたか？ 

  ｎ ％ 

非常に役に立つと思う 1 25% 

たぶん役に立つと思う 2 50% 

役に立たないと思う 0 0% 

わからない 0 0% 

無回答 1 25% 

合計 4 100% 

 

具体的内容 

 施設の利用者様内でも認知症を診断されている方や、パーキンソン症状が出現されている方もい

らっしゃるので、ご家族の方々にも本日の知識を共有出来ると思う。 

 認知症の症状について自分自身の理解を深めると共にご家族へ細かく説明する事ができると思

う。 

 医学的側面は気になっていても知ることがあまりないので興味深いです。 

 

100%

家族について気に

なるから

自分について気に

なるから

認知症の勉強のた

め

その他

50%50%

大変よく理解できた

大体理解できた

あまり理解できな

かった

全く理解できなかっ

た

25%

50%

25%

非常に役に立つと

思う
たぶん役に立つと

思う
役に立たないと思

う
わからない

無回答
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問４ ご意見・ご要望等がありましたら、ご自由にご記入ください。 

なし 

 

3.1.3.3 研修③「認知症ケア」 

問１ ご自身のことについて教えてください  

１．性別 

  ｎ ％ 

男性 0 0% 

女性 4 80% 

無回答 1 20% 

合計 5 80% 

 

2．年代 

  ｎ ％ 

20 代 1 20% 

30 代 2 40% 

60 代 2 40% 

合計 5 80% 

 

3．職種 

  ｎ ％ 

看護師・保健師 1 20% 

社会福祉士・精神

保健福祉士 
1 

20% 

ケアマネジャー 2 40% 

特になし 1 20% 

合計 5 100% 

 

  

80%

20% 男性

女性

無回答

20%

40%

40%

20代

30代

60代

20%

20%

40%

20%

看護師・保健師

社会福祉士・精神保

健福祉士

ケアマネジャー

特になし
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問２ 今回ご参加いただいたきっかけについて教えてください  

  ｎ ％ 

家族について気になるから 0 0% 

自分について気になるから 0 0% 

認知症の勉強のため 5 100% 

その他 0 0% 

合計 5 100% 

 

問３ 講演について 

(１)講師の説明は理解できましたか？ 

  ｎ ％ 

大変よく理解できた 5 100% 

大体理解できた 0 0% 

あまり理解できなかった 0 0% 

全く理解できなかった 0 0% 

合計 5 100% 

 

(2)講演内容はこれからの生活や業務にお役に立てるものでしたか？ 

  ｎ ％ 

非常に役に立つと思う 5 100% 

たぶん役に立つと思う 0 0% 

役に立たないと思う 0 0% 

わからない 0 0% 

合計 5 100% 

 

具体的内容 

 障害ごとの対応方法が理解できた。言葉かけの工夫、環境への配慮などご家族への提案もしや

すいと思う。 

 認知症のある方との会話やサポートをする中で「こういう時はどういう対応が望ましいのかな？」とい

う疑問を持つことがあります。具体的な事例とアドバイスでとても参考になりました。ありがとうござい

ました。 

 ケアの再確認が出来てとても良かったです。今回の講義は一般の方にも聞いて頂けると良かったと

思いました。 

100%

家族について気にな

るから

自分について気にな

るから

認知症の勉強のため

その他

100%

大変よく理解できた

大体理解できた

あまり理解できな

かった

全く理解できなかっ

た

100%

非常に役に立つと

思う

たぶん役に立つと

思う

役に立たないと思

う

わからない
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 施設内にも認知症を抱えて、リハビリのトレーニング内容が急にわからなくなってしまったりしてしまう

利用者様が多く、対応している自分自身が正解な対応なのか分からなくなる時があるので、改め

て勉強になりました。 

 一日を通して参加し、知識の再確認はできたが専門職向けにしては既知な部分も多く、もう少し

踏み込んだお話があっても良いかと思いました。 

 

問４ ご意見・ご要望等がありましたら、ご自由にご記入ください。 

なし 

 

3.1.3.4 研修④「高齢者の精神疾患」 

問１ ご自身のことについて教えてください 

１．性別 

  ｎ ％ 

男性 1 11% 

女性 8 89% 

合計 9 100% 

 

2．年代 

  ｎ ％ 

20 代 2 22% 

30 代 2 22% 

40 代 1 11% 

50 代 2 22% 

60 代 2 22% 

合計 9 100% 

 

  

11%

89%

男性

女性

23%

22%

11%

22%

22%

20代

30代

40代

50代

60代
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3．職種 

  ｎ ％ 

看護師・保健師 2 22% 

社会福祉士・精神保健福祉士 1 11% 

ケアマネジャー 5 56% 

特になし 1 11% 

合計 9 100% 

 

問２ 今回ご参加いただいたきっかけについて教えてください  ※複数回答あり 

  ｎ 

家族について気になるから 1 

自分について気になるから 0 

認知症の勉強のため 9 

その他 0 

合計 10 

 

問３ 講演について 

(１)講師の説明は理解できましたか？ 

  ｎ ％ 

大変よく理解できた 7 78% 

大体理解できた 2 22% 

あまり理解できなかった 0 0% 

全く理解できなかった 0 0% 

合計 9 100% 

 

(2)講演内容はこれからの生活や業務にお役に立てるものでしたか？ 

  ｎ ％ 

非常に役に立つと思う 8 89% 

たぶん役に立つと思う 1 11% 

役に立たないと思う 0 0% 

わからない 0 0% 

合計 9 100% 

22%

11%

56%

11%

看護師・保健師

社会福祉士・精神保健

福祉士

ケアマネジャー

特になし

0 2 4 6 8 10

その他

認知症の勉強のため

自分について気になるから

家族について気になるから

78%

22%

大変よく理解でき

た

大体理解できた

あまり理解できな

かった

全く理解できな

かった

89%

11%

非常に役に立つと思

う

たぶん役に立つと思

う

役に立たないと思う

わからない
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具体的内容 

 先生の話し方を見習いたい。 

 背景を考慮しながらの支援が出来る。 

 他事業所や講師の方々と時間を取って話せる機会があって有意義でした。 

 利用者様内でも精神疾患を抱えていらっしゃっている方もいらっしゃるので、今後の対応等につい

ても参考になりました。柔道整復師としても何ができるかアプローチを探したい。 

 うつ状態の方と関わることが多いですが、家族への声掛け等も知ることができた。 

 分かりやすいレジュメで説明も分かりやすかった。老年期のうつ病の関わり方をもっと詳しく知りた

い。 

 うつの診断は難しい。認知症をひとくくりにしているなと思いました。今後は角度を変えてみていく必

要があると意識していきたい。 

 認知症とうつ病、どちらか区別がつかないことが多いので、今日の講義が参考になりました。また、

関わり方なども勉強になりました。 

 高齢者であるからこその視点や、人生のどのステージにおいても。触れる視点など、高齢者にも支

援者にも応用できる内容だと感じました。 

 

問４ ご意見・ご要望等がありましたら、ご自由にご記入ください。 

 とても分かりやすかったです。 

 また機会がありましたら参加したいと思います。ありがとうございました。 

 

3.1.3.5 研修⑤「認知症とともに生きる」 

問１ ご自身のことについて教えてください 

１．性別 

  ｎ ％ 

男性 1 10% 

女性 9 90% 

合計 10 100% 

 

  

10%

90%

男性

女性
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2．年代 

  ｎ ％ 

20 代 1 10% 

40 代 1 10% 

50 代 3 30% 

60 代 3 30% 

70 代 1 10% 

80 代 1 10% 

合計 10 100% 

 

3．職種 

  ｎ ％ 

一般住民 2 20% 

看護師・保健師 1 10% 

ケアマネジャー 3 30% 

特になし 1 10% 

その他 3 30% 

合計 10 100% 

 

問２ 今回ご参加いただいたきっかけについて教えてください  ※複数回答あり 

  ｎ 

家族について気になるから 3 

自分について気になるから 1 

認知症の勉強のため 7 

その他 0 

合計 11 

 

  

10%

10%

30%30%

10%

10%
20代

40代

50代

60代

70代

80代

20%

10%

30%

10%

30%

一般住民

看護師・保健師

ケアマネジャー

特になし

その他

0 2 4 6 8

その他

認知症の勉強のため

自分について気になるから

家族について気になるから
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問３ 講演について 

(１)講師の説明は理解できましたか？ 

  ｎ ％ 

大変よく理解できた 9 90% 

大体理解できた 1 10% 

あまり理解できなかった 0 0% 

全く理解できなかった 0 0% 

合計 10 100% 

 

(2)講演内容はこれからの生活や業務にお役に立てるものでしたか？ 

  ｎ ％ 

非常に役に立つと思う 7 70% 

たぶん役に立つと思う 3 30% 

役に立たないと思う 0 0% 

わからない 0 0% 

合計 10 100% 

 

具体的内容 

 利用者様以外にも自分の両親のことも考えながら聴くことが出来ました。祖母も認知症が発症し

中期まで母が介護で悩んでいる姿を思い出しました。 

 具体的に八丈島のサービスを教えて頂き、住民の方に役に立つ内容だったと思いました。 

 90歳になる母親への対応の仕方を考えるきっかけになりました。 

 台風後一緒に暮らすことになった義母との生活にあてはめながら聞いていました。現在、この先の

対応について悩む毎日ですが、なんとなく自分なりに考えがまとまりました。なんとなくですけど…。自

分一人じゃ決められないし。 

 認知症と診断の有無にかかわらず、元気な時にどのように老後を迎えたいのかを確認しておくことが

いかに大事で、本人らしい最期を迎えることができると思う。認知症の初期～後期を知ることでそ

の時々の対応がしやすくなるので、ご家族へ提案させていただけるのに利用させていただきたいと思

います。ありがとうございます。 

 認知症の方がどんな気持ちでいるのか理解して接し方も考えていきたいなと思いました。 

 

問４ ご意見・ご要望等がありましたら、ご自由にご記入ください。 

 大変参考になりました。 

90%

10%
大変よく理解でき

た

大体理解できた

あまり理解できな

かった

全く理解できな

かった

70%

30%

非常に役に立つ

と思う

たぶん役に立つ

と思う

役に立たないと

思う

わからない



60 

 

 頭ではわかっていても色々と難しいなと思いました。わかっていても義母さんにしてあげられない…。も

どかしさがいっぱいあります。それから、介護認定を受けるまでにどうしたらいいかわからなくてかなり時

間がかかりました。 

 参加者の名前が分からないようにしてほしい。 

 

3.1.3.6 研修⑥「せん妄ケア」 

問１ ご自身のことについて教えてください 

１．性別 

  ｎ ％ 

男性 0 0% 

女性 11 100% 

合計 11 100% 

 

2．年代 

  ｎ ％ 

20 代 2 18% 

30 代 1 9% 

40 代 1 9% 

50 代 4 36% 

60 代 3 27% 

合計 11 100% 

 

3．職種 

  ｎ ％ 

看護師・保健師 2 18% 

社会福祉士・精神

保健福祉士 
1 9% 

ケアマネジャー 7 64% 

特になし 1 9% 

合計 11 100% 

 

100%

男性

女性

18%

9%

9%

37%

27%

20代

30代

40代

50代

60代

18%

9%

64%

9%

看護師・保健師

社会福祉士・精神保

健福祉士

ケアマネジャー

特になし
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問２ 今回ご参加いただいたきっかけについて教えてください  ※複数回答あり 

  ｎ 

家族について気になるから 0 

自分について気になるから 1 

認知症の勉強のため 11 

その他 0 

合計 12 

 

問３ 講演について 

(１)講師の説明は理解できましたか？ 

  ｎ ％ 

大変よく理解できた 11 100% 

大体理解できた 0 0% 

あまり理解できなかった 0 0% 

全く理解できなかった 0 0% 

合計 11 100% 

 

(2)講演内容はこれからの生活や業務にお役に立てるものでしたか？ 

  ｎ ％ 

非常に役に立つと思う 8 73% 

たぶん役に立つと思う 2 18% 

役に立たないと思う 0 0% 

わからない 0 0% 

無回答 1 9% 

合計 11 100% 

 

具体的内容 

 今回の講義を参考に利用者様の様子を観察していこうと思いました。まずは下剤からご家族に伝

えてみます。3 日間にわたり大変勉強になりました。ありがとうございました。 

 今後、せん妄の利用者様や地域の方とお会いする可能性もあるので、とても為になりました。施

設内でも、湿布薬や下剤の過剰服用されている方もいらっしゃるので、気を付けていきたいと思い

ます。 

0 2 4 6 8 10 12

その他

認知症の勉強のため

自分について気になるから

家族について気になるから

100%

大変よく理解でき

た

大体理解できた

あまり理解できな

かった

全く理解できな

かった

73%

18%

9%

非常に役に立つと

思う

たぶん役に立つと

思う

役に立たないと思

う

わからない

無回答



62 

 

 実際に入所者でせん妄があり、現場の職員は大声を出されることでその入所者の話をあまり聞か

ず、すべてケアマネで対応していたけど、現場にも伝えていくことができます。 

 早期に原因を探したうえでの対応やケアのポイントを知ることができる。 

 急激な変化がみられる場合でも介護している家族はこんなに認知症が進んだらもう看られないと

思ってしまうことがあるので、認知症とせん妄の違いや、対応や予防について説明できるようになる

と良いと思いました。 

 Dr．へ内服調整依頼しても do処方となってしまい、内服量が増えてしまうため、そこらへんを調

整できる環境下にしたい。 

 具体的な原因やケアについて理解ができた。「せん妄」に特化して学んだことはなかったので新しい

知識を得ることができた。 

 認知症との区別がつきにくいということや、身体の状態の変化に左右されやすい。いかに健康に過

ごすことが大切か分かりました。 

 

問４ ご意見・ご要望等がありましたら、ご自由にご記入ください。 

 先日の事例検討会のように定期的に個別相談が出来るととても嬉しいです。 

 毎回認知症の勉強会には参加させてもらい、とても勉強になっています。 

 3 日間とても有意義な時間でした。知っていることではある、改めての学習でとてもわかりやすく、ま

た、利用者・家族への説明に役立てたいと思います。 

 とてもわかりやすかったです。 

 とても分かりやすく興味深い講義でした。 
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3.1.4 三宅村で実施した研修の質の評価 

3.1.4.1 研修「介護者の心理と介護うつ予防」 

問１ ご自身のことについて教えてください 

１．性別   

 
  ｎ ％ 

 
男性 2 40% 

 
女性 3 60% 

 
合計 5 100% 

 

2．年代 

  ｎ ％ 

70 代 1 20% 

80 代 3 60% 

90 代 1 20% 

合計 5 100% 

 

3．職種 

  ｎ ％ 

一般住民 3 60% 

事務職 1 20% 

無回答 1 20% 

合計 5 100% 

 

  

40%

60%

男性

女性

20%

60%

20%

70代

80代

90代

60%20%

20% 一般住民

事務職

無回答
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問２ 今回ご参加いただいたきっかけについて教えてください 

  ｎ ％ 

家族について気になるから 0 0% 

自分について気になるから 2 40% 

認知症の勉強のため 0 0% 

その他 2 40% 

無回答 1 20% 

合計 5 100% 

 

問３ 講演について 

(１)講師の説明は理解できましたか？ 

  ｎ ％ 

大変よく理解できた 2 40% 

大体理解できた 3 60% 

あまり理解できなかった 0 0% 

全く理解できなかった 0 0% 

合計 5 100% 

 

(2)講演内容はこれからの生活や業務にお役に立てるものでしたか？ 

  ｎ ％ 

非常に役に立つと思う 2 40% 

たぶん役に立つと思う 2 40% 

役に立たないと思う 0 0% 

わからない 1 20% 

合計 5 100% 

 

具体的内容 

 とてもわかりやすく説明していただきこれからの参考になります。ありがとうございます。 

 妻の介護中は老人クラブに毎週月曜に、火水金とデイサービスに、その間に私は図書館と資料館

の当番をやらせてもらい、気を紛らわせていた。これは今考えると本当によかったと思う。 

 

問４ ご意見・ご要望等がありましたら、ご自由にご記入ください。 

 初めて参加したのですが、今後また機会がありましたら、参加していきたいと思います。  

40%

40%

20%

家族について気になる

から

自分について気になる

から

認知症の勉強のため

その他

無回答

40%

60%

大変よく理解でき

た

大体理解できた

あまり理解できな

かった

全く理解できな

かった

40%

40%

20%

非常に役に立つと

思う

たぶん役に立つと

思う

役に立たないと思

う

わからない
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3.2 オンラインによる研修の質の評価 

研修の質を評価するために、研修終了後に、研修受講者に対しアンケートを実施した。

以下に、研修の単元ごとにアンケート結果を示す。 

 

3.2.1 大島町における専門職(介護支援専門員)研修 

3.2.1.1 「認知症ケア～認知症のある人から見た世界～」 

問１ ご自身のことについて教えてください 

１．性別   

 
  ｎ ％ 

 
男性 5 63% 

 
女性 3 38% 

 
合計 8 100% 

 

2．年代   

 
  ｎ ％ 

 
50 代 2 25% 

 
60 代 1 13% 

 
70 代 4 50% 

 
80 代 1 13% 

 
合計 8 100% 

 

3．職種     

 
  ｎ ％ 

 
一般住民 6 75% 

 
特になし 2 25% 

 
合計 8 100% 

 

  

62%

38%
男性

女性

25%

12%
50%

13%

50代

60代

70代

80代

75%

25%
一般住民

特になし
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問２ 今回ご参加いただいたきっかけについて教えてください 

  ｎ ％ 

家族について気になるから 3 38% 

自分について気になるから 2 25% 

認知症の勉強のため 3 38% 

その他 0 0% 

合計 8 100% 

 

問３ 講演について 

(１)講師の説明は理解できましたか？  

 
  ｎ ％ 

 
大変よく理解できた 3 38% 

 
大体理解できた 4 50% 

 あまり理解できなかった 1 13% 

 全く理解できなかった 0 0% 

 
合計 8 100% 

       

(2)講演内容はこれからの生活や業務にお役に立てるものでしたか？ 

 
  ｎ ％ 

 
非常に役に立つと思う 2 25% 

 
たぶん役に立つと思う 5 63% 

 役に立たないと思う 0 0% 

 
わからない 1 13% 

 
合計 8 100% 

 

具体的内容 

 利用者やその家族の対応に役に立つと思いました。 

 ケアのポイントがわかりやすかった。 

 認知症の基礎的知識の再確認と認知症の薬の効果など非常に役立つと思いました。 

 

  

37%

25%

38%

家族について気にな

るから

自分について気にな

るから

認知症の勉強のため

その他

37%

50%

13%

大変よく理解でき

た

大体理解できた

あまり理解できな

かった

全く理解できな

かった

25%

62%

13%

非常に役に立つと

思う

たぶん役に立つと

思う

役に立たないと思

う

わからない
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問４ ご意見・ご要望等がありましたら、ご自由にご記入ください。 

 ご本人の症状に合わせた、都度の声かけ対応は必要で、それがとても大変だと思いました。ご本

人への診断・治療も必要ですが、周囲の環境や家族がいらっしゃる様であれば、負担等に関して

も把握していく必要を大切にしていきます。ありがとうございました。   

 

3.2.1.2 「認知症基礎講座」 

問１ ご自身のことについて教えてください 

１．性別 

  ｎ ％ 

男性 1 14% 

女性 6 86% 

合計 7 100% 

 

2．年代 

  ｎ ％ 

30 代 1 14% 

40 代 2 29% 

50 代 2 29% 

60 代 1 14% 

70 代 1 14% 

合計 7 100% 

 

3．職種（複数回答あり） 

  ｎ 

ケアマネジャー 5 

介護福祉士 2 

看護師・保健師 1 

その他 1 

合計 9 

 

14%

86%

男性

女性

14%

29%

29%

14%

14% 30代

40代

50代

60代

70代

0 2 4 6

その他

看護師・保健師

介護福祉士

ケアマネジャー
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問２ 今回ご参加いただいたきっかけについて教えてください 

  ｎ ％ 

家族について気になるから 0 0% 

自分について気になるから 0 0% 

認知症の勉強のため 6 86% 

その他 1 14% 

合計 7 100% 

問３ 講演について 

(１)講師の説明は理解できましたか？ 

  ｎ ％ 

大変よく理解できた 7 100% 

大体理解できた 0 0% 

あまり理解できなかった 0 0% 

全く理解できなかった 0 0% 

合計 7 100% 

 

(2)講演内容はこれからの生活や業務にお役に立てるものでしたか？ 

  ｎ ％ 

非常に役に立つと思う 7 100% 

たぶん役に立つと思う 0 0% 

役に立たないと思う 0 0% 

わからない 0 0% 

合計 7 100% 

 

具体的内容 

記載なし 

 

問４ ご意見・ご要望等がありましたら、ご自由にご記入ください。 

 「メモで安心してもらう」「孫や子どもとの思い出アルバム作り」「気分を変えてもらう」等している。家族

の介護に対して、話を聞いていますが、やはり、「認知症」か「ただとぼけているのか」と家族も話される

こともあります。取り繕い言動に関しても経過を見ながらお伝えしていきます。ありがとうございました。 

  

86%

14%

家族について気にな

るから

自分について気にな

るから

認知症の勉強のため

その他

100%

大変よく理解で

きた

大体理解できた

あまり理解でき

なかった

全く理解できな

かった

100%

非常に役に立つ

と思う
たぶん役に立つ

と思う
役に立たないと

思う
わからない

回答なし
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3.2.2 専門職研修「島しょ地域等認知症対応力向上研修」 

問１ 参加者情報 

1．申込区分（複数回答可） 

  n 

区市町村職員等 11 

認知症初期集中支援チーム員 4 

その他 17 

無回答 4 

合計 36 

 

2．保有資格（複数回答可） 

  n 

医師 0 

看護師 3 

保健師 3 

社会福祉士 5 

介護福祉士 12 

精神保健福祉士 1 

作業療法士 0 

歯科衛生士 0 

介護支援専門員 17 

主任介護支援専門員 6 

その他 3 

無回答 6 

合 計 56 

 

  

0 5 10 15 20

医師

看護師

保健師

社会福祉士

介護福祉士

精神保健福祉士

作業療法士

歯科衛生士

介護支援専門員

主任介護支援専門員

その他

無回答

0 5 10 15 20

無回答

その他

認知症初期集中支援チーム員

区市町村職員等
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問 2 アンケート結果 

1. 研修内容について 

  n ％ 

大変参考になった 18 56% 

参考になった 14 44% 

どちらでもない 0 0% 

あまり参考にならなかった 0 0% 

参考にならなかった 0 0% 

合計 32 100% 

 

研修内容についての自由意見 

 相手の立場に立っての考え方について理解できました。 

 記録の取り方や補足情報の収集等、改めて学ぶことができました。 

 日々の業務の中でも、自分の考え以外の予想を視野に入れます。 

 情報収集を行う時に客観的な情報や曖昧な言葉は整理の必要があることを学びました。 

 色々な視点での情報収集が大切と改めて理解できました。 

 資料が分かり易く、事例検討は参考になりました。 

 行政職員として、様々な事情をお伺いする際に応用できる考え方だと感じました。また、地域の専門

職の方の現場の仕事の一端に触れることができた感覚もあり、大変有意義でした。 

 相談者ご本人の事を想像し過ぎてはいけないと思った。先入観を持たずに情報収集することが大事

だと思いました。 

 講義だけでなく、グループワークもあり、あっという間でした。 

 情報収集の方法、立場、目線等、今後の業務に活かせるような内容で大変参考になりました。 

 初めて知る書類などわかりやすい説明だったので大変参考になりました。 

 普段何気なく情報収集してましたが、意識して収集できそうです。 

 情報収集のポイントや、なぜその情報収集をするのかなど、改めて大切なポイントを振り返ることができ

ました。 

 立場や支援者の経験により情報の受け止め方が変わることを実感でき、とても参考になりました。 

 

  

56%

44%

大変参考になった

参考になった

どちらでもない

あまり参考にならな

かった

参考にならなかった
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2．研修全体について 

  n ％ 

大変参考になった 16 50 

参考になった 16 50 

どちらでもない 0 0 

あまり参考にならなかった 0 0 

参考にならなかった 0 0 

合 計 32 1 

 

研修全体についての自由意見 

 希望を聞いて、叶えてあげたいという視点でアプローチしていくことが大切。どうしても支援者側視点で

どのように支援していくかばかり考えてしまうので本人の視点に立った考え方を持つのが大切。 

 事例を通して、他のメンバーと意見交換ができて良かったです。 

 DASC は改めて学びたいと思いました。 

 無理に初回で情報を収集せずに、ゆっくり本人の気持ちに合わせて情報収集しようと思いました。 

 Zoom での参加も良いが、会場での参加の方が良かった。一人だとディスカッションができなかった。 

 さっそく現場で活用していきたいと思います。 

 オンラインを想定していない研修だったとの事でしたが、事業所内での意見交換もでき楽しく取り組め

ました。ありがとうございました。 

 一人の参加でもチャット等を使って、他の参加者とディスカッションする機会があれば良かった。 

 皆様の意見、とらえ方などが聞けて参考になりました。 

 この問題は一体どうして問題になるのか？（クレソンとか）が面白くて、意外性があって、楽しかったで

す。 

 取れる情報、見える情報は、その人の人生のほんの一部でしかない。 

 

3．研修の内容で、今後、取り上げてほしいテーマやご意見 

 身寄りがいない認知症利用者に対する支援について。 

 引き続き、事例を用いた初期訪問支援等の学びを深めたい。 

 せん妄。認知症の方の対応での成功事例。 

 精神疾患なども勉強会もして欲しい。 

 災害時、避難所等での認知症に関する相談業務の対応方法や留意点について。 

 介護サービスの評価、特に通所介護サービス。 

 島しょ部ならではの事例検討会。 

 つい最近、物取られ妄想の利用者の対応で、どう対応するのが良いのか悩む事がありました。失敗を

突きつけない事が良いのだと思うのですが、ターゲットになっている主介護者としては自分が盗っていな

い、しまい込んでしまっている事を本人に分かって貰えないともう介護が続けられない、、、となり、家探

50%50%

大変参考になった

参考になった

どちらでもない

あまり参考にならな

かった

参考にならなかった
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しして無くなったと思っていた物は出てきたのですが、本人はショックを受けてしまい、、、。とりあえずは本

人が自分の非を認め、主介護者は介護を続けてくれることになりました。しかしこれで良かったのかと悩

みました。 

 認知症支援の経験談の中でも非常に珍しい事例。 

 

4．その他のご意見等 

 分かりやすい説明で非常に良かったです。 

 畠山先生の自己紹介も興味深かったです。 

 今後とも積極的に参加します。時間的にはちょうどよい長さだと思います。 

 島しょ部での情報や事例共有の時間は大変参考になります。(都の研修等にも積極的に参加し

ていますが、規模が違い過ぎて参考にならないことも多々、、、)できれば、参加者名名簿をいただ

けると今後の情報共有時に話題に繋がりやすいと思います。 

 事例を通してとても分かりやすかったです。A子さんの気持ちが入っていたことで支援者の視点、A

子さんの視点で大きくとらえ方が変わることが良く分かりました。 

 勉強になりました。ありがとうございました。(同意見多数) 
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3.2.3 住民向け講演会「認知症について学ぼう」 

問１ ご自身のことについて教えてください 

１．性別 

  ｎ ％ 

男性 14 33% 

女性 27 64% 

無回答 1 2% 

合計 42 100% 

 

2．年代 

  ｎ ％ 

10 代 0 0% 

20 代 1 2% 

30 代 4 10% 

40 代 5 12% 

50 代 4 10% 

60 代 4 10% 

70 代 15 36% 

80 代 9 21% 

90 代以上 0 0% 

合計 42 100% 

 

3．職種 ※複数回答あり 

  ｎ 

一般住民 24 

看護師・保健師 2 

介護福祉士 2 

社会福祉士・精神保健福祉士 1 

ケアマネジャー 2 

ホームヘルパー 1 

事務職 5 

特になし 6 

合計 43 

 

2%

9%

12%

10%

10%

36%

21%

10代

20代

30代

40代

50代

60代

70代

80代

90代以上

0 5 10 15 20 25

特になし

事務職

ホームヘルパー

ケアマネジャー

社会福祉士・精神保健…

介護福祉士

看護師・保健師

一般住民

33%

64%

3%

男性

女性

無回答
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問２ 今回ご参加いただいたきっかけについて教えてください 

  ｎ 

家族について気になるから 8 

自分について気になるから 12 

認知症の勉強のため 22 

その他 1 

無回答 1 

合計 44 

 

問３ 講演について 

(１)講師の説明は理解できましたか？ 

  ｎ ％ 

大変よく理解できた 18 43% 

大体理解できた 21 50% 

あまり理解できなかった 0 0% 

全く理解できなかった 2 5% 

無回答 1 2% 

合計 42 100% 

 

(2)講演内容はこれからの生活や業務にお役に立てるものでしたか？ 

  ｎ ％ 

非常に役に立つと思う 18 43% 

たぶん役に立つと思う 21 50% 

役に立たないと思う 0 0% 

わからない 2 5% 

無回答 1 2% 

合計 42 100% 

 

具体的内容 

 少し音が大きかったです。 

 認知症の捉え方の具体的な方法が少しわかった。 

 レビー小体型認知症の対応も今後詳しく知れたらと思いました。 

 「対応ポイント」は、今まさに感じているところだったので、もう一度確認できたことは良かった。 

 認知症の人への向き合い方など、考え方について変わったと思います。 

0 5 10 15 20 25

回答なし

その他

認知症の勉強のため

自分について気になるから

家族について気になるから

43%

50%

5% 2%
大変よく理解でき

た

大体理解できた

あまり理解できな

かった

全く理解できな

かった

無回答

43%

50%

5% 2%
大変よく理解でき

た

大体理解できた

あまり理解できな

かった

全く理解できな

かった

無回答
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 認知症の症状について詳しく勉強することができました。ありがとうございます。「頑張って」「まだ出

来るよ！」などの言葉かけがプレッシャーになるので、相手をしっかり理解して、対応することが重要

であると学びました。 

 認知症について、また、接し方など再確認することができた。 

 質疑応答で、家族が認知症に対してどう捉えているかというところが参考になりました。“頭が変に

なった”といつも不安を訴える女性がいます。よく症状が当てはまると思いました。 

認知症薬（高価な）効果がどうなのでしょうか。 

 早期に本人への症状や今後のことを教えてあげること、環境づくりなどの関わりにより、症状を遅ら

せたり、日常生活を継続できるよう業務に役立てたい。 

認知症の人への関わり、接し方を、講演を聞いて理解できた。 

 物の名前が出てこないのは毎日のことで、今日、自分が認知症になってきていると実感しました。

認知症の薬があるのも初めて知りました。来年 1月になったら診療所へ行ってさっそく自分のこと

相談します。今日は、とても話を聞いて良かったです。ありがとうございました。 

 認知症そのものが全く理解できていない人、知らない人に対しての説明の仕方の参考になりまし

た。 

 具体的な症状の例があり、大変わかりやすかった。 

 具体的な接し方のコツ、心構えについて勉強になりました。 

 一つ一つ頷きながら聞きました。同時に自分がそうするのは不可能に近いと感じました。普通に暮

らす素人が中等度以上に対応するのは難しい。 

 認知症に関して理解を深めることができました。70代に入って物忘れは増えたかなと思います。家

族、特に夫と普通に互いに労り合い暮らせるよう、毎日の生活、一日一日大切に暮らせるよう努

力したいと思います。 

 具体的な対応のところが勉強になりました。 

 初期→中期→後期、軽度→中等→重度の進行についてわかりやすかった。 

 年齢には逆らえない。家族に迷惑がかからないよう、できるだけ自立独立できるよう頑張りたい。必

要な時は遠慮しないで支援を求めたい。 

 認知症がどんなのか知らないと自分がそうなのか分からない 

 役に立つと思います。 

 友人、家族（身近に当事者がいる）にとってはとても良く役立つ話だったと思う。私の場合は自

分というより、友人、近所の人が認知症となっているのに対する接し方が知りたかったので、その質

問は今回場にそぐわないかもと思った。 

 まだ、身近に認知症の方がいないので、役に立つのがわからないです。 

 今、家族の認知症があてはまり心配しています。 

 認知症のある人への対応方法を知りたいとのご意見も直接聞くことができたので認知症サポーター

等の事業をより周知していくべきだと感じました。 
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 認知症の方への接し方を改めて注意して、気をつけていきたい。早期発見の観点のお話があった

ことがとてもうれしかったです。 

 

問４ ご意見・ご要望等がありましたら、ご自由にご記入ください。 

 大島町に立派な図書館が出来て、生涯教育といいながら何もしていません。知的な学びの為に

活用するべきと思います。本を置くだけではもったいないです。夏場にクーラー利用する高齢者がボ

ンヤリしています。東京都からの指導を願います。大島町は「手慰み」で OK としています。上級者

もいます。普段、真剣に認知症を語り合う場がないので、島では他人事に扱われる不安でした

が、安心しました（大切に考えて下さって！！） 

 自分、そしてまわりの人もみんな高齢なので、こういう講演会にもっと参加して欲しい。認知症をも

っと身近にとらえて考えていきたい。 

 認知症の人に対する対処をもっと知りたかった。 

 先生の声の質と私の補聴器が合わなかった。残念。 

 前回は、先生がいらして話していただいたのですが、やはりオンラインは良くわかりやすいですが先生

が目の前にいらして質問しやすい環境が欲しかったです。 

 特にありません。 

 高齢者の独居が増える中、地域の人の気付き、日常の見守りがとても重要になっていくと思う。認

知症についての知識をなんとなくでも良いので、住民で共有、理解していくような取り組み、機会が

またあれば良いと思う。狭いコミュニティだからこその利点を生かしていけたら・・・。 

 認知症の人へのアプローチの仕方を教えてほしい（早期に受診を勧め、本人に認識して頂く方

法） 

 とても解りやすく、聞きやすい講習会だったので、もっと多くの方に聞いて頂きたかったです。「認知

症」自体を知らない方へのアプローチの仕方について教えて頂きたいです。とても悩んでいます。 

 とても勉強になりました。ありがとうございました。 

 ゲートボールをやっています。半年ほど前から、〇〇さん何番お願いします、はい何番だね、とのやり

とりの後、1 ゲームの中で何度も「オレ何番だ？」と聞くのです。「えっ、忘れちゃったの」と対応しつ

つ、軽くきちゃったのかなと捉えていますが、これでいいですか。周りを見るとそれなりの症状がたくさん

みられます。式根島は高齢化率 50%ほどです。私は 73歳ですが小僧扱いです。私のような人

間では軽度までの対応が精一杯です。それ以上は、生まれ変わるくらいのことがないと不可能かと

感じました。すごく勉強になります。 

 初めて認知症についてお話を聞いてよかったです。参加者が少なく、これからも時々こうした講演

会を開催していただきたいと思いました。ありがとうございました。 

 家族で気になる事があって参加しました。先生のお話を聞いて、少し安心しました。ありがとうござ

いました。 

 また認知症の事を勉強したいです 

 放送の音量が高すぎて聴きづらい。進行係の音声は良好でした。 
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 島ならではの地域での助け合いで認知症（軽度～中度）の人を支えるには、当人やその家族

を傷つけない対応の仕方について教えてほしい。 

 認知症の人との具体的な対応（どういう状況の時はどうしたら良いのか）ということも、色々と知り

たいです。 

 日頃、お顔を合わせない住民の方も参加していただける機会となり、住民の方の意識を知ること

ができ良かったです。 
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4 島しょ地域等認知症医療サポート事業の実施 

4.1 目的 

島しょ地域等の認知症医療の課題として、認知症に専門性が高い専門職の確保の難しさ、

専門職の流動性の高さ、対象者の絶対数が少なく経験を蓄積することの難しさ等が把握さ

れる。認知症初期集中支援チームチームに関しても、設置要件である認知症サポート医の

安定的な確保の難しさがある。 

平成 30 年度に創設された「島しょ地域等認知症医療サポート事業」は、東京都健康長

寿医療センターが東京都から受託して、島しょ地域等の認知症初期集中支援チームの活動

支援を行う事業である。認知症初期集中支援チーム員を対象とした研修や、認知症初期集

中支援推進事業対象者の、個別支援に対するスーパーバイズ等を行う。令和元年（平成 31

年）からは、檜原村も対象地域となった。 

4.2 認知症の診断および治療等に関わる相談支援 

4.2.1 事業概要 

「認知症の診断および治療等に係る相談支援」では、個別支援に関する相談に応需す

る。医療従事者、地域包括支援センター、自治体等から寄せられる、認知症の診断・治

療、ケア等に関する相談を受け付け、東京都健康長寿医療センターの多職種チームが対応

するものである。多職種チームは、認知症支援推進センターおよび認知症疾患医療センタ

ーに所属する認知症専門医、精神保健福祉士（PSW）、公認心理師等で編成される。本事

業で蓄積された各自治体の状況に関するデータを考慮し、実現可能かつ多角的観点に立っ

たコンサルテーションを行うことを目標とし、必要に応じて医療機関等に関する情報提供

や連携支援も提供する。 

4.2.2 事業の実施 

認知症の診断及び治療等に係る相談支援を利用した町村は 4 か所、相談事例の件数は 7

件であった。電話及びメールで村の相談者から連絡があり、当センターの PSW が相談を

応需した。概要は以下の表のとおりである。 
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表 相談支援の概要 

  相談者 相談内容 結果 

小笠原村 診療所 受診に関する相談    当センターへの受診の調整を行った。 

御蔵島村 診療所 
入院及び今後の処遇に関

する相談 
当センターへの入院の調整を行った。 

小笠原村 診療所 
成年後見制度のための診

断書作成に関する相談 
当センターへの受診の調整を行った。 

三宅村 診療所 入院に関する相談 当センターへの入院の調整を行った。 

小笠原村 
地域包括支援

センター 
入院に関する相談 

入院が必要なタイミングで再度ご相談

いただくこととなった。 

大島町 役場 転院に関する相談 当センター介入に至らなかった。 

小笠原村 
地域包括支援

センター 
入院に関する相談 当センターへの入院の調整を行った。 

 

4.3 認知症初期集中支援チームの活動支援 

4.3.1 事業概要 

「認知症初期集中支援チームの活動支援」では、認知症初期集中支援チームからの依頼

に基づき、東京都健康長寿医療センター認知症疾患医療センターに所属する認知症専門医

とＰＳＷ、公認心理師からなる多職種チームが、認知症初期集中支援チーム員会議に参加

する。会議では、事例検討等も行う。 

 

4.3.2 事業の実施 

 認知症初期集中支援チームの活動支援の概要は以下の表のとおりである。 
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表 認知症初期集中支援チーム支援の概要 

町村名 開催日 所要時間 島の参加者・所属・職種 センターの参加職種 ケース数 相談の概要 

小笠原村 2025/05/19 40 分 
役場職員、保健師、介護支援専

門員 
医師、公認心理師 1 件 

1)独居継続が困難と考えられる高齢男性の今後の支援

に関する相談 

御蔵島村 2025/06/25 60 分 

診療所医師・看護師、理学療法

士、社会福祉協議会事務局長・

介護士・事務 

医師、公認心理師、精神

保健福祉士 
1 件 

1)DLB が疑われる高齢男性について、薬物治療および

今後の支援に関する相談 

三宅村 2025/12/10 75 分 
役場職員、地域包括支援センター

主任介護支援専門員 
医師、公認心理師   

相談事例なし 

三宅村の認知症支援の現状と課題、島しょ地域等認知

症医療サポート事業の活用方法について 

青ヶ島村 2025/12/12 30 分 役場職員 
医師、精神保健福祉士、

公認心理師 
2 件 

1)昨年度報告のあった事例のその後の経過の振り返り 

2)島内でお看取りした事例の振り返り 

大島町 2026/01/06 60 分 役場職員 
医師、精神保健福祉士、

公認心理師 
1 件 

1)昨年度事業で実施したよろず相談であげられた、認知

症のある高齢男性のその後の経過の報告と、現在の生

活状況や今後に関する相談 

利島村 2026/02/05 30 分 
役場職員、地域包括支援センター

主任介護支援専門員 

医師、精神保健福祉士、

公認心理師、研究員 
1 件 

1)昨年度相談にあがった身寄りのない高齢男性につい

て、その後の経過の振り返り 

新島村 2026/03/09 60 分 

役場職員、保健センター保健師、

地域包括支援センター介護支援

専門員、社会福祉協議会職員 

医師   

相談事例なし 

新島村の高齢者ネットリテラシーの普及や高齢者向けの

デジタル活用支援に関する課題について 
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三宅村 2026/03/13 70 分 
役場職員、居宅介護支援事業所

介護支援専門員 

医師、精神保健福祉士、

公認心理師 
1 件 

1)金銭管理に課題のある高齢女性の支援に関する相

談 

檜原村 2026/03/17 25 分 

役場職員・社会福祉士、社会福

祉協議会、診療所看護師、精神

保健福祉士、相談員 

医師、精神保健福祉士、

公認心理師、研究員 
  
相談事例なし 

檜原村の認知症支援の現状と課題について 

 



 

 

4.4 島しょ地域等との認知症支援に関する意見交換会 

4.4.1 事業概要 

令和 6 年度に、島しょ地域等認知症医療サポート事業の浸透を目的として、東京都の主

催による「島しょ地域等との認知症支援に関する意見交換会」が創設された。本意見交換

会はオンライン開催で、島しょ地域等の医療・保健・介護従事者および行政職員が一同に

集まる機会となっている。 

4.4.2 事業実施 

 今年度第 1 回の意見交換会では、冒頭で東京都から事業概要と事業活用方法、都の認知

症施策について説明がなされた。認知症支援推進センターからは、島しょ地域等の認知症

医療サポート事業における認知症初期集中支援チーム活動支援の活用例を紹介した。意見

交換会後、昨年度島しょ地域より要望のあった東京都健康長寿医療センターもの忘れ外来

および精神科病棟の紹介動画作成報告および認知症支援推進センターホームページの紹介

を行った。 

第二回の意見交換会では、会の開催時点で今年度事業が実施済みであった神津島村、小

笠原村から本事業活用に関する話題提供を受けた。認知症支援推進センターからフィード

バックを行った後に、意見交換を実施した。 

 

意見交換会① 

実施日 令和 7年 5月 12日 

会場 オンライン 

時間 14:00～14:50 

内容 

事業概要・事業活用方法の説明 

事業活用例紹介 

意見交換 

都の認知症施策の説明 

動画作成の報告と当センターHP

の紹介 

対象 行政職員、専門職 

 

意見交換会② 

実施日 令和 7年 12月 12 日 

会場 オンライン 

時間 16:10～17:10 

内容 

神津島村からの話題提供 

小笠原村からの話題提供 

当センターからの話題提供 

意見交換 

対象 行政職員、専門職 
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5 考察 

1．はじめに 

今年度の「島しょ地域等の認知症対応力向上に向けた支援事業」における訪問対象自治

体は、神津島村、小笠原村、八丈町であった。また、三宅村の認知症対策事業の一環とし

て開催された一般住民向け研修と認知症対策事業拡大に向けた会議に、東京都健康長寿医

療センター認知症支援推進センターおよび認知症疾患医療センターの職員を派遣した。 

本項では主として、関係者ミーティング（フォーカス・グループ・ディスカッション：

FGD）及び認知症対策事業拡大に向けた会議で議論された内容から、島しょ地域の認知症

支援の課題や各地域の実践について考察する。 

 

2． 島しょ地域等と都市部に共通する認知症支援の課題 

4 町村の FGD から認知症等高齢者支援の課題の背景要因として、離島特有の地理的条

件、例えば交通アクセスの制限等があることが把握された。一方で、FGD で明らかになっ

た認知症等高齢者支援の課題の本質は、必ずしも島しょ地域等に固有のものではない。 

独居高齢者や高齢夫婦のみ世帯の増加、キーパーソンを引き受ける家族の不在、認知症

が疑われる本人が受診や受援を希望しないこと、特定の家族介護者への負荷の集中等、

FGD で繰り返し挙げられた課題は、23 区を含む都市部において、すでに顕在化している

課題と共通する。今、島しょ地域等で顕在化してきている状況は、都市部の課題を、小規

模コミュニティーの密な人間関係の中で、鮮明に可視化していると捉えることができる。 

従って、島しょ地域等の課題を「離島に特有の課題」として捉え、支援対象とするので

はなく、現行の認知症医療・ケア提供体制が内包する構造的課題が可視化された状態とし

て捉え、今後の認知症施策全体への示唆を得ることを目的として本事業を継続することが

適切と考える。 

 

3．在宅生活の継続と生活基盤に関する課題 

在宅生活の限界をどのように判断するか、意思の尊重と安全確保のバランスをどこでと

るのかということも、普遍的な課題である。 
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例えばこの数年 FGD で頻出の課題である「認知症がある人の自動車運転」は、国際的な

課題である。これは個人の生活の維持（個人の幸福）と、公共の安全のバランスをどこで

とるのかという課題であり、地域課題としてかみ砕けば「運転免許返納後の移動手段をど

のように確保し、生活を支えるのか」という課題である。認知機能障害がある高齢者の運

転免許の課題は、医療・介護の枠にとどまらず、代替となる移動手段の確保、免許返納後

の生活機能の低下や孤立を防ぐため生活上の変化を継続的に見守る体制の確立など、領域

横断的な検討が求められる。 

４町村の実践から、小規模自治体の特性を生かし、関係づくりが粘り強くなされている

こと、それがサービス提供の基盤になっていることが伺える。本人の意思が揺れ動く中で

も関わりを途切れさせない姿勢や、多職種で情報を持ち寄りながら判断を重ねていくプロ

セスは、対人支援の基本的態度であり、地域にかかわらず重要な実践である。 

（髙岡陽子・井藤佳恵） 
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