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基本チェックリストで二次予防事業対象者を決定することとしたところであるが、特に運動器関連プ

ログラムの参加にあたつて、管理すべき疾患がある者については、医師の確認が必要であると考
えられる。現在、以下の通り検討中であるが、現時点での標準的な基準案について提示する。

0

H22年度老人健康増進等事業「介護予防事業の推進に関する調査研究事業J

(代表研究者 :国立長寿医療研究センター所長 鈴木 隆雄 )

【策定経緯】

今回の調査研究事業においては、介護予防事業における二次予防事業対象者の決定につ

いて、これまでの基本チェックリストに、新たに管理すべき疾患や二一ズ把握の項目を追加する
ことで、より効果的効率的な運用を目指している。

現在、4市区町村における実態調査を通じて、追加すべき項目の適否や判断基準を策定して
いるところである。

【今後のスケジュール】

平成22年 9月 ～ 実態調査 (北海道美唄市、北海道福島町、群馬県嬬恋村、東京都豊島区)

平成22年 11月 ～ 実態調査の取りまとめ、分析

平成23年 2月 ごろ 基準 (最終)の提示



【例】|プログラ|ム参加|の1通1否につ|いて医師の1判‐断を求め|る場合の基準 (案)

1.あなたは普段ご自分を健康だと思いますか ?… …………………Ⅲ「'はい /いいえ

「はい」の場合 ;市町村、地域包括で判断

2.この3ヶ月間で1週間以上にわたる入院をしましたか?… …………・はい /いいえ

その理由は何ですか? 当てはまる項目に○を付けてください。

( )重い高血圧、脳卒中(脳出血、脳梗塞、くも膜下出血 )

( )心臓病 (不整脈、心不全、狭心症、心筋梗塞)

( )糖尿病、呼吸器疾患などのため

( )骨粗髪症や骨折、関節症などによる痛みのため

( )その他 (
「はい」の場合、医師の確認が必要

3.あなたはかかりつけの医師等から「運動を含む日常生活を制限」されていますか?

…・……・…………・・………・…はい /いいえ

その理由は何ですか? 当てはまる項目に○を付けてください。

( )重い高血圧、脳卒中(脳出血、脳梗塞、くも膜下出血)、

( )心臓病 (不整脈、′ら不全、狭心症、「ら筋梗塞)

( )糖尿病、呼吸器疾患などのため

( )骨粗髪症や骨折、関節症などによる痛みのため

「はい」の場合、医師の確認が必要

現時点版であり、今後変更があり得る

( )その他 (
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4.以下のご質問にお答えください(「はい」、「いいえ」、または「わからない」に○)

○この6ヶ月以内に心臓発作または脳卒中を起こしましたか?(はい/いいえ)

○重い高血圧(収縮期血圧180mmHg以上、拡張期血圧110mmHg以上)がありますか?(はい/いいえ /わからない)

○糖尿病で目が見えにくくなったり、腎機能が低下、あるいは低血糖発作などがあると指摘されていますか?・

(はい/いいえ/わからない)

○この1年間で心電図に異常があるといわれましたか?(はい/いいえ /わからない)

〇家事や買い物あるいは散歩などでひどく息切れを感じますか?(はい/いいえ)

○このlヶ月以内に急性な腰痛、膝痛などの痛みが発生し、今も続いていますか?(はい/いいえ)

「はい」が1項 目でも ある場合には医師の確認が必要
「わからない」;血圧については地域包括で測定、治療中で安定的な方は参加可能

糖尿病、心臓病について治療中で安定的な方についても参加可能とする

5.あなたは自分の身体を丈夫にし、張りのある生活を送るための取り組みに興味がありますか?

①足腰を強くするための取り組みをしてみたい。(はい/いいえ)

②噛んだり、飲んだりする状態を高める取り組みをしてみたい。(はい/いいえ)

③栄養状態の改善のための取り組みをしてみたい。(はい/いいえ)

④認知症予防のために脳機能を高める取り組みをしてみたい。(はい/いいえ)

⑤気のあつた人たちと仲間つくりをしてみたい。(はい/いいえ)

ニーズ調査であり、特に医師の判断は不要。 参加意向を重視する。

現時点版であり、今後変更があり得る
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利用者基本情報

計 画 作 成者 【名 :

《基本情報》

相談|| 年   月   日 (  ) その他「
所   電話

   )1督量(前   /   )

把握縦路
1 介護予防検診  2 本人からの相談  3 家族からの相談

4 非該当  5 新予防からの移行  6 関係者  7 その他 (             )

本人の状況 在宅・入院又は入所中 (                         )

I儀
‐

1男
・女 M・ T・ S  年  月  日生 (  )歳

住ヽ所

●11:

T「 |||     ( )

F AIX l     ( )

彎”
障害高齢者の日常生活 自立度   1自 立・ 」1・ J2・ Al・ A2・ Bl・ B2・ Cl・ C2

認知症高齢者の日常生活 自立度  1自 立・ I・ Ⅱa・ ■b tt a・ Ⅲb・ Ⅳ・ M

認定1青 IFl

●||1111111

非該当・要支援 1・ 要支援 2

認定期限 :      年  月  日 ～     年  月  日 (前 回の介護度      )

障害等認定 身障 (   )・ 療養 (   )・ 精神 (   )・ 難病 (   )・ その他 (          )

住まいの形態 11 -戸 建て  2 集合住宅

住まいの繭
IL持

ち家 2民 間賃貸住宅 3公 営賃貸住宅 生 貸 躙 =そ
の他 ( )

:経
=状

況| 国民年金・厚生年金・障害年金・生活保護・その他 (                    )

■F,メ ,摯
=)

擁柄 家
族
構
成
一

家族構成    ◎=本人、O=女性、口=男性

●口=死亡、☆=キーバーソン

主介護者に「主」

日1介護者に f副」

(同 居家族等0で 囲む )

日中独居 (有 ・

家族関係等の状況

||||||‐

‐
|‐

‐
|1111

1住所
=

氏名■ 続 柄 住所 .連絡先

利用者基本情報

《介護予防に関する事項》

《現病歴・既住歴と経過》(新 しいものから書く・現在の状況に関連するものは必ず書 く)

外出■家事への 1 治瞭中の場合はその内寄

1競

=准
活状況|

:そし方
=轟 =t碁1選らを二t,,,|

111‐    | ||
||‐

‐
■||||||||,

「1:11驚jll「]
1治 療中

2経観中

3その他

1治 療中

2経観中

3その他

1 あり

2 なし

1 あり

2 なし

ァセスメン トシー トを、居宅介護支援事業者、居宅サー ビス事業者、介護保険施設、主治医その他本事業の実施に

1 あり

2 なし

2 なし

《現在利用しているサービス》

があるときTF〔 i介護認定・要
支援認定に係る調査内容、介護認定審査会による判定結果・意見、及び主治医の意見書 と同i兼 に、利用者基本情報、

中

中

他

療

観

の

治

経

そ

必要な範囲で関係する者に提示することに同意します。
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以下の地域活動等に参加していますか (あてはまるものすべてにO)

首|よ 督絶頂覇鷺系樫課も書ぱ町昌奎豪聖考「イ舗
主カレス住民カレー

t t tttt7、晟√ランティア舌動

近所に外出する際の主な移動手段は何ですか(1つ のみ選択)1鰺  2自嘱巨 3′ イク4E議庫(E分⑬

5自跡報姫 のせても う)6番■′叡 71乳 す` 8動 す (カート)9浙瀾[シル′■カー 10タクシー 11その他(

①  日中、一人になることがありますか 1 よくある       2 たまにある      3 ない

生

活

ス
タ

イ
ル

②

一③

一④

一⑤

一⑥

1週間に外出する頻度(通院以外) 1 3回以上      2 1～ 2回       3 あまり外出しない

1 3回 以上      2 1～ 2回       3 あまり来ない

歩行     :物 につかまって歩いたり、杖を使用したりしていますか          11 はい  2 いいえ

食事の準備  :毎 日、調理が自分で出来ていますか

買い物    :生 活に必要なものを自分で買しヽ こ行けますか             11 はい  2 いいえ

③ l週間に親戚・友人が来る頻度

1 はい 2 いいえ

身の回りの乱れや汚れを気にしなくなつてきましたか                  11 はい  2い いえ

精 l②  外出や食事の準備が難しくなつてきましたか (億 劫になってきましたか)          11 はい  2 いいえ

神 l③  金銭管理 (日 々の支払い行為等を含む)が難しくなってきましたか             11 はい  2 いいえ

⑤ 一人きりになる(している)こ とが不安ですか                       11 はい  2 いいえ

④  l育 緒が不安定になることが増えてきましたか

① 食事回数    1   食/日

‐③
噴
‐物
一‐④

支
援
状
ロ

),1 できる  (
)12 できない   ( a 就労  b他 に要介護者あり c家 が遠い d その他 (a 就労  b他 に要介護者あり c家 が還い d その他(     )

)1 できる  (
2できない   ( a 就労 b他に要介護者あり c宋が遠い d その1也(     )

② 食料品の入手方法 |スーパー等 移動販売   配達    その他(      )

その他特記すべき事項

あり、今後変更があり得る



一
一

介1護1予防事1業10効1果1的|な1取組‐事1例

一次予防事業、二次予防事業の実施においては、魅力的なプログラムや効率的な

事業の運営等について様々な創意工夫がなされているところであり、これらの取り組

みを広く周知するため、都道府県を通じて市町村における好事例を収集した。(平成

22年 3月 )

なお、「特に費用対効果や要介護認定率等の観点から効果がある事例Jであること

から、効果指標ごとに分類を行つたので、効果が出ている取組や、効果評価の方法等

についても参考にしていただきたい。
1日 ― ロ ロ ニ ー ロ __口 _ロ ロ ー 日 =― ロ ロ ~"― 颯 ― ロ ロ ロ ‐ 口 ~ロ ー ー ー

“

ロ ロ ロ ロ ー ロ ロ ー ー ロ
"―

自 由 口 饉 ― ロ ー 日 =口
~ロ ロ ロ ロ ー ー ~ロ ー 呻 ― ~~― ロ ー ロ

“ “
― ロ ロ

“
― ―

事例数 :47都道府県123事例

<収集事例の高齢化率、高齢者人口等の状況>

市区町村数 高齢化率 高齢者人口 (平均) 高齢者人口(最小値) 高齢者人口(最大値 )

市 区 77 21.5% 37,152人 6,265人 699,284人

町
⊆

ｃ

９
０ 24.8% 4, 1 35/\ 1,548^ 9,790人

キ
リ

■
↑

κ
Ｌ 31.40/c 1,266人 631人 2,300人

広域組合等
Ｃ
∠ 30.00/c 36,450/\ 28,741人 44, 1 59/\

総計 123 21.8% 25,190人 631人 699,284人



123事例について、効果の評価指標として用いているもので分類した。複数の指標で評

価を行つている事夕1については、より上位の政策目標を評価する指標に分類した。

<評価指標別の事例数>
(事例 )

30    350     5    10

全体の介護給付費、医療費、介護保険料

全体の要介護認定率

参加者の介護費、医療費

参加者の要介護認定移行率

プログラム参加前後の機能評価

事業評価 (参加者数の増加等)

その他のアウトカム

の1効果的な1取組‐事‐例

20 25

0

扮

爾

咆

舅
l l 1 l 1

ド

躙
: l l 1 1

評価中
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<事例一覧>
都道府県 1事例数 市区町村

北海道 空知郡南幌町

青森県 Ｊ^ 平川市  階上町  南部町

岩手県 14

―戸町  遠野市  花巻市  宮古市  金ケ崎町

九戸村  軽米町  山田町  住田町  大船渡市

田野畑村 二戸市  北上市  矢巾町

宮城県 2 色麻町  柴田町

秋田県 藤里町

山形県 2 山形市  遊佐町

福島県 3 石川町  会津若松市     相馬市

茨城県 2 牛久市  城里町

栃木県 2 小山市  芳賀町

群馬県 3 前橋市  藤岡市 草津町

埼玉県 5 飯能市  富士見市 吉見町   幸手市  白岡町

千葉県 2 佐倉市  大多喜町

東京都 4 新宿区  杉並区ヽ 荒川区  板橋区

神奈川県 7
横浜市  小田原市 厚木市   大和市  海老名市

足柄下郡箱根町  清川村

新潟県 2 長岡市  妙高市

富山県 2 魚津市  高岡市

石川県 2 小松市  輪島市

福井県 4 敦賀市  坂井市  おおい町  南越前町

山梨県 市川三郷町

長野県 駒ヶ根市  飯綱町

岐阜県 3 岐阜市  多治見市 岐南町

静岡県 つ
０ 富士市  小山町  伊豆の国市

都道府県 事例数 市区町村

愛知県 1 北名古屋市

二重県 2 松阪市   伊勢市

滋賀県 2 長浜市   高島市

京都府 2 宮津市   亀岡市

大阪府 2 大東市   柏原市

兵庫県 2 小野市   三木市

奈良県 2 王寺町   明 日香村

和歌山県 2 和歌山市  新宮市

鳥取県 2 若桜町   湯梨浜町

島根県 1 雲南市

岡山県 3 津山市   赤磐市    浅国市

広島県 1 熊野町

山口県 2 山 口市    山陽 」ヽ野田市

徳島県 1 吉野川市

香川県 2 善通寺市  三豊市

愛媛県 2 今治市   西予市

高知県 3 安芸市   高知市 仁淀川町

福岡県 3 筑後市   芦屋町 大木町

佐賀県 2 佐賀市   小城市

長崎県 2 佐々町 暑鼈増誓贔鍋平筆⊆緊鷲腎
熊本県 2 山鹿市   宇土市

大分県 3 日田市   豊後高田市  杵築市

宮崎県 3 宮崎市   西́都市    五ヶ瀬町

鹿児島県 3 錦江町   大和村    宇検村

,中 縄県 2 浦添市   西原町

総計 123
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二次予防施策T次予防施策

運動と認知症予防の複合プログラム !

運動器の機能向上訓練 (シエアエクササイズ)にて、運動とともに歌を歌うこと

で認知症の予防に取り組んでいる。特にステップ運動をしながら剛‖染みのある

童謡・唱歌、演歌などを歌う、つまり2つのことを同時に行うことにより、側頭葉・

前頭葉を刺激し、脳を活性化させるトレーニングを実施。上記のトレーニングに

加えて、その合間に、音楽担当者による、音楽を使つた脳トレ計算、ジェス

チャーゲームなども行い、ゲーム感覚での脳トレも実施し、楽しみながら介護予

防を行つている。

【訪間型介護予防事業】平成19年度から訪間型介護予防事業を実施。心身の

状況により通所形態の事業への参加が困難な方を対象に、訪問看護ステーショ

ンの保健師等が居宅を訪間して、個別に必要な相談、指導を行う。

修了生の会が発足 !

1平1成 18年度から「わかやまシニア平‐
クササイパ」介護予防ボランテイア・ソ■|

,名ぉ蹴 3F早騨労嘉墓Υ
請‐座

―
を修ア|‐た|キ1成21年0111は修|

:

協力をしヽただしヽそおり
=今

1後も積極的|

取組の効果

‐介護認定率Q推移 :平成18年7月 から平成20年 7月 までの2年間に運動器機能向上(シニアトレーニング方式)の参加者140名
トレーすニング前の状態を維持(96.4%)。 また、運動教室参加前に

,t=善率
'ま

|14%:運動摯
=多

1前に■般高齢者であつた114名

当112E:ミ:ll:誓lヨIl「i11「:l111::|::111‐撃l:T「
:フ

Tら
1:「

||
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熊本県| 宇土市

ffd  tr :38,2994 高齢者人口:9′ 129人   1    高齢化率:23.8%

O

二次予防施策■次予防施策

準特定高齢者へのアプローチ !

通所型介護予防事業に参加したいという方で

も,医療機関の生活機能評価において特定

高齢者非該当になることが多く,通所型介護

予防事業への参加者確保が困難な状況で,

少人数開催では参加者のモチベーションを維

持出来ない状況も続いたため,事業を活性化

させるための取組として,特定高齢者非該当

になつた方でも準特定高齢者として同様のプ
ログラムに参加できるよう,平成21年度から

一般高齢者 (準特定高齢者)と特定高齢者の

両者が参加で出来る通所型介護予防事業
(袴合プログラム)を始めました。

継続参加のモチベーションを高める工夫 !

|1現在23か所の地域公民館等で,1月 に1度 ,自主的に介護予防に取り組む

|■教壼てお元気クラブ)を開き:約二二6人の方が参加されています:ここでは,

1市内1介護サ■ビス事業F~f(1白 在介)の専FIスタラフや有償住民ボランテンァ
:め介護予防サポーターが:筋カトレニニング:口腔体操,認知症予防体操

1     淵 露醤髪躍ξ‐纂   程‐
‐
‐
 1   ‐|  |‐ :‐ l   i ll       ‐|:       | ‐‐

1象総鰐I戴韓 認[Л
評価

.(向
上1維持|1悪 (し,したもめを参カロ

11111111111



|=次予1防事業1対象者に係る名称につ―い.て

二次予防事業対象者に係る名称の例※

‐
いきいき高齢者 (シニア)

すこやか高齢者

元気づくり高齢者

元気アップ高齢者 (シニア)

チャレンジシニア

はつらつアップ高齢者

おたっしゃ高齢者

優先高齢者ヽ

まるとく高齢者

サポートシルバー
Ｎ
Ｏ

はつら|つ教室‐

二澪可
=...1警

乳|■■11

1‐元気い.きいき教室■‐‐■‐|

二次予防事業・一次予防事業に係る名称の例※

しゃんしゃん教室

キヽ:げ
pri金黎事

お達者‐教室

二1●:‐1■    ■●:‐ |‐1■

1‐■■■|111実準 煮鮭昼摯111■‐1■
※平成22年 3月に都道府県から収集したもの

事t事■ヽ ...毎勢事
‐集中リハビリ教室
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倉 予1防拡大|のた|めの111の1提言

高齢者の気持ちをとらえて介護予防を推進する

介護予防の「質」と「量」を高める

参加したくなるプログラムを創る       ,

介護予防の「意義」と「効果」を普及・PRする

介護予防のPR・ 誘いかけを行う人材・機会を有効活用する

介護予防につながる地域づくりを行う

市町村と地域包括が理念・半1断・目標を共有する

市町村と地域包括の協働を強化する

成果を出すための体制口組織をつくる

O事業成果や目標への到達度を定性的・定量的に評価する

平成21年度老人保健健康増進等事業「地域における介護予防の効率的ヨ効果的な手法を探る」報告書より



謳滸でや

麒瘍脩洋魏

>介護予防事業の効果に関する研究を進める
>各市町村で成果を挙げている事例を収集する

>ホームページや事務連絡を用いて情報提供する
>都道府県を通じて、情報のさらなる普及を図る

N
N

生活習慣の改善が肝心です
(要介護状態は、生活習慣に気をつけることで、十分予防が可能 )

1人でも多くの方が、1日 でも長く、生き甲斐ある生活を送れるように




