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青梅市の認知症ケアパス

健　 康
認知症の経過

認知症の疑い・ M CI

気づき・ 発症期

本人の様子

家族の心得

対応のポイ ント

本人の様子

家族の心得

対応のポイ ント

●健康づく り や介護予防に取り 組む

●地域と のつながり（ 社会参加）を大

　 事にする

●も の忘れが増える が、自覚も ある

　（ 人から も 言われ始める）

●日常生活は自立し て いる が、計算

　 間違いや漢字のミ スなどが増える

●本人と 一緒に認知症予防に関する

　 取り 組みを実践

●年齢のせいにせず、気になり 始めた

　 ら 、早めにかかり つけ医や各種窓口

　 に相談

支
援
の
体
制

相談し たい

病院について

自宅での生活を

続けたい

住まいや施設

元気や体を維持し たい

人と 交流し たい

相談し たい

病院について

自宅での生活を

続けたい

住まいや施設

元気や体を維持し たい

人と 交流し たい

地域包括支援センタ ー（ P1 5 ）／悪質商法（ P1 9 ）

青梅市認知症初期集中支援チーム

かかり つけ医（ も の忘れ相談医）

認知症家族の会（ P1 9 ）

介護保険サービス〈 みんなで支える老後の安心（ P1 7 ）〉

見 守り サービ ス のあ る 住 宅

地域での自主グループ（ P19 ） 梅っこ体操（ P2 0） 高齢者クラブ（ P20 ）　

認知症チェックリスト・ チェックシステム（ 裏表紙）
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誰かの見守り があれば

日常生活は自立し ている

日常生活に

手助けや介護が必要
常に介護が必要

認知症は「 気づき・ 発症期」から「 軽度」「 中等度」「 重度」へと 段階的な経過を たどり ます。 経過に応じ て利用で

きる支援・ サービ スは異なり ますので、 かかり つけ医やケアマネジャー、 地域包括支援センタ ーなどに相談し な

がら 、 ふさ わし い支援やサービス、 また必要な医療などを受けるよう にし ましょう 。

軽　 度 中等度 重　 度

●同じこと を何度も 聞く よう になる

●も のや人の名前が出てこ ない

●置き 忘れやし まい忘れが増える

●料理や買い物、金銭管理などが難し

　 く なってく る

●「 も のを盗ら れた」などの発言をする

●洋服の着替えがう まく できなく なる

●家までの帰り 道がわから なく なる

●書字・ 読字が苦手になる

●も の忘れの自覚がない

●食事、ト イレ、お風呂、移動などの日

　 常生活に関すること が、誰かの助け

　 がないと 難し い

●車いすやベッド 上での生活が長く なる

●言葉数は少なく なるが、感覚（ 目・ 耳・

　 鼻などの機能）は残っている

●同じこと を聞かれても 、きちんと 返答

●何でも かんでも 取り 上げず、本人が

　 できないこと だけをサポート

●認知症についての勉強や介護保険

　 サービスの利用を開始する

●さ まざまな症状が現れてきて疲れ

　 る時期。人の助けを借りましょう

●通所系サービスのみでは困難。　

　 訪問系や泊まり 系サービスなどの

　 検討を

●本人が安心できる環境づく り を心が

　 ける

●最期の迎え方について家族間で話

　 し 合いをし ておく

（ P1 6 ）

〈 西多摩医師会　 も の忘れかな？認知症かな？〉　    認知症疾患医療センタ ー（ P1 5 ）

認知症対応型共同生活介護（ グループホーム）〈 介護保険サービス提供事業者一覧〉

介護を受けら れる施設（ 介護老人福祉施設）〈 介護保険サービス提供事業者一覧〉

一般介護予防事業（ P2 0 ）

（ サービス付き高齢者向け住宅、 有料老人ホーム、 ケアハウス） 〈 高齢者の暮らし の手引き〉

権利擁護（ P1 9 ）

G PS・ 見守りシール（ P1 8 ）  認知症サポーター（ P1 8 ）


