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～認知症になっても安心して暮らせる社会を～ 

令和５年度 『認知症のひろば』を開催しました 
 令和５年６月２２日、札幌市かでる２.７において、「認知症のひろば」を開催しました。４年ぶりに、

従来の『学びのひろば』、『予防のひろば』、『展示のひろば』、『相談のひろば』の４つのひろばを実

施することができました。本号は『特集号』として発行し、『学びのひろば』は２・３面にて報告します。 
・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ ・ 

『予防のひろば』では、社会福祉法人禎心会ケアセンター ら・せれな リハビリテーション科 理学療法士

の大里靖行さんに、認知症と運動についてお話いただき、肩回し運動などで体をほぐしました。 

 

 

 

 

 

 

 

 

『展示のひろば』では、多くの賛助団体の皆様にご協力いただきました。 

 

 

 

 

 

 

 

『相談のひろば』では、介護の方法、相続、住まい等に関する相談をお受けしました。 

 

 

 

 

札幌認知症の人と家族の会 
札幌市中央区北２条西７丁目 かでる２・７ 

北海道ボランティア・市民活動センター内 

電話＆ＦＡＸ ０１１－２８１－２９６９（火・水） 

Email:nagomi@rainbowwin.net 

https://www.sapporo-kazoku.jp/      

第４２８号 ２０２３年（令和５年）７月 発行 
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介護体験発表  母と父との想い出 
～父と一緒に関わった１０年のエピソード～ 

 

                                

 

Ｈ．Ｍ（豊平区） 
 

父は大正１３年生まれ、母は昭和２年生まれで、旭川に二人で元気に暮らして

いました。妹は函館市に、私は札幌にといった家族構成です。 

母は７４歳の時、アルツハイマー型認知症と診断されました。 

認知症で要介護５になるまで、父は母に対する熱い思いと将来の不安を感じな

がら、「頑張るぞ！」と意気込みを持ちながら道半ばに旅立って行きました。 

 

      母は骨折による入院で変わってしまった 

母は、健康で元気で積極的に行動をしていま

した。頻繁にあったのがお財布探しです。その

後、人物誤認の症状が出てきました。介護保険

申請時から「家族の会」を訪ね、いろいろ助

言、アドバイスをいただきました。 

ディサービスから準備をしましたが、お迎え

のバスが到着後は大騒ぎです。逃げ出した事も

ありました。しばらくは父の自家用車での送り

の方が多かったかもしれません。ディサービス

利用が上手く行き始めた頃、家の階段から転倒

し、大腿骨骨折で３ヶ月の入院となりました。

母は、骨折したことも、入院していることも当

然わかっていません。入院中夜間せん妄は毎

日、大声を出すなど、不安と興奮で夜はほとん

ど寝ませんでした。眠剤から精神安定剤と立て

続けに投与でした。幸い、病院の配慮で個室に

してくれたため、妹と交替で月の半分以上泊ま

り込みました。母のいろいろな言動、行動、そ

の都度の対応に四苦八苦しましたが、夜間の母

の様子をじっくり観察することが出来きまし

た。入院して３ヶ月、筋力低下で歩行は不可能

です。母は骨折したことを覚えていません。歩

けない自分に嘆き、リハビリの拒否が多い日が

続きました。母の顔は常に怒り顔で母らしい様

相は全くなく、別人でした。 

      自宅に戻って母は笑顔になった 

その様な状況で、病院関係者からは猛反対の

中、自宅へ戻る選択をしました。自宅に帰った

その日に、台所で洗い物をするからと自力で歩

き出しました。病院で頻繁にあった夜間せん妄

は１～２ヶ月でなくなりました。退院後、眠剤

は一切服用しなくても よく寝ていました。自

宅に戻ってからのサービスはヘルパーの導入、

ディサービス増加で計３か所の毎日利用、ショ

ートスティの開始と盛りだくさんの増加調整を

行いました。ヘルパーと顔なじみになるまで、

ディサービス、ショートスティ送迎バスにスム

ーズに乗車するまで、ヘルパーと事業所担当者

の方々とたくさん話し合いながら、あの手この

手と試しました。結果、ハードな計画でした

が、母は休むことなく 100％通い続けました。

母が健康だったから出来た事で、母に感謝で

す。私たちが離れて出来ることは継続して通い

続ける事、調理して食べ物を冷蔵庫、冷凍庫に

ストックする事でした。父にはケアマネジャー

に何でも話し、相談するんだよと、言い続けま

した。親しいご近所の方にも情報をいただいた

り、いろいろとお願いもしました。  

父と一緒に食事をする母はいつもニコニコし

ていました。父も時々、自分が調理して用意し

たものを 母が「美味しい！」とたべてくれる

事がとても嬉しいと話していました。 

      両親に感謝の言葉を贈りたい 

父を楽にしようと退院後のサービスを盛りだ

くさん取り入れた調整は間違っていました。か

えって本人を混乱させ、それが父にも不安を与

える事になりました。「怒らないで！ 優しく

と言われるが、わかっているけど、そうはなか

なかいかないもんだよ！」「怒ったり、手を上

げようとする事もあり、紙一重だよ！」と父の

言葉が強く印象に残っています。 

今になって思うのですが､父と母の「望む生

活」はなんだったのかな・・？と考えたりしま

す。今、私が願うことは病院でも福祉施設でも

高齢者住宅でも、自宅でも、どこでも認知症に

なっても穏やかに過ごせる場所であって欲しい

ということです。そして、家族を守るために、

頑張って生ききった両親に「ありがとう」と感

謝の言葉を贈りたいです。
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【と き】 ２０２３年７月２０日（木） １３：３０～１５：３０ 

【ところ】 清田区役所 ３ 階 中会議室   

札幌市清田区平岡１条１丁目２-１ 

【最寄駅】ＪＲ新札幌駅下車・中央バス「清田区役所」下車徒歩１分 

【問い合わせ】家族の会事務局 ☎２８１－２９６９（火・水） 

出欠の予定をお知らせいただけると助かります。よろしくお願いします。 

８月の「つどい」は８月２１日（月）に手稲区で開催予定です。 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 
 

 

『基調講演』テーマ 「認知症の理解と訪問診療について」   

概要     講 師 草島 邦夫先生 （栄町ファミリークリニック副院長・認知症サポート医） 
     

※認知症サポート医は、認知症の患者さんやその疑いのある方が、早期から地域の

中で必要な医療や介護に繫がることができるよう案内や調整を行う医師です。 
 

認知症の受診を促す方法 

高齢者の５人に１人が認知症と

言われる時代です。最近のことを

すぐ忘れてしまう。同じ話を何回

もする。意欲の低下、気分が落ち

込んでいる。怒りやすくなった。

見えないものがみえてしまうなど、

お友達や身近にいる人で「あ

れ？認知症なのかな？」という場合、受診を促す方

法として、健康診断の流れで診察を受ける。他の人

の例を話してみる。かかりつけ医に促してもらう。も

の忘れ外来の利用。地域包括支援センターの利用

などがあげられます。 

認知症を診る時の医師のアタマの中 

日常生活に支障をきたしていないかを伺います。

①基本的日常生活動作（ADL）、食事、身だしなみ、

トイレ、着替え、歩行や階段の昇り降りなどに支障を

きたしていないか？普段の様子はどのようか？ ②

手段的日常生活動作（IADL）、薬の管理、洗濯、買

物、電話の使用、お金の管理はどのようか。③中核

症状（記憶障害・見当識障害・理解判断力の障害・

実行機能障害ほか）はあるか。④認知症に似た症

状の病気はたくさんあります。うつ病、頭部の外傷、

パーキンソン病、薬の副作用等々、実は治療可能

な病気が隠れていないかを診ます。 

認知症・４つの種類と初期症状 

①アルツハイマー型認知症は、日本で最も多く

代表的な認知症です。②脳血管性認知症は、脳梗

塞の後などにみられ、記憶がまだらになります。③

レビー小体型認知症は、手の震えや歩きにくさなど

パーキンソン症状を伴い、幻覚妄想が出ることもあ

り、初期には物忘れは目立ちません。④前頭側頭

型認知症は、性格変化・社会性の喪失が目立ちま

す。（例えば万引きなど） 

認知症予防の５つのポイント 

健康的な食事、頭と身体の運動、人との触れ合

いが予防に繫がります。環境の調整やレクリエーシ

ョンで改善することもあります。特効薬はありません

が、進行を遅らせる可能性があります。 

①他人との交流 ②運動 ③達成感 ④生活習慣

病を予防・治療 ⑤無理なく続けられる 

認知症の治療方法 

「薬物療法」は、認知機能改善薬や行動・心理症

状を抑える薬を使用します。副作用があった際は医

師に相談してください。薬の力だけでは生活の質

は上がりません。「非薬物療法」は、認知機能リハビ

リや生活リハビリなどで、音楽療法、回想法、園芸療

法など、健康管理も「治療」のひとつです。 

診断して治療薬を処方すれば終わりではありません！ 

 最も重要なことは、認知症の方をどう支えるか、ご

家族をどうサポートするか（介護負担の軽減）、住民

や認知症サポーターの方がどう関わるか（地域全体

で見守る）、ここからがスタートです。 

８８歳のひとり暮らしの女性を地域みんなで見守る事例 

 ７０代の頃から腰痛や胃炎で通院していた方が、

薬がないと２・３日おきに受診されるようになりました。

そこで、病院から地域包括支援センターへ相談→

市内に住む娘さんと共有→介護保険申請→薬局に

訪問薬剤管理指導依頼→近隣の町内会等の協力

により安否確認。このように医療機関だけでは全て

をカバーできません。地域の多職種、近隣の皆さん

の支援や見守りが重要な事例でした。 

７月「つどい」のご案内 

ちょこっと学習会は 

誤嚥性肺炎について学ぶ

予定です。 

る予定です。 
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事務局だより 

太陽が眩しい季節となってまいりました。皆さまお変わりなくお過ごしでしょうか？ 

４年ぶりに「認知症のひろば」を学び・予防・展示・相談の４つのひろばで実施しました。 

当日は約９０名の皆さんに来場いただきました。ご協力の皆様ありがとうございました。 

本号４２８号は『認知症のひろば・特集号』として、カラー刷りで発行しました。 

紙面をご覧いただき、是非、感想や要望をお聞かせください。 
 

      赤い羽根共同募金に協力しました。  

「認知症のひろば」は赤い羽根共同募金の助成を受けて実施しました。 

当日の受付に設置した募金箱には６,８７９円の募金をいただき、札幌市共同 

募金委員会へお届けしました。 

 

 

      

 

 
 

      認知症基本法が６月１４日に参院本会議で可決、成立しました。 

  認知症に関する初の法律です。国民の責務として「共生社会実現への寄与」、基本施策として

「社会参加する機会確保、相談体制の整備、国民の理解の促進」が盛り込まれています。 

市町村の計画策定は努力義務となっています。これからの動向に期待したいと思います。 

      会費の納入ありがとうございました。まだの方は納入をお願いいたします。  

      入会会員・・・どうぞよろしくお願いします。 H．N さん（厚別区）、K．A さん（東京都） 

      ご厚志・・・ありがとうございました。 ５・６月 ２４,０００円 

Ｓ．Ｋさん、Ｒ．Ｙさん、H．Ｍさん、Ｙ．Ｙさん 
 

      ６月の活動日誌 

６日-会報「なごみ」発行・編集会議・認知症疾患医療センター勉強会、７日-事務局会議、１３日-役員

会・第５回認知症のひろば準備委員会、１４日-ミニサロン、２１日-東区高齢者のつどい（大野）、２２日-

認知症のひろば・北海道ボランティア市民活動センター運営委員会出席（大内）、２７日－札幌市社会福

祉協議会評議員会出席（大野）、２８日-札幌市認知症支援事業推進委員会出席（大内） 
 

 

 

             

『相談のひろば』では１０件のご相談をいただきました。 

賛助団体・個人会員、また開催趣旨にご賛同の皆さまからご協力をいただきました。 

内容は多岐に渡り、介護だけでなく、薬や相続、住まい等の様々な内容の相談に対  

応することができました。「相談できて良かった！」とのお声もありました。 

当日の相談の一つをご紹介します。 

         ・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・  

入院中のご主人について、病院からは施設入所を勧められているものの、

家で看たいという気持ちが募る、という奥様からのご相談です。 

ご主人のご希望をよく聞くことが大切です。その上で、病院の相談員や関係者に自分たちの思

いをしっかり伝えることが大事です。遠慮は禁物。在宅で必要な情報の提供を受けることをお勧め

します。そのうえで決めるのが良いでしょうと助言しました。奥様は「病院の相談員に色々相談して

みる！」と笑顔になられました。      

☘7月・8月ミニサロンのお知らせ ☘ 
☘と き：７月１２日（水）・８月９日（水） 午後１：００～３：００ 

☘ところ：かでる２・７ ２階 ボランティアルーム 

ゆっくり落ち着いてお話できるコーナーを準備して、皆さんをお待ちしています。 

 

井戸端サロン７月 ～令和５年度認知症のひろば『相談のひろば』より～ 

 

ベニヤマボウシ 


