
太子町の目指す姿「元気に支え合いつながるまち太子町」
介護予防推進のためのロードマップ
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第9期 第10期
令和6（2024）年度 令和7（2025）年度 令和8（2026）年度強化推進

項目 具体的な取組
アウトカムアウトプット 中間アウトカム

令和9（2027）年度～
令和11（2029）年度

【窓口体制の普遍化】
□フローチャートと連動した窓口シートの作成
□窓口シートの使い方を課内で周知

【アセスメント訪問】
□アセスメント訪問の実施検討
□専門職間の情報連携シート作成
□専門職間の連携（顔の見える関係づくり）
□定期的な意見交換
□地域課題の発見

【介護予防ケアマネジメント】
□アセスメントシートの作成
□介護予防ケアマネジメント研修
□アセスメント訪問の仕組み作り
□地域ケア会議との連動
□介護保険サービスの卒業やモニタリングで事業所
へのインセンティブ

【モニタリング】
□モニタリング項目(モニタリングシートの作成)
□モニタリング時期
□モニタリング方法
□対象者、人数の検討

【プログラム】※誰が実施しても効果の出る通所C
□随時参加の検討
□訪問Cとの連動・送迎検討
□帳票類の見直し・事業メニューの普遍化
□医療連携方法の検討
□修了を見据えた出口の他事業や関係機関との連携
（SC活用含）

【開催場所の増加】
【一般介護予防事業の組み換え】
□場所・委託先・送迎検討
□一般介護予防事業の代替え案

【周知】
□短期集中予防サービスPR動画の作成
□成功体験集の作成
□周知（医療従事者、CM、他事業参加者、町民）
□事業紹介動画の利用

入
口
体
制

【フレイルの早期把握】
□フローチャート(セルフチェックシートの作成）
□各事業とその対象者が分かるもの
□総合事業の周知
□通いの場、他事業からの把握とつなぎ方の検討
（一体的実施、訪問B・D）
□住民間で早期把握し、つなぐ仕組みづくり
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フローチャートの作成

総合事業パンフレットの作成

CM向けアセスメントシートの活用、検討

各事業での配布、周知（広報,HP,医療機関）

アセスメント訪問とC型事業が連携できる帳票検討

モニタリングの実施

対象者、プログラム、帳票類の検討

住民間でのつなぐ仕組みづくり、実施(訪問B・D)

年１回フローチャート
の広報周知、医療機関
への説明

他事業（一体的、把握事業）からの早期把握、連動方法

窓口シートの検討 窓口シートの活用 地域、事業所への周知

専門職（アセスメント訪問・C型・地域ケア会議）の顔の見える関係づくり→地域課題の発見

通所C周知方法の検討 PR動画の作成効果的な素材集め 動画の活用（HP、窓口）

卒業者へのインタビュー 成功体験集の作成

SCとの協働（出口へのスムーズなつなぎ）

介護予防支援・介護予防ケアマネジメント研修（年１回）

インセンティブについて情報収集、検討

モニタリング方法の検討、モニタリングシート作成

モニタリングの普遍化

一般介護予防事業の組み換え

地域との繋ぎの場の検討（ぐんぐん啓発）

窓口シートを作成する

専門職の情報共有の場
づくり→連携ツールの
作成

アセスメントシートの
作成

年１回包括、事業所ケ
アマネ対象の介護予防
ケアマネジメント研修
会

随時参加できる通所C

卒業性の70％が介護保
険サービスから卒業す
る。

確実なモニタリングが
できるようにプログラ
ム化する

紹介動画を作成し、窓
口での紹介やHPに掲載

医療連携方法の検討

集いの場でフレイルチェック(体力測定＋チェックリスト実施)　ぐんぐん＋高齢者交流サロン

アセスメント訪問実施（各CMが経験） 事業実施できるように予算化

マニュアル作成 事業メニューの普遍化

各事業、窓口配布

送迎検討

総合相談実施内容の把握分析

地域ケア会議専門職への周知・連動

事業化に向けての課内検討

開催場所を増やすにあたっての検討

実施

定期的な話し合いの場を作る（包括、社協、保険者）

事業対象者数を年間42
人に（R6年28人の1.5

倍）

アセスメントシートの利用

随時参加の方法検討 随時参加できる通所Cの実施

実施場所を２か所にす
る

通所C利用者延324人

通所C事業を委託する

事業対象者
数の増加

卒業生の１
年後の要介
護認定率が
下がる

いつでも始
められる介
護予防事業
の実施
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第9期 第10期
令和6（2024）年度 令和7（2025）年度 令和8（2026）年度強化推進

項目 具体的な取組
アウトカムアウトプット 中間アウトカム

令和9（2027）年度～
令和11（2029）年度

【介護予防の意識づけ】
□一体的実施と協働
□町全体に介護予防の意識づけを行う
□広報での周知
□セルフケア方法の周知（介護予防手帳）
□地域とのつながりづくり
 （ぐんぐんやサロンに行くきっかけづくり）
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【地域包括ケアシステム】
□相談が入りやすい体制（住民、商店、介護タク
シー等）
□SASAE 愛 太子（生活支援体制整備協議体）の
活用した担い手確保
□歩いて行ける場所の充実（場所、時間等行きやす
くする工夫）
□移動手段（サロン送迎の活用）

チラシの作成 関係機関訪問・活用・定期会議

介護予防手帳の作成、活用

介護予防の意識を高める（介護予防講演会　年１回）

・介護予防講演会
（年１回）
・広報特集（年１回）
・ぐんぐん通信
・集いの場での周知

一体的実施と協働

集いの場、訪問時に声掛け

サロン送迎の活用検討

生活支援体制整備事業との連動（担い手確保）

広報特集（年１回）

要介護認定
率が下がる
（17％）


