
■ 現行相当サービスに関すること（八王子市 平成29年7月版Ｑ＆Ａ）

NO. 説明会 質問内容 回答 問い合わせ先

1
平成29年4月4日
片倉ケアマネ交流会

　ガイドラインＰ57「現行相当サービス」とはなにを指してい
るのか。
　予防通所サービス＋予防訪問介護相当と読みかえてよろしい
か。

　現行相当サービスは「予防訪問介護相当」と「予防通所介護相当」の総称である。
　本ガイドラインにて多用する用語については、介護予防ケアマネジメントガイドライン
P16にて用語説明を掲載しているため、参考にしていただきたい。

介護保険課
給付担当

042-620-7416

2
平成29年4月4日
片倉ケアマネ交流会

　予防訪問介護相当の利用対象者となる認知機能低下について、
認知症高齢者の日常生活自立度「Ⅱa」以上と判定されている者
と要件があるが、主治医の前では認知症状が少なく、軽く判断さ
れてしまう人もいる。このような場合はどうすればよいか。

　主治医もしくは認定調査のいずれかにより認知症高齢者の日常生活自立度が「Ⅱa」以上
と判定されている者が、予防訪問介護相当の対象となるため、主治医の判定が「Ⅱa」以上
でなくとも、認定調査で「Ⅱa」以上となっていれば予防訪問介護相当となる。
　介護予防ケアマネジメントガイドラインP39の「予防訪問介護相当の利用対象者」の説
明欄に小さい文字で記載があるため、併せて確認いただきたい。

介護保険課
給付担当

042-620-7416

3
平成29年4月17日
めじろケアマネ交流
会

　精神疾患や認知機能低下がある者
　発達障害があると思われるが、はっきりした診断名がつけられ
ておらず疑いがある場合は医師に聞き取り、経過記録に残すこと
でも良いか？

　主治医意見書に発達障害の記載が無い場合であっても、医師への聞き取りの結果、国際
疾病分類（ICD-10）第5章精神と行動の障害に該当する疾患が認められる場合、その旨を
経過記録に残すことで、相当サービスの利用として差支えない。

介護保険課
給付担当

042-620-7416

4
平成29年4月17日
めじろケアマネ交流
会

訪問予防介護相当の利用対象者（P39）

・身体介護を要する者
　自立支援生活支援のための見守り的援助を要する者で次の方は
含まれるか。⇒ 入浴介助、一緒に買い物に行く、一緒に調理を
する

・入浴介助………身体介護に該当するので、相当サービスの利用になる。
・一緒に買い物…外出介助に相当するものであれば、身体介護に該当するので、相当サー
ビスの利用になる。
・一緒に調理……ADL向上の観点から、常時介助できる状態で行う見守りという観点で
サービス提供するものであれば身体介護に該当するので、相当サービスの利用になる。一
方、部分的な見守りで行うものや、ヘルパーと利用者とで役割分担をして別個に行うよう
なものであれば生活援助に該当し、訪問型サービスＡの利用となる。

　予防訪問介護において、利用者と「共に行う」という考え方は従前からあったと思う
が、訪問型サービスＡと予防訪問介護相当サービスとの使い分けを判断する際は、その
「共に行う」というものが、どういう形で行われているのか、もう一歩踏み込んで考えて
頂ければと思う。
　例えば、家事支援の一連の流れの中で、できる事は自分で行い、できない事をヘルパー
に代行してもらうような形で行っているのであれば、本人ができない部分をヘルパーが代
行しているという考え方になるため、生活援助に該当し、訪問型サービスＡの利用とな
る。
　一方、家事支援の一連の流れの中で、利用者の体調等に合わせてヘルパーが家事のやり
方等をその都度工夫し、利用者へやり方を教えたりしながら行う必要がある場合はヘル
パーに臨機応変の対応や提案が求められる為、身体介護(自立生活支援のための見守り的援
助)に該当し、相当サービスの利用になる。

介護保険課
給付担当

042-620-7416

5
平成29年4月17日
めじろケアマネ交流
会

　いわゆる猫屋敷に住んでいる利用者の方で、医師の診断を受け
た訳ではないが、発達障害があるのでは、と思っている方がい
る。支援が難しいケースで、精神科の受診を勧めるのが難しい。
　相当サービスの提供としたい場合、医師の診断は精神科医でな
ければいけないか。

　精神疾患者であることを理由に予防訪問介護相当を導入する場合は、医師の診断を根拠
とする。
　専門医の受診が望ましいが、専門医への受診がどうしても困難である場合は、主治医へ
相談いただいて対応していただければと思う。
　専門医でなくとも、医師から精神疾患の診断を受けた場合は、予防訪問介護相当サービ
スの利用は可能。

介護保険課
給付担当

042-620-7416


