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松崎町 高齢者保健福祉計画・第９期介護保険事業計画の策定にあたって  

 

松崎町の令和５年 10 月現在の人口は 5,874 人、高齢者数

2,936 人、高齢化率は 50.0％と、町民の２人に１人が高齢

者という状況になっています。今後の人口推計では、令和８

年には 5,421 人と減少傾向にあり、さらに令和 22 年には、

いわゆる団塊ジュニア世代が 65 歳以上となり、人口は

3,455 人、高齢者数 2,136 人、高齢化率は 61.8％となるこ

とが予測されています。また、介護認定の状況につきまして

は、近年、530 人前後で推移し、認定率も 18％前後で推移

していますが、今後の見込みでは、認定者数と高齢者数は減

少すると予測していますが、認定率は、令和８年に 18.8％、令和 22 年には 22.1％と上昇

し、高齢者の約 4～5 人に１人が介護認定を受けていることが予測されています。 

介護保険制度は、高齢者の介護を社会全体で支えていく制度として、平成 12 年に創設さ

れ、23 年が経ちました。本町に限らず、全国的にも創設当初に比べ、介護サービスの利用者

数は大きく増加しています。介護サービス提供事業所も増加し、介護が必要な方への支援は

年々進化・発展を続けておりますが、介護人材の不足など、課題は山積しております。 

令和５年３月に策定した「第６次松崎町総合計画」に掲げられている町の将来像である、「こ

こでは、誇り高く、穏やかに、豊かに生きられる～コンパッションタウン松崎～」を実現する

ため、高齢者が自分らしい生き方ができ、いきいきと社会に関わり、助け合い、支え合いのあ

る地域の中で安心して暮らすことができるまちづくりを推進しています。 

本計画では、「第６次松崎町総合計画」に施策の柱として掲げている『だれ一人取り残さな

い、支え合いのまち』を基本理念に掲げ、各種施策・事業を推進し、松崎版地域包括ケアシス

テムの構築に取り組んでまいります。 

結びに、本計画の策定にあたり、ご意見、ご提案をいただきました地域福祉検討協議会委員

の皆様をはじめ、ご協力いただきました関係各位に心から感謝申し上げますとともに、今後と

もなお一層のご理解ご協力を賜りますようお願い申し上げます。 

 

令和６年３月 

 

                    松崎町長    
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第１章 計画の策定にあたって 

第１節 計画策定の背景 

わが国では、令和４年（2022 年）10 月時点で、高齢者人口（65 歳以上人口）は 3,624

万人となり、高齢化率は 29.0％と、過去最高に達しています。また、「団塊の世代」が後期高

齢者（75 歳以上）となる令和 7 年には 3,653万人に達すると見込まれ、増加傾向が続くこ

とが見込まれていますが、令和 25年に 3,953万人でピークを迎えその後は減少に転じると

推計されています。 

このような状況の中、高齢者を巡る問題は年々多様化し続けています。高齢者の孤立化や、

ひとり暮らし高齢者や高齢者のみ世帯の増加、認知症高齢者の増加等への早急な対応が求め

られています。また、要介護状態となった高齢者や医療的ケアを必要とする高齢者の増加、そ

れに伴う家族介護者の負担増等、介護に関する問題の深刻化も課題となっています。 

国においては、高齢者の介護を社会全体で支え合う仕組みとして、介護保険制度を導入し、

介護を要する高齢者の支援だけでなく、高齢者自身の自立支援や、適切な福祉サービスを受け

られる体制の構築を推進してきました。また、要介護状態となった高齢者も、住み慣れた地域

で安心して生活が送れるような支援の提供を目指す「地域包括ケアシステム」を構築し推進し

てきました。 

本町においては、令和５年 10 月１日時点の住民基本台帳によると高齢化率が 50.0％と非

常に高くなっています。また、総務省の「住民基本台帳に基づく人口、人口動態及び世帯数調

査」（令和５年１月１日時点）によると、静岡県内の市町では３番目に高くなっており、今後

も高齢化率は上昇し続けることが見込まれています。 

このような現状を受け、町においては「自分らしい生き方ができるまち」「助け合い、支え

合うまち」「安心して暮らせるまち」を基本目標に掲げ、高齢者福祉を推進してきました。こ

の度、計画期間が満了するにあたり、「地域包括ケアシステム」のさらなる推進や、高齢者や

その家族が住み慣れた地域で安心して住み続けられるような体制・まちづくりを目指し、「松

崎町高齢者保健福祉計画・第９期介護保険事業計画」を策定します。 

 

 

第２節 計画の法的根拠と計画の位置づけ 

１．計画の法的根拠 

本計画は、老人福祉法第 20 条の 8 に基づく「市町村老人福祉計画（＝高齢者福祉計画）」

及び介護保険法第 117条１項に基づく「市町村介護保険事業計画」を一体的に策定するもの

であり、介護保険事業に係る計画を含む、本町における高齢者福祉施策の基本方針を示すもの

です。 
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２．計画の位置づけ 

本計画は、国や県等の関連計画との整合性を図るとともに、本町の「第６次松崎町総合計画」

及び「第２期松崎町地域福祉計画 松崎町地域福祉活動計画」を上位計画とし、他の関連計画

とも整合性を図りながら施策を推進することとします。 

 

 

 

第３節 計画の期間 

本計画は、令和６年度から令和 8 年度の３か年計画として策定します。次期計画（第 10 期

計画）は令和８年度に見直しを行いますが、社会情勢の大きな変化がみられた場合は、計画期

間の満了を待たず、必要に応じて内容の見直しを行います。 
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・健康増進計画 

・子ども・子育て 

支援事業計画 等 
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国の基本方針 

認知症施策推進大綱 

静岡県長寿社会保健福祉計画 

（ふじのくに長寿社会安心プラン） 
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静
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第４節 第９期計画策定におけるポイント 

令和５年７月 10 日に公開された国の社会保障審議会介護保険部会（第 107 回）資料にて、今

期計画において重要とされる取組について、次のとおり提示されました。 

 

また、以下の記載の事項について取組・記載を充実させることが提示されています。 

１．介護サービス基盤の計画的な整備 

・中長期的な地域の人口動態や介護ニーズの見込み等を適切に捉えて、施設・サービス種別

の変更など既存施設・事業所のあり方も含め検討し、地域の実情に応じて介護サービス基

盤を計画的に確保していくことが必要 

２．地域包括ケアシステムの深化・推進に向けた取組 

・総合事業の充実化について、第９期計画に集中的に取り組むことの必要性 

・地域リハビリテーション支援体制構築の推進 

・認知症高齢者の家族やヤングケアラーを含む家族介護者支援の取組 

・重層的支援体制整備事業などによる障害者福祉や児童福祉等他分野との連携促進 

・認知症施策推進大綱の中間評価を踏まえた施策の推進 

・高齢者虐待防止の一層の推進 

・地域共生社会の実現という観点からの住まいと生活の一体的支援の重要性   他 

３．地域包括ケアシステムを支える介護人材確保及び介護現場の生産性向上 

・ケアマネジメントの質の向上及び人材確保 

・介護現場の生産性向上に資する様々な支援・施策に総合的に取り組む重要性 

・文書負担軽減に向けた具体的な取組（標準様式例の使用の基本原則化、「電子申請・届出

システム」利用の原則化） 

・介護認定審査会の簡素化や認定事務の効率化に向けた取組の推進       他 

●次期計画期間中には、団塊の世代が全員75歳以上となる令和７年を迎えることになる 

●また、高齢者人口がピークを迎える令和 22 年を見通すと、85 歳以上人口が急増し、

医療・介護双方のニーズを有する高齢者など様々なニーズのある要介護高齢者が増加

する一方、生産年齢人口が急減することが見込まれている 

●さらに、都市部と地方で高齢化の進みが大きく異なるなど、これまで以上に中長期的な

地域の人口動態や介護ニーズの見込み等を踏まえて介護サービス基盤を整備するとと

もに、地域の実情に応じて地域包括ケアシステムの深化・推進や介護人材の確保、介護

現場の生産性の向上を図るための具体的な施策や目標を、優先順位を検討した上で、介

護保険事業（支援）計画に定めることが重要となる 

基本的な考え方 
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第５節 計画の策定体制 

１．松崎町地域福祉検討協議会での審議・検討 

本計画の改訂にあたり、地域の特性に応じた計画を策定するため、幅広い各層の関係者に参

画いただいている「松崎町地域福祉検討協議会」において、審議・検討を行いました。 

２．町民の意見反映 

（１）高齢者の生活と意識に関する調査・在宅介護実態調査の実施 

高齢者の日常生活の実態や健康状態、介護保険制度に対する意見・要望等を把握し、充実

を図ることを目的に、令和４年 12 月 14日から 12 月 28 日までの期間でアンケート調査

を実施しました。 

（２）パブリックコメントの実施 

広く町民や関係者の意見を反映させるため、本計画の計画案について、パブリックコメン

トを令和６年１月 10 日から令和６年１月 30 日までの期間で実施しました。 

 

第６節 ＳＤＧｓ（持続可能な開発目標）の推進 

ＳＤＧｓ（Sustainable Development Goals、持続可能な開発目標）は、平成 27 年に国

連サミットで採択された、令和 12 年（2030 年）までに達成を目指す国際目標です。ＳＤ

Ｇｓは「地球上の誰一人取り残さない持続可能な世界」を実現するための 17 の長期的なビジ

ョン（ゴール）と 169の具体的な開発目標（ターゲット）で構成されています。 

本計画の上位計画である「第６次松崎町総合計画」において、このＳＤＧｓを推進するとし

ていることから、本計画においてもＳＤＧｓを踏まえた施策の推進を図ることとします。 

本計画と主に関連があるとする長期的なビジョン（ゴール）は以下の５つです。 
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第２章 本町の高齢者の状況 

第１節 松崎町の現状 

１．人口の状況 

本町の人口は令和５年 10 月１日現在、5,874 人となっており、平成 30 年からの５年間

で 841 人減少しています。年齢階層別にみると、年少人口（0～14 歳）は 371 人、生産年

齢人口（15～64 歳）は 2,567 人、老年人口（65 歳以上）は 2,936 人となっており、高

齢化率は 50.0％となっています。 

平成 30 年以降、年少人口・生産年齢人口は減少しています。一方、老年人口は、平成 30

年から令和２年にかけては増減を繰り返し、それ以降は減少を続けています。高齢化率は年々

増加し、この５年間で 4.9 ポイント上昇しました。 

【総人口・年齢３区分別人口・高齢化率の推移】 

 
資料：住民基本台帳（各年 10 月１日現在） 

（人） （％）

515 494 465 421 385 371 

3,170 3,025 2,838 2,727 2,633 2,567 

3,030 3,029 3,044 3,023 2,977 2,936 

6,715 6,548 6,347 6,171 5,995 5,874 

45.1 46.3 48.0 49.0 49.7 50.0 
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令和５年１月１日現在の高齢化率を静岡県、全国と比較してみると、静岡県を 19.2 ポイン

ト、全国を 21.0 ポイント上回り、静岡県の中でも有数の超高齢社会となっています。 

【高齢化率の比較】 

 

資料：「住民基本台帳に基づく人口、人口動態及び世帯数調査」（各年１月１日現在） 

 

令和５年 10 月１日現在の人口ピラミッドでは、男女とも 70～74 歳をピークに、高年齢

層、低年齢層ともに次第に少なくなっています。また、若年層において、15～19 歳は前後の

年齢層に比べやや多くなっています。 

【人口ピラミッド】 

 

資料：住民基本台帳（令和５年 10 月１日現在） 

（％）

44.4 45.6 46.4 48.1 48.9 49.6 
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２．世帯の状況 

本町の世帯総数は令和５年 10 月１日現在、2,879 世帯となっています。平成 30 年以降

の５年間で 120 世帯減少しています。１世帯あたりの人員も年々減少し、令和５年は１世帯

あたり 2.04 人となっています。 

【世帯数・１世帯あたり人員の推移】 

 
資料：住民基本台帳（各年 10 月１日現在） 

 

本町の令和２年 10月１日現在の 65歳以上の高齢者のいる世帯数は 1,904 世帯で、一般

世帯数の 71.6％を占めています。 

高齢者のいる世帯のうち、高齢者夫婦世帯数は 510 世帯、高齢者単独世帯数は 588 世帯、

その他の高齢者のいる世帯数は 806 世帯となっています。高齢者夫婦世帯数・高齢者単独世

帯数は増加傾向にあるのに対し、その他の高齢者のいる世帯数は減少傾向にあります。 

【高齢者のいる世帯数の推移】 

 

資料：国勢調査 

（世帯） （人）
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３．被保険者の状況 

本町の令和５年９月末日現在の第１号被保険者数は 2,946 人で、そのうち前期高齢者数

（65～74 歳）が 1,240 人、後期高齢者数（75 歳以上）が 1,706 人となっています。一

方で、第２号被保険者に相当する 40～64 歳人口は、平成 30 年から令和５年にかけて減少

傾向にあり、令和５年９月末日現在で 1,777 人となっています。 

【前期高齢者・後期高齢者数の推移】 

 

資料：＜第１号被保険者＞介護保険事業状況報告（各年９月末日現在）、 

＜第２号被保険者＞住民基本台帳（各年９月末日現在） 

第１号被保険者数 第２号被保険者数
（人） （人）

1,342 1,329 1,342 1,338 1,294 1,240 

1,685 1,707 1,705 1,692 1,688 1,706 

3,027 3,036 3,047 3,030 2,982 2,946 

2,088 2,019 1,939 1,868 1,809 1,777 
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前期高齢者数（65～74歳） 後期高齢者数（75歳以上）

40～64歳人口（第２号被保険者数）
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４．事業対象者と要支援・要介護認定者の状況 

事業対象者とは、平成 26 年度の介護保険制度改正に伴い、地域支援事業の枠組みを活用し

実施することとなった介護予防・日常生活支援総合事業（以下「総合事業」という。）の対象

者のことをいいます。 

 

 

本町では、平成 29 年 4 月より総合事業を開始しています。平成 30 年以降は２～３人で

推移しており、令和５年９月末日現在の事業対象者数は２人となっています。 

【事業対象者数の推移】 

 
平成 

30年 

令和 

元年 

令和 

２年 

令和 

３年 

令和 

４年 

令和 

５年 

事業対象者数（人）  2  3  3  2  2  2 

 前期高齢者数（65～74歳） 1  2  2  2  2  2 

 後期高齢者数（75歳以上） 1  1  1  0  0  0 

第１号被保険者数（人）  3,027  3,036  3,047  3,030  2,982  2,946 

 事業対象者の割合 0.07％ 0.10％ 0.10％ 0.07％ 0.07％ 0.07％ 

 

資料：＜事業対象者数＞介護保険システム（各年９月末日現在）、 

＜第１号被保険者数＞介護保険事業状況報告（各年９月末日現在） 

≪総合事業とは≫ 

 全国一律の基準に基づくサービスではなく、地域支援事業の一つとして、地域の実情に応

じ、市町村が効果的かつ効率的に実施することができる。 

 要支援者と要支援状態となるおそれの高い高齢者を主な対象として、介護予防と日常生活

への支援とを切れ目なく提供する。 

 要支援者に対する介護予防給付として実施していた訪問介護と通所介護を、総合事業へ移

行し、短期集中で自立支援を目指すサービスを加え、多様な取組により、介護予防・日常

生活支援サービスを提供する。 
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本町の要支援・要介護認定者数（以下、認定者数という。）は、令和５年９月末日現在、519

人となっています。平成 30 年から令和３年にかけてはやや増加傾向にありましたが、令和４

年以降は減少に転じています。 

また、認定率（第１号被保険者に占める認定者の割合）は、平成 30 年以降、18％前後で

推移しており、令和５年９月末日現在は、17.6％となっています。 

【要支援・要介護認定者数及び認定率の推移】 

 

資料：介護保険事業報告月報（各年９月末日現在） 

 

 

（人） （％）
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要介護度別に認定者数の推移をみると、平成 30 年から令和５年までの５年間で最も増加

幅が大きいのは要支援１で 38 人増加しており、次いで要介護１の 20 人、要介護５の５人と

なっています。一方、減少幅が最も大きいのは要介護２で 45人減少しており、次いで要介護

３の 31 人、要支援２の 17 人となっています。 

令和５年の要介護度別の構成比をみると、要介護１（23.1％）の割合が最も高く、次いで

要介護２（17.9％）、要支援１（15.6％）となっています。 

【第１号被保険者の要介護度別要介護認定者数の推移】 

 

資料：介護保険事業報告月報（各年９月末日現在） 

 

【第１号被保険者の要介護度別の構成比（令和５年）】 

 
資料：介護保険事業報告月報（令和５年９月末日現在） 

 

（人）

43 31 39 62 65 81 
74 75 68 

68 61 57 

100 95 109 
119 114 120 

138 152 136 
127 108 93 

96 97 104 87 
73 65 

62 65 59 61 
55 56 

42 43 50 48 
45 47 
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521 519 
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←Ｒ４（暫定）からＲ５に参照先を変更すること。（済）
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５．調整済み認定率の比較 

第１号被保険者の性・年齢構成の影響を除外した調整済み認定率※の合計は、令和３年時点

で 15.9％であり、全国よりも 3.0 ポイント、静岡県よりも 0.8 ポイント低くなっています。 

要支援１～要介護２の軽度と要介護３以上の重度の２区分でみると、軽度は、全国及び静岡

県よりも低いものの、近隣自治体等の中では２番目に高くなっています。重度は、全国及び静

岡県よりも低く、近隣自治体等の中でも最も低くなっています。 

【調整済み認定率の比較】 

 
 

 
 

※調整済み認定率とは、認定率に影響を及ぼす「第１号被保険者の性・年齢構成」の影響を除外した認定率を意味

します。 

※近隣自治体である賀茂郡４町及び下田市、本町と人口規模・高齢化率等が類似している川根本町との比較を行っ

ています。 

（％）

（時点）令和３年（2021年）

（出典）厚生労働省「介護保険事業状況報告」年報（令和３、４年度のみ「介護保険事業状況報告」月報）

　　　　および総務省「住民基本台帳人口・世帯数」）
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６．施設・居住系・在宅サービス受給者数の推移 

受給者数は、平成 26 年度から令和３年度にかけて増減を繰り返しています。平成 30年度

においては最も少なく 410 人、令和３年度においては 442 人と最も多くなっていますが、

令和４年度で減少に転じ、411 人となっています。内訳は、施設サービスの受給者が 108

人、居住系サービスの受給者が 23 人、在宅サービスの受給者が 280人となっています。 

【施設・居住系・在宅サービス受給者数の推移】 

 

 

 

 

 

（人）

（出典）厚生労働省「介護保険事業状況報告」月報（12か月分の平均値）
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７．介護費用額の推移 

介護費用額※は平成 30年度以降増加傾向にあり、令和３年度をピークに減少に転じていま

す。令和４年度においては、暫定で 828,141,836 円となっています。各サービスが介護費

用額全体に占める割合は、在宅サービスが 50.9％、次いで施設サービスが 42.2％、居住系

サービスが 6.9％となっています。 

【介護費用額の推移】 

 

 

 

 

※介護費用額とは、審査月に原審査で決定された額であり、保険給付額、公費負担額、利用者負担額の合計額です。

市町村が直接支払う償還払いは含みません。 

 

（円）  

    　　　　　　（出典）（実績値）厚生労働省「介護保険事業状況報告」年報（令和３，４年度のみ「介護保険事業状況報告」月報）
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800,000,000

900,000,000

1,000,000,000

平成

27年度

平成

28年度

平成

29年度

平成
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元年度

令和

２年度

令和

３年度

令和

４年度

在宅サービス 居住系サービス 施設サービス

平成
27年度

平成
28年度

平成
29年度

平成
30年度

令和
元年度

令和
２年度

令和
３年度

令和
４年度

合計（円） 710,814,948 763,008,460 775,153,046 757,858,929 814,477,916 865,997,564 892,989,195 828,141,836

在宅サービス（円） 443,579,855 479,725,475 488,324,593 450,285,620 494,575,313 505,418,219 475,686,132 421,349,555

居住系サービス（円） 33,718,816 45,796,004 43,290,239 48,209,845 46,747,782 49,574,497 63,412,161 57,097,424

施設サービス（円） 233,516,277 237,486,981 243,538,214 259,363,464 273,154,821 311,004,848 353,890,902 349,694,857

（出典）厚生労働省「介護保険事業状況報告」年報（令和３，４年度のみ「介護保険事業状況報告」月報）
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８．受給率の比較 

令和４年の第１号被保険者に対するサービス受給者の状況をみる受給率は、在宅サービス

が 9.4％、居住系サービスが 0.8％、施設サービスが 3.6％となっています。 

全国及び静岡県と比較すると、在宅サービス及び居住系サービスの受給率は全国及び静岡

県よりも低く、施設サービスの受給率は高くなっています。 

【サービス別受給率の比較】 

 
 

 

（％）

（％）

（％）

（時点）令和４年(2022年)

（出典）厚生労働省「介護保険事業状況報告」年報（令和３，４，５年度のみ「介護保険事業状況報告」月報）
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９．受給者一人あたりの給付月額の比較 

令和４年の受給者一人あたりの給付月額（在宅サービス）は 12万 5,402 円となり、全国

及び静岡県を上回っており、近隣自治体等と比較すると３番目に高くなっています。 

要介護度別にみると、要介護２が最も高く、全国及び静岡県と比較すると１万円程度高くな

っています。 

【受給者一人あたりの給付月額の比較】 

 

 

 

 

（円）

125,402 128,424 
114,098 

121,762 
132,133 

109,331 112,292 114,598 118,718 

0

20,000

40,000

60,000

80,000

100,000

120,000

140,000

160,000

松崎町 西伊豆町 南伊豆町 河津町 東伊豆町 下田市 川根本町 静岡県 全国

要支援１ 要支援２ 要介護１ 要介護２ 要介護３ 要介護４ 要介護５

単位：円

松崎町 西伊豆町 南伊豆町 河津町 東伊豆町 下田市 川根本町 静岡県 全国

要支援１ 1,077 1,164 886 1,104 743 721 1,236 1,757 1,765

要支援２ 3,390 1,929 1,807 1,342 2,010 1,948 1,842 3,772 3,612

要介護１ 30,874 26,198 32,023 20,221 26,829 26,518 24,696 28,732 24,489

要介護２ 36,896 38,098 30,803 41,777 36,057 30,346 31,459 27,462 27,458

要介護３ 22,685 29,633 23,864 26,480 20,315 24,468 30,507 23,188 24,596

要介護４ 16,807 19,240 19,537 18,103 26,957 15,963 15,834 18,139 21,202

要介護５ 13,672 12,162 5,179 12,737 19,222 9,366 6,719 11,550 15,596

合計 125,402 128,424 114,098 121,762 132,133 109,331 112,292 114,598 118,718

（時点）令和4年(2022年)

（出典）厚生労働省「介護保険事業状況報告」年報（令和3,4,5年度のみ「介護保険事業状況報告」月報）
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第２節 松崎町の将来推計 

１．松崎町の将来人口 

本町の人口は減少を続ける見通しで、計画最終年である令和８年において 5,421 人、高齢

化率は 52.0％となり、令和 22 年には人口は 3,455 人、高齢化率は 61.8％に達すると予

想されています。年齢区分別にみると、年少人口（０～14 歳）、生産年齢人口（15～64歳）、

高齢者人口（65 歳以上）のすべての区分において減少が予想され、高齢者人口は令和８年に

おいて 2,820 人、令和 22 年には 2,136 人となると予想されます。 

【松崎町の将来人口】 

（単位：人） 

年齢区分 
第８期 実績値【前期】 第９期 推計値【今期】 将来 

令和３年 令和４年 令和５年 令和６年 令和７年 令和８年 令和22年 

年少人口 

（０～14 歳） 

実数 421 385 371 357 329 313 133 

構成比 6.8％ 6.4％ 6.3％ 6.2％ 5.9％ 5.8％ 3.8％ 

生産年齢人口 
（15～64 歳） 

実数 2,727 2,633 2,567 2,466 2,392 2,288 1,186 

構成比 44.2％ 43.9％ 43.7％ 43.1％ 42.9％ 42.2％ 34.3％ 

高齢者人口 
（65歳以上） 

実数 3,023 2,977 2,936 2,903 2,854 2,820 2,136 

構成比 49.0％ 49.7％ 50.0％ 50.7％ 51.2％ 52.0％ 61.8％ 

総人口 実数 6,171 5,995 5,874 5,726 5,575 5,421 3,455 

 

 
※令和３～５年は実績値（10 月 1 日現在の住民基本台帳）、令和６年以降はコーホート変化率法による推計値 

 

 

（人）

421 385 371 357 329 313 133 

2,727 2,633 2,567 2,466 2,392 2,288 1,186 
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3,455 
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8,000

令和３年 令和４年 令和５年 令和６年 令和７年 令和８年 令和22年

年少人口（０～14歳） 生産年齢人口（15～64歳） 老年人口（65歳以上）
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２．被保険者数の推計 

（１）第１号被保険者数（高齢者人口） 

前期高齢者（65～74歳）は、令和 22年まで一貫して減少傾向が続く見通しです。一方、

後期高齢者（75 歳以上）は令和７年に 1,781 人まで増加しますが、その後は減少に転じる

と予想されています。計画最終年である令和８年において、前期高齢者が 1,042 人、後期高

齢者が 1,778 人となり、令和 22 年においては前期高齢者が 763 人、後期高齢者が 1,373

人となる見込みです。 

前期高齢者と後期高齢者の構成比は、一貫して後期高齢者が前期高齢者を上回る見通しで、

その差は計画最終年である令和８年において 26.0 ポイント、令和 22年においては 28.6 ポ

イントと、実績値と比較して大幅に拡大することが予想されています。 

【前期高齢者数と後期高齢者数の推計】 

 

 

【前期高齢者と後期高齢者の割合の推計】 

 

※令和３～５年は実績値（10 月 1 日現在の住民基本台帳）、令和６年以降はコーホート変化率法による推計値 
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（２）第１号被保険者数及び第２号被保険者数 

第１号被保険者（65 歳以上）、第２号被保険者（40～64 歳）ともに減少する見通しとな

っています。減少幅は第２号被保険者がより大きく、令和 22年には 895 人と令和５年時点

の約半数となることが予想されています。 

第１号被保険者と第２号被保険者の構成比は、一貫して第１号被保険者が第２号被保険者

を上回る見通しで、その差は計画期間において徐々に拡大する見通しです。令和 22 年におい

ては 41.0 ポイント差となる見込みで、実績値と比較して大幅に拡大することが予想されてい

ます。 

【第１号被保険者数と第２号被保険者数の推計】 

 

 

【第１号被保険者と第２号被保険者の割合の推計】 

 

※令和３～５年は実績値（10 月 1 日現在の住民基本台帳）、令和６年以降はコーホート変化率法による推計値 

 

（人）
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３．要支援・要介護認定者数の推計 

（１）要支援・要介護認定者数と認定率の推計 

本町の要支援・要介護認定者数の推計結果は、計画最終年である令和８年において要支援・

要介護認定者は 538 人で、そのうち第１号被保険者が 530 人、第２号被保険者が８人とな

っています。第１号被保険者の認定率は計画期間内において上昇傾向にあり、令和８年におい

て 18.8％となる見込みです。 

令和22年においては、要支援・要介護認定者数は478人と令和８年よりも減少しますが、

第１号被保険者全体の減少に伴い、認定率は 22.1％とさらに上昇することが見込まれます。 

【要支援・要介護認定者数と認定率の推計】 

（単位：人） 

 
第８期 実績値【前期】 第９期 推計値【今期】 将来 

令和３年 令和４年 令和５年 令和６年 令和７年 令和８年 令和22年 

要支援・要介護認定者数 583 530 527 537 538 538 478 

 第１号被保険者（Ａ） 572 521 519 529 530 530 473 

 第２号被保険者 11 9 8 8 8 8 5 

高齢者人口（Ｂ） 3,023 2,977 2,936 2,903 2,854 2,820 2,136 

第１号被保険者の認定率 
（Ａ）／（Ｂ） 

18.9％ 17.5％ 17.9％ 18.2％ 18.6％ 18.8％ 22.1％ 

 

【第１号被保険者の認定者数と認定率の推計】 

 

資料：地域包括ケア「見える化」システム（各年９月末日現在） 
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（２）要介護度別認定者数の推計 

要介護度別認定者数の推計をみると、令和８年まで全体的に横ばいの傾向が続くとみられ

ます。 

【要介護度別認定者数の推計】 

 
資料：地域包括ケア「見える化」システム（各年９月末日現在） 
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第３節 実態調査の結果 

１．実態調査の概要 

（１）調査の内容 

 

≪高齢者の生活と意識に関する調査≫  

◎ 本調査に回答いただいた方について  

１．対象者のご家族や生活状況について ２．からだを動かすことについて 

３．食べることについて ４．毎日の生活について 

５．地域での活動について ６．たすけあいについて 

７．健康について ８．認知症にかかる相談窓口の把握について 

９．その他のことについて  

≪在宅介護実態調査≫  

１．Ａ票：対象者ご本人について ２．Ｂ票：主な介護者の方について 

 

（２）調査の方法 

●対象者 【高齢者の生活と意識に関する調査】要介護認定を受けていない 65 歳以上の方 

（要支援認定者・事業対象者を含む） 

【在宅介護実態調査】       要介護認定を受け自宅で介護を受けている方 

●標本数 【高齢者の生活と意識に関する調査】1,500 人 

【在宅介護実態調査】       53 人 

●調査方法【高齢者の生活と意識に関する調査】郵送配布－郵送回収（お礼状１回発送） 

【在宅介護実態調査】       訪問配布－訪問回収 

（要介護認定更新時と併せた訪問調査） 

●調査期間 令和４年 12 月 14 日～12月 28日 

（３）回収状況 

 

 高齢者の生活と意識に関する調査 在宅介護実態調査 

配 布 数 一般：1,500 件 要介護（一部要支援）：53 件 

有効回収数 一般：1,078 件 要介護（一部要支援）：53 件 

有効回収率 一般：71.9％ 要介護（一部要支援）：100.0％ 

 

（４）注意事項 

・回答率（％）は、その質問の回答者数を基数として算出し、小数第２位を四捨五入していま

す。したがって、比率の数値の合計が 100.0％にならない場合があります。 

・複数回答可の設問はすべての比率を合計すると 100.0％を超える場合があります。 

・グラフ中の「ｎ」は基数で、その質問に回答すべき人数を表しています。 

・令和元年度調査との経年比較については、5.0ポイント以上差異がある項目についてコメン

トを作成しており、差異がない場合はコメントを割愛しています。 
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２．高齢者の生活と意識に関する調査の結果概要 

（１）生活状況について 

●あなたは、普段の生活でどなたかの介護・介助が必要ですか。 

 

普段の生活での介護・介助の有無については、「介護・介助は必要ない」が 78.6％、「何

らかの介護・介助は必要だが、現在は受けていない」が 8.5％、「現在、何らかの介護を受

けている（介護認定を受けずに家族などの介護を受けている場合も含む）」が 8.3％となっ

ています。 

年代別でみると、「介護・介助は必要ない」が前期高齢者において 89.4％、後期高齢者に

おいては 69.5％と最も多くなっています。 

 

ｎ＝1,078

ｎ＝1,131

前期高齢者 ｎ＝492

後期高齢者 ｎ＝586

令和４年度

令和元年度

年
代
別

78.6 

81.3 

89.4 

69.5 

8.5 

10.1 

3.9 

12.5 

8.3 

6.9 

3.9 

12.1 

4.5 

1.8 

2.8 

6.0 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

介護・介助は必要ない

何らかの介護・介助は必要だが、現在は受けていない

現在、何らかの介護を受けている

（介護認定を受けずに家族などの介護を受けている場合も含む）

無回答
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（２）からだを動かすことについて 

●階段を手すりや壁をつたわらずに昇っていますか。 

 

階段を手すりや壁をつたわらずに昇っているかについては、「できるし、している」が

58.2％、「できるけどしていない」が 19.8％、「できない」が 20.5％となっています。 

年代別でみると、「できるし、している」が前期高齢者において 73.0％、後期高齢者にお

いては 45.7％と最も多くなっています。 

 

 

 

●椅子に座った状態から何もつかまらずに立ち上がっていますか。 

 

椅子に座った状態から何もつかまらずに立ち上がっているかについては、「できるし、し

ている」が 69.6％、「できるけどしていない」が 12.7％、「できない」が 15.7％となって

います。 

年代別でみると、「できるし、している」が前期高齢者において 81.1％、後期高齢者にお

いては 59.9％と最も多くなっています。 

ｎ＝1,078

ｎ＝1,131

前期高齢者 ｎ＝492

後期高齢者 ｎ＝586

令和４年度
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代
別
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0.6 
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7.9 

22.2 

2.0 

0.7 

0.8 

3.1 
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できるし、している できるけどしていない できない 無回答
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●15 分位続けて歩いていますか。 

 

15 分位続けて歩いているかについては、「できるし、している」が 64.2％、「できるけ

どしていない」が 21.9％、「できない」が 11.9％となっています。 

年代別でみると、「できるし、している」が前期高齢者において 68.7％、後期高齢者にお

いては 60.4％と最も多くなっています。 

 

 

●昨年と比べて外出の回数が減っていますか。 

 

昨年と比べて外出の回数が減っているかについては、「減っていない」が 37.0％と最も

多く、以下「あまり減っていない」が 30.1％、「減っている」が 26.3％、「とても減って

いる」が 5.4％となっています。また、『減っている』（「とても減っている」と「減ってい

る」の合計）は 31.6％、『減っていない』（「あまり減っていない」と「減っていない」の合

計）は 67.1％となっています。 

令和元年度と比較すると、『減っている』が 8.3ポイント増加し、『減っていない』が 8.4

ポイント減少しています。 

年代別でみると、前期高齢者において「減っていない」が 45.7％、後期高齢者において

は「減っている」が 32.6％と最も多くなっています。 
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ｎ＝1,078
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29.7 
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0% 20% 40% 60% 80% 100%

とても減っている 減っている あまり減っていない 減っていない 無回答
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（３）食べることについて 

●どなたかと食事をともにする機会はありますか。 

 

誰かと食事をともにする機会については、「毎日ある」が 45.7％と最も多く、以下「ほと

んどない」が 17.5％、「年に何度かある」が 15.8％などとなっています。 

令和元年度と比較すると、「ほとんどない」が 6.0 ポイント増加しています。 

年代別でみると、「毎日ある」が前期高齢者において 57.5％、後期高齢者においては

35.8％と最も多くなっています。 

 

（４）毎日の生活について 

●自分で食事の用意をしていますか。 

 

自分で食事の用意をしているかについては、「できるし、している」が 73.0％、「できる

けどしていない」が 17.7％、「できない」が 6.8％となっています。 

令和元年度と比較すると、「できるし、している」が 5.8 ポイント増加しています。 

年代別でみると、「できるし、している」が前期高齢者において 73.6％、後期高齢者にお

いては 72.5％と最も多くなっています。 

ｎ＝1,078

ｎ＝1,131

前期高齢者 ｎ＝492

後期高齢者 ｎ＝586

令和４年度

令和元年度

年
代
別

45.7 

49.1 

57.5 

35.8 

5.3 

6.3 

4.3 

6.1 

11.3 

13.7 

9.6 

12.8 

15.8 

18.0 

12.8 

18.3 

17.5 

11.5 

13.2 

21.2 

4.4 

1.4 

2.6 

5.8 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

毎日ある 週に何度かある 月に何度かある 年に何度かある

ほとんどない 無回答

ｎ＝1,078

ｎ＝1,131

前期高齢者 ｎ＝492

後期高齢者 ｎ＝586

令和４年度

令和元年度

年
代
別

73.0 

67.2 

73.6 

72.5 

17.7 

21.0 

18.9 

16.7 

6.8 

9.5 

5.5 

7.8 

2.5 

2.3 

2.0 

2.9 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

できるし、している できるけどしていない できない 無回答
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●自分で請求書の支払いをしていますか。 

 

自分で請求書の支払いをしているかについては、「できるし、している」が 82.8％、「で

きるけどしていない」が 11.4％、「できない」が 2.7％となっています。 

令和元年度と比較すると、「できるし、している」が 5.0 ポイント増加しています。 

年代別でみると、「できるし、している」が前期高齢者において 83.9％、後期高齢者にお

いては 81.9％と最も多くなっています。 

 

 

 

●趣味はありますか。 

（※令和元年度調査においては調査項目に含まれていないため経年比較は割愛） 

 

趣味の有無については、「趣味あり」が 61.5％、「思いつかない」が 28.5％となってい

ます。 

年代別でみると、「趣味あり」の方が前期高齢者において 65.2％、後期高齢者においては

58.4％と多くなっています。 

 

 

ｎ＝1,078

ｎ＝1,131

前期高齢者 ｎ＝492

後期高齢者 ｎ＝586

令和４年度

令和元年度

年
代
別

82.8 

77.8 

83.9 

81.9 

11.4 

15.7 

12.8 

10.2 

2.7 

4.0 

1.2 

3.9 

3.1 

2.5 

2.0 

3.9 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

できるし、している できるけどしていない できない 無回答

ｎ＝1,078

前期高齢者 ｎ＝492

後期高齢者 ｎ＝586

全　体

年
代
別

61.5 

65.2 

58.4 

28.5 

29.7 

27.5 

10.0 

5.1 

14.2 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

趣味あり 思いつかない 無回答
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（５）地域での活動について 

●地域住民の有志によって、健康づくり活動や趣味等のグループ活動を行って、いきいきし

た地域づくりを進めるとしたら、あなたはその活動に参加者として参加してみたいと思

いますか。 

 

地域住民による健康づくり活動等への参加者としての参加意向については、「参加しても

よい」が 43.9％と最も多く、以下「参加したくない」が 37.7％、「是非参加したい」が

6.7％、「既に参加している」が 5.8％となっています。 

年代別でみると、前期高齢者において「参加してもよい」が 50.0％、後期高齢者におい

ては「参加したくない」が 39.6％と最も多くなっています。 

●地域住民の有志によって、健康づくり活動や趣味等のグループ活動を行って、いきいきし

た地域づくりを進めるとしたら、あなたはその活動に企画・運営（お世話役）として参加

してみたいと思いますか。 

 

地域住民による健康づくり活動等への企画・運営としての参加意向については、「参加し

たくない」が 57.2％と最も多く、以下「参加してもよい」が 28.8％、「既に参加している」

が 3.5％、「是非参加したい」が 2.5％となっています。 

年代別でみると、「参加したくない」が前期高齢者において 55.3％、後期高齢者において

は 58.9％と最も多くなっています。 

ｎ＝1,078

ｎ＝1,131

前期高齢者 ｎ＝492

後期高齢者 ｎ＝586

令和４年度

令和元年度

年
代
別

6.7 

8.5 

6.9 

6.5 

43.9 

42.4 

50.0 

38.7 

37.7 

36.5 

35.4 

39.6 

5.8 

7.8 

4.5 

7.0 

5.9 

4.9 

3.3 

8.2 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

是非参加したい 参加してもよい 参加したくない 既に参加している 無回答

ｎ＝1,078

ｎ＝1,131

前期高齢者 ｎ＝492

後期高齢者 ｎ＝586

令和４年度

令和元年度

年
代
別

2.5 

2.4 

1.8 

3.1 

28.8 

30.9 

34.6 

23.9 

57.2 

56.8 

55.3 

58.9 

3.5 

4.2 

3.9 

3.2 

8.0 

5.7 

4.5 

10.9 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

是非参加したい 参加してもよい 参加したくない 既に参加している 無回答
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（６）たすけあいについて 

●あなたとまわりの人の「たすけあい」についておうかがいします。 

【①あなたの心配事や愚痴を聞いてくれる人】※複数回答可 

 

 

心配事や愚痴を聞いてくれる人については、「友人」が 47.5％と最も多く、以下「配偶

者」が 41.1％、「兄弟姉妹・親戚・親・孫」が 38.7％などとなっています。 

令和元年度と比較すると、「兄弟姉妹・親戚・親・孫」「友人」が 5.0 ポイント以上増加

し、「配偶者」が 11.2ポイント減少しています。 

年代別でみると、前期高齢者において「配偶者」が 54.1％、後期高齢者においては「友

人」が 43.7％と最も多くなっています。 

 

（%） （%）

配偶者

同居の子ども

別居の子ども

兄弟姉妹・親戚・親・孫

近隣

友人

その他

そのような人はいない

無回答

41.1 

16.9 

30.4 

38.7 

16.3 

47.5 

0.9 

4.8 

4.0 

52.3 

16.1 

30.5 

32.9 

15.1 

41.7 

1.9 

3.3 

1.6 

0 30 60

令和４年度 ｎ＝1,078

令和元年度 ｎ＝1,131

54.1 

14.0 

25.8 

42.1 

15.4 

52.0 

1.6 

5.7 

2.2 

30.2 

19.3 

34.3 

35.8 

17.1 

43.7 

0.3 

4.1 

5.5 

0 30 60

前期高齢者 ｎ＝492

後期高齢者 ｎ＝586
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【②反対に、あなたが心配事や愚痴を聞いてあげる人】※複数回答可 

 

心配事や愚痴を聞いてあげる人については、「友人」が 47.9％と最も多く、以下「配偶

者」が 39.1％、「兄弟姉妹・親戚・親・孫」が 37.9％などとなっています。 

令和元年度と比較すると、「友人」が 5.8 ポイント以上増加し、「配偶者」が 9.1 ポイン

ト減少しています。 

年代別でみると、前期高齢者において「友人」が52.4％、後期高齢者においては「友人」

が 44.0％と最も多くなっています。 

 

 

（%） （%）

配偶者

同居の子ども

別居の子ども

兄弟姉妹・親戚・親・孫

近隣

友人

その他

そのような人はいない

無回答

39.1 

14.7 

26.8 

37.9 

17.5 

47.9 

1.6 

5.7 

5.4 

48.2 

14.3 

28.0 

34.1 

20.2 

42.1 

1.1 

6.2 

3.2 

0 30 60

令和４年度 ｎ＝1,078

令和元年度 ｎ＝1,131

50.0 

13.8 

26.4 

40.7 

15.7 

52.4 

2.2 

4.5 

3.7 

30.0 

15.5 

27.1 

35.7 

19.1 

44.0 

1.0 

6.7 

6.8 

0 30 60

前期高齢者 ｎ＝492

後期高齢者 ｎ＝586
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（７）健康について 

●現在のあなたの健康状態はいかがですか｡ 

 

現在の健康状態については、「まあよい」が 65.2％と最も多く、以下「あまりよくない」

が 21.3％、「とてもよい」が 8.3％、「よくない」が 2.6％となっています。また、『よい』

（「とてもよい」と「まあよい」の合計）は 73.5％、『よくない』（「あまりよくない」と「よ

くない」の合計）は 23.9％となっています。 

年代別でみると、「まあよい」が前期高齢者において 70.5％、後期高齢者においては

60.8％と最も多くなっています。 

 

●ウォーキングや体操など、健康のために運動をしていますか。 

 

健康のために運動をしているかについては、「はい」が 51.8％、「いいえ」が 43.8％と

なっています。 

年代別でみると、「はい」の方が前期高齢者において 52.4％、後期高齢者においては

51.2％と多くなっています。 

 

 

ｎ＝1,078

ｎ＝1,131

前期高齢者 ｎ＝492

後期高齢者 ｎ＝586

令和４年度

令和元年度

年
代
別

8.3 

11.2 

8.5 

8.0 

65.2 

64.5 

70.5 

60.8 

21.3 

18.8 

17.7 

24.4 

2.6 

3.8 

1.8 

3.2 

2.6 

1.6 

1.4 

3.6 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

とてもよい まあよい あまりよくない よくない 無回答

ｎ＝1,078

ｎ＝1,131

前期高齢者 ｎ＝492

後期高齢者 ｎ＝586

令和４年度

令和元年度

年
代
別

51.8 

50.6 

52.4 

51.2 

43.8 

47.9 

45.1 

42.7 

4.5 

1.5 

2.4 

6.1 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

はい いいえ 無回答
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●あなたは、現在どの程度幸せですか。（「とても不幸」を０点、「とても幸せ」を 10 点と

して、点数を１つ回答） 

 

現在の幸福度については、「５点」が 21.4％と最も多く、以下「８点」が 20.3％、「７

点」が 15.8％などとなっています。また、幸福度の平均は 6.8 点となっています。 

年代別でみると、「５点」が前期高齢者において 22.0％、後期高齢者においては 21.0％

と最も多くなっています。また、幸福度の平均は前期高齢者 6.6 点、後期高齢者 6.9 点と

なっています。 

 

 

（%） （%）

10点（とても幸せ）

９点

８点

７点

６点

５点

４点

３点

２点

１点

０点（とても不幸）

無回答

11.7 

6.8 

20.3 

15.8 

9.6 

21.4 

4.8 

3.6 

1.1 

0.3 

0.5 

4.1 

16.0 

8.0 

19.1 

12.3 

7.9 

23.7 

3.7 

2.8 

1.2 

0.4 

0.4 

4.3 

0 15 30

令和４年度 ｎ＝1,078

令和元年度 ｎ＝1,131

8.7 

6.9 

21.5 

16.5 

10.0 

22.0 

7.7 

3.3 

0.4 

0.4 

0.6 

2.0 

14.2 

6.7 

19.3 

15.2 

9.4 

21.0 

2.4 

3.9 

1.7 

0.2 

0.3 

5.8 

0 15 30

前期高齢者 ｎ＝492

後期高齢者 ｎ＝586
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●現在治療中、または後遺症のある病気はありますか。※複数回答可 

 

現在治療中や後遺症のある病気については、「高血圧」が 46.8％と最も多く、以下「目の

病気」が 15.9％、「糖尿病」が 12.1％などとなっています。一方、「ない」は 16.0％とな

っています。 

年代別でみると、「高血圧」が前期高齢者において 43.3％、後期高齢者においては 49.7％

と最も多くなっています。 

 

 

（%） （%）

高血圧

目の病気

糖尿病

筋骨格の病気（骨粗しょう症、
関節症等）

心臓病

高脂血症（脂質異常）

腎臓・前立腺の病気

胃腸・肝臓・胆のうの病気

がん（悪性新生物）

脳卒中（脳出血･脳梗塞等）

呼吸器の病気（肺炎や気管支炎等）

耳の病気

外傷（転倒・骨折等）

血液・免疫の病気

うつ病

認知症（アルツハイマー病等）

パーキンソン病

その他

ない

無回答

46.8 

15.9 

12.1 

11.1 

10.8 

10.1 

5.7 

4.4 

4.4 

4.2 

3.4 

3.1 

2.9 

1.5 

0.7 

0.6 

0.6 

3.7 

16.0 

6.6 

43.2 

16.4 

11.2 

10.8 

10.2 

9.3 

6.8 

5.7 

3.4 

4.2 

4.4 

5.6 

3.4 

1.6 

0.8 

0.9 

0.8 

6.0 

17.2 

6.3 

0 25 50

令和４年度 ｎ＝1,078

令和元年度 ｎ＝1,131

43.3 

13.2 

14.2 

8.7 

11.0 

13.4 

5.1 

4.7 

3.5 

3.3 

2.6 

2.4 

2.4 

0.8 

1.6 

0.2 

0.4 

4.5 

20.7 

4.5 

49.7 

18.1 

10.2 

13.1 

10.6 

7.3 

6.1 

4.1 

5.1 

4.9 

4.1 

3.6 

3.2 

2.0 

0.0 

1.0 

0.9 

3.1 

11.9 

8.4 

0 25 50

前期高齢者 ｎ＝492

後期高齢者 ｎ＝586
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（８）認知症について 

●認知症について知りたいことはありますか。※複数回答可 

（※令和元年度調査においては調査項目に含まれていないため経年比較は割愛） 

 

認知症について知りたいことは、「認知症予防について」が 55.5％と最も多く、以下「認

知症の症状について」が 35.3％、「認知症の方との接し方」が 18.8％などとなっています。

一方、「特に知りたいことはない」は 21.9％となっています。 

年代別でみると、「認知症予防について」が前期高齢者において 56.7％、後期高齢者にお

いては 54.4％と最も多くなっています。 

 

 

（%） （%）

認知症予防について

認知症の症状について

認知症の方との接し方

認知症の方を介護している方の話

認知症の方同士が話せる場

その他

特に知りたいことはない

無回答

55.5 

35.3 

18.8 

12.6 

2.7 

0.3 

21.9 

9.4 

0 30 60

全体 ｎ＝1,078

56.7 

33.9 

20.9 

10.6 

2.6 

0.0 

25.8 

5.5 

54.4 

36.3 

17.1 

14.3 

2.7 

0.5 

18.6 

12.6 

0 30 60

前期高齢者 ｎ＝492

後期高齢者 ｎ＝586
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３．在宅介護実態調査の結果概要 

（１）調査対象者への介護について 

●ご家族やご親族の方からの介護は、週にどのくらいありますか。（同居していない子ども

や親族等からの介護を含む） 

 

家族や親族からの介護の頻度については、「ほぼ毎日ある」が 67.9％と最も多く、以下

「ない」が 17.0％、「週に１～２日ある」が 7.5％などとなっています。 

令和元年度と比較すると、「ほぼ毎日ある」が 7.8 ポイント増加し、「家族・親族の介護は

あるが、週に１日よりも少ない」が 9.5 ポイント減少しています。 

（２）主な介護者について 

●主な介護者の方は、どなたですか。【（１）で「ない」以外の人のみ】 

 

主な介護者については、「配偶者」が 37.2％と最も多く、以下「子」が 32.6％、「子の

配偶者」が 18.6％などとなっています。 

令和元年度と比較すると、「配偶者」「その他」が 5.0 ポイント以上増加し、「子」が 14.5

ポイント減少しています。 

※0.0％非表示

ｎ＝53

ｎ＝143

令和４年度

令和元年度

17.0 

16.8 

3.8 

13.3 

7.5 

7.0 

1.9 

2.8 

67.9 

60.1 

1.9 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

ない

家族・親族の介護はあるが、週に１日よりも少ない

週に１～２日ある

週に３～４日ある

ほぼ毎日ある

無回答

（%）

配偶者

子

子の配偶者

孫

兄弟・姉妹

その他

無回答

37.2 

32.6 

18.6 

0.0 

0.0 

9.3 

2.3 

31.1 

47.1 

16.8 

0.0 

1.7 

1.7 

1.7 

0 25 50

令和４年度 ｎ＝43

令和元年度 ｎ＝119
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●主な介護者の方の年齢について、ご回答ください。【（１）で「ない」以外の人のみ】 

 

主な介護者の年齢については、「50 代」が 30.2％と最も多く、以下「60 代」「80 歳以

上」が 23.3％、「70 代」が 16.3％などとなっています。 

令和元年度と比較すると、「50 代」「80歳以上」が 5.0 ポイント以上増加し、「40代」

が 8.4 ポイント減少しています。 

 

 

（%）

20歳未満

20代

30代

40代

50代

60代

70代

80歳以上

わからない

無回答

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

30.2 

23.3 

16.3 

23.3 

4.7 

2.3 

0.0 

0.0 

0.8 

8.4 

22.7 

27.7 

19.3 

16.8 

3.4 

0.8 

0 20 40

令和４年度 ｎ＝43

令和元年度 ｎ＝119
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●現在、主な介護者の方が行っている介護等について、ご回答ください。 

【（１）で「ない」以外の人のみ】※複数回答可 

 

主な介護者が行っている介護等については、「食事の準備（調理等）」「その他の家事（掃

除、洗濯、買い物等）」が 83.7％と最も多く、以下「金銭管理や生活面に必要な諸手続き」

が 60.5％、「外出の付き添い、送迎等」が 39.5％などとなっています。 

令和元年度と比較すると、「食事の準備（調理等）」「服薬」「衣服の着脱」が 5.0 ポイント

以上増加し、「その他の家事（掃除、洗濯、買い物等）」「金銭管理や生活面に必要な諸手続

き」「外出の付き添い、送迎等」などが 5.0ポイント以上減少しています。 

 

 

 

（%）

食事の準備（調理等）

その他の家事（掃除、洗濯、買い物等）

金銭管理や生活面に必要な諸手続き

外出の付き添い、送迎等

服薬

衣服の着脱

日中の排泄

入浴・洗身

屋内の移乗・移動

夜間の排泄

認知症状への対応

身だしなみ（洗顔・歯磨き等）

食事の介助（食べる時）

医療面での対応（経管栄養、ストーマ等）

その他

わからない

無回答

83.7 

83.7 

60.5 

39.5 

34.9 

30.2 

20.9 

16.3 

14.0 

11.6 

11.6 

7.0 

4.7 

4.7 

0.0 

0.0 

0.0 

77.3 

89.9 

76.5 

62.2 

15.1 

24.4 

22.7 

19.3 

18.5 

23.5 

9.2 

16.0 

4.2 

0.0 

0.8 

0.0 

0.8 

0 45 90

令和４年度 ｎ＝43

令和元年度 ｎ＝119
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●主な介護者の方の現在の勤務形態について、ご回答ください。 

 

主な介護者の方の現在の勤務形態については、「働いていない」が 53.5％と最も多く、以

下「フルタイムで働いている」「パートタイムで働いている」が 18.6％、「主な介護者に確

認しないと、わからない」が 2.3％となっています。 

令和元年度と比較すると、「フルタイムで働いている」が 10.0 ポイント減少しています。 

 

 

 

 

●主な介護者の方は、今後も働きながら介護を続けていけそうですか。 

【上記設問で「フルタイムで働いている」「パートタイムで働いている」人のみ】 

 

今後も働きながら介護を続けていけそうかについては、「問題はあるが、何とか続けてい

ける」が 56.3％と最も多く、以下「問題なく、続けていける」が 31.3％、「続けていくの

は、やや難しい」が 6.3％などとなっています。 

※令和元年度との比較は、回答者数が少ないためコメントを割愛 

 

※0.0％非表示

ｎ＝43

ｎ＝119

令和４年度

令和元年度

18.6 

28.6 

18.6 

14.3 

53.5 

53.8 

2.3 

3.4 

7.0 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

フルタイムで働いている パートタイムで働いている

働いていない 主な介護者に確認しないと、わからない

無回答

※0.0％非表示

ｎ＝16

ｎ＝51

令和４年度

令和元年度

31.3 

25.5 

56.3 

51.0 

6.3 

5.9 2.0 9.8 

6.3 

5.9 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

問題なく、続けていける

問題はあるが、何とか続けていける

続けていくのは、やや難しい

続けていくのは、かなり難しい

主な介護者に確認しないと、わからない

無回答
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（３）施設等への入所・入居の検討について 

●現時点での、施設等への入所・入居の検討状況について、ご回答ください。 

 

現時点での、施設等への入所・入居の検討状況については、「入所・入居は検討していな

い」が 84.9％、「入所・入居は検討している」が 7.5％、「すでに入所・入居申し込みをし

ている」が 1.9％となっています。 

令和元年度と比較すると、「入所・入居は検討していない」が 20.6 ポイント増加し、「入

所・入居を検討している」が 22.6 ポイント減少しています。 

 

 

 

 

ｎ＝53

ｎ＝143

令和４年度

令和元年度

84.9 

64.3 

7.5 

30.1 

1.9 

4.2 

5.7 

1.4 

0% 20% 40% 60% 80% 100%

入所・入居は検討していない 入所・入居を検討している

すでに入所・入居申し込みをしている 無回答
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第４節 松崎町の特徴と課題 

１．人口減少と高齢化率の急激な上昇 

本町の人口は、減少傾向が続いています。令和５年 10 月１日時点で 5,874 人まで減少し

ている一方、高齢化率（総人口に占める 65歳以上人口の割合）は 50.0％まで上昇しており、

町民の２人に１人は高齢者という状況になっています。加えて、世帯数・１世帯あたり人員が

減少している一方、高齢者を含む世帯数は増加傾向にあり、一般世帯に占める高齢者のいる世

帯の割合も、令和２年 10 月 1 日時点で７割を超えて多くなっています。年齢３区分別人口

でみた場合、年少人口・生産年齢人口・老年人口のどの年代においても、減少傾向にあります。

老年人口は、年少人口・生産年齢人口より減少幅が小さいものの、今後も高齢者福祉の充実や、

各種福祉サービスを適切に利用できる環境の整備、各地域で生活しやすい環境を整えていく

ことが重要となります。 

 

２．在宅介護における家族介護者の高齢化、介護者への負担軽減施策 

今回の「在宅介護実態調査」の結果をみると、家族や親族からの介護の頻度について、「ほ

ぼ毎日ある」が令和元年度と比較して 7.8 ポイント増加しています。主な介護者の年齢につ

いては「80 歳以上」が 6.5 ポイント増加し、介護者の高齢化が進んでいることがわかりま

す。また、今後も働きながら在宅で介護を続けていくことが可能かについても、「問題はある

が、何とか続けていける」が 56.3％を占めて多くなっており、要介護状態の悪化や、介護者

の労働環境の変化等によっては、労働と介護の両立が困難になることも十分予想されます。福

祉サービスや介護保険サービスの円滑な提供も含め、そのようなサービスに含まれない内容

の要望等、家族介護者を支えるための負担軽減施策をより充実させていくことが必要です。 

 

３．地域活動等への参加促進 

高齢者となると、労働等を含めた社会参加や、地域活動への参加機会が自然と減少していく

傾向にあります。「高齢者の生活と意識に関する調査」の結果をみると、昨年と比較した外出

回数は、『減っている』という回答が令和元年度と比較し 8.3 ポイント増加しています。また、

家族等を含め誰かと食事をともにする機会については、「ほとんどない」が令和元年度と比較

し、6.0 ポイント増加しており、共食の頻度も減少していることがわかります。高齢者の外出

頻度や地域活動への参加頻度を増やすことは、閉じこもり状態となることの予防や健康づく

り・生きがいづくりにもつながります。地域で行っている通いの場等の認知度を上げ、高齢者

が参加しやすい環境を整えることにより、前向きな気持ちを持って生活できる環境を整備す

ることが求められています。 
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第３章 計画の基本的な考え方 

第１節 基本理念 

本町は、町民の２人に１人が高齢者という静岡県内でも有数の超高齢社会となっています。

そして今後、さらなる人口の減少と高齢化の進行が見込まれ、一層厳しい状況となることが予

測されます。 

こうした状況を受けて、高齢者保健福祉計画・介護保険事業計画は中長期的視点を持って、

高齢者が自分らしい生き方ができ、いきいきと社会に関わり、助け合い、支え合いのある地域

の中で安心して暮らすことのできるまちづくりを示すことが求められています。 

本町では、まちづくりの指針を示す「第６次松崎町総合計画」を令和５年３月に策定しまし

た。この計画では、「ここでは、誇り高く、穏やかに、豊かに生きられる ～コンパッションタ

ウン松崎～」を町の将来像として掲げ、困難な課題を分かち合い、生老病死を支え合う持続可

能なまちづくりを目指しています。また、「第６次松崎町総合計画」における危機管理、福祉・

保健分野の施策の柱として「だれ一人取り残さない、支え合いのまちづくり」を打ち出してい

ます。本計画は、この施策の柱が示す方向性に沿って推進していくことが必要であることから、

本計画の基本理念を「だれ一人取り残さない、支え合いのまち」として、様々な主体との“き

ょうどう”による高齢者福祉施策の一層の推進を図ります。 

 

 

 

基 本 理 念 

だれ一人取り残さない、支え合いのまち 
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第２節 基本目標 

基本理念の実現に向けて、以下の４つの基本目標を掲げます。 

基本目標１ 社会参加の促進 

高齢者がいきいきと充実した日々を送るには、地域の通いの場などの社会参加を通して、生

きがいづくりを進めることが重要です。本町では、これらの活動に加え、生涯学習やスポーツ・

レクリエーション、ボランティア活動等の活動の場を設けることにより、高齢者による社会参

加の促進を図っていきます。 

基本目標２ 高齢者の健康づくりの推進 

高齢者が健康的で自立した毎日を過ごすためには、日頃から健康管理に重点的に取り組み、

身体機能の保持・増進を図っていくことが重要です。本町では、各種保健事業等を通して、健

康づくりと生活習慣病予防・早期発見・早期治療等を図っていくとともに、健康状態が悪化し

ても要介護状態へと移行しないよう、一般介護予防事業等を通じた介護予防を推進していき

ます。 

基本目標３ 地域包括ケアシステムの構築 

高齢者に限らず、誰もが住み慣れた地域でいつまでも元気に暮らしていけるよう、医療・介

護・生活支援・介護予防・住まいが一体的に提供される「地域包括ケアシステム」を構築し、

深化・推進を図ることが求められています。本町では、地域包括ケアシステムにおいて中核的

機能を担う「地域包括支援センター」の機能強化や、地域における生活課題と資源を吸い上げ、

地域の実情に応じて課題解決を図る仕組みの充実を図ります。また、認知症の人とその家族が

地域で安心して生活を送れる環境づくりを推進していきます。加えて、様々なニーズに対応で

きるきめ細かな支援体制の構築に向けて、医療・介護・福祉等の多職種の連携強化を図ります。 

基本目標４ 介護支援の充実 

介護を必要とする高齢者が住み慣れた地域で最期まで安心して生活を送ることができるよ

う、必要な介護保険サービスを受けることのできるサービス提供基盤の整備が必要です。本町

では、要支援・要介護高齢者の介護保険サービスへのニーズを適切に見込み、介護保険制度を

より持続可能なものにしていきます。また、高齢者の生活支援や在宅高齢者の介護をしている

家族介護者への支援、高齢者の尊厳を守る取組を充実させていきます。 
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第３節 施策の体系 

 

 

基本目標１ 社会参加の促進 

 基本施策１ 生きがいづくりの推進 

 （１）活動の場づくりの推進 （２）社会活動への参加支援 

 （３）就業への支援  

   

基本目標２ 高齢者の健康づくりの推進 

 基本施策１ 健康づくりの推進 

 （１）保健サービスの充実 （２）健康増進の推進 

 基本施策２ 介護予防の推進 

 （１）介護予防・生活支援サービス事業の充実 （２）一般介護予防事業の充実 

   

基本目標３ 地域包括ケアシステムの構築 

 基本施策１ 地域包括ケアシステムの深化・推進 

 （１）地域包括支援センターの運営 （２）在宅医療・介護連携の推進 

 （３）生活支援体制の整備の推進  

 基本施策２ 認知症施策の推進 

 （１）認知症への理解の促進 （２）認知症予防の取組の推進 

 （３）認知症の早期発見・早期対応に向けた体制整備 （４）認知症の人と家族介護者への支援 

 基本施策３ 安心・安全に暮らせるまちづくり 

 （１）防災・防犯対策の推進 （２）高齢者を支援する住まいの整備 

   

基本目標４ 介護支援の充実 

 基本施策１ 生活支援の充実 

 （１）生活支援サービスの充実 （２）権利擁護の推進 

 （３）家族介護者への支援の充実 

 基本施策２ 介護保険サービスの充実（介護サービス・介護予防サービス） 

 （１）居宅サービスの充実 （２）地域密着型サービスの充実 

 （３）施設サービスの充実 （４）介護給付適正化計画 

 

 

だれ一人取り残さない、支え合いのまち 

基 本 理 念 
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第４節 日常生活圏域の設定 

１．日常生活圏域の概要 

日常生活圏域の設定にあたり、地理的条件、人口、交通事業等の社会的条件、現在整備され

ている介護給付等対象サービスを提供する施設等の状況を勘案し、高齢者が住み慣れた地域

で生活を継続することができるようにするため、その圏域ごとに基盤整備をしていくことが

必要とされています。 

２．日常生活圏域の設定 

日常生活圏域の設定においては、地理的条件や社会的条件、サービス利用者の視点、今後の

施設整備の状況等を総合的に勘案する必要があります。本町においては、第８期計画と同様に

町を１つの圏域として設定します。 

 

【松崎町の概況】 

項 目 令和５年 10月 1日現在 

面積 85.19km2 

総人口 5,874人 

高齢者人口 2,936人 

高齢化率 50.0％ 

 

また、本町では地域包括支援センターを松崎町健康福祉課内に設置し、住み慣れた地域で安心

して生活できるよう、介護予防や相談支援等、町全体の高齢者の生活を総合的に支援します。 

 

【地域包括支援センターの問合せ先】 

問合せ先 

松崎町役場健康福祉課内 地域包括支援センター 

住 所：松崎町宮内 301-１ 

T e l：0558-42-3966 

F a x：0558-42-3184 

E-mail：fukushi@town.matsuzaki.lg.jp 
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第４章 施策の展開 

基本目標１ 社会参加の促進 

基本施策１ 生きがいづくりの推進 

高齢者が生きがいを持ち充実した生活を送ることで、地域の一員として周囲と積極的に関わ

るとともに、社会的役割を持ち地域を支えているという意識を持つことができるよう、町社会

福祉協議会や地域住民、関係機関等と連携しながら高齢者が活動する場を創出していきます。 

（１）活動の場づくりの推進 

①生涯学習・スポーツの推進 

取組の概要 

高齢者にとって生きがいや活動の場を設けることができるよ

う、生涯学習やスポーツ・レクリエーション活動を推進していま

す。主に行っている活動は以下のとおりです。 

１．図書館などの施設を活用し、歴史・文化講座などの高齢者

のニーズに沿った様々な生涯学習教室を開催しています。 

２．町の歴史的文化の保護・保存、文化協会が行う芸術祭や芸能

発表会など、高齢者の文化活動への支援を行っています。 

３．スポーツ講演会を開催するとともに、参加意識の高揚を図

っています。 

４．体育協会、総合型地域スポーツクラブウェルネスまつざき

などのスポーツ団体、またグラウンドゴルフなどの高齢者

スポーツ団体の活動支援を行っています。 

今後の方向性 

●高齢者が気軽に生涯学習活動・スポーツ活動に参加できるよ

う、実施している活動について広く周知していきます。 

●多くの高齢者に参加を呼びかけ、健康の維持・増進と多世代交

流を図るため、活動内容の整理・充実を図っていきます。 
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②通いの場づくり 

取組の概要 

通いの場に関する住民の意識啓発を行い、主に壮年期・高齢期

の通いの場運営の担い手等を発掘し、身近な生活の場における、

地域住民が楽しく気軽に参加できる通いの場づくりに努めてい

ます。また、新たに通いの場の開始を希望する町民への運営支援

を行っています。 

今後の方向性 

●地域のニーズに応じた通いの場づくりを推進し、それぞれのニ

ーズに応じた居場所の創出に努めていきます。 

●参加者の固定化の解消や、担い手側が利用の必要性を感じる高

齢者による利用を促進するため、社会参加の重要性について周

知啓発していきます。 

●町内に現在設置されている通いの場にモデル地区を設定して、

新たな通いの場の創出を推進していきます。 

●通いの場の継続に向けて、急務となっている運営の担い手の発

掘・育成を図ります。 

●ひとり暮らしの高齢者や外に出る機会が少ない高齢者が気軽

に参加できるよう、移動支援の充実も図っていきます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度※ Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

設置数（箇所） 
目標 7 8 9 10 11 12 

実績 9 8 9    

参加者数（人） 
目標 84 96 108 156 168 180 

実績 134 101 140    

※令和５年度の数量は見込値（以降同様）。 
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（２）社会活動への参加支援 

①社会活動への参加支援 

取組の概要 
地区集会場や保育園等を利用し、伝統文化や遊びを教えたり、食

事会を開催し、高齢者と若い世代との交流活動を行っています。 

今後の方向性 

●ボランティアグループ等、社会活動を行う団体と連携し、開催

内容の充実や情報提供を行い、高齢者による社会活動への積極

的な参加を支援していきます。 

 

②ボランティア活動等への支援 

取組の概要 

高齢者同士の相互支援活動や美化活動などのボランティア活

動に対し、活動費の補助等の支援を行っています。また、高齢者

の参加促進に向けて、ボランティア活動についての情報提供を行

うとともに、地域住民による支え合いの福祉意識についての啓発

活動を行っています。 

今後の方向性 

●高齢者自身のボランティア活動への参加を促すため情報提供

を行います。 

●地域住民との交流を通じて福祉意識の啓発を図り、支え合いや

見守り体制の構築につながるよう、取り組んでいきます。 

●地域全体の福祉意識の高揚につながる機会の創出を図ります。 

 

 

（３）就業への支援 

①シルバー人材センター事業の推進 

取組の概要 

シルバー人材センターでは、高齢者が持っている知恵や能力を活

かして働くことのできる、就業・雇用の場を提供しています。シル

バー人材センターの登録者数は減少傾向にありますが、元気な高齢

者に就労機会・社会参加の機会を提供し、生きがいづくりの役割を

大きく担っていることから、機能強化を支援しています。 

今後の方向性 

●元気な高齢者の生きがいづくりと社会参加を促進するため、シ

ルバー人材センターの機能強化を図ります。 

●新規会員の加入促進に向けた支援を図ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

登録者数（人） 
目標 65 65 70 60 60 60 

実績 44 43 43    
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基本目標２ 高齢者の健康づくりの推進 

基本施策１ 健康づくりの推進 

各種健診・検診の機会や健康相談・健康教育・保健指導等の機会を通じて、高齢者にとどま

らない町民全体の健康づくりを推進していきます。また、健康づくりと介護予防を一体的に推

進するための取組を充実させていきます。 

（１）保健サービスの充実 

①集団健康教育 

取組の概要 

地域住民が自主的に運営している通いの場や保健委員等によ

る地区組織、健康診査事後の教室等を対象に、生活習慣病の予防

や健康づくりについて、集団での健康教育を行っています。参加

者は、高齢者や健康に関心のある方による固定化がみられます。 

今後の方向性 

●参加者が、高齢者や健康に関心のある方で固定されている現状

を踏まえて、働き盛りの世代や健康無関心層の方にも健康につ

いての話を聞いてもらえるよう、各種団体と連携して教育内容

を検討していきます。 

●健康教育実施の周知についても、より効果的なものとなるよう

方策を工夫していきます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

実施回数（回） 
目標 24 26 28 16 17 18 

実績 20 13 15    

実施人数（人） 
目標 250 300 350 300 320 340 

実績 225 257 263    
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②重点健康相談 

取組の概要 

高血圧、脂質異常症、糖尿病、歯周疾患、骨粗しょう症等につ

いての重点健康相談を健康診査終了後に行っています。第８期期

間中は新型コロナウイルス感染症感染拡大の影響により実施回

数・実施人数ともに限定的でしたが、相談の対象者自体は増加傾

向にあります。 

今後の方向性 

●病態別の相談や指導は、要介護状態を予防していくために、今

後ますます重要となることから、事業実施を担う専門職種の確

保や資質向上を含め、相談支援体制の充実を図っていきます。 

●糖尿病等の重症化予防に向けた健康相談を行い、状態の改善に

努めていきます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

実施回数（回） 
目標 50 45 40 35 30 25 

実績 11 14 12    

実施人数（人） 
目標 200 180 160 100 80 60 

実績 16 16 26    

 

③総合健康相談 

取組の概要 

健康相談の機会を設けるため、「松崎町健康・医療相談ホットラ

イン事業」による電話での相談を受け付けています。また、地域

のサロンや通いの場に出向いて健康教育や健康相談を実施して

います。参加者は、高齢者や健康に関心のある方による固定化が

みられます。 

今後の方向性 

●より多くの町民に利用してもらえるよう、「松崎町健康・医療相

談ホットライン事業」について周知します。 

●定期的に地区に出向いて健康相談・健康教育を実施できるよ

う、必要な人材の確保と機会充実に努めます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

実施回数（回） 
目標 14 16 18 14 16 18 

実績 12 12 12    

実施人数（人） 
目標 80 100 120 90 100 110 

実績 83 72 80    
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④特定健康診査 

取組の概要 

40 歳以上の町民を対象に、特定健康診査を実施しています。

健康診査の機会においては、健康に対する意識啓発や各種検診と

の同時実施、検査項目の充実、健診後の事後指導の実施など、制

度の充実に努めています。受診率は新型コロナウイルス感染症感

染拡大のあった令和２年度以降大きく低下し、令和５年度時点で

令和元年度以前の水準には戻っていません。 

今後の方向性 

●各種健診（検診）との同時実施や検査項目の充実、健診後の事

後指導等を通して健診の充実を図り、町民の健康維持に努めて

いきます。 

●受診率を国の定める目標値まで向上させられるよう、未受診者

への受診勧奨を充実させます。 

●生活習慣病重症化予防に重点的に取り組み、支援対象者の拡大

を図ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

受診者数（人） 
目標 870 908 943 569 566 562 

実績 519 577 474    

受診率（％） 
目標 52.0 55.9 59.9 41.0 45.0 49.0 

実績 32.7 39.3 30.0    

 

⑤特定保健指導 

取組の概要 

特定健康診査の結果、要指導と判定された方を対象に、特定保

健指導を実施しています。指導率は減少傾向にありますが、健診

受診者の減少に伴い、一人ひとりの対象者への手厚い指導が図ら

れています。 

今後の方向性 ●指導内容の充実により、生活習慣病の重症化予防を図ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

実施者数（人） 
目標    28 35 39 

実績 32 21 17    

指導率（％） 
目標    37.0 47.0 52.0 

実績 46.4 27.3 34.7    
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⑥がん検診 

取組の概要 

胃がん、肺がん、大腸がん検診を集団検診、乳がん、子宮頸が

ん検診を個別または集団検診で行っています。また、健康マイレ

ージ事業による自己負担金の軽減を図っています。受診率の向上

を図るため、土・日等の検診実施、乳がん・子宮頸がんの同日実

施、賀茂管内市町との相互乗り入れ等を行っています。受診率は、

コロナ禍以降も一定の水準を維持しています。 

今後の方向性 

●関係機関、団体等との連携を図り、生活習慣病に対する意識啓

発と検診の周知を行います。 

●受診年齢や性別等の情報による受診状況分析を行い、受診率向

上に向けた効果的な方策を検討していきます。 

●健康マイレージ事業についても、引き続き周知と内容の充実を

図っていきます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

胃がん検診 

受診率（％） 

目標 12.3 13.7 15.1 16.5 18.0 19.5 

実績 10.1 8.9 7.1    

肺がん検診 

受診率（％） 

目標 22.7 24.5 26.3 28.0 30.0 32.0 

実績 16.8 16.7 15.5    

大腸がん検診 

受診率（％） 

目標 20.0 21.0 22.0 23.0 24.0 25.0 

実績 17.0 16.9 15.6    

乳がん検診 

受診率（％） 

目標 23.2 24.2 25.2 26.5 28.0 29.5 

実績 19.8 18.9 19.3    

子宮頸がん検診 

受診率（％） 

目標 20.2 21.9 23.6 25.0 27.0 29.0 

実績 17.6 18.3 17.8    

 

⑦肝炎ウイルス検診（Ｃ型肝炎・Ｂ型肝炎） 

取組の概要 

満 40 歳から70 歳まで、５歳刻みの年齢を対象に受診料を無

料にし、毎年実施しています。広報等を活用した周知活動や個別

通知・受診勧奨に努め、受診の促進を図っています。 

今後の方向性 
●検診の必要性を周知し、肝炎に関する知識の普及と受診率の向上

を図ります。また、効果的に周知する方策を検討していきます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

受診者数（人） 
目標 26 20 29 110 112 115 

実績 184 109 108    

受診率（％） 
目標 53.0 54.0 55.8 22.1 22.2 22.3 

実績 16.0 22.7 22.0    
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（２）健康増進の推進 

①訪問指導 

取組の概要 

健康診査や医療機関を未受診の世帯などの訪問による保健指

導が必要な要指導者を対象に、保健師等が家庭を訪問し指導を行

い、高齢者の心身機能の向上や健康の増進を図ります。 

今後の方向性 

●引き続き訪問指導を実施し、健診（検診）の受診・医療機関の

受診の必要性を呼びかけることで、高齢者が抱える疾病の早期

発見・早期治療を促進していきます。 

 

②健康増進の推進 

取組の概要 

健康診査や各種検診の受診促進、受診後の教育・指導の充実、

松崎町保健委員会による健康づくり組織活動の支援、松崎町健康

づくり食生活推進協議会や医師会等と連携した取組等を通じて、

高齢者の健康増進を多方面から推進しています。 

今後の方向性 

●引き続き様々な関係主体と連携しながら、高齢者が健康づくり

に関する情報を得ることのできる機会を充実させていきます。 

●健康診査の実施体制を、より高齢者にとって利用しやすいもの

としていきます。 

 

③介護予防の推進 

取組の概要 

地域包括支援センターを中心に、要介護状態となるリスクの高

い高齢者を把握し、要介護状態になることを予防し、地域におい

て自立した日常生活を営むことができるよう支援しています。 

今後の方向性 

●高齢者の介護予防に対する意識啓発を図ります。 

●機能訓練やリハビリテーション、介護予防に向けた助言等を実

施する専門職の確保・育成を図ります。 
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④保健事業と介護予防の一体的実施 

取組の概要 

高齢者の心身の様々な課題に対し、きめ細かな支援を行うた

め、保健事業と予防事業について一体的に実施することが求めら

れています。本町では、令和６年度以降に事業を実施するための

体制整備を図るとともに、一体的に取り組む事業の検討を行って

います。 

現在、実施している取組としては、健康づくり部門の保健師と地

域包括支援センターの職員が健康診査や医療機関受診歴のない高

齢者の居宅を訪問し、健康診査や医療機関の受診勧奨、介護保険サ

ービスの利用申請につなげる等のハイリスク層に対するアプロー

チがあります。また、地域で実施されている通いの場等にて、保健

師等によるフレイル予防に向けた講座を実施しています。 

今後の方向性 

●保健事業と介護予防の一体的実施に向けて、関係部署の連携強

化に努めるとともに、必要となる取組の精査を行い、基本方針

及び実施計画を策定します。 

 

高齢者の保健事業と介護予防の一体的な実施についてのイメージ図 

 
資料：高齢者の保健事業と介護予防の一体的な実施について（厚生労働省 令和２年） 
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基本施策２ 介護予防の推進 

介護予防・生活支援サービス事業と一般介護予防事業の推進を通じて、高齢者が要介護状態

とならないよう介護予防を推進していくとともに、サービスの担い手の確保を図ります。 

（１）介護予防・生活支援サービス事業の充実 

平成 29 年４月から、従来の介護予防訪問介護及び介護予防通所介護、介護予防支援を「介

護予防・生活支援サービス事業」として実施しています。要支援認定者及び地域包括支援セン

ターが行う基本チェックリストの結果により、支援が必要と判断された人を対象に、それぞれ

のニーズに応じたサービスを実施し、介護予防と生活支援を推進します。 

①訪問型サービス 

取組の概要 

要支援認定者及び基本チェックリストの結果、支援が必要と判断

された総合事業対象者を対象に、訪問介護員が居宅を訪問し、入浴・

排せつ・食事等の身体介護や調理・洗濯・掃除等の生活支援を行っ

ています（従来の介護予防訪問介護に相当するサービス）。 

今後の方向性 

●介護予防訪問介護相当のサービスを継続して提供していきます。 

●より緩和した基準のもと同等のサービスを提供する訪問型サ

ービスＡや住民・ボランティアが主体となって行う日常生活へ

の支援サービスである訪問型サービスＢ、運動機能の低下がみ

られる要支援認定者及び総合事業対象者に理学療法士等の専

門職による短期集中的な機能訓練を提供する訪問型サービス

Ｃ、住民やボランティアによる移動支援サービスである訪問型

サービスＤ等の新たなサービスを実施できるよう、生活支援体

制整備事業における協議体でニーズに沿ったサービスを検討

するとともに、実施体制の整備を図ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

延利用者数（人） 
目標 360 360 360 396 420 456 

実績 304 343 360    
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②通所型サービス 

取組の概要 

要支援認定者及び基本チェックリストの結果、支援が必要と判

断された総合事業対象者を対象に、介護予防サービス事業所で入

浴・排せつ・食事等の介護、日常生活上の支援や機能訓練、レク

リエーション等を提供するサービスを実施しています（従来の介

護予防通所介護に相当するサービス）。 

今後の方向性 

●介護予防通所介護相当のサービスを継続して提供していきます。 

●より緩和した基準のもと同等のサービスを提供する通所型サー

ビスＡや住民主体の通いの場等において体操や運動等を行う通

所型サービスＢ、運動機能の低下がみられる要支援認定者及び

総合事業対象者に対して保健・福祉の専門職が短期間で身体機

能の向上や栄養改善、口腔機能向上等のプログラムを提供する

通所型サービス C 等の新たなサービスについても実施できるよ

う、生活支援体制整備事業における協議体でニーズに沿ったサ

ービスを検討するとともに、実施体制の整備を図ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

延利用者数（人） 
目標 300 300 300 384 384 384 

実績 387 384 390    

 

 

（２）一般介護予防事業の充実 

一般介護予防事業においては、町民運営の通いの場等への支援や、介護予防の必要性がある

対象者の把握、様々な介護予防に向けた取組、地域で実施される介護予防活動・リハビリテー

ションにおける専門職による支援、介護予防活動を担う人材の育成などを推進します。 

①介護予防把握事業 

取組の概要 
要介護状態になるおそれの高い高齢者の把握に努め、様々な関

係機関との連携により、介護予防事業等へつなげています。 

今後の方向性 

●継続して民生委員や社会福祉協議会等と密に連携しながら、高

齢者の状態の把握に努めます。また、特定健康診査未受診等に

より健康状態が把握できていない高齢者の実態把握に向けた

方策を検討します。 
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②－１．介護予防普及啓発事業（いきいき貯筋倶楽部） 

取組の概要 運動機能向上及び転倒予防を目指した運動教室を行っています。 

今後の方向性 

●個人でも介護予防に取り組むとともに、地域の通いの場等でも

介護予防に取り組めるよう、町民による自発的な活動を支援し

ます。また、指導者役を担う人材の確保に努めます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

延参加者数（人） 
目標 290 290 290 300 300 300 

実績 172 291 211    

 

②－２．介護予防普及啓発事業（ボッチャ教室） 

取組の概要 

以前は吹矢教室を実施していましたが、新型コロナウイルス感

染症感染拡大の影響により実施できなくなったことを受けて、令

和４年度よりボッチャ教室を新たに実施し、運動機能向上を図っ

ています。 

今後の方向性 

●地域の身近な公民館などで取り組めるように、町民による自発

的な活動を支援します。また、指導者役を担う人材の確保に努

めます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

延参加者数（人） 
目標    70 70 70 

実績  31 45    

 

②－３．介護予防普及啓発事業（健康力アップ講座） 

取組の概要 

公民館や地区の集会所などの町民が参加しやすい身近な場所

で、健康や介護予防に関する普及啓発を行い、町民自ら積極的な

健康づくり活動への取組を促進しています。 

今後の方向性 

●地域の身近な公民館などで取り組めるように、町民による自発

的な活動を支援します。また、通いの場等に歯科衛生士やリハ

ビリテーション専門職等を派遣するなど、専門職と連携した取

組を実施していきます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

延参加者数（人） 
目標 350 350 350 360 360 360 

実績 167 257 150    
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②－４．介護予防普及啓発事業（ゆったりヨガ教室） 

取組の概要 

町民自ら健康づくり活動に参加し、介護予防に関する知識を身

につけたり、運動が苦手な人でも気軽に体を動かしたりすること

に取り組めるきっかけの場を提供する教室を実施しています。 

今後の方向性 
●地域の身近な公民館などで取り組めるように、町民による自発

的な活動を支援します。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

延参加者数（人） 
目標 50 50 50 90 90 90 

実績 50 82 90    

 

②－５．介護予防普及啓発事業（健康座談会） 

取組の概要 

介護や認知症、生活習慣病に関する知識を身につけ、今からで

もできる健康づくりについて考える健康座談会を開催していま

す。また、職員が各地区に出向き、情報交換を行っています。 

今後の方向性 

●地域の身近な公民館などで取り組めるように、町民による自発

的な活動を支援します。また、リハビリテーション専門職等と

の協力による実施内容について検討していきます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

延参加者数（人） 
目標 70 70 70 70 70 70 

実績 34 66 39    

 

③地域介護予防活動支援事業 

取組の概要 

関係機関等と連携し、介護予防に関わるボランティア等の人材

育成や介護予防に関わる地域活動組織の育成などに努め、地域の

介護予防活動の活性化を図ります。 

今後の方向性 

●地域で介護予防活動に取り組む活動組織の育成を通じて、地域

における介護予防活動の活性化を図っていきます。また、介護

予防活動を推進する人材の育成に努めます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護予防 

ボランティア人数

（人） 

目標    20 20 20 

実績       
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④一般介護予防事業評価事業 

取組の概要 

介護予防事業への参加状況の把握やアンケートの実施等を通

して、データの収集及び分析を行い、介護予防事業の実施過程の

評価に取り組みます。 

今後の方向性 

●高齢者の健康状態や介護保険制度に関するデータの利活用を

推進していきます。 

●町が抱える課題や評価を、データを用いて分析することができ

るよう、介護予防に従事する町職員のスキルアップを図ります。 

 

⑤地域リハビリテーション活動支援事業 

取組の概要 

リハビリテーション専門職等の活用を継続し、地域ぐるみでの

介護予防やリハビリテーションに取り組めるよう、リハビリテー

ション専門職等との連携による介護予防の推進や、介護事業所・

ケアマネジャーへの支援等を行っています。 

今後の方向性 

●地域での健康づくりを行う運動指導者や、リハビリの専門職を

確保していきます。 

●また、地域の身近な公民館などで、健康づくりに取り組めるよ

うに支援します。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

リハビリテーション 

専門職派遣回数 

（回） 

目標 6 6 6 6 6 6 

実績 4 6 1    
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基本目標３ 地域包括ケアシステムの構築 

基本施策１ 地域包括ケアシステムの深化・推進 

地域包括ケアシステムにおいて中核的機能を担う地域包括支援センターの機能強化を図る

とともに、地域包括支援センターにおいて実施される各種業務の内容の充実に努めます。また、

医療・介護・生活支援・介護予防・住まいが一体的に提供されることを目指す地域包括ケアシ

ステムにおいて必要である在宅医療と介護の連携に向けた取組を推進していきます。加えて、

生活支援サービスの充実を図るため、生活支援コーディネーター（地域支え合い推進員）によ

る活動を推進するとともに、地域の協議体において、高齢者の生活における課題を把握し必要

な支援策について検討していきます。 

（１）地域包括支援センターの運営 

①総合相談支援業務 

取組の概要 

介護に関する悩み等について、相談支援を行っています。来所

相談、電話相談等に応じるとともに、様々な相談内容に対応でき

るよう、居宅介護支援事業所のケアマネジャーの資質向上や支援

に努めています。 

今後の方向性 

●地域に住む高齢者が住み慣れた地域で安心した暮らしが継続

できるよう、来所相談や電話相談等に応じるとともに、適切な

機関、制度、サービスにつなげていきます。 

●相談対応の実施にあたって、社会福祉協議会や民生委員との連

携を図ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

延参加者数（人） 
目標 60 60 60 60 60 60 

実績 47 38 11    

 

②介護予防ケアマネジメント 

取組の概要 

サービス利用者に対し、介護予防及び生活支援を目的として、

心身の状況や置かれている環境等に応じて、その選択に基づいて

適切な事業が包括的かつ効率的に提供されるよう、専門的視点か

ら必要な援助を行っています。 

今後の方向性 

●高齢者の地域での自立した生活につながるよう、心身の状況や

生活環境に応じた適切なケアマネジメントを図ります。 

●高齢者のニーズや、サービスの多様化に対応できるよう、ケア

マネジメントの質を確保する取組を推進していきます。 

●ケアマネジメントの多様化・複雑化に対応できるよう、ケアマネ

ジメントの委託先となるケアマネジャーへの支援を図ります。 
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③地域ケア個別会議 

取組の概要 

介護・医療・保健・福祉の専門職をはじめとする多様な関係者

による連携・協働のもと地域における自立支援や個別の困難事例

への支援策等を検討する地域ケア個別会議を開催しています。地

域ケア個別会議で挙がった地域課題については、支援体制の整備

や社会資源の開発を図る地域ケア推進会議へと共有しています。 

今後の方向性 
●地域ケア個別会議の定期的な開催を通して、地域住民の自立支

援を推進するとともに、専門職との連携強化を図ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

実施回数（回） 
目標 4 4 4 4 4 4 

実績 4 5 3    

 

④地域ケア推進会議 

取組の概要 

地域ケア個別会議で挙がった地域課題について、介護・医療・

保健・福祉の専門職をはじめとする多様な関係者が支援策の検討

や実施に向けた社会資源の開発に向けた協議を行う地域ケア推

進会議を開催しています。 

今後の方向性 

●地域ケア推進会議で挙がった意見を今後の支援策に反映でき

るよう、会議を定期的に開催していきます。 

●生活支援体制整備事業における協議体や町社会福祉協議会等

の複数機関との連携を図ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

実施回数（回） 
目標 1 1 1 1 1 1 

実績 0 1 0    
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（２）在宅医療・介護連携の推進 

①多職種連携の研修会の実施 

取組の概要 

医療と介護の両方を必要とする状態の高齢者が、住み慣れた地

域で自分らしい暮らしを人生の最期まで続けることができるよ

う、切れ目のない在宅医療と介護の提供体制の構築が必要です。

住民や地域の医療・介護関係者と地域の目指すべき姿を共有しつ

つ、医療機関と介護事業所等の関係者の連携を推進していくた

め、賀茂地区１市５町で一部事務組合下田メディカルセンターに

委託し、一体となって取り組んでいます。 

また、賀茂地区３ブロックごとに設置されたブロック会議にお

いて課題抽出、対応策の検討、医療・介護関係者を対象とした多

職種連携の研修会を行っています。 

今後の方向性 

●ブロック会議等を通じて、医療機関や多職種が互いの立場・役

割を理解し合えるようにしていくとともに、在宅医療と介護の

連携を推進していきます。 

●事業の実施については、ＰＤＣＡサイクルにより、事業の評価・

検証を行いながら進めていきます。 

 

②一体的なサービス提供 

取組の概要 

地域住民への普及啓発を目的とした講習会の開催、在宅医療・

介護連携に関する相談支援センターの設置による関係機関から

の相談対応等を通して、在宅医療と介護の連携が取れた一体的な

サービス提供を図っています。 

今後の方向性 

●在宅医療と介護の連携を推進するため、相談支援センターにつ

いて、周知し、活用を促進します。 

●切れ目のない在宅医療と介護の提供体制を構築できるよう、看

取りや認知症患者に対する取組の強化を図ります。 

●多職種間において共通のツールを活用し、情報共有を図ってい

きます。 
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③周知と活用促進 

取組の概要 

町内の医療機関、薬局、介護サービス事業所等の地域資源の把

握に努め、事業所一覧を作成し、ホームページに掲載しています。

また、在宅医療と介護の連携についての周知と効果的なサービス

の活用促進を図っています。 

今後の方向性 

●町内の医療機関や薬局・介護サービス事業所等の地域資源につ

いて把握して作成した事業所一覧について、情報の定期的な見

直しを行うとともに、町民全体に広く周知し、活用促進を図り

ます。 

 

④ＡＣＰやエンディングノートの活用促進 

取組の概要 

人生の最期を希望する形で迎えることができるよう、ＡＣＰ

（人生会議）やエンディングノート等について周知し、活用促進

を図っています。 

今後の方向性 

●町広報紙等を通じて、ＡＣＰ（人生会議）やエンディングノー

ト等について周知し、町民一人ひとりが人生の最期について考

える機会づくりを図っていきます。 

 

在宅医療と介護の目指すべき姿 

在宅医療・介護連携の体制構築においては、「日常の療養支援」「入退院支援」「急変時

の対応」「看取り」の４つの場面において目指すべき姿を設定することが求められます。 

本町においては、静岡県が策定した「第９次静岡県保健医療計画（賀茂保健医療圏）」

における考え方を踏まえて、以下のとおり各場面における目指すべき姿を掲げます。 

日常の療養支援 

●少しでも自立して過ごせるよう、フレイル予防、転倒による骨折予

防を推進します。 

●在宅医療・介護や看取り、ＡＣＰについての情報共有や啓発につい

て、賀茂地域全体または地区毎に会議や研修を実施していきます。 

入退院支援 

●入院施設から退院する場合は、地域連携室を中心とした関係者のカ

ンファレンスにより、退院前からの準備を進めます。 

●超急性期や急性期を脱した入院患者の在宅復帰を促進するため、新

たに在宅医療の分野において位置づける連携拠点と連携しながら、

回復期の病床機能を有する病院や有床診療所を有効に機能させる

ための支援を図ります。 

急変時の対応 
●在宅等で療養中に病状が急変したときに、必要に応じて入院が可能

な施設への円滑な入院ができるよう、体制の整備を図ります。 

看取り 
●人生の最終段階では、できる限り本人や家族の希望に沿った対応が

できるよう、関係者間の調整を図ります。 
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（３）生活支援体制の整備の推進 

①生活支援コーディネーター（地域支え合い推進員） 

取組の概要 
生活支援コーディネーター（地域支え合い推進員）を配置して、

地域における生活支援サービスの提供体制を整備しています。 

今後の方向性 
●生活支援サービスの提供体制を充実させていくため、生活支援

コーディネーターの役割を担う人材の確保・育成を図ります。 

 

②地域の協議体での協議 

取組の概要 

高齢者の生活支援・介護予防のサービス提供基盤の整備を図る

ため、生活支援コーディネーターを含めた協議体を設置し、定期

的な情報共有・連携強化を図るとともに、必要な生活支援の提供

に向けた検討を行っています。 

今後の方向性 

●高齢者の生活支援・介護予防に向けて、地域課題を把握し新た

な事業の創出を図るため、協議体における目標を明確にした上

でより効果的な協議に取り組みます。 

 

③地域支え合い型福祉サービス（ハート＆ヘルプ事業（Ｈ＆Ｈ）） 

取組の概要 

介護認定されている方や、障害をお持ちの方に対するサービス

にはいろいろな制限があります。また、一般の方でも仕事や急病

で身の回りのことができないこともあります。 

「助け合い」や「お互いさま」の気持ちは誰にでもありますが、

お願いする側にとっては遠慮する気持ちもあります。 

こうした現状を踏まえて、サービスを提供できる方をあらかじ

め登録し、有償でお手伝いする「ハート＆ヘルプ事業（Ｈ＆Ｈ）」

を行っています。 

サービスの内容としては、庭の掃除や草取り、ゴミ出し、犬の

散歩、話し相手などです。 

今後の方向性 

●現在、ボランティアとして登録している方が 13 名、サービス

の利用者は２名と利用率が低くなっていることから、制度の見

直し、ボランティアの担い手の確保や事業の周知を図ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

ボランティア 

登録者数（人） 

目標    30 40 50 

実績 13 13 13    

利用者数（人） 
目標    5 10 15 

実績 0 1 2    
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基本施策２ 認知症施策の推進 

認知症の人の意思が尊重されるとともに、住み慣れた地域で可能な限り自分らしく生活を

送ることができるよう、「認知症への理解の促進」「認知症予防の取組の推進」「認知症の早期

発見・早期対応に向けた体制整備」「認知症の人と家族介護者への支援」の４つの方向性のも

と、関係機関と連携しながら認知症施策を推進していきます。また、これらの施策を推進する

ため、認知症について正しく理解し、認知症の人とその家族介護者の生活支援を行う人材の育

成に重点的に取り組んでいきます。 

（１）認知症への理解の促進 

①認知症サポーター養成講座 

取組の概要 

認知症について正しく理解し、認知症の人とその家族を温かく見

守り支援する「認知症サポーター」を養成する認知症サポーター養

成講座を、町内の中学校や、一般の方に対して実施しています。 

今後の方向性 

●認知症で悩む人やその家族を支援できるよう、引き続き認知症

に関する正しい理解の普及啓発に努めます。 

●高齢者が利用する商店や金融機関等を対象とした認知症サポ

ーター養成講座の実施を目指します。 

●認知症サポーター養成講座を町と連携して実施する認知症キ

ャラバンメイトの確保と養成に努めます。 

●認知症サポーター養成講座受講者を対象に、認知症についての

さらなる理解を深めるための講座である「認知症サポータース

テップアップ講座」を開催します。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

認知症サポーター 

養成人数（人） 

目標    50 50 50 

実績 41 80 52    

 

②認知症キャラバンメイトによる普及啓発 

取組の概要 

町内で認知症施策を推進する認知症キャラバンメイトが地域の

通いの場などに出向いて、認知症の人本人や家族に対する相談支援

や認知症の人本人による発信の機会の創出を図っています。また、

地域において認知症の人を支える役割を担う「チームオレンジ」の

活動を通じて、必要に応じて専門機関等へつないでいます。 

今後の方向性 

●認知症キャラバンメイトを養成するための研修を近隣市町等

とも連携して実施していきます。 

●新たに認知症キャラバンメイトとなった人が地域で活躍でき

るよう、活動機会を充実させていきます。 
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③認知症ケアパスの活用 

取組の概要 

認知症への理解促進を図るため、認知症に関する相談窓口や、認

知症の進行状況に応じて受けることのできる支援・サービス・医療

についての情報をまとめた「認知症ケアパス」を作成し、定期的な

情報の更新を行っています。作成した認知症ケアパスは、ホームペ

ージに掲載するほか、回覧を通じて町民に配布しています。 

今後の方向性 

●認知症ケアパスの内容について、継続して定期的な見直しを行

い、最新の情報に更新していきます。 

●認知症ケアパスを広く周知するとともに、総合相談の場面等に

おいても活用し、利用促進を図っていきます。 

 

 

（２）認知症予防の取組の推進 

①高齢者の保健事業・介護予防と連携した認知症予防 

取組の概要 

生活習慣病予防が認知症の発症リスクの低減につながること

から、各種健康教育・健康指導や高齢者の保健事業と介護予防の

一体的実施等の取組を通じて、認知症予防を推進しています。 

今後の方向性 

●町広報紙等も活用しながら、認知症予防に取り組むことの重要

性について広く周知していきます。 

●地域の通いの場等で行われる、認知症予防に向けた取組を支援

していきます。 

 

 

（３）認知症の早期発見・早期対応に向けた体制整備 

①認知症初期集中支援チーム 

取組の概要 

医師及び医療・介護等の専門職で構成される「認知症初期集中

支援チーム」によって、認知症の人及び認知症が疑われる人とそ

の家族に対し、適切なアセスメントや必要な医療・介護サービス

の提供、家族への初期支援等を図っています。 

今後の方向性 

●認知症初期集中支援チームによる支援・対応を充実させていく

ため、地域包括支援センター等で受けた認知症の人及びその家

族介護者から受けた相談内容や個別の支援ケースについて、認

知症初期集中支援チームによる対応が必要なものか検討し対

応していきます。 
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②認知症地域支援推進員による支援活動 

取組の概要 

認知症に関する医療・介護の専門的知識や経験を有する「認知

症地域支援推進員」を配置し、認知症の早期発見及び適切な対応

を図っています。 

今後の方向性 

●地域包括支援センターと連携し、研修会などを通じて、医療・

保健・福祉・介護の連携に努めながら、認知症支援推進員によ

る支援活動の推進を図っていきます。 

 

 

（４）認知症の人と家族介護者への支援 

①認知症カフェ 

取組の概要 

認知症に関する相談を行ったり、家族介護者同士の交流、認知

症の人本人による発信支援を図る場として、認知症カフェを実施

しています。 

今後の方向性 

●認知症カフェへの参加者の拡大を図るため、必要に応じて実施

内容を見直します。 

●認知症カフェへの新規参加者を募るため、事業についての周知

を図ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

実施回数（回） 
目標    4 5 5 

実績 3 3 3    
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②高齢者等見守り事前登録事業 

取組の概要 

町内の認知症等で徘徊により行方不明となるおそれのある高

齢者等の情報を事前に町に登録することで、行方不明となり保護

された場合に、速やかに身元の確認を行い、家族等への連絡が取

れる体制を構築し、高齢者等の安全の確保と家族への支援を図っ

ています。 

また、登録された情報は、警察、地域包括支援センター等に情報

共有するほか、行方不明になった際に、捜索関係者及び県内外の自

治体等にも情報提供を行い、早期発見・解決に利用しています。 

今後の方向性 

●広報や町ホームページに掲載、また、民生委員や居宅介護支援

事業所等にも事業を周知し、認知症があり、行方不明になるお

それのある方、また、その家族に対して、事業の周知と登録を

推進していきます。 

●事前登録を行う方法のみならず、他市町の事例を参考にした取

組についても検討していきます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

新規登録者数（人） 
目標    2 2 2 

実績 4 2 2    

 

③高齢者等見守りネットワーク 

取組の概要 

高齢者等が住み慣れた地域で安心して生活ができるよう、高齢

者等の日常生活に関係の深い事業者等に、日々の業務の中で見守

り活動に協力してもらい、高齢者等の住民の何らかの異変に気づ

いた場合に町に情報提供してもらうことで、関係機関と連携しな

がら対応します。 

今後の方向性 

●町内に住む高齢者等が安心して生活ができるよう、協力事業者

との連携強化と、新たな協力事業者と協定を締結し、高齢者等

見守りネットワークの強化・推進を図ります。 
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基本施策３ 安心・安全に暮らせるまちづくり 

高齢者だけでなく、すべての町民にとって安心・安全な生活環境を構築するため、交通安全の推

進や犯罪被害防止に向けた防犯対策に取り組みます。また、災害発生時において、多くの高齢者は

単独での避難行動が困難である「避難行動要支援者」に該当することから、災害発生時に備えた取

組を推進していきます。 

（１）防災・防犯対策の推進 

①交通安全の推進 

取組の概要 

高齢者が交通事故の加害者にも被害者にもならないよう、交通

安全の教育や意識啓発を行っています。町内における交通事故の

総数は減少傾向にありますが、高齢者が関わっている事故が占め

る割合が第８期期間において目標値を大きく上回っています。 

今後の方向性 

●関係機関との連携を強化し、高齢者を対象とした交通安全の意

識啓発を図ります。 

●歩道や信号機、カーブミラー等の施設整備を推進します。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

高齢者が関わる 

交通事故割合（％） 

目標 25.0 20.0 14.2 30.8 25.0 18.2 

実績 46.2 31.3 30.8    

 

②防犯対策の推進 

取組の概要 

高齢者が詐欺や悪質商法といった犯罪に巻き込まれないよう、

賀茂広域消費生活センターと協力して、消費者被害防止キャンペ

ーンの開催や出前講座の実施、消費者被害防止チラシの配布、町

内放送を活用した周知等の防犯対策に取り組んでいます。また、

被害に遭われた方に対しては、消費生活相談を実施するととも

に、賀茂広域消費生活センターとの情報共有を行っています。 

今後の方向性 

●賀茂広域消費生活センターと連携しながら、犯罪被害防止に向

けた周知啓発活動と相談受付業務を行います。 

●新たな手口の発生に応じて、消費者被害の減少に向けた周知啓

発を図ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

賀茂広域消費生活

センターでの被害

相談受付件数 

（松崎町分）（件） 

目標    26 21 16 

実績 21 31 21    
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③防災対策の推進 

取組の概要 

災害時に、自分や家族等の支援が困難で、何らかの助けを必要

とする高齢者や重度の障害者などの「避難行動要支援者」の安否

確認や避難支援を円滑に行えるよう、「避難行動要支援者名簿」を

更新するとともに、民生委員や自主防災会等と共有することで災

害発生時の支援体制の構築を図っています。 

今後の方向性 

●「避難行動要支援者台帳」を定期的に更新し、民生委員や地域

の自主防災会等の避難支援関係者と共有することで避難誘導

や情報伝達支援等が円滑に行えるようにしていきます。 

●避難行動要支援者一人ひとりの個別避難計画の作成を進めて

いきます。 

 

④ユニバーサルデザインのまちづくり 

取組の概要 

高齢者や障害者だけでなく、誰にとっても移動しやすい環境と

なるよう、福祉タクシーの運行やバス乗車券の費用助成などを行

っています。また、誰にとっても利用しやすいものとなるよう、

町内の公共施設について、ユニバーサルデザイン・バリアフリー

の考え方に基づく改修を行っています。 

今後の方向性 
●バスやタクシー等の公共交通機関が誰もが利用しやすい環境

整備を、関係機関と協力していきます。 
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（２）高齢者を支援する住まいの整備 

①住宅型有料老人ホーム 

取組の概要 

住宅型有料老人ホームは、安否確認や生活相談サービスを提供

し、高齢者の住居の安定確保のために必要な施設です。現在、町

内には２施設整備されており、町内の利用者が約 35％、町外利

用者が約 65％となっています。 

今後の方向性 
●今後の整備予定はありませんが、現在の供給体制を維持してい

くとともに、必要に応じて整備について検討します。 

 

施設名 所在地 入居定員（人） 

しんわホーム松崎 松崎町江奈 574-3 54 

しんわホーム松崎・桜田 松崎町桜田 25 42 

 

②養護老人ホーム 

取組の概要 

養護老人ホームは、概ね65 歳以上の方で、身体上、精神上、

あるいは環境上の理由及び経済的な理由により、自宅での生活が

困難な方が入所できる施設です。 

今後の方向性 ●入所の必要に応じて、支援を行います。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

措置人数（人） 
目標 9 11 13 6 8 10 

実績 6 5 4    
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基本目標４ 介護支援の充実 

基本施策１ 生活支援の充実 

町内のひとり暮らし高齢者や高齢者のみの世帯で暮らす高齢者等が住み慣れた地域で自立

した生活を送ることができるよう、地域で暮らす高齢者の見守りにつながる生活支援サービ

スを提供していきます。また、認知症等により判断能力に不安のある高齢者の権利や財産を守

るための権利擁護の推進や、高齢者虐待の防止を図ります。 

（１）生活支援サービスの充実 

①給食サービス事業 

取組の概要 

日常の食事の準備が困難な70歳以上のひとり暮らし高齢者ま

たは 70歳以上の高齢者世帯を対象に、注文に応じて１日１食給

食を配達します。利用者はサービス利用券（700 円）を半額（350

円）で購入することができます。ひとり暮らしの高齢者の増加に

より、利用者・延利用食数ともに増加傾向にあります。 

今後の方向性 

●高齢者に栄養バランスのとれた食事を提供するだけでなく、定

期的な訪問により利用者の安否確認と精神的なケアを行うこ

とのできる取組であるため、事業を継続するとともに、より利

便性の高い取組となるよう改善を図っていきます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

利用者数（人） 
目標 120 120 120 130 130 130 

実績 93 119 120    

延利用食数（食） 
目標 13,000 13,000 13,000 18,000 18,000 18,000 

実績 12,211 13,679 17,500    

 

②ひとりぐらし高齢者緊急通報システム 

取組の概要 

ひとり暮らしの高齢者、もしくは緊急時の連絡に不安のある世

帯を対象に、電話機に緊急通報装置を設置し、緊急時の連絡が消

防署に入るようにしています。ガス漏れ警報器等が作動した場合

にも、消防署へ自動通報されます。 

今後の方向性 

●ひとり暮らし高齢者が増加傾向にあることを踏まえて、民生委

員との連携により、引き続き新たな設置希望者の把握に努めて

いきます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

新規設置者数 

（人） 

目標 5 5 5 5 5 5 

実績 4 5 5    
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③買物等支援事業 

取組の概要 

公共交通機関がない等、移動手段の確保が難しい方（高齢者・

障害者・妊産婦）の買い物や通院等の、外出における精神的、経

済的負担を軽減するため、運行日を定めた完全予約制の貸し切り

タクシーを運行しています。運行範囲は町内のみとしています。

利用登録者数・利用件数はともに増加傾向にあります。 

今後の方向性 

●移動範囲を町内に限定していることにより、町外の病院への通

院等が対象とならないため、移動範囲の拡大が課題となってい

ます。また、制度内容が高齢者にとって複雑である点も課題とな

っていることから、事業内容の改善と周知を図っていきます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

利用登録者数 

（人） 

目標 430 430 430 500 500 500 

実績 459 469 480    

利用件数（件） 
目標 2,500 2,500 2,500 4,300 4,300 4,300 

実績 2,841 3,697 4,200    

 

④福祉タクシー利用券・寿（バス）回数券交付事業 

取組の概要 

75 歳以上の高齢者や重度の障害がある方などの外出機会を増

やし、引きこもり等の防止を図るため、福祉タクシー利用券や寿

（バス）回数券の交付を行っています。 

今後の方向性 

●地域公共交通の利用状況や平成 30 年から実施している買物等

支援事業の利用状況などを総合的に判断し、事業の見直し等を

検討していきます。 
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（２）権利擁護の推進 

①高齢者の虐待防止 

取組の概要 

高齢者虐待に関する相談・指導・助言のための窓口を充実させ

るとともに、高齢者虐待防止に向けた意識啓発を行っています。

また、高齢者虐待についての通報を受けた際には、被害者の保護

と家族等への相談・助言を行います。 

今後の方向性 

●相談窓口の強化を図るとともに、高齢者の自宅や入所施設への

立ち入り調査を行います。 

●虐待事案が発生した際にスムーズな対応がとれるよう、警察等

の関係機関と連携し、地域全体での見守り体制を整えます。 

 

②成年後見制度利用支援事業 

取組の概要 

成年後見制度の利用促進を図るため、低所得の高齢者による成

年後見制度の利用申立てに係る経費や成年後見人等の報酬の助

成を行います。 

また、成年後見制度の利用を必要とする高齢者のうち、身寄り

がないなどの事情により申立人がいない方に対し、町長による法

定後見（後見・保佐・補助）開始の申立を行います。 

今後の方向性 

●成年後見制度を担う市民後見人の育成や、法人後見人等の取組

について、町社会福祉協議会等と連携して取り組んでいきます。 

●町民全体に対し、成年後見制度及び成年後見制度利用促進事業

について広く周知し、理解を促進するとともに利用の促進を図

ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

報酬助成件数（件） 
目標    2 2 2 

実績  0 0    

町長申立件数（件） 
目標    1 1 2 

実績 0 2 2    
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（３）家族介護者への支援の充実 

①在宅老人短期保護事業 

取組の概要 

在宅での生活機能が低下している高齢者等を介護している方

が、疾病その他の理由により、居宅において介護が困難となった

場合に、高齢者等を一時的に特別養護老人ホームまたは養護老人

ホームに保護することにより、高齢者等とその家族の福祉の向上

を図っています。 

今後の方向性 

●必要としている方にサービスが提供できるよう、制度の周知を

行っていきます。 

●高齢者の身体状況に応じて、介護保険サービスの利用へとつな

げていきます。 

 

②家族介護支援事業 

取組の概要 
在宅介護の家族の経済的負担の軽減のために、おむつ等の介護

用品購入費の助成を行っています。 

今後の方向性 

●介護認定通知に合わせ、対象者にサービス制度の通知をすると

ともに、ケアマネジャー等の介護関係者に制度の周知を図って

いきます。 

●本事業については、令和５年度までは地域支援事業の対象事業

として実施してきましたが、国の方針等を受け、令和６年度以

降は一般会計（老人福祉費）の事業として取組を実施していき

ます。 

 

③福祉用具・住宅改修利用促進事業 

取組の概要 

介護のための福祉用具・住宅改修に関する相談・情報提供を行

っています。介護保険制度の福祉用具貸与・住宅改修に関するサ

ービス制度の周知を図っています。 

今後の方向性 

●福祉用具や住宅改修プランについての専門的な相談対応やア

ドバイスが可能となるよう、専門職の確保を行い、継続して事

業を実施します。 

●事業が適正に利用されるよう、制度の周知を図っていきます。 
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④ヤングケアラーの存在を踏まえた家族介護者支援の実施 

取組の概要 

家族の介護や世話、家事を日常的にしている 18歳未満の子ど

もを指す「ヤングケアラー」に対する支援策を充実させることが

求められています。 

今後の方向性 

●教育委員会・学校等と連携して、学校においてヤングケアラー

に該当している児童・生徒がいないか実態調査を行います。 

●高齢者の居宅訪問等の機会を通じて、主な介護者がヤングケア

ラーに該当しているとみられるケースを確認した際は、相談支

援や指導等の適切な支援へとつなげられるよう、関係機関等と

の連携や情報共有による体制整備を図ります。 

●ヤングケアラーに関する相談支援を行う相談窓口について周

知します。 
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基本施策２ 介護保険サービスの充実（介護サービス・介護予防サービス） 

介護が必要な状態となっても、住み慣れた地域で安心して暮らし続けることができるよう、

必要となる介護保険サービスの事業量を適切に見込み、確保を図ります。また、介護保険事業

を円滑に運営していけるよう、介護給付の適正化や低所得者への支援、サービスを担う人材の

確保・介護現場の革新等を通じてサービス提供体制の充実に努めます。 

１．介護サービスの概要（要介護認定者に対するサービス） 

（１）居宅サービス 

 

訪問系 

サービス 

訪問介護 

（ホームヘルプサービス） 

ヘルパーが居宅に訪問し、日常生活上の支

援をします。 

訪問入浴介護 
ヘルパー等が居宅に簡易浴槽を持ち込み、

入浴の介助をします。 

訪問看護 看護師等が居宅に訪問し、看護をします。 

訪問リハビリテーション 
理学療法士等が居宅に訪問し、リハビリを

します。 

居宅療養管理指導 
医師、薬剤師等が居宅を訪問し、療養上の指

導等をします。 

通所系 

サービス 

通所介護（デイサービス） 
デイサービスに行き、レクリエーションや

リハビリをします。 

通所リハビリテーション リハビリ専門施設に行き、リハビリをします。 

短期入所 

サービス 

短期入所生活介護 

（ショートステイ） 

施設のショートステイで日常生活上の支援

やリハビリをします。 

短期入所療養介護 

（ショートケア） 

施設のショートステイで医療上のケアを含

む日常生活上の支援やリハビリをします。 

その他 

サービス 

福祉用具貸与 
車いすやベッド等の介護用品のレンタルが

できます。 

特定福祉用具販売 
シャワーチェア等特定介護用品の購入がで

きます。 

住宅改修 自宅に手すりの取り付け工事等をします。 

特定施設入居者生活介護 
ケアハウス等に入居している方へ、日常生

活上の支援やリハビリをします。 

居宅介護支援 
ケアマネジャーが個々に合ったケアプラン

を作成します。 
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（２）地域密着型サービス 

 

訪問系 

サービス 

定期巡回・随時対応型訪問

介護看護 

ヘルパー等が居宅を訪問し、１日複数回の

日常生活上の支援や看護をします。 

夜間対応型訪問介護 
ヘルパーが夜間に居宅を訪問し、日常生活

上の支援をします。 

通所系 

サービス 

地域密着型通所介護 
小規模なデイサービスに行き、レクリエー

ションやリハビリをします。 

認知症対応型通所介護 
デイサービスで認知症の方へ日常生活上の

支援やレクリエーションをします。 

その他 

サービス 

小規模多機能型居宅介護 
通いを中心に、訪問や宿泊を組み合わせて

日常生活上の支援をします。 

認知症対応型共同生活介護 

（グループホーム） 

共同生活する認知症の方へ、日常生活上の

支援やリハビリをします。 

地域密着型特定施設入居者

生活介護 

定員 29人以下の介護専用型特定施設で、日

常生活上の支援やリハビリをします。 

地域密着型介護老人福祉施

設入居者生活介護 

定員 29人以下の介護老人福祉施設で、日常

生活上の支援やリハビリをします。 

看護小規模多機能型居宅介護 
通いを中心に、訪問や宿泊を組み合わせて

日常生活上の支援や看護をします。 

（３）施設サービス 

 
施設 

サービス 

介護老人福祉施設 

（特別養護老人ホーム） 

特別養護老人ホームに入所した方へ、日常

生活上の支援やリハビリをします。 

介護老人保健施設 
状態が安定している方が居宅に復帰できるよ

う、日常生活上の支援やリハビリをします。 

介護医療院 

療養が必要な方に、生活施設として提供し、

医療・看護・日常生活上の支援やリハビリを

します。 

介護療養型医療施設 

療養が必要な方に、医療・看護・日常生活上

の支援やリハビリをします。 

※令和５年度末をもって廃止され、介護医

療院に移行。 
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２．介護予防サービスの概要（要支援認定者に対するサービス） 

（１）介護予防サービス 

 

訪問系 

サービス 

介護予防訪問入浴介護 
ヘルパー等が居宅に簡易浴槽を持ち込み、

入浴の支援をします。 

介護予防訪問看護 看護師等が居宅に訪問し、看護をします。 

介護予防訪問リハビリテー

ション 

理学療法士等が居宅に訪問し、介護予防を

目的としたリハビリをします。 

介護予防居宅療養管理指導 
医師、薬剤師等が居宅を訪問し、療養上の指

導等をします。 

通所系 

サービス 

介護予防通所リハビリテー

ション 

リハビリ専門施設に行き、介護予防を目的

としたリハビリをします。 

短期入所 

サービス 

介護予防短期入所生活介護 

（ショートステイ） 

施設のショートステイで介護予防を目的と

した日常生活上の支援やリハビリをします。 

介護予防短期入所療養介護 

（ショートケア） 

施設のショートステイで介護予防を目的と

した医療上のケアを含む支援やリハビリを

します。 

その他 

サービス 

介護予防福祉用具貸与 
歩行器や手すり等の介護用品のレンタルが

できます。 

特定介護予防福祉用具販売 
シャワーチェア等特定介護用品の購入がで

きます。 

介護予防住宅改修 自宅に手すりの取り付け工事等をします。 

介護予防特定施設入居者生

活介護 

ケアハウス等に入居している方へ、介護予

防を目的とした支援やリハビリをします。 

介護予防支援 

地域包括支援センターのケアマネジャーが

個々に合った介護予防ケアプランを作成し

ます。 

（２）地域密着型介護予防サービス 

 

通所系 

サービス 

介護予防認知症対応型通所

介護 

認知症の方が日帰りで介護予防を目的とし

た支援やリハビリをします。 

その他 

サービス 

介護予防小規模多機能型居

宅介護 

通いを中心に、訪問や宿泊を組み合わせて

介護予防を目的とした支援をします。 

介護予防認知症対応型共同

生活介護（グループホーム） 

共同生活をする認知症の方へ、介護予防を目

的とした支援やレクリエーションをします。 
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（１）居宅サービスの充実 

①訪問介護（ホームヘルプサービス） 

今後の方向性 

令和４年４月に事業所が１つ増え、町内では４か所の事業所で

サービス提供を行っています。第８期のサービス提供実績は見込

みを下回り、減少傾向で推移しています。今後はさらなる需要の

高まりにも対応できるよう、サービス需要に対応できるサービス

提供体制の確保、サービスの質の向上を促進するとともに、介護

職員の処遇改善及び確保を図っていきます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 1,452 1,500 1,500 1,212 1,212 1,212 

実績 1,201 1,086 1,080    

 

②訪問入浴介護・介護予防訪問入浴介護 

今後の方向性 

町内にサービス提供事業所はなく、近隣の事業所によってサー

ビスを提供しています。第８期のサービス提供実績には増減がみ

られます。また、予防給付は、見込み、実績とも０でした。在宅

介護の高齢化により、入浴困難のケースが増えることも予想され

ることから、サービス事業所の新規参入も視野に入れて、提供体

制の拡充を図ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 168 168 180 180 180 180 

実績 180 191 168    

予防（人／年） 
見込 0 0 0 0 0 0 

実績 0 0 0    
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③訪問看護・介護予防訪問看護 

今後の方向性 

令和４年８月に町内に事業所が開設し、町内及び近隣の事業所

でサービスを提供しています。第８期のサービス提供実績は介護

給付において一貫して見込みを下回る数値で推移しています。在

宅生活を維持する上で不可欠なサービスであることから、今後の

サービス需要を見極めながら、有資格者の確保等によるサービス

提供体制の確保、サービス利用の促進を図ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 168 180 180 180 180 180 

実績 138 89 120    

予防（人／年） 
見込 24 24 24 60 60 60 

実績 13 17 24    

 

④訪問リハビリテーション・介護予防訪問リハビリテーション 

今後の方向性 

町内にサービス提供事業所はなく、近隣の事業所によってサー

ビスを提供しています。第８期のサービス提供実績は介護給付・

予防給付ともに見込みを上回り、増加傾向で推移しています。リ

ハビリテーションは状態の悪化防止、機能の保全・改善に重要な

サービスであることから、有資格者の確保等、提供体制の整備を

支援し、サービス利用の促進を図ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 204 204 204 312 312 312 

実績 210 223 300    

予防（人／年） 
見込 24 24 24 108 108 108 

実績 107 83 108    
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⑤居宅療養管理指導・介護予防居宅療養管理指導 

今後の方向性 

町内及び近隣の薬局の薬剤師による指導を実施しています。第

８期のサービス提供実績は介護給付において見込みを下回り、減

少傾向で推移しています。本サービスは在宅での療養生活の安定

のために重要であることから、医師会、薬剤師会との連携に努め、

サービス提供体制の充実を図ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 900 900 900 648 648 648 

実績 721 652 600    

予防（人／年） 
見込 72 84 84 168 168 168 

実績 35 91 144    

 

⑥通所介護（デイサービス） 

今後の方向性 

町内３か所の事業所でサービス提供を行っています。第８期の

サービス提供実績は見込みを下回り、減少傾向で推移していま

す。ひとり暮らし高齢者が増加する中で、身体機能の維持・改善

に加え、日中の生活の場を確保する意味においても重要なサービ

スであることから、サービス需要に対応できるサービス供給体制

の確保と介護職員の処遇改善及び確保を図っていきます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 1,500 1,500 1,524 1,320 1,320 1,320 

実績 1,424 1,354 1,212    

 

⑦通所リハビリテーション・介護予防通所リハビリテーション 

今後の方向性 

町内にサービス提供事業所はなく、近隣の事業所によってサー

ビスを提供しています。第８期のサービス提供実績は介護給付に

おいて見込みを下回って推移しています。一方、予防給付におい

ては見込みを上回って推移しています。身体機能の維持・改善に

重要なサービスであることから、サービス提供体制の確保とサー

ビスの質の向上を図ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 444 444 444 324 324 324 

実績 320 253 276    

予防（人／年） 
見込 84 84 96 144 144 144 

実績 91 136 108    
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⑧短期入所生活介護・介護予防短期入所生活介護（ショートステイ） 

今後の方向性 

町内１か所及び近隣の事業所でサービス提供を行っています。

第８期のサービス提供実績は介護給付において見込みを下回っ

て推移しています。在宅介護を支援するサービスとして重要であ

ることから、既存の施設の充実を図るとともに、近隣市町と連携

しながら、サービス提供体制の拡充を図ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 720 732 744 492 492 492 

実績 564 479 480    

予防（人／年） 
見込 24 24 24 24 24 24 

実績 22 34 24    

 

⑨短期入所療養介護・介護予防短期入所療養介護 

今後の方向性 

町内にサービス提供事業所はなく、近隣の事業所によってサー

ビスを提供しています。第８期のサービス提供実績は介護給付に

おいて見込みを下回って推移しています。短期入所生活介護と同

様、在宅介護を支援するサービスとして重要であり、サービス提

供体制の拡充を図ります。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 180 180 192 120 120 120 

実績 115 70 84    

予防（人／年） 
見込 0 0 0 24 24 24 

実績 0 2 0    

 

⑩福祉用具貸与・介護予防福祉用具貸与 

今後の方向性 

第８期のサービス提供実績は介護給付において見込みを下回

って推移しています。在宅生活の環境改善を支援するサービスで

あり、自立支援につながる適切な用具貸与ができるよう、ケアプ

ラン作成を行うケアマネジャーへの指導を行います。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 2,520 2,520 2,580 1,716 1,716 1,716 

実績 2,080 1,688 1,620    

予防（人／年） 
見込 264 264 264 360 360 360 

実績 376 396 372    
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⑪特定福祉用具販売・特定介護予防福祉用具販売 

今後の方向性 

要介護（要支援）者の自立支援、介護者の負担軽減を目的に、10

万円を限度に腰掛け便座や入浴補助用具などを購入した場合の一

部を支給しています。第８期のサービス提供実績は介護給付・予防

給付ともに見込みと同等か下回る水準で推移しています。適切な福

祉用具の購入となるよう、用具の必要性を十分精査するとともに、

適切な給付となるようケアプラン作成を行うケアマネジャーへの

指導を行います。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 24 24 24 24 24 24 

実績 25 12 12    

予防（人／年） 
見込 12 12 12 24 24 24 

実績 10 4 12    

 

⑫住宅改修・介護予防住宅改修 

今後の方向性 

手すりの取り付けや段差の解消など、要介護者の生活動作に適

応した環境整備を支援するサービスで、20 万円を限度に費用の

一部を支給します。第８期のサービス提供実績は介護給付におい

て見込みを下回って推移したことから、第９期においても第８期

の実績と同程度を見込みます。町単独の補助制度と合わせ、制度

を効果的に利用できるよう調整していきます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 24 24 24 24 24 24 

実績 13 7 0    

予防（人／年） 
見込 5 5 5 12 12 12 

実績 6 10 24    
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⑬特定施設入居者生活介護・介護予防特定施設入居者生活介護 

今後の方向性 

町内には施設がありませんが、近隣市町や県外の施設の利用実

績があるサービスです。継続したサービス利用の実績があること

から、サービス利用に関する相談があった場合には、その他のサ

ービスを含め、情報提供等の支援を行います。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 120 132 132 120 132 144 

実績 140 106 108    

予防（人／年） 
見込 24 24 24 12 12 12 

実績 0 10 24    

 

⑭居宅介護支援・介護予防支援 

今後の方向性 

第８期のサービス提供実績は介護給付において見込みを下回

って推移しています。一方、予防給付においては見込みを大幅に

上回って推移しています。在宅生活に関するケアプランの作成を

行う重要なサービスであることから、ケアプラン作成を行うケア

マネジャーの人材確保と指導に努めます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 3,420 3,480 3,504 2,580 2,580 2,580 

実績 3,137 2,806 2,640    

予防（人／年） 
見込 372 372 372 660 660 660 

実績 530 556 552    

 

 

（２）地域密着型サービスの充実 

①定期巡回・随時対応型訪問介護看護 

今後の方向性 

町内及び近隣にサービス提供事業所がないことから、第８期は

サービスの見込み、実績とも０でした。今後は、サービス需要の

動向に注視しながら、サービス利用の相談があった場合には、そ

の他のサービスを含め、情報提供等の支援を行います。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 0 0 0 0 0 0 

実績 0 0 0    
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②夜間対応型訪問介護 

今後の方向性 

町内及び近隣にサービス提供事業所がないことから、第８期は

サービスの見込み、実績とも０でした。今後は、サービス需要の

動向に注視しながら、サービス利用の相談があった場合には、そ

の他のサービスを含め、情報提供等の支援を行います。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 0 0 0 0 0 0 

実績 0 0 0    

 

③地域密着型通所介護 

今後の方向性 

町内１か所及び近隣の事業所でサービス提供を行っています。

第８期のサービス提供実績は見込みを下回って推移しています。

ひとり暮らし高齢者の増加から、身体機能の維持、改善、また日

中の生活の場を確保する意味においても重要であることから、今

後もサービス需要の動向を注視しながら、サービス需要に対応で

きるサービス提供体制の確保、サービスの質の向上を図っていき

ます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 840 864 888 540 540 540 

実績 724 562 552    

 

④認知症対応型通所介護・介護予防認知症対応型通所介護 

今後の方向性 

令和４年４月以降、町内にサービス提供事業所がない状態とな

っています。第８期のサービス提供実績は見込みを下回って推移

しています。また、予防給付は、見込み、実績とも０でした。今

後、認知症高齢者の増加が予想されることから、既存事業所のサ

ービス提供体制の拡充、質の充実を促進します。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 60 60 60 0 0 0 

実績 38 4 0    

予防（人／年） 
見込 0 0 0 0 0 0 

実績 0 0 0    
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⑤小規模多機能型居宅介護・介護予防小規模多機能型居宅介護 

今後の方向性 

町内及び近隣にサービス提供事業所がないことから、第８期は

サービスの見込み、実績とも０でした。今後のサービス需要の動

向に注視しながら、サービス利用の相談があった場合には、その

他のサービスを含め、情報提供等の支援を行います。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 0 0 0 0 0 0 

実績 0 0 0    

予防（人／年） 
見込 0 0 0 0 0 0 

実績 0 0 0    

 

⑥認知症対応型共同生活介護・介護予防認知症対応型共同生活介護（グループホーム） 

今後の方向性 

町内にサービス提供事業所はなく、近隣の事業所によってサー

ビスを提供しています。第８期のサービス提供実績は介護給付に

おいて減少傾向ではあるものの見込みを上回って推移していま

す。今後は認知症高齢者の増加も予想されることから、サービス

需要の動向を注視しながら、サービス利用の相談があった場合に

は、その他のサービスを含め、情報提供の支援を行います。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 96 96 108 120 120 120 

実績 154 148 120    

予防（人／年） 
見込 0 0 0 12 12 12 

実績 6 12 12    

 

⑦地域密着型特定施設入居者生活介護 

今後の方向性 

町内及び近隣にサービス提供事業所がないことから、第８期は

サービスの見込み、実績とも０でした。高齢者の居住系施設の整

備需要、サービスの需要を注視しながら、サービス利用の相談が

あった場合には、その他のサービスを含め、情報提供等の支援を

行います。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 0 0 0 0 0 0 

実績 0 0 0    
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⑧地域密着型介護老人福祉施設入居者生活介護 

今後の方向性 

町内及び近隣にサービス提供事業所がないことから、第８期は

サービスの見込み、実績とも０でした。今後のサービス需要の動

向に注視しながら、サービス利用の相談があった場合には、その

他のサービスを含め、情報提供等の支援を行います。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 0 0 0 0 0 0 

実績 0 0 0    

 

⑨看護小規模多機能型居宅介護 

今後の方向性 

町内及び近隣にサービス提供事業所がないことから、第８期は

サービスの見込み、実績とも０でした。今後のサービス需要の動

向に注視しながら、サービス利用の相談があった場合には、その

他のサービスを含め、情報提供等の支援を行います。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 0 0 0 0 0 0 

実績 0 0 0    

 

 

（３）施設サービスの充実 

①介護老人福祉施設（特別養護老人ホーム） 

今後の方向性 

町内にはサービスを提供する施設が１か所あり、第８期のサー

ビス提供実績は減少傾向ではあるものの見込みと同水準で推移

しています。今後のサービス需要の推移を注視しながら、既存の

事業所のサービス提供体制の充実を促進します。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 744 768 792 804 816 840 

実績 809 767 732    
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②介護老人保健施設 

今後の方向性 

町内にサービス提供事業所はなく、近隣の事業所を利用してい

ます。第８期のサービス提供実績は見込みを下回り、減少傾向で

推移しています。今後も近隣の事業所を利用することが想定さ

れ、町内、また福祉圏域内のサービス需要に注視しながら、既存

施設の増床等による、サービス提供体制の確保を働きかけます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 396 408 420 360 360 408 

実績 376 377 336    

 

③介護医療院 

今後の方向性 

平成 30年４月に介護療養型医療施設に代わり、法定化された

施設です。介護療養型医療施設からの利用者の移行が進んだこと

で、第８期は令和３年度から令和５年度までいずれも実績値が見

込値を大幅に上回り、増加傾向で推移しています。令和６年３月

31 日をもって介護療養型医療施設が全面廃止され、介護医療院

にサービスが移行することから、今期はさらに利用者の増加を見

込みます。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 48 48 84 180 168 180 

実績 108 124 132    

 

④介護療養型医療施設 

今後の方向性 

令和６年３月 31日をもって全面廃止され、介護医療院に移行

するサービスです。令和５年度まで見込値と同水準の利用実績が

ありますが、廃止に伴い、これらの利用実績は介護医療院の利用

見込みにおいて踏まえることとしています。 

実績と見込み 
第８期 実績値 第９期 見込値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

介護（人／年） 
見込 36 36 0    

実績 43 32 36    
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（４）介護給付適正化計画 

介護給付の適正化は、介護給付を必要とする受給者を適切に認定し、受給者が真に必要とす

る過不足のないサービスを適切に提供するよう事業者に促すことや、適切なサービスの確保

とその結果として費用の効率化を通じて介護保険制度への信頼を高め、持続可能な介護保険

制度を構築することを目的としています。 

 

１）第５期介護給付適正化計画の検証・現状と課題 

①要介護認定の適正化 

Ⅰ 認定調査の結果についての保険者による点検等 

実施状況 

指定居宅介護支援事業所等に委託している認定調査及び直営

で行う認定調査の結果については、職員によるチェック・点検を

全件実施しました。これにより、調査員間の差異が補正され、調

査結果の平準化につながりました。 

現状と課題 

委託実施分、直営分ともに全件点検を行っています。点検の結

果に基づいて適宜補正を行うことで、適正な調査結果を介護認定

審査会に提出できていますが、調査員の不足や、遠方の住所地特

例施設への転出など外部委託を行うケースが増加しており、委託

先の調査結果には記載内容にバラつきがみられるため、特に注意

が必要となっています。 

目標と実績 Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 

調査結果の点検 
目標 全件点検 全件点検 全件点検 

実績 全件点検 全件点検 全件点検 

 

Ⅱ 要介護認定の適正化に向けた取組 

実施状況 

認定調査の点検により二次判定における軽重度変更は抑えら

れており、「業務分析データ」を用いた比較分析までは行われてい

ませんでした。 

現状と課題 

厚生労働省の「業務分析データ」を活用し、全国の保険者との

比較分析を行い、介護認定審査会への情報提供を行います。調査

内容の点検の効果と併せて、２次判定時の軽重度変更の発生は抑

えられていますが、分析結果に基づいた認定調査員の指導等はこ

れまで十分に行えていないことが課題となっています。 

目標と実績 Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 

全国の保険者との

格差分析を行い、

分析結果を認定調

査員及び審査会委

員に伝達 

目標 年２回 年２回 年２回 

実績 年１回 年１回 年１回 



松崎町 高齢者保健福祉計画・第９期介護保険事業計画 

90 

 

②ケアプランの点検 

実施状況 

松崎町、西伊豆町の居宅介護支援事業所 10 事業所からケアプ

ランの提出を受けて、内容確認の上、ケアマネジャーに助言しま

した。点検を行ったケアプランが改善されたことに加え、ケアマ

ネジャーの資質向上にもつながっています。 

現状と課題 

松崎町、西伊豆町のケアマネジャーから１人につき１件以上の

ケアプランの提出を求め、内容の点検を行っていきます。内容に

ついては点検・指導だけでなく、ケアマネ連絡会等において研修

に取り上げる等、ケアマネジャーの資質向上を図ります。 

目標と実績 Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 

ケアプラン点検の

実施 

目標 年１件 年１件 年１件 

実績 年 52件 年 58件 年 58件 

 

③住宅改修等の点検 

Ⅰ 住宅改修の点検 

実施状況 
書面により改修内容を全件点検しました。事業者に対する問合

せ、ケアマネジャーへの確認などを実施しました。 

現状と課題 

書面による点検は全件点検していますが、現地調査は人員不足

もあり、疑義が生じた場合に限り実施している状況です。また、

点検の実施者が専門職でないため、改修の内容が適切なものであ

るのか、判断に時間を要するケースが多くなっています。 

目標と実績 Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 

書面点検 
目標 全件実施 全件実施 全件実施 

実績 全件実施 全件実施 全件実施 

現地調査 
目標 年１回 年１回 年１回 

実績 年６回 年４回 年４回 
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Ⅱ 福祉用具購入・貸与の点検 

実施状況 
書面による用具の必要性等について全件点検しました。事業者に

対する問合せ、ケアマネジャーへの確認などを実施しました。 

現状と課題 

書面による点検は全件点検しており、疑義のある案件について

は、適宜事業所への問合せ等を実施しています。ただし、住宅改

修と同様に、点検者の専門性が十分ではないため、点検の結果を基

に、より適切なサービス利用等を提案することは困難な状況です。 

目標と実績 Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 

書面点検 
目標 全件実施 全件実施 全件実施 

実績 全件実施 全件実施 全件実施 

事業所への問合せ

または現地調査 

目標 年１回 年１回 年１回 

実績 年 35回 年 15回 年 18回 

 

④縦覧点検・医療情報との突合 

Ⅰ 縦覧点検 

実施状況 
静岡県国民健康保険団体連合会（以下「国保連」という。）への

業務委託により４帳票の点検を実施しました。 

現状と課題 

国保連に委託して毎年実施することで、不適正な請求の過誤申

立てにもつながっていますが、委託可能な４帳票以外の自主点検

は、職員の専門知識の不足から一部取り組めていないことが課題

となっています。 

目標と実績 Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 

静岡県国民健康保

険団体連合会への

委託の実施 

目標 委託の実施 委託の実施 委託の実施 

実績 委託の実施 委託の実施 委託の実施 

 

Ⅱ 医療情報との突合 

実施状況 国保連への業務委託による点検を毎月実施しました。 

現状と課題 
国保連に委託して毎年実施することで、不適正な請求の過誤申

立てにもつながっています。 

目標と実績 Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 

静岡県国民健康保

険団体連合会への

委託の実施 

目標 委託の実施 委託の実施 委託の実施 

実績 委託の実施 委託の実施 委託の実施 
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⑤介護給付費通知 

実施状況 

施設サービスを除くすべての受給者に対して、介護給付費通知

を送付しました。また、介護給付費通知の趣旨や通知の見方を解

説したパンフレットを作成し、窓口で配布するなど、制度の周知

を図ってきました。 

現状と課題 

令和２年度より年１回、全受給者に介護給付費がどれだけ使わ

れているのかの確認の通知を行ってきました。介護給付費通知に

より、介護保険サービスをどれほど使ったか知ってもらえる機会

となりました。 

目標と実績 Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 

介護給付費通知の

実施 

目標 年１回 年１回 年１回 

実績 年１回 年１回 年１回 

 

⑥給付実績の活用 

実施状況 

国保連の「介護給付適正化システム」から出力される帳票を用

いて点検を実施しました。点検の結果、認定調査状況と利用サー

ビスの不一致が発見されたため、ケアマネジャー及びサービス事

業所に対して改善を求めました。 

現状と課題 

「介護給付適正化システム」の帳票を活用して、ケアマネジャ

ーやサービス事業所への問合せを実施しています。事業所等への

問合せを行うためには、サービス内容や報酬等について一定の専

門知識が必要です。そのため、国保連が行う研修に参加する人数

を増やして、対応できる人員を増やしていく必要がありますが、

人手不足により受け手がいないことが課題です。 

目標と実績 Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 

「介護給付適正

化システム」から

出力される帳票

の点検 

目標 １帳票月１回 １帳票月１回 １帳票月１回 

実績 １帳票月１回 １帳票月１回 １帳票月１回 
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⑦要介護認定の申請から結果通知までの期間の短縮 

実施状況 

認定調査員に対する内部研修や連絡会を開催し、認定調査員の

作成する調査票の質を高めることで、調査票の点検・修正に要す

る時間の短縮を図ってきました。 

現状と課題 

現在、介護認定調査員は、会計年度任用職員がフルタイム１名、

パートタイム２名の３名体制で行っています。調査員には県主催

の研修に参加してもらい、調査の質の向上に努めています。 

しかし、介護認定調査員の人手が不足していることから、申請

から結果通知まで、目標に掲げた日数での処理ができない年度も

ありました。引き続き、申請から１か月で結果が出せるように進

捗管理しながら実施していくことが必要です。 

目標と実績 Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 

要介護認定の申請

から結果通知まで

の平均処理期間 

目標 33.0日 32.0日 32.0日 

実績 29.7日 37.2日 35.5日 

 

 

２）「第６期介護給付適正化計画」の取組内容と目標 

国においては、令和５年３月に介護給付適正化に係る事業の見直しを行い、「介護給付費の

通知」を主要事業から除外し、任意事業として位置づけました。また、適正化実施の効率化を

図るために「住宅改修の点検」を「ケアプラン点検」に統合し、「要介護認定の適正化」、「縦

覧点検・医療情報との突合」と合わせた３事業を新たな給付適正化主要事業として位置づけま

した。 

本町では、「第６期介護給付適正化計画」において、国が定める以下の取組を推進すること

とし、年度ごとに実施目標を設定します。 

 

①要介護認定の適正化 

Ⅰ 認定調査の結果についての保険者による点検等 

取組内容 

・引き続き、委託・直営ともに職員による点検を全件実施します。 

・点検の結果、修正が多い事項等を分析し、認定調査員に伝達し

ます。 

目標 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

調査結果の点検 全件点検 全件点検 全件点検 
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Ⅱ 要介護認定の適正化に向けた取組 

取組内容 

・半年ごとに提供される「業務分析データ」を基に、全国の保険

者との格差分析を行い、分析結果を認定調査員及び審査会委員

に伝達します。 

・県主催の認定調査員研修、認定審査会委員研修を受講します。 

目標 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

全国の保険者との格差分

析を行い、分析結果を認定

調査員及び審査会委員に

伝達 

年２回 年２回 年２回 

県主催の研修への参加 毎回１名以上 毎回１名以上 毎回１名以上 

 

②ケアプラン等の点検 

Ⅰ ケアプランの点検 

取組内容 

・ケアマネジャー１名につき年１件以上のケアプランの提出を求

めます。提出を受けたケアプランについて、ケアマネジャーへ

の助言、支援等を行います。 

・点検を実施する中で頻繁に見られる課題等については、居宅介

護支援事業所との連絡会等で伝達し、町内のケアマネジャーの

資質向上を図ります。 

・より効果的な助言、支援が行えるよう、町内の主任ケアマネジ

ャーに点検への協力を依頼して、実施します。 

目標 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

ケアプラン点検の実施 年 50件 年 50件 年 50件 

主任ケアマネジャーと協

力した点検の実施 
年８件 年８件 年８件 

 

Ⅱ 住宅改修の点検 

取組内容 

・書面による点検を全件実施します。 

・改修の必要性が書面から判断しづらい事案等について、施工前

または施工後の現地確認を実施します。 

・点検にあたっては、リハビリテーション専門職等の支援を受け

られる体制を構築します。 

目標 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

書面点検 全件実施 全件実施 全件実施 

現地調査 年１件 年１件 年１件 

リハビリテーション専門

職等の支援を受けた点検

の実施 

年１件 年１件 年１件 
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Ⅲ 福祉用具購入・貸与調査 

取組内容 

・購入について、書面による点検を全件実施します。 

・貸与については、国保連が作成する帳票を活用して点検します。 

・短期間で再購入された事案、認定調査の際に把握した受給者状

況と利用する用具の関連性に疑義のある事案、国が公表する全

国平均価格と乖離した金額で貸与されている事案等について、

事業所やケアマネジャーへの問合せや利用状況の現地調査を

実施します。 

・点検にあたっては、リハビリテーション専門職等の支援を受け

られる体制を構築します。 

目標 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

書面点検 全件実施 全件実施 全件実施 

事業所への問合せまたは

現地調査 
年１回 年１回 年１回 

リハビリテーション専門

職等の支援を受けた点検

の実施 

年１件 年１件 年１件 

 

③縦覧点検・医療情報との突合 

Ⅰ 縦覧点検 

取組内容 
・国保連への委託により４帳票の点検を実施します。 

・委託対象外の帳票については、職員による点検を実施します。 

目標 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

静岡県国民健康保険団体

連合会への委託の実施 
委託の実施 委託の実施 委託の実施 

町職員による点検 １帳票月１回 １帳票月１回 １帳票月１回 

 

Ⅱ 医療情報との突合 

取組内容 ・国保連への委託により点検を実施します。 

目標 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

静岡県国民健康保険団体

連合会への委託の実施 
委託の実施 委託の実施 委託の実施 
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④給付実績の活用 

取組内容 

・国保連の「介護給付適正化システム」から出力される帳票を点

検して、請求内容が適正であるか確認します。 

・国保連が開催する研修会への参加や、国保連が作成したマニュ

アルを活用して、点検を実施します。 

目標 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

「介護給付適正化システ

ム」から出力される帳票

内容の点検・適正化 

１帳票月１回 １帳票月１回 １帳票月１回 

 

⑤要介護認定の申請から結果通知までの期間の短縮 

取組内容 

・認定調査員に対する内部研修や連絡会を開催し、認定調査員の

作成する調査票の質を高めることで、調査票の点検、修正に要

する時間の短縮を図ります。 

・結果通知までの平均処理期間や未処理件数を毎月集計し、進捗

管理を行うことで、未処理件数の増加等を速やかに把握・分析

し、早期の対策につなげます。 

・申請件数に対して慢性的に不足している認定調査員を増員し、

申請から調査実施まで日数の短縮を検討します。 

・介護認定審査会の簡素化について検討します。 

目標 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 

要介護認定の申請から結果

通知までの平均処理期間 
34.0日 33.0日 33.0日 
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介護保険サービスの事業費と保険料 

（１）介護保険サービスの事業費 

介護給付費、介護予防給付費、特定入所者介護サービス費、高額介護サービス費、高額医療

合算介護サービス費、審査支払手数料、地域支援事業費等を合わせたものがサービス総費用と

なり、本計画３年間の総費用額は約 29 億４千万円となります。 

※なお、今後の令和５年度の見込み値確定等により、最終金額は異なります。 

【介護保険サービスの事業費（介護給付）】 

（単位：千円） 

給付費区分 
第８期 実績値 第９期 見込値 参考値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 Ｒ22 年度 

居宅サービス   

 訪問介護 75,286 76,283 80,441 77,718 77,816 77,816 67,171  

 訪問入浴介護 13,710 17,655 15,840 16,293 16,313 17,335 13,051  

 訪問看護 5,932 4,076 8,078 7,086 7,095 6,981 5,722  

 訪問リハビリテーション 5,784 6,583 10,017 9,466 9,478 9,478 9,294  

 居宅療養管理指導 5,176 4,896 4,233 4,982 4,972 4,972 4,519  

 通所介護 110,970 109,036 106,276 107,610 107,569 107,569 102,363  

 通所リハビリテーション 27,681 23,448 24,835 33,234 34,170 34,159 28,938  

 短期入所生活介護 55,305 39,776 45,777 46,707 45,850 46,631 54,948  

 短期入所療養介護 9,251 6,258 7,445 9,761 9,773 9,773 14,377  

 福祉用具貸与 32,991 25,311 23,927 25,564 25,743 25,624 24,003  

 特定福祉用具販売 772 305 1,000 1,500 1,500 1,500 757  

 住宅改修 1,401 480 2,000 1,500 1,500 1,500 1,642  

 特定施設入居者生活介護 28,125 22,363 37,448 25,412 27,901 29,887 30,486  

 居宅介護支援 41,993 37,693 36,090 35,204 35,303 35,181 32,548  

地域密着型サービス   

 定期巡回・随時対応型訪問介護看護 0 0 0 0 0 0 0 

 夜間対応型訪問介護 0 0 0 0 0 0 0 

 地域密着型通所介護 66,807 53,794 54,542 51,725 51,868 51,893 52,334  

 認知症対応型通所介護 8,149 753 0 0 0 0 0  

 小規模多機能型居宅介護 0 0 0 0 0 0 0 

 認知症対応型共同生活介護 33,943 31,238 31,082 31,006 31,046 31,046 34,181  

 地域密着型特定施設入居者生活介護 0 0 0 0 0 0 0 

 地域密着型介護老人福祉施設入居者生活介護 0 0 0 0 0 0 0 

 看護小規模多機能型居宅介護 0 0 0 0 0 0 0 

施設サービス   

 介護老人福祉施設 205,211 196,962 186,332 209,592 213,032 218,689 186,549  

 介護老人保健施設 103,408 104,132 94,833 101,492 101,390 114,359 91,770  

 介護医療院 34,098 39,814 42,609 57,821 54,767 58,666 39,742  

 介護療養型医療施設 11,174 8,787 10,444     

給付費合計 877,165  809,644 823,247 853,673 857,086 883,059 794,395 
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【介護保険サービスの事業費（予防給付）】 

（単位：千円） 

給付費区分 
第８期 実績値 第９期 見込値 参考値 

Ｒ３年度 Ｒ４年度 Ｒ５年度 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 Ｒ22 年度 

介護予防サービス   

 介護予防訪問入浴介護 0 0 0 0 0 0 0 

 介護予防訪問看護 232 189 1,569 1,600 1,600 1,600 725 

 介護予防訪問リハビリテーション 2,990 1,863 2,763 2,974 2,978 2,978 2,320 

 介護予防居宅療養管理指導 164 466 764 878 879 879 747 

 介護予防通所リハビリテーション 3,104 4,666 3,566 4,786 4,792 4,792 3,856 

 介護予防短期入所生活介護 754 1,024 466 639 640 640 640 

 介護予防短期入所療養介護 0 100 0 266 266 266 80 

 介護予防福祉用具貸与 3,702 3,231 2,462 2,797 2,797 2,797 2,452 

 特定介護予防福祉用具販売 294 72 400 600 600 600 585 

 介護予防住宅改修 847 884 1,000 1,200 1,200 1,200 1,207 

 介護予防特定施設入居者生活介護 0 721 197 655 656 656 656 

 介護予防支援 2,384 2,515 2,501 3,036 3,040 3,040 2,322 

地域密着型介護予防サービス   

 介護予防認知症対応型通所介護 0 0 0 0 0 0 0 

 介護予防小規模多機能型居宅介護 0 0 0 0 0 0 0 

 介護予防認知症対応型共同生活介護 1,344 2,775 2,817 2,815 2,818 2,818 2,818 

給付費合計 15,816 18,506 18,505 22,246 22,266 22,266 18,408 

 

【標準給付費及び地域支援事業費見込額】 

（単位：千円） 

区 分 Ｒ６年度 Ｒ７年度 Ｒ８年度 ３か年合計 Ｒ22年度 

総給付費（※） 875,919 879,352 905,325 2,660,596 812,803 

特定入所者介護サービス費等給付費 23,819 24,089 23,819 71,727 20,977 

高額介護サービス費等給付費 20,364 20,300 20,200 60,864 15,258 

高額医療合算介護サービス費等給付費 2,200 2,100 2,000 6,300 326 

審査支払手数料 576 583 576 1,735 507 

標準給付費見込額（Ａ） 922,878 926,424 951,920 2,801,221 849,870 

地域支援事業費（Ｂ） 45,913 48,034 49,534 143,481 32,901 

 介護予防・日常生活支援総合事業費 26,986 28,057 28,557 83,600 17,847 

 包括的支援事業・任意事業費 18,927 19,977 20,977 59,881 15,054 

サービス給付費総額 

（第１号被保険者保険料算定基準額）（Ａ＋Ｂ） 
968,791 974,458 1,001,454 2,944,702 882,771 

※総給付費：介護給付費と介護予防給付費の合計額。 
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（２）第１号被保険者の保険料 

①負担割合 

第１号被保険者の保険料は、総費用額の 23％を負担します。３年間で約 29 億４千万

円の 23％となる約６億８千万円を第１号被保険者が負担することになります。 

 

【介護保険費用負担割合】 

 

 

 

 

 

施設等給付費 居宅給付費 

地域支援事業費 

（介護予防・日常生活支援総合事業） 

地域支援事業費 

（包括的支援事業・任意事業） 

第１号被保険者

23.0%

第２号被保険者

27.0%町

12.5%

県

12.5%

国

20.0%

調整交付金

5.0%

第１号被保険者

23.00%

町

19.25%

県

19.25%

国

38.50%

第１号被保険者

23.0%

第２号被保険者

27.0%町

12.5%

県

12.5%

国

25.0%

第１号被保険者

23.0%

第２号被保険者

27.0%町

12.5%

県

17.5%

国

15.0%

調整交付金

5.0%
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②保険料額の算出 

第１号被保険者と第２号被保険者の保険料負担割合は、全国ベースでの被保険者の比率

に基づいて政令で定められ、令和６年度からの第９期事業計画期間においては、第１号被

保険者が 23％、第２号被保険者は 27％となり、第８期と同率の負担割合です。 

 

 

 

 

（うち 23％） 

 

 

 

 

第１号被保険者負担分相当額   ６７７，２８１，５７４円 

調整交付金見込額    －２２７，２０３，０００円 

調整交付金相当額    ＋１４４，２４１，０７５円 

積立金取崩し額    － ３７，５００，０００円 

保険者機能強化推進交付金等の交付見込額 －  ８，０００，０００円 
 

 

 保険料収納必要額     ５４８，８１９，６４９円 

 

 

 

 

÷ 
 

 

 

 

※所得段階別加入割合補正後第１号被保険者数：各所得段階ごとの人数と負担割合の積を合計した人数。 

 

 

＝ 
 

 

標準給付費＋地域支援事業費合計見込額（令和６年度～令和８年度） 

２，９４４，７０２，４９４円 

標準給付費＋地域支援事業費合計見込額（令和６年度～令和８年度） 

６７７，２８１，５７４円 

保険料収納必要額 

５４８，８１９，６４９円（収納率９８％で補正）＝５６０，０２０，０５０円 

所得段階別加入割合補正後第１号被保険者数※ 

（令和６年度～令和８年度までの被保険者数） 

８，１８７人 

年間＝６８，４０４円 

月額（÷１２）＝５，７００円 

 

標準月額 ５，７００円 
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③所得段階別介護保険料 

国は、介護保険事業計画における被保険者の所得段階の基準について、第９期介護保険

事業計画においては、前期計画の９段階から 13段階へと見直しを行いました。本計画に

おいては、国の基準に応じた 13 段階に設定します。所得段階別の介護保険料は以下のと

おりです。 

なお、第８期計画から引き続き、低所得の方等の費用負担を軽減するため、公費を投入

し、第１段階から第３段階の保険料基準額に対する負担割合の引き下げを行います。 

 

【所得段階別介護保険料】 

所得段階 対象者 
基準額に対する 

負担割合 

介護保険料 

月 額 年 額 

第１段階 
生活保護受給者・老齢福祉年金受給者 基準額 

×0.285 

（0.455） 

1,625 円 19,500円 

世
帯
全
員
が 

住
民
税
非
課
税 

本人年金収入等 80万円以下 

第２段階 
本人年金収入等 80 万円超

120万円以下 

基準額 

×0.485 

（0.685） 

2,765 円 33,180円 

第３段階 本人年金収入等 120万円超 

基準額 

×0.685 

（0.690） 

3,905 円 46,860円 

第４段階 
本
人
が 

住
民
税
非
課
税 

本人年金収入等 80万円以下 
基準額 

×0.900 
5,130 円 61,560円 

第５段階 本人年金収入等 80 万円超 
基準額 

×1.000 
5,700 円 68,400円 

第６段階 

本
人
が 

住
民
税
課
税 

合計所得金額 120万円未満 
基準額 

×1.200 
6,840 円 82,080円 

第７段階 
合計所得金額 120 万円以上

210万円未満 

基準額 

×1.300 
7,410 円 88,920円 

第８段階 
合計所得金額 210 万円以上

320万円未満 

基準額 

×1.500 
8,550 円 102,600円 

第９段階 
合計所得金額 320 万円以上

420万円未満 

基準額 

×1.700 
9,690 円 116,280円 

第 10 段階 
合計所得金額 420 万円以上

520万円未満 

基準額 

×1.900 
10,830 円 129,960円 

第 11 段階 
合計所得金額 520 万円以上

620万円未満 

基準額 

×2.100 
11,970 円 143,640円 

第 12 段階 
合計所得金額 620 万円以上

720万円未満 

基準額 

×2.300 
13,110 円 157,320円 

第 13 段階 合計所得金額 720万円以上 
基準額 

×2.400 
13,680 円 164,160円 

※合計所得金額：地方税法上の合計所得金額から長期譲渡所得及び短期譲渡所得に係る特別控除額を控除した額。 

※「基準額に対する負担割合」の（ ）内は、引き下げ前の負担割合。 
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サービス利用を容易にするための各種方策 

介護認定で要支援・要介護と認定された高齢者に介護保険制度のサービスを積極的に利用

してもらうには、介護保険制度の意義と提供されるサービスの理解が不可欠です。このような

利用の促進には、利用者の視点に立った情報提供や相談体制の充実が必要となります。また、

サービス提供は、民間事業者によるものです。事業者の適正な評価により、サービスの質の向

上を図るとともに、苦情相談窓口の整備などがサービスの利用を促進する施策となります。 

 

（１）相談体制の充実（重層的支援体制の整備） 

本町健康福祉課内の地域包括支援センターにて相談を受け付けるとともに、松崎町社会福

祉協議会、また、身近な民生委員等にも相談が可能な体制の整備を図ります。 

また、介護や障害、子育て、生活困窮といった分野別の相談支援体制では解決が困難な支

援ニーズの多様化・複雑化に対応するため、相談窓口同士の連携・協働を通じて、属性や世

代を問わず相談内容を受け止め、それぞれが必要とする支援を提供する重層的支援体制の構

築を、健康福祉課が中心となって推進していきます。 

（２）情報提供体制の整備 

介護保険制度に関するパンフレット、ポスター及び広報紙等の媒体を広く活用して、介護

保険に関する情報の提供を図ります。また、静岡県の保健・医療・福祉情報のネットワーク

システムと連携して、介護保険指定事業者情報や、介護サービス情報等の提供に努めます。 

（３）苦情処理体制の整備 

利用者保護の観点から、町では、苦情に対する被保険者への説明、居宅介護支援事業者や

居宅介護サービス事業者に対する調査や指導を行います。町が解決困難な事項については、

県や国民健康保険団体連合会と連携し、解決に努めます。 

（４）実施状況の評価によるサービスの質の向上 

サービス提供事業者におけるサービスの質の向上が課題となっています。利用者がサービ

ス提供事業者を選択できるシステムとなっていますが、直接不満をサービス事業者に申し出

ることは少ないのが現状です。静岡県福祉サービス第三者評価制度の受審を促進するととも

に、町独自に以下の方法で点検・評価を実施して、サービスの質の向上を推進します。 

①調査及びヒアリング（聞き取りによる評価） 

サービス量を数値で評価できる項目については調査票で調査を行います。また、数値で

評価できない項目については、ヒアリングによる調査を行います。 
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②利用者に対するサービス内容調査 

利用者本人や家族に対して、定期的にサービス内容について実態調査を実施し、提供事

業者別に提供サービスについての満足度などの項目の把握等による点検・評価を行います。 

リハビリテーションサービス提供体制の構築 

介護保険サービスの対象となる「生活機能」の低下した高齢者に対しては、生活期のリハビ

リテーションとして、単なる心身機能等向上のための機能回復訓練のみではなく、潜在する能

力を最大限に発揮させ、日常生活の活動能力を高めて家庭や社会への参加を可能にし、自立を

促すことが重要です。そのため、心身機能や生活機能の向上といった高齢者個人への働きかけ

はもとより、地域や家庭における社会参加の実現等も含め、生活の質の向上を目指すため、リ

ハビリテーションサービスを計画的に提供できる体制を構築することが重要となります。 

そのため、本町の実情に応じたリハビリテーションサービス提供体制のあり方や、その実現

のための具体的な取組、目標を明確にして、取組の実施状況の評価を通して、より効果的に取

組を推進するための改善方法を検討するＰＤＣＡサイクルを実施し、サービス提供体制の構

築を推進します。 

 

【リハビリテーションサービス提供体制構築のためのＰＤＣＡサイクルの実施のイメージ図】 

 

資料：介護保険事業（支援）計画における要介護者等に対するリハビリテーションサービス提供体制の構築に関する手引き 

（厚生労働省） 
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（１）本町の現状 

現在、町内には「通所リハビリテーション」や「訪問リハビリテーション」のサービスを

提供する事業所はありません。また、リハビリテーション専門職の理学療法士、作業療法士、

言語聴覚士のいずれも０人となっています。リハビリテーションはすべて近隣市町の事業所

が提供するサービスを利用しているのが現状です。令和４年度のサービスの利用率をみると、

訪問リハビリテーションについては、全体で 5.0％となっており、全国、静岡県の平均を大

幅に上回っています。一方、通所リハビリテーションについては、全体で 6.3％であり、全

国、静岡県の平均を下回り、近隣市町と比較しても低い水準となっています。 

（２）今後の取組 

町民の自立した日常生活を支援するため、また現在の状態を維持し、重度化を防止するために、

リハビリテーションのサービス提供体制を整備することは非常に重要です。 

現在、町内にはリハビリテーションのサービス提供事業所がなく、近隣市町の事業所を利用し

ている現状を踏まえて、生活支援サービスの充実により、利用率の向上を図ります。 

 

【要介護度別サービス利用率の比較】 

 

 
資料：地域包括ケア「見える化」システム（令和４年（2022 年）） 
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業務効率化の推進 

介護現場における業務の効率化を推進するため、国が示す方針に基づき、申請書類等の手続

きの簡素化や、様式の標準化を進め、文書負担の軽減を図ります。 

また、介護ロボットやＩＣＴ等の導入・活用について、国や県の示す方針に基づき、周知と

活用の検討を進めていきます。 

介護人材の確保及び資質の向上 

介護人材確保のための取組として、「参入促進」「労働環境・処遇の改善」「資質の向上」の

３つの柱のもと、介護職の魅力向上のため、介護の仕事に関する広報や情報交換に取り組むほ

か、西豆地区連携型中高一貫教育の中で、中学２年次には職場体験実習、高校１年次には介護

体験実習を行っています。介護施設での職場体験を通じて、職業観や勤労観を養うほか、高齢

者の体や心の変化を知ることで、介護に関する理解促進と将来の担い手の育成に努めていく

とともに、現在、町内に設置されている通いの場をモデル地区とし、元気な高齢者等による新

たな通いの場の設置につながるよう、担い手の育成にも努め、総合事業やインフォーマルサー

ビスなどの多様な支援の創出にも努めていきます。 

また、厚生労働省が運用している介護サービス情報公表システムを活用し、離職率・勤務時

間等の介護従事者に関する情報の公表、継続的な質の向上のための研修会の実施等に県と連

携して取り組むほか、県との合同実地指導により、介護サービスの質の維持・向上を図ります。 

感染症対策 

この度の新型コロナウイルス感染症拡大、また、「松崎町新型インフルエンザ等対策行動計

画」を踏まえ、国及び県が発信する感染症対策等に係る情報を収集し、発生時の危機に対応す

る情報だけでなく、予防的対策として、発生前においても、介護事業所等に感染症等の予防及

びまん延の防止に関する情報等の提供を行うほか、住民に対しても対策の周知等を徹底して

行っていきます。 

感染症発生時に備え、国や県、近隣市町、事業所等とも連携し、継続的にサービスが提供で

きる体制づくりにも努めていきます。 

また、感染症等の感染拡大防止を図るため、必要な物資の備蓄、調達状況の確認を行い、必

要に応じて物資の提供を行うほか、必要な指導、支援を行います。 
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第５章 施策の推進に向けて 

第１節 計画の推進体制 

１．各関係機関相互の連携 

（１）庁内の連携 

行政内部における担当課において、現在の連携体制を継続するとともに、今後は担当者間の

連携を緊密に行い、効率的、総合的な観点からの対応等ができるよう、取り組んでいきます。 

（２）保健所との連携 

保健所と連携を図りながら、精神疾患や難病等の専門領域的分野への支援を行います。また、

サービス調整会議や連絡会議を情報交換の場として活用し、連携の強化に努めていきます。 

（３）医師会・歯科医師会との連携 

高齢者が安心して暮らしていくには、保健・医療・福祉・介護サービスが包括的に受けられ

る体制づくりが望まれます。また、在宅医療・介護連携の点においても、関係機関が連携を図

りながら一体的に情報を提供していくことが必要です。このため、医師会・歯科医師会等との

連携強化に努めていきます。 

（４）社会福祉協議会との連携 

社会福祉協議会は、高齢者の生きがいづくり事業等を推進しており、今後さらに地域におけ

る福祉活動や町民相互の支え合い、助け合い活動を支援していきます。また、地域ボランティ

ア活動の拠点としての役割を強化していきます。 

２．地域との連携 

（１）町内会等との連携 

これからの超高齢社会を支えるためには、地域住民の理解と協力が必要です。町内会等の自

治会活動などの住民活動を通して、地域住民の交流を促進し、地区の特性を活かしながら見守

りや支え合い活動等の育成・支援に努めていきます。 

（２）民生委員・児童委員との連携 

高齢者との相談活動、各種福祉サービスの周知など活動場面の増加が予想されることから、

地域住民と行政とのパイプ役として、十分な情報交換と緊密な連携が図られるよう支援しま

す。また民生委員・児童委員と地域包括支援センター、ケアマネジャーとの連携により、地域

の高齢者の実態把握に努めていきます。 
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第２節 町民への情報提供 

１．広報活動の充実 

介護保険サービス及び福祉サービスについては、広報紙の活用やパンフレット、ポスター、

ガイドブック等の作成により周知・利用を進めています。今後も継続して、各種サービス等の

広報活動を行っていきます。 

２．情報提供体制の整備 

高齢者本人に対して周知を徹底するため、広報紙、ホームページ等の媒体を広く活用し、分

かりやすい表記・表現のもと、効果的に情報提供を行うとともに、地域包括支援センター、民

生委員・児童委員、福祉施設、医療機関や福祉団体、ボランティア、地域自治組織等を通じた

情報の提供を強化していきます。また、これらの団体との連携を密にしていきます。 

 

第３節 計画の進捗状況の評価・検証 

１．ＰＤＣＡサイクルの推進 

高齢者福祉施策及び介護保険事業を円滑に推進していくため、ＰＤＣＡサイクルを推進し、

評価結果に基づいたより効果的な支援施策を検討し、所要の対策の実施に取り組みます。 

 

 

 

２．計画の達成状況の点検及び評価 

計画策定後は、各年度において、計画の達成状況の点検及び自己評価を行います。 

計画 

（Plan） 

評価 

（Check） 

改善 

（Act） 

実行 

（Do） 
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３．国・県との連携 

本町の保険者機能を強化していくため、地域課題を分析します。また、本町と県により、地

域の実情を踏まえ、高齢者の自立支援や重度化防止の取組に関する目標を定め、目標に対する

実績評価及び評価結果の公表を行います。 

 

 
 

 

点検・評価
報告 

報告 地域分析 
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資料編 

資料１ 松崎町地域福祉検討協議会設置要綱 

平成２年９月20日要綱第11号 

改正  平成６年６月28日要綱第９号 

平成11年３月26日要綱第５号 

（目的） 

第１条 松崎町における地域福祉施策の推進について、町及び関係団体等が相互に連絡協調し、総合的

な計画を策定するため、松崎町地域福祉検討協議会（以下「協議会」という。）を設置する。 

（所掌事項） 

第２条 協議会は、次の各号に掲げる事項について協議検討する。 

(１) 地域福祉施策の計画策定に関すること。 

(２) その他目的達成に必要なこと。 

（組織等） 

第３条 協議会は、委員20人以内で組織する。 

２ 委員は、次の各号に掲げる者のうちから町長が委嘱又は任命する。 

(１) 地域住民団体の代表者 

(２) 専門機関、福祉団体等の代表者 

(３) 行政機関の職員 

(４) 知識経験者 

３ 委員の任期は２年とし、再任を妨げない。ただし、補欠の委員の任期は前任者の残任期間とする。 

（会長及び副会長） 

第４条 協議会に会長及び副会長各１名を置く。 

２ 会長及び副会長は、委員が互選する。 

３ 会長は、会務を総理し、副会長は会長を補佐する。 

４ 会長に事故あるとき、又は会長が欠けたときは副会長がその職務を代理する。 

（会議） 

第５条 協議会は、会長が招集する。 

２ 協議会は、委員の半数以上が出席しなければ、会議を開くことができない。 

３ 協議会の議事は、出席委員の過半数で決し、可否同数のときは、会長の決するところによる。 

（関係者の出席要請） 

第６条 会長は、必要に応じて関係者の出席を求め、説明及び意見を聞くことができる。 

（庶務） 

第７条 協議会の庶務は、健康福祉課において処理する。 

（補則） 

第８条 この要綱で定めるもののほか、協議会に関して必要な事項は、町長が別に定める。 

附 則 

この要綱は、平成２年10月１日から施行する。 

附 則（平成６年６月28日要綱第９号） 

この要綱は、平成６年７月１日から施行する。 

附 則（平成11年３月26日要綱第５号） 

この要綱は、平成11年４月１日から施行する。 
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資料２ 松崎町地域福祉検討協議会委員名簿 

（順不同、敬称略） 

NO 役 職 氏 名 備 考 

１ 町議会議員代表 藤井 昭一  

２ 医師代表（中江医院） 中江 順  

３ 社会福祉協議会会長 石田 博之 会長 

４ 民生委員・児童委員協議会会長 川森 千賢  

５ 区長会代表（吉田区長） 馬場 順三  

６ 福祉施設代表（松崎十字の園） 小川 秀幸  

７ 校長会代表（松崎小） 髙橋 智子  

８ 聖和保育園園長 宮本 さなえ  

９ 手をつなぐ育成会代表 山本 政弘 副会長 

10 賀茂健康福祉センター所長 鈴木 藤生  

11 松崎町役場 総務課長 齋藤 聡  

12 松崎町役場 教育委員会事務局長 松本 利之  

※令和５年12月20日から令和７年12月19日 

 

 

資料３ 計画の策定経過 
 

年月日 会議名等 内容等 

令和４年12月14日～ 

令和４年12月28日 

高齢者の生活と意識に関する調査  

在宅介護実態調査  

令和５年10月31日 第１回地域福祉検討協議会 

松崎町高齢者保健福祉計画・

第９期松崎町介護保険事業計

画について 

令和５年12月20日 第２回地域福祉検討協議会 

松崎町高齢者保健福祉計画・

第９期介護保険事業計画（素

案）について 

令和６年１月10日～ 

令和６年１月30日 
パブリックコメント（意見公募）  

令和６年２月７日 第３回地域福祉検討協議会 

松崎町高齢者保健福祉計画・

第９期介護保険事業計画の承

認について 
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