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埼玉県の高齢者の内訳



3

埼玉県の現状と地域包括ケアシステム

（※）平成18年度末、平成19年度末、平成20年度末の※は、経過的要介護者の数

注）H22年度末の数値には、広野町、楢葉町、富岡町、川内村、双葉町、新町は含まれていない。

【出典】介護保険事業状況報告
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介護保険にかかる給付費・事業費と保険料の推移

【出典】令和４年３月２４日 厚生労働省老健局「介護保険制度をめぐる最近の動向について」

○６５歳以上が支払う保険料［全国平均(月額・加重平均)］
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高齢者の約４人に１人が認知症の人又はその予備群。
平成24年（2012年）462万人（約７人に１人）→令和7年（2025年）約700万人（約５人に１人）

※国立社会保障・人口問題研究所
「日本の世帯数の将来推計（全国推計）
（平成30年1月推計）」より作成

「日本における認知症の高齢者人口の将来推計に関する研究」（九州大学 二宮教授）による速報値

世帯主が65歳以上の単独世帯や

夫婦のみの世帯が増加していく

年 Ｈ２４
（2012）

Ｈ２７
（2015）

Ｒ２
（2020）

Ｒ７
（2025）

Ｒ１２
（2030）

Ｒ２２
（2040）

Ｒ３２
（2050）

Ｒ４２
（2060）

各年齢の認知症有
病率が一定の場合
の将来推計
人数/（率）

４６２
万人

15.0％

５１７
万人
15.7％

６０２
万人
17.2%

６７５
万人
19.0%

７４４
万人
20.8%

８０２
万人
21.4%

７９７
万人
21.8%

８５０
万人
25.3%

各年齢の認知症有
病率が上昇する場合
の将来推計
人数/（率）

５２５
万人
16.0％

６３１
万人
18.0%

７３０
万人
20.6%

８３０
万人
23.2%

９５３
万人
25.4%

１０１６
万人
27.8%

１１５４
万人
34.3%

認知症の人が増える
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高齢者のみの世帯が増える
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自宅で家族中心に介

護を受けたい 18.6

自宅で家族の介護と外

部の介護サービスを組

み合わせて介護を受け

たい 17.5

家族に依存せずに生活

ができるような介護サー

ビスがあれば自宅で介

護を受けたい 37.4

有料老人ホームやケア

付き高齢者住宅に住

み替えて介護を受けた

い 12.1

特別養護老人ホーム

などの施設で介護を受

けたい 6.9

医療機関に入院して

介護を受けたい 6

その他 1.5

出典：厚生労働省政策統括官付政策評価官室委託「高齢社会に関する意識調査」（平成28年）

（注１）質問は、「自分の介護が必要になった場合にどこでどのような介護を受けたいですか。」

（注2）調査対象は、全国の40歳以上の男女。

自分の介護が必要になった
場合、自宅で介護を受けた
いと、73.5％の方が回答。

埼玉県の現状と地域包括ケアシステム

どこでどのような介護を受けたいか



● 高齢者が増える一方、働き手は減っていく
● 認知症、独り暮らし、介護保険軽度認定の高齢者が増えている
● 住み慣れた場所で暮らし続けたい、という高齢者のニーズがある
● 厳しい財政状況の中で、介護保険でこれまでと同様のサービスを提供し続
けることは難しい

★ なるべく長く健康を維持できるようにする（介護予防）

★ 介護保険給付以外の社会資源を増やす（生活支援）

★ その他、在宅医を増やす（医療）、介護基盤の整備（介護）
在宅医療・介護の連携...
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地域包括ケアシステムの構築
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いつまでも元気に暮らすために･･･

生活支援・介護予防

住まい

地域包括ケアシステムの姿

※ 地域包括ケアシステムは、おおむね３０
分以内に必要なサービスが提供される日
常生活圏域（具体的には中学校区）を単
位として想定

■在宅系サービス：
・訪問介護 ・訪問看護 ・通所介護
・小規模多機能型居宅介護
・短期入所生活介護
・福祉用具
・24時間対応の訪問サービス
・複合型サービス
（小規模多機能型居宅介護＋訪問看護）等

・自宅
・サービス付き高齢者向け住宅等

相談業務やサービスの
コーディネートを行います。

■施設・居住系サービス
・介護老人福祉施設
・介護老人保健施設
・認知症共同生活介護
・特定施設入居者生活介護

等

日常の医療：
・かかりつけ医、有床診療所
・地域の連携病院
・歯科医療、薬局

老人クラブ・自治会・ボランティア・NPO 等

・地域包括支援センター
・ケアマネジャー

通院・入院
通所・入所

病院：
急性期、回復期、慢性期

病気になったら･･･

医 療 介護が必要になったら･･･

介 護

■介護予防サービス

○ 団塊の世代が７５歳以上となる２０２５年を目途に、重度な要介護状態となっても住み慣れた地域で自分らしい暮らしを人生

の最後まで続けることができるよう、医療・介護・予防・住まい・生活支援が包括的に確保される体制（地域包括ケアシステム）

の構築を実現。

○ 今後、認知症高齢者の増加が見込まれることから、認知症高齢者の地域での生活を支えるためにも、地域包括ケアシステム

の構築が重要。

○ 人口が横ばいで７５歳以上人口が急増する大都市部、７５歳以上人口の増加は緩やかだが人口は減少する町村部等、高齢

化の進展状況には大きな地域差。

○ 地域包括ケアシステムは、保険者である市町村や都道府県が、地域の自主性や主体性に基づき、地域の特性に応じて作り

上げていくことが必要。
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出典：三菱ＵＦＪリサーチ＆コンサルティング「＜地域包括ケア研究会＞地域包括ケアシステムと地域マネジメント」（一部改編）
（「地域包括ケアシステム構築に向けた制度及びサービスのあり方に関する研究事業」（平成27年度厚生労働省老人保健健康増進等事業、2016年））

介護需要の急増に備えるためには、
「専門職によるサービス」を育てるこ
とが必要！

1人ひとりの「介護予防」や介護保険
制度外の市場サービスから近隣住民の
支え合いも含む「生活支援」が充実し
なければ、専門職は専門性が必要な
サービスの提供に集中できない。

しっかりとした住まいがあるからこ
そ生活が成り立つ。

地域の実情、状況の変化を知り、自
ら選択し、心構えを持つこと。

葉

鉢

皿

土

地域包括ケアシステムの構成要素
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基盤がしっかりすることで、
初めて「葉」が育つ。
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出典：厚生労働省ホームページ 10
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