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第 1章 介護予防・日常生活圏域ニーズ調査/介護保険ニーズ調査 

Ⅰ. 調査の概要 

1 調査の目的 
区の元気高齢者及び要支援・要介護認定者の生活実態、生活自立度、介護サービスの利用状況、 

サービスに対するニーズ等の現況を調査し、令和 9～11 年度を計画期間とする第 10 期介護保険事業計画の

策定のための基礎資料とする。 

2 調査対象 
調査種類 対象 配布数 

介護予防・日常生活圏域ニーズ調査 

・元気高齢者 
・事業対象者（元気力チェックリストで生活機能の
低下がみられると判定を受けたことのある方） 

・要介護１・２の認定を受けている高齢者 

5,500 票 

介護保険ニーズ調査 
・要介護１・２の認定を受けている高齢者 2,500 票 

・要介護３・４・５の認定を受けている高齢者 2,400 票 

 

3 調査期間 
調査期間 令和 7 年１１月～12 月 

 

4 調査方法 
調査種類 調査方法 

介護予防・日常生活圏域ニーズ調査 郵送配付・郵送回収または WEB 回答 

介護保険ニーズ調査 
郵送配付・郵送回収または WEB 回答 

郵送配付・郵送回収または WEB 回答 

 

5 調査票の回収状況 
調査種類 配布数 回収数 回収率 有効票 無効票 有効回収率 

介護予防・日常生活圏域ニーズ調査  5,500 3,509 63.8% 3,509 0 100% 

介護保険ニーズ調査 
2,500 1,155 46.2% 1,155 0 100% 

2,400 1,084 45.2% 1,083 1 99.9% 

 

6 報告書の見方 
・回答項目の比率はすべて百分率（％）で表し、小数点以下第２位を四捨五入して算出し、端数調整はしていな

いため、合計が 100.0％にならない場合がある。また、複数回答については、合計が 100.0％を超える場合

がある。 

 

・図表中の「ｎ＝○○」とは、集計対象者総数（または分類別の該当対象者数）を示す。また、各設問の性別、年齢

別、要介護度別、日常生活圏域別など調査対象者の基本属性を中心としたクロス集計結果の図・表においては

基本属性等に「無回答」があるため、全体の示す値（ｎ）と一致しない。 

 

・回答者が少数である場合の比率については、特定の意向が強く反映される傾向がある。 

 

・本文中では「介護予防・日常生活圏域ニーズ調査」を「介護予防」、「介護保険ニーズ調査（要介護１・２）」を「要

介護１・２」、「介護保険ニーズ調査（要介護３・４・５）」を「要介護３・４・５」と略称で表記する。 
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7 各日常生活圏域の高齢者の状況

 

 

  

日常生活圏域別高齢者数・認定者数等（６５歳以上のみ）

認定者数 高齢化率
後期

高齢化率
認定率

全体 後期高齢者

７年10月 ７年10月

01_板橋 35,177 6,661 3,640 1,308 18.9% 10.3% 19.6%

02_熊野 26,385 4,932 2,748 978 18.7% 10.4% 19.8%

03_仲宿 20,602 4,608 2,732 965 22.4% 13.3% 20.9%

04_仲町 30,037 6,427 3,803 1,499 21.4% 12.7% 23.3%

05_富士見 22,989 5,079 2,968 1,159 22.1% 12.9% 22.8%

06_大谷口 34,782 7,363 4,244 1,614 21.2% 12.2% 21.9%

07_常盤台 34,237 7,653 4,487 1,719 22.4% 13.1% 22.5%

08_清水 25,568 5,348 3,105 1,191 20.9% 12.1% 22.3%

09_志村坂上 37,997 8,915 5,183 1,657 23.5% 13.6% 18.6%

10_中台 38,314 10,060 6,118 2,271 26.3% 16.0% 22.6%

11_蓮根 38,452 9,853 5,974 2,028 25.6% 15.5% 20.6%

12_舟渡 9,787 1,806 1,005 334 18.5% 10.3% 18.5%

13_前野 30,189 7,292 4,269 1,568 24.2% 14.1% 21.5%

14_桜川 20,468 4,238 2,349 899 20.7% 11.5% 21.2%

15_下赤塚 36,383 7,456 4,179 1,582 20.5% 11.5% 21.2%

16_成増 48,431 9,350 5,297 1,979 19.3% 10.9% 21.2%

17_徳丸 37,625 7,991 4,428 1,618 21.2% 11.8% 20.2%

18_高島平 55,799 16,530 10,795 3,590 29.6% 19.3% 21.7%

総計 583,222 131,562 77,324 27,959 22.6% 13.3% 21.3%

１総人口・高齢者数等は令和７年10月１日現在（外国人含む）

　抽出条件等により、区公表の人口とは乖離する。

２要介護認定者数は、令和７年10月１日現在（住所地特例者は除く）

※令和７年10月１日抽出

７年10月
圏域 総人口

高齢者数

７年10月 ７年10月 ７年10月
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調査報告書 

Ⅱ. 調査結果(単純集計：全体） 

1 基本事項 

1-1 性別 

『介護予防』『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「女性」の割合が 63.7%、64.8%、62.3％と最も高くなっ

ている。 

1-1-1 介護予防（出典: 問 1） 

 

 

 

 

 

 

 

1-1-2 要介護 1・2（出典: 問 1） 1-1-3 要介護 3・4・5（出典: 問 1） 
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1-2年齢 

『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「85～89歳」の割合が 24.6%、22.3%と最も高く、『介護予防』では

「80～84歳」の割合が 23.1%で最も高くなっている。 

1-2-1 介護予防（出典: 問 2） 

 

 

 

 

 

 

 

1-2-2 要介護 1・2（出典: 問 2） 1-2-3 要介護 3・4・5（出典: 問 2） 
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1-3 家族構成 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「1人暮らし」の割合が 36.6%、34.1%と最も高く、『要介護 3・4・5』では

「その他」を除き「夫婦 2人暮らし（配偶者 65歳以上）」の割合が 25.3%で最も高くなっている。 

1-3-1 介護予防（出典: 問 3）  

1-3-2 要介護 1・2（出典: 問 3） 1-3-3 要介護 3・4・5（出典: 問 3） 

1-4 日中に自宅に自分ひとりだけで過ごすこと（日中独居）について（一人暮らし以外の方） 

『要介護 1・2』では「たまにある」の割合が 43.5%、『要介護 3・4・5』では「ない」の割合が 39.6%で最も高

くなっている 

1-4-1 要介護 1・2（出典: 問 4） 1-4-2 要介護 3・4・5（出典: 問 4） 
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1-5 認定状況 

『介護予防』では「要介護認定を受けていない」の割合が 54.4%、『要介護 1・2』では「要介護２」の割合が

49.8%、『要介護 3・4・5』では「要介護３」の割合が 40.2%で最も高くなっている。 

1-5-1 介護予防（出典: 問 4） 

1-5-2 要介護 1・2（出典: 問 5） 1-5-3 要介護 3・4・5（出典: 問 5） 
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1-6 経済的にみた現在の暮らしの状況 

『介護予防』『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「ふつう」の割合が 51.8%、48.7%、47.6％と最も高くな

っている。 

1-6-1 介護予防（出典: 問 5） 

1-6-2 要介護 1・2（出典: 問 6） 1-6-3 要介護 3・4・5（出典: 問 6） 
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1-7 住居環境 

『介護予防』『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「持家（一戸建て）」の割合が 37.9%、37.9%、39.9％と

最も高くなっている。 

1-7-1 介護予防（出典: 問 6） 

1-7-2 要介護 1・2（出典: 問 7） 1-7-3 要介護 3・4・5（出典: 問 7） 
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1-8 居住地区（日常生活圏域） 

『介護予防』『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「高島平」の割合が 12.0%、11.2%、10.2％と最も高くな

っている。 

1-8-1 介護予防（出典: 問 7） 

1-8-2 要介護 1・2（出典: 問 8） 1-8-3 要介護 3・4・5（出典: 問 8） 

1-9 住み替えの希望 

『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』共に「今のまま、住み続けたい」が 6割超で最も高い。要介護 1・2では「改修

し住み続けたい」が次点だが、要介護 3・4・5では「特別養護老人ホーム」が次点となっている 。 

1-9-1 要介護 1・2（出典: 問 9） 1-9-2 要介護 3・4・5（出典: 問 9） 
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２ 外出・買い物 

2-1 過去 1年間の転倒経験 

『介護予防』『要介護１・２』ともに「ない」の割合が 56.9％、39.0%で最も高くなっている。 

2-1-1 介護予防（出典: 問 8） 2-1-2 要介護 1・2（出典: 問 10） 

2-2 転倒に対する不安の程度 

『介護予防』では「やや不安である」の割合が 45.9%、『要介護 1・2』では「とても不安である」の割合が

43.2%で最も高くなっている。 

2-2-1 介護予防（出典: 問 9） 2-2-2 要介護 1・2（出典: 問 11） 

2-3 外出の頻度 

『介護予防』『要介護１・２』ともに「週 2～4回」の割合が 46.3%、44.1%で最も高くなっている。 

2-3-1 介護予防（出典: 問 10） 2-3-2 要介護 1・2（出典: 問 12） 
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2-4 昨年と比べた外出頻度の減少 

『介護予防』では「減っていない」の割合が 31.0%、『要介護 1・2』では「減っている」の割合が 35.2%で最も

高くなっている。 

2-4-1 介護予防（出典: 問 11） 2-4-2 要介護 1・2（出典: 問 13） 

 

2-5 外出を控えているか 

『介護予防』では「いいえ」の割合が69.8%、『要介護 1・2』では「はい」の割合が53.8%で高くなっている。 

2-5-1 介護予防（出典: 問 12） 2-5-2 要介護 1・2（出典: 問 14） 

2-6 外出を控えている理由 

『介護予防』『要介護１・２』ともに「足腰などの痛み」の割合が 36.9%、31.5%で最も高くなっている。 

2-6-1 介護予防（出典: 問 13） 2-6-2 要介護 1・2（出典: 問 15） 
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2-7 外出する際の移動手段 

『介護予防』『要介護１・２』ともに「徒歩」の割合が 27.3%、24.1%で最も高くなっている。 

2-7-1 介護予防（出典: 問 14） 2-7-2 要介護 1・2（出典: 問 16） 
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３ 食べること 

3-1 ＢＭＩ 

『介護予防』『要介護１・２』ともに「18.5以上 25.0未満」の割合が 62.2%、59.7%で最も高くなっている。 

3-1-1 介護予防 全体（出典: 問１５・１６） 3-1-2 要介護 1・2 全体（出典: 問１７・１８） 

3-2 固いものが食べにくくなったか 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「いいえ」の割合が 61.7%、49.9%で高くなっている。 

3-２-1 介護予防（出典: 問 17） 3-２-2 要介護 1・2（出典: 問 19） 

3-3 むせることがあるか 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「いいえ」の割合が 65.5%、57.5%で高くなっている。 

3-３-1 介護予防（出典: 問 18） 3-３-2 要介護 1・2（出典: 問 20） 
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3-4 口の渇きが気になるか 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「いいえ」の割合が 61.2%、57.0%で高くなっている。 

3-４-1 介護予防（出典: 問 19） 3-４-2 要介護 1・2（出典: 問 21） 

3-5 歯磨きを毎日するか 

『介護予防』『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「はい」の割合が 90.3%、83.5%、78.1％と高くなってい

る。 

3-５-1 介護予防（出典: 問 20） 

 

3-５-2 要介護 1・2（出典: 問 22） 3-５-3 要介護 3・4・5（出典: 問 10） 
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3-6 歯の数と入れ歯の利用状況 

『介護予防』『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「自分の歯は 19本以下、かつ入れ歯を利用」の割合が

39.1%、46.9%、44.8％と最も高くなっている。 

3-６-1 介護予防（出典: 問 21） 

3-６-2 要介護 1・2（出典: 問 23） 3-６-3 要介護 3・4・5（出典: 問 13） 
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3-7 嚙み合わせは良いか 

『介護予防』『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「はい」の割合が 75.2%、64.3%、58.2％と高くなって

いる。 

3-７-1 介護予防（出典: 問 22） 

3-７-2 要介護 1・2（出典: 問 25） 3-７-3 要介護 3・4・5（出典: 問 11） 
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3-8 毎日入れ歯の手入れをしているか 

『介護予防』『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「はい」の割合が 86.8%、82.0%、76.5％と高くなって

いる。 

3-８-1 介護予防（出典: 問 23） 

3-８-2 要介護 1・2（出典: 問 24） 3-８-3 要介護 3・4・5（出典: 問 14） 

3-9 口に関する困りごとの有無 

『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「いいえ」が 55.9%、60.9%で高くなっている。 

3-９-1 要介護 1・2（出典: 問 26） 3-９-2 要介護 3・4・5（出典: 問 15） 
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3-10 口に関する困りごとの内容 

『要介護 1・2』『3・4・5』ともに「入れ歯が合わない」が 19.3%、19.8%と最も高い。次いで「抜けたままにし

ている歯がある」（14.9%／17.3%）となっている。 

3-1０-1 要介護 1・2（出典: 問 27） 3-1０-2 要介護 3・4・5（出典: 問 16） 

3-11 歯科受診の時期 

『要介護 1・2』『3・4・5』ともに「1年以上前」が 42.2%、38.9%と最も高くなっている。 

3-1１-1 要介護 1・2（出典: 問 28） 3-1１-2 要介護 3・4・5（出典: 問 12） 
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3-12 １日の食事回数 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「朝昼晩の３食」の割合が 82.4%、83.9%と最も高く、『要介護 3・4・5』で

は「毎日必ず３食とっている」の割合が 76.9%で最も高くなっている。 

3-1２-1 介護予防（出典: 問 24）  

3-1２-2 要介護 1・2（出典: 問 29） 3-1２-3 要介護 3・4・5（出典: 問 17） 

3-13 体重減少の有無 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「いいえ」の割合が 81.1%、74.1%で高くなっている。 

3-1３-1 介護予防（出典: 問 25） 3-1３-2 要介護 1・2（出典: 問 30） 
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3-14 食事をともにする機会 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「毎日ある」の割合が 43.0%、51.3%で最も高くなっている。 

3-1４-1 介護予防（出典: 問 26） 3-1４-2 要介護 1・2（出典: 問 31） 
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４ 毎日の生活 

4-1 階段昇降 

『介護予防』では「できるし、している」の割合が 39.2%、『要介護 1・2』では「できない」の割合が 64.7%で

最も高くなっている。 

4-1-1 介護予防（出典: 問 27） 4-1-2 要介護 1・2（出典: 問 32） 

4-2 椅子からの立ち上がり 

『介護予防』では「できるし、している」の割合が 61.4%、『要介護 1・2』では「できない」の割合が 51.7%で最

も高くなっている。 

4-2-1 介護予防（出典: 問 28） 4-2-2 要介護 1・2（出典: 問 33） 

4-3 15分の継続歩行 

『介護予防』では「できるし、している」の割合が 73.5%、『要介護 1・2』では「できない」の割合が 42.8%で

最も高くなっている。 

4-3-1 介護予防（出典: 問 29） 4-3-2 要介護 1・2（出典: 問 34） 
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4-4 バスや電車での外出 

『介護予防』では「できるし、している」の割合が 73.8%、『要介護 1・2』では「できない」の割合が 62.5%で

最も高くなっている。 

4-4-1 介護予防（出典: 問 30） 4-4-2 要介護 1・2（出典: 問 35） 

4-5 食事・日用品の買い物 

『介護予防』では「できるし、している」の割合が 80.5%、『要介護 1・2』では「できない」の割合が 51.8%で

最も高くなっている。 

4-5-1 介護予防（出典: 問 31） 4-5-2 要介護 1・2（出典: 問 36） 

4-6 食事の用意 

『介護予防』では「できるし、している」の割合が 77.6%、『要介護 1・2』では「できない」の割合が 46.1%で

最も高くなっている。 

4-6-1 介護予防（出典: 問 32） 4-6-2 要介護 1・2（出典: 問 37） 
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4-7 請求書の支払い 

『介護予防』では「できるし、している」の割合が 82.4%、『要介護 1・2』では「できない」の割合が 50.8%で

最も高くなっている。 

4-7-1 介護予防（出典: 問 33） 4-7-2 要介護 1・2（出典: 問 38） 

4-8 預貯金の出し入れ 

『介護予防』では「できるし、している」の割合が 82.4%、『要介護 1・2』では「できない」の割合が 47.4%で

最も高くなっている。 

4-8-1 介護予防（出典: 問 34） 4-8-2 要介護 1・2（出典: 問 39） 

4-9 物忘れの多さ 

『介護予防』では「いいえ」の割合が52.1%、『要介護 1・2』では「はい」の割合が69.4%で高くなっている。 

4-9-1 介護予防（出典: 問 35） 4-9-2 要介護 1・2（出典: 問 40） 
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4-10 物忘れの指摘をされるか 

『介護予防』では「いいえ」が 84.0%と 8割を超えて高くなっている 

4-10-1 介護予防（出典: 問 36） 

4-11 番号を調べて電話をかけるか 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「はい」の割合が 86.6%、50.3%で高くなっている。 

4-11-1 介護予防（出典: 問 37） 4-11-2 要介護 1・2（出典: 問 41） 

4-12今日の日付がわからない時があるか 

『介護予防』では「いいえ」の割合が63.0%、『要介護 1・2』では「はい」の割合が62.2%で高くなっている。 

4-12-1 介護予防（出典: 問 38） 4-12-2 要介護 1・2（出典: 問 42） 
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4-13 年金などの書類が書けるか 

『介護予防』では「はい」の割合が84.6%、『要介護 1・2』では「いいえ」の割合が58.6%で高くなっている。 

4-13-1 介護予防（出典: 問 39） 4-13-2 要介護 1・2（出典: 問 43） 

4-14 新聞を読んでいるか 

『介護予防』では「はい」の割合が 63.4%、『要介護 1・2』では「いいえ」の割合が 54.0%で高くなっている。 

4-14-1 介護予防（出典: 問 40） 4-14-2 要介護 1・2（出典: 問 44） 

4-15 本や雑誌を読んでいるか 

『介護予防』では「はい」の割合が63.9%、『要介護 1・2』では「いいえ」の割合が61.1%で高くなっている。 

4-15-1 介護予防（出典: 問 41） 4-15-2 要介護 1・2（出典: 問 45） 
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4-16 健康への関心があるか 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「はい」の割合が 89.6%、67.8%で高くなっている。 

4-16-1 介護予防（出典: 問 42） 4-16-2 要介護 1・2（出典: 問 46） 

4-17 友人の家へ訪問するか 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「いいえ」の割合が 63.9%、86.6%で高くなっている。 

4-17-1 介護予防（出典: 問 43） 4-17-2 要介護 1・2（出典: 問 47） 

4-18 家族や友人からの相談にのっているか 

『介護予防』では「はい」の割合が64.5%、『要介護 1・2』では「いいえ」の割合が65.2%で高くなっている。 

4-18-1 介護予防（出典: 問 44） 4-18-2 要介護 1・2（出典: 問 48） 
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4-19 お見舞いができるか 

『介護予防』では「はい」の割合が69.4%、『要介護 1・2』では「いいえ」の割合が71.9%で高くなっている。 

4-19-1 介護予防（出典: 問 45） 4-19-2 要介護 1・2（出典: 問 49） 

4-20 若い人へ話しかけるか 

『介護予防』では「はい」の割合が63.9%、『要介護 1・2』では「はい」「いいえ」の割合が同程度となっている。 

4-20-1 介護予防（出典: 問 46） 4-20-2 要介護 1・2（出典: 問 50） 

4-21週 1回以上の運動をするか 

『介護予防』では「はい」が 59.3%と約 6割で高くなっている。 

4-21-1 介護予防（出典: 問 47） 
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4-22家族や友人との付き合いがあるか 

『介護予防』では「はい」が 86.2%と 8割を超えて高くなっている 

4-22-1 介護予防（出典: 問 48） 

4-23体調不良時に相談ができる人がいるか 

『介護予防』では「はい」が 86.8%と 8割を超えて高くなっている 

4-23-1 介護予防（出典: 問 49） 
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５ 健康 

5-1 現在の健康状態 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「まあよい」の割合が 60.9%、50.6%で最も高くなっている。 

5-1-1 介護予防（出典: 問 50） 5-1-2 要介護 1・2（出典: 問 51） 

5-2 現在の幸福度 

『介護予防』では「8点」の割合が 20.5%、『要介護 1・2』では「5点」の割合が24.3%で最も高くなっている。 

5-2-1 介護予防（出典: 問 51） 5-2-2 要介護 1・2（出典: 問 52） 

5-3 ゆううつな気持ちになったか 

『介護予防』では「いいえ」の割合が53.9%、『要介護 1・2』では「はい」の割合が52.1%で高くなっている。 

5-3-1 介護予防（出典: 問 52） 5-3-2 要介護 1・2（出典: 問 53） 
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5-4 物事に対する興味が低下したか 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「いいえ」の割合が 70.0%、50.1%で高くなっている。 

5-4-1 介護予防（出典: 問 53） 5-4-2 要介護 1・2（出典: 問 54） 

5-5 生活の充実感がないと感じたか 

『介護予防』では「いいえ」が 65.1%と 6割を超えて高くなっている 

5-5-1 介護予防（出典: 問 54） 

5-6 楽しむ気持ちが低下しているか 

『介護予防』では「いいえ」が 71.9％と 7割を超えて高くなっている 

5-6-1 介護予防（出典: 問 55） 
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5-7 おっくうな気持ちになったか 

『介護予防』では「いいえ」が 52.7%と 5割を超えて高くなっている 

5-7-1 介護予防（出典: 問 56） 

5-8 自分が役に立たないと感じた経験の有無 

『介護予防』では「いいえ」が 68.8%と 6割を超えて高くなっている 

5-8-1 介護予防（出典: 問 57） 

5-9 原因不明の疲労感を感じたか 

『介護予防』では「いいえ」が 55.4%と 5割を超えて高くなっている 

5-9-1 介護予防（出典: 問 58） 
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5-10 飲酒 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「もともと飲まない」の割合が 38.2%、48.3%で最も高くなっている。 

5-10-1 介護予防（出典: 問 59） 5-10-2 要介護 1・2（出典: 問 55） 

5-11 喫煙 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「もともと吸っていない」の割合が 64.9%、67.1%で最も高くなっている。 

5-11-1 介護予防（出典: 問 60） 5-11-2 要介護 1・2（出典: 問 56） 

5-12 治療中等の病気 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「高血圧」の割合が 20.3%、16.5%で最も高くなっている。 

5-12-1 介護予防（出典: 問 61） 5-12-2 要介護 1・2（出典: 問 57） 
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5-13 病院等への受診状況 

『要介護 3・4・5』は「往診を受けている」が 47.7%で最も高く、次いで「通院している」（36.0%）の順となっ

ている。 

５-13-1 要介護 3・4・5（出典: 問 18） 
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６ 地域活動や趣味 

6-1 趣味の有無 

『介護予防』では「趣味あり」の割合が 53.8%、『要介護 1・2』では「思いつかない」の割合が 65.8%で高くな

っている。 

6-1-1 介護予防（出典: 問 62） 6-1-2 要介護 1・2（出典: 問 58） 

6-2 生きがいの有無 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「思いつかない」の割合が 48.8%、68.4%で高くなっている。 

6-2-1 介護予防（出典: 問 63） 6-2-2 要介護 1・2（出典: 問 59） 

 

6-3 ボランティアグループへの参加頻度 

『介護予防』では「参加していない」が 81.7%と圧倒的多数を占めている 

6-3-1 介護予防（出典: 問 64） 
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6-4 スポーツ関係グループへの参加頻度 

『介護予防』では「参加していない」が 70.3%と圧倒的多数を占めている 

6-4-1 介護予防（出典: 問 65） 

6-5 趣味関係グループへの参加頻度 

『介護予防』では「参加していない」が 67.2%と圧倒的多数を占めている 

6-5-1 介護予防（出典: 問 66） 

6-6 学習・教養サークルへの参加頻度 

『介護予防』では「参加していない」が 82.2%と圧倒的多数を占めている 

6-6-1 介護予防（出典: 問 67） 
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6-7 介護予防のための通いの場への参加頻度 

『介護予防』では「参加していない」が 73.4%と圧倒的多数を占めている 

6-7-1 介護予防（出典: 問 68） 

6-8 シニアクラブへの参加頻度 

『介護予防』では「参加していない」が 84.5%と圧倒的多数を占めている 

6-8-1 介護予防（出典: 問 69） 

6-9 町内会・自治会への参加頻度 

『介護予防』では「参加していない」が 78.4%と圧倒的多数を占めている 

6-9-1 介護予防（出典: 問 70） 
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6-10 収入のある仕事への参加状況 

『介護予防』では「参加していない」が 78.7%と圧倒的多数を占めている 

6-10-1 介護予防（出典: 問 71） 

6-11 グループ活動へ参加していない理由 

『介護予防』としては「健康・体力に自信がない」（15.6%）が最も高く、次いで「参加するきっかけがない」

（10.4%）となっている 

6-11-1 介護予防（出典: 問 72） 

6-12 10の筋トレグループへの参加有無 

『介護予防』では「知らない」が 63.1%で最も高く、次いで「知ってはいるが参加したことはない」（17.0%）と

なっている。 

6-12-1 介護予防（出典: 問 73） 
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6-13 グループ活動参加意向 

『介護予防』では「参加したくない」が 41.5%で最も高く、次いで「参加してもよい」が 41.3%と僅差となって

いる。 

6-13-1 介護予防（出典: 問 74） 

6-14 グループ活動企画・運営意向 

『介護予防』では「参加したくない」が 60.6%で最も高く、次いで「参加してもよい」（27.5%）となっている。 

6-14-1 介護予防（出典: 問 75） 

6-15 地域の人から頼りにされているか 

『介護予防』では「全くそう思わない」が 35.7%で最も高く、次いで「あまりそう思わない」（31.8%）となって

いる。 

6-15-1 介護予防（出典: 問 76） 
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７ 就労 

7-1 就労状態 

『介護予防』では「引退した」が 50.1%で最も高く、次いで「職に就いたことがない」（11.1%）、「非常勤」

（9.4%）となっている。 

7-1-1 介護予防（出典: 問 77） 

7-2 引退時期 

「介護予防」における引退時期は、「平成 21～31年」が 23.2％と最も高く、次いで「令和 1～7年」

（21.0％）、「平成 11～20年」（19.3％）となっている 。 

7-2-1 介護予防（出典: 問 78） 
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８ たすけあい 

8-1 心配事や愚痴を話す相手 

『介護予防』では「友人」の割合が 21.9%、『要介護 1・2』では「別居の子ども」の割合が 23.5%で最も高くな

っている。 

8-1-1 介護予防（出典: 問 79） 8-1-2 要介護 1・2（出典: 問 60） 

8-2 心配事や愚痴を聞く相手 

『介護予防』では「友人」の割合が 23.4%、『要介護 1・2』では「そのような人はいない」の割合が 24.4%で最

も高くなっている。 

8-2-1 介護予防（出典: 問 80） 8-2-2 要介護 1・2（出典: 問 61） 

8-3看病してくれる人 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「配偶者」の割合が 28.7%、25.5%で最も高くなっている。 

8-3-1 介護予防（出典: 問 81） 8-3-2 要介護 1・2（出典: 問 62） 
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8-4 看病してあげる人 

『介護予防』では「配偶者」の割合が 30.4%、『要介護 1・2』では「そのような人はいない」の割合が 42.3%で

最も高くなっている。 

8-4-1 介護予防（出典: 問 82） 8-4-2 要介護 1・2（出典: 問 63） 

8-5家族や友人・知人以外の相談相手 

『介護予防』では「そのような人はいない」の割合が 27.1%、『要介護 1・2』では「ケアマネジャー」の割合が

45.6%で最も高くなっている。 

8-5-1 介護予防（出典: 問 83） 8-5-2 要介護 1・2（出典: 問 64） 

8-6 友人・知人と会う頻度 

『介護予防』では「月に何度かある」の割合が 25.6%、『要介護 1・2』では「ほとんどない」の割合が 50.7%で

最も高くなっている。 

8-6-1 介護予防（出典: 問 84） 8-6-2 要介護 1・2（出典: 問 65） 
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8-7 友人・知人と会った人数 

『介護予防』では「１～２人」の割合が 27.2%、『要介護 1・2』では「０人（いない）」の割合が 42.3%で最も高く

なっている。 

8-7-1 介護予防（出典: 問 85） 8-7-2 要介護 1・2（出典: 問 66） 

8-8 よく会う友人・知人 

『介護予防』では「近所・同じ地域の人」の割合が 28.4%、『要介護 1・2』では「いない」の割合が 31.1%で最

も高くなっている。 

8-8-1 介護予防（出典: 問 86） 8-8-2 要介護 1・2（出典: 問 67） 
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９ 認知症 

9-1 自身または家族に認知症の方がいるか 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「いいえ」の割合が 84.9%、60.2%で高くなっている。 

9-1-1 介護予防（出典: 問 87） 9-1-2 要介護 1・2（出典: 問 68） 

9-2 認知症相談窓口を知っているか 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「いいえ」の割合が 63.0%、59.5%で高くなっている。 

9-2-1 介護予防（出典: 問 88） 9-2-2 要介護 1・2（出典: 問 69） 

9-3 認知症は誰もがなり得ると思うか 

『介護予防』では「そう思う」が49.0%で最も高く、次いで「どちらかといえばそう思う」（35.6%）となってい

る。 

9-3-1 介護予防（出典: 問 89） 
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9-4 認知症になったら何もわからなくなると思うか 

『介護予防』では「どちらかといえばそう思う」が 37.7%で最も高く、次いで「どちらかといえばそう思わな

い」（21.7%）となっている。 

9-4-1 介護予防（出典: 問 90） 

9-5 認知症になったら何もできなくなると思うか 

『介護予防』では「どちらかといえばそう思う」が 35.7%で最も高く、次いで「どちらかといえばそう思わな

い」（25.2%）となっている。 

9-5-1 介護予防（出典: 問 91） 

9-6 自分が暮らす地域では認知症の人の意思が尊重されているか 

『介護予防』では「どちらかといえばそう思う」が 30.7%で最も高く、次いで「どちらかといえばそう思わな

い」（29.3%）となっている。 

9-6-1 介護予防（出典: 問 92） 
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9-7 自分が暮らす地域では認知症の人が自分らしく暮らせるか 

『介護予防』では「どちらかといえばそう思わない」が 32.6%で最も高く、次いで「どちらかといえばそう思

う」（29.3%）となっている。 

9-7-1 介護予防（出典: 問 93） 
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10 介護 

10-1 介護・介助の要否 

『介護予防』では「介護・介助は必要ない」の割合が 57.3%、『要介護 1・2』では「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）」の割合が 72.6%で最も高くなってい

る。 

10-1-1 介護予防（出典: 問 94） 10-1-2 要介護 1・2（出典: 問 70） 

10-2 要介護・要介助原因 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「高齢による衰弱」の割合が 19.7%、17.6%と最も高く、『要介護 3・4・5』

では「認知症（アルツハイマー病等）」の割合が 16.3%で最も高くなっている。 

10-2-1 介護予防（出典: 問 95） 

10-2-2 要介護 1・2（出典: 問 71） 10-２-3 要介護 3・4・5（出典: 問 35） 
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10-3 主な介護者 

『介護予防』『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「介護サービスのヘルパー」の割合が 31.8%、31.6%、

22.2％と最も高くなっている。 

10-3-1 介護予防（出典: 問 96） 

10-3-2 要介護 1・2（出典: 問 72） 10-3-3 要介護 3・4・5（出典: 問 36） 

10-4 要介護認定申請理由 

『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「介護保険サービスを利用するため」が 34.8%、33.2%で最も高く、

次いで「医師や家族等のすすめ」が約 2割となっている 

10-4-1 要介護 1・2（出典: 問 73） 10-4-2 要介護 3・4・5（出典: 問 23） 
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10-5 要介護になった場合に板橋区へ住み続けたいか 

『介護予防』では「そう思う」が 64.7%で最も高く、次いで「どちらかといえばそう思う」（17.4%）となってい

る。 

10-5-1 介護予防（出典: 問 97） 

10-6 人生の最終段階についての相談意向 

『介護予防』では「一応話し合いたい」が 61.9%で最も高く、次いで「詳しく話し合いたい」（24.0%）となって

いる。 

10-6-1 介護予防（出典: 問 98） 

10-7 人生の最終段階についての相談をしたことがあるか 

『介護予防』では「いいえ」が 65.2%で高くなっている 

10-7-1 介護予防（出典: 問 99） 
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10-8 定期巡回・随時対応型訪問介護看護の利用・認知 

『要介護 1・2』では「知らない」が 39.0%で最も高いが、『要介護 3・4・5』は「利用している」が 34.6%で最

も高くなっている。 

10-8-1 要介護 1・2（出典: 問 74） 10-8-2 要介護 3・4・5（出典: 問 24） 

10-9 夜間対応型訪問介護の利用・認知 

『要介護 1・2』では 49.7%、『要介護 3・4・5』では 42.1%と、いずれも「知らない」が最も高くなっている。 

10-9-1 要介護 1・2（出典: 問 75） 10-9-2 要介護 3・4・5（出典: 問 25） 

10-10 認知症対応型通所介護の利用・認知 

『要介護 1・2』では 48.7%、『要介護 3・4・5』では 44.6%と、いずれも「知らない」が最も高くなっている。 

10-10-1 要介護 1・2（出典: 問 76） 10-10-2 要介護 3・4・5（出典: 問 26） 
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10-11 小規模多機能型居宅介護の利用・認知 

『要介護 1・2』では 54.1%、『要介護 3・4・5』では 48.2%、と、いずれも「知らない」が最も高くなっている。 

10-11-1 要介護 1・2（出典: 問 77） 10-11-2 要介護 3・4・5（出典: 問 27） 

10-12 認知症対応型共同生活介護の利用・認知 

『要介護 1・2』では 57.6%、『要介護 3・4・5』では 51.2%と、いずれも「知らない」が最も高くなっている。 

10-12-1 要介護 1・2（出典: 問 78） 10-12-2 要介護 3・4・5（出典: 問 28） 

10-13 看護小規模多機能型居宅介護の利用・認知 

『要介護 1・2』では 58.5%、『要介護 3・4・5』では 54.2%と、いずれも「知らない」が最も高くなっている。 

10-13-1 要介護 1・2（出典: 問 79） 10-13-2 要介護 3・4・5（出典: 問 29） 
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10-14 地域密着型通所介護の利用・認知 

『要介護 1・2』では 46.4%、『要介護 3・4・5』では 46.0%と、いずれも「知らない」が最も高くなっている。 

10-14-1 要介護 1・2（出典: 問 80） 10-14-2 要介護 3・4・5（出典: 問 30） 

10-15 利用できなかった地域密着型サービス 

『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「定期巡回・随時対応型」が約 7%で最も高くなっている。 

10-15-1 要介護 1・2（出典: 問 81） 10-15-2 要介護 3・4・5（出典: 問 3１） 

10-16 介護施設の申込み 

『要介護 3・4・5』では「申込みをしていない」が 66.2%で最も高く、次いで「特別養護老人ホーム」（9.2%）、

となっている。 

10-16-1 要介護 3・4・5（出典: 問 32） 
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10-17 介護施設の申込み理由 

『要介護 3・4・5』では「家族が精神的・身体的に疲れているから」が 15.9%で最も高く、次いで「在宅介護サ

ービス等では対応が難しくなってきたため」（12.0%）となっている。 

10-17-1 要介護 3・4・5（出典: 問 33） 

10-18 施設に申込みしない理由 

『要介護 3・4・5』では「自宅が好きだから」が 21.3%で最も高く、次いで「家族とのつながりを保ちたいから」

（12.9%）、「在宅介護サービス等の利用で十分」（12.7%）となっている。 

10-18-1 要介護 3・4・5（出典: 問 34） 
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11 成年後見制度 

11-1 成年後見制度の認知度 

『介護予防』『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「聞いたことはあるが内容までは知らない」の割合が

42.0%、41.1%、41.6％と最も高くなっている。 

11-1-1 介護予防（出典: 問 104） 

11-1-2 要介護 1・2（出典: 問 82） 11-1-3 要介護 3・4・5（出典: 問 19） 
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11-2 成年後見制度の利用意向 

『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「わからない」以外では、「利用したくない」の割合が 18.7%、25.3%

と最も高く、『介護予防』では「利用してもよい」の割合が 20.8%で最も高くなっている。 

11-2-1 介護予防（出典: 問 105） 

11-2-2 要介護 1・2（出典: 問 83） 11-2-3 要介護 3・4・5（出典: 問 20） 
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11-3 成年後見制度の相談窓口の認知度 

『介護予防』『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「知らない」の割合が 77.7%、82.0%、82.1％と高くなっ

ている。 

11-3-1 介護予防（出典: 問 106） 

11-3-2 要介護 1・2（出典: 問 84） 11-3-3 要介護 3・4・5（出典: 問 21） 
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11-4 成年後見制度の知っている窓口 

『介護予防』『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「おとしより相談センター（地域包括支援センター）」の割合

が 39.2%、43.0%、39.3％と最も高くなっている。 

11-4-1 介護予防（出典: 問 107） 

11-4-2 要介護 1・2（出典: 問 85） 11-4-3 要介護 3・4・5（出典: 問 22） 
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12 板橋区の取組み 

12-1 「板橋区版 AIP」の認知度 

『介護予防』『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「全く知らない」の割合が 64.8%、74.6%、75.0％と最

も高くなっている。 

12-1-1 介護予防（出典: 問 100） 

12-1-2 要介護 1・2（出典: 問 86） 12-1-3 要介護 3・4・5（出典: 問 37） 
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12-2 「板橋区版 AIP」の満足度 

『介護予防』『要介護 3・4・5』ともに「概ね満足している」の割合が 36.1%、31.0%と最も高く、『要介護 1・

2』では「満足している」の割合が 41.7%で最も高くなっている。 

12-2-1 介護予防（出典: 問 101） 

12-2-2 要介護 1・2（出典: 問 87） 12-2-3 要介護 3・4・5（出典: 問 38） 

12-3 おとしより相談センター（地域包括支援センター）の認知度 

『介護予防』では「存在を知っており、相談したことがある」が 36.4%で最も高く、次いで「存在は知っている

が、相談したことはない」（27.2%）となっている。 

12-3-1 介護予防（出典: 問 102） 
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12-4 おとしより相談センター（地域包括支援センター）の満足度 

『介護予防』では「おおむね満足している」が 40.5%で最も高く、次いで「大変満足している」（28.0%）となっ

ている。 

12-4-1 介護予防（出典: 問 103） 

12-5 介護保険に関する相談・苦情の伝え先 

『要介護 1・2』『要介護 3・4・5』ともに「ケアマネジャー」の割合が 36.0%、42.4%で最も高く、次いで「友

人・知人・家族」（12.5%、9.2%）となっている。 

12-5-1 要介護 1・2（出典: 問 88） 12-5-2 要介護 3・4・5（出典: 問 39） 
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12-6 充実させて欲しい高齢者施策 

『介護予防』『要介護 1・2』ともに「見守りなど、ひとり暮らし高齢者等への支援」の割合が 15.8%、16.2%と

最も高く、『要介護 3・4・5』では「家族等の介護者に対する支援」の割合が 16.3%で最も高くなっている。 

 

12-6-1 介護予防（出典: 問 108） 

12-6-2 要介護 1・2（出典: 問 89） 12-6-3 要介護 3・4・5（出典: 問 40） 
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12-7 自由意見 

■介護予防 

介護予防 

健康づくり 

医療 

｢高齢者の暮らしを広げる 10 の筋肉ﾄﾚｰﾆﾝｸﾞ｣に今年の 5 月から通わせて頂き大変

良かったと思います｡こういった気楽なｸﾞﾙｰﾌﾟを他にも色々教えて頂きたいです｡ 

公営の運動できる場所(体育館やプール等)が古い所が多いので充実してほしい。 

85 才になり、自分の体を元気に保つ努力が必要なので、今後も頑張ります。 

「健康づくり・介護予防に関する施策」の推進をして欲しい。歩けなくなってからでは

大変なのでその前段階で参加できる様にして欲しい。 

生活・見守り

などの支援 

今回のような調査をしていただける事が有難いと思います。一人住まいにとって心の

よりどころになります。子供がいても出来るなら住みなれたこの場所が良いと思って

います。 

要支援の状態でサポートがあれば、どうにか自立した生活が送れる様に個別のサービ

スが欲しいです。頼れる人が居ない場合、本来身内が行ってくれる業務を代行してく

れる公的サービスを切望します。 

人生 100 年時代と言われる昨今、独居老人が増加している中で、見守りや、高齢者

が気楽に参加出来るコミュニティの場所等を増やして欲しい。 

ひとり暮らしの高齢者に生存しているかどうか定期的に確認して欲しい。 

地域活動 

社会交流 

高齢者だけと決めないで若い人達とも気軽におしゃべり出来たり軽いスポーツが出

来る様な場所が有るとよいと思います。あまり大きくせずにちょっとしたスペースが

あちこちに出来たらよい。 

足腰が悪く講演会には行けない。オンライン配信があればと思う。 

気軽に集まり話し合える場の数が少ないと思います。もう少し近隣にあるとありがた

いと思います。 

 住まい 

階段の昇り降りを毎日しています。今は 2 人共できますが、将来住み替えを考えると

きがくると思います。その時までに私もいろいろな情報を集めなくてはいけません

が、そういった情報発信のための講習会などありましたら、参加したいと考えていま

す。 

高齢者向け住宅の整備等、入居しやすくなるのを希望します。 

東京に出て来て始めて住んだのが板橋区内だったので住みやすく安心して住み慣れ

た地域に住み続けたいと思うので高齢者向け住宅の整備をお願いしたいと思いま

す。 

高齢者の住宅問題に力を貸してほしいと思います。今回住んで居るところを出なくて

はならなくなり、アパートをさがしましたが家賃ももちろん大変ですけど年齢制限な

どで入居出来ないのには驚きました。年寄りの住めるところが本当に無いようです、

力を貸して下さるよう願います。 
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外出環境  

高齢の障害者、身寄りのないひとりぐらしの人の支援(ボランティア登録等)につい

て、外出時、役所、通院の付添いがあれば良い、利用したい人が多いのでは…? 

仲宿等の商店街に、通行者が利用できる椅子（ベンチ）が全くありません。ひとやすみ

したくても座れる場所がないので大変不便です。 

道路の歩道がななめ、傾斜している為歩くのが怖い。カートが上手に引く事が出来な

いもう少し傾斜を少なくしてほしい。 

板橋区内には、バリアフリー施設や店がなく、施設内や店舗内に「多目的室(多目的ト

イレ)」の設置がほとんどない。私は電動車イスで外出しますが、板橋区内では出向け

る店などがないです。多目的室(トイレ)の設置を強く希望します。 

街の中を走るバスが遠い、バス停が近くに無い。買い物した荷物がある際や医療機関

へ行く場合、タクシーも当てになりません。施設外に於いても、厳しい世間だとつくづ

く思います。一寸した外出に「足」が無くて困っている。 

介護保険料 

費用負担 

介護保険料金が高すぎる。年金でギリギリの生活をしている者から高額料金を取って

ほしくない。 

保険料を安く均一にして、それを使う人がもっと多く支払うべきである。90 才以上で

も元気な人々を沢山知っているがその人達も日々体に注意して暮らしていて裕福な

わけではないのに保険料だけは払いっぱなし。もっと本人負担を多く取るべき。私は

これらの保険料は逆差別だと思う。 

私のような非課税の人に何の補助もしてくれないので、板橋区は人が生きることに対

してしっかり向き合って欲しい。 

一度も介護保険を利用したことはありません。年金と少しのパートの生活は厳しいで

す。一度も使った事のない人になんらかの「還元」をして貰えたら嬉しいです。 

介護保険 

サービス 

特養老人ホームを増やしてほしい。お金がない人はどうすればいいか心配です。 

特別養護老人ホームや老人保健施設における人材不足解消とリハビリ、レク等の設備

の充実と整備を希望します。 

介護保険の認定までの期間中の生活が不安。 

介護施設にお世話になっていますが、施設の方々の手が足りない中、良くやってくれ

ている。 

福祉関係の方々の待遇改善が成されます様望みます。 

在宅 

サービス 

介護保険を利用して一人暮らしで病気になっても自宅で生活が続けられるように、サ

ービスを充実して欲しい 

人員不足で大変なのを感じます。ケアマネも担当人数が多くて身体が心配です。区の

レベルではなく国レベルの問題だと思いますが、スタッフ不足が心配な点です 

一人暮らしでも自宅で死を向かえることができる医療、介護の提供を希望します。 
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 相談体制  

担当の方の受け持ち人数が多過ぎて、何かを聞いたりお願いしたりするのが申し訳な

い気になり行きにくい、まずは人数を増してくれないと気軽に利用する事が出来な

い。 

何でも気軽に相談できる人が欲しい。 

詐欺かもしれない話の相談にのってくれるところがあったら良い。70 歳以上の契約

内容の確認者になってくれる第三者の支援を受けたい。 

窓口がわからない、気軽に聞ける所がわかりづらい 

おとしより相談センターに連絡した時、不愉快な思いをした事があり、穏やかに話を

聞いてほしいと思いました。 

情報提供 

体制 

板橋区 AIP の名称は全々知りませんでした。年を重ねて安心して住めることが出来

る様に支援するのであれば AIP などの英文字をつかわないで、もう少し親身になっ

て高齢者の事を理解した文字で書いて下さい。 

広報いたばしは毎回読んでいて何回か参加した事もありますが、介護保険事業や高齢

者施策については、何もわかっていない様に思います。 

手続きをしないとサービスが受けられないといったものが多く感じられますので、対

象者にはご案内等、配布・配達してくださればより助かります。 

全ての書類ではないが、記入が必要な書類の文字が小さくて読めない、説明文が長く

わかりにくい。スマホ(パソコン)が使えないとアクセス出来ない事が増えているが、使

えない人がまだ多くいる。 

介護保険事業や高齢者施策など知らないことが多かった、色々な情報は何処で教え

てもらえるのか知りたい。 

緊急時・災害 

時の対応 

一人暮らしで万一の際に、連絡・通知できる(察知)警報装置の等の案内と補助の充実

を望む。 

出来れば自宅で介護保険のサービスを受けながら最後を自宅で迎えたいと考えてい

ます。「死後、何日も発見されなかった」ということがないような対策を相談したいで

す。 

家族介護 

支援 

要支援認定を受けていますが、夫の入院、自宅での介護で自分の事が考えられませ

ん。 

物価や税金が高くて将来の生活に大いに不安を感じています。働きたくても体が病気

で動きません、家には車イスの娘が居ります。家事をやっと出来る位ですが介護まで

手が回りません。一日も早く入所施設へ入れるようにお願いいたします。良い話がな

く申し訳ございません。よろしくお願い申しあげます。 

介護者が安心できる生活の援助の充実を希望します。コミュニティを広げるために町

内会に気楽に利用できる場所がほしいです。 

今年 5 月より夫が介護施設へ入居しました。入居までの老々介護が続き、私が倒れそ

うになり何もかもお手上げ状態でした。施設への入居には多額のお金が必要であり、

残された者の生活が大変です。長生きするのは大変です。 

 

  



68 

 

■要介護 1・2 

介護予防 

健康づくり 

医療  

深夜や早朝こそ見守りが必要ですが、そういうサービスがあったらと思います。 

随時対応型や夜間対応型などのサービスがあっても居宅介護ではアルツハイマーの人は難し

いと聞きました。色々考えると夜間、休日の不安があります。どんどん進んでいく事を考えると

これからのことが一番気がかりです。 

生活・見守り

などの支援 

近所に 1 人で暮らしている人がいるので、面倒を見て上げてほしい。友人 1 人出入りしていな

い様子。認知症にでもなったら火の始末が心配です 

一人になって、これからの生活に不安です。子供達に迷惑をかけぬ心がけ、前むきになって歩

み続けたいです。 

地域活動 

社会交流 

豊島区の高齢者サークルに参加しています。板橋区では高齢者向けのサークル活動が少なく

残念です。社会性の維持や認知症予防にとても重要（「出かける場所がある」「誰かと話せる」）

だと思いますのでサービス拡充を宜しくお願いします。 

移動支援や時間利用でのサービス(介護保険では対応できない家財の整理整頓、終活準備)も

少ないように思います。別居家族の負担増や高齢者の生活の質低下(整理が難しく物にあふれ

た生活)なので対応をお願いします。 

住まい 

障害のある子供と共に安心して暮らせる施設がほしい。障害のある子供がグループホームや

施設に入ると月 8 万円の補助が出るのに、親子で入れる施設がないのでサービス付高齢者住

宅に入っているのに補助がないのはおかしいと思う。 

高齢者施策について､賃貸住宅者に対する補助金の拡充をお願いしたい｡ 

高齢者が安価な家賃で入居できる区営住宅を増やしてほしい。 

外出環境 

毎日ウォーキングをしているが、途中でトイレに行きたくなることがあるので、出来れば公衆ト

イレを少し増やして欲しい。 

足が不自由で毎回 500 円の距離でもタクシー利用をしている。タクシー券など手当なり補助

があればと思っている。 

車いすでも行ける所を増やしてほしい。2F のお店に行きたくても階段しかない所も多い。駅

もエレベーターの場所がわからない時がある。エレベーター/トイレマップのようなものがほし

い。 

町にもっとベンチが欲しい。外出してもすぐに休めるベンチ・イスがないので出かけるのがおっ

くうになる。たくさんベンチがあれば助かる。 

介護保険料 

費用負担 

年金だけの経済状況の為、生活が苦しい。息子の世話がないと生きて行けない状況がつらい 

板橋区では世帯年収によって制限があるため、オムツの支給も助成も受けられていません。本

人の年金だけでは間にあわないため、家族が負担するようになっています。オムツだけでな

く、医療費(入院費、外来の費用など)も家族が負担しているため、世帯年収で区切るのではな

く、本人の収入を基本にしていただきたいと思います。できるだけ家族で介護をしようと思っ

ても、負担ばかりが多いと、やはり困ってしまいます。 

介護保険 

サービス 

介護認定審査にかかる時間の短縮(結果が出るまでに時間がかかりすぎる) 

今リハビリセンターに行ってますが、介護施設が人手不足で介護の質があまり良くないように

思う。もっと人権を尊重して欲しい。 

要介護認定方法を短時間でなく数日に渡たって調査してほしい。 

現在の独居老人はサービス(今使える)だけでは 1 人で暮らしていく事は不可能であり、常に

死と、隣り合わせであり、年金のみの生活者は生きていけない。もっと介護サービスや介護サ

ービスを始めた方が良い人への声がけやシステムが必要である 

介護は本当に大変なので、介護士さんたちの待遇をより良くしてあげてほしいです。 
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在宅 

サービス 

一人住いで足が悪くなってしまうと外出も出来ず、楽しみも少なく工夫して生活しています

が、痛みにたえられない時もあり、ポジティブには生活出来ない時もあり挫折しそうです。へル

パーさんも 1 時間では不足に感じています。 

私は要介護 1 なので週に 1 度のみ薬を看護師さんが来て薬のカレンダーに 1 週間分を入れ

て行ってくれるので、飲み忘れがありません。 

誰かと話す機会がもっとあるといいと思います。 

施設 

サービス 

施設入所が必要な時、迅速に利用できるとありがたい 

介護施設へ支払う金額が年金では足りず子供の世話(負担)になっているので、年金だけで入

れる施設(認知症の個室)などをご検討いただきたいです。 

相談体制 

認知症の方､軽度認知症の方､家族が気軽に相談できる場所や利用できる施設がわかりやすく

なっていたらと思います｡どこに何を相談して良いのか分からず孤立してしまうかたが多いと

思います｡施設なども利用しやすい金額にして欲しいです｡ 

もっと気軽に相談できる場所にしていただきたい。なぜか、敷居が高い。いずれ自分の身にふ

りかかる事ですからね。よろしくお願いいたします。 

いろいろサポートしてくださる施策があるのでしょうけれども、高齢になってしまい理解出来

ないことが多く何を相談して良いものかも実質わからない｡ 

情報提供 

体制 

ケアマネジャーの方に相談することが多いので、新しい制度や施設のことはどの方でも情報が

最新のものになっているようにお願いします。(ケアマネさんによって違いがないようにして頂

きたいです。) 

制度が複雑で年寄りにはよくわからない。 

AIP などの区の制度・施策などを老人にも解りやすく説明、解説したパンフレットを高齢者宅

に配布してほしい。 

家族介護 

支援 

同居家族がいる場合でも、ホームヘルパーが入れるようにして下さい。本人が通所を嫌がるの

で、家事援助が欲しい時があります。家族が外出する事が困難です。介護者が病気の時に共倒

れです。介護の事で相談できる人がいません。 

介護をしてくれる身内（子供）が高齢になってきている。仕事もしているので手が回らず困る事

が多くなってきた。 

介護者が体を壊さない様、預けられる入居施設をもっと多く建ててもらいたい。 
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■要介護 3・4・5 

介護予防 

健康づくり 

医療  

精神面・心の状態のサポートといいますか、アドバイスを（医学的見解）頂ける事業所かあると

自宅にいる場合助けになると思います。 

リハビリ期間が不足していると思う、現在 保険対応以外のリハビリに通っており高額で困って

います｡現在の 3 か月から、症状により仕事復帰出来るぐらい迄延長して欲しい｡ 

各デイサービス施設にはそれぞれの特色、力を入れている事業があると思います。施設選定に

あたり、それが明確に示されていると選ぶ側としてありがたいです。一度だけ見学しても本人

により良い施設を見つけることが難しいです。積極的な介護より体を動かし、維持向上させる

運動、マシーントレーニング法などを取り入れ動ける（自力で）体づくりに取り組んでいただき

たい。 

生活・見守り

などの支援 

高齢者だけの生活において、認知症になると周囲の方と話をしなくなり、自宅から出かけたり

しなくなるので、訪問する方や話し相手の方がいたらよいと思う。 

見守りで来てくれた時にゴミ出しや郵便などをだしてくれる対制をとって頂けるとありがたい 

お世話になっております。おむつのサービスなど、とても助かっています。これからも宜しくお

願いします。 

住まい 

現在居住している賃貸住宅も古くなり、本当は引越しをしたいのですが、高齢・独居のため新し

い家に探すのも引越し作業もむずかしいです。 

要介護 2 の時に手すりを取り付けてもらいました。要介護 4 になって自分で出来てないこと

が増えました。身体能力が変化していくので住宅改修もしたいと思っています。もう一度介護

保険サービスが使えるようになるといいと思います。 

外出環境 

大谷口は坂が多いので車イスやシルバーカーで不便を感じています。もっと手すりを付けても

らいたい。歩くのも大変です。 

病院へ行くのに電車バスが使えない。タクシーの補助などあれば助かる。 

介護保険料 

費用負担 

施設の費用が高いので、自分(要介護者の子)の生活も苦しい。援助をお願いしたいです。 

老人ホームに入っている人が、どのような援助を受けられるか知りたい。老人ホームでは、何

をしてもお金ばかりかかるので、長期入居している人や、長期に渡り介護を受けている人間の

支援を厚くしてほしい。 

非課税世帯の介護には、サービスがたくさんあるのに、なぜ税金を払っている自分の世帯はこ

んなに大変なのか?年金が少し多いのは主人ががんばって働いて年金を収めていた結果であ

って税金も保険料も遅れず払っていても、年をとっての介護サービスも高い料金を払わなくて

はならない。とても不公平を感じる。 

介護保険 

サービス 

介護サービス全体の縛りの軽減が必要。例えば、小規模多機能型居宅介護施設の利用と合わ

せてリハビリ施設にも通えるようになってほしい。また、高齢者施設でのアクティビティを積極

的に増やし健康増進に努めてほしい。参加しやすい工夫も必要かと思う。 

介護に従事する方の待遇を改善し、今後の介護福祉事業の充実を計っていただきたいと願い

ます 

サービスの規定が複雑で分かり辛い。 

介護保険の申請、介護度の見なおしの時、調査員が来て下さるまでの時間が掛かりすぎる。ま

た調査員が来てから決定までも待たせすぎ。件数が多いことも理解しているが、状況が悪くな

っていく中、決定した時には調査員の来た時とは大幅に状況が変化し、また見直しを掛けるこ

ととなる。 
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在宅 

サービス  

在宅サービスの介護職員の充実、介護報酬を上げてあげれば利用者の所に行くヘルパーさん

として働く人が増加するのではないかと思う。 

デイサービスを利用しているが 時間的にもう少し融通が効いたらなと思います。デイの時に出

かける事が多く（それ以外が不可能な為）時間に制限がありますので 

食事がブレンダー食しか食べられないので、食事の準備が大変です。1 日 9 時間位食事関係

にかかります。介護食で噛まずに食べられる物がありますが、値段が高く毎日は食べられませ

ん。宅配で介護食を届けてもらう事業はできませんか？ 

点数の上限を決めず(または増やして)介護用品のレンタルをもっと使用できるようにして欲し

い｡通える日程を増やしたいので、デイサービスの通所の点数を少なめにして欲しい｡ 

施設 

サービス 

介護施設が高額なので入りたくても入れずにいる人がたくさん居ます。閉校になった校舎を利

用して介護施設を区の経営で作る事は出来ないんですか、もっと年寄りに親切な板橋区にな

って欲しい。 

認知症のグループホームが少ない､特別養護老人ホームはどこも入所待ちで順番が回ってこな

い､民間ではなく区の施設として区が経営して欲しい､民間は金額が高すぎて年金だけでは難

しい 

老健ショートをケアマネにすすめられ、1 ヶ月に数日～１週間利用するようになりましたが、希

望日になかなか入れず、又、感染症で利用停止になることもあります。もう少し利用しやすいと

助かるのですが…。大変だとは思いますが、老健ショート利用充実を願います。 

相談体制 

区の施策に対し、意見を聞く窓口を作り、後日で良いので意見に対しての答えを聞かせて欲し

い。現在は担当部署にお願いや希望を伝えても聞いて終ってしまう。改善はされない。 

日々の介護の中でのこまった事やなやみなどを気軽に相談できる所があるといいと思う。初

めての介護で何をしてあげたら良いのかもわからないのでとても不安になる。 

情報提供 

体制 

介護付有料老人ホームの「監査・検査結果」をわかりやすく公表してほしい。（介護保険の適正

な利用。従業員の確保状態他） 

高齢の親を持ちながら仕事も出来る、これから来るであろう我が身の老後も不安なく過せる

よう一市民(区)、都民として情報を知り、活用できるよう我々も勉強せねばなと思っていま

す。スムーズなわかりやすい取り組みを宜しくお願いいたします。 

災害時・緊急

時の対応 
急に悪化したときの迅速なケアをおねがいしたい 

家族介護 

支援 

母の息子(68)ですが、95 歳の母(要介護 4)の在宅での介護を私 1 人で行っています。母は

日中デイサービスをよく利用していますが、在宅中はほぼ寝たきりです。老々介護状態です

が、在宅での介護している家族への経済的支援があると、ありがたいです。 

病院 3 ヶ所のへの通院（つきそい、順番待ち）。医師との面談、薬の受け取り、会計、病院への

送迎に家族の負担が重いと感じます。ヘルパーさんは院内に入れず、送迎タクシーは高額で

す。高齢の家族も介護を必要とする程度の身体状態で 2 人がかりで通院し、長時間待ち、車イ

スを押したりすることにヘルパーさんの助けが必要と思います。（現時点ではヘルパーさんは

院内に入れません） 

介護者も高齢で低収入の場合、経済的に低年金の親の支援をするのは共倒れになります。介

護を受けている高齢者の生活保護申請手続きをケアマネジャーやお年より相談センターで受

付していただけると助かります。 

その他 

この調査ですが”できる限り本人が”と書いてありますが無理だと思います。うちの義母は要

介護３ですが軽い認知症でも内容を説明しても理解するのが難しいです。別の方法を考えたほ

うが良いと思いました。 

高齢になると、このような文字数の多いアンケートなどに答える事も苦痛です。字も見えにく

いですし、大変でした。 
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Ⅲ. 調査結果(クロス集計：一部）  

1 年齢/各項目 

 

1-1 年齢/認定状況 

1-1-1 介護予防（出典: 問 4 問 2） 

 

1-1-2 要介護 1・2（出典: 問 5 問 2） 

 

1-1-3 要介護 3・4・5（出典: 問 5 問 2） 
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1-2 年齢/居住地区 

1-2-1 介護予防（出典: 問 7 問 2） 

 

1-2-2 要介護 1・2（出典: 問 8 問 2） 
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1-2-3 要介護 3・4・5（出典: 問 8 問 2） 
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2 家族構成/各項目 

 

2-1 家族構成/性別 

2-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 3） 

 

2-1-2 要介護 1・2（出典: 問 1 問 3） 

 

2-1-3 要介護 3・4・5（出典: 問 1 問 3） 
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2-2 家族構成/年齢別 

2-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 3） 

 

2-2-2 要介護 1・2（出典: 問 2 問 3） 

 

2-2-3 要介護 3・4・5（出典: 問 2 問 3） 
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2-3 家族構成/居住地区 

2-3-1 介護予防（出典: 問 7 問 3） 

 

2-3-2 要介護 1・2（出典: 問 8 問 3） 
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2-3-3 要介護 3・4・5（出典: 問 8 問 3） 

 

3 日中独居/各項目 

 

3-1 日中独居/性別 

3-1-1 要介護 1・2（出典: 問 1 問 4） 

 

 

3-1-2 要介護 3・4・5（出典: 問 1問 4） 
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3-2 日中独居/年齢 

3-2-1 要介護 1・2（出典: 問 2 問 4） 

 

3-2-2 要介護 3・4・5（出典: 問 2 問 4） 
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3-3 日中独居/家族構成 

3-3-1 要介護 1・2（出典: 問 3 問 4） 

 

3-3-2 要介護 3・4・5（出典: 問 3 問 4） 
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4 経済的状況/各項目 

 

4-1 経済的状況/性別 

4-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 5） 

 

4-1-2 要介護 1・2（出典: 問 1 問 6） 

 

4-1-3 要介護 3・4・5（出典: 問 1 問 6） 
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4-2 経済的状況/年齢 

4-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 5） 

 

4-2-2 要介護 1・2（出典: 問 2 問 6） 

 

4-2-3 要介護 3・4・5（出典: 問 2 問 6） 
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4-3 経済的状況/家族構成 

4-3-1 介護予防（出典: 問 3 問 5） 

 

4-3-2 要介護 1・2（出典: 問 3 問 6） 

 

4-3-3要介護 3・4・5（出典: 問 3 問 6） 
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5 住居形態/各項目 

 

5-1 住居形態/家族構成 

5-1-1 介護予防（出典: 問 3 問 6） 

 

5-1-2 要介護 1・2（出典: 問 3 問 7） 

 

5-1-3 要介護 3・4・5（出典: 問 3 問 7） 
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5-2 住居形態/居住地区 

5-2-1 介護予防（出典: 問 7 問 6） 

 

5-2-2 要介護 1・2（出典: 問 8 問 7） 
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5-2-3 要介護 3・4・5（出典: 問 8 問 7） 

 

6 居住地区/認定状況 

6-1 介護予防（出典: 問 4 問 7） 

 

6-2 要介護 1・2（出典: 問 5 問 8） 

 

6-3 要介護 3・4・5（出典: 問 5 問 8） 
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7 外出の頻度/各項目 

 

7-1 外出の頻度/性別 

7-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 10） 

 

7-1-2 要介護 1・2（出典: 問 1 問 12） 

 

7-2 外出の頻度/年齢 

7-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 10） 

 

7-2-2 要介護 1・2（出典: 問 2 問 12） 
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7-3 外出の頻度/認定状況 

7-3-1 介護予防（出典: 問 4 問 10） 

 

7-3-2 要介護 1・2（出典: 問 5 問 12） 

 

8 健康状態/各項目 

 

8-1 健康状態/性別 

8-1-1 介護予防 （出典: 問 1 問 50） 

8-1-2 要介護 1・2（出典: 問 1 問 51） 
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8-2 健康状態/年齢 

8-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 50） 

8-2-2 要介護 1・2（出典: 問 2 問 51） 

 

9 幸福度/各項目 

 

9-1 幸福度/性別 

9-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 51） 

9-1-2 要介護 1・2（出典: 問 1 問 52） 
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9-2 幸福度/年齢 

9-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 51） 

 

9-2-2 要介護 1・2（出典: 問 2 問 52） 
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10 趣味の有無/各項目 

 

10-1 趣味の有無/性別 

10-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 62） 

 

10-1-2 要介護 1・2（出典: 問 1 問 58） 
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10-2 趣味の有無/年齢 

10-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 62） 

 

10-2-2 要介護 1・2（出典: 問 2 問 58） 
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10-3 趣味の有無/認定状況 

10-3-1 介護予防（出典: 問 4 問 62） 

 

 

 

10-4 趣味の有無/健康状態 

10-4-1 介護予防（出典: 問 50 問 62） 

10-4-2 要介護 1・2（出典: 問 51 問 58） 
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10-5 趣味の有無/幸福度 

10-5-1 介護予防（出典: 問 51 問 62） 

 

10-5-2 要介護 1・2（出典: 問 52 問 58） 
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11 生きがいの有無/各項目 

 

11-1 生きがいの有無/性別 

11-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 63） 

11-1-2 要介護 1・2（出典: 問 1 問 59） 

 

11-2 生きがいの有無/年齢 

11-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 63） 

11-2-2 要介護 1・2（出典: 問 2 問 59） 
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11-3 生きがいの有無/認定状況 

11-3-1 介護予防（出典: 問 4 問 63） 

11-3-2 要介護 1・2（出典: 問 5 問 59） 

 

11-4 生きがいの有無/健康状態 

11-4-1 介護予防（出典: 問 50 問 63） 

11-4-2 要介護 1・2（出典: 問 51 問 59） 
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11-5 生きがいの有無/幸福度 

11-5-1 介護予防（出典: 問 51 問 63） 

11-5-2 要介護 1・2（出典: 問 52 問 59） 
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12 ボランティアグループへの参加頻度/各項目 

 

12-1 ボランティアグループへの参加頻度/性別 

12-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 64） 

 

 

12-2 ボランティアグループへの参加頻度/年齢 

12-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 64） 
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12-3 ボランティアグループへの参加頻度/居住地区 

12-3-1 介護予防（出典: 問 7 問 64） 

 

12-4 ボランティアグループへの参加頻度/健康状態 

12-4-1 介護予防（出典: 問 50 問 64） 

 

13 スポーツ関係グループ等への参加頻度/各項目 

 

13-1 スポーツ関係グループ等への参加頻度/性別 

13-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 65） 
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13-2 スポーツ関係グループ等への参加頻度/年齢 

13-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 65） 

 

13-3 スポーツ関係グループ等への参加頻度/居住地区 

13-3-1 介護予防（出典: 問 7 問 65） 

 

13-4 スポーツ関係グループ等への参加頻度/健康状態 

13-4-1 介護予防（出典: 問 50 問 65） 
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14 趣味関係のグループへの参加頻度/各項目 

 

14-1 趣味関係のグループへの参加頻度/性別 

14-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 66） 

 

 

14-2 趣味関係のグループへの参加頻度/年齢 

14-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 66） 

 

14-3 趣味関係のグループへの参加頻度/居住地区 

14-3-1 介護予防（出典: 問 7 問 66） 
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14-4 趣味関係のグループへの参加頻度/健康状態 

14-4-1 介護予防（出典: 問 50 問 66） 

 

14-5 学習・教養サークルへの参加頻度/性別 

14-5-1 介護予防（出典: 問 1 問 67） 

 

15 学習・教養サークルへの参加頻度/各項目 

 

15-1 学習・教養サークルへの参加頻度/年齢 

15-1-1 介護予防（出典: 問 2 問 67） 
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15-2 学習・教養サークルへの参加頻度/居住地区 

15-2-1 介護予防（出典: 問 7 問 67） 

 

 

15-3 学習・教養サークルへの参加頻度/健康状態 

15-3-1 介護予防（出典: 問 50 問 67） 
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16 介護予防のための通いの場への参加頻度/各項目 

 

16-1 介護予防のための通いの場への参加頻度/性別 

16-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 68） 

 

16-2 介護予防のための通いの場への参加頻度/年齢 

16-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 68） 

 

16-3 介護予防のための通いの場への参加頻度/居住地区 

16-3-1 介護予防（出典: 問 7 問 68） 
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16-4 介護予防のための通いの場への参加頻度/健康状態 

16-4-1 介護予防（出典: 問 50 問 68） 

 

17 シニアクラブへの参加頻度/各項目 

 

17-1 シニアクラブへの参加頻度/性別 

17-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 69） 

 

17-2 シニアクラブへの参加頻度/年齢 

17-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 69） 
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17-3 シニアクラブへの参加頻度/居住地区 

17-3-1 介護予防（出典: 問 7 問 69） 

 

17-4 シニアクラブへの参加頻度/健康状態 

17-4-1 介護予防（出典: 問 50 問 69） 

 

18 町内会・自治会への参加頻度/各項目 

 

18-1 町内会・自治会への参加頻度/性別 

18-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 70） 

 

  



107 

 

18-2 町内会・自治会への参加頻度/年齢 

18-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 70） 

 

18-3 町内会・自治会への参加頻度/居住地区 

18-3-1 介護予防（出典: 問 7 問 70） 

 

18-4 町内会・自治会への参加頻度/健康状態 

18-4-1 介護予防（出典: 問 50 問 70） 
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19 収入のある仕事への参加頻度/各項目 

 

19-1 収入のある仕事への参加頻度/性別 

19-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 71） 

 

19-2 収入のある仕事への参加頻度/年齢 

19-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 71） 

 

19-3 収入のある仕事への参加頻度/居住地区 

19-3-1 介護予防（出典: 問 7 問 71） 
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19-4 収入のある仕事への参加頻度/健康状態 

19-4-1 介護予防（出典: 問 50 問 71） 

 

20 10の筋トレへの参加/各項目 

 

20-1 10の筋トレへの参加/性別 

20-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 73） 

 

 

20-2 10の筋トレへの参加/年齢 

20-2-1 介護予防（出典: 問 2問 73） 
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20-3 10の筋トレへの参加/居住地区 

20-3-1 介護予防（出典: 問 7 問 73） 

 

21 グループ活動参加意向/各項目 

 

21-1 グループ活動参加意向/性別 

21-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 74） 

 

21-2 グループ活動参加意向/年齢 

21-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 74） 
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22 グループ活動企画・運営意向/各項目 

 

22-1 グループ活動企画・運営意向/性別 

22-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 75） 

 

22-2 グループ活動企画・運営意向/年齢 

22-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 75） 

  



112 

 

23 近隣との関わり/各項目 

 

23-1 近隣との関わり/性別 

23-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 76） 

 

23-2 近隣との関わり/年齢 

23-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 76） 

 

24 就労状態/各項目 

 

24-1 就労状態/性別 

24-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 77） 

 

24-2 就労状態/年齢 

 

24-２-1 介護予防（出典: 問 2 問 77） 
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25 家族や友人・知人以外の相談相手/各項目 

 

25-1 家族や友人・知人以外の相談相手/性別 

25-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 83） 

 

25-1-2 要介護 1・2（出典: 問 1 問 64） 
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25-2 家族や友人・知人以外の相談相手/年齢 

25-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 83） 

 

25-2-2 要介護 1・2（出典: 問 2 問 64） 
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26 友人・知人と会う頻度/各項目 

 

26-1 友人・知人と会う頻度/性別 

26-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 84） 

 

26-1-2 要介護 1・2（出典: 問 1 問 65） 

 

26-2 友人・知人と会う頻度/年齢 

26-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 84） 

 

26-2-2 要介護 1・2（出典: 問 2 問 65） 
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27 友人・知人と会った人数/各項目 

27-1 友人・知人と会った人数/性別 

27-1-1 介護予防（出典: 問 1 問 85） 

27-1-2 要介護 1・2（出典: 問 1 問 66） 

 

27-2 友人・知人と会った人数/年齢 

27-2-1 介護予防（出典: 問 2 問 85） 

27-2-2 要介護 1・2（出典: 問 2 問 66） 
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28 介護施設の申込み状況/各項目 

 

28-1 介護施設の申込み状況/性別 

28-1-1 要介護 3・4・5（出典: 問 1 問 32） 

 

28-2 介護施設の申込み状況/年齢 

28-2-1 要介護 3・4・5（出典: 問 2 問 32） 

 

28-3 介護施設の申込み状況/認定状況 

28-3-1 要介護 3・4・5（出典: 問 5 問 32） 
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Ⅳ. 資料編（介護予防・日常生活圏域ニーズ調査/介護保険ニーズ調査） 

【介護予防・日常生活圏域ニーズ調査】 
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【介護保険ニーズ調査：要介護１・２】 
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【介護保険ニーズ調査票：要介護３～５】 
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第２章 介護サービス事業所調査 

Ⅰ. 調査の概要 

1 調査の目的 
区内の介護保険サービス事業所の経営・人材確保の状況、運営にあたっての課題等についても調査し、各サー

ビスの供給量確保等に係る課題の整理・施策検討の資料とする。 
 

2 調査対象 
調査種類 対象 配布数 

介護サービス事業所調査 

・区内介護保険サービス事業者 
<内訳> 居宅介護支援事業所  

居宅型サービス事業所 
入所・入居型サービス事業所 

755 票 
（121 票） 
（515 票） 
（119 票） 

介護サービス事業所調査  
（おとしより相談センター向け） 

おとしより相談センター  19 票 

 

3 調査期間 
調査期間 令和 7 年１１月～12 月 

 

4 調査方法 
調査種類 調査方法 

介護サービス事業所調査 郵送配付・WEB 回答 

介護サービス事業所調査  
(おとしより相談センター向け) 

郵送配付・WEB 回答 

 

5 調査票の回収状況 
調査種類 母集団数 配布数 回収数 回収率 有効票 無効票 

介護サービス事業所調査 755 755 321 42.5% 321 0 

介護サービス事業所調査  

(おとしより相談センター向け) 
19 19 16 84.2% 16 0 

 

6 報告書の見方 
・回答項目の比率はすべて百分率（％）で表し、小数点以下第２位を四捨五入して算出し、端数調整はしていな

いため、合計が 100.0％にならない場合がある。また、複数回答については、合計が 100.0％を超える場合

がある。 

 

・図表中の「ｎ＝○○」とは、集計対象者総数（または分類別の該当対象者数）を示す。また、各設問の性別、年齢

別、要介護度別、日常生活圏域別など調査対象者の基本属性を中心としたクロス集計結果の図・表においては

基本属性等に「無回答」があるため、全体の示す値（ｎ）と一致しない。 

 

・回答者が少数である場合の比率については、特定の意向が強く反映される傾向がある。 

 

・介護サービス事業所調査 （おとしより相談センター向け）の調査結果は 9-４、10-1、10-3～10-6（P172～

P179）に包含している。 

 

・介護サービス事業所調査は WEB 回答のみの実施であることから、調査票の掲載は省略している。 
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調査報告書 

Ⅱ. 調査結果（単純集計：全体） 

【共通設問】 

1 事業所の運営状況 

1-1 事業所の所在地 

「常盤台地域」と「仲町地域」の割合が 10.6%で最も高く、次いで「板橋地域」の割合が 9.0%となっている。 

（出典: 問 1） 

1-2 「みつかーる板橋 医療・介護・障がい・通いの場情報ＭＡＰシステム」・「ケア倶楽部」につ

いて 

「知っているが、活用していない」の割合が 50.2%で最も高く、次いで「知らない」が（25.5%）となってい

る。 

（出典: 問 2） 
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1-3 活用しない理由 

「使い方が不明なため」の割合が 69.6%で最も高く、次いで「ID/パスワードが不明なため」（9.3%）となって

いる。 

（出典: 問 3） 

1-4 経営主体・法人の種類 

「企業（株式会社・有限会社等）」の割合が 71.0%で最も高く、次いで「社会福祉法人」（13.1%）となっている。 

（出典: 問 4） 

1-5 事業種別 

「訪問介護」の割合が 25.2%で最も高く、次いで「居宅介護支援」（21.5%）となっている。 

（出典: 問 5） 
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1-6 併設されている介護サービス等 

「居宅介護支援」の割合が 19.6%で最も高く、次いで「訪問介護」（16.0%）の順となっている。 

（出典: 問 6） 
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1-7 事業の採算（4年度） 

「黒字」の割合が 40.2%で最も高く、次いで「赤字」（35.8%）の順となっている。 

（出典: 問 7） 

1-8 事業の採算（5年度） 

「黒字」の割合が 44.9%で最も高く、次いで「赤字」（34.0%）となっている。 

（出典: 問 8） 

1-9 事業の採算（6年度） 

「黒字」の割合が 46.1%で最も高く、次いで「赤字」（38.6%）となっている。 

（出典: 問 9） 
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1-10 前年と比べた経営状況 

「変わらない」の割合が 35.8%で最も高く、次いで「悪くなっている」（35.2%）となっている。 

（出典: 問 10） 

 

1-11 運営に関する課題 

「人材の確保が困難」の割合が 20.4%で最も高く、次いで「介護報酬が低い」（13.8%）となっている。 

（出典: 問 11） 

  



137 

 

2 介護職員の状況 

2-1 介護職員の総数 

介護職員の総数は、「1～10人」が 49.8％と最も高く、次いで「11～20人」（24.0％）となっている。 

（出典: 問 12） 

2-2 常勤職員の人数 

常勤職員の人数は、「1～10人」が 72.3％と圧倒的に高く、次いで「0人」（11.8％）となっている。 

（出典: 問 13） 

2-3 非常勤職員の人数 

非常勤職員の人数は、「1～10人」が 54.8％と最も高く、次いで「0人」（29.3％）となっている。 

（出典: 問 14） 
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2-4 外国人職員の人数 

外国人職員の人数は、「0人」が 79.1％と約 8割を占めており、次いで「1～10人」（17.1％）となっている。 

（出典: 問 15） 

2-5 派遣職員の人数 

派遣職員の人数は、「0人」が 90.0％と極めて高くなっている。 

（出典: 問 16） 

 

  



139 

 

3 過去１年間（6年 11月 1日～7年 10月 31日）の介護職員の採用者数と

離職者数 

3-1 常勤職員の採用者数 

常勤職員の採用者数は、「0人」が 53.6％で最も高く、次いで「1～10人」（44.9％）となっている。 

（出典: 問 17） 

3-2 常勤職員の離職者数 

常勤職員の離職者数は、「0人」が 59.5％と最も高く、次いで「1～10人」（37.7％）となっている。 

（出典: 問 18） 

3-3 非常勤職員の採用者数 

非常勤職員の採用者数は、「0人」が 55.1％で最も高く、次いで「1～10人」（44.5％）となっている。 

（出典: 問 19） 
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3-4 非常勤職員の離職者数 

非常勤職員の離職者数は、「0人」が 62.3％と高く、「1～10人」は（36.4％）となっている。 

（出典: 問 20） 

3-5 採用者数の総数 

採用者数の総数は、「1～10人」が 56.7％と最も高く、次いで「0人」（38.3％）となっている。 

（出典: 問 21） 

3-6 離職者の総数 

離職者の総数は、「1～10人」が 53.3％で最も高く、次いで「0人」（42.1％）となっている。 

（出典: 問 22） 
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4 直近３年間の離職状況（定年退職は含まない） 

4-1 【４年度】従業員総数(常勤・非常勤・離職者含む） 

従業員総数は「1～10人」が 39.3%と最も高く、次いで「11～20人」（22.7%）となっている。 

（出典: 問 23） 

4-2 【４年度】離職者数（年間） 

年間の離職者数は「0人」が 52.3%で最も高く、次いで「1～10人」（38.9%）となっている 。 

（出典: 問 24） 

4-3 【４年度】離職者のうち 6か月以内の離職者数 

6か月以内の早期離職者数は「0人」が 76.6%と最も高く、次いで「1人」（10.9%）となっている 。 

（出典: 問 25） 
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4-4 【５年度】従業員総数(常勤・非常勤・離職者含む） 

従業員総数は「1～10人」が 41.7%で最も高く、次いで「11～20人」（21.5%）となっている 。 

（出典: 問 26） 

4-5 【５年度】離職者数（年間） 

年間の離職者数は「1～10人」が 48.9%で最も高く、次いで「0人」（43.3%）となっている 。 

（出典: 問 27） 

4-6 【５年度】離職者のうち 6か月以内の離職者数 

6か月以内の早期離職者数は「0人」が 72.9%で最も高く、次いで「1人」（13.7%）となっている 。 

（出典: 問 28） 
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4-7 【６年度】従業員総数(常勤・非常勤・離職者含む） 

従業員総数は「1～10人」が 48.0%と最も高く、次いで「11～20人」（19.9％）となっている 。 

（出典: 問 29） 

4-8 【６年度】離職者数（年間） 

年間の離職者数は「1～10人」が 53.6%で最も高く、次いで「0人」（37.7%）となっている 。 

（出典: 問 30） 

4-9 【６年度】離職者のうち 6か月以内の離職者数 

6か月以内の早期離職者数は「1～5人」が 75.2%と最も高くなっている。 

（出典: 問 31） 
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4-10 介護職員の状況 

資格の取得・研修の修了状況 

「介護福祉士（認定介護福祉士含む）」の割合が 54.0%で最も高く、次いで「介護職員初任者研修修了、または

(旧)ヘルパー2級」（18.2%）となっている。 

（出典: 別表１問 1） 

雇用形態 

「常勤職員」の割合が 57.8%で高く、次いで「非常勤職員」（41.8%）となっている。 

（出典: 別表１問 2） 

性別 

「女性」の割合が 68.4%で高く、「男性」は（31.3%）となっている。 

（出典: 別表１問 3） 
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年齢 

「50代」の割合が 22.9%で最も高く、次いで「40代」（21.3%）となっている。 

（出典: 別表１問 4） 

過去１年間の勤務時間 

「31時間～40時間」の割合が 51.9%で最も高く、次いで「1時間～10時間」（14.1%）となっている。 

（出典: 別表１問 5） 

現在の施設等での勤務日数 

「1年以上」の割合が 85.3%で高く、次いで「 1年未満」（13.7%）となっている。 

（出典: 別表１問 6） 
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現在の施設等に勤務する直前の職場 

「特養、老健、療養型・介護医療院、ショートステイ、グループホーム、特定施設」の割合が 31.2%で最も高く、

次いで「介護以外の職場」（20.5%）となっている。 

（出典: 別表１問 7） 

直前の職場について（市区町村） 

「現在の施設等と、同一の市区町村内」の割合が 44.8%で最も高く、次いで「現在の施設等と、別の市区町村

内」（42.9%）となっている。 

（出典: 別表１問 8） 

直前の職場について（法人・グループ） 

「現在の施設等と、別の法人・グループ」の割合が 81.0%で最も高く、次いで「現在の施設等と、同一の法人・

グループ」（11.5%）となっている。 

（出典: 別表１問 9） 

  



147 

 

4-11 過去１年間の介護職員の離職者に係る勤続年数 

「1年未満」の割合が 34.1%で最も高く、次いで「1年以上～3年未満」（17.9%）となっている。 

（出典: 問 33） 

4-12 過去１年間の介護職員の離職者に係る年齢層 

「離職者はいない」の割合が 21.9%で最も高く、次いで「40歳以上～50歳未満」（18.4%）となっている。 

（出典: 問 34） 
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4-13 過去 1年間の離職者の年齢層別の離職者数 

「30歳以上～40歳未満」の層で離職者が「1～5人」である割合が 21.6％と最も高く、次いで「50歳以上

～60歳未満」の「1人」（18.7％） 、「40歳以上～50歳未満」の「1人」（17.8％）の順となっている。 

２０歳未満（出典:問 35） ２０歳以上～３０歳未満（出典:問 3６） 

 

 

３０歳以上～４０歳未満（出典:問 3７） ４０歳以上～５０歳未満（出典:問 3８） 

 

 

５０歳以上～６０歳未満（出典:問 3９） ６０歳以上（出典:問４０） 
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5 従業員充足度 

5-1 正規職員 

「あまり充足していない」の割合が 27.4%で最も高く、次いで「概ね充足している」（23.7%）となっている。 

（出典: 問４１） 

5-2 非常勤職員・パート  

「あまり充足していない」の割合が 27.1%で最も高く、次いで「過不足なく適当な状態である」（22.4%）とな

っている。 

（出典: 問４２） 

5-3 充足していない理由 

「採用が困難」の割合が64.6%で最も高く、次いで「離職率が高い（定着率が悪い）」（17.3%）となっている。 

（出典: 問４３） 
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5-4 離職した方の退職理由 

「健康上の問題（身体、精神の不調）」の割合が 26.0%で最も高く、次いで「理由は分からない」（14.3%）とな

っている。 

（出典: 問４４） 
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6 従業員の離職防止・定着支援や人材の確保対策 

6-1 従業員の離職防止・定着支援のための方策 

「有給休暇の取得を奨励」の割合が 14.7%で最も高く、次いで「労働時間（時間帯・総労働時間）の希望に柔軟

に対応」（13.4%）となっている。 

（出典: 問 4５） 

6-2 新規人材の確保に向けて、取り組んでいること 

「定期的な求人」の割合が 25.8%で最も高く、次いで「無資格者の採用・資格取得支援」（18.4%）となってい

る。 

（出典: 問 4６） 
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6-3 人材不足により、新規の利用者の受け入れを断ったこと 

「ない」の割合が 35.5%で最も高く、次いで「いくらかある」（33.3%）となっている。 

（出典: 問 4７） 

6-4外国人人材の活用状況 

「活用の予定はない」の割合が 30.5%で最も高く、次いで「既に活用している」（22.1%）となっている。 

（出典: 問 4８） 
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6-5 事業所のＩＣＴ機器や介護ロボットの導入状況 

「既に導入済みである」の割合が 28.3%で最も高く、次いで「導入の予定はない」（26.2%）となっている。 

（出典: 問 4９） 

6-6 導入している技術 

「介護報酬請求システム」の割合が 21.8%で最も高く、次いで「タブレット端末」（21.5%）となっている。 

（出典: 問５０） 
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6-7 導入予定の技術 

「介護記録作成等業務支援システム」と「オンライン面会・遠隔相談システム」と「タブレット端末」の割合が

23.1%で最も高くなっている。 

（出典: 問５１） 

6-8 新規の介護人材を確保することは困難だと感じているか 

「そう思う」の割合が 51.4%で最も高く、次いで「どちらかといえばそう思う」（29.6%）となっている。 

（出典: 問５２） 
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6-9 新規の介護人材確保が困難な理由 

「給与水準が他業種と比較して低い」の割合が 19.3%で最も高く、次いで「精神的ストレスが大きい」

（13.5%）となっている。 

（出典: 問５３） 

6-10 人材確保・負担軽減に関して区に求めること 

「介護職の魅力発信」の割合が 16.8%で最も高く、次いで「資格取得時の費用補助の充実」（16.5%）となって

いる。 

（出典: 問５４） 
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6-11 区による居住支援策のうち特に必要だと思うもの 

「家賃に対する費用助成」の割合が 38.2%で最も高く、次いで「事業所による住居手当に対する補助」

（26.7%）となっている。 

（出典: 問 5５） 

6-12 介護職員間のコミュニティ形成を目的とする居住空間（シェアハウス）があったら、活用

したいと思うか 

「そう思わない」の割合が 36.8%で最も高く、次いで「どちらともいえない」（23.7%）となっている。 

（出典: 問 5６） 

  



157 

 

6-13 採用や人材定着に関する課題 

（出典: 問 5７） 

◆人材育成 

・長く勤めている職員がいる一方で､数ｶ月～1 年半未満で退職する職員もおり､新入職員にしっかりとした指導･教育に時間

をかけられていない｡ 

・小企業なので人事に人員をさけないので総務の片手間でしか行えない｡ 

・人材育成に当たる職員はどうしても優秀な者になるため仕事量が多くなる｡ 

・ﾐﾄﾞﾙ層の求人者が少なく､社内でも教育に難渋している｡介護分野は医療機関等に比べ移動や環境面の影響を受けるため､

体力面からも 40 代以降にとっては負担を感じやすい業種となっている印象｡ 

・介護職のｲﾒｰｼﾞ､資格取得までの時間の確保。東京都の介護採用応援事業を活用してます 

・年齢層が高く､ﾊﾟｿｺﾝｽｷﾙに乏しい 

・事務作業の増大による負担がある 

・【誰でもできる】という考えをもって入職してくる人も多くまた､三大介護といわれる業務をこなすことについて､精神的､身

体的な負担は大きいと思われる(認知症の理解や身体介助)｡ 

・介護という仕事がどのような仕事であるか､現場の実際と人や家族との繋がり､また生活を営むことについて､深い理解や研

修が必要であると思われる｡ 

・小中学校より介護に対する授業があると良い｡現場実習や介護保険制度についてなど｡ 

・社内ﾙｰﾙが厳格のため､合わない職員は定着にならない 

・給与面から 高齢者の採用を検討していたが 経験があればあるなりにご自分のやり方を通そうとされこちらの話を聞かれな

い方が多いことと、施設の現状でかなりの移動を強要されるため、動くことが大変になり続かない｡ﾄｯﾌﾟが対応することより

も現場のｽﾀｯﾌが対応するため ｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝがうまく取れない｡ 

・定着率の大変良い職場環境であると感じているが､それが新規入職の職員には仲間に入れなかったと感じてしまうことがあ

るようです｡離職の理由は人間関係が一番多いので､難しい部分もあります｡ 

・介護負担が多く身体を痛めることが多いため､身体負担を軽減できる取り組みを行うようにしていく｡ 

・在職職員の意識の低さ｡｢人が足りない人を入れてほしい｣と言いながら､新人職員への教育ｽｷﾙの低さ｡ 

・職員が辞めるのは､現場職員間の人間関係が大きい｡しかし､職員自体は何もかんがえていなかったり､職場環境が悪いと決

めつけている｡ 

・ICT､IOT ではなく､それを使う介護職への支援 

・OJT への難しさ 

 

◆事業の採算 

・とにもかくにも､採算が合わないので金銭的な魅力を出すことができない｡ 

・三重苦あえぐ訪問介護｡人手不足･物価高･介護報酬引き下げ､ｽﾀｯﾌが集まらないことです｡ 

・三重苦の内､人手不足が一つ｡さらには物価高で運営ｺｽﾄが膨らむ中､追い打ちになったのが訪問介護の基本報酬の引き下

げ｡ﾎｰﾑﾍﾙﾊﾟｰの人手不足は深刻｡若手が入ってこないため､ﾍﾙﾊﾟｰの高齢化が進み､60 代や 70 代のﾍﾞﾃﾗﾝが主力状況｡人手

不足で必要なｻｰﾋﾞｽが受けられない介護崩壊が目前に迫る｡さらに人手が集まりにくい大きな要因は賃金水準の低さだ｡ 



158 

 

・介護報酬が低いため人材を確保したところで､利用者がいなければ人件費が嵩むので常時雇っていられない｡新規の依頼､

利用者がいても人材がいなくて断る悪循環｡ 

・現状において介護業界の課題は､ｺｽﾄ高騰対応できていないことです｡ 

・人材の問題は､氷山の一角にすぎません｡事業として採算が合わない事業所があります｡ 

・個々様々な取り組みは有りうるものの､成長に投資することが不可能となっています｡ 

・人材は増やせばよいというものでは無く､保険料で運営するわけですからｽｹｰﾙﾒﾘｯﾄを最大限に生かす必要があります｡事業

所の広さや事務機器､管理部門にも影響があります｡仕事の依頼はあるのですが､受託のためには､事務所の広さ等施設設備

の拡充が必用で､場合によっては事務所移転も視野に入れる必要があり､事業拡大にはためらいがあります｡ 

・介護報酬がまず低すぎて黒字にするのが難しい｡黒字にならなくてはﾍﾙﾊﾟｰの給料も上げられない｡ 

・保険請求だけでは黒字化が難しく資金が足りない｡ 

・黒字にならない限り新規採用する事は難しい｡黒字にするには利用者を増やさなければいけないが､利用者を増やすには職

員数も増やす必要があるので､結局は職員数を増やさずに利用者を増やすので現場への負担が大きくなり過ぎてしまい､安

易に利用者を増やすこともできず､赤字のまま新規採用をする事ができない状態が続いている｡ 

 

◆求人 

・募集を掛けても応募がない｡ 

・どうしたら人材が確保できるか｡ 

・品川区が実施している個別の住宅支援など区を挙げての人材確保事業(福祉ﾌｪｱ開催など) 

・そもそもｹｱﾏﾈｼﾞｬｰのなり手が不足している｡最近も､近隣居宅からｹｱﾏﾈｼﾞｬｰの退職に伴い､ｹｰｽを引継いでほしい旨の問い合

わせが数か所からあった｡人材不足は深刻だと感じている｡ 

・常勤や正社員希望の人材が少ない｡ 

・言語聴覚士等の専門職の応募がほとんどなく､採用に関して困難に感じている｡ 

・外国人材採用と声高に言い過ぎたのは良くないと思います｡ 

・若い世代の採用が非常に困難であり､高齢の応募はあるが体力的に難しいことが多い｡またﾄﾞﾗｲﾊﾞｰ専属の募集も行ってい

るが､送迎ができるｽﾀｯﾌの採用も難しい｡ 

・ｹｱﾏﾈを仕事としてやりたいと考えている方が少ないように感じられる｡ｹｱﾏﾈのやりがいや楽しさを何らかの形で発信してい

くことが必要ではないかと考えている｡ 

・当事業所のように小規模事業所では､採用にしろ研修にしろ ICT 化し環境を整えることにしろ､専門家がおらず､すべて負担

が大きく手が回らない｡職場の魅力を高めるために充実した研修や先端の技術的環境は必要ですが 事業所単独で実現する

ことに壁を感じます｡また､求人ｻｲﾄにｴﾝﾄﾘｰしてくる顔の見えない相手に対する求人活動よりも､区内で合同就職ﾌｪｱ開催な

どしていただければ参加したい｡ 

・必要な求人数に対して求職者が少ない。 

・訪問介護の担い手の年齢層が高いので､若手の採用に繋がる仕組みが欲しい｡ 

・新卒採用にも対応可能な支援体制の整備 

・それぞれの事業所で自助努力となっているが､人材の紹介システムがあってもいいかと思う。 
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・介護に対しての評価が低い事と介護が大変なｲﾒｰｼﾞがつきすぎている｡自分としては公務員･営業･建築･土木･飲食等の方の

方がとても仕事的には大変と感じます｡(精神的･肉体的)特に公務員の方は行政として色々な事を言われて大変だと思いま

す｡ 

・次々新しい事業所が立ち上がり､優秀な人材がどんどん流出していく｡介護業界で働く人はより待遇がいいところ､より職場

環境がいいところを求めて転職を繰り返している。 

・ｹｱﾏﾈの若い担い手がいない｡ 

・運営倫理と求人者の考えに温度差がある｡ 

・入社に関して審査が厳しい 

・経験者でかつ良い人材に巡り合うのは難しいという印象｡看護もそうだが介護は結局｢人｣を相手にする為どれだけ相手に

寄り添えるか先の事を読んで安全安楽に対応できるかがｶｷﾞになる｡経験を活かせるまである程度育成したい所だがそこに

至るまでに退職してしまう事が多い｡賃金は高く､時間外労働や肉体労働はせず､かつ責任ある仕事は避けたいという人材が

多くなっている印象｡時代の流れもあると思うが難しい課題であると感じている｡ 

・働きやすいｲﾒｰｼﾞがつけば変わると思います｡時短で働ける等､隙間時間でも働けるような形があると､間口が広がるかなｰ

と｡ 

・24 時間体制を組まない事業所や完全に土日祝日休みの事業所に人材を取られやすい 

・介護支援専門員の高齢化が進んでいて､資格があっても介護支援専門員にならない､介護職場の中でより人材の不足してい

るところに人手を優先していることなどで､今後は急速に介護支援専門員不足が懸念されます｡人材確保のためには､行政

の積極的な介入が不可欠だと思います｡ 

・横のつながりが希薄な事業所もあることから､区主催の事業所交流会が通年行事として定着するとｺﾐｭﾆｹｰｼｮﾝの機会が確保

促進され､つながりが増える中で採用､人材定着につながるｹｰｽがあるのではないか｡ 

 

◆採用コスト 

・ﾊﾛｰﾜｰｸが充分な運用ができていないことにより､求人会社､人材紹介会社が高すぎる採用費となっているのが問題｡ 

・人材紹介は年収の 30%と(例､年収 400 万の場合は採用費が 120 万円)事業所規模にもよりますが､1 事業所の 2～3 ｶ

月の利益に相当｡採用したい人材に会えても､採用できない現実｡そのためﾊﾛｰﾜｰｸがもっと求人のﾄｯﾌﾟｼｪｱとならないといけ

ない｡ 

・介護業界だけでなく､日本経済の悪循環のおおきな原因と思われる｡ 

・紹介や､やむを得なく使う場合がある派遣など､派遣紹介会社へ支払う金額の高騰 

・職場環境の向上…教える上司の質が悪いと同一部署で退職が増加する｡その上司が原因と分かったとしても強い行使で処

分や移動させることは困難｡ 

・採用:人材紹介会社などが､ｻｲﾄの上位になり､直接求職者からの応募ができず､高額な紹介料を払わないと採用できない｡ 

・定着:定額の介護報酬では､物価高に対応できず､職務内容の負担があるにもかかわらず､他業種と同等以下の給与になって

しまうため､既に外国人の求人でも難しくなっている｡また､外国人採用に関して特定技能なども業者に払う手数料が高く､人

件費負担が多く人を増やすこともままならない｡ 

・人材紹介会社を通さないと採用困難なことが多く､紹介料が高額で事業所の負担が大きい｡ 



160 

 

・介護報酬が限定される中､物価高騰に加え人件費の高騰及び採用ｺｽﾄの高騰は極めて厳しい状況にあり､人手不足が深刻化

する中､紹介会社は足元を見るような形で紹介料の引上げ等を行って来ており､介護制度を維持していく上で事業者側の大

きな負担になっており､紹介料等の採用ｺｽﾄの抑制が課題｡ 

・採用ｺｽﾄ(金銭的にも､対応する時間的にも)､研修制度､職場内の人間関係 

・紹介会社に頼るとかなりのｺｽﾄがかかる｡ 

・紹介､面接して働き出す時点で紹介料の補助があると企業も積極的に人材確保にいける 

 

◆介護報酬 

・精神的にも体力的にも辛い｡休みも不定期で残業もあり､休みが取れない状況がある｡休みや人材が確保できれば､負担も減

ってくる｡すぐには人材が確保できず､休日出勤となる｡給与や人員配置の見直し､介護報酬(加算の金額ｱｯﾌﾟ)等の検討をし

ていただきたいです｡ 

・ｹｱﾏﾈを処遇改善加算に含め､魅力ある職業であることを定期的に発信する 

・制度設計/現場の業務負担(複雑な帳票管理･加算算定要件など) 

・業務負担/心身共に負担が大きい業務に見合わない賃金(介護報酬) 

・介護報酬の引き上げをして頂かないと､給与水準を上げられない 

・介護報酬が低く賃金も低く介護業界全体に魅力がない｡若者が働きたいと思う環境でない｡ 

・居宅介護支援については業務を簡略化して無駄な資料を作らせることをやめるべき｡ 

・介護職員はｹｱﾏﾈに合格しても給与が低くなることを恐れてｹｱﾏﾈになろうとしないことが課題である｡ｹｱﾏﾈも処遇改善加算の

対象として給与水準を引き上げるべき｡ 

・どんなに研修や育成制度､職場環境を良くしたとしても人員不足対策には響かない。 

・介護報酬を上げて他業界同等の給与水準まで引き上げないと根本的な解決にはならないと思われる｡ 

・有資格者､担い手が不足していると感じる｡報酬体系の水準が上がらないと個人の報酬単価をあげることが困難｡社会保険

料についても､｢介護･福祉｣を第一事業としている営利法人は減額制度を設けてほしい｡ 

 

◆賃金 

・介護委託料が安いから､給与の面で優遇できないから､人材の定着が難しい 

・収入面 

・労働条件の不安定さ 

・利用者都合で急なｷｬﾝｾﾙ → 収入減 

・移動時間が評価されにくい 

・常勤でも｢実質拘束時間が長い｣と感じやすい 

・ﾍﾙﾊﾟｰの業務に対する賃金の低さ 

・業務だけでなく､昨今の天候(暑さなど)により移動が大変 

・ただ家事をするだけでなく､求められる事の大変さ｡(いまだに､家事の延長と思われている) 

・社会的認知度を上げ業務に担った賃金が必要｡ 

・ｹｱﾏﾈ賃金水準をあげる 

・ｹｱﾏﾈ職のｼｬﾄﾞｰﾜｰｸ対策 
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・ｶｽﾊﾗ対策 

・給料が少なく､若い世代のﾍﾙﾊﾟｰ不足､仕事がわかりづらい 

・物価高騰により時給設定の高い他職種へ人材が流出している｡ 

・命を預かる職種としては安価のため､人件費への補助や区独自の施策を実施してほしい 

・介護報酬の改正等を踏まえた介護職員への賃金ｱｯﾌﾟが実現できるようにすることも一考｡ 

・給与･待遇面の向上 

・採用にあたり求人募集を出しているがほとんど応募がない｡民間求人案内へ募集を出しているが採用が決まると課金され

経費が高くかかってしまう｡また､定着するかどうか分からない人材への初期投資費用として高く負担が大きい｡定着してほ

しいと研修や面談の体制を整えて実施しているがそれでも個人の事情ややる気などにより退職するﾘｽｸが高い｡ 

・給与水準が低いため仕事に対しての対価が低く感じてしまうこと 

・応募者の求める処遇･報酬等の水準が高く条件が合わない｡ 

・第一は､給与の低さ｡大変なのに低賃金である｡また､そういう印象が世間に定着している｡ 

・公務員並みの安定した給与体系や待遇があれば､なりては増えるのではないでしょうか｡ 

・介護職への理解､待遇面､安心して働ける職場環境 

・処遇改善があっても､事業者が出せる賃金が変わらず､結果どこも似たような給与になっている｡ 

・事業者が儲けが出ていれば人件費もｱｯﾌﾟできる 

・常勤換算数の改良｡それにより休みがとりやすくなり体のﾒﾝﾃﾅﾝｽが行える｡また､日々の業務負担が減る｡ 

・給与が低いため魅力がない｡親切心だけで成り立たない｡ 

・行政が主導し説明会を開催して欲しい｡また､採用時の年齢制限を実質設けさせて欲しい｡ 

・介護職員の宿命ですが､祝日や盆暮れ正月等の休みもほぼ無く､自身の家庭や家族の方を犠牲にしているわりには､そうい

う事に見合ったお給料にも届かず｡ 介護職はそういんもんだ!という根性論だけでは､若い方達には何の魅力も感じない｡ 既

存の職員達も一向に変わらない体制､制度に､最期は体も気持ちもﾎﾞﾛﾎﾞﾛになり､辞められていかれます｡ 

・低賃金へのｱｸｼｮﾝ 

・他業種と比べると賃金の低さが目立ちます｡ 

・命に関わる職種にも関わらず賃金が低いと思います｡ 

・介護支援専門員資格更新研修が多すぎる｡その割に給与が介護職員より安い｡介護支援専門員に必要な知識や経験が他の

介護職員より多岐に渡り精神的ｽﾄﾚｽがある｡利用者や家族の対応で困難なｹｰｽも多い｡介護支援専門員にすべて押しつける

のではなく区でも支援体制を整えて欲しい｡ 

・賃金が安すぎるため､選ばれない職種だと思います｡賃金のｱｯﾌﾟを含め魅力的なｱﾋﾟｰﾙが必要だと思います｡ 

・訪問介護の移動手当の充実･移動手段の援助等･研修手当の補助がない｡ 

・単純な数合わせのための質の低下｡紹介料の高騰｡物価の高騰に追いつかない給与｡ 

・介護業界での給与は非常に低いと思いますし､ｹｱﾏﾈｰｼﾞｬｰとしても会社単位で利益は低く､利用者や区から求められるものは

多くて全てを完璧に行うには全く時間が不足です｡ 

・感情労働と言うか精神的な負担が時として大きくなり､事務作業は達成感なく永遠に続いている気がします｡それに加えて

BCP など更に業務が増えている中で介護支援専門員になっても辞めていく他事業所のｹｱﾏﾈが沢山です｡ 
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7 医療機関との連携 

7-1医療機関とどのように連携を図っているか 

「医療機関から利用者の健康管理や処置について助言を受けている」の割合が 22.9%で最も高く、次いで

「往診をしてくれる医師・医療機関がある」（19.1%）となっている。 

（出典: 問 5８） 

7-2 医療機関との連携にあたっての課題 

「特にない」の割合が 19.1%で最も高く、次いで「顔の見える関係が築けていない」（15.8%）となっている。 

（出典: 問 5９） 
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8 サービス向上の取り組み 

8-1 サービスの質の向上を図るために、どのような取り組みをしているか 

「研修等の実施による従業員の質の向上」の割合が 22.9%で最も高く、次いで「サービス担当者会議の開催・

参加」（22.6%）となっている。 

（出典: 問６０） 

8-2 どのような従業員研修を行っているか（令和 6年度の実施状況） 

「内部研修を実施し、外部研修（区の研修を含む）にも参加した」の割合が 62.9%で最も高く、次いで「内部研

修は実施したが、外部研修（区の研修を含む）に参加する機会はなかった」（29.9%）となっている。 

（出典: 問６１） 
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8-3 研修等を実施していない理由 

「時間的余裕がない」の割合が 83.3%で最も高く、次いで「費用が高額である」（16.7%）となっている。 

（出典: 問６２） 

8-4 実施や参加をした研修内容 

「権利擁護・高齢者虐待防止」の割合が 12.9%で最も高く、次いで「認知症に関すること」（12.7%）となって

いる。 

（出典: 問６３） 
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8-5 どのような苦情対応体制をとっているか 

「苦情相談窓口を設置している」の割合が 31.4%で最も高く、次いで「苦情解決責任者を配置している」

（25.3%）となっている。 

（出典: 問 64） 

8-6 令和６年度中に利用者から寄せられた苦情 

「苦情は特にない」の割合が 26.0%で最も高く、次いで「サービスの質・内容に関するもの」（23.0%）となっ

ている。 

（出典: 問 6５） 
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8-7 どのような災害対策をとっているか 

「災害対策マニュアル等の作成」の割合が 42.2%で最も高く、次いで「災害時の備蓄対策」（33.4%）となって

いる。 

（出典: 問 6６） 

8-8 虐待防止に向けてどのような取り組みが必要だと思うか 

「相談窓口の充実」の割合が 24.0%で最も高く、次いで「介護サービス提供者等による早期発見」（21.7%）

となっている。 

（出典: 問 6７） 
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8-9 実施している虐待・身体拘束防止に向けての取り組み 

「事業所内で勉強会を開催」の割合が 25.9%で最も高く、次いで「高齢者虐待防止や身体拘束防止のための

マニュアル等の作成」（23.1%）となっている。 

（出典: 問 6８） 

8-10 区の認知症高齢者施策においてより重要だと考えること 

「早期発見・早期診療の仕組みづくり」の割合が 24.3%で最も高く、次いで「家族の交流会や家族相談会など

の支援」（12.4%）となっている。 

（出典: 問 6９） 
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8-11 介護保険事業や高齢者施策についてのご意見・ご要望 

（出典：問 70） 

■人材育成 

・家庭だけでなく､介護事業ｻｰﾋﾞｽ提供者も老老介護になりつつある現実があるので､次世代につながる世代の介護人材の発

掘と育成が急務と考えます｡ 

・介護職だけでなく 看護師 機能訓練士など他業種交流の出来る場の構築を大規模ではなくて良いので自由に意見交換がで

きる場の提供をお願いしたい。 

 

■事業の採算 

・人材も確保できず､ｽﾀｯﾌの高齢化が進む中､介護保険事業がこの先どうなっていくのか不安です｡ 

・事業所運営にあたり､加算を取るために必要な研修や書類などが多く､責への負担が大きく法人内でも訪問部署希望者がい

ない｡また､介護報酬減の影響もあり､大規模事業所出ないため黒字化は難しく､今後事業継続が難しくなると思っています｡ 

 

■介護報酬 

・介護報酬を引き上げて欲しい｡最低賃金が毎年上がるが介護報酬があがらない為､時給を上げると利益がどんどん少なくな

る｡人員確保及び事業の継続も困難｡ 

・介護委託料の値上げ 

・訪問介護に関する人材不足は顕著であり早急な対応が必要｡ 

・法人内でも訪問はここ数年黒字化できていません｡訪問介護の介護報酬にも問題があるのではないでしょうか｡ 

・物価が高騰し続ける中､福祉事業の継続がなかなか苦しいことがあり処遇改善加算の社会保険料分が重しになるのが改善

できるとありがたいです｡ 

・一番は人材確保だと考えます｡物価高に応じた報酬体系改正を早急に行う必要があると思います｡事業所の経営基盤が脆弱

であると人材確保にも影響し大変困難さが増します。 

 

■賃金 

・介護を利用する高齢者は益々増えていく中で､介護を担う人材が不足｡やりがいと魅力ある業種とする必要からも賃金ｱｯﾌﾟ

は必須と考える｡ 

 

■その他 

・行政から依頼される事業所への事務作業が､行政が縦割りで情報共有されていないため､同じような質問で同じ時期に集中

し負担が大きい｡ 

・行政には､多くのデータがあるので､合理的に蓄積された電子化されているデータを取ってほしい｡ 

・CM への医療行為についての説明(できることできないこと) 

・介護保険利用は保険事業であること(保険を利用するという意識)､区市町村によって利用料がことなること､事業者側にも

区民側にも再度ｱﾅｳﾝｽする必要があると思います｡介護の質の良さで効率よく給付を抑えていく努力を双方がしていく必要

があると思います｡ 

・家屋の環境を整えるｻｰﾋﾞｽ(家電､住宅設備の故障､荷物の大量処分､専門業者による清掃)､ICT 活用による見守り｡ 
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・公営団地内での送迎時の車寄せ設置。 

・ｱﾝｹｰﾄや調査などの依頼が多く､その内容も細かいため手間がかかり時間がとられるため業務に差し支えています｡どうにか

して頂きたい｡ 

・家族への権利擁護や必要な情報を施設に教えて欲しい｡それを家族に伝えることで家族が介護保険を理解していただけると

思う｡ 

・高齢者に関わらずご家族様からも介護保険に関してや､高齢者施策に関して知らなかったと言われる事が多く区からもっと

分かりやすい説明や郵送時のお知らせをしていただきたいと思います｡ 

・何にせよ分かりやすく理解しやすい説明にしていただきたいと願います｡ご家族様がご高齢のご家庭が増えてきていますの

で､よろしくお願いいたします｡ 

・記録､書類業務の簡素化を希望します。 

・認知症がかなり増えてます!一人暮らしが多く徘徊など家で住むうえでﾘｽｸが高い｡すぐに施設という簡単な話でもなくｹｰｽｶﾝ

ﾌｧﾚﾝｽしても難しい｡その対応など決まった施策があればありがたいです 

・現場の事を理解していない学者の机上の空論や､できもしない方針(地域住民の見守りの中で認知症の方が暮らしやすい社

会を実現する､みたいな)を掲げて､格好の良い施策を作るのではなく､介護現場で働く職員や､懸命に介護している家族の

意見を吸い上げて､現実的かつ効果的な施策を実現して頂きたい｡ 

・形だけできていて､実際に機能していないことが多い｡ 

・こういったｱﾝｹｰﾄが色々な行政機関より協力要請がありますが､回答や入力が大変です｡今回のｱﾝｹｰﾄ回答で 30 分以上かか

っています｡区内全事業者分となると相当な人件費が投入されていると思います｡どうぞ成果につなげてください｡ 

・介護者負担軽減のためのｼｮｰﾄｽﾃｲ等ﾚｽﾊﾟｲﾄ目的で気軽に利用できる施設が少ない｡在宅生活継続や介護継続のために受け

皿が必要だと思います｡ 
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【選択設問】（居宅介護支援事業所/ケアマネジャー） 

9 事業所の状況  

9-1 介護支援専門員の人数（従事年数別） 

従事年数別の人数は、いずれも「0人」または「1人」が中心である 。その中でも「5年以上～10年未満」で「1

人」が 29.0％、「10年以上」で「1人」「2人」が各 21.7％となっている。 

人数（実数）：１年未満（出典:問７１） 人数（実数）：１年以上～３年未満（出典:問７２） 

 

人数（実数）：３年以上～５年未満（出典:問７３） 人数（実数）：５年以上～10 年未満（出典:問７４） 

 

人数（実数）：10 年以上（出典:問７５） 
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9-２ 主任介護支援専門員の人数（従事年数別） 

10年未満の従事年数別の人数は、「0人」が中心である 。一方で「10年以上」では「1人」が 49.3％と相対的

に高くなっている。 

従事年数：１年未満（出典:問７６） 従事年数：１年以上～３年未満（出典:問７７） 

 

従事年数：３年以上～５年未満（出典:問７８） 従事年数：５年以上～10 年未満（出典:問７９） 

 

従事年数：10 年以上（出典:問８０） 
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9-３ 特に人材の確保が難しい職種・有資格者について 

「介護支援専門員」の割合が 43.1%で最も高く、次いで「主任介護支援専門員」（36.3%）となっている。 

（出典: 問 81） 

9-４ 令和７年 10月におけるケアマネジャーの人数 

「1～5人」が 71.8％と最も高く、次いで「6～10人」（21.2％）となっている 。 

（出典: 問 82） 
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10 利用者の状況 

10-1 令和７年 10月における事業所全体の利用者数 

「10人以上」が 88.2％と最も高くなっている。 

（出典: 問 83） 

10-2 利用者数の要介護度別人数 

いずれの区分も「10人以上」が最も高くなっている。 

要支援１・２（出典: 問 84） 要介護１（出典:問 85） 

要介護２（出典:問 86） 要介護３（出典:問 87） 

要介護４（出典:問 88） 要介護５（出典:問 89） 
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10-3 利用者数における在宅生活の継続が難しいと思われる方の人数 

「0人」が 28.2％、「1人」が 15.3％となっている。 

（出典: 問 90） 
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10-4 在宅生活の継続が難しいと思われる利用者の情報 

世帯 

「独居」の割合が 62.3%で最も高く、次いで「夫婦のみ」（19.2%）となっている。 

（出典: 別表 2 問 1） 

居所 

「賃貸住宅」の割合が 52.1%で最も高く、次いで「持家」（36.3%）となっている。 

（出典: 別表 2 問 2） 

要介護度 

「要介護２」の割合が 21.2%で最も高く、次いで「要支援２」（17.8%）となっている。 

（出典: 別表 2 問 3） 
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主介護者 

その他（39.7％）を除き、「娘」の割合が 22.6%で最も高く、次いで「息子」の割合が 11.6%となって 

いる。 

（出典: 別表 2 問 4） 

在宅生活の継続が困難になっている理由 介護負担増加 

「家事全般」の割合が 20.8%で最も高く、次いで「入浴」（10.9%）となっている。 

（出典: 別表 2 問 5） 

在宅生活の継続が困難になっている理由 認知症関連 

「金銭管理困難」の割合が 16.8%で最も高く、次いで「家事に支障あり」「一人での外出が困難」（14.0%）とな

っている。 

（出典: 別表 2 問 6） 
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在宅生活の継続が困難になっている理由 医療ニーズ 

「該当なし」の割合が 63.2%で最も高く、次いで「経管栄養」（2.0%）となっている。 

（出典: 別表 2 問 7） 

在宅生活の継続が困難になっている理由 家族介護力 

「介護者の負担が増大」の割合が 15.0%で最も高く、次いで「該当なし」「介護者の介護に対する不安が増大」

「本人と家族の関係性に課題があるから」（11.9%）となっている。 

（出典: 別表 2 問 8） 

在宅生活の継続が困難になっている理由 その他 

「家族の生活不安の増大」の割合が 18.3%で最も高く、次いで「本人の生活不安の増大」（14.2%）となっている。 

（出典: 別表２問 9） 
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入所希望 

「希望していない」の割合が 63.7%で最も高く、次いで「希望している」（29.5%）となっている。 

（出典: 別表２問 10） 

入所緊急性 

「入所が望ましいが、しばらくは他のサービスで問題ない」の割合が 62.3%で最も高く、次いで「緊急性が高

い」（20.5%）となっている。 

（出典: 別表２問 11） 

入所できていない理由 

「申込をしていない」の割合が 63.7%で最も高く、次いで「申込をしているが空きがない」（15.1%）となって

いる。 

（出典: 別表２問 12） 
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10-5「サービス付き高齢者向け住宅」・「住宅型有料老人ホーム」・「軽費老人ホーム」にお住ま

いの利用者数 

全体で「0人」が 41.2％、「1～10人」が 36.5％となっている 。 

（出典: 問９１） 

10-6 利用者における「サービス付き高齢者向け住宅」・「住宅型有料老人ホーム」・「軽費老人

ホーム」にお住まいの方の内訳 

「住宅型有料老人ホーム」や「軽費老人ホーム」で「0人」が 70％前後と高く 、「サービス付き高齢者向け住宅」

では「0人」が 45.9％となっている 。 

サービス付き高齢者向け住宅の利用者数（出典:問９２） 

住宅型有料老人ホームの利用者数（出典:問９３） 軽費老人ホームの利用者数（出典:問９４） 
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11 介護サービス 

11-1 不足していると思う介護サービス 

「訪問介護」の割合が 25.2%で最も高く、次いで「特にない」（17.9%）となっている。 

（出典: 問９５） 

11-2 不足していると思う地域密着型サービス 

「特にない」の割合が 25.7%で最も高く、次いで「夜間対応型訪問介護」（19.8%）となっている。 

（出典: 問９６） 
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11-3 夜間対応型訪問介護が必要な方、または利用を希望する方の有無 

「いない」の割合が 42.0%で最も高く、次いで「いる」（40.6%）となっている。 

（出典: 問９7） 

11-4 定期巡回・随時対応型訪問介護看護の更なる普及に向けた課題 

「単位数が高く、他のサービスとの兼ね合いで使いにくい」の割合が 27.5%で最も高く、次いで「ホームヘル

パーが変わることを利用者が好まない」（19.0%）となっている。 

（出典: 問９８） 
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11-5 小規模多機能型居宅介護の更なる普及に向けた課題 

「ケアマネジャーが変わることを利用者が好まない」の割合が 22.8%で最も高く、次いで「利用者がサービス

の内容や利用方法を知らない」（15.7%）となっている。 

（出典: 問９９） 

11-6 利用者が希望する介護サービスを提供できない場合の対応 

「介護保険対象外のサービス利用を勧める」の割合が 27.8%で最も高く、次いで「他のサービスで補う」

（27.2%）となっている。 

（出典: 問１００） 
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11-7 要介護者が在宅生活を続けていくための支援 

「家族介護者の身体的・精神的負担の軽減」の割合が 27.5%で最も高く、次いで「現在のサービス提供限度額

の拡大」の割合が 17.4%となっている。 

（出典: 問１０１） 
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11-8 ケアマネジャー業務を行うにあたっての課題 

「ケアマネジャー業務以外の相談や頼まれごとが多い」の割合が 15.2%で最も高く、次いで「記録などの書類

作成に多くの時間がかかる」（14.8%）となっている。 

（出典: 問１０２） 

  



185 

 

11-9 ケアマネジャーの質の向上を図るために必要だと思うこと 

「職場環境・忙しさの緩和」の割合が 20.1%で最も高く、次いで「個人の意識の向上」（12.1%）となっている。 

（出典: 問１０３） 
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【選択設問】（居宅型サービス事業所） 

12 事業所の状況 

12-1 特に人材確保が難しい職種・有資格者 

「看護師・准看護師」の割合が 15.8%で最も高く、次いで「介護福祉士」の割合が 9.0%となっている。 

（出典: 問 104） 

12-2 利用申込者の受け入れ状況 

「曜日や時間帯により、対応できないことがある」の割合が 30.9%で最も高く、次いで「余裕がある」

（13.5%）となっている。 

（出典: 問 105） 
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13 地域密着型サービス事業所 

 

13-1 板橋区にお住いの利用者 

「事業所のある日常生活圏域」の割合が 37.0%で最も高く、次いで「事業所に隣接する日常生活圏域」

（33.3%）となっている。 

（出典: 問 106） 

13-2 定期巡回・随時対応型訪問介護看護の更なる普及に向けた課題 

「利用者がサービスの内容や利用方法を知らない」「ケアマネジャーがサービスの内容や利用方法を知らない」

「単位数が高く、他のサービスとの兼ね合いで使いにくい」の割合が各 25.0%となっている。 

（出典: 問 107） 
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13-3 小規模多機能型居宅介護の更なる普及に向けた課題 

「利用者がサービスの内容や利用方法を知らない」と「ホームヘルパーが変わることを利用者が好まない」と

「ケアマネジャーが変わることを利用者、居宅介護支援事業所が望まない」、「ケアマネジャーがサービスの内容

や利用方法を知らない」の割合が各 16.7%となっている。 

（出典: 問 108） 

13-4 新規参入する場合の支援 

「人材確保のための支援」の割合が21.1%で最も高く、次いで「整備費補助金等の増額」（15.5%）となっている。 

（出典: 問 109） 
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13-5 競合しているサービス 

「わからない」の割合が 33.3%で最も高く、次いで「ある」（18.5%）となっている。 

（出典: 問 110） 

13-6 認知症対応型通所介護の近年の利用者数減少における課題 

「認知症に対する利用者やその家族の理解」の割合が 20.0%で最も高くなっている。 

（出典: 問 111） 
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【選択設問】（入所・入居型サービス事業所） 

14 入所・入居型サービス事業所 

14-1 特に人材確保が難しい職種・有資格者 

「介護支援専門員」「介護職（ヘルパー、介護福祉士以外）」の割合が各 17.9%で最も高く、次いで「介護福祉

士」（13.4%）となっている。 

（出典: 問 112） 

14-2 令和７年 11月 1日時点の入所（居）者の平均年齢 

入所者の平均年齢は、「85～89歳」が 42.1％と最も高く、次いで「90歳以上」が 10.5％となっている。 

（出典: 問 113） 
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14-3 施設の稼働率 

「90％以上 100％未満」の割合が 28.9%で最も高く、次いで「100％」（15.8%）となっている。 

（出典: 問 114） 

14-4 空床が生じる主な理由 

「入退所の手続きや調整に時間がかかる」の割合が 33.3%で最も高く、次いで「地域内の介護施設の供給過

剰」（18.5%）となっている。 

（出典: 問 115） 
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Ⅲ. 調査結果（クロス集計：一部） 

１ 経営主体/事業種別 

（出典: 問 5 問 4） 
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2 事業の採算（各年度）/事業種別 

2-1 事業の採算（4年度）/事業種別（出典: 問 5 問 7） 

 

2-2 事業の採算（5年度）/事業種別（出典: 問 5 問 8） 
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2-3 事業の採算（6年度）/事業種別 （出典: 問 5 問 9） 

 

３ 昨年と比べた経営状態/事業種別 

（出典: 問 5 問 10） 
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4 運営課題/事業種別 

（出典: 問 5 問 11） 

 

5 従業員充足度（正規職員）/事業種別  

（出典: 問 5 問 36） 
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6 従業員充足度（非常勤職員・パート）/事業種別  

（出典: 問 5 問 37） 
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7 新規の利用者の受け入れの拒否/事業種別  

（出典: 問 5 問 42） 
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8 外国人材の活用状況/事業種別 

（出典: 問 5 問 43） 
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9 人材確保・負担軽減について区に求めること/事業種別 

（出典: 問 5 問 49） 
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第３章 介護保険サービス利用意向実態調査 

Ⅰ. 調査の概要 

1 調査の目的 
要介護認定（要支援１・２、要介護１～５）を受けながら、介護保険サービスを利用していない方を対象に利用し
ない理由や要因について調査・分析を行い、令和 9～11 年度を計画期間とする第 10 期介護保険事業計画の
策定のための基礎資料とする。 
 

2 調査対象 
以下の両条件を満たす方の中から要介護度別に 2,000 人を無作為に抽出した。 

・令和 7 年 6 月 1 日を基準日として要介護（要支援）の認定を受けている方 
・令和 7 年 6 月 1 日から令和 7 年 7 月３１日に介護保険サービスを利用されていない方 

 

3 調査期間 
調査期間 令和 7 年１１月～12 月 

 

4 調査方法 
調査種類 調査方法 

介護保険サービス利用意向実態調査 郵送配付・郵送回収または WEB 回答 

 

5 調査票の回収状況 
＜回収率＞ 

 配布数 回収数 回収率 対象外 有効回答数 有効回収率 

介護保険サービス

利用意向実態調査 
2,000 1,108 53.4% 456 652 58.8% 

 

＜対象外の内訳＞ 

対象外の理由 人数 

既に介護保険サービスを利用している 212 

資格喪失（死亡・転出等） 7 

その他（長期入院等により回答できない） 237 

計 456 

 

6 報告書の見方 
・回答項目の比率はすべて百分率（％）で表し、小数点以下第２位を四捨五入して算出し、端数調整はしていな
いため、合計が 100.0％にならない場合がある。また、複数回答については、合計が 100.0％を超える場合
がある。 
 
・図表中の「ｎ＝○○」とは、集計対象者総数（または分類別の該当対象者数）を示す。また、各設問の性別、年齢
別、要介護度別、日常生活圏域別など調査対象者の基本属性を中心としたクロス集計結果の図・表においては
基本属性等に「無回答」があるため、全体の示す値（ｎ）と一致しない。 
 
・回答者が少数である場合の比率については、特定の意向が強く反映される傾向がある。 
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調査報告書 

Ⅱ. 調査結果(単純集計：全体） 

1 調査対象者本人への質問 

問 1 調査票記入者 

調査票の記入者は、「本人」が 73.3%、「家族」が 22.1%、「その他」が 0.9%となっている。 

 

（出典: 問 1） 

 

問 2 性別 

「女性」が 62.6％と 6割以上を占めている。 

 

（出典: 問 2） 
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問 3 年齢 

年齢は「85～89歳」が28.0%と最も高く、「80～84歳」25.7%、「90歳以上」19.0%の順となっている。 

回答者全体に占める 75 歳以上の後期高齢者は 91.6%となっており、9割を超えている。 

 

（出典: 問 3） 

 

問 4 居住地 

居住地は「高島平」が 14.1%と最も高く、「蓮根」10.8%、「中台」8.4%の順となっている。 

 

（出典: 問 4） 
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問 5 世帯状況 

世帯状況は「ひとり暮らし（単身世帯）」が 35.7%と最も高く、「夫婦ふたり暮らし（夫婦ともに６５歳以上）」

29.5%、「家族（子ども、孫など）と同居」26.0% の順となっている。 

 

（出典: 問 5） 

 

問 6 日中一人になることがあるか 

日中にひとりになることがあるかが、「よくある」32.8% 、「たまにある」38.9%を合わせて、7割以上とな

っている。 

 

（出典: 問 6） 
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問 7 介護者の有無 

「今は介護を必要としていない」が 34.9％と最も高い一方、「いる」28.0% 、「いる（２人以上）」6.2% 、「い

ない」21.3% となっている。 

 

（出典: 問 7） 

 

問 8 性別（介護者） 

家族介護者は「男性」31.7%、「女性」65.1%で「女性」の割合が高くなっている。 

 

（出典: 問 8） 
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問 9 続柄（介護者） 

介護者の続柄は「子（息子・娘）」51.6%、「配偶者」38.0%の順で高くなっている。 

 

（出典: 問 9） 

 

問 10 年齢（介護者） 

介護者の年齢は「４０歳～６４歳」が 43.3%と最も高く、続いて「７５歳以上」33.2%、「６５歳～７４歳」18.4%

の順となっている。介護者に占める 75歳以上の後期高齢者の割合は約 3割となっている。 

 

（出典: 問 10） 
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問 11 居住地（介護者） 

介護者の居住地は「同居している」73.0%と最も高く、次いで「別居していて、行き来に１０分以上かかる」が

14.0％となっている。 

 

（出典: 問 11） 

 

問 12 外出状況 

外出状況は「週に２～３回程度」24.9%、「ほとんど毎日外出している（週６～７日）」24.1%、「週に４～５回程

度」16.4%の順で、高くなっている。 

 

（出典: 問 12） 
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問 13 初めて要介護認定を受けた理由 

初めて要介護認定を受けた理由は「介護が必要になったとき、すぐにサービスが利用できるようにするため」

が 23.6%と最も高く、次いで「医師や家族などから認定を受けるようにすすめられたから」15.0%となって

いる。 

 

（出典: 問 13） 

 

問 14 介護保険サービスの利用状況 

介護保険サービスの利用歴は「今まで全く利用したことがない」68.4%と高く、「以前は利用していたが、現在

は利用してない」は 18.6%となっている。 

 

（出典: 問 14） 
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問 15 介護保険サービスを利用していない、または、利用をやめた主な理由 

介護サービスを利用していない理由は「自分で身の回りのことができるから」49.6％、「介護してくれる人（家

族など）がいるから」14.1%、「元気になったため、介護保険サービスを利用する必要がなくなったから」4.9%

の順で、高くなっている。 

 

（出典: 問 15） 

 

問 16 介護保険以外のサービスの有無 

介護保険以外のサービスは、「利用していない」が 83.5%と約 8割を占め、配食サービスや見守り・声掛けサ

ービスなど何らかのサービスを利用している方は全体の 8.6%となっている。 

 

（出典: 問 16） 
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問 17 おとしより相談センター（地域包括支援センター）や居宅介護支援事業所（ケアマネ事

業所）への相談 

要介護認定を受けた後の相談については、「どちらも相談したことはない」43.8%、「おとしより相談センター

（地域包括支援センター）のみ相談したことがある」25.7%、「どちらも相談したことがある」9.4%の順で、高

くなっている。 

 

（出典: 問 17） 

 

問 18 どのような介護を受けたいか 

今後、受けたい介護は「自宅で生活しながら介護保険サービスを受けたい」が 50.4%、「施設などに入所（入

居）してサービスを受けたい」が 8.6%となっている。 

 

（出典: 問 18） 
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問 19 利用したい介護保険サービス（自宅） 

「自宅で生活しながら介護サービスを受けたい」と回答した方が利用したいサービスは「訪問介護(ホームヘル

プサービス)」14.6%、「福祉用具貸与」11.4% 、「福祉用具購入」8.9%の順となっている。 

 

（出典: 問 19） 

 

問 20 自宅で介護保険サービスを受けたい理由 

サービスを利用したい理由として、「住み慣れた場所で生活したいから」が 60.8％と最も高くなっている。 

 

（出典: 問 20） 
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問 21 利用したい介護保険サービス（施設） 

「施設に入所(入居)して介護サービスを受けたい」と回答した方が利用したい施設は「介護老人福祉施設（特別

養護老人ホーム）」31.6%が最も高く、次いで「特定施設入居者生活介護（介護付き有料老人ホームなど）」が

23.5% となっている。 

 

（出典: 問 21） 

 

問 22 施設に入所してサービスを受けたい理由 

サービスを利用したい理由として、「家族にあまり負担をかけたくないから」が 34.0％と最も高く、次いで

「施設に入所した方が何かと安心だから」が 26.4％となっている。 

 

（出典: 問 22） 
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２ 主な介護者の方への質問 

問 23 現在行っている介護内容 

「外出の付き添い・送迎等」14.1%、「その他の家事（掃除、洗濯、買物等）」14.0% 、「食事の準備」12.9%の順

で割合が高くなっている。 

 

（出典: 問 23） 

 

問 24 主な介護者の１日の平均的な介護時間 

介護時間は「必要な時に手を貸す程度」が 33.6%と最も高く、「２～３時間程度」10.0%、「半日程度」6.2%

の順に高くなっている。 

 

（出典: 問 24） 
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問 25 介護を負担に感じることの有無 

介護を「いつも負担に感じる」、「ときどき負担に感じる」、「たまに負担に感じる」の合計の割合は介護者全体

では 34.8%となっており、３割以上が介護を負担に感じている。 

 

（出典: 問 25） 

 

問 26 介護保険サービスを利用しない理由 

介護を負担に感じながらサービスを利用していない理由としては、「本人が介護保険サービスを利用したがら

ないから」26.1%、「介護保険サービスの使い方がよくわからないから」16.2%、「家族が見るのが当然だと

思うから」14.8%の順で高くなっている。 

 

（出典: 問 26） 
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問 27 介護者として重視していること 

介護している方にとって重要なことは「家族や親族の協力があること」が 13.8％と最も高く、次いで「緊急の

場合など安心して医療サービスが利用できること」が 12.1%、「日頃から本人の心身の衰えを防ぐ介護予防

を心がけること」「緊急の場合など安心して介護保険サービスを利用できること」が 10.5%の順に高くなって

いる。 

 

（出典: 問 27） 
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問 28 自由意見 

 

施設・入所サービス，サービス

の利用範囲に関すること 

通所リハビリステーション(デイケア)の事業所の拠点が少ないように感じる｡ 

今年主人が亡くなりました。介護老人施設をさがすのに大変苦労しました。施

設が多くあるのもわかりますが、もう少し入りやすいシステムになったらあり

がたいです。 

要介護１だったが、介護保険を使うより健康保険の方が使いやすいため認定

を取り下げました。一番近い介護サービス事業者がケアマネジャーに空きが

無く、徒歩で行ける所がなくてケアプランの作成もできなかった。自分で何か

所も電話して探すのも大変。 

介護保険サービスや事業所に

ついての情報発信の充実に関

すること 

利用にあたってはどこに連絡すれば良いか知りたい。 

現在こそ、このように読み書きはできますが、少しずつ小さな文字は読み取り

が困難になる事は回避できません。従って広報は紙の媒体ではなく、スマホや

PC で頂ければ有難く存じます。(既に実施であればご容赦下さい。) 

パンフレットなどを見たら良いのでしょうが・・・もっと利用するための方法・宣

伝、又は郵送など、利用しやすくするためのわかりやすい方法をお願いしたい

です。 

介護をしている人のお悩みや

相談窓口の充実に関すること 

介護サービスを受けてもらいたいが、本人と本人の同居する子供の理解が得

られず、別居している娘の負担が精神的にも負担になってきているため、気

軽に相談できる窓口があると良い。 

非常のときにすぐ相談できる所があると良い。 

介護を受ける親と親に寄り添う家族との考え方や価値観が違いすぎて、介護

サービスがあっても実際使えない状態が続いている。誰かに相談したとして

も、当たり前の答えしか返ってこないので問題の解決にはつながらないでい

る。 

事業者への要望・不満 

利用料金が値上がりしないよう望む。訪問看護、介護を受けている人の話で

はヘルパー滞在の時間が短く、必要なことや話をする時間が短い。もう少しゆ

とりある時間がほしいそうだ。 

本人のプライドを損なわない方法で、サービスにつなげる工夫を考えて頂き

たいです。(「デイサービス」という名前のところは、通う気持ちにならない

為。)「〇〇教室」等、習い事であれば行きやすいと思います。 

今年の 6 月に少し高い所から後方に倒れ数日は歩けなく、地域包括支援セン

ターに連絡をしたが予定があると断られました。何の為の支援なのかとても

残念な想いをしました。 

介護する者、される者、共に不安な気持ちになる事があるので、相談や問い合

わせをした時には優しく対応してほしいです。 
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保険料・負担 

介護保険料が高すぎる。利用時の自己負担も高額となり考えてしまう 

現在入院中のため介護看護は病院におまかせしています。入院中のオムツ

代、洗たく代が\50,000/月になります。これは、仕方ないのかもしれません

が家計を圧迫しています。介護保険の有効期限が終わってしまい、オムツ代の

支給が受けられないようなのですが、これはどうにかなりませんか？ 

国民年金だけで賄える入所施設があればよいなと思います。 

その他 アンケートなのか説明なのか、質問が多すぎる。 

感謝・お礼 

私は支援２です。腰ヒザ手術ができないと医者にいわれ身のまわりの事は何

とか出来ます。なるべく食事の仕度するように頑張ってます。運動は大事です

のでジムへ送迎して下さるので大変ありがたく思っています。 

必要になった時に相談窓口があり対応して頂けることは有り難くこのような

調査も心強く感謝します 

いつも老人の生活に気をくばって頂きパンフレットを送って下さり有難うご

ざいます。おとしより相談センターの職員さん、民生委員の方の家庭訪問等、

暑い最中本当に感謝しております。 
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Ⅲ. 調査結果(クロス集計：一部） 

１ 世帯状況/各項目 

1-1 世帯状況/性別 

男女別にみると、男性は「夫婦ふたり暮らし（夫婦ともに６５歳以上）」の 45.0%が最も高く 、女性は「ひとり

暮らし（単身世帯）」の 41.5%が最も高くなっている。 

 

（出典: 問 2 問 5） 
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1-2 世帯状況/年齢 

全体は単身世帯と夫婦ふたり暮らしが中心だが、年齢が上がるほど夫婦ふたり暮らしは減って家族と同居が

増える傾向がある。 

 

（出典: 問 3 問 5） 

 

2 日中独居/各項目 

2-1 日中独居/性別 

男女とも「ない」は約 1割にとどまり、男性は「たまにある」が 32.8%で女性より高くなっている。 

 

（出典: 問 2 問 6） 
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2-2 日中独居/年齢 

65〜69歳で「よくある」が 50%と最も高く、75歳以上は「よくある」「たまにある」合わせて 4割程度で推

移している。 

 

（出典: 問 3 問 6） 

 

2-3 日中独居/世帯状況 

世帯状況別にみると、「家族（子ども、孫など）と同居」が「よくある」「たまにある」を合わせて 79.2%となって

おり、日中にひとりになる機会が高くなっている。 

 

（出典: 問 5 問 6） 
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3 家族介護者の有無/各項目 

3-1 家族介護者の有無/年齢 

年齢別にみると、家族介護者が「いる」割合が最も高いのは「65～69 歳」の 50.0%で 、「90歳以上」

35% 、「85～89 歳」30.9％の順で、高くなっている。 

 

（出典: 問 3 問 7） 

 

3-2 家族介護者の有無/世帯状況 

ひとり暮らし世帯では「いない」が 35.4%となっており、家族介護者がいない割合が他世帯に比べて高くな

っている。 

 

（出典: 問 5 問 7） 
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4 続柄（介護者）/居住地（介護者） 

同居していると「配偶者」・「子」が中心（49.7%/41.9%）となり、別居になると介護者は「子」に強く集中（近

居 92.9%、遠居 82.8%）する傾向となっている。 

 

（出典: 問 9 問 11） 

 

5 年齢（介護者）/性別（対象者） 

介護者の年齢は「全体」では 40〜64歳が最も高い（14.5%）。対象者が「男性」だと介護者は 75歳以上が

高く（16.9%）、対象者が「女性」だと 40〜64歳が高い（17.7%）傾向となっている。 

 

（出典: 問 2 問 10） 
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6 外出状況/家族介護者の有無 

週２～３回以上で家族介護者の有無を比較すると、家族介護者がいない場合の方が相対的に多く外出してい

る状況となっている。 

 

（出典: 問 7 問 12） 

 

7 要介護認定を受けた理由/世帯状況 

世帯状況別にみると、「夫婦ふたり暮らし（一方が６４歳以下）」では「配偶者が介護認定を受けるため、一緒に

受けたほうがいいと思ったから」が最も高くなっていて、それ以外の世帯では「介護が必要になったとき、すぐ

にサービスが利用できるようにするため」が最も高くなっている。 

 

（出典: 問 5 問 13） 
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8 介護保険サービスの利用状況/世帯状況 

世帯状況別にみると、「全体」と比較して「夫婦ふたり暮らし（一方が６４歳以下）」で「今まで全く利用したこと

がない」の割合が高く、「以前は利用していたが、現在は利用していない」もやや高くなっている。 

 

（出典: 問 5 問 14） 

 

9 介護保険サービスを辞めた理由/世帯状況 

世帯状況を問わず「自分で身の回りのことができるから」の割合が高くなっているが、世帯全員が 65歳以上

の世帯は「介護してくれる人（家族など）がいるから(38.1%)」が最も高くなっている。 

 

（出典: 問 5 問 15） 
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10 介護保険以外のサービス利用/世帯状況 

世帯状況別に見ると、「ひとり暮らし」が最も介護保険以外のサービスを利用しており、利用しているサービス

は「見守り・声かけサービス」が高くなっている。 

 

（出典: 問 5 問 16） 
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11 おとしより相談センターや居宅介護支援事業所への相談有無/世帯状況 

世帯状況別にみると、全ての世帯状況で、「どちらも相談したことはない」割合が最も多くなっている。 

 

（出典: 問 5 問 17） 

 

12 受けたい介護/世帯状況 

世帯状況別にみると、「自宅で生活しながら介護保険サービスを受けたい」が、多くの世帯状況で割合が高く

なっている。 

 

（出典: 問 5 問 18） 
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13 介護内容/介護の負担感 

負担感の程度別に見ても、比率が高い介護内容は一貫して「その他の家事」「外出の付き添い・送迎等」「食事の

準備」「金銭管理・諸手続き」で、排泄や入浴など身体介助系は相対的に低くなっている。 

 

（出典: 問 23 問 25） 

 

14 1日の平均的な介護時間/各項目 

14-1 1日の平均的な介護時間/世帯状況 

世帯状況を問わず介護時間は「必要な時に手を貸す程度」が最も高く、「半日程度」「ほとんど終日」「数日に一

度程度」は相対的に低くなっている。 

 

（出典: 問 5 問 24） 

 

14-2 1日の平均的な介護時間/居住地（介護者） 

同居では「必要な時に手を貸す程度」が約半数（49.4%）で中心だが、別居（10分以上）はその比率が下がり

（20.0%）、代わりに「数日に一度程度」（16.7%）など低頻度の介護が高くなっている。 

 

（出典: 問 11 問 24） 
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15 介護の負担感/世帯状況 

世帯状況別にみると、「たまに負担に感じる」割合が「夫婦ふたり暮らし（一方が６４歳以下」で 40%となって

おり、「全体」と比較して高くなっている。 

 

（出典: 問 5 問 25） 

 

16 介護保険サービスを利用しない理由/各項目 

16-1 介護保険サービスを利用しない理由/世帯状況 

「夫婦ふたり暮らし」（一方が 64歳以下）」を除き、全体的に「本人が介護保険サービスを利用したがらないか

ら」の割合が高くなっている。 

 

（出典: 問 5 問 26） 
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16-2 介護保険サービスを利用しない理由/居住地（介護者） 

「同居している」場合は「本人が利用したがらない」が最も高く（14.1%）、「別居しているが、徒歩 10分程度の

ところに住んでいる」場合は「本人が介護保険サービスを利用したがらない」「他人を家に入れたくない」（各

11.8%）が目立ち、「別居していて、行き来に 10分以上かかる」場合は「できるだけ他人の世話になりたくな

い」「介護保険サービスの使い方がよくわからない」（各 10.8%）が相対的に高い傾向となっている。 

 

（出典: 問 11 問 26） 

 

17 介護者として重視していること/世帯状況 

介護者が重視するのは「家族や親族の協力があること」と「緊急の場合など安心して介護保険/医療サービスが

利用できること」が相対的に高い傾向となっている。 

 

（出典: 問 5 問 27） 
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18 世帯状況/要介護度 

要介護 1は家族同居が44.3%と高い一方、要支援 1・２はひとり暮らしの比率が相対的に高くなっている。 

 

（出典:問 5） 

 

19 日中独居/要介護度 

要支援２を除き「たまにある」が最も高く、要支援 2は「よくある」が相対的に高く、要介護 3・5は「ない」がや

や高い傾向となっている 

 

（出典: 問 6） 
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20 家族介護者の有無/要介護度 

要介護 2・4は家族介護者「いる」が過半数（55%、54.5%）である一方、要介護 5は「2人以上」33.3%と

「いない」33.3%が並び二極化している。 

 

（出典: 問 7） 

 

 

21 外出状況/要介護度 

要介護度が重くなるほど外出が減り要介護 4・5では「病院・施設にいる」が急増（27.3%、83.3%）してい

る。 

 

（出典: 問 12） 
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22 初めて要介護認定を受けた理由/要介護度 

要支援 1～要介護 3は「介護が必要になったとき、すぐにサービスが利用できるようにするため」「医師や家

族などから認定を受けるようにすすめられたから」が中心だが、要介護 4は「病気や骨折等で入院し、退院後

の見通しが立たなかったから」が突出している。 

 

（出典: 問 13） 

 

23 介護保険サービスの利用状況/要介護度 

要支援 1～要介護 1では「今まで全く利用したことがない」が約65～76%と多数だが、要介護4・5では「以前

は利用していたが現在は利用していない」が増え（45.5%、66.7%）、介護度が上がるほど未利用一辺倒ではな

くなる傾向となっている。 

 

（出典: 問 14） 
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24 介護保険サービスを辞めた理由/要介護度 

要支援 1～要介護 3では「自分で身の回りのことができるから」の割合が高いが、要介護 4以上になると「病

院に入院しているから」が最も高くなっている。 

 

（出典: 問 15） 
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25 介護保険以外のサービス利用/要介護度 

「全体」で「利用していない」が 83.5%と大半を占めるが、例外的に要介護 5では「移送サービス」の利用が

33.3%と相対的に高くなっている。 

 

（出典: 問 16） 
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26 おとしより相談センターや居宅介護支援事業所への相談有無/要介護度 

要支援１～要介護 4では「どちらも相談したことはない」が最も高いが、要介護 5は「どちらも相談したことが

ある」が 33.3%で最も高く、重度ほど居宅介護支援事業所への相談が増える傾向となっている。 

 

（出典: 問 17） 

 

27 受けたい介護/要介護度 

多くの要介護度で「自宅で生活しながらサービスを受けたい」が約半数（中でも要介護 2は 66.7%と高い）

だが、「わからない」も 3～4割と高く、要介護 5では「自宅」希望が 0%で「わからない」66.7%、「施設など

に入所」希望が 33.3%となっている。 

 

（出典: 問 18） 
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28 利用したい介護保険サービス（自宅）/要介護度 

要支援 1・2は「訪問介護」が約 11%で中心だが、要介護 1～3では「通所介護」も目立ち、要介護 4は「福祉

用具貸与」16.7%が突出している。 

 

（出典: 問 19） 

 

29 利用したい介護保険サービス（施設）/要介護度 

要介護 3では「特定施設入居者生活介護」が 11.8%と最も高く、要介護 5では各施設希望（特別養護老人ホ

ーム/介護老人保健施設/介護医療院）が 14.3%ずつ並んでいる。 

 

（出典: 問 21） 



236 

 

30 現在行っている介護内容/要介護度 

要支援１・２では「その他の家事（掃除、洗濯、買い物等）」「食事の準備」「外出の付き添い・送迎等」など生活支

援が中心だが、要介護１以上は入浴・排泄等の身体介助や服薬・金銭管理の比率も高くなっている。 

 

（出典: 問 23） 

 

31 主な介護者の１日の平均的な介護時間/要介護度 

「全体」としては「必要な時に手を貸す程度」が最も高くなり、要介護 4を除き要介護度が高いほど「ほとんど

終日」の割合が高くなる傾向となっている。 

 

（出典: 問 24） 
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32 介護の負担感/要介護度 

要介護度別にみると、要介護４では「負担に感じていない」が 36.4%と相対的に高くなっている。 

（出典: 問 25） 

 

33 介護保険サービスを利用しない理由/要介護度 

要介護度別にみると、要支援 1～要介護１までは「家族が見るのが当然だと思うから」が 1.9％～4.4%となっ

ているが、要介護３は 13.3%と相対的に高くなっている。 

 

（出典: 問 26） 
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34 介護者として重視していること/要介護度 

要介護４・５を除き、要介護度が上がるほど「家族・親族の協力があること」の比率が高まる傾向となっている。 

 

（出典: 問 27） 
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Ⅳ. 資料編(介護保険サービス利用意向実態調査) 
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第４章 在宅介護実態調査 

Ⅰ. 調査の概要 

1 調査の目的 
在宅で要支援・要介護認定を受けている方の家族介護の状況や介護保険サービスの利用状況を調査・分析し、
「在宅生活の継続」と「介護者の就労継続」に資するサービスの在り方を検討するための基礎資料とする。 
 

2 調査対象 
在宅で生活している要支援・要介護認定者のうち、更新申請・区分変更申請に伴う認定調査を受けた方 
 

3 調査期間 
調査期間 令和 7 年１１月～12 月 

 

4 調査方法 
調査種類 調査方法 

在宅介護実態調査 郵送配付・郵送回収または WEB 回答 

 

5 調査項目 
調査票 調査項目 

A 票 
本人の概況 
・世帯類型・家族等の介護の有無・介護保険以外の支援・サービスの利用状況 
・介護のための離職の有無・施設入所の検討状況 など 

B 票 
主な介護者の就労状況 
・勤務形態・働き方の調整・仕事と介護の両立に効果のある勤務先の支援 
・就労継続の可否に係る意識・介護者が不安に感じる介護 など 

※調査項目は、すべて厚生労働省が示した調査項目である。 

 

6 調査票の回収状況 
 配布数 回収数 回収率 対象外 有効回答数 有効回収率 

在宅介護実態調査 2,000 1,195 59.8% 0 1,195 100％ 

 

7 報告書の見方 

・回答項目の比率はすべて百分率（％）で表し、小数点以下第２位を四捨五入して算出し、端数調整はしていな
いため、合計が 100.0％にならない場合がある。また、複数回答については、合計が 100.0％を超える場合
がある。 
 
・図表中の「ｎ＝○○」とは、集計対象者総数（または分類別の該当対象者数）を示す。また、各設問の性別、年齢
別、要介護度別、日常生活圏域別など調査対象者の基本属性を中心としたクロス集計結果の図・表においては
基本属性等に「無回答」があるため、全体の示す値（ｎ）と一致しない。 
 
・回答者が少数である場合の比率については、特定の意向が強く反映される傾向がある。 
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調査報告書 

Ⅱ. 調査結果(単純集計：全体） 

1 本人の概況(A票) 

1-1 調査票の回答者 

「調査対象者本人」が 58.8％と最も高く、次いで「主な介護者となっている家族・親族」が 33.4%となってい

る。 

 

（出典: 問 1） 

 

1-2 世帯類型 

「単身世帯」が 41.2％で最も高く、「その他」が 28.8％、「夫婦のみ世帯」が 27.6%と続いている。 

 

（出典: 問 2） 
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1-3 家族等による介護の頻度 

「ない」が35.2％で最も高く、「ほぼ毎日ある」が32.5%、「週に１～２日ある」が 12.6％と続いている。 

 

（出典: 問 3） 

 

1-4 主な介護者の続柄 

「子」が 55.3％と最も高く、次いで「配偶者」の 30.5％となっている。 

 

（出典: 問 4） 
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1-5 主な介護者の性別 

「女性」が 60.6％と 6割以上を占めている。 

 

（出典: 問 5） 

 

1-6 主な介護者の年齢 

主な介護者は「50代」が 26.8％、「60代」が 26.1％と全体の 52.9%を占めるが、「70代」以上も 3割を

超えており、うち「80歳以上」は 22.7％となっている。 

 

（出典: 問 6） 
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1-7 主な介護者が行っている介護等 

「その他の家事（掃除、洗濯、買い物等）」が 15.9％で最も高く、次いで「外出の付き添い、送迎等」が 14.2%、

「金銭管理や生活面に必要な諸手続き」が 13.2％と続いている。 

 

（出典: 問 7） 

 

1-8 介護の為の離職等の有無 

「介護のために仕事を辞めた家族・親族はいない」が 61.5％で約 6割を占めている。 

 

（出典: 問 8） 
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1-9 介護保険サービス以外の利用状況 

「利用していない」が最も高く、約 3割を占めている。 

 

（出典: 問 9） 

 

1-10 在宅生活の継続に向けて必要な支援・サービス 

「特になし」が 13.5％で最も高く、次いで「外出同行（通院、買い物など）」が 13.1％、「移送サービス（介護・福

祉タクシー等）」が 11.7％となっている。 

 

（出典: 問 10） 
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1-11 施設入所の検討状況 

「入所・入居は検討していない」が 67.9％と 6割以上を占めている。 

 

（出典: 問 11） 

 

1-12 本人が抱えている傷病 

「筋骨格系疾患（骨粗しょう症、脊柱管狭窄症等）」が 13.4％で最も高く、次いで「眼科・耳鼻科疾患（視覚・聴覚

障がいを伴うもの）」が 12.0％、「認知症」が 11.6％となっている。 

 

（出典: 問 12） 
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1-13 訪問診療の利用の有無 

訪問診療を「利用していない」は 72.3％で約 7割となっている。 

 

（出典: 問 13） 

 

1-14 介護保険サービスの利用の有無（住宅改修、福祉用具貸与・購入以外） 

介護保険サービスを「利用している」は 59.3%で約 6割となっている。 

 

（出典: 問 14） 
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1-15 介護保険サービス未利用の理由 

「現状では、サービスを利用するほどの状態ではない」が 37.8%と最も高く、次いで「本人にサービス利用の

希望がない」が 13.7％となっている一方で、「サービスを受けたいが手続きや利用方法が分からない」との回

答が 4.9％となっている。 

 

（出典: 問 15） 
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２ 主な介護者の就労状況等(B票) 

2-1 主な介護者の就労の有無・勤務形態 

「働いていない」が 43.9％と最も高く、次いで「フルタイムで働いている」が 26.5％、「パートタイムで働いて

いる」が 15.6％となっている。 

 

（出典: 問 16） 

 

2-2 働き方の調整状況 

「特に行っていない」が 27.9％と最も高く、次いで「労働時間を調整（残業免除、短時間勤務、遅出・早帰・中抜

け等）」が 27.4％となっている。 

 

（出典: 問 17） 
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2-3 就労の継続に向けて効果的な勤め先からの支援 

「介護休業・介護休暇等の制度の充実」が 19.0％と最も高く、次いで「労働時間の柔軟な選択（フレックスタイ

ム制など）」が 13.0％となっている。 

 

（出典: 問 18） 

 

2-4 就労継続の見込み 

「問題はあるが、何とか続けていける」が 52.8％と最も高く、半数を超えている。 

継続に困難を感じている層（「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」を合わせた割合）

は 15.3％となっている。 

 

（出典: 問 19） 
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2-5 今後の在宅生活の継続に向けて、不安に感じる介護 

「外出の付き添い、送迎等」「認知症状への対応」が各 12.7％で最も高く、「入浴・洗身」が 9.9%、「その他の家

事（掃除、洗濯、買い物等）」が 8.5％と続いている。 

 

（出典: 問 20） 
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Ⅲ. 調査結果(クロス集計：一部） 

1 介護の頻度/世帯類型 

その他世帯では「ほぼ毎日ある」が最も高く、5割を超えている。夫婦のみ世帯でも「ほぼ毎日ある」が 3割を

超え、最も高くなっている一方で、「週に１～２日ある」、「家族・親族の介護はあるが、週に１日よりも少ない」の

割合は、それぞれ 1割程度となっている。 

 

（出典: 問 2 問 3） 

 

 

2 続柄（主な介護者）/年齢（主な介護者） 

主な介護者の年代が上がるほど「配偶者」の比率が上昇し、特に「70代」で 56.0%、「80歳以上」で 77.7%

と高くなっている。 

 

（出典: 問 4 問 6） 
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3 介護を理由とした離職等の有無/続柄（主な介護者） 

「全体」では介護による離職・転職は少数にとどまる一方、続柄別に見ると「配偶者」「子」「子の配偶者」で就労

影響が相対的に高くなっている。 

（出典: 問 4 問 8） 

4 介護を理由とした離職等の有無/年齢（主な介護者） 

主な介護者の離職（転職除く）は年代が上がるほど増える傾向があり、「50代」6.2%、「60代」9.7%、「70

代」12.3%と上昇している。 

（出典: 問 6 問 8） 
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5 介護保険サービス以外の利用/世帯類型 

単身世帯は各サービスの利用率が相対的に高く、特に「掃除・洗濯」13.7%、「買い物(宅配は含まない)」

9.2%、「外出同行（通院、買い物など）」7.6%が高い割合となる。 

 

（出典: 問 2 問 9） 

6 在宅生活の継続に必要と感じる支援・サービス/世帯類型 

夫婦のみ世帯は外出支援の中でも「移送サービス（介護・福祉タクシー等）」13.8%が単身世帯（9.1%）より高

く、移動手段ニーズが相対的に高い。 

 

（出典: 問 2 問 10） 
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7 施設への入所・入居の検討/各項目 

7-1 施設への入所・入居の検討/世帯類型 

「全体」と比較して単身世帯は「入所・入居を検討している」22.4%、「すでに入所・入居申し込みをしている」

7.1%と高くなっている。 

 

（出典: 問 2 問 11） 
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7－2 施設への入所・入居の検討/不安に感じる介護等 

「入所・入居を検討している」層では、不安に感じる介護は「夜間の排泄」「医療面での対応（経管栄養、ストーマ

等）」の割合が高い。 

 

（出典: 問 11 問 20） 
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8 介護保険サービスの利用/介護の頻度 

家族・親族の介護頻度が高いほど利用率が上がっており、介護の頻度が「ない」47.6% 、「家族・親族の介護は

あるが、週に１日よりも少ない」60.7% 、「週に１～２日ある」65.8% 、「週に３～４日ある」69.4% 「ほぼ毎

日ある」71.0%と段階的に増加している。   

 

（出典: 問 3 問 14） 

 

9 不安に感じる介護等/就労の継続 

「続けていくのは、かなり難しい」層では、「外出の付き添い、送迎等」「認知症状への対応」（各 15％）、「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」（各 12.5％）が高い傾向にある。 

 

（出典: 問 19 問 20） 
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10 介護内容/要介護度 

「全体」では、その他の家事・外出支援・金銭管理等の生活支援ニーズが上位だが、要介護度が上がるほど排泄

や食事介助など身体介助の比率が高まり、「外出の付き添い・送迎等」は重度になると低下する傾向が見られ

る。 

 

（出典: 問 7） 
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11 介護保険サービス以外の利用状況/要介護度 

要介護度が上がるほど「利用していない」は減少するとともに、「外出同行（通院、買い物など）」は減る一方で

「移送サービス（介護・福祉タクシー等）」が要介護 5で 16.7%となっており、移動手段のニーズが高まる傾向

が見られる。 

 

（出典: 問 9） 
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12 在宅生活の継続に必要と感じる支援・サービス/要介護度 

「移送サービス」は要介護度上昇とともに高くなりやすく、要支援 1の 9.7％から、要介護 4の 16.1％、要介

護 5で 18.2％まで上昇しており、重度層ほど移動手段ニーズが高い。  「見守り・声かけ」も概ね増加してお

り、重度化に伴い安全確認や声かけの需要が高まる。 

 

（出典: 問 10） 
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13 施設への入所・入居の検討/要介護度 

「入所・入居を検討している」層は、要支援では１割程度だが、要介護になると２割程度に上昇する。一方で要支

援層は「入所・入居は検討していない」の割合が高く（74.6～79.1%）、要介護 5でも「入所・入居は検討して

いない」の割合が過半数（58.3%）となる。 

 

（出典: 問 11） 

 

14 訪問診療の利用/要介護度 

訪問診療を「利用している」割合は、要介護度が重くなるにつれて高くなり、要介護３では約 4割、要介護５で

は 6割を超えている。 

 

（出典: 問 13） 
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Ⅳ. 資料編(在宅介護実態調査) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



265 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 再生紙を使用しています。 

 

令和 8 年 3 月発行 

 

発行：板橋区健康生きがい部介護保険課 

〒173-8501 板橋区板橋２丁目 66 番１号 

TEL ０３（３５７９）２３５７ 

FAX ０３（３５７９）３４０２ 

高齢者等実態調査 調査結果報告書 

 

第 10 期介護保険事業計画策定に係る 

R07 - 158  

刊 行 物 番 号  


