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ご あ い さ つ

２０２０年２月わが国において、新型コロナウイルス感染症が指定感染症となってから２年あま
りが経過しました。現在の状況は、第６波のピークは過ぎたものの、感染者数は未だ高止まっ
ています。この２年間、地域包括ケアの現場は、感染防止対策とADLの維持という相反する
課題の間で難しい舵取りを強いられてきました。また、感染防止対策や治療法に関しても、ウ
イルスが変異するたびに目まぐるしく変更され、現場は翻弄されてきました。さらに、通所系
サービスや、宿泊・入所系サービスではクラスターが発生し、サービス中止に追い込まれた事
業所も多数報告されました。感染まん延期には入院病床が逼迫し、高齢者が自宅や施設での療
養を余儀なくされ、十分な医療を受けられず多くの方が亡くなったことは、慙愧に堪えません。
地震などの災害に加え、新興感染症への備えも極めて重要だと認識させられた２年間でした。
さて、人口の高齢化が問題視されてから２０年以上になります。全人口に占める６５歳以上の高

齢者の割合を高齢化率と言いますが、愛知県の高齢化率は２０２０年には２３％を超え、さらに２０４０
年には３０％以上になると予測されています。WHOは高齢化率が７％を超えると「高齢化社
会」、１４％以上で「高齢社会」、２１％以上で「超高齢社会」と定義しました。２８％以上は定義さ
れていませんが、この流れでいくと「超超高齢社会」ということになります。「超超高齢社会」
においては、現在の医療・介護資源を大幅に増やしたとしても、急増するニーズに対応できる
かは疑問です。そこで、データを駆使した効率的な医療・介護資源の活用を図っていかなけれ
ばなりません。地域で高齢者がどのような疾患に罹患し、急性期・回復期医療をどこで受け、
介護をどこで受けているか等を分析し、人口動態予測を組み合わせることで、今後地域で不足
するであろう資源や予防策等を効率的に見つけることが可能と考えます。愛知県医師会では、
在宅医療・介護連携推進ネットワーク会議を開き、独自の評価指標を作成し、愛知県下５４市町
村が抱える医療・介護も課題を抽出することを試みました。地域包括ケアシステムが提唱され
て久しいですが、本システムをさらに深化・推進し、「超超高齢社会」に対処していかなけれ
ばなりません。本報告書がその一助になれば幸甚です。
最後に本報告書の作成にあたり、企画、助言・指導、分析に多大なご尽力をいただきました

名古屋大学医学部付属病院 先端医療開発部 先端医療・臨床研究支援センター センター
長・教授 水野 正明 先生ならびに、分析作業にご協力いただきました名古屋大学大学院
医学研究科 総合保健学科 准教授 中栃 昌弘 先生に深謝の意を表するとともに、データ
収集にご協力いただきました県下各市町村の担当者様及び地区医師会担当者様に厚く御礼申し
上げます。

２０２２年３月吉日
公益社団法人 愛知県医師会

理事 松浦 誠司
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はじめに

本書は、愛知県医師会 在宅医療・介護連携推進事業ネットワーク会議が、在宅医療・介護
連携と地域包括ケアシステムの構築を推進するために、２０１９年度地域医療・介護評価指標調査
の一環として愛知県内５４の自治体が抱えるそれぞれの地域課題を抽出し、その対策を考案する
際の一助となることを目的に作成したものです。
作成にあたっては、公開情報である「日本医師会 地域医療情報システム（https : //jmap

.jp）」とネットワーク会議メンバーである各自治体担当者の厚意から提供いただけたデータを
それぞれ活用しました。そのため、データの一部が欠損しているところがありますが、ご了承
願います。
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１ 目的
自らの街（自治体）の医療・介護の現状を見極め、解決すべき
課題を抽出し整理するとともにその解決策を見出す

２ 調査項目
① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計 （参考 … P652を参照）
２）将来の医療需要・介護需要

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

③ 現在の介護連携
１）介護予防
（ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数
（ｂ）原因検索
（ⅰ）＜入院＞レセプトデータから重要疾患を抽出

（市町村レベル）
（ⅱ）＜外来＞レセプトデータから重要疾患を抽出

（市町村レベル）
２）重度化予防
（ａ）１年後の follow up（要支援・要介護）
（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）
（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移
（ⅱ）介護予防通所介護費の推移

３）生活支援

３ 調査並びに分析結果

概 要

Ⅰ 地域課題の抽出

2019年度地域医療・介護評価指標調査
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Ⅱ 在宅医療・介護連携の現状と将来

（ 2019年度地域医療・介護評価指標調査 ）

１）市町村からみた在宅医療・介護連携
の現状と将来
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名古屋・尾張中部医療圏
名 古 屋 市
清 須 市
北名古屋市
豊 山 町
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（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ２７６，９８７ ２６５，０４１ ２５４，８３８ ２４６，４３７ ２４１，４９２ ２３４，５０８
生産年齢人口（１５～６４歳） １，４４７，３４５ １，４４１，７２５ １，４１２，８０６ １，３６１，１１３ １，２８０，７３７ １，２２３，５９９
高齢者人口（６５歳以上） ５８８，５１２ ６００，０６９ ６２１，１３５ ６５２，４６６ ６９８，２０３ ７１５，６６３
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ３１１，９１５ ３６３，００９ ３７３，１３８ ３６９，４４０ ３７９，０１３ ４０３，５７５
総人口 ２，３１２，８４４ ２，３０６，８３５ ２，２８８，７７９ ２，２６０，０１６ ２，２２０，４３２ ２，１７３，７７０

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

名古屋市

将来推計人口 高齢化率
（人）

２，５００，０００ ３５．０％ ３２．９％
３１．４％

３１１，９１５ ３６３，００９ ３７３，１３８ ３６９，４４０ ３７９，０１３

２８．９％３０．０％

４０３，５７５
２７．１％２，０００，０００

２７６，５９７
２６．０％２５．４％

２３７，０６０ ２４７，９９７ ２８３，０２６
３１９，１９０

２５．０％

３１２，０８８

１，７２４，３３２ １，７０６，７６６ １，６６７，６４４ １，６０７，５５０

１，５００，０００

１，５２２，２２９

１８．６％２０．０％

１，４５８，１０７

１７．１％１６．３％１６．３％１５．７％

１５．０％ １３．５％
１，０００，０００

１０．０％

５００，０００

５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より
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2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 名古屋市

医 療 105 109 111 111 113 114 医療需要

介 護 115 131 134 134 139 146 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

名古屋市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１４６１５０

１３９
１４０ １３４ １３４

１３１

１３０

１２０ １１５ １１４１１３１１１ １１１１０９
１１０ １０５

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より
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＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

ＫＪ病院 1,665
ＦＨセンター 1,457
ＣＳセンター 1,414
ＴＪ病院 771
ＺＨ病院 738
ＱＯ病院 672
ＲＭ病院 665
ＳＴ病院 646
ＨＹセンター 473
ＺＺ病院 379
ＭＱ病院 334
ＮＰ病院 295
ＤＫ病院 282
ＸＬ病院 266

名古屋市 ＯＸ病院 231
ＥＴ病院 199
ＯＬ病院 173
ＮＣ病院 89
ＳＫ病院 88
ＣＢ病院 88
ＫＸ病院 86
ＡＺセンター 83
ＢＵ病院 69
ＥＪ病院 66
ＷＮ病院 64
ＩＩ病院 56
ＵＣ病院 36
ＧＣ病院 35
ＹＫ病院 33

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

名古屋市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）
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搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
ＹＮ病院 29
ＶＨ病院 26
ＦＣ病院 25
ＡＶ病院 23
ＧＪ病院 23
ＯＦ病院 21
ＤＶ病院 18
ＣＲ病院 18
ＢＯ病院 17
ＴＸセンター 16
ＴＴ病院 13
ＰＧ病院 12
ＱＴ病院 12
ＸＵホスピタル 9
ＪＩ病院 9
ＪＤ病院 7

名古屋市 ＰＹ病院 7
ＭＩ病院 7
ＪＭ病院 7
ＪＢ病院 7
ＰＰクリニック 6
ＳＭ病院 6
ＯＵ病院 6
ＶＫセンター 5
ＫＰ病院 5
ＫＨ病院 5
ＤＬクリニック 5
ＬＺ病院 4
ＷＤ病院 4
ＥＫ病院 3
ＱＰホスピタル 3
ＡＯクリニック 3
ＤＢ病院 3

救急搬送先（消防等によるデータ）
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搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
ＡＫ病院 3
ＶＱ病院 3
ＨＥ病院 3
ＨＱ病院 3
ＱＪ病院 2
ＥＳ病院 2
ＳＺ病院 2
ＲＫ病院 2
ＫＵクリニック 2
ＡＹ病院 2
ＦＬ病院 2
ＲＪクリニック 2
ＣＬ病院 2
ＣＨ病院 2
ＮＮ病院 2
ＵＲクリニック 2

名古屋市 ＨＤクリニック 1
ＶＩクリニック 1
ＡＪクリニック 1
ＧＤクリニック 1
ＧＭクリニック 1
ＶＴクリニック 1
ＣＵ病院 1
ＷＡクリニック 1
ＤＥクリニック 1
ＦＭクリニック 1
ＬＨクリニック 1
ＯＧクリニック 1
ＩＤ病院 1
ＷＰ病院 1
ＰＴクリニック 1
ＲＬクリニック 1
ＮＵクリニック 1

救急搬送先（消防等によるデータ）
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搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
ＢＡ病院 1
ＹＧ病院 1
ＩＥ病院 1
ＦＴ病院 1
ＪＪ病院 1
ＭＥ病院 1
ＶＰクリニック 1
ＺＧクリニック 1
ＭＮクリニック 1
ＨＫ病院 1
ＨＲクリニック 1
ＤＳクリニック 1

名古屋市 ＹＥクリニック 1
ＵＨクリニック 1
ＬＢクリニック 1
ＱＺクリニック 1
ＧＳクリニック 1
ＢＴ病院 1
ＱＢクリニック 1
ＢＷクリニック 1
ＷＦクリニック 1
ＩＸクリニック 1
ＦＱクリニック 1
ＺＶクリニック 1
ＣＥクリニック 1

清 須 市 ＲＷ病院 1

北名古屋市
ＸＧ病院 32
ＬＣクリニック 1
ＴＫ病院 675

豊 明 市 ＰＷセンター 5
ＸＸ病院 1

長久手市
ＲＵ病院 363
ＧＨ病院 4

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ １３ －



搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
尾張旭市 ＹＵ病院 195

ＪＱ病院 136
ＺＳ病院 49

春日井市 ＵＷ病院 2
ＩＷ病院 2
ＬＪ病院 1

瀬 戸 市 ＭＯ病院 96
弥 富 市 ＷＷ病院 32

ＤＮセンター 14
大 府 市 ＮＦ病院 2

ＵＫセンター 1
ＸＹ病院 12

日 進 市
ＳＲ病院 1
ＰＩクリニック 1
ＴＥクリニック 1

小 牧 市 ＩＦ病院 11

あ ま 市
ＥＦ病院 9
ＢＸ病院 2

津 島 市 ＵＮ病院 5

一 宮 市
ＡＦ病院 5
ＢＹ病院 1

刈 谷 市 ＯＭ病院 5

江 南 市
ＴＰ病院 4
ＮＴ病院 2

大 口 町 ＭＤ病院 2
東 海 市 ＬＮ病院 2
豊 橋 市 ＹＸ病院 2

稲 沢 市
ＳＸ病院 2
ＥＶ病院 1

犬 山 市 ＺＥ病院 1
東 浦 町 ＸＤ病院 1
安 城 市 ＫＳ病院 1

合 計 13,578

救急搬送先（消防等によるデータ）
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医 療 機 関 名 称 件 数
ＫＪ病院 1,665
ＦＨセンター 1,457
ＣＳセンター 1,414
ＴＪ病院 771
ＺＨ病院 738
ＴＫ病院 675
ＱＯ病院 672
ＲＭ病院 665
ＳＴ病院 646
ＨＹセンター 473
ＺＺ病院 379
ＲＵ病院 363
ＭＱ病院 334
ＮＰ病院 295
ＤＫ病院 282
ＸＬ病院 266
ＯＸ病院 231
ＥＴ病院 199
ＹＵ病院 195
ＯＬ病院 173
ＪＱ病院 136
ＭＯ病院 96
ＮＣ病院 89
ＳＫ病院 88
ＣＢ病院 88
ＫＸ病院 86
ＡＺセンター 83
ＢＵ病院 69
ＥＪ病院 66
ＷＮ病院 64
ＩＩ病院 56
ＺＳ病院 49
ＵＣ病院 36

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ １５ －



医 療 機 関 名 称 件 数
ＧＣ病院 35
ＹＫ病院 33
ＸＧ病院 32
ＷＷ病院 32
ＹＮ病院 29
ＶＨ病院 26
ＦＣ病院 25
ＡＶ病院 23
ＧＪ病院 23
ＯＦ病院 21
ＤＶ病院 18
ＣＲ病院 18
ＢＯ病院 17
ＴＸセンター 16
ＤＮセンター 14
ＴＴ病院 13
ＸＹ病院 12
ＰＧ病院 12
ＱＴ病院 12
ＩＦ病院 11
ＥＦ病院 9
ＸＵホスピタル 9
ＪＩ病院 9
ＪＤ病院 7
ＰＹ病院 7
ＭＩ病院 7
ＪＭ病院 7
ＪＢ病院 7
ＰＰクリニック 6
ＳＭ病院 6
ＯＵ病院 6
ＶＫセンター 5
ＫＰ病院 5

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ １６ －



医 療 機 関 名 称 件 数
ＫＨ病院 5
ＤＬクリニック 5
ＵＮ病院 5
ＰＷセンター 5
ＡＦ病院 5
ＯＭ病院 5
ＬＺ病院 4
ＷＤ病院 4
ＧＨ病院 4
ＴＰ病院 4
ＥＫ病院 3
ＱＰホスピタル 3
ＡＯクリニック 3
ＤＢ病院 3
ＡＫ病院 3
ＶＱ病院 3
ＨＥ病院 3
ＨＱ病院 3
ＱＪ病院 2
ＥＳ病院 2
ＳＺ病院 2
ＲＫ病院 2
ＫＵクリニック 2
ＡＹ病院 2
ＦＬ病院 2
ＲＪクリニック 2
ＣＬ病院 2
ＣＨ病院 2
ＮＮ病院 2
ＵＲクリニック 2
ＢＸ病院 2
ＳＸ病院 2
ＵＷ病院 2

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ １７ －



医 療 機 関 名 称 件 数
ＩＷ病院 2
ＮＴ病院 2
ＭＤ病院 2
ＬＮ病院 2
ＮＦ病院 2
ＹＸ病院 2
ＨＤクリニック 1
ＶＩクリニック 1
ＡＪクリニック 1
ＧＤクリニック 1
ＧＭクリニック 1
ＶＴクリニック 1
ＣＵ病院 1
ＷＡクリニック 1
ＤＥクリニック 1
ＦＭクリニック 1
ＬＨクリニック 1
ＯＧクリニック 1
ＩＤ病院 1
ＷＰ病院 1
ＰＴクリニック 1
ＲＬクリニック 1
ＮＵクリニック 1
ＢＡ病院 1
ＹＧ病院 1
ＩＥ病院 1
ＦＴ病院 1
ＪＪ病院 1
ＭＥ病院 1
ＶＰクリニック 1
ＺＧクリニック 1
ＭＮクリニック 1
ＨＫ病院 1

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ １８ －



医 療 機 関 名 称 件 数
ＨＲクリニック 1
ＤＳクリニック 1
ＹＥクリニック 1
ＵＨクリニック 1
ＬＢクリニック 1
ＱＺクリニック 1
ＧＳクリニック 1
ＢＴ病院 1
ＱＢクリニック 1
ＢＷクリニック 1
ＷＦクリニック 1
ＩＸクリニック 1
ＦＱクリニック 1
ＺＶクリニック 1
ＣＥクリニック 1
ＲＷ病院 1
ＬＣクリニック 1
ＸＸ病院 1
ＳＲ病院 1
ＰＩクリニック 1
ＴＥクリニック 1
ＢＹ病院 1
ＥＶ病院 1
ＬＪ病院 1
ＺＥ病院 1
ＵＫセンター 1
ＸＤ病院 1
ＫＳ病院 1

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ １９ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

名古屋市

－ ２０ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ３３８，７９５ ４７１，８７９ ５４５，２１０ ５６８，２８０ １．６８

要支援・要介護者数
３５，１６５ ７７，８０１ １０１，４６７ １１１，１２５

３．１６
１０．４％ １６．５％ １８．６％ １９．６％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

名古屋市

（人）
６００，０００ ５６８，２８０

５４５，２１０

５２５，０００
４７１，８７９

４５０，０００

３７５，０００ ３３８，７９５

３００，０００

２２５，０００

１５０，０００
１１１，１２５１０１，４６７

７７，８０１
７５，０００

３５，１６５

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．７倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．２倍■要支援・要介護者数

－ ２１ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 １，２１０，４８３，３９５ ２８６，９０５，２２１ ２３．７％ ９２３，５７８，１７４ ７６．３％ 女性３．２倍（対男性）

２ 脳梗塞 ８３１，５８１，９５１ ３９９，２３８，０２９ ４８．０％ ４３２，３４３，９２２ ５２．０％

３ 不整脈 ５４０，９９８，１６３ ２８２，８９６，０２１ ５２．３％ ２５８，１０２，１４２ ４７．７％

４ 慢性腎臓病
（透析あり） ５１６，６９１，７１４ ３０６，７７９，５３２ ５９．４％ ２０９，９１２，１８２ ４０．６％ 男性１．５倍（対女性）

５ 肺炎 ５０５，５０２，０８４ ２８３，９８３，５７４ ５６．２％ ２２１，５１８，５１０ ４３．８％

６ 関節疾患 ４５６，８８６，７０１ ９０，１４９，８０９ １９．７％ ３６６，７３６，８９２ ８０．３％ 女性４．１倍（対男性）

７ 狭心症 ３７１，４３７，５３８ ２４８，３７３，２３０ ６６．９％ １２３，０６４，３０８ ３３．１％ 男性２．０倍（対女性）

８ 統合失調症 ３４６，５８８，７３０ １３２，１０１，２０２ ３８．１％ ２１４，４８７，５２８ ６１．９％ 女性１．６倍（対男性）

９ 大腸がん ３２７，７５２，６８６ １８３，１１１，８０７ ５５．９％ １４４，６４０，８７９ ４４．１％

１０ 肺がん ３０７，９１２，２９９ １９５，３５１，８１４ ６３．４％ １１２，５６０，４８５ ３６．６％ 男性１．７倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

名古屋市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、不整脈

10位疾患男女合計：5,415,835,261点（約541億6000万円）
10位疾患男性合計：2,408,890,239点（約240億9000万円）
10位疾患女性合計：3,006,945,022点（約300億7000万円）

国保データベースより

－ ２２ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 １，３９５，７９４，０２８ ７３３，０９６，４０２ ５２．５％ ６６２，６９７，６２６ ４７．５％

２ 慢性腎臓病
（透析あり） １，３４３，１５４，３６７ ８５３，２７３，５０９ ６３．５％ ４８９，８８０，８５８ ３６．５％ 男性１．７倍（対女性）

３ 高血圧症 １，２３４，８２９，８７９ ４９４，０３２，５２６ ４０．０％ ７４０，７９７，３５３ ６０．０％ 女性１．５倍（対男性）

４ 関節疾患 ９３７，７３５，０９２ ２２４，２８２，６３４ ２３．９％ ７１３，４５２，４５８ ７６．１％ 女性３．２倍（対男性）

５ 脂質異常症 ８７６，１５０，１２１ ２８９，５６０，２７０ ３３．０％ ５８６，５８９，８５１ ６７．０％ 女性２．０倍（対男性）

６ 骨粗しょう症 ６７４，１２４，６６７ ５９，６８８，２８１ ８．９％ ６１４，４３６，３８６ ９１．１％ 女性１０．３倍（対男性）

７ 不整脈 ６６９，２０４，０１０ ３４８，９１３，８５８ ５２．１％ ３２０，２９０，１５２ ４７．９％

８ 前立腺がん ３９９，２１８，２５０ ３９９，２１８，２５０ １００．０％ ０ ０．０％

９ 肺がん ３６６，９６２，０５４ ２１９，６２２，５０８ ５９．８％ １４７，３３９，５４６ ４０．２％ 男性１．５倍（対女性）

１０ 緑内障 ３６５，００３，５２８ １４８，０６２，０３６ ４０．６％ ２１６，９４１，４９２ ５９．４％ 女性１．５倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

名古屋市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、慢性腎臓病（透析あり）、高血圧症

10位疾患男女合計：8,262,175,996点（約826億2000万円）
10位疾患男性合計：3,769,750,274点（約377億円）
10位疾患女性合計：4,492,425,722点（約449億2000万円）

国保データベースより

－ ２３ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 23.1% 4.2% 1.8% 44.7%

要支援
2 8.8% 2.3% 5.5% 9.4%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

名古屋市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
50.7%が重度化
46.5%は要介護

要支援2の
14.9%が要介護

－ ２４ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
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

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

※データなし名古屋市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ２５ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
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

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

※データなし名古屋市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 60ページ参照（名古屋市データなし）

－ ２６ －





（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ９，５４５ ９，２５０ ９，０５４ ８，８６３ ８，７４８ ８，５５９
生産年齢人口（１５～６４歳） ４２，３５０ ４３，０５８ ４３，０１６ ４２，１２３ ３９，９８４ ３８，３２４
高齢者人口（６５歳以上） １６，３３２ １６，２８８ １６，３８４ １６，９２１ １８，３４５ １９，１９７
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ８，３３６ ９，６８５ ９，８６０ ９，４４６ ９，４０４ ９，９６５
総人口 ６８，２２７ ６８，５９６ ６８，４５４ ６７，９０７ ６７，０７７ ６６，０８０

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

清須市

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

４０．０％
７０，０００

９，６８５ ９，８６０８，３３６ ９，４４６ ９，４０４ ９，９６５
３５．０％

６０，０００
７，９９６ ６，６０３ ６，５２４ ７，４７５ ８，９４１

２９．１％
９，２３２

３０．０％ ２７．３％

５２，３０８ ５２，０７０５１，８９５

５０，０００

５０，９８６

２４．９％

４８，７３２

２３．９％ ２３．９％２３．７％

４６，８８３

２５．０％

４０，０００
２０．０％

１５．１％３０，０００ １４．４％１４．１％ １４．０％１３．９％
１５．０％ １２．２％

２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２８ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 清須市

医 療 105 109 109 109 110 112 医療需要

介 護 115 129 131 127 129 136 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

清須市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０

１３６１４０
１３１１２９ １２９１２７１３０

１２０ １１５
１１２１１０１０９ １０９ １０９

１１０ １０５

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２９ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

Ｙ病院 137
Ｗ病院 47
Ｔセンター 26
Ｘ病院 13

名古屋市
Ｓ病院 4
Ｚ病院 3
Ｕ病院 1
Ｒ病院 1
Ｖ病院 1
Ｇ病院 1

清 須 市 Ｐ病院 11
北名古屋市 Ｃ病院 29
あ ま 市 Ｎ病院 9

一 宮 市
Ｆ病院 10
Ｑ病院 3

稲 沢 市
Ｅ病院 27
Ｄ病院 1

岩 倉 市 Ｂ病院 1
小 牧 市 Ａ病院 1
大 口 町 Ｏ病院 1

合 計 327

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

清須市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ３０ －



医 療 機 関 名 称 件 数
Ｙ病院 137
Ｗ病院 47
Ｃ病院 29
Ｅ病院 27
Ｔセンター 26
Ｘ病院 13
Ｐ病院 11
Ｆ病院 10
Ｎ病院 9
Ｓ病院 4
Ｑ病院 3
Ｚ病院 3
Ａ病院 1
Ｏ病院 1
Ｂ病院 1
Ｕ病院 1
Ｒ病院 1
Ｖ病院 1
Ｇ病院 1
Ｄ病院 1

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ３１ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

清須市

－ ３２ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ９，２４７ １３，２１５ １５，３７７ １６，０４０ １．７３

要支援・要介護者数
７９８ １，８０９ ２，４１８ ２，５６７

３．２２
８．６％ １３．７％ １５．７％ １６．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

清須市

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００
１６，０４０

１５，３７７

１５，０００
１３，２１５

１２，０００

９，２４７

９，０００

６，０００

２，５６７２，４１８３，０００ １，８０９
７９８

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．７倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．２倍■要支援・要介護者数

－ ３３ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 消火器系の
疾患 １２１，６１５，６８９ １１１，７２９，９９０ ９１．９％ ９，８８５，６９９ ８．１％ 男性１１．３倍（対女性）

２ 循環器系の
疾患 ９０，１５２，６３４ ４２，７２２，７９５ ４７．４％ ４７，４２９，８３９ ５２．６％

３ 新生物（腫瘍） ６３，３１１，６４３ ４１，９３６，１５５ ６６．２％ ２１，３７５，４８８ ３３．８％ 男性２．０倍（対女性）

４ 呼吸器系の
疾患 ４５，３６８，０１２ ２６，７００，１２８ ５８．９％ ９，８８５，６９９ ２１．８％ 男性２．７倍（対女性）

５ 筋骨格系及び
結合組織の疾患 ４３，５５４，３４５ １３，３７４，１８９ ３０．７％ ３０，１８０，１５７ ６９．３％ 女性２．３倍（対男性）

６ 損傷、中毒及び
その他の外因の影響 ４０，２６９，２９４ １２，７０３，３０１ ３１．５％ ２７，５６５，９９３ ６８．５％ 女性２．２倍（対男性）

７ 尿路性器系の
疾患 ３０，１４２，７２３ １５，２０８，０７８ ５０．５％ １４，９３４，６４５ ４９．５％

８ 精神及び行動
の障害 １７，０１７，１７３ ５，８８０，７０４ ３４．６％ １１，１３６，４７０ ６５．４％ 女性１．９倍（対男性）

９ 神経系の疾患 １４，２４５，８９６ ７，６３９，６１３ ５３．６％ ６，６０６，２８３ ４６．４％

１０ 症状、微候及び異常臨床検査
所見で他に分類されないもの ６，３７７，６５８ ２，７５８，４４７ ４３．３％ ３，６１９，２１１ ５６．７％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

清須市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

※

※調査回答のまま掲載

トップ3：消火器系の疾患、循環器系の疾患、新生物（腫瘍）

10位疾患男女合計：472,055,067点（約47億2000万円）
10位疾患男性合計：280,653,400点（約28億1000万円）
10位疾患女性合計：182,619,484点（約18億3000万円）

国保データベースより

－ ３４ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 循環器系の
疾患 ８５，８７６，６６６ ３８，７８８，４４４ ４５．２％ ４７，０８８，２２２ ５４．８％

２ 内分泌、栄養
及び代謝疾患 ７９，２４７，６１６ ３４，５７９，６６０ ４３．６％ ４４，６６７，９５６ ５６．４％

３ 筋骨格系及び
結合組織の疾患 ６１，６７１，２５７ １５，７５３，６４８ ２５．５％ ４５，９１７，６０９ ７４．５％ 女性２．９倍（対男性）

４ 尿路性器系の
疾患 ５３，０９１，８５６ ３３，５１９，２６４ ６３．１％ １９，５７２，５９２ ３６．９％ 男性１．７倍（対女性）

５ 新生物
＜腫瘍＞ ４５，０７７，７４６ ２８，４１３，７６６ ６３．０％ １６，６６３，９８０ ３７．０％ 男性１．７倍（対女性）

６ 眼及び付属器
の疾患 ３６，２７５，９５３ １５，３５４，８０８ ４２．３％ ２０，９２１，１４５ ５７．７％

７ 呼吸器系の
疾患 ２９，１０５，３３８ １６，１６８，２１４ ５５．６％ １２，９３７，１２４ ４４．４％

８ 神経系の疾患 ２７，８１５，８１６ １１，７４５，７５４ ４２．２％ １６，０７０，０６２ ５７．８％

９ 消化器系の
疾患 ２４，０６１，６３７ １０，８５０，９８２ ４５．１％ １３，２１０，６５５ ５４．９％

１０ 感染症及び
寄生虫症 １１，４０７，４６３ ５，５５１，４０７ ４８．７％ ５，８５６，０５６ ５１．３％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

清須市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：循環器系の疾患、内分泌、栄養及び代謝疾患、筋骨格系及び結合組織の疾患

10位疾患男女合計：453,631,348点（約45億4000万円）
10位疾患男性合計：210,725,947点（約21億1000万円）
10位疾患女性合計：242,905,401点（約24億3000万円）

国保データベースより

－ ３５ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 61.6% 7.8% 11.7% 4.2%

要支援
2 5.3% 64.8% 14.1% 4.6%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

清須市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
23.7%が重度化
15.9%は要介護

要支援2の
18.7%が要介護

－ ３６ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １３，７６４ １４，９６１ １４，３９３ ９，６７９
要支援２ ２７，６３１ ３１，１０１ ３０，８６１ ２２，３２５
要介護１ ５６，７９８ ５９，６４８ ６４，１２０ ７７，３７５
要介護２ ７１，１１２ ８５，６１５ １００，２２２ １１５，４３６
要介護３ ５７，０３３ ６５，８９１ ７８，４２７ １１２，９６４
要介護４ ９７，０３８ １１４，６０６ １３５，２８２ １３３，４６８
要介護５ １１７，３７１ ９４，２１４ １１３，５３８ １２８，６６９

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

清須市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ３７ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ２４，５６９ ２９，４９９ ３０，０２４ ２０，４４５
要支援２ ８５，３９７ ９４，００９ ９１，３６６ ７０，８５９
要介護１ ２２，１４２ １９２，２２３ １９２，２０７ １８７，０８７
要介護２ ２１，７７８ １９２，０２９ ２２２，２６８ ２２４，７２９
要介護３ ７９，５４７ １１１，５４６ １２９，２３３ １５３，０５８
要介護４ ４９，１４１ ６１，７１９ ６３，５５０ ７９，１４７
要介護５ ２２，１３７ ４１，１２６ ４９，４５１ ５４，８１７

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

清須市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 60ページ参照

－ ３８ －





（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） １２，２４６ １１，７２２ １１，４２８ １１，１４６ １１，０１９ １０，７９７
生産年齢人口（１５～６４歳） ５２，６１９ ５４，１１３ ５４，２２６ ５２，７３２ ４９，６４６ ４７，６８８
高齢者人口（６５歳以上） ２０，７７８ ２０，１６５ １９，８１８ ２０，５８０ ２２，７４７ ２３，９１８
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） １１，０５５ １２，９１０ １２，４６８ １１，２３０ １０，９３９ １２，１０１
総人口 ８５，６４３ ８６，０００ ８５，４７２ ８４，４５８ ８３，４１２ ８２，４０３

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

北名古屋市

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

１２，９１０１１，０５５ １２，４６８ １１，２３０ １０，９３９ １２，１０１
４５．０％８０，０００

９，７２３
４０．０％

９，３５０７，２５５ ７，３５０
１１，８０８

７０，０００

１１，８１７

６５，８３５ ６５，６５４６４，８６５

３５．０％

６３，８７８

６０，０００

６０，６６５ ５８，４８５

２９．０％
３０．０％ ２７．３％

５０，０００
２４．４％２４．３％ ２３．４％ ２３．２％２５．０％

４０，０００
２０．０％

１５．０％ １４．７％１４．６％３０，０００
１３．３％ １３．１％１２．９％１５．０％

２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ４０ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 北名古屋市

医 療 107 110 108 106 108 111 医療需要

介 護 125 141 137 126 126 137 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

北名古屋市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０
１４１

１３７ １３７１４０

１２６ １２６１３０ １２５

１２０
１１１１１０ １０８ １０８１０７ １０６１１０

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ４１ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

Ｉセンター 18
名古屋市 Ｋ病院 18

Ｊセンター 10
清 須 市 Ｈ病院 24
北名古屋市 Ｍ病院 152
小 牧 市 Ｌ病院 117

合 計 339

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｍ病院 152
Ｌ病院 117
Ｈ病院 24
Ｉセンター 18
Ｋ病院 18
Ｊセンター 10

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

北名古屋市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ４２ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

北名古屋市

－ ４３ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ８，９４１ １６，４４１ １９，７９３ ２０，５５３ １．２５

要支援・要介護者数
２，０３６ ２，４５７ ２，８４８

１．４０
０．００ １２．４％ １２．４％ １３．９％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

北名古屋市

（人）
２４，０００

２０，５５３
２１，０００ １９，７９３

１８，０００
１６，４４１

１５，０００

１２，０００

８，９４１
９，０００

６，０００

２，８４８２，４５７２，０３６３，０００

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．３倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

１．４倍■要支援・要介護者数

－ ４４ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ３７，４６８，８６０ １２，１９６，５７２ ３２．６％ ２５，２７２，２８８ ６７．４％ 女性２．１倍（対男性）

２ 脳梗塞 ３１，５９９，２６０ １９，５３４，２８５ ６１．８％ １２，０６４，９７５ ３８．２％ 男性１．６倍（対女性）

３ 慢性腎不全
（透析あり） ２５，５１２，３７３ １４，１４４，５１８ ５５．４％ １１，３６７，８５５ ４４．６％

４ 不整脈 １７，２７７，７８７ ９，１７６，７３８ ５３．１％ ８，１０１，０４９ ４６．９％

５ 肺がん １４，１８４，２５４ ９，２３６，７５９ ６５．１％ ４，９４７，４９５ ３４．９％ 男性１．９倍（対女性）

６ 関節疾患 １３，７７８，１０６ ２，３５７，００１ １７．１％ １１，４２１，１０５ ８２．９％ 女性４．８倍（対男性）

７ 肺炎 １２，４２４，６２９ ７，８６１，２３９ ６３．３％ ４，５６３，３９０ ３６．７％ 男性１．７倍（対女性）

８ 大腸がん １０，８３４，１５５ ６，１７４，６７３ ５７．０％ ４，６５９，４８２ ４３．０％

９ 狭心症 １０，４４４，７２３ ７，３４９，３９５ ７０．４％ ３，０９５，３２８ ２９．６％ 男性２．４倍（対女性）

１０ 脳出血 １０，１８１，７２０ ５，２６２，２３１ ５１．７％ ４，９１９，４８９ ４８．３％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

北名古屋市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、慢性腎不全（透析あり）

10位疾患男女合計：183,705,867点（約18億4000万円）
10位疾患男性合計： 93,293,411点（約 9億3000万円）
10位疾患女性合計： 90,412,456点（約 9億0000万円）

国保データベースより

－ ４５ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 慢性腎不全
（透析あり） ５１，７９４，４９８ ３３，９７７，８６１ ６５．６％ １７，８１６，６３７ ３４．４％ 男性１．９倍（対女性）

２ 高血圧症 ５０，４８６，０６０ ２１，０４８，６６３ ４１．７％ ２９，４３７，３９７ ５８．３％

３ 糖尿病 ５０，１１１，８０３ ２６，０２３，９３４ ５１．９％ ２４，０８７，８６９ ４８．１％

４ 脂質異常症 ３０，３１１，０４１ １０，７３９，０９７ ３５．４％ １９，５７１，９４４ ６４．６％ 女性１．８倍（対男性）

５ 関節疾患 ２７，５９８，７６４ ６，９６０，３２７ ２５．２％ ２０，６３８，４３７ ７４．８％ 女性３．０倍（対男性）

６ 不整脈 ２２，３０８，９４３ １２，５２１，８１０ ５６．１％ ９，７８７，１３３ ４３．９％

７ 骨粗鬆症 １９，８８７，３６９ １，４５８，０１２ ７．３％ １８，４２９，３５７ ９２．７％ 女性１２．６倍（対男性）

８ 肺がん １４，２８１，１２３ ９，００２，４０８ ６３．０％ ５，２７８，７１５ ３７．０％ 男性１．７倍（対女性）

９ 前立腺がん １２，３１４，８６７ １２，３１４，８６７ １００．０％ ０ ０．０％

１０ 白内障 １２，０８２，８６７ ５，１６７，８００ ４２．８％ ６，９１５，０６７ ５７．２％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

北名古屋市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：慢性腎不全（透析あり）、高血圧症、糖尿病

10位疾患男女合計：291,177,335点（約29億1000万円）
10位疾患男性合計：139,214,779点（約13億9000万円）
10位疾患女性合計：151,962,556点（約15億2000万円）

国保データベースより

－ ４６ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 63.5% 10.2% 21.4% 4.9%

要支援
2 12.3% 58.8% 20.6% 8.3%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

北名古屋市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
36.5%が重度化
26.3%は要介護

要支援2の
28.9%が要介護

－ ４７ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １９，１３６ １３，８１３ ３，５６６ ４，３２６
要支援２ ２５，８２０ ２２，９２０ ９，８４４ ８，８８８
要介護１ ６８，８４１ ７９，２１５ ７８，４４５ ９４，２７９
要介護２ ７１，０６７ ７４，３４２ ７５，０８７ ９１，９２２
要介護３ ６２，６１２ ６２，０２３ ５４，９２３ ６８，７３２
要介護４ ９３，５９０ ８９，０６０ ９７，０２８ １０９，３８０
要介護５ １１４，５１１ １１４，１６１ １２８，６３５ １３２，３５６

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

北名古屋市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ４８ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ３１，３３９ ２８，３４１ １３，０１０ １２，３８１
要支援２ ７９，１６９ ７０，０５１ ３８，６８９ ３８，４５５
要介護１ ２６１，１５０ ２５５，６８８ ２６６，６９８ ３０２，１５１
要介護２ ２４１，３０３ ２３２，５４５ ２１８，６５６ ２３６，４２６
要介護３ １３６，２７２ １３３，１２７ １３５，３７１ １５７，４９３
要介護４ ９３，２２５ ８８，６４３ ８８，２１６ ８２，８７２
要介護５ ４４，４９０ ４４，３６８ ４５，３８２ ４８，５４７

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

北名古屋市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 60ページ参照（北名古屋市データなし）

－ ４９ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ２，４６０ ２，３５７ ２，３４３ ２，３２３ ２，３１６ ２，２９２
生産年齢人口（１５～６４歳） ９，７１２ １０，２０５ １０，３５２ １０，２０５ ９，７７３ ９，４０８
高齢者人口（６５歳以上） ３，５３２ ３，４７１ ３，４５８ ３，６１４ ３，９８５ ４，２６２
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） １，７９７ ２，１１８ ２，０９７ １，９２９ １，８９７ ２，０７８
総人口 １５，７０４ １６，０３３ １６，１５３ １６，１４２ １６，０７４ １５，９６２

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

豊山町

将来推計人口 高齢化率
（人）
２５，０００ ５０．０％

２２，５００ ４５．０％

２０，０００ ４０．０％

１７，５００ ３５．０％

２，０９７ １，９２９ １，８９７２，１１８ ２，０７８１，７９７１５，０００ ３０．０％
２６．７％

１，６８５ ２，０８８１，３６１１，３５３１，７３５ ２，１８４
２４．８％

１２，５００ ２５．０％

１２，６９５

２２．５％ ２２．４％

１２，５６２ １２，５２８

２１．６％

１２，１７２

２１．４％

１２，０８９ １１，７００

１０，０００ ２０．０％

１３．２％ １３．０％１３．０％７，５００ １５．０％ １２．０％ １１．８％１１．４％

５，０００ １０．０％

２，５００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５０ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 豊山町

医 療 105 109 109 109 111 115 医療需要

介 護 103 117 116 109 109 119 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

豊山町

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０

１４０

１３０

１１９１１７ １１６１２０
１１１１０９ １０９ １０９

１１５１１０ １０５
１０９ １０９

１００ １０３

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５１ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

Ｐセンター 3
Ｑセンター 2

名古屋市
Ｗ病院 2
Ｓ病院 1
Ｏセンター 1
Ｒ病院 1

清 須 市 Ｎ病院 1
北名古屋市 Ｖ病院 19
春日井市 Ｕ病院 1
小 牧 市 Ｔ病院 32

合 計 63

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｔ病院 32
Ｖ病院 19
Ｐセンター 3
Ｑセンター 2
Ｗ病院 2
Ｎ病院 1
Ｓ病院 1
Ｕ病院 1
Ｏセンター 1
Ｒ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

豊山町

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ５２ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

豊山町

－ ５３ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １，５３１ ２，７７３ ３，３２０ ３，４８１ ２．２７

要支援・要介護者数
１２５ ３４７ ４２２ ５０６

４．０５
８．２％ １２．５％ １２．７％ １４．５％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

豊山町

（人）
６，０００

５，０００

４，０００
３，４８１

３，３２０

２，７７３３，０００

２，０００
１，５３１

１，０００
５０６４２２３４７

１２５

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．３倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

４．０倍■要支援・要介護者数

－ ５４ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 不整脈 ４４８，４６８ ８２，０９２ １８．３％ ３６６，３７６ ８１．７％ 女性４．５倍（対男性）

２ 肺がん ３８８，０９０ １１９，９３９ ３０．９％ ２６８，１５１ ６９．１％ 女性２．２倍（対男性）

３ その他 ３４１，２１３ １８２，０３７ ５３．３％ １５９，１７６ ４６．７％

４ 関節疾患 ３３６，０８２ １２１，８１７ ３６．２％ ２１４，２６５ ６３．８％ 女性１．８倍（対男性）

５ 骨折 ３２１，４０４ １４６，６８７ ４５．６％ １７４，７１７ ５４．４％

６ 大腸がん ３１４，３８１ ２１７，０６６ ６９．０％ ９７，３１５ ３１．０％ 男性２．２倍（対女性）

７ 脳梗塞 ２８９，７７７ １０５，７０８ ３６．５％ １８４，０６９ ６３．５％ 女性１．７倍（対男性）

８ 腸閉塞 ２７３，９９５ １３４，０３７ ４８．９％ １３９，９５８ ５１．１％

９ 胃がん ２６８，７７６ ２０９，６１１ ７８．０％ ５９，１６５ ２２．０％ 男性３．５倍（対女性）

１０ 腎臓がん ２５４，１５８ １１９，９４８ ４７．２％ １３４，２１０ ５２．８％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

豊山町

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：不整脈、肺がん、その他

10位疾患男女合計：3,236,344点（約3000万円）
10位疾患男性合計：1,438,942点（約1000万円）
10位疾患女性合計：1,797,402点（約2000万円）

国保データベースより

－ ５５ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 肺がん ８６，４８２ ６９，５８６ ８０．５％ １６，８９６ １９．５％ 男性４．１倍（対女性）

２ 慢性腎臓病
（透析あり） ７７，９１３ ３９，４１９ ５０．６％ ３８，４９４ ４９．４％

３ 膵臓がん ７４，９５７ ３４，８８３ ４６．５％ ４０，０７４ ５３．５％

４ 脳腫瘍 ５２，４５７ ５２，４５７ １００．０％ ０ ０．０％

５ 大腸ポリープ ５１，９３３ ２３，１１５ ４４．５％ ２８，８１８ ５５．５％

６ パーキン
ソン病 ４１，０５８ ２０，２５０ ４９．３％ ２０，８０８ ５０．７％

７ 大腸がん ３３，４６７ ２２，９０１ ６８．４％ １０，５６６ ３１．６％ 男性２．２倍（対女性）

８ 間質性肺炎 ２１，０７１ ８，８９０ ４２．２％ １２，１８１ ５７．８％

９ 腸閉塞 ２０，５８６ ６，６９４ ３２．５％ １３，８９２ ６７．５％ 女性２．１倍（対男性）

１０ 腎炎・ネフ
ローゼ １８，９４３ １６，３３５ ８６．２％ ２，６０８ １３．８％ 男性６．３倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

豊山町

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：肺がん、慢性腎臓病（透析あり）、膵臓がん

10位疾患男女合計：478,867点（約500万円）
10位疾患男性合計：294,530点（約300万円）
10位疾患女性合計：184,337点（約200万円）

国保データベースより

－ ５６ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 49.1% 35.9% 9.4% 5.6%

要支援
2 13.0% 35.0% 9.0% 6.0%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

豊山町

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
50.9%が重度化
15.0%は要介護

要支援2の
15.0%が要介護

－ ５７ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １，７９６ １，０８２ ８９６ ７６５
要支援２ ３，９３３ ２，４４８ １，６８８ ２，１３２
要介護１ ８，４５２ ７，５９６ ５，５４９ ３，８７９
要介護２ １０，７４６ ８，０２７ ９，８４４ １２，２２３
要介護３ ８，５０６ １１，０８７ １４，７８５ ７，７８８
要介護４ １５，７４１ １２，３５８ １６，２６２ １２，９２８
要介護５ １１，７１２ ２１，９９６ ２２，４５８ ２１，９０８

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

豊山町

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３０，０００

２７，０００

２４，０００

２１，０００

１８，０００

１５，０００

１２，０００

９，０００

６，０００

３，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ５８ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ４，５４５ ３，６２５ １，３４０ １，２０５
要支援２ １３，４４４ ７，７７７ ２，４５７ ２，１７３
要介護１ ４４，０４４ ３４，８７４ ４２，０５５ ３７，４５２
要介護２ ６１，８０１ ５２，７１８ ６５，９６１ ５７，４４６
要介護３ ５０，１７７ ２８，７３０ ３９，４６３ ２４，４３１
要介護４ ２７，２７９ １３，１９９ １６，８９０ ２２，０７５
要介護５ １３，８２８ １０，８６２ ４，７３８ ７，４２６

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

豊山町

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１００，０００

９０，０００

８０，０００

７０，０００

６０，０００

５０，０００

４０，０００

３０，０００

２０，０００

１０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 60ページ参照

－ ５９ －



（ａ）公的サービス
《清須市》
・生活支援訪問サービス
・きよす家事サポート
・家事サポーター養成講座

《豊山町》
総合事業サービス
・現行相当の訪問型サービス
・訪問型サービスA（かっぽうぎサービス）
・現行相当の通所型サービス
・通所型サービスB（元気はつらつサロン）
・配食サービス

（ｂ）公的保険外サービス
《清須市》
配食サービス

《豊山町》
町独自サービス
・配食サービス ・緊急通報電話
・タクシーチケット交付 ・寝具乾燥サービス 等
社会福祉協議会のサービス
・通院送迎サービス ・大掃除サービス
地域のボランティア団体
・傾聴ボランティアとの連携

３ 現在の介護連携
３）生活支援

－ ６０ －



海部医療圏
愛 西 市
弥 富 市
あ ま 市
大 治 町
蟹 江 町
飛 島 村
津 島 市

－ ６１ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ６，８８７ ６，０１２ ５，３８０ ４，８４１ ４，５１４ ４，２０６
生産年齢人口（１５～６４歳） ３４，４３６ ３２，４３０ ２９，８０８ ２６，８６８ ２３，０４４ ２０，６１３
高齢者人口（６５歳以上） １９，０３５ １８，６０４ １８，２７７ １８，２００ １８，９２３ １８，４５３
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ９，９７４ １１，６１９ １１，４１９ １０，５３７ １０，１６３ １０，４１７
総人口 ６０，３５８ ５７，０４６ ５３，４６５ ４９，９０９ ４６，４８１ ４３，２７２

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

愛西市

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％ ４２．６％８０，０００
４０．７％

４０．０％
７０，０００ ３６．５％

３４．２％
３５．０％ ３２．６％

３１．５％６０，０００
９，９７４

１１，６１９
３０．０％

１１，４１９
５０，０００

９，０６１ １０，５３７
２４．１％

１０，１６３
２５．０％

６，９８５ ２１．９％２１．４％
１０，４１７

２１．１％
６，８５８

２０．４％

４１，３２３

４０，０００
７，６６３

３８，４４２

２０．０％
８，７６０

３５，１８８

１６．５％

８，０３６

３１，７０９

３０，０００
１５．０％

２７，５５８ ２４，８１９

２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ６２ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 愛西市

医 療 102 102 98 93 91 88 医療需要

介 護 117 132 129 121 118 119 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

愛西市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０

１４０
１３２

１２９
１３０

１２１ １１９１１８１１７１２０

１１０
１０２ １０２

９８
１００

９３ ９１
８８

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ６３ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
愛 西 市 Ｙクリニック 1
弥 富 市 Ｇ病院 177
あ ま 市 Ｘ病院 2
津 島 市 Ｆ病院 117

名古屋市
Ｃ病院 8
Ｄ病院 7
Ｂ病院 3

稲 沢 市
Ｈ病院 12
Ｉ病院 1
Ｅクリニック 1

一 宮 市
Ａ病院 10
Ｚ病院 1

合 計 340

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｇ病院 177
Ｆ病院 117
Ｈ病院 12
Ａ病院 10
Ｃ病院 8
Ｄ病院 7
Ｂ病院 3
Ｘ病院 2
Ｚ病院 1
Ｉ病院 1
Ｅクリニック 1
Ｙクリニック 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

愛西市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ６４ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

愛西市

－ ６５ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １０，６９２ １５，７９９ １８，５７９ １６，７５６ １．５７

要支援・要介護者数
９６０ １，９８１ ２，６６５ ２，８８４

３．００
９．０％ １２．５％ １４．３％ １７．２％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

愛西市

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，５７９

１８，０００ １６，７５６
１５，７９９

１５，０００

１２，０００ １０，６９２

９，０００

６，０００

２，８８４２，６６５
１，９８１３，０００

９６０

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．６倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．０倍■要支援・要介護者数

－ ６６ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ４５，１４４，６７４ １０，８２１，７２２ ２４．０％ ３４，３２２，９５２ ７６．０％ 女性３．２倍（対男性）

２ 脳梗塞 ３０，９２４，３５０ １６，２９７，９５５ ５２．７％ １４，６２６，３９５ ４７．３％

３ 慢性腎臓病
（透析あり） １５，４７０，４９６ １２，０６５，１１８ ７８．０％ ３，４０５，３７８ ２２．０％ 男性３．５倍（対女性）

４ 統合失調症 １３，９７２，９９５ ８，８９４，４３６ ６３．７％ ５，０７８，５５９ ３６．３％ 男性１．８倍（対女性）

５ 大腸がん １３，６８９，４１２ ７，５８１，５６６ ５５．４％ ６，１０７，８４６ ４４．６％

６ 狭心症 １２，７７９，６２９ ９，７２４，９１２ ７６．１％ ３，０５４，７１７ ２３．９％ 男性３．２倍（対女性）

７ 不整脈 １２，７１０，５４４ ７，９３０，２６４ ６２．４％ ４，７８０，２８０ ３７．６％ 男性１．７倍（対女性）

８ 肺炎 １１，４６８，３００ ７，６５１，０８７ ６６．７％ ３，８１７，２１３ ３３．３％ 男性２．０倍（対女性）

９ 関節疾患 １１，２４９，７５４ ３，００７，８３７ ２６．７％ ８，２４１，９１７ ７３．３％ 女性２．７倍（対男性）

１０ 肺がん １１，１７２，６８１ ７，６１９，７９２ ６８．２％ ３，５５２，８８９ ３１．８％ 男性２．１倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

愛西市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、慢性腎臓病（透析あり）

10位疾患男女合計：178,582,835点（約17億9000万円）
10位疾患男性合計： 91,594,689点（約 9億2000万円）
10位疾患女性合計： 86,988,146点（約 8億7000万円）

国保データベースより

－ ６７ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 慢性腎臓病
（透析あり） ６４，８４７，８９８ ４４，８５７，５７０ ６９．２％ １９，９９０，３２８ ３０．８％ 男性２．２倍（対女性）

２ 糖尿病 ５８，７７５，４１８ ３０，０５６，５２７ ５１．１％ ２８，７１８，８９１ ４８．９％

３ 高血圧症 ４６，７１６，８５８ ２０，１２１，１６９ ４３．１％ ２６，５９５，６８９ ５６．９％

４ 脂質異常症 ３４，４６２，２４５ １２，６４７，２２８ ３６．７％ ２１，８１５，０１７ ６３．３％ 女性１．７倍（対男性）

５ 関節疾患 ３０，００４，１７４ ９，０３０，３４６ ３０．１％ ２０，９７３，８２８ ６９．９％ 女性２．３倍（対男性）

６ 不整脈 ２３，３５９，６５７ １２，７８９，９２６ ５４．８％ １０，５６９，７３１ ４５．２％

７ 骨粗しょう症 ２０，５１９，８８８ １，６８３，４３２ ８．２％ １８，８３６，４５６ ９１．８％ 女性１１．２倍（対男性）

８ 前立腺がん １８，６２６，４０２ １８，６２６，４０２ １００．０％ ０ ０．０％

９ 緑内障 １５，９２８，００３ ６，８８８，３４９ ４３．２％ ９，０３９，６５４ ５６．８％

１０ 肺がん １３，５４８，７０１ ９，２５５，６８２ ６８．３％ ４，２９３，０１９ ３１．７％ 男性２．２倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

愛西市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：慢性腎臓病（透析あり）、糖尿病、高血圧症

10位疾患男女合計：326,789,244点（約32億7000万円）
10位疾患男性合計：165,956,631点（約16億6000万円）
10位疾患女性合計：160,832,613点（約16億1000万円）

国保データベースより

－ ６８ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 53.9％ 16.9％ 22.0％ 7.2％

要支援
2 11.5％ 60.4％ 23.3％ 4.8％

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

愛西市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
46.1%が重度化
29.2%は要介護

要支援2の
28.1%が要介護

－ ６９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １４，６２２ １５，９６０ ８，０８３ ５，３２２
要支援２ ２２，３７２ ２１，８５１ １４，８０９ ５，８３５
要介護１ ６７，９６６ ７８，１２６ ７７，４７５ ８８，５１０
要介護２ ７９，７２５ ８７，４４７ ９３，３０６ ９９，２７４
要介護３ ７４，４０９ ７２，３１９ ７６，７７３ ７５，４２６
要介護４ ６７，４７３ ７８，２０８ ９６，７２４ １００，０８６
要介護５ ８２，８１５ ９２，７３０ １４７，９４７ １５１，８３５

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

愛西市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ７０ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ３１，７６５ ３５，２７０ ２１，３６７ １０，１７３
要支援２ ７３，１６３ ８３，００３ ５３，２７０ ２３，０９９
要介護１ ２４３，２７０ ２３５，５８１ ２６１，３５６ ２５８，７５４
要介護２ ３０８，５５２ ２８５，２４４ ２９７，９９２ ３１５，５８７
要介護３ ２１０，４４４ １９４，５６２ １９１，９２２ １８７，３００
要介護４ １２９，５３３ １１２，２４９ １１３，１６０ １４５，０１２
要介護５ ７３，５６３ ８７，０９７ １１３，１９２ １１４，５９８

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

愛西市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 136ページ参照

－ ７１ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ５，４４８ ５，０２３ ４，７３７ ４，４８６ ４，３３２ ４，１６４
生産年齢人口（１５～６４歳） ２６，０８４ ２５，７０６ ２４，９０５ ２３，６９６ ２１，８６５ ２０，６６１
高齢者人口（６５歳以上） １１，４１１ １１，４８０ １１，５６０ １１，８４５ １２，６１３ １２，７８５
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ５，９５７ ７，０１３ ７，０８５ ６，８１６ ６，７４８ ７，０５３
総人口 ４２，９４３ ４２，２０９ ４１，２０２ ４０，０２７ ３８，８１０ ３７，６１０

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

弥富市

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

４０．０％
７０，０００

３４．０％
３５．０％ ３２．５％

６０，０００
２９．６％

２８．１％３０．０％ ２７．２％２６．６％５０，０００

２５．０％

５，９５７ ７，０１３４０，０００
７，０８５ ６，８１６ １８．８％

６，７４８ ７，０５３
２０．０％５，４５４ １７．４％１７．２％ １７．０％４，４６７ １６．６％

４，４７５ ５，０２９ ５，８６５

３１，５３２

３０，０００

３０，７２９

５，７３２ １３．９％

２９，６４２

１５．０％

２８，１８２ ２６，１９７ ２４，８２５

２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ７２ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 弥富市

医 療 105 108 107 105 106 105 医療需要

介 護 118 135 136 132 133 138 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

弥富市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０

１３８１３６１４０ １３５ １３３１３２

１３０

１１８
１２０

１０８ １０７ １０６１１０ １０５ １０５ １０５

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ７３ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

弥 富 市
Ｗ病院 158
Ｓクリニック 11

あ ま 市 Ｑ病院 1
蟹 江 町 Ｙ病院 1
津 島 市 Ｖ病院 4

Ｏ病院 10
Ｍ病院 2
Ｐ病院 1
Ｎ病院 1

名古屋市 Ｔ病院 1
Ｋ病院 1
Ｒセンター 1
Ｌ病院 1
Ｚ病院 1

三 重 県
Ｕセンター 2
Ｊ病院 2

長 野 県 Ａ病院 1
岐 阜 県 Ｘ病院 1

合 計 200

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

弥富市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ７４ －



医 療 機 関 名 称 件 数
Ｗ病院 158
Ｓクリニック 11
Ｏ病院 10
Ｖ病院 4
Ｍ病院 2
Ｕセンター 2
Ｊ病院 2
Ｔ病院 1
Ｙ病院 1
Ｋ病院 1
Ｒセンター 1
Ｎ病院 1
Ａ病院 1
Ｘ病院 1
Ｑ病院 1
Ｌ病院 1
Ｐ病院 1
Ｚ病院 1

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ７５ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

弥富市

－ ７６ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ６，１５２ ９，１７４ １０，８４８ １１，３３１ １．８４

要支援・要介護者数
４７４ １，２６６ １，６６８ １，７４５

３．６８
７．７％ １３．８％ １５．４％ １５．４％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

弥富市

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００

１５，０００

１１，３３１１２，０００ １０，８４８

９，１７４
９，０００

６，１５２
６，０００

３，０００ １，７４５１，６６８１，２６６
４７４

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．８倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．７倍■要支援・要介護者数

－ ７７ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ２４，５４０，６５１ ７，１１６，８３６ ２９．０％ １７，４２３，８１５ ７１．０％ 女性２．４倍（対男性）

２ 慢性腎臓病
（透析あり） １０，６６７，７４７ ６，８１２，９５７ ６３．９％ ３，８５４，７９０ ３６．１％ 男性１．８倍（対女性）

３ 脳梗塞 ９，１７１，４１９ ４，３２４，０５７ ４７．１％ ４，８４７，３６２ ５２．９％

４ 狭心症 ８，３０５，１４８ ４，９６９，１９７ ５９．８％ ３，３３５，９５１ ４０．２％ 男性１．５倍（対女性）

５ 不整脈 ７，６２５，８０８ ４，５７７，０４６ ６０．０％ ３，０４８，７６２ ４０．０％ 男性１．５倍（対女性）

６ 肺炎 ７，５６０，７３９ ３，９８８，１８９ ５２．７％ ３，５７２，５５０ ４７．３％

７ 肺がん ７，２３３，８０５ ５，５０１，１５３ ７６．０％ １，７３２，６５２ ２４．０％ 男性３．２倍（対女性）

８ 関節疾患 ５，８１１，２２３ １，７０５，３４６ ２９．３％ ４，１０５，８７７ ７０．７％ 女性２．４倍（対男性）

９ 大腸がん ５，１７４，６１０ ２，０７６，８５３ ４０．１％ ３，０９７，７５７ ５９．９％ 女性１．５倍（対男性）

１０ 胆石症 ４，８８９，２５８ ２，８１５，３６６ ５７．６％ ２，０７３，８９２ ４２．４％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

弥富市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、慢性腎臓病（透析あり）、脳梗塞

10位疾患男女合計：90,980,408点（約9億1000万円）
10位疾患男性合計：43,887,000点（約4億4000万円）
10位疾患女性合計：47,093,408点（約4億7000万円）

国保データベースより

－ ７８ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ４０，０１３，４６２ ２０，３４０，００６ ５０．８％ １９，６７３，４５６ ４９．２％

２ 慢性腎臓病
（透析あり） ３５，４０１，２７４ １８，４８８，８３８ ５２．２％ １６，９１２，４３６ ４７．８％

３ 高血圧症 ２８，５８７，８４９ １１，９２８，２９３ ４１．７％ １６，６５９，５５６ ５８．３％

４ 関節疾患 １６，９６４，７２４ ５，９９２，７９５ ３５．３％ １０，９７１，９２９ ６４．７％ 女性１．８倍（対男性）

５ 脂質異常症 １６，４７７，９２７ ５，１４８，７５３ ３１．２％ １１，３２９，１７４ ６８．８％ 女性２．２倍（対男性）

６ 不整脈 １６，４６７，４４５ ９，６２７，４８３ ５８．５％ ６，８３９，９６２ ４１．５％

７ 前立腺がん １１，２９９，２５９ １１，２９９，２５９ １００．０％ ０ ０．０％

８ 緑内障 １０，５６６，４０１ ４，５９６，７８３ ４３．５％ ５，９６９，６１８ ５６．５％

９ 骨粗しょう症 ８，７５７，６５５ １，１５６，９６６ １３．２％ ７，６００，６８９ ８６．８％ 女性６．６倍（対男性）

１０ 肺がん ８，５９８，８５９ ５，７４５，９３１ ６６．８％ ２，８５２，９２８ ３３．２％ 男性２．０倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

弥富市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、慢性腎臓病（透析あり）、高血圧症

10位疾患男女合計：193,134,855点（約19億3000万円）
10位疾患男性合計： 94,325,107点（約 9億4000万円）
10位疾患女性合計： 98,809,748点（約 9億9000万円）

国保データベースより

－ ７９ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 63.0% 19.9% 14.9% 2.2%

要支援
2 7.8% 66.3% 20.4% 5.6%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

弥富市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
37.0%が重度化
17.1%は要介護

要支援2の
26.0%が要介護

－ ８０ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ５，００７ ２，９９９ １，２３１ ２，０１６
要支援２ １０，３１２ ９，２６８ ８，３９８ １０，５０６
要介護１ ２９，７７９ ２６，８０７ ３０，１５８ ３０，５１２
要介護２ ４８，９３４ ６２，１８７ ５８，３１３ ６４，１０８
要介護３ ３６，４８３ ３４，７６４ ４６，５４０ ５７，１３１
要介護４ ４７，１４７ ５２，０５６ ６２，２６２ ６９，６９３
要介護５ ６３，１５７ ６１，４６４ ６４，３８３ ６２，４０２

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

弥富市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ８１ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １８，７７８ １３，６６５ ９，０９９ ９，４０２
要支援２ ５４，７６４ ４６，４６０ ３０，６３６ ３８，４７９
要介護１ １８０，０８８ １３４，３７７ １４５，９２６ １５０，３７２
要介護２ １９１，５８３ ２０３，９１３ ２２３，９９０ ２２３，９７０
要介護３ １２３，９７７ １１２，６８０ ９７，６５１ １１３，０２１
要介護４ ９６，６５７ ７８，３６３ ７５，２９４ ５６，８５３
要介護５ ５７，９４３ ４８，２６２ ４８，１１２ ５１，１１７

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

弥富市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 136ページ参照

－ ８２ －





（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） １１，４２２ １０，５３５ ９，８７４ ９，３１４ ９，０２７ ８，７６０
生産年齢人口（１５～６４歳） ５１，７０５ ５１，４１４ ４９，８４０ ４７，０５７ ４２，８９６ ４０，３２９
高齢者人口（６５歳以上） ２２，７７９ ２１，８９７ ２１，４０５ ２１，９０５ ２３，８２１ ２４，４９８
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） １１，６３２ １３，６２７ １２，９６７ １１，５３２ １１，１９０ １２，２９２
総人口 ８５，９０６ ８３，８４６ ８１，１１９ ７８，２７６ ７５，７４４ ７３，５８７

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

あま市

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

１１，６３２
１３，６２７

４５．０％８０，０００

１２，９６７
１１，５３２

１１，１９０１１，１４７ １２，２９２
４０．０％

７０，０００
８，２７０

８，４３８
１０，３７３

３３．３％

１２，６３１

３５．０％

６３，１２７ ６１，９４９

３１．４％

１２，２０６

６０，０００

５９，７１４ ５６，３７１

２８．０％３０．０％
２６．５％ ２６．４％２６．１％

５１，９２３

５０，０００

４９，０８９

２５．０％

４０，０００
２０．０％

１６．７％１６．３％ １６．０％
１４．８％１４．７％３０，０００ １３．５％１５．０％

２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ８４ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 あま市

医 療 104 105 102 98 98 100 医療需要

介 護 120 136 130 119 117 127 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

あま市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０

１３６１４０

１３０
１２７１３０

１２０ １１９ １１７１２０

１１０ １０５１０４ １０２ １００９８ ９８
１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ８５ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
あ ま 市 Ｂ病院 53
津 島 市 Ｇ病院 101

Ｄ病院 110

名古屋市
Ｅ病院 96
Ｆ病院 9
Ｃ病院 6

稲 沢 市 Ｈ病院 6
合 計 381

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｄ病院 110
Ｇ病院 101
Ｅ病院 96
Ｂ病院 53
Ｆ病院 9
Ｈ病院 6
Ｃ病院 6

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

あま市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ８６ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

あま市

－ ８７ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １０，５３８ １８，３７９ ２２，２４６ ２３，２１１ ２．２０

要支援・要介護者数
９１６ ２，３２０ ３，１９２ ３，７５３

４．１０
８．７％ １２．６％ １４．３％ １６．１％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

あま市

（人）
２３，２１１２４，０００

２２，２４６

２１，０００

１８，３７９

１８，０００

１５，０００

１２，０００ １０，５３８

９，０００

６，０００
３，７５３

３，１９２
２，３２０３，０００

９１６

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．２倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

４．１倍■要支援・要介護者数

－ ８８ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ４５，３５７，９３３ １３，２５３，０１３ ２９．２％ ３２，１０４，９２０ ７０．８％ 女性２．４倍（対男性）

２ 脳梗塞 ３２，７８８，９４０ １８，２３５，５３７ ５５．６％ １４，５５３，４０３ ４４．４％

３ 慢性腎臓病
（透析あり） ２６，００５，３０４ １１，８６３，７５０ ４５．６％ １４，１４１，５５４ ５４．４％

４ 肺炎 １９，４７７，８７４ １２，２３１，５００ ６２．８％ ７，２４６，３７４ ３７．２％ 男性１．７倍（対女性）

５ 統合失調症 １７，３４４，２４３ ５，５５６，９３２ ３２．０％ １１，７８７，３１１ ６８．０％ 女性２．１倍（対男性）

６ 狭心症 １５，８６８，５３０ １０，２８６，４１２ ６４．８％ ５，５８２，１１８ ３５．２％ 男性１．８倍（対女性）

７ 関節疾患 １４，９７７，２４７ ３，４５９，１４４ ２３．１％ １１，５１８，１０３ ７６．９％ 女性３．３倍（対男性）

８ 肺がん １４，０９７，９２４ １０，３０９，３８７ ７３．１％ ３，７８８，５３７ ２６．９％ 男性２．７倍（対女性）

９ 不整脈 １３，０３３，１７２ ７，４１４，３６４ ５６．９％ ５，６１８，８０８ ４３．１％

１０ パーキン
ソン病 １１，６６４，３４３ ３，８１３，６３６ ３２．７％ ７，８５０，７０７ ６７．３％ 女性２．１倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

あま市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、慢性腎臓病（透析あり）

10位疾患男女合計：210,615,510点（約21億1000万円）
10位疾患男性合計： 96,423,675点（約 9億6000万円）
10位疾患女性合計：114,191,835点（約11億4000万円）

国保データベースより

－ ８９ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 慢性腎臓病
（透析あり） ６５，５０１，２７３ ４２，１７８，８９４ ６４．４％ ２３，３２２，３７９ ３５．６％ 男性１．８倍（対女性）

２ 糖尿病 ６０，９９７，３３５ ３１，９２３，３８７ ５２．３％ ２９，０７３，９４８ ４７．７％

３ 高血圧症 ５３，５７０，７６８ ２３，１０７，０９１ ４３．１％ ３０，４６３，６７７ ５６．９％

４ 脂質異常症 ３７，１９５，２５０ １２，９２９，６０４ ３４．８％ ２４，２６５，６４６ ６５．２％ 女性１．９倍（対男性）

５ 関節疾患 ３５，１５０，０６１ １１，４６５，４６３ ３２．６％ ２３，６８４，５９８ ６７．４％ 女性２．１倍（対男性）

６ 骨粗しょう症 ２４，０３９，５４３ ２，６５８，１１６ １１．１％ ２１，３８１，４２７ ８８．９％ 女性８．０倍（対男性）

７ 不整脈 ２２，８３９，８０８ １３，５７４，８４１ ５９．４％ ９，２６４，９６７ ４０．６％ 男性１．５倍（対女性）

８ 前立腺がん １７，０３７，００５ １７，０３７，００５ １００．０％ ０ ０．０％

９ 肺がん １６，２７１，０４９ ８，２６０，６６５ ５０．８％ ８，０１０，３８４ ４９．２％

１０ 緑内障 １５，４０７，３５８ ６，８５５，１５２ ４４．５％ ８，５５２，２０６ ５５．５％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

あま市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：慢性腎臓病（透析あり）、糖尿病、高血圧症

10位疾患男女合計：348,009,450点（約34億8000万円）
10位疾患男性合計：169,990,218点（約17億0000万円）
10位疾患女性合計：178,019,232点（約17億8000万円）

国保データベースより

－ ９０ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 62.2% 16.4% 15.4% 6.0%

要支援
2 7.7% 66.1% 19.5% 6.7%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

あま市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
37.8%が重度化
21.4%は要介護

要支援2の
26.2%が要介護

－ ９１ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １１，０００ １４，２００ ９，６８０ ５，３１８
要支援２ ２９，７７８ ３６，４２５ ２３，３０８ １１，３０６
要介護１ ７４，７１５ ８４，８３９ ９６，５０１ ９６，４９２
要介護２ ９５，６６２ ９８，３８４ １２４，３８７ １２６，５５９
要介護３ ７９，０５７ ８５，８２９ ８９，６２５ ７５，９７５
要介護４ １２３，７４０ １４６，００５ １５４，１７２ １５７，１５４
要介護５ １７６，３０３ １６８，３３４ １５５，０３８ １４９，３５３

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

あま市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ９２ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ２２，６５５ ２５，６００ １７，８９９ ５，７４５
要支援２ ６３，８３０ ８３，５５４ ５５，７０３ ２１，６２９
要介護１ ２６８，３８９ ２１２，１７１ ２１２，６８５ ２３０，９７７
要介護２ ３１２，２２０ ２８２，７５７ ３１１，４５２ ２８７，２００
要介護３ １８８，２３４ １７２，３０９ １８１，６８５ １９５，２９７
要介護４ １１６，２１７ １０４，７６７ １３１，６００ １２７，２２５
要介護５ １１０，３９３ ７１，６４８ ６１，９５２ ８９，１３４

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

あま市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 136ページ参照

－ ９３ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ４，８５５ ４，６０２ ４，４６３ ４，３４４ ４，２８６ ４，１８９
生産年齢人口（１５～６４歳） １９，６０６ １９，９０９ １９，６０７ １８，７８９ １７，４１１ １６，６００
高齢者人口（６５歳以上） ７，０４１ ７，１０８ ７，３６７ ７，９４８ ８，９５３ ９，３７２
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ３，４９０ ４，３０１ ４，３４９ ４，１１８ ４，２５２ ４，７９３
総人口 ３１，５０２ ３１，６１９ ３１，３４７ ３１，０８１ ３０，６５０ ３０，１６１

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

大治町

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

４０．０％
７０，０００

３５．０％
６０，０００ ３１．１％

２９．２％
３０．０％

５０，０００ ２５．６％
２３．５％２５．０％ ２２．５％２２．４％

４０，０００
２０．０％

１５．９％
４，３０１３，４９０ ４，３４９３０，０００ ４，１１８ ４，２５２ ４，７９３ １３．９％ １３．９％１３．６％ １３．２％１５．０％３，５５１ ２，８０７ ３，０１８ ３，８３０ ４，７０１ ４，５７９ １１．１％

２４，５１１２４，４６１ ２４，０７０ ２３，１３３ ２１，６９７

２０，０００

２０，７８９

１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ９４ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 大治町

医 療 108 112 113 114 117 121 医療需要

介 護 127 150 152 147 154 171 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

大治町

将来の医療需要・介護需要

１８０
１７１

１７０

１６０ １５４１５２１５０
１４７１５０

１４０

１２７１３０
１２１

１１７１２０ １１４１１３１１２
１０８

１１０

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ９５ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
弥 富 市 Ｑ病院 3
あ ま 市 Ｉ病院 11
津 島 市 Ｐ病院 11

Ｍ病院 37
Ｎ病院 30

名古屋市
Ｏ病院 13
Ｊ病院 12
Ｋセンター 11
Ｌ病院 5

稲 沢 市 Ｒ病院 1
Ｓ病院 5

合 計 139

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｍ病院 37
Ｎ病院 30
Ｏ病院 13
Ｊ病院 12
Ｉ病院 11
Ｋセンター 11
Ｐ病院 11
Ｌ病院 5
Ｑ病院 3
Ｒ病院 1
Ｓ病院 5

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

大治町

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ９６ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

大治町

－ ９７ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ２，８５３ ５，０６６ ６，３２４ ６，７４１ ２．３６

要支援・要介護者数
２２４ ６２７ ９０３ １，０１７

４．５４
７．９％ １２．４％ １４．３％ １５．１％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

大治町

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００

１５，０００

１２，０００

９，０００
６，７４１６，３２４

５，０６６６，０００

２，８５３
３，０００

１，０１７９０３６２７２２４

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．４倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

４．５倍■要支援・要介護者数

－ ９８ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ９，７０４，１２１ ２，８９４，４０９ ２９．８％ ６，８０９，７１２ ７０．２％ 女性２．４倍（対男性）

２ 脳梗塞 ９，１９４，１４０ ６，２１３，４１６ ６７．６％ ２，９８０，７２４ ３２．４％ 男性２．１倍（対女性）

３ 慢性腎臓病
（透析あり） ５，２２５，３４４ ２，３３６，７４２ ４４．７％ ２，８８８，６０２ ５５．３％

４ パーキン
ソン病 ３，９１２，６２８ １，４５４，９１７ ３７．２％ ２，４５７，７１１ ６２．８％ 女性１．７倍（対男性）

５ 関節疾患 ３，８２２，３２９ ８９４，７０５ ２３．４％ ２，９２７，６２４ ７６．６％ 女性３．３倍（対男性）

６ 肺炎 ３，８１６，５３４ ２，５３６，９３５ ６６．５％ １，２７９，５９９ ３３．５％ 男性２．０倍（対女性）

７ 統合失調症 ３，７２８，４５６ １，６１６，３３４ ４３．４％ ２，１１２，１２２ ５６．６％

８ うつ病 ３，２２４，６２５ ４５０，０３６ １４．０％ ２，７７４，５８９ ８６．０％ 女性６．２倍（対男性）

９ 脳出血 ２，８８０，７２４ ６８８，５４７ ２３．９％ ２，１９２，１７７ ７６．１％ 女性３．２倍（対男性）

１０ 心臓弁膜症 ２，８８０，１０６ ９９２，３５０ ３４．５％ １，８８７，７５６ ６５．５％ 女性１．９倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

大治町

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、慢性腎臓病（透析あり）

10位疾患男女合計：48,389,007点（約4億8000万円）
10位疾患男性合計：20,078,391点（約2億0000万円）
10位疾患女性合計：28,310,616点（約2億8000万円）

国保データベースより

－ ９９ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 慢性腎臓病
（透析あり） １８，２９１，７２４ １０，６９１，０３８ ５８．４％ ７，６００，６８６ ４１．６％

２ 糖尿病 １１，９８８，２２４ ６，２９５，１５３ ５２．５％ ５，６９３，０７１ ４７．５％

３ 高血圧症 ９，４４６，４００ ４，０８６，９９２ ４３．３％ ５，３５９，４０８ ５６．７％

４ 関節疾患 ６，５１７，７８６ １，７６０，６２５ ２７．０％ ４，７５７，１６１ ７３．０％ 女性２．７倍（対男性）

５ 脂質異常症 ５，６４６，７８１ １，６７９，４２６ ２９．７％ ３，９６７，３５５ ７０．３％ 女性２．４倍（対男性）

６ 骨粗しょう症 ５，５６９，８２９ ５７６，３９１ １０．３％ ４，９９３，４３８ ８９．７％ 女性８．７倍（対男性）

７ 不整脈 ５，０３５，１２９ ３，１３５，６１５ ６２．３％ １，８９９，５１４ ３７．７％ 男性１．７倍（対女性）

８ 前立腺がん ３，６０８，４４３ ３，６０８，４４３ １００．０％ ０ ０．０％

９ 緑内障 ３，２９７，６１５ １，３９２，２８１ ４２．２％ １，９０５，３３４ ５７．８％

１０ 白内障 ３，２７６，５２１ １，５７５，４２０ ４８．１％ １，７０１，１０１ ５１．９％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

大治町

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：慢性腎臓病（透析あり）、糖尿病、高血圧症

10位疾患男女合計：72,678,452点（約7億3000万円）
10位疾患男性合計：34,801,384点（約3億5000万円）
10位疾患女性合計：37,877,068点（約3億8000万円）

国保データベースより

－ １００ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 53.9% 10.6% 17.8% 5.6%

要支援
2 6.0% 60.9% 16.3% 9.3%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

大治町

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
34.0%が重度化
23.4%は要介護

要支援2の
25.6%が要介護

－ １０１ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ６，８４８ ６，５２２ ５，５７１ １，１７６
要支援２ １１，０５６ １４，７０６ １１，２０２ ３，４７２
要介護１ ２３，７８２ ２３，９６９ ２１，１２７ ２８，６０９
要介護２ １９，７９６ ３１，１６８ ３１，３０３ ４４，１５０
要介護３ ２４，８５８ ３０，０３１ ３６，３７７ ３４，４６０
要介護４ １４，８７３ １５，９９９ ２３，２３４ ３９，９１５
要介護５ ３７，９１７ ３４，９３９ ３７，０１８ ３８，３３４

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

大治町

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ １０２ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ８，６７７ ７，７３１ ６，９０６ ２，１４３
要支援２ ２０，５８９ ３１，６６５ ２４，３３８ １２，５５９
要介護１ ７８，４７５ ５６，１８２ ５７，９６０ ６７，１２５
要介護２ ９８，４１０ ７１，４２４ ７１，４４５ ６３，４９６
要介護３ ８０，１６９ ６０，４８０ ５６，００７ ５２，８２４
要介護４ ３５，３７８ ３１，６７５ ３２，７１２ ３６，９５６
要介護５ １６，９２７ １４，３３７ １１，４４５ １５，０５３

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

大治町

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 136ページ参照（大治町データなし）

－ １０３ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ４，５５３ ４，２５６ ４，０３６ ３，８４９ ３，７２１ ３，５６８
生産年齢人口（１５～６４歳） ２２，７６９ ２２，４１８ ２１，６５６ ２０，６４８ １９，１７６ １８，１６６
高齢者人口（６５歳以上） ９，５１６ ９，６０６ ９，８１４ １０，１０７ １０，７０２ １０，８３２
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ４，７５８ ５，６０６ ５，６６８ ５，４７７ ５，５５０ ５，８３８
総人口 ３６，８３８ ３６，２８０ ３５，５０６ ３４，６０４ ３３，５９９ ３２，５６６

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

蟹江町

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

４０．０％
７０，０００

３３．３％３５．０％ ３１．９％６０，０００
２９．２％

３０．０％ ２７．６％
２６．５％２５．８％５０，０００

２５．０％

４０，０００
１７．９％２０．０％４，７５８ ５，６０６ ５，６６８ １６．５％５，４７７ １６．０％ １５．８％５，５５０ １５．５％

５，８３８４，７５８３０，０００ ４，０００ ４，１４６ ４，６３０ １２．９％１５．０％５，１５２

２７，３２２

４，９９４

２６，６７４ ２５，６９２ ２４，４９７ ２２，８９７ ２１，７３４

２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ １０４ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 蟹江町

医 療 105 107 107 106 106 106 医療需要

介 護 117 133 135 131 134 140 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

蟹江町

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０

１４０
１４０ １３５ １３４１３３ １３１

１３０

１１７１２０

１０７ １０７ １０６ １０６ １０６１１０ １０５

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ １０５ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
弥 富 市 Ｆ病院 112

あ ま 市
Ｔ病院 1
Ｄ医院 1

蟹 江 町 Ｇ病院 1
津 島 市 Ｅ病院 10

Ａ病院 32
Ｖ病院 5
Ｙセンター 3
Ｂ病院 3

名古屋市 Ｘ病院 3
Ｗ病院 2
Ｚ病院 1
Ｕ病院 1
Ｃ病院 1

合 計 176

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

蟹江町

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ １０６ －



医 療 機 関 名 称 件 数
Ｆ病院 112
Ａ病院 32
Ｅ病院 10
Ｖ病院 5
Ｙセンター 3
Ｂ病院 3
Ｘ病院 3
Ｗ病院 2
Ｚ病院 1
Ｕ病院 1
Ｃ病院 1
Ｔ病院 1
Ｇ病院 1
Ｄ医院 1

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ １０７ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

蟹江町

－ １０８ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ４，８８０ ７，５０３ ８，９０９ ９，３６６ １．９２

要支援・要介護者数
３５３ １，０４８ １，３２１ １，４３１

４．０５
７．２％ １４．０％ １４．９％ １５．３％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

蟹江町

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００

１５，０００

１２，０００

９，３６６８，９０９
９，０００ ７，５０３

６，０００ ４，８８０

３，０００
１，４３１１，３２１１，０４８

３５３

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．９倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

４．１倍■要支援・要介護者数

－ １０９ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ２１，１６５，１３３ ３，２２９，５６３ １５．３％ １７，９３５，５７０ ８４．７％ 女性５．６倍（対男性）

２ 脳梗塞 １７，２７７，５９１ ８，６７３，８３０ ５０．２％ ８，６０３，７６１ ４９．８％

３ 慢性腎臓病
（透析あり） ８，５２１，５１９ ３，５９７，７３０ ４２．２％ ４，９２３，７８９ ５７．８％

４ 関節疾患 ８，２５４，５１５ ７７７，２４９ ９．４％ ７，４７７，２６６ ９０．６％ 女性９．６倍（対男性）

５ 狭心症 ７，７１２，０６３ ４，２１０，６２６ ５４．６％ ３，５０１，４３７ ４５．４％

６ 大腸がん ７，５３５，１４８ ３，９０３，１８６ ５１．８％ ３，６３１，９６２ ４８．２％

７ 肺炎 ６，３２０，９４２ ３，８７４，５６４ ６１．３％ ２，４４６，３７８ ３８．７％ 男性１．６倍（対女性）

８ 認知症 ６，２３２，２３３ １，７５５，８９１ ２８．２％ ４，４７６，３４２ ７１．８％ 女性２．５倍（対男性）

９ 不整脈 ５，５５８，２５０ ３，５６５，２９７ ６４．１％ １，９９２，９５３ ３５．９％ 男性１．８倍（対女性）

１０ 肺がん ５，１６８，９１３ ３，３４３，５３７ ６４．７％ １，８２５，３７６ ３５．３％ 男性１．８倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

蟹江町

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、慢性腎臓病(透析あり）

10位疾患男女合計：93,746,307点（約9億4000万円）
10位疾患男性合計：36,931,473点（約3億7000万円）
10位疾患女性合計：56,814,834点（約5億7000万円）

国保データベースより

－ １１０ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ２５，７６８，５４０ １３，３９６，２７３ ５２．０％ １２，３７２，２６７ ４８．０％

２ 慢性腎臓病
（透析あり） ２３，２１２，０９６ １３，９０９，５９５ ５９．９％ ９，３０２，５０１ ４０．１％ 男性１．５倍（対女性）

３ 高血圧症 ２２，７２１，３５２ ９，６２２，７５０ ４２．４％ １３，０９８，６０２ ５７．６％

４ 脂質異常症 １５，６２５，４７２ ５，００２，７１６ ３２．０％ １０，６２２，７５６ ６８．０％ 女性２．１倍（対男性）

５ 関節疾患 １２，８２２，８２２ ３，６７１，１２２ ２８．６％ ９，１５１，７００ ７１．４％ 女性２．５倍（対男性）

６ 骨粗しょう症 １１，８９２，５２９ １，１８７，５２２ １０．０％ １０，７０５，００７ ９０．０％ 女性９．０倍（対男性）

７ 緑内障 １０，７８６，４６８ ４，４６１，９７３ ４１．４％ ６，３２４，４９５ ５８．６％

８ 不整脈 ９，８８３，５３９ ５，４７５，０８７ ５５．４％ ４，４０８，４５２ ４４．６％

９ 肺がん ８，９３４，１５６ ５，８８５，４７４ ６５．９％ ３，０４８，６８２ ３４．１％ 男性１．９倍（対女性）

１０ 前立腺がん ７，２６７，４８２ ７，２６７，４８２ １００．０％ ０ ０．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

蟹江町

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、慢性腎臓病（透析あり）、高血圧症

10位疾患男女合計：148,914,456点（約14億9000万円）
10位疾患男性合計： 69,879,994点（約 7億0000万円）
10位疾患女性合計： 79,034,462点（約 7億9000万円）

国保データベースより

－ １１１ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 53% 20% 18% 1%

要支援
2 6% 52% 21% 9%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

蟹江町

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
39.0%が重度化
19.0%は要介護

要支援2の
30.0%が要介護

－ １１２ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ６，５１９ ８，２１９ ５，０６３ ２，２６５
要支援２ １０，６７６ １０，７３３ ９，７７６ ６，２０５
要介護１ ２４，０３６ ２８，６０８ ３２，０７９ ３３，６４７
要介護２ ４３，５７４ ４４，１５０ ４６，１７５ ５２，４０９
要介護３ ３２，７９６ ４６，９９４ ５１，５４２ ４７，４７８
要介護４ ３６，５９４ ４６，０８０ ５８，６６１ ６９，３９６
要介護５ ３２，０４４ ４０，８２５ ３７，９６４ ４６，０８０

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

蟹江町

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ １１３ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １１，５６９ １４，８３８ ９，８９９ ７，７６７
要支援２ ３５，３３６ ４１，０３９ ３５，１３２ ２６，５８３
要介護１ １０６，９３３ ９５，８１１ ９５，２６１ １１３，１４１
要介護２ １３６，６９６ １３５，８４２ １３３，８８４ １３８，５３０
要介護３ ８６，９８３ ７９，９１５ ８２，５１７ ７７，９８７
要介護４ ６４，０７６ ５１，１５６ ３８，３７６ ４４，７１３
要介護５ ２３，５７５ ２６，６５６ ２５，７８２ ２６，８１８

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

蟹江町

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 136ページ参照

－ １１４ －





（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ６１７ ５６０ ５１４ ４７３ ４４１ ４１６
生産年齢人口（１５～６４歳） ２，２１９ ２，０８５ １，９６２ １，８３３ １，６１２ １，４５９
高齢者人口（６５歳以上） １，４１９ １，４５４ １，４４１ １，４０４ １，４３６ １，４０３
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ７３２ ８９４ ９６６ ９７０ ９３０ ８８１
総人口 ４，２５５ ４，０９９ ３，９１７ ３，７１０ ３，４８９ ３，２７８

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

飛島村

将来推計人口 高齢化率
（人）
９，０００ ５０．０％

４５．０％ ４２．８％８，０００
４１．２％

４０．０％ ３７．８％
３６．８％７，０００

３５．５％
３３．３％３５．０％

６，０００

３０．０％ ２６．９％２６．７％２６．１％５，０００ ２４．７％
２５．０％

２１．８％
７３２４，０００

８９４
９６６ ２０．０％

９７０
１７．２％

６８７ ９３０ ８８１５６０３，０００
４７５

２，８３６

１５．０％４３４

２，６４５

５０６

２，４７６

５２２

２，３０６

２，０００

２，０５３

１０．０％

１，８７５１，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ １１６ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 飛島村

医 療 101 104 104 101 97 92 医療需要

介 護 104 123 131 130 126 120 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

飛島村

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０

１４０
１３１ １３０

１２６１３０
１２３

１２０
１２０

１１０ １０４ １０４ １０４
１０１

９７１００
１０１ ９２

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ １１７ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
弥 富 市 Ｊ病院 25
津 島 市 Ｉ病院 1
名古屋市 Ｈ病院 4

合 計 30

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｊ病院 25
Ｈ病院 4
Ｉ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

飛島村

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ １１８ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

飛島村

－ １１９ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ８６９ １，０６８ １，２２９ １，２９５ １．４９

要支援・要介護者数
７６ １５３ ２０７ ２０１

２．６４
８．７％ １４．３％ １６．８％ １５．５％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

飛島村

（人）
３，０００

２，７００

２，４００

２，１００

１，８００

１，５００
１，２９５

１，２２９

１，２００ １，０６８

８６９
９００

６００

２０７ ２０１３００ １５３
７６

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．５倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

２．６倍■要支援・要介護者数

－ １２０ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ２，６０３，０５０ １，１４９，４８２ ４４．２％ １，４５３，５６８ ５５．８％

２ 関節疾患 １，１５４，８８１ ８２，３０９ ７．１％ １，０７２，５７２ ９２．９％ 女性１３．０倍（対男性）

３ 肺がん １，０１３，８３５ ５５，６１１ ５．５％ ９５８，２２４ ９４．５％ 女性１７．２倍（対男性）

４ 肺炎 ９７４，３５９ ５７９，６５０ ５９．５％ ３９４，７０９ ４０．５％ 男性１．５倍（対女性）

５ うつ病 ８３０，０３６ ４３３，００３ ５２．２％ ３９７，０３３ ４７．８％

６ 胃がん ７１７，７６９ ５４３，３２０ ７５．７％ １７４，４４９ ２４．３％ 男性３．１倍（対女性）

７ 狭心症 ６９３，８７４ ６１１，８６５ ８８．２％ ８２，００９ １１．８％ 男性７．５倍（対女性）

８ 認知症 ６８０，２６９ ６８０，２６９ １００．０％ ０ ０．０％

９ 脳梗塞 ６４９，６１７ ２８０，８１５ ４３．２％ ３６８，８０２ ５６．８％

１０ 不整脈 ５７０，５３０ ２２６，３１６ ３９．７％ ３４４，２１４ ６０．３％ 女性１．５倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

飛島村

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、関節疾患、肺がん

10位疾患男女合計：9,888,220点（約1億円）
10位疾患男性合計：4,642,640点（約5000万円）
10位疾患女性合計：5,245,580点（約5000万円）

国保データベースより

－ １２１ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 慢性腎臓病
（透析あり） ４，８８４，２７５ ３，２５１，９７７ ６６．６％ １，６３２，２９８ ３３．４％ 男性２．０倍（対女性）

２ 糖尿病 ３，６８６，１６１ １，８０７，６６２ ４９．０％ １，８７８，４９９ ５１．０％

３ 高血圧症 ３，０６５，３６７ １，１０１，９４９ ３５．９％ １，９６３，４１８ ６４．１％ 女性１．８倍（対男性）

４ 肺がん ２，４００，４８６ １，０１０，０３５ ４２．１％ １，３９０，４５１ ５７．９％

５ 関節疾患 ２，１１６，０６１ ４８７，１８９ ２３．０％ １，６２８，８７２ ７７．０％ 女性３．３倍（対男性）

６ 脂質異常症 １，８４１，４１９ ６４３，２３７ ３４．９％ １，１９８，１８２ ６５．１％ 女性１．９倍（対男性）

７ 緑内障 １，４６６，５３７ ５４４，２３０ ３７．１％ ９２２，３０７ ６２．９％ 女性１．７倍（対男性）

８ 不整脈 １，４５９，４７４ ８６０，５９１ ５９．０％ ５９８，８８３ ４１．０％

９ 腎臓がん １，２３５，９６５ ４３３，８５７ ３５．１％ ８０２，１０８ ６４．９％ 女性１．８倍（対男性）

１０ 骨粗しょう症 １，０８３，６８１ １０４，０７０ ９．６％ ９７９，６１１ ９０．４％ 女性９．４倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

飛島村

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：慢性腎臓病（透析あり）、糖尿病、高血圧症

10位疾患男女合計：23,239,426点（約2億3000万円）
10位疾患男性合計：10,244,797点（約1億円）
10位疾患女性合計：12,994,629点（約1億3000万円）

国保データベースより

－ １２２ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 85.7% 0.0% 0.0% 14.3%

要支援
2 0.0% 75.0% 15.7% 3.1%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

飛島村

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
14.3%が重度化
14.3%は要介護

要支援2の
18.8%が要介護

－ １２３ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １４４ ４６ １１ ８４
要支援２ ５３０ ２４５ ４００ ３６９
要介護１ １，７３７ １，５６４ ２，３４９ ６７２
要介護２ １，４１３ １，６５６ ６，４２０ ９，１５３
要介護３ ９８７ ２，７０２ １，１６０ １，９５３
要介護４ ２９２ １８１ １４４ ７５２
要介護５ １，３３１ ２，３７１ １，６８９ ３，３７７

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

飛島村

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
２０，０００

１８，０００

１６，０００

１４，０００

１２，０００

１０，０００

８，０００

６，０００

４，０００

２，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ １２４ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １３５ ６３３ ５９１ ４８２
要支援２ ６，８２０ ８，６３８ ５，０６６ ４，０２７
要介護１ ２５，７７３ ２３，２３８ ２２，５０８ ２０，６６８
要介護２ ２８，２２９ ３１，０６６ ３１，８８６ ２５，４４１
要介護３ １８，６０６ １９，７４４ １６，９７４ ２０，１３８
要介護４ １３，６８４ １４，７７４ １０，５０２ ８，７７８
要介護５ ４，８８４ ４，４４９ ８，３４５ ８，５１２

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

飛島村

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
５０，０００

４５，０００

４０，０００

３５，０００

３０，０００

２５，０００

２０，０００

１５，０００

１０，０００

５，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 136ページ参照

－ １２５ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ６，７３９ ５，６００ ４，９５９ ４，４０２ ４，０２６ ３，６９４
生産年齢人口（１５～６４歳） ３５，７３５ ３３，９８６ ３１，０７７ ２７，７４２ ２３，８１５ ２１，１５８
高齢者人口（６５歳以上） １８，５４６ １８，４５７ １８，６９９ １９，２４８ ２０，３１７ ２０，０９２
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ９，９９７ １１，５５９ １１，６４９ １１，１０７ １１，２０４ １１，８０３
総人口 ６１，０２０ ５８，０４３ ５４，７３５ ５１，３９２ ４８，１５８ ４４，９４４

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

津島市

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４４．７％
４５．０％８０，０００ ４２．２％

４０．０％ ３７．５％７０，０００
３４．２％

３５．０％
３１．８％６０，０００

９，９９７
３０．４％

１１，５５９ ３０．０％

１１，６４９
２６．３％

１１，１０７
５０，０００

８，５４９
１１，２０４

２３．３％
６，８９８

２５．０％

１１，８０３
２１．６％２１．３％

７，０５０

４２，４７４

４０，０００ １９．９％
８，１４１

３９，５８６

２０．０％
９，１１３

３６，０３６

１６．４％
８，２８９

３２，１４４

３０，０００
１５．０％

２７，８４１ ２４，８５２

２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ １２６ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 津島市

医 療 103 104 102 99 98 96 医療需要

介 護 118 132 133 128 130 135 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

津島市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０

１４０ １３５１３３１３２ １３０１２８
１３０

１１８
１２０

１１０ １０４１０３ １０２
９９ ９８ ９６１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ １２７ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 津 島 市
弥 富 市 Ｔ病院 84

あ ま 市
Ｋ病院 4
Ｗクリニック 1

津 島 市 Ｓ病院 202
Ｑ病院 16

名古屋市
Ｏ病院 2
Ｐ病院 2
Ｒ病院 2

稲 沢 市
Ｕ病院 1
Ｖ病院 1

一 宮 市
Ｎ病院 5
Ｍ病院 1

清 須 市 Ｌ病院 1
合 計 322

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｓ病院 202
Ｔ病院 84
Ｑ病院 16
Ｎ病院 5
Ｋ病院 4
Ｏ病院 2
Ｐ病院 2
Ｒ病院 2
Ｌ病院 1
Ｕ病院 1
Ｍ病院 1
Ｖ病院 1
Ｗクリニック 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

津島市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ １２８ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

津島市

－ １２９ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １０，３７５ １４，９５７ １７，２８１ １７，９１８ １．７３

要支援・要介護者数
１，０２２ ２，４７９ ２，８３８ ２，９２２

２．８６
９．９％ １６．６％ １６．４％ １６．７％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

津島市

（人）
２４，０００

２１，０００

１７，９１８
１７，２８１１８，０００

１４，９５７
１５，０００

１２，０００
１０，３７５

９，０００

６，０００

２，９２２２，８３８２，４７９
３，０００

１，０２２

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．７倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

２．９倍■要支援・要介護者数

－ １３０ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ３９，０９１，６７５ ９，９１０，５６１ ２５．４％ ２９，１８１，１１４ ７４．６％ 女性２．９倍（対男性）

２ 脳梗塞 ３５，９８３，８７６ １８，５１３，５０９ ５１．４％ １７，４７０，３６７ ４８．６％

３ 狭心症 １４，４７５，５４３ ９，７３５，８０９ ６７．３％ ４，７３９，７３４ ３２．７％ 男性２．１倍（対女性）

４ 肺炎 １３，９８６，８４２ ８，４９８，９９３ ６０．８％ ５，４８７，８４９ ３９．２％ 男性１．５倍（対女性）

５ 関節疾患 １３，７１２，８５６ ２，７６０，０１０ ２０．１％ １０，９５２，８４６ ７９．９％ 女性４．０倍（対男性）

６ 慢性腎臓病
（透析あり） １２，０９９，５８９ ８，７００，２８２ ７１．９％ ３，３９９，３０７ ２８．１％ 男性２．６倍（対女性）

７ パーキン
ソン病 １０，１２３，１３６ ４，７３９，６６９ ４６．８％ ５，３８３，４６７ ５３．２％

８ 不整脈 １０，０４９，３５５ ５，２６４，７２８ ５２．４％ ４，７８４，６２７ ４７．６％

９ 大腸がん ９，８３１，４２６ ４，６６９，４８４ ４７．５％ ５，１６１，９４２ ５２．５％

１０ 認知症 ８，５８２，０７７ １，０３９，５１９ １２．１％ ７，５４２，５５８ ８７．９％ 女性７．３倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

津島市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、狭心症

10位疾患男女合計：167,936,375点（約16億8000万円）
10位疾患男性合計： 73,832,564点（約 7億4000万円）
10位疾患女性合計： 94,103,811点（約 9億4000万円）

国保データベースより

－ １３１ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ５０，５７８，９０２ ２６，９５０，１４８ ５３．３％ ２３，６２８，７５４ ４６．７％

２ 高血圧症 ４３，６７９，２４７ １７，２６２，６４０ ３９．５％ ２６，４１６，６０７ ６０．５％ 女性１．５倍（対男性）

３ 慢性腎臓病
（透析あり） ４２，９３７，５０８ ２８，３６８，３６６ ６６．１％ １４，５６９，１４２ ３３．９％ 男性１．９倍（対女性）

４ 脂質異常症 ２５，４２５，３３５ ８，３４３，０４２ ３２．８％ １７，０８２，２９３ ６７．２％ 女性２．０倍（対男性）

５ 関節疾患 ２４，０４５，０５３ ５，６８９，５８２ ２３．７％ １８，３５５，４７１ ７６．３％ 女性３．２倍（対男性）

６ 不整脈 １７，９９６，３６１ １０，２９４，８２４ ５７．２％ ７，７０１，５３７ ４２．８％

７ 骨粗しょう症 １６，３４１，５４６ １，３４３，７３３ ８．２％ １４，９９７，８１３ ９１．８％ 女性１１．２倍（対男性）

８ 緑内障 １３，４１８，２８３ ５，８９１，８６１ ４３．９％ ７，５２６，４２２ ５６．１％

９ 白内障 １３，３１９，８２５ ４，９２８，８８８ ３７．０％ ８，３９０，９３７ ６３．０％ 女性１．７倍（対男性）

１０ 肺がん １３，２３８，８５５ ９，６０１，１５５ ７２．５％ ３，６３７，７００ ２７．５％ 男性２．６倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

津島市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、高血圧症、慢性腎臓病（透析あり）

10位疾患男女合計：260,980,915点（約26億1000万円）
10位疾患男性合計：118,674,239点（約11億9000万円）
10位疾患女性合計：142,306,676点（約14億2000万円）

国保データベースより

－ １３２ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 64.5% 20.1% 10.1% 5.3%

要支援
2 5.5% 75.7% 14.4% 4.5%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

津島市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
35.5%が重度化
15.4%は要介護

要支援2の
18.9%が要介護

－ １３３ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １３，５７８ １１，３６１ ９，４５６ ２，３３１
要支援２ ３５，１０７ ３２，３８４ ２３，５９５ ９，１８０
要介護１ ６２，４４８ ５５，６８２ ５３，５１０ ５４，１５１
要介護２ ７８，５７１ ９８，０４８ １２８，６３５ １２４，０４０
要介護３ ７２，８２１ ５５，７１１ ６０，２８６ ７５，８０８
要介護４ ６２，０１９ ６９，５７８ ８７，１５４ ７８，３８５
要介護５ １０３，３８３ ９０，８６７ １０９，０５８ １００，０５７

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

津島市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ １３４ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ３９，６６８ ３２，６１６ ２４，０８９ ９，６９６
要支援２ １０１，５８１ １０９，３８１ ９５，８７０ ４７，４９５
要介護１ ２５６，１８９ １７８，１６３ １９２，６８７ １６４，４８０
要介護２ ３１６，００２ ２７５，５４５ ３４１，２２５ ２９８，１２８
要介護３ １６６，３９７ １３１，６６１ １６２，８８３ １５４，４７０
要介護４ ８９，８０３ ８６，５７０ ９０，８８４ ８４，７１１
要介護５ ５５，３２９ ４０，５３６ ６４，９５５ ７７，９９７

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

津島市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 136ページ参照

－ １３５ －



（ａ）公的サービス
《愛西市》
・見守り訪問事業（傾聴ボランティアによる訪問） ・配食サービス
・外出支援（自宅 � 医療機関） ・タクシーチケット

《弥富市》
・訪問型サービス、通所型サービス、ささえあいセンター、介護予防教
室、認知症予防教室、元気塾、ふれあいサロン、リハビリテーション
専門職の派遣、高齢者家族介護慰労金、認知症初期集中支援チーム、
認知症カフェ、認知症地域支援推進員

《蟹江町》
・かにえまるごとサポートセンター ・会員登録された利用会員とかに
まるサポーターの支え合い活動を連絡・調整を行う ・例）掃除、洗
濯、薬の受け取り代行など１回あたり（30分程度）350円程度

《飛島村》
・給食・配食サービス ・寝具洗濯サービス ・緊急通報システム事業

《津島市》
・生活支援体制整備事業 ・食の自立支援事業

（ｂ）公的保険外サービス
《愛西市》
・訪問型サービスB・D ・通所型サービスB

３ 現在の介護連携
３）生活支援

－ １３６ －



《弥富市》
・認知症家族交流会（はっさんかい）、クッキングおやじ・男結び（おむ
すび）の会、88歳おたっしゃ訪問、給食サービス、緊急通報システ
ム、寝具洗濯乾燥消毒サービス、日常生活用具購入費助成、福祉タク
シー料金助成、介護用品購入費助成、ふれあい収集

《あま市》
・緊急通報システム事業 ・徘徊高齢者SOSネットワーク事業（高齢
者見守りシール等） ・高齢者見守り協力に関する協定 ・認知症サ
ポーター養成講座 ・ふれあいカフェ（認知症カフェ） ・介護者の
つどい 等々

《蟹江町》
・配食サービス ・緊急通報システム

《津島市》
・高齢者みまもり事業 ・ひとり暮らし老人登録
・緊急通報システム事業 ・高齢者救急支援事業

－ １３７ －





尾張東部医療圏
瀬 戸 市
尾張旭市
豊 明 市
日 進 市
長久手市
東 郷 町

－ １３９ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） １５，３５８ １３，７７９ １２，５６８ １１，５８１ １０，９４６ １０，３７２
生産年齢人口（１５～６４歳） ７１，１８０ ６７，６１２ ６３，００９ ５７，５６３ ５０，８９３ ４６，０６８
高齢者人口（６５歳以上） ３８，３２５ ３８，２１９ ３８，１００ ３８，２７１ ３９，４４３ ３９，０５０
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ２０，０３１ ２３，７１８ ２３，９２８ ２２，６８４ ２２，１９８ ２２，７２５
総人口 １２４，８６３ １１９，６１０ １１３，６７７ １０７，４１５ １０１，２８２ ９５，４９０

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

瀬戸市

将来推計人口 高齢化率
（人）

１４０，０００ ５０．０％

４５．０％

２０，０３１
４０．９％１２０，０００

２３，７１８

３８．９％
４０．０％

２３，９２８
３５．６％

２２，６８４１８，２９４
１００，０００ ３３．５％

２２，１９８

３５．０％ ３２．０％
１４，５０１

２２，７２５

３０．７％

１４，１７２

８６，５３８

３０．０％
１５，５８７

８０，０００

８１，３９１

１７，２４５

７５，５７７

２３．８％

１６，３２５
２５．０％ ２１．９％

６９，１４４

２１．１％２１．０％
１９．８％６０，０００

６１，８３９

２０．０％

５６，４４０

１６．０％

１５．０％４０，０００

１０．０％

２０，０００
５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ １４０ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 瀬戸市

医 療 104 105 103 99 97 94 医療需要

介 護 119 136 136 130 128 130 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

瀬戸市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０

１３６ １３６１４０

１３０ １３０１２８
１３０

１１９
１２０

１１０ １０５１０４ １０３
９９ ９７１００ ９４

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ １４１ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
尾張旭市 Ｄ病院 6

Ｚ病院 564
Ｘ病院 7

瀬 戸 市 Ｉ病院 2
Ｙクリニック 1
Ｆ病院 1

長久手市 Ｃ病院 56
名古屋市 Ａ病院 1

春日井市
Ｂ病院 9
Ｅ病院 1

豊 田 市 Ｈ病院 1
岐 阜 県 Ｇ病院 1

合 計 650

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｚ病院 564
Ｃ病院 56
Ｂ病院 9
Ｘ病院 7
Ｄ病院 6
Ｉ病院 2
Ｅ病院 1
Ｈ病院 1
Ａ病院 1
Ｙクリニック 1
Ｆ病院 1
Ｇ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

瀬戸市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ １４２ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

瀬戸市

－ １４３ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ２０，４５１ ３０，６４１ ３６，２９７ ３７，８９０ １．８５

要支援・要介護者数
２，０５４ ５，０３９ ５，９３７ ６，２１８

３．０３
１０．０％ １６．４％ １６．４％ １６．４％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

瀬戸市

（人）
４０，０００ ３７，８９０

３６，２９７

３５，０００

３０，６４１

３０，０００

２５，０００

２０，４５１

２０，０００

１５，０００

１０，０００
６，２１８５，９３７

５，０３９
５，０００

２，０５４

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．９倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．０倍■要支援・要介護者数

－ １４４ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 脳梗塞 ８０，８１６，９１３ ３６，３０８，４６１ ４４．９％ ４４，５０８，４５２ ５５．１％

２ 骨折 ７６，６２４，６９３ １７，６５１，７３９ ２３．０％ ５８，９７２，９５４ ７７．０％ 女性３．３倍（対男性）

３ 不整脈 ４８，２９１，３８７ ２６，８４４，４２２ ５５．６％ ２１，４４６，９６５ ４４．４％

４ 肺炎 ３２，１６６，６３１ ２０，６７５，１６８ ６４．３％ １１，４９１，４６３ ３５．７％ 男性１．８倍（対女性）

５ 慢性腎臓病
（透析あり） ３１，４９８，６５７ ２３，９５２，３３１ ７６．０％ ７，５４６，３２６ ２４．０％ 男性３．２倍（対女性）

６ 狭心症 ２７，１６０，１４３ １８，４４３，１５９ ６７．９％ ８，７１６，９８４ ３２．１％ 男性２．１倍（対女性）

７ 関節疾患 ２７，０４０，０４８ ５，３１５，１７８ １９．７％ ２１，７２４，８７０ ８０．３％ 女性４．１倍（対男性）

８ 脳出血 ２２，０４１，０１８ ９，３９４，１３５ ４２．６％ １２，６４６，８８３ ５７．４％

９ 認知症 ２０，０１５，６１５ ７，８５３，６２６ ３９．２％ １２，１６１，９８９ ６０．８％ 女性１．５倍（対男性）

１０ パーキン
ソン病 １９，１２６，８３５ ８，３８８，３７５ ４３．９％ １０，７３８，４６０ ５６．１％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

瀬戸市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：脳梗塞、骨折、不整脈

10位疾患男女合計：384,781,940点（約38億5000万円）
10位疾患男性合計：174,826,594点（約17億5000万円）
10位疾患女性合計：209,955,346点（約21億0000万円）

国保データベースより

－ １４５ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 １０６，４８６，９０６ ５３，４３０，２１５ ５０．２％ ５３，０５６，６９１ ４９．８％

２ 慢性腎臓病
（透析あり） ９１，５９２，３１９ ６４，４７８，３０５ ７０．４％ ２７，１１４，０１４ ２９．６％ 男性２．４倍（対女性）

３ 高血圧症 ７６，９７８，２０５ ３２，４６０，６４０ ４２．２％ ４４，５１７，５６５ ５７．８％

４ 脂質異常症 ６４，５６９，１１７ ２５，４４１，６４０ ３９．４％ ３９，１２７，４７７ ６０．６％ 女性１．５倍（対男性）

５ 関節疾患 ６０，２２６，１３５ １７，１７７，２３３ ２８．５％ ４３，０４８，９０２ ７１．５％ 女性２．５倍（対男性）

６ 不整脈 ５０，３３１，３３８ ２９，０３３，９６２ ５７．７％ ２１，２９７，３７６ ４２．３％

７ 骨粗しょう症 ４１，９７２，４５６ ３，６５５，４７０ ８．７％ ３８，３１６，９８６ ９１．３％ 女性１０．５倍（対男性）

８ 前立腺がん ３３，９７９，６７７ ３３，９７９，６７７ １００．０％ ０ ０．０％

９ 肺がん ２９，６３６，８４３ １７，５４７，２８４ ５９．２％ １２，０８９，５５９ ４０．８％ 男性１．５倍（対女性）

１０ 緑内障 ２２，５２８，１２２ ９，１４７，０１０ ４０．６％ １３，３８１，１１２ ５９．４％ 女性１．５倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

瀬戸市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、慢性腎臓病（透析あり）、高血圧症

10位疾患男女合計：578,301,118点（約57億8000万円）
10位疾患男性合計：286,351,436点（約28億6000万円）
10位疾患女性合計：291,949,682点（約29億2000万円）

国保データベースより

－ １４６ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 87.3% 4.9% 6.3% 1.5%

要支援
2 6.4% 88.6% 4.2% 0.7%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

瀬戸市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
12.7%が重度化
7.8%は要介護

要支援2の
4.9%が要介護

－ １４７ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ４６，４８３ ４７，４２４ ３９，３６５ １２，４１２
要支援２ ５９，５５９ ６０，７３４ ５６，２２７ ２０，３３１
要介護１ １９３，４７９ ２１６，７８６ ２１０，４２７ ２２６，５９５
要介護２ ２５４，３９５ ２９４，３３９ ３５８，２３３ ３４８，２０３
要介護３ ２９１，８４４ ２８０，４４１ ３２１，０１６ ３１６，８８６
要介護４ ３６１，４２１ ３９３，７６６ ４２４，６６８ ４５９，１８０
要介護５ ５１０，９８１ ４９９，３８８ ５３８，２２９ ５２３，０４６

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

瀬戸市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
６００，０００

５００，０００

４００，０００

３００，０００

２００，０００

１００，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ １４８ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ６６，２０６ ６５，８３２ ５６，３１８ １２，３２０
要支援２ １１２，０９３ １２３，７５４ １２０，７３２ ３２，７５９
要介護１ ４９４，６１４ ４６１，７３１ ４０６，７９８ ４０２，８０８
要介護２ ５０１，４７５ ４４７，００８ ４６３，４６９ ４９２，３７７
要介護３ ３３１，２５６ ３０４，６５１ ３０３，５７４ ３２７，０２７
要介護４ ２１２，９２５ １９９，２５０ １９７，０８８ ２０１，９７９
要介護５ １５４，２９７ １２８，２７２ １２４，８５６ １１０，５４４

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

瀬戸市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
６００，０００

５００，０００

４００，０００

３００，０００

２００，０００

１００，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 202ページ参照

－ １４９ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） １０，６８１ ９，６４６ ８，９３６ ８，３４７ ８，０３３ ７，７５８
生産年齢人口（１５～６４歳） ４７，１８５ ４５，８０９ ４３，５３２ ４０，４９４ ３６，４７５ ３４，０６１
高齢者人口（６５歳以上） ２２，１３２ ２２，８９３ ２３，６８８ ２４，７９０ ２６，５２０ ２６，７５４
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） １１，５６２ １４，２３３ １４，８２０ １４，５３３ １４，６６９ １５，５９２
総人口 ７９，９９８ ７８，３４８ ７６，１５６ ７３，６３１ ７１，０２８ ６８，５７３

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

尾張旭市

将来推計人口 高齢化率
（人）

１４０，０００ ５０．０％

４５．０％
１２０，０００

３９．０％
４０．０％ ３７．３％

３３．７％１００，０００ ３５．０％
３１．１％

２９．２％
３０．０％ ２７．７％

８０，０００
１１，５６２

１４，２３３ １４，８２０ １４，５３３
２５．０％ ２２．７％

１４，６６９
１５，５９２１０，５７０ ２０．７％

８，６６０ １９．７％１９．５％６０，０００
８，８６８

１０，２５７ １８．２％２０．０％

５７，８６６

１１，８５１

５５，４５５

１１，１６２

５２，４６８ ４８，８４１

１４．５％

４４，５０８

１５．０％４０，０００

４１，８１９
１０．０％

２０，０００
５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ １５０ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 尾張旭市

医 療 107 111 112 111 112 112 医療需要

介 護 125 148 154 152 155 163 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

尾張旭市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０
１６３

１６０ １５５１５４ １５２
１４８

１５０

１４０

１３０ １２５

１２０
１１２ １１２ １１２１１１ １１１

１０７１１０

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ １５１ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
尾張旭市 Ｎ病院 51
瀬 戸 市 Ｊ病院 153
長久手市 Ｍ病院 126
名古屋市 Ｌ病院 4
春日井市 Ｋ病院 4

合 計 338

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｊ病院 153
Ｍ病院 126
Ｎ病院 51
Ｌ病院 4
Ｋ病院 4

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

尾張旭市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ １５２ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

尾張旭市

－ １５３ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ９，７７３ １６，３４７ ２０，２１２ ２１，２４３ ２．１７

要支援・要介護者数
１，０１４ ２，０９０ ２，７２１ ３，１３０

３．０９
１０．４％ １２．８％ １３．５％ １４．７％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

尾張旭市

（人）
４０，０００

３５，０００

３０，０００

２５，０００
２１，２４３

２０，２１２
２０，０００

１６，３４７

１５，０００

９，７７３
１０，０００

５，０００ ３，１３０２，７２１２，０９０
１，０１４

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．２倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．１倍■要支援・要介護者数

－ １５４ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ３７，４９７，１８９ ９，９６２，１９８ ２６．６％ ２７，５３４，９９１ ７３．４％ 女性２．８倍（対男性）

２ 脳梗塞 ３６，４３０，０９７ １８，３９９，８０６ ５０．５％ １８，０３０，２９１ ４９．５％

３ 不整脈 ２２，５４８，４７４ １１，７５７，９３８ ５２．１％ １０，７９０，５３６ ４７．９％

４ 慢性腎臓病 １９，００４，６３８ １３，０８８，５６９ ６８．９％ ５，９１６，０６９ ３１．１％ 男性２．２倍（対女性）

５ 肺炎 １８，４２７，１７８ １２，７９８，１１３ ６９．５％ ５，６２９，０６５ ３０．５％ 男性２．３倍（対女性）

６ 関節疾患 １７，２５４，９３４ ３，７３７，５３５ ２１．７％ １３，５１７，３９９ ７８．３％ 女性３．６倍（対男性）

７ 狭心症 １４，００７，７５１ １０，１０６，７６６ ７２．２％ ３，９００，９８５ ２７．８％ 男性２．６倍（対女性）

８ 肺がん １２，４６１，１１２ ７，５４２，４９１ ６０．５％ ４，９１８，６２１ ３９．５％ 男性１．５倍（対女性）

９ 大腸がん ９，２７９，４７２ ４，７４２，４０５ ５１．１％ ４，５３７，０６７ ４８．９％

１０ 認知症 ８，６６７，１３１ ６，１６５，６７６ ７１．１％ ２，５０１，４５５ ２８．９％ 男性２．５倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

尾張旭市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、不整脈

10位疾患男女合計：195,577,976点（約19億6000万円）
10位疾患男性合計： 98,301,497点（約 9億8000万円）
10位疾患女性合計： 97,276,479点（約 9億7000万円）

国保データベースより

－ １５５ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ５７，５２５，３６５ ３０，９７０，７９６ ５３．８％ ２６，５５４，５６９ ４６．２％

２ 慢性腎臓病 ５２，８６５，２１５ ３０，１６４，３８４ ５７．１％ ２２，７００，８３１ ４２．９％

３ 脂質異常症 ５１，３４７，４２６ １９，３４８，７７６ ３７．７％ ３１，９９８，６５０ ６２．３％ 女性１．７倍（対男性）

４ 高血圧 ４３，６６２，３５８ １８，８９６，５１９ ４３．３％ ２４，７６５，８３９ ５６．７％

５ 関節疾患 ３５，３５４，１９９ ８，４９６，０８０ ２４．０％ ２６，８５８，１１９ ７６．０％ 女性３．２倍（対男性）

６ 不整脈 ２４，８２４，０２２ １４，４０６，０８０ ５８．０％ １０，４１７，９４２ ４２．０％

７ 前立腺がん ２４，６９９，４７７ ２４，６９９，４７７ １００．０％ ０ ０．０％

８ 骨粗鬆症 ２１，９２５，６４１ １，６４４，１６３ ７．５％ ２０，２８１，４７８ ９２．５％ 女性１２．３倍（対男性）

９ 緑内障 １３，８２８，７８９ ６，１２７，４７４ ４４．３％ ７，７０１，３１５ ５５．７％

１０ 肺がん １２，６１４，４６７ ８，０３４，９８９ ６３．７％ ４，５７９，４７８ ３６．３％ 男性１．８倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

尾張旭市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、慢性腎臓病、脂質異常症

10位疾患男女合計：338,646,959点（約33億9000万円）
10位疾患男性合計：162,788,738点（約16億3000万円）
10位疾患女性合計：175,858,221点（約17億6000万円）

国保データベースより

－ １５６ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 60.6% 11.3% 8.1% 3.0%

要支援
2 7.4% 58.2% 11.9% 6.7%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

尾張旭市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
22.4%が重度化
11.1%は要介護

要支援2の
18.6%が要介護

－ １５７ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １，４５３ １，５０４ １，５４４ ４１５
要支援２ ３，５０６ ３，１４０ ３，１０３ １，２３９
要介護１ ６，０５１ ６，０２３ ６，５１５ ７，０１３
要介護２ １４，６２５ １４，０６３ １３，２５６ １３，８５３
要介護３ １３，４２８ １１，３３２ １３，７５２ １２，２４６
要介護４ ２０，０２９ ２３，１３４ １８，８２２ ２１，０４８
要介護５ ２６，８５４ ２７，３６９ ３１，５２２ ３１，５２２

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

尾張旭市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
８０，０００

７０，０００

６０，０００

５０，０００

４０，０００

３０，０００

２０，０００

１０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ １５８ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ２，３３６ ２，７４８ ２，９０９ ７３０
要支援２ ６，７３２ ７，８９６ ７，６６９ ３，５５７
要介護１ １６，０３２ １２，９７３ １６，２６９ １４，５７７
要介護２ ２７，３８２ １８，４９６ １９，６５３ １９，３７８
要介護３ １３，３２９ １１，７３９ １３，１３２ １１，４２２
要介護４ １２，００８ １１，２９０ ７，８２１ ８，９７８
要介護５ ８，６１８ ６，６９６ ６，９５２ ５，８６７

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

尾張旭市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
８０，０００

７０，０００

６０，０００

５０，０００

４０，０００

３０，０００

２０，０００

１０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 202ページ参照

－ １５９ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ８，２５０ ７，５３７ ６，９５８ ６，５２４ ６，２７１ ６，０２２
生産年齢人口（１５～６４歳） ４１，４９６ ４０，５３８ ３８，８７５ ３６，５２０ ３３，６１１ ３１，７８３
高齢者人口（６５歳以上） １８，４１４ １８，５４４ １８，８０８ １９，４８５ ２０，６１１ ２０，７０８
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ９，６５８ １１，５２８ １１，７９９ １１，２６３ １１，２８１ １２，０００
総人口 ６８，１６０ ６６，６１９ ６４，６４１ ６２，５２９ ６０，４９３ ５８，５１３

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

豊明市

将来推計人口 高齢化率
（人）

１４０，０００ ５０．０％

４５．０％
１２０，０００

４０．０％
３５．４％

３４．１％１００，０００ ３５．０％
３１．２％

２９．１％
３０．０％ ２７．８％２７．０％８０，０００

２５．０％
９，６５８ １１，５２８ ２０．５％

１１，７９９ １１，２６３
６０，０００

１１，２８１
１８．６％１８．３％

１２，０００８，７５６ １８．０％２０．０％ １７．３％７，０１６ ７，００９ ８，２２２

４９，７４６

９，３３０

４８，０７５

１４．２％
８，７０８

４５，８３３

１５．０％

４３，０４４

４０，０００

３９，８８２ ３７，８０５

１０．０％

２０，０００
５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ １６０ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 豊明市

医 療 106 109 108 106 107 107 医療需要

介 護 123 142 145 141 142 149 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

豊明市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１４９
１５０ １４５

１４２ １４２１４１

１４０

１３０
１２３

１２０

１０９ １０８ １０７ １０７１０６ １０６１１０

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ １６１ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

Ｚ病院 184
豊 明 市 Ｐクリニック 16

Ｒクリニック 1
日 進 市 Ｗ病院 6
長久手市 Ｖ病院 1

Ｙ病院 12
Ｕ病院 12

名古屋市 Ｘ病院 3
Ｓ病院 2
Ｔ病院 1

刈 谷 市 Ｏ病院 7
大 府 市 Ｑクリニック 8
豊 田 市 Ａ病院 1

合 計 254

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｚ病院 184
Ｐクリニック 16
Ｙ病院 12
Ｕ病院 12
Ｑクリニック 8
Ｏ病院 7
Ｗ病院 6
Ｘ病院 3
Ｓ病院 2
Ａ病院 1
Ｔ病院 1
Ｒクリニック 1
Ｖ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

豊明市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ １６２ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

豊明市

－ １６３ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ８，７６７ １４，２９０ １７，０４７ １７，６３６ ２．０１

要支援・要介護者数
７６０ １，６７３ ２，２４８ ２，５１３

３．３１
８．７％ １１．７％ １３．２％ １４．２％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

豊明市

（人）
２４，０００

２１，０００

１７，６３６
１７，０４７１８，０００

１４，２９０１５，０００

１２，０００

８，７６７
９，０００

６，０００

２，５１３２，２４８３，０００ １，６７３
７６０

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．０倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．３倍■要支援・要介護者数

－ １６４ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 脳梗塞 ３１，９１０，２３０ １８，４６８，８１６ ５７．９％ １３，４４１，４１４ ４２．１％

２ 骨折 ２６，９９７，４９４ ７，４６１，６６５ ２７．６％ １９，５３５，８２９ ７２．４％ 女性２．６倍（対男性）

３ 関節疾患 １７，６８４，３６６ ６，２１１，７４０ ３５．１％ １１，４７２，６２６ ６４．９％ 女性１．８倍（対男性）

４ 不整脈 １６，５３７，４７２ ８，０２７，８９１ ４８．５％ ８，５０９，５８１ ５１．５％

５ 肺炎 １６，０５０，９７１ ９，７５５，４８４ ６０．８％ ６，２９５，４８７ ３９．２％ 男性１．５倍（対女性）

６ 慢性腎臓病
（透析あり） １５，０１８，３６１ ８，４４３，２７１ ５６．２％ ６，５７５，０９０ ４３．８％

７ 肺がん １２，６４７，６４２ ９，２４１，０４６ ７３．１％ ３，４０６，５９６ ２６．９％ 男性２．７倍（対女性）

８ 狭心症 １１，３４０，５１８ ８，７４５，７２４ ７７．１％ ２，５９４，７９４ ２２．９％ 男性３．４倍（対女性）

９ 脳出血 ９，３３３，０３１ ３，８６７，５８７ ４１．４％ ５，４６５，４４４ ５８．６％

１０ 大腸がん ９，１７１，３１７ ５，４０５，２６６ ５８．９％ ３，７６６，０５１ ４１．１％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

豊明市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：脳梗塞、骨折、関節疾患

10位疾患男女合計：166,691,402点（約16億7000万円）
10位疾患男性合計： 85,628,490点（約 8億6000万円）
10位疾患女性合計： 81,062,912点（約 8億1000万円）

国保データベースより

－ １６５ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 慢性腎臓病
（透析あり） ５０，１１４，４２２ ２９，９１４，４０８ ５９．７％ ２０，２００，０１４ ４０．３％ 男性１．５倍（対女性）

２ 糖尿病 ４３，３５８，２０７ ２３，２８９，２３９ ５３．７％ ２０，０６８，９６８ ４６．３％

３ 高血圧症 ３７，８５９，８５１ １６，５７１，９１７ ４３．８％ ２１，２８７，９３４ ５６．２％

４ 脂質異常症 ２９，３５７，８９１ ９，９３０，４９４ ３３．８％ １９，４２７，３９７ ６６．２％ 女性２．０倍（対男性）

５ 関節疾患 ２４，０１７，０４４ ６，５７５，９８２ ２７．４％ １７，４４１，０６２ ７２．６％ 女性２．７倍（対男性）

６ 不整脈 ２０，０７６，３０３ １１，７７３，０４９ ５８．６％ ８，３０３，２５４ ４１．４％

７ 骨粗しょう症 １７，２９９，０３２ １，４３２，６３７ ８．３％ １５，８６６，３９５ ９１．７％ 女性１１．１倍（対男性）

８ 肺がん １３，７８４，８８７ ３７５，５９８ ２．７％ ３，７２８，３６９ ２７．０％ 女性９．９倍（対男性）

９ 前立腺がん ９，９０１，８００ ９，９０１，８００ １００．０％ ０ ０．０％

１０ 白内障 ９，７５８，１１６ ４，３０１，０４８ ４４．１％ ５，４５７，０６８ ５５．９％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

豊明市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

※

※調査回答のまま掲載

トップ3：慢性腎臓病（透析あり）、糖尿病、高血圧症

10位疾患男女合計：255,527,553点（約25億6000万円）
10位疾患男性合計：114,066,172点（約11億4000万円）
10位疾患女性合計：131,780,461点（約13億2000万円）

国保データベースより

－ １６６ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 49.7% 16.9% 6.2% 2.9%

要支援
2 7.3% 54.6% 17.9% 6.5%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

豊明市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
26.0%が重度化
9.1%は要介護

要支援2の
24.4%が要介護

－ １６７ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ５，２８２ ２，８９０ ０ ０
要支援２ １７，０４１ ７，２０４ ３９５ ３６
要介護１ ３８，０００ ３６，６６６ ３７，７４８ ３４，２３７
要介護２ ６６，９４２ ６０，１６７ ５９，０７１ ７０，６５１
要介護３ ５２，２６２ ５５，６６３ ６４，８２０ ５８，６６８
要介護４ ４７，６３３ ５２，５９２ ６１，０３９ ６６，３３３
要介護５ ３９，４９３ ５５，４２５ ６５，００８ ９０，６１６

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

豊明市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ １６８ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ９，８１６ ３，４３３ １６ ０
要支援２ ４３，３０８ １９，８４９ ３２ ０
要介護１ １３５，９８１ １１９，４３３ １１３，８５０ １０４，２９０
要介護２ １９０，２３３ １４８，４１０ １７４，９８６ １８４，０７７
要介護３ １４５，２３３ １１８，７０４ １０５，６９５ １０７，１４１
要介護４ ７１，９９４ ４６，２３９ ４５，０７５ ５８，４００
要介護５ １９，４８５ ２２，３０７ ２４，９４６ １７，８７５

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

豊明市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 202ページ参照

－ １６９ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） １４，８７１ １４，７０７ １４，４３２ １４，２０７ １４，１４４ １３，９３０
生産年齢人口（１５～６４歳） ５７，０９５ ５８，２０９ ５８，２０９ ５６，７７５ ５４，０３８ ５２，０９０
高齢者人口（６５歳以上） １９，００１ ２０，０１７ ２１，６０６ ２３，８０１ ２６，５３２ ２８，０９３
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） １０，１５７ １２，２１８ １２，８２２ １３，０２５ １３，９７７ １５，６４０
総人口 ９０，９６７ ９２，９３３ ９４，２４７ ９４，７８３ ９４，７１４ ９４，１１３

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

日進市

将来推計人口 高齢化率
（人）

１４０，０００ ５０．０％

４５．０％
１２０，０００

４０．０％

１００，０００ ３５．０％

１３，０２５ １３，９７７１２，８２２ １５，６４０１２，２１８ ２９．９％
１０，１５７ ２８．０％３０．０％

８０，０００
１０，７７６８，７８４８，８４４ １２，５５５７，７９９

１２，４５３
２５．１％

７２，９１６ ７２，６４１

２２．９％２５．０％

７１，９６６ ７０，９８２

２１．５％

６８，１８２

２０．９％

６６，０２０

６０，０００
２０．０％

１６．６％
１４．８％１３．７％１３．６％１３．１％１５．０％４０，０００ １１．２％

１０．０％

２０，０００
５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ １７０ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 日進市

医 療 109 116 120 124 130 134 医療需要

介 護 125 146 154 158 171 188 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

日進市

将来の医療需要・介護需要

２４０

２２０

２００
１８８

１８０ １７１

１５８
１５４１６０

１４６

１３４１４０ １３０
１２５ １２４

１２０
１１６１２０

１０９

１００

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ １７１ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
尾張旭市 Ｏ病院 1
豊 明 市 Ｒ病院 32

Ｎ病院 62

日 進 市
Ｍ病院 16
Ｃクリニック 3
Ｅクリニック 1

長久手市 Ｌ病院 57
東 郷 町 Ｂホスピタル 1

Ｋ病院 43
Ｊ病院 38
Ｐ病院 5

名古屋市
Ｈ病院 2
Ｆセンター 1
Ｇ病院 1
Ｉ病院 1
Ｑ病院 1

豊 田 市
Ｓ病院 15
Ｄ病院 1
ドクターヘリ 2

合 計 283

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

日進市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ １７２ －



医 療 機 関 名 称 件 数
Ｎ病院 62
Ｌ病院 57
Ｋ病院 43
Ｊ病院 38
Ｒ病院 32
Ｍ病院 16
Ｓ病院 15
Ｐ病院 5
Ｃクリニック 3
Ｈ病院 2
ドクターヘリ 2
Ｆセンター 1
Ｂホスピタル 1
Ｅクリニック 1
Ｄ病院 1
Ｇ病院 1
Ｉ病院 1
Ｏ病院 1
Ｑ病院 1

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ １７３ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

日進市

－ １７４ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ８，４６７ １３，９４７ １６，９１９ １７，３６２ ２．０５

要支援・要介護者数
７７６ １，９１０ ２，５１３ ２，５８４

３．３３
９．２％ １３．７％ １４．９％ １４．９％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

日進市

（人）
２４，０００

２１，０００

１７，３６２１８，０００ １６，９１９

１５，０００ １３，９４７

１２，０００

８，４６７９，０００

６，０００

２，５８４２，５１３
３，０００ １，９１０

７７６

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．１倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．３倍■要支援・要介護者数

－ １７５ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 脳梗塞 ２７，２０８，４３２ １３，０１４，４８８ ４７．８％ １４，１９３，９４４ ５２．２％

２ 骨折 ２４，７９７，５８５ ５，７９０，８１６ ２３．４％ １９，００６，７６９ ７６．６％ 女性３．３倍（対男性）

３ 不整脈 １７，７８１，９４６ ９，７８１，２７２ ５５．０％ ８，０００，６７４ ４５．０％

４ 慢性腎臓病
（透析あり） １７，１１５，０７８ １４，１３９，６８２ ８２．６％ ２，９７５，３９６ １７．４％ 男性４．８倍（対女性）

５ 肺炎 １３，８０６，２２９ ６，８８２，２１６ ４９．８％ ６，９２４，０１３ ５０．２％

６ 狭心症 １０，５２４，９０５ ８，６２６，９７４ ８２．０％ １，８９７，９３１ １８．０％ 男性４．５倍（対女性）

７ 関節疾患 １０，３４４，９４１ １，６３７，８６７ １５．８％ ８，７０７，０７４ ８４．２％ 女性５．３倍（対男性）

８ 大腸がん １０，２７５，６７９ ４，６６４，１４７ ４５．４％ ５，６１１，５３２ ５４．６％

９ 大動脈瘤 ９，２０２，３１４ ６，６８８，０３９ ７２．７％ ２，５１４，２７５ ２７．３％ 男性２．７倍（対女性）

１０ 肺がん ８，４８４，６３３ ５，１７８，７３５ ６１．０％ ３，３０５，８９８ ３９．０％ 男性１．６倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

日進市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：脳梗塞、骨折、不整脈

10位疾患男女合計：149,541,742点（約15億0000万円）
10位疾患男性合計： 76,404,236点（約 7億6000万円）
10位疾患女性合計： 73,137,506点（約 7億3000万円）

国保データベースより

－ １７６ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 慢性腎臓病
（透析あり） ４８，５４６，６１８ ３４，５４５，１７９ ７１．２％ １４，００１，４３９ ２８．８％ 男性２．５倍（対女性）

２ 糖尿病 ４７，１０２，１４８ ２５，５２８，９４０ ５４．２％ ２１，５７３，２０８ ４５．８％

３ 高血圧症 ３４，５５２，０４０ １４，９２９，７９０ ４３．２％ １９，６２２，２５０ ５６．８％

４ 脂質異常症 ３２，９９７，０９７ １１，８５３，５１６ ３５．９％ ２１，１４３，５８１ ６４．１％ 女性１．８倍（対男性）

５ 関節疾患 ３０，０５７，３３４ ８，３２２，２１３ ２７．７％ ２１，７３５，１２１ ７２．３％ 女性２．６倍（対男性）

６ 不整脈 ２３，９２２，０７４ １３，７９４，９１４ ５７．７％ １０，１２７，１６０ ４２．３％

７ 骨粗しょう症 １９，６３９，０２７ １，３４３，９６２ ６．８％ １８，２９５，０６５ ９３．２％ 女性１３．６倍（対男性）

８ 肺がん １３，９１５，７３４ ９，６６４，４７１ ６９．４％ ４，２５１，２６３ ３０．６％ 男性２．３倍（対女性）

９ 前立腺がん １２，５８４，８５２ １２，５８４，８５２ １００．０％ ０ ０．０％

１０ 緑内障 １２，３２２，５８１ ５，４７３，８３０ ４４．４％ ６，８４８，７５１ ５５．６％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

日進市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：慢性腎臓病（透析あり）、糖尿病、高血圧症

10位疾患男女合計：275,639,505点（約27億6000万円）
10位疾患男性合計：138,041,667点（約13億8000万円）
10位疾患女性合計：137,597,838点（約13億8000万円）

国保データベースより

－ １７７ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 61.3% 8.5% 11.4% 5.6%

要支援
2 5.0% 62.0% 12.5% 7.7%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

日進市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
25.5%が重度化
17.0%は要介護

要支援2の
20.2%が要介護

－ １７８ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ２３，８０５ ２２，８８２ １２，４３３ ９，４２４
要支援２ ４４，３１５ ４４，４７７ ２５，８０７ ２３，７１８
要介護１ ６１，６１０ ７８，０４７ ８４，１３３ ７８，９６４
要介護２ ９８，７５７ １１１，６０１ １２０，３７０ １２１，７５６
要介護３ ９７，８１８ １０３，４１８ １１１，７０７ １１７，６５０
要介護４ １４４，５６４ １４１，３１１ １７９，６２７ ２１７，７９１
要介護５ ２６６，６５５ ２６１，６０４ ３０４，３３９ ２８９，４７６

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

日進市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
４００，０００

３６０，０００

３２０，０００

２８０，０００

２４０，０００

２００，０００

１６０，０００

１２０，０００

８０，０００

４０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ １７９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ３３，３３４ ２８，２６４ ９，２４７ ６，４１０
要支援２ ８８，１１０ ７７，８９４ ３０，０３７ ２０，６２２
要介護１ １８５，８７４ １６７，８６２ １８５，９２０ １９０，５３０
要介護２ １９４，１３９ １８４，６４０ ２０８，０９９ １９４，６８５
要介護３ １１７，４８８ ９１，８２８ ９９，１４２ １２５，１９２
要介護４ ７１，７９１ ６３，９９２ ７４，７８１ ７７，３７２
要介護５ ２９，３７８ ３３，５３２ ４０，４７１ ４６，０４１

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

日進市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 202ページ参照

－ １８０ －





（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） １０，６７０ １１，００７ １１，１３１ １１，１５１ １１，１９８ １１，０８０
生産年齢人口（１５～６４歳） ４１，０７２ ４２，９２９ ４３，８１９ ４３，６７１ ４２，１９６ ４０，８７０
高齢者人口（６５歳以上） １０，４７２ １１，５７８ １３，０００ １４，７４１ １７，０３８ １８，７１０
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ５，０８０ ６，６１２ ７，３８５ ７，７５７ ８，５０３ ９，７００
総人口 ６２，２１４ ６５，５１４ ６７，９５０ ６９，５６３ ７０，４３２ ７０，６６０

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

長久手市

将来推計人口 高齢化率
（人）

１４０，０００ ５０．０％

４５．０％
１２０，０００

４０．０％

１００，０００ ３５．０％

３０．０％
２６．５％８０，０００

２４．２％
２５．０％

９，７００８，５０３７，７５７７，３８５ ２１．２％
６，６１２５，０８０６０，０００ ８，５３５６，９８４ １９．１％

９，０１０５，６１５４，９６６ ２０．０％ １７．７％５，３９２ １６．８％

５４，９５０ ５４，８２２５３，９３６ ５３，３９４ ５１，９５０５１，７４２

１３．７％１５．０％４０，０００ １２．１％１１．２％１０．９％１０．１％
８．２％１０．０％

２０，０００
５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ １８２ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 長久手市

医 療 114 126 135 143 152 160 医療需要

介 護 132 165 184 196 216 243 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

長久手市

将来の医療需要・介護需要

２６０
２４３

２４０

２１６２２０

１９６２００
１８４

１８０
１６５

１６０
１６０ １５２

１４３
１３５１４０ １３２

１２６

１１４１２０

１００

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ １８３ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
尾張旭市 Ｙ病院 3
瀬 戸 市 Ｔ病院 16
豊 明 市 Ｂ病院 1
日 進 市 Ｘ病院 8

長久手市
Ｗ病院 113
Ａ病院 8
Ｚ病院 2

名古屋市 Ｖ病院 1
Ｕ病院 2

合 計 154

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｗ病院 113
Ｔ病院 16
Ａ病院 8
Ｘ病院 8
Ｙ病院 3
Ｚ病院 2
Ｕ病院 2
Ｂ病院 1
Ｖ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

長久手市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ １８４ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

長久手市

－ １８５ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ３，６４１ ６，６０４ ８，５４５ ９，４１７ ２．５９

要支援・要介護者数
３８６ ８８２ １，２１５ １，３９７

３．６２
１０．６％ １３．４％ １４．２％ １４．８％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

長久手市

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００

１５，０００

１２，０００

９，４１７
８，５４５

９，０００

６，６０４

６，０００

３，６４１

３，０００
１，３９７１，２１５８８２３８６

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．６倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．６倍■要支援・要介護者数

－ １８６ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 １４，４３３，２３２ ４，４２５，０８３ ３０．７％ １０，００８，１４９ ６９．３％ 女性２．３倍（対男性）

２ 脳梗塞 １１，８５８，８３０ ５，６９６，１９０ ４８．０％ ６，１６２，６４０ ５２．０％

３ 不整脈 ９，２０９，６８９ ３，７３４，１９９ ４０．５％ ５，４７５，４９０ ５９．５％ 女性１．５倍（対男性）

４ 肺炎 ８，６１２，２９１ ４，２３９，５８２ ４９．２％ ４，３７２，７０９ ５０．８％

５ 関節疾患 ８，０５２，１６５ ２，１４９，９９５ ２６．７％ ５，９０２，１７０ ７３．３％ 女性２．７倍（対男性）

６ 狭心症 ７，５３５，６０３ ６，４０８，４７６ ８５．０％ １，１２７，１２７ １５．０％ 男性５．７倍（対女性）

７ 慢性腎臓病
（透析あり） ５，８７５，１３７ ４，７０９，３１９ ８０．２％ １，１６５，８１８ １９．８％ 男性４．０倍（対女性）

８ 肺がん ５，５２４，８５５ ３，９３０，３８７ ７１．１％ １，５９４，４６８ ２８．９％ 男性２．５倍（対女性）

９ 大動脈瘤 ４，７９５，３０３ ３，７３８，６１１ ７８．０％ １，０５６，６９２ ２２．０％ 男性３．５倍（対女性）

１０ 大腸がん ４，６２１，７２６ ２，４３２，３６６ ５２．６％ ２，１８９，３６０ ４７．４％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

長久手市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、不整脈

10位疾患男女合計：80,518,831点（約8億1000万円）
10位疾患男性合計：41,464,208点（約4億1000万円）
10位疾患女性合計：39,054,623点（約3億9000万円）

国保データベースより

－ １８７ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ２３，３５８，７２８ １３，０８８，８５７ ５６．０％ １０，２６９，８７１ ４４．０％

２ 慢性腎臓病
（透析あり） ２２，０３５，８０９ １２，８１８，８７９ ５８．２％ ９，２１６，９３０ ４１．８％

３ 高血圧症 １８，５４６，８３４ ８，３１１，４７０ ４４．８％ １０，２３５，３６４ ５５．２％

４ 脂質異常症 １５，６７９，５０４ ５，６０２，１３６ ３５．７％ １０，０７７，３６８ ６４．３％ 女性１．８倍（対男性）

５ 関節疾患 １３，８９８，６７８ ３，８７１，２８３ ２７．９％ １０，０２７，３９５ ７２．１％ 女性２．６倍（対男性）

６ 不整脈 １１，４１３，１１８ ６，６７６，０２３ ５８．５％ ４，７３７，０９５ ４１．５％

７ 前立腺がん ６，８９７，４４１ ６，８９７，４４１ １００．０％ ０ ０．０％

８ 骨粗しょう症 ６，８２７，３９１ ３９３，４８６ ５．８％ ６，４３３，９０５ ９４．２％ 女性１６．４倍（対男性）

９ 肺がん ６，０９２，９２６ ４，６８９，９６１ ７７．０％ １，４０２，９６５ ２３．０％ 男性３．３倍（対女性）

１０ 気管支喘息 ５，１７１，３１５ １，９７６，５７９ ３８．２％ ３，１９４，７３６ ６１．８％ 女性１．６倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

長久手市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、慢性腎臓病（透析あり）、高血圧症

10位疾患男女合計：129,921,744点（約13億0000万円）
10位疾患男性合計： 64,326,115点（約 6億4000万円）
10位疾患女性合計： 65,595,629点（約 6億6000万円）

国保データベースより

－ １８８ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 65.4% 9.9% 9.3% 2.3%

要支援
2 9.6% 65.5% 10.2% 4.0%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

長久手市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
21.5%が重度化
11.6%は要介護

要支援2の
14.2%が要介護

－ １８９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ８，０８３ ７，３０３ ２，５５４ ０
要支援２ １３，１７５ １３，５１７ ５，２６８ ２３
要介護１ ２５，５３３ ２６，２１０ ２７，２９０ ２８，４４２
要介護２ ２６，７０５ ２５，１６６ ３９，８５２ ４１，６０５
要介護３ ４３，９０１ ４９，１４８ ５２，７３１ ４８，０８６
要介護４ ７１，０６８ ５１，６５６ ６４，４７０ ６６，２６４
要介護５ １０２，３７６ １０３，６４４ １０５，６９３ １０１，４５０

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

長久手市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ １９０ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １２，５１５ １５，４８２ ７，７３０ ０
要支援２ ２６，３０１ ２５，３８１ １２，２５５ ０
要介護１ １０３，２８３ ７１，３７８ ８３，３７５ ７９，４４３
要介護２ １０２，９３７ ６９，８８９ ７１，８７１ ８０，１００
要介護３ ５６，１６０ ４７，０３２ ５２，８５６ ４９，３２０
要介護４ ２８，５５０ ２７，６８４ ３１，８８７ ２７，９１７
要介護５ ３０，６４９ ２４，９５３ ２２，９３１ １９，３１７

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

長久手市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 202ページ参照

－ １９１ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ６，６５８ ６，１７１ ５，９４５ ５，７４７ ５，６８３ ５，５８３
生産年齢人口（１５～６４歳） ２６，３３２ ２６，５３０ ２６，０１６ ２４，７４０ ２２，９３４ ２１，９４０
高齢者人口（６５歳以上） １０，３８４ １０，６１９ １０，９１２ １１，７５８ １２，９９０ １３，４７４
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ５，２８９ ６，６６７ ６，８８１ ６，６１４ ６，６３５ ７，３８９
総人口 ４３，３７４ ４３，３２０ ４２，８７３ ４２，２４５ ４１，６０７ ４０，９９７

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

東郷町

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

４０．０％
７０，０００

３２．９％３５．０％
３１．２％６０，０００

３０．０％ ２７．８％
５０，０００ ２５．５％２４．５％２３．９％

２５．０％
５，２８９ ６，６６７ ６，８８１ ６，６１４ ６，６３５４０，０００

７，３８９５，０９５ １８．０％２０．０％３，９５２ ４，０３１ ５，１４４ ６，３５５ １６．０％ １５．９％
６，０８５ １５．７％

３２，９９０

１５．４％

３２，７０１ ３１，９６１

３０，０００

３０，４８７ ２８，６１７

１５．０％

２７，５２３

１２．２％

２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ １９２ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 東郷町

医 療 108 114 114 115 117 120 医療需要

介 護 120 156 161 157 160 176 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

東郷町

将来の医療需要・介護需要

２４０

２２０

２００

１７６１８０

１６１ １６０１５７１５６１６０

１４０

１２０ １２０１１７１１５１１４ １１４１２０

１０８１００

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ １９３ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
豊 明 市 Ｎ病院 42

Ｋ病院 28
日 進 市 Ｊ病院 1

Ｄクリニック 1
長久手市 Ｉ病院 8

Ｈ病院 27
Ｇ病院 8

名古屋市
Ｆ病院 1
Ｌ病院 1
Ｅ病院 1
Ｍ病院 1

みよし市 Ｃ病院 1
豊 田 市 Ｏ病院 6

合 計 126

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｎ病院 42
Ｋ病院 28
Ｈ病院 27
Ｇ病院 8
Ｉ病院 8
Ｏ病院 6
Ｊ病院 1
Ｄクリニック 1
Ｆ病院 1
Ｌ病院 1
Ｅ病院 1
Ｍ病院 1
Ｃ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

東郷町

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ １９４ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

東郷町

－ １９５ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ４，０１０ ７，１９３ ９，１３３ ９，６６７ ２．４１

要支援・要介護者数
３５１ ８５２ １，２５３ １，４６０

４．１６
８．８％ １１．８％ １３．７％ １５．１％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

東郷町

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００

１５，０００

１２，０００

９，６６７
９，１３３

９，０００
７，１９３

６，０００
４，０１０

３，０００
１，４６０１，２５３８５２

３５１

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．４倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

４．２倍■要支援・要介護者数

－ １９６ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 １４，６２６，０８８ ３，９７７，１１０ ２７．２％ １０，６４８，９７８ ７２．８％ 女性２．７倍（対男性）

２ 脳梗塞 １２，５７１，３７９ ６，９５３，３３８ ５５．３％ ５，６１８，０４１ ４４．７％

３ 不整脈 ９，３９５，０５７ ５，５１２，９７４ ５８．７％ ３，８８２，０８３ ４１．３％

４ 慢性腎臓病
（透析あり） ８，８３８，０８４ ６，９１０，００９ ７８．２％ １，９２８，０７５ ２１．８％ 男性３．６倍（対女性）

５ 肺炎 ８，７０３，５３７ ５，２０６，３１２ ５９．８％ ３，４９７，２２５ ４０．２％ 男性１．５倍（対女性）

６ 関節疾患 ７，４７２，９８１ １，３７７，５７３ １８．４％ ６，０９５，４０８ ８１．６％ 女性４．４倍（対男性）

７ 狭心症 ６，７４６，３４６ ４，６９９，８６５ ６９．７％ ２，０４６，４８１ ３０．３％ 男性２．３倍（対女性）

８ 大腸がん ６，６５９，９７５ ３，９０６，１０３ ５８．７％ ２，７５３，８７２ ４１．３％

９ 総合失調症 ５，７６８，４２８ ２，５７４，９５６ ４４．６％ ３，１９３，４７２ ５５．４％

１０ 肺がん ５，４１１，２８８ ３，１０４，６０９ ５７．４％ ２，３０６，６７９ ４２．６％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

東郷町

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、不整脈

10位疾患男女合計：86,193,163点（約8億6000万円）
10位疾患男性合計：44,222,849点（約4億4000万円）
10位疾患女性合計：41,970,314点（約4億2000万円）

国保データベースより

－ １９７ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 慢性腎臓病
（透析あり） ２９，４０４，７０９ ２０，８７０，２６２ ７１．０％ ８，５３４，４４７ ２９．０％ 男性２．４倍（対女性）

２ 糖尿病 ２３，４７４，３５２ １２，７１８，８５４ ５４．２％ １０，７５５，４９８ ４５．８％

３ 脂質異常症 ２０，２４５，８０９ ７，０７０，４５５ ３４．９％ １３，１７５，３５４ ６５．１％ 女性１．９倍（対男性）

４ 高血圧症 １７，３５９，０１９ ７，２８９，３１４ ４２．０％ １０，０６９，７０５ ５８．０％

５ 関節疾患 １３，２８２，１２７ ３，２４３，８６６ ２４．４％ １０，０３８，２６１ ７５．６％ 女性３．１倍（対男性）

６ 不整脈 １０，５８６，６５８ ６，４５２，０６２ ６０．９％ ４，１３４，５９６ ３９．１％ 男性１．６倍（対女性）

７ 肺がん ９，４６４，６８９ ５，３５６，０９１ ５６．６％ ４，１０８，５９８ ４３．４％

８ 骨粗しょう症 ９，２５５，９１６ ９２２，２５３ １０．０％ ８，３３３，６６３ ９０．０％ 女性９．０倍（対男性）

９ 前立腺がん ７，６７６，１１５ ７，６７６，１１５ １００．０％ ０ ０．０％

１０ 白内障 ５，６２８，７５７ ２，２９１，６８５ ４０．７％ ３，３３７，０７２ ５９．３％ 女性１．５倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

東郷町

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：慢性腎臓病（透析あり）、糖尿病、脂質異常症

10位疾患男女合計：146,378,151点（約14億6000万円）
10位疾患男性合計： 73,890,957点（約 7億4000万円）
10位疾患女性合計： 72,487,194点（約 7億2000万円）

国保データベースより

－ １９８ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 67.7% 12.7% 14.8% 4.8%

要支援
2 12.2% 64.4% 17.6% 5.8%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

東郷町

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
32.3%が重度化
19.6%は要介護

要支援2の
23.4%が要介護

－ １９９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １０，６７２ ９，７２６ ４，４０２ ３，７９７
要支援２ ２０，０５３ １４，８６５ １０，１６１ １０，０１９
要介護１ ３８，０７９ ４７，３５３ ５３，４８４ ６０，７５７
要介護２ ４８，４００ ５３，３０３ ６１，８２２ ７４，９９０
要介護３ ３１，９４６ ４５，５３３ ３７，９１５ ４５，６９７
要介護４ ４７，１８４ ５４，５７２ ６５，２５８ ６６，５６７
要介護５ ６９，７９８ ８０，３５０ １０１，１２６ ９１，１２６

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

東郷町

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ２００ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ９，０７６ ８，７５３ ４，０４９ ２，８３１
要支援２ ４２，０６０ ３４，２２９ １４，６００ １６，２４９
要介護１ ９６，７６４ ５９，４３６ ６８，０７９ ７４，３８７
要介護２ ８２，８８４ ７０，９１３ ７６，８５２ ８９，７７３
要介護３ ６４，５９４ ５８，０７４ ５３，６６６ ４９，５４４
要介護４ ４０，６１９ ２９，００３ ３３，８９７ ３１，５３７
要介護５ ２３，２１８ １８，６５６ １５，７２４ １３，７４２

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

東郷町

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 202ページ参照

－ ２０１ －



（ａ）公的サービス
《瀬戸市》
・生活支援訪問サービス（ホームヘルパー）
食事・排泄・入浴の介助などを行わない１回あたり１時間未満のホー
ムヘルプサービス。
・生活支援通所サービス（デイサービス）
食事や入浴を行わない半日（２～３時間）のデイサービス。

《尾張旭市》
・ショートステイサービス（市が指定する施設で所得に応じて費用負担）
・給食サービス（宅配給食） ・紙おむつの給付
・日常生活用具の給付 ・寝具クリーニング ・調髪サービス
・高齢者タクシー基本料金助成、移送サービス

《豊明市》
【介護保険】
・市町村特別給付：栄養指導、宅配給食、移送 ・総合事業：緩和A型
・生活支援体制整備事業：「おたがいさまセンターちゃっと」
豊明市民の生活のちょっとした困りごとを互いに支えあう仕組み（南
医療生協・コープあいち・JAあいち尾東の協同実施）

【市単独事業】
・タクシーチケット交付（外出支援事業：要支援・要介護認定等、対象
条件あり）
・高齢者運転免許証自主返納支援事業（コミュニティバス「ひまわりバ
ス」の定期券引換券交付又は乗り合い送迎サービス「チョイソコ」の
回数券交付）

３ 現在の介護連携
３）生活支援

－ ２０２ －



・住宅改修費補助金交付事業（介護保険による住宅改修の上乗せ事業）
・訪問理髪サービス（要介護認定４又は５等、対象条件あり）
・寝具クリーニング事業（要介護認定４又は５等、対象条件あり）

《日進市》
・住宅改修助成 ・紙おむつ助成 ・移送サービス助成

《長久手市》
・ワンコインサービス（ちょっとした困りごとを地域の有償ボランティ
アが手伝う）
・食の自立支援事業（弁当の宅配による栄養管理、安否確認）

《東郷町》
・基準緩和型サービスA（訪問・通所）
・介護用品助成事業（おむつ券）
・食の自立支援事業（弁当の宅配による栄養管理、安否確認）

（ｂ）公的保険外サービス
《瀬戸市》
・サービス付高齢者住宅で相談員による相談 ・見守り
・老人クラブによるひとり暮らし高齢者の訪問活動支援
・市内３カ所で高齢者が気軽に集まれるサロンの開催（送迎あり）
・高齢者が集まれる場を提供し、カラオケ等を開催。定期的に買い物ツ
アーや外食ツアーを開催。

－ ２０３ －



《尾張旭市》
・あさひ生活応援サービス事業（ワンコインでの有償ボランティア）
・ミニデイサービス（サロン事業）
・ひとり暮らし高齢者の支援（ふれあい昼食会、宅配サービス）

《豊明市》
・市外温泉「楽の湯」からの無料送迎バス（株式会社ナカシロ）
・無料配送スーパー（コープあいち）
・乗り合い送迎サービス「チョイソコ」（アイシン精機、スギ薬局）
・カラオケボックスを活用した体操教室（第一興商）
・ドラッグストアでの体操や健康チェック（スギ薬局）
・片づけトントン（株式会社中西）

《日進市》
・配食サービス ・シルバーサポートサービス
・寝具洗濯乾燥サービス ・訪問理美容サービス
・エコサポート ・緊急通報システム装置の取り付け

《長久手市》
・緊急通報システム事業（緊急時にボタンを押すと、センターから消防
本部等に通報されるシステムの貸与）
・家具転倒防止事業（転倒防止器具の取付けの補助）
・高齢者防犯対策事業（センサーライト取付けの補助）
・紙おむつ助成金支給事業（紙おむつ等の購入費用助成）
・訪問理美容サービス事業（在宅理美容サービス費用の助成）
・寝具洗濯乾燥事業（寝具洗濯の費用助成）

－ ２０４ －



・高齢者住宅改修事業（非課税世帯の方へ、30万円までの改修費用補
助）

《東郷町》
・緊急通報システム事業 ・理髪サービス事業
・シルバーハウジング生活援助員派遣事業
・高齢者タクシー料金助成事業
・寝具洗濯サービス事業 ・ひとり暮らし高齢者登録
・外出支援サービス事業

－ ２０５ －





尾張西部医療圏
一 宮 市
稲 沢 市

－ ２０７ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ４９，７０２ ４５，８６８ ４３，１７８ ４０，９６８ ３９，７８１ ３８，４９６
生産年齢人口（１５～６４歳） ２２６，０６１ ２２４，０５８ ２１６，７２２ ２０４，６６８ １８７，６３６ １７７，３１３
高齢者人口（６５歳以上） １０３，５８４ １０３，８９１ １０５，８２５ １１０，７７３ １１９，３５９ １２１，２０８
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ５４，２７９ ６３，０２４ ６３，８１８ ６１，１８９ ６１，９８３ ６６，７８１
総人口 ３７９，３４７ ３７３，８１７ ３６５，７２５ ３５６，４０９ ３４６，７７６ ３３７，０１７

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

一宮市

将来推計人口 高齢化率
（人）

４００，０００ ５０．０％

５４，２７９
６３，０２４

６３，８１８

４５．０％

６１，１８９

３５０，０００

６１，９８３
６６，７８１

４０．０％
４９，３０５

４０，８６７
３６．０％３００，０００

４２，００７
３４．４％

４９，５８４
３５．０％

５７，３７６

２７５，７６３

３１．１％

５４，４２７

２６９，９２６ ２５９，９００

２５０，０００ ２８．９％
３０．０％

２４５，６３６

２７．８％２７．３％

２２７，４１７ ２１５，８０９

２００，０００ ２５．０％

１９．８％
１７．９％２０．０％ １７．４％ １７．２％１６．９％１５０，０００

１４．３％
１５．０％

１００，０００
１０．０％

５０，０００
５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２０８ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 一宮市

医 療 105 108 107 106 108 108 医療需要

介 護 118 133 134 131 134 142 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

一宮市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０
１４２

１４０ １３４ １３４１３３ １３１

１３０

１１８
１２０

１０８ １０８ １０８１０７ １０６１１０ １０５

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２０９ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

Ｑ病院 3,926
Ｐ病院 3,780

一 宮 市
Ｘ病院 2,137
Ｖ病院 220
Ｒ病院 152
Ｓ病院 48

稲 沢 市 Ｗ病院 45
江 南 市 Ｕ病院 227
岐 阜 県 Ｔ病院 210

その他の医療機関 245
合 計 10,990

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｑ病院 3,926
Ｐ病院 3,780
Ｘ病院 2,137
Ｕ病院 227
Ｖ病院 220
Ｔ病院 210
Ｒ病院 152
Ｓ病院 48
Ｗ病院 45
その他の医療機関 245

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

一宮市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ２１０ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

一宮市

－ ２１１ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０１０－１８年）
６５歳以上人口 ８２，６１４ ９７，１４４ １０１，９５９ １．２３

要支援・要介護者数
１１，５７５ １４，８８０ １６，３３８

１．４１
１４．０％ １５．３％ １６．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

一宮市

（人）
１２０，０００

１０１，９５９
９７，１４４１００，０００

８２，６１４

８０，０００

６０，０００

４０，０００

１６，３３８１４，８８０２０，０００
１１，５７５

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．２倍■６５歳以上人口
（２０１０→２０１８）

１．４倍■要支援・要介護者数

－ ２１２ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ２４０，７９９，２２４ ５８，３８０，２５１ ２４．２％ １８２，４１８，９７３ ７５．８％ 女性３．１倍（対男性）

２ 脳梗塞 １３５，３２７，４０１ ６８，９８４，７８５ ５１．０％ ６６，３４２，６１６ ４９．０％

３ 不整脈 １１６，１０１，４７２ ６２，５６１，９４４ ５３．９％ ５３，５３９，５２８ ４６．１％

４ 慢性腎不全
（透析あり） １１５，０２８，０６５ ６７，０８０，５９４ ５８．３％ ４７，９４７，４７１ ４１．７％

５ 狭心症 ９６，０５３，９４０ ６６，８０５，７７１ ６９．６％ ２９，２４８，１６９ ３０．４％ 男性２．３倍（対女性）

６ 肺炎 ８７，４９６，４６３ ５２，５０２，８８１ ６０．０％ ３４，９９３，５８２ ４０．０％ 男性１．５倍（対女性）

７ 関節疾患 ６７，５１３，１６７ １２，７８８，１０３ １８．９％ ５４，７２５，０６４ ８１．１％ 女性４．３倍（対男性）

８ 肺がん ５９，６３０，３３６ ４４，９１０，２５３ ７５．３％ １４，７２０，０８３ ２４．７％ 男性３．１倍（対女性）

９ 認知症 ５９，１１７，３７２ ２５，７７３，０７９ ４３．６％ ３３，３４４，２９３ ５６．４％

１０ 大腸がん ５１，３１０，７９７ ２５，３２９，５５０ ４９．４％ ２５，９８１，２４７ ５０．６％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

一宮市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、不整脈

10位疾患男女合計：1,028,378,237点（約102億8000万円）
10位疾患男性合計： 485,117,211点（約 48億5000万円）
10位疾患女性合計： 543,261,026点（約 54億3000万円）

国保データベースより

－ ２１３ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ２７１，４５０，５６０ １３９，６８８，３２５ ５１．５％ １３１，７６２，２３５ ４８．５％

２ 高血圧症 ２２８，３６１，４７７ ９４，４４１，１６４ ４１．４％ １３３，９２０，３１３ ５８．６％

３ 慢性腎不全
（透析あり） １７０，８８０，０４２ １１３，９９２，６４９ ６６．７％ ５６，８８７，３９３ ３３．３％ 男性２．０倍（対女性）

４ 脂質異常症 １６４，５１３，４５７ ５９，５３８，６０４ ３６．２％ １０４，９７４，８５３ ６３．８％ 女性１．８倍（対男性）

５ 関節疾患 １４７，３１１，９３２ ４０，０４３，２１６ ２７．２％ １０７，２６８，７１６ ７２．８％ 女性２．７倍（対男性）

６ 不整脈 １１９，９１１，８００ ６５，２３７，５３０ ５４．４％ ５４，６７４，２７０ ４５．６％

７ 骨粗しょう症 １０３，８４２，７５５ ８，４８２，５２３ ８．２％ ９５，３６０，２３２ ９１．８％ 女性１１．２倍（対男性）

８ 肺がん ８２，０５５，６７４ ５０，１６６，５４２ ６１．１％ ３１，８８９，１３２ ３８．９％ 男性１．６倍（対女性）

９ 緑内障 ８１，０６１，５５４ ３４，２０７，８７０ ４２．２％ ４６，８５３，６８４ ５７．８％

１０ 前立腺がん ６４，９８９，６１６ ６４，９８９，６１６ １００．０％ ０ ０．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

一宮市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、高血圧症、慢性腎不全（透析あり）

10位疾患男女合計：1,434,378,867点（約143億4000万円）
10位疾患男性合計： 670,788,039点（約 67億1000万円）
10位疾患女性合計： 763,590,828点（約 76億4000万円）

国保データベースより

－ ２１４ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 69.5% 11.6% 15.3% 3.6%

要支援
2 5.0% 70.9% 17.4% 6.7%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

一宮市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
30.5%が重度化
18.9%は要介護

要支援2の
24.1%が要介護

－ ２１５ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ６３，６１７ ６９，４６０ ３５，７７２ ０
要支援２ ９４，９１３ ９４，５８７ ５０，１４５ ８４
要介護１ ２７３，４１０ ２８８，５９７ ３５２，０２０ ３５６，６６１
要介護２ ４１０，７４８ ３８８，２４６ ４２８，９７１ ４１８，０７８
要介護３ ３１８，３８３ ３７３，６２１ ４９６，１０５ ４８９，７３６
要介護４ ５２３，２８７ ５２６，３６２ ６１３，３００ ６４６，４２７
要介護５ ６６４，０９２ ６８２，７３６ ７５７，３９５ ７９０，３００

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

一宮市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
９００，０００

８００，０００

７００，０００

６００，０００

５００，０００

４００，０００

３００，０００

２００，０００

１００，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ２１６ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １２７，１４４ １３９，０８０ ６９，６３５ ７３
要支援２ ２８６，７１５ ３２２，１０２ １５４，７８２ ４９
要介護１ １，０９９，０７５ １，０４７，８４９ １，１３８，９８８ １，１８４，３４２
要介護２ １，３００，７５２ １，１６２，７６６ １，１８４，７５９ １，２００，０３８
要介護３ ８９７，００３ ７６４，０４７ ７３６，１３９ ７６０，２２９
要介護４ ６３０，８５０ ５１８，７４７ ５３６，３６２ ５４１，７０５
要介護５ ３６７，７９３ ２９４，６８５ ２８９，９０９ ３４６，５６７

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

一宮市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１，４００，０００

１，２００，０００

１，０００，０００

８００，０００

６００，０００

４００，０００

２００，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 229ページ参照

－ ２１７ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） １７，６８９ １６，７４１ １５，８４１ １５，１１６ １４，７２７ １４，２５８
生産年齢人口（１５～６４歳） ８１，０６４ ７９，６８３ ７７，４６４ ７３，８７８ ６８，４９６ ６５，００８
高齢者人口（６５歳以上） ３７，３７２ ３７，８２９ ３８，３１０ ３９，４０６ ４１，６３３ ４１，９３８
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） １８，９１５ ２２，５２１ ２３，３５２ ２２，５８５ ２２，４４６ ２３，４６８
総人口 １３６，１２５ １３４，２５３ １３１，６１５ １２８，４００ １２４，８５６ １２１，２０４

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

稲沢市

将来推計人口 高齢化率
（人）

２００，０００ ５０．０％

１８０，０００ ４５．０％

１６０，０００ ４０．０％

３４．６％
３３．３％１４０，０００ ３５．０％

１８，９１５ ２２，５２１
３０．７％

２３，３５２ ２２，５８５
２９．１％

２２，４４６
２８．２％１２０，０００ ３０．０％ ２７．５％

２３，４６８１８，４５７ １５，３０８ １４，９５８ １６，８２１１００，０００ ２５．０％
１９，１８７

９８，７５３

１８，４７０

９６，４２４ ９３，３０５ ８８，９９４

１９．４％
１８．０％

８３，２２３

８０，０００ ２０．０％ １７．７％ １７．６％

７９，２６６

１６．８％

１３．９％６０，０００ １５．０％

４０，０００ １０．０％

２０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２１８ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 稲沢市

医 療 105 109 109 108 108 108 医療需要

介 護 119 136 141 137 138 143 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

稲沢市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０
１４３１４１

１３８１３７１３６１４０

１３０

１１９
１２０

１０９ １０９ １０８ １０８ １０８
１１０ １０５

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２１９ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

Ｂ病院 130
Ａ病院 69

一 宮 市
Ｓ病院 40
Ｍ病院 12
Ｅ病院 1
Ｉ病院 3
Ｒ病院 264

稲 沢 市
Ｑ病院 126
Ｊクリニック 1
Ｄ病院 1
Ｆセンター 2

名古屋市 Ｈ病院 1
Ｇ病院 1

あ ま 市
Ｙ病院 1
Ｃ病院 1

江 南 市 Ｌ病院 1
清 須 市 Ｚ病院 15
津 島 市 Ｎ病院 22
北名古屋市 Ｐ病院 2
弥 富 市 Ｏ病院 9
岐 阜 県 Ｋ病院 1

合 計 703

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

稲沢市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ２２０ －



医 療 機 関 名 称 件 数
Ｒ病院 264
Ｂ病院 130
Ｑ病院 126
Ａ病院 69
Ｓ病院 40
Ｎ病院 22
Ｚ病院 15
Ｍ病院 12
Ｏ病院 9
Ｉ病院 3
Ｆセンター 2
Ｐ病院 2
Ｙ病院 1
Ｌ病院 1
Ｊクリニック 1
Ｃ病院 1
Ｅ病院 1
Ｋ病院 1
Ｈ病院 1
Ｇ病院 1
Ｄ病院 1

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ２２１ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

稲沢市

－ ２２２ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １９，６７９ ２９，１５１ ３４，６５８ ３６，７２６ １．８７

要支援・要介護者数
１，５２２ ４，２５０ ５，１７３ ５，６６１

３．７２
７．７％ １４．６％ １５．０％ １５．４％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

稲沢市

（人）
４０，０００

３６，７２６
３４，６５８

３５，０００

２９，１５１
３０，０００

２５，０００

１９，６７９
２０，０００

１５，０００

１０，０００

５，６６１５，１７３
４，２５０

５，０００
１，５２２

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．９倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．７倍■要支援・要介護者数

－ ２２３ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ７１，４９５，７７４ ２１，１４４，８０４ ２９．６％ ５０，３５０，９７０ ７０．４％ 女性２．４倍（対男性）

２ 脳梗塞 ５３，９６９，７８３ ２５，７３１，０３４ ４７．７％ ２８，２３８，７４９ ５２．３％

３ 慢性腎臓病
（透析あり） ３９，１７８，２１１ ２１，９３９，６５１ ５６．０％ １７，２３８，５６０ ４４．０％

４ 不整脈 ３７，１４８，６７７ ２４，０３８，９０３ ６４．７％ １３，１０９，７７４ ３５．３％ 男性１．８倍（対女性）

５ 肺炎 ３２，６４３，８９５ １９，６９５，２７３ ６０．３％ １２，９４８，６２２ ３９．７％ 男性１．５倍（対女性）

６ 狭心症 ３１，５９５，７４９ ２１，０６０，０５５ ６６．７％ １０，５３５，６９４ ３３．３％ 男性２．０倍（対女性）

７ 関節疾患 ２４，４７２，８９３ ７，１１３，８１８ ２９．１％ １７，３５９，０７５ ７０．９％ 女性２．４倍（対男性）

８ 大腸がん １９，００６，１３３ １１，６８４，９４５ ６１．５％ ７，３２１，１８８ ３８．５％ 男性１．６倍（対女性）

９ 脳出血 １８，８６２，５７９ ９，６０６，２１４ ５０．９％ ９，２５６，３６５ ４９．１％

１０ 統合失調症 １８，７９０，６５０ ８，６５３，８３３ ４６．１％ １０，１３６，８１７ ５３．９％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

稲沢市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、慢性腎臓病（透析あり）

10位疾患男女合計：347,164,344点（約34億7000万円）
10位疾患男性合計：170,668,530点（約17億1000万円）
10位疾患女性合計：176,495,814点（約17億6000万円）

国保データベースより

－ ２２４ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 １０６，１８９，３７８ ５４，２９４，０５５ ５１．１％ ５１，８９５，３２３ ４８．９％

２ 高血圧症 ８０，８０２，８２３ ３４，７９７，５２６ ４３．１％ ４６，００５，２９７ ５６．９％

３ 慢性腎臓病
（透析あり） ７８，８０５，７２９ ５２，３１６，５９６ ６６．４％ ２６，４８９，１３３ ３３．６％ 男性２．０倍（対女性）

４ 脂質異常症 ５１，６４３，０７１ １７，８７４，８６５ ３４．６％ ３３，７６８，２０６ ６５．４％ 女性１．９倍（対男性）

５ 関節疾患 ５０，５８８，３９４ １４，４８１，１５６ ２８．６％ ３６，１０７，２３８ ７１．４％ 女性２．５倍（対男性）

６ 不整脈 ４２，９３０，２６９ ２４，６７８，９４１ ５７．５％ １８，２５１，３２８ ４２．５％

７ 骨粗しょう症 ３５，９８９，３１８ ４，３３１，８７２ １２．０％ ３１，６５７，４４６ ８８．０％ 女性７．３倍（対男性）

８ 肺がん ３０，６５１，７７７ ２０，４４６，７４１ ６６．７％ １０，２０５，０３６ ３３．３％ 男性２．０倍（対女性）

９ 緑内障 ２９，６１９，５９３ １２，１６１，８８１ ４１．１％ １７，４５７，７１２ ５８．９％

１０ 前立腺がん ２４，７３６，５７２ ２４，７３６，５７２ １００．０％ ０ ０．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

稲沢市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、高血圧症、慢性腎臓病（透析あり）

10位疾患男女合計：531,956,924点（約53億2000万円）
10位疾患男性合計：260,120,205点（約26億0000万円）
10位疾患女性合計：271,836,719点（約27億2000万円）

国保データベースより

－ ２２５ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 64.6% 10.9% 9.8% 3.7%

要支援
2 4.8% 71.1% 10.4% 6.6%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

稲沢市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
35.4%が重度化
13.5%は要介護

要支援2の
17.0%が要介護

－ ２２６ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ２１，５１３ ２２，７４９ １７，６９１ １，３８８
要支援２ ４４，６９０ ４４，２０８ ４３，３４０ ３，５９６
要介護１ ９０，８１９ ８４，５２１ ９６，３５３ １０１，４１７
要介護２ １００，９２０ １１９，１２５ １３５，４０５ １４６，６８８
要介護３ ９５，５５２ １１７，０４３ １３４，１３６ １４０，５８８
要介護４ １６９，０５７ １７７，８８９ ２１２，２２２ ２２１，１８０
要介護５ １７１，２８３ １５５，９７８ １４８，５６３ ２０６，３５３

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

稲沢市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３００，０００

２７０，０００

２４０，０００

２１０，０００

１８０，０００

１５０，０００

１２０，０００

９０，０００

６０，０００

３０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ２２７ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ５７，１５０ ５２，９６２ ４１，５５０ ３，７２５
要支援２ １５２，２５７ １５７，５０５ １４６，６９６ １２，０２６
要介護１ ３９２，９８１ ３８７，０３８ ３４３，２４６ ３２５，９４０
要介護２ ４１５，４０７ ３９３，５１４ ３９１，３０８ ４０７，７８６
要介護３ ２６２，０２９ ２８７，２０１ ２３１，８９４ ２４１，６３４
要介護４ ２０９，８８５ １４４，０１７ １２８，３８７ １３６，０９０
要介護５ １２４，１７６ ９６，２５１ ７１，７９０ ７４，６５９

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

稲沢市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
５００，０００

４５０，０００

４００，０００

３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 229ページ参照

－ ２２８ －



（ａ）公的サービス
《一宮市》
・基本チェックリストによる把握事業（71歳、74歳、77歳、80歳
となる人に基本チェックリストを送付）
・こんにちは運動事業（ひとり暮らし・寝たきりの高齢者宅を民生児童
委員が訪問）
・友愛訪問活動事業（ひとり暮らし・寝たきりの高齢者宅を老人クラブ
員が訪問）
・ちょこボラサービス（社会福祉協議会に委託している登録ボランティ
アの紹介）
・サロン、おでかけ広場（高齢者の外出機会の場の提供）
・徘徊高齢者家族支援サービス事業（GPSの貸し出し）
・行方不明高齢者等捜索メール配信事業
・家族介護用品給付事業

（ｂ）公的保険外サービス
《一宮市》
・緊急連絡通報システム設置 ・配食サービス
・介護予防住宅改修費助成 ・ねたきり老人等見舞金支給
・日常生活用具給付（杖、消火器、火災警報器、電磁調理器）

《稲沢市》
「緊急通報システム事業」
急病や災害時に緊急ボタンを押すことにより、緊急通報センターに通
報され、助けを求めることができる緊急通報用電話機を設置する

３ 現在の介護連携
３）生活支援

－ ２２９ －



対象者：・65歳以上のひとり暮らしで、持病等（心疾患又は脳疾患）
があり健康に不安のある方又は身体障害者手帳１～３級の方
・75歳以上の高齢者のみで構成された世帯の方

「訪問理美容サービス事業」
・理容院や美容院に出向くことが困難な在宅高齢者に対して、居宅まで
訪問して理美容サービスを行う。
対象者：65歳以上の在宅高齢者で、介護保険の要介護度が３・４・
５の状態であると認定された方

「高齢者外出支援サービス事業」
・高齢者が在宅福祉サービスや介護予防、生きがい活動支援事業を行う
施設及び医療機関等を利用するときに、利用者の自宅から目的地（定
められた範囲内）までをリフト付車両等で送迎するサービス。
対象者：65歳以上の在宅高齢者で、介護保険の要介護度が３・４・
５の状態であると認定された方

「寝具の洗濯乾燥サービス事業」
・ねたきり及びひとり暮らし老人の方が利用している寝具の洗濯乾燥を
行う。
対象者：市内に在住し、自ら洗濯を行うことが困難かつ十分な洗濯介

助が得られない方で、65歳以上のひとり暮らしの方、又は
稲沢市ねたきり老人手当受給者（65歳以上で構成された世
帯）及び身体障害者手帳１級若しくは療育手帳A判定の方

－ ２３０ －



尾張北部医療圏
春日井市
小 牧 市
岩 倉 市
犬 山 市
江 南 市
大 口 町
扶 桑 町

－ ２３１ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ４０，８０８ ３７，９７４ ３５，９２２ ３４，２１９ ３３，３２３ ３２，３３４
生産年齢人口（１５～６４歳） １８３，０８７ １８０，８２３ １７５，１０４ １６５，９５２ １５２，４８２ １４３，６３３
高齢者人口（６５歳以上） ８１，００４ ８１，０４６ ８１，４２６ ８３，８８０ ８９，８４８ ９１，７２７
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ４２，２５４ ５０，９９５ ５１，６００ ４８，５８３ ４７，８０９ ５０，７１７
総人口 ３０４，８９９ ２９９，８４３ ２９２，４５２ ２８４，０５１ ２７５，６５３ ２６７，６９４

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

春日井市

将来推計人口 高齢化率
（人）

３５０，０００ ５０．０％

４５．０％
３００，０００

４２，２５４
５０，９９５

５１，６００
４０．０％

４８，５８３
４７，８０９

５０，７１７３８，７５０
３４．３％２５０，０００ ３５．０％

３０，０５１
３２．６％

２９，８２６
３５，２９７

４２，０３９
２９．５％

２２３，８９５ ２１８，７９７

４１，０１０
３０．０％ ２７．８％

２１１，０２６

２７．０％２６．６％２００，０００

２００，１７１ １８５，８０５

２５．０％

１７５，９６７

１５０，０００ １８．９％
２０．０％ １７．６％ １７．３％１７．１％１７．０％

１３．９％１５．０％１００，０００

１０．０％

５０，０００
５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２３２ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 春日井市

医 療 107 110 109 106 107 107 医療需要

介 護 124 144 146 139 139 146 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

春日井市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１４６ １４６１５０ １４４
１３９ １３９

１４０

１３０ １２４

１２０

１１０ １０９１０７ １０７ １０７１０６１１０

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２３３ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

Ｔ病院 373
春日井市 Ｕ病院 355

Ｖ病院 11
合 計 739

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｔ病院 373
Ｕ病院 355
Ｖ病院 11

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

春日井市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ２３４ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

春日井市

－ ２３５ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ３６，３７８ ４７，８１４ ６１，６９９ ７９，３２７ ２．１８

要支援・要介護者数
３，４２３ ８，５７５ １１，５０２ １２，８９１

３．７７
９．４％ １７．９％ １８．６％ １６．２％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

春日井市

（人）
９０，０００

７９，３２７
８０，０００

７０，０００
６１，６９９

６０，０００

４７，８１４５０，０００

３６，３７８４０，０００

３０，０００

２０，０００
１２，８９１１１，５０２

８，５７５
１０，０００

３，４２３

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．２倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．８倍■要支援・要介護者数

－ ２３６ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 不整脈 ２２，１１５，１８２ １４，２８８，５６７ ６４．６％ ７，８２６，６１５ ３５．４％ 男性１．８倍（対女性）

２ 肺がん １８，５１５，６０７ １１，０３８，０８７ ５９．６％ ７，４７７，５２０ ４０．４％ 男性１．５倍（対女性）

３ 骨折 １７，０４６，１３３ ４，４７８，６９４ ２６．３％ １２，５６７，４３９ ７３．７％ 女性２．８倍（対男性）

４ 狭心症 １４，９６９，３１４ １１，５３５，１６３ ７７．１％ ３，４３４，１５１ ２２．９％ 男性３．４倍（対女性）

５ 関節疾患 １３，９２８，３２５ ２，８７２，５６６ ２０．６％ １１，０５５，７５９ ７９．４％ 女性３．８倍（対男性）

６ 脳梗塞 １３，０４８，２４６ ８，８８７，８９６ ６８．１％ ４，１６０，３５０ ３１．９％ 男性２．１倍（対女性）

７ 大腸がん １１，７５０，２８４ ７，５４４，３４２ ６４．２％ ４，２０５，９４２ ３５．８％ 男性１．８倍（対女性）

８ 胃がん ８，４７８，２７６ ５，９５２，９３９ ７０．２％ ２，５２５，３３７ ２９．８％ 男性２．４倍（対女性）

９ 前立腺がん ６，１９３，８６８ ６，１９３，８６８ １００．０％ ０ ０．０％

１０ 心筋梗塞 ６，１８４，２４９ ４，２２７，７１７ ６８．４％ １，９５６，５３２ ３１．６％ 男性２．２倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

春日井市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：不整脈、肺がん、骨折

10位疾患男女合計：132,229,484点（約13億2000万円）
10位疾患男性合計： 77,019,839点（約 7億7000万円）
10位疾患女性合計： 55,209,645点（約 5億5000万円）

国保データベースより

－ ２３７ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ７２，０７５，９５８ ３８，６４５，１１５ ５３．６％ ３３，４３０，８４３ ４６．４％

２ 高血圧症 ５９，４４４，５８９ ２８，２０８，９５１ ４７．５％ ３１，２３５，６３８ ５２．５％

３ 脂質異常症 ４７，７８６，７４８ １６，６４８，３６２ ３４．８％ ３１，１３８，３８６ ６５．２％ 女性１．９倍（対男性）

４ 関節疾患 ３３，０３２，９４４ １０，１２１，９４１ ３０．６％ ２２，９１１，００３ ６９．４％ 女性２．３倍（対男性）

５ 肺がん ２８，４６７，７５７ １９，９５２，５９７ ７０．１％ ８，５１５，１６０ ２９．９％ 男性２．３倍（対女性）

６ 骨粗しょう症 ２２，１０３，７９３ １，３６４，１３５ ６．２％ ２０，７３９，６５８ ９３．８％ 女性１５．２倍（対男性）

７ 不整脈 ２１，２２５，６３１ １３，４４７，８０４ ６３．４％ ７，７７７，８２７ ３６．６％ 男性１．７倍（対女性）

８ 緑内障 １９，２０６，２００ ７，９７４，８２７ ４１．５％ １１，２３１，３７３ ５８．５％

９ 大腸がん １６，７９６，６９８ １０，５６７，９０１ ６２．９％ ６，２２８，７９７ ３７．１％ 男性１．７倍（対女性）

１０ 白内障 １４，６６４，８４８ ５，１０８，０６１ ３４．８％ ９，５５６，７８７ ６５．２％ 女性１．９倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

春日井市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、高血圧症、脂質異常症

10位疾患男女合計：334,805,166点（約33億5000万円）
10位疾患男性合計：152,039,694点（約15億2000万円）
10位疾患女性合計：182,765,472点（約18億3000万円）

国保データベースより

－ ２３８ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 45.3% 29.3% 21.2% 4.2%

要支援
2 12.9% 50.8% 28.1% 8.2%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

春日井市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
54.7%が重度化
25.4%は要介護

要支援2の
36.3%が要介護

－ ２３９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ６７，９８３ ３８，２２０ １７，５４４ ２０，０４６
要支援２ １２２，８９８ ８１，５５９ ５０，７９２ ５８，３６２
要介護１ ３５６，４７８ ３２８，３２３ ３２４，９９７ ３５７，５２３
要介護２ ４７３，７６５ ５１５，６８０ ５７１，５０１ ５８２，０１３
要介護３ ４０４，６０９ ４４６，１０１ ４９４，０８２ ５１４，２９４
要介護４ ５６２，４５５ ５６７，４２４ ５９８，１６６ ７０１，０８０
要介護５ ６７２，６３５ ７４９，９０５ ８７４，５２７ ９６３，４８７

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

春日井市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１，２００，０００

１，０００，０００

８００，０００

６００，０００

４００，０００

２００，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ２４０ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １６４，２５３ ９４，８２１ ４８，１９３ ５０，７６７
要支援２ ３０３，６０５ １８１，５８２ １０４，９９７ １２７，９０２
要介護１ ８１８，９７８ ７０２，１４３ ６６５，６３６ ６６９，３４８
要介護２ １，１２５，７８２ １，０１８，６３３ ９１８，２２５ ９４１，７７２
要介護３ ７２３，７１２ ６１５，８８０ ５６４，５５１ ５３７，８６４
要介護４ ５６２，２６２ ４７０，０３３ ３９３，６９２ ４０３，１４５
要介護５ ２６６，７８４ ２５８，８７１ ２６３，４２６ ２７６，４９１

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

春日井市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１，２００，０００

１，０００，０００

８００，０００

６００，０００

４００，０００

２００，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 304ページ参照

－ ２４１ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） １９，５２６ １８，０４７ １６，９５３ １６，０８１ １５，５９２ １５，０６８
生産年齢人口（１５～６４歳） ９１，７５７ ９０，６６０ ８８，０７２ ８３，６８８ ７７，０７８ ７２，６８４
高齢者人口（６５歳以上） ３８，６６７ ４０，１００ ４１，３０５ ４３，２５７ ４６，５５７ ４７，５２５
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） １９，１５１ ２３，８４４ ２５，１０８ ２４，６３９ ２４，７３４ ２６，２８７
総人口 １４９，９５０ １４８，８０７ １４６，３３０ １４３，０２６ １３９，２２７ １３５，２７７

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

小牧市

将来推計人口 高齢化率
（人）

２００，０００ ５０．０％

１８０，０００ ４５．０％

１６０，０００ ４０．０％

３５．１％
１９，１５１ ２３，８４４ ２５，１０８

３３．４％

２４，６３９
１４０，０００ ３５．０％

２４，７３４
２６，２８７

３０．２％
１９，５１６

１６，２５６
２８．２％１２０，０００ ３０．０％

１６，１９７ ２６．９％
１８，６１８ ２５．８％

２１，８２３

１１１，２８３

２１，２３８

１０８，７０７ １０５，０２５

１００，０００ ２５．０％

９９，７６９ ９２，６７０

１９．４％

８７，７５２

８０，０００ ２０．０％ １７．８％１７．２％１７．２％
１６．０％

６０，０００ １５．０％ １２．８％

４０，０００ １０．０％

２０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２４２ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 小牧市

医 療 108 113 115 114 116 116 医療需要

介 護 127 152 159 158 160 168 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

小牧市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１６８
１７０

１６０１５９ １５８
１６０

１５２

１５０

１４０

１２７１３０

１１６ １１６１２０ １１５ １１４１１３
１０８

１１０

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２４３ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

Ｇ病院 94

春日井市
Ａ病院 2
Ｈ病院 1
Ｆ病院 1
Ｂ病院 466

小 牧 市 Ｃ病院 28
Ｖクリニック 1

犬 山 市
Ｋ病院 2
Ｒ病院 1

江 南 市
Ｉ病院 5
Ｄ病院 1

大 口 町 Ｓ病院 91
Ｕ病院 1

名古屋市
Ｘセンター 1
Ｙセンター 1
Ｚ病院 1

一 宮 市
Ｔ病院 1
Ｗ病院 1

長久手市 Ｅ病院 1
豊 明 市 Ｌ病院 1
北名古屋市 Ｊ病院 1

合 計 702

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

小牧市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ２４４ －



医 療 機 関 名 称 件 数
Ｂ病院 466
Ｇ病院 94
Ｓ病院 91
Ｃ病院 28
Ｉ病院 5
Ａ病院 2
Ｋ病院 2
Ｒ病院 1
Ｆ病院 1
Ｗ病院 1
Ｈ病院 1
Ｌ病院 1
Ｄ病院 1
Ｖクリニック 1
Ｅ病院 1
Ｔ病院 1
Ｊ病院 1
Ｕ病院 1
Ｘセンター 1
Ｙセンター 1
Ｚ病院 1

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ２４５ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

小牧市

－ ２４６ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １５，９６０ ２７，８２１ ３４，４７３ ３６，７３１ ２．３０

要支援・要介護者数
１，３３２ ２，９８４ ３，８６４ ４，４２１

３．３２
８．３％ １０．７％ １１．２％ １２．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

小牧市

（人）
５０，０００

４５，０００

４０，０００
３６，７３１

３４，４７３
３５，０００

３０，０００ ２７，８２１

２５，０００

２０，０００
１５，９６０

１５，０００

１０，０００

４，４２１３，８６４２，９８４５，０００
１，３３２

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．３倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．３倍■要支援・要介護者数

－ ２４７ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ６０，６３０，８４１ １５，７３５，９９１ ２６．０％ ４４，８９４，８５０ ７４．０％ 女性２．９倍（対男性）

２ 脳梗塞 ４２，８９９，１０１ ２０，１４４，２０３ ４７．０％ ２２，７５４，８９８ ５３．０％

３ 不整脈 ３２，５６７，７６５ １８，２３０，２１９ ５６．０％ １４，３３７，５４６ ４４．０％

４ 肺炎 ２８，２１８，３０８ １６，３４０，０７７ ５７．９％ １１，８７８，２３１ ４２．１％

５ 関節疾患 ２５，５９４，００６ ６，０５７，９３６ ２３．７％ １９，５３６，０７０ ７６．３％ 女性３．２倍（対男性）

６ 慢性腎臓病
（透析あり） １９，１４２，９６９ １０，５８９，１７３ ５５．３％ ８，５５３，７９６ ４４．７％

７ 脳出血 １６，６９４，４１３ ８，９７２，１１９ ５３．７％ ７，７２２，２９４ ４６．３％

８ 狭心症 １６，０９２，８０１ １０，１６６，０５０ ６３．２％ ５，９２６，７５１ ３６．８％ 男性１．７倍（対女性）

９ 肺がん １４，５７２，５０８ ９，２３８，４８０ ６３．４％ ５，３３４，０２８ ３６．６％ 男性１．７倍（対女性）

１０ 統合失調症 １３，７６２，２１６ ４，９２３，３３３ ３５．８％ ８，８３８，８８３ ６４．２％ 女性１．８倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

小牧市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、不整脈

10位疾患男女合計：270,174,928点（約27億0000万円）
10位疾患男性合計：120,397,581点（約12億0000万円）
10位疾患女性合計：149,777,347点（約15億0000万円）

国保データベースより

－ ２４８ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ９２，４９９，５８５ ５０，３５０，４７８ ５４．４％ ４２，１４９，１０７ ４５．６％

２ 高血圧症 ８８，２３８，０９６ ３８，５５８，４２４ ４３．７％ ４９，６７９，６７２ ５６．３％

３ 脂質異常症 ５６，６５１，６８２ １９，８２０，６１３ ３５．０％ ３６，８３１，０６９ ６５．０％ 女性１．９倍（対男性）

４ 関節疾患 ５４，０１８，４１１ １５，２８５，４１９ ２８．３％ ３８，７３２，９９２ ７１．７％ 女性２．５倍（対男性）

５ 慢性腎臓病
（透析あり） ５２，８４５，７１８ ３５，９７０，５１６ ６８．１％ １６，８７５，２０２ ３１．９％ 男性２．１倍（対女性）

６ 不整脈 ４０，８２７，３０１ ２４，８３１，２０２ ６０．８％ １５，９９６，０９９ ３９．２％ 男性１．６倍（対女性）

７ 骨粗しょう症 ３１，９５８，２４１ ２，８３５，８１６ ８．９％ ２９，１２２，４２５ ９１．１％ 女性１０．３倍（対男性）

８ 緑内障 ３０，９８１，４２８ １３，０１６，３９１ ４２．０％ １７，９６５，０３７ ５８．０％

９ 気管支喘息 ２７，４０６，２９４ ９，８６１，８７９ ３６．０％ １７，５４４，４１５ ６４．０％ 女性１．８倍（対男性）

１０ 白内障 ２１，２９８，８５４ ９，０３４，４３０ ４２．４％ １２，２６４，４２４ ５７．６％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

小牧市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、高血圧症、脂質異常症

10位疾患男女合計：496,725,610点（約49億7000万円）
10位疾患男性合計：219,565,168点（約22億0000万円）
10位疾患女性合計：277,160,442点（約27億7000万円）

国保データベースより

－ ２４９ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 60.7% 7.8% 10.3% 5.4%

要支援
2 4.8% 68.9% 8.3% 6.9%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

小牧市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
23.5%が重度化
15.7%は要介護

要支援2の
15.2%が要介護

－ ２５０ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ５７，７３１ ６１，７４８ ６１，７５２ ３１，１００
要支援２ ９１，９７１ ９６，３６２ ８７，９９６ ４７，４４１
要介護１ ７５，４２９ ８４，４４１ ９６，４５０ １０６，９２３
要介護２ １０８，３５３ １０２，１５４ １３１，５９８ １３０，６８３
要介護３ １１１，８３９ １４５，０５９ １６５，９５０ １８９，１９２
要介護４ ２２８，３１９ ２０８，６７０ ２４４，７５６ ２６１，９７２
要介護５ １５９，７４９ １８８，４４８ ２１１，４５８ ２１３，６５１

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

小牧市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ２５１ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ９２，８８８ ８８，２７１ ８５，２８１ ３６，２４６
要支援２ １９５，８６７ １７８，９３１ １６４，１９７ ８０，１９６
要介護１ ２６７，１４４ ２７５，６２６ ２８２，２６４ ３２２，２３２
要介護２ ２７７，５６５ ２８６，４５０ ２７７，００４ ２８４，３３６
要介護３ ２２４，６３８ ２１２，１５８ ２１２，１９２ ２０８，１２３
要介護４ １７７，８８７ １４９，８５２ １４７，５６１ １４６，７２７
要介護５ ８０，６３１ ８８，３７８ ７９，９２２ １０１，７４３

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

小牧市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 304ページ参照

－ ２５２ －





（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ５，６１６ ５，１６５ ４，８６１ ４，６２８ ４，４８７ ４，３１６
生産年齢人口（１５～６４歳） ２９，３４１ ２９，０７６ ２８，２８２ ２６，８６０ ２４，８７０ ２３，６３５
高齢者人口（６５歳以上） １２，４２６ １２，５０３ １２，６３９ １３，１１８ １４，０６５ １４，３０４
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ６，２５９ ７，４７８ ７，７０６ ７，２８４ ７，２３６ ７，７７５
総人口 ４７，３８３ ４６，７４４ ４５，７８２ ４４，６０６ ４３，４２２ ４２，２５５

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

岩倉市

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

４０．０％
７０，０００

３３．９％３５．０％ ３２．４％
６０，０００

２９．４％
３０．０％ ２７．６％２６．７％２６．２％５０，０００

６，２５９ ７，４７８
２５．０％

７，７０６ ７，２８４ ７，２３６ ７，７７５４０，０００
６，１６７ ５，０２５ １８．４％４，９３３ ５，８３４ ２０．０％

６，８２９ １６．８％ １６．７％

３４，９５７

１６．３％
６，５２９

３４，２４１

１６．０％

３３，１４３ ３１，４８８

３０，０００

２９，３５７

１３．２％１５．０％

２７，９５１

２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２５４ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 岩倉市

医 療 106 109 109 108 109 110 医療需要

介 護 122 141 145 139 140 149 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

岩倉市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１４９
１５０ １４５

１４１ １４０１３９
１４０

１３０
１２２

１２０

１１０１０９ １０９ １０９１０８１０６１１０

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２５５ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
小 牧 市 Ｍ病院 1
江 南 市 Ｎ病院 1
北名古屋市 Ｏ病院 1

合 計 3

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｍ病院 1
Ｎ病院 1
Ｏ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

岩倉市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ２５６ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

岩倉市

－ ２５７ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ５，９１２ ９，６６４ １１，４５８ １１，９９２ ２．０３

要支援・要介護者数
６１６ １，２０５ １，６６８ １，８０２

２．９３
１０．４％ １２．５％ １４．６％ １５．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

岩倉市

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００

１５，０００

１１，９９２
１１，４５８１２，０００

９，６６４

９，０００

５，９１２
６，０００

３，０００ １，８０２１，６６８１，２０５
６１６

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．０倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

２．９倍■要支援・要介護者数

－ ２５８ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 狭心症 ３，９８９，８５１ ２，８２０，３２０ ７０．７％ １，１６９，５３１ ２９．３％ 男性２．４倍（対女性）

２ 骨折 ３，３４９，１６５ ７６５，４４８ ２２．９％ ２，５８３，７１７ ７７．１％ 女性３．４倍（対男性）

３ 肺がん ２，９７１，５７４ ２，５４８，４４４ ８５．８％ ４２３，１３０ １４．２％ 男性６．０倍（対女性）

４ 不整脈 ２，９１８，７３０ １，３６７，０８５ ４６．８％ １，５５１，６４５ ５３．２％

５ 大腸がん ２，５１１，６２３ １，３９８，３７２ ５５．７％ １，１１３，２５１ ４４．３％

６ 関節疾患 ２，３４４，４４４ １８４，３７２ ７．９％ ２，１６０，０７２ ９２．１％ 女性１１．７倍（対男性）

７ 胃がん ２，２４８，０５１ １，５５３，２６９ ６９．１％ ６９４，７８２ ３０．９％ 男性２．２倍（対女性）

８ 心臓弁膜症 １，６５９，１９１ １，１６１，０７３ ７０．０％ ４９８，１１８ ３０．０％ 男性２．３倍（対女性）

９ 脳梗塞 １，５８３，２０７ ８４４，４２８ ５３．３％ ７３８，７７９ ４６．７％

１０ 肺炎 １，３１１，８７８ ６５７，６５２ ５０．１％ ６５４，２２６ ４９．９％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

岩倉市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：狭心症、骨折、肺がん

10位疾患男女合計：24,887,714点（約2億5000万円）
10位疾患男性合計：13,300,463点（約1億3000万円）
10位疾患女性合計：11,587,251点（約1億2000万円）

国保データベースより

－ ２５９ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 １０，６２６，８１８ ５，６１８，２８１ ５２．９％ ５，００８，５３７ ４７．１％

２ 高血圧症 １０，２２６，８８４ ４，９３３，０３５ ４８．２％ ５，２９３，８４９ ５１．８％

３ 脂質異常症 ６，４２９，５６４ １，９４７，４６１ ３０．３％ ４，４８２，１０３ ６９．７％ 女性２．３倍（対男性）

４ 関節疾患 ４，３１７，５７５ ９９８，０４１ ２３．１％ ３，３１９，５３４ ７６．９％ 女性３．３倍（対男性）

５ 骨粗しょう症 ３，９０３，４７０ １８０，４１２ ４．６％ ３，７２３，０５８ ９５．４％ 女性２０．６倍（対男性）

６ 不整脈 ３，６６４，５２３ ２，２５５，３２０ ６１．５％ １，４０９，２０３ ３８．５％ 男性１．６倍（対女性）

７ 胃がん ３，４４７，２１９ ２，５７２，０８７ ７４．６％ ８７５，１３２ ２５．４％ 男性２．９倍（対女性）

８ 大腸がん ３，３９０，３５３ ２，２９６，０１８ ６７．７％ １，０９４，３３５ ３２．３％ 男性２．１倍（対女性）

９ 緑内障 ３，２８５，８５６ １，１５４，７９１ ３５．１％ ２，１３１，０６５ ６４．９％ 女性１．８倍（対男性）

１０ 肺がん ２，８４６，９１３ ２，０７０，０００ ７２．７％ ７７６，９１３ ２７．３％ 男性２．７倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

岩倉市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、高血圧症、脂質異常症

10位疾患男女合計：52,139,175点（約5億2000万円）
10位疾患男性合計：24,025,446点（約2億4000万円）
10位疾患女性合計：28,113,729点（約2億8000万円）

国保データベースより

－ ２６０ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 54.9% 4.7% 11.9% 1.9%

要支援
2 5.2% 67.1% 12.6% 4.9%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

岩倉市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
18.5%が重度化
13.8%は要介護

要支援2の
17.5%が要介護

－ ２６１ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １０，８０８ １２，０３８ １０，５９８ ３，９６５
要支援２ １７，９２５ １８，１５４ １５，６５４ ６，８１７
要介護１ ４７，９１０ ５５，０５３ ５１，２５８ ５１，７１２
要介護２ ３４，７０７ ３１，５６２ ４３，９３０ ４８，５１３
要介護３ ３３，５１７ ４０，８３７ ４７，９７１ ５０，９７１
要介護４ ５２，３２２ ５５，１４０ ５５，９０３ ５５，８２３
要介護５ ７９，０２０ ８１，９７２ ７７，６１５ ７３，５１２

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

岩倉市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ２６２ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ２２，８９３ ２４，０４３ ２４，９１６ ２３，２１３
要支援２ ５１，５０３ ４７，８２２ ４６，６７６ ４１，９７７
要介護１ １７２，１８８ １５４，６８２ １６４，１７５ １５６，２１０
要介護２ １０４，７６９ ９９，１２１ ９９，７４４ １０５，０４５
要介護３ ７７，０９１ ７７，０６１ ７３，３０４ ８０，９５３
要介護４ ７５，４３８ ５９，３５３ ３４，６３５ ３３，６９０
要介護５ ３６，７０２ ３３，８１１ ２７，５９１ ２６，８４７

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

岩倉市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 304ページ参照（岩倉市データなし）

－ ２６３ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ８，９５１ ７，８７２ ７，２９４ ６，８０１ ６，５０２ ６，２５０
生産年齢人口（１５～６４歳） ４２，１８０ ４１，３６４ ３９，３９３ ３６，６７２ ３３，２０２ ３０，８３４
高齢者人口（６５歳以上） ２１，８５０ ２１，６１５ ２１，４１７ ２１，７３９ ２２，７４７ ２２，８６１
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） １１，６０４ １３，８１３ １３，９１４ １３，０１４ １２，５８０ １３，０６２
総人口 ７２，９８１ ７０，８５１ ６８，１０４ ６５，２１２ ６２，４５１ ５９，９４５

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

犬山市

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

３８．１％４０．０％

１１，６０４
７０，０００

１３，８１３

３６．４％

１３，９１４
１３，０１４

３３．３％３５．０％

１２，５８０
３１．４％

１０，２４６
６０，０００ ３０．５％

１３，０６２
２９．９％

７，８０２ ３０．０％
７，５０３

８，７２５
５０，０００

５１，１３１

１０，１６７

４９，２３６

９，７９９

４６，６８７

２５．０％
２１．８％

４３，４７３

２０．４％ ２０．１％４０，０００ ２０．０％１９．５％

３９，７０４

２０．０％

３７，０８４

１５．９％
３０，０００

１５．０％

２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２６４ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 犬山市

医 療 105 107 105 101 100 99 医療需要

介 護 120 138 139 131 129 133 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

犬山市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０

１３９１３８
１４０

１３３１３１ １２９
１３０

１２０
１２０

１０７１１０ １０５ １０５
１０１ １００ ９９

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２６５ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

春日井市
Ｒ病院 2
Ｕ病院 1

小 牧 市
Ｓ病院 13
Ｔ病院 1

犬 山 市
Ｚ病院 221
Ｑクリニック 1

江 南 市 Ｘ病院 31
大 口 町 Ｐ病院 25
一 宮 市 Ｙ病院 1

岐 阜 県
Ｗ病院 1
Ｖ病院 1

合 計 298

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｚ病院 221
Ｘ病院 31
Ｐ病院 25
Ｓ病院 13
Ｒ病院 2
Ｕ病院 1
Ｔ病院 1
Ｙ病院 1
Ｗ病院 1
Ｖ病院 1
Ｑクリニック 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

犬山市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ２６６ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

犬山市

－ ２６７ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １１，６４９ １７，２９９ ２０，４１９ ２１，２５３ １．８２

要支援・要介護者数
１５７ ２，２０６ ２，９１５ ３，０５４

１９．４５
１．３％ １２．８％ １４．３％ １４．４％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

犬山市

（人）
２４，０００

２１，２５３
２０，４１９２１，０００

１７，２９９１８，０００

１５，０００

１１，６４９
１２，０００

９，０００

６，０００

３，０５４２，９１５
２，２０６３，０００

１５７
０

２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．８倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

１９．５倍■要支援・要介護者数

－ ２６８ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ８，２０５，０９２ ３，８１５，８７１ ４６．５％ ４，３８９，２２１ ５３．５％

２ 狭心症 ４，８７４，２０４ ３，５４８，４２８ ７２．８％ １，３２５，７７６ ２７．２％ 男性２．７倍（対女性）

３ 脳梗塞 ４，５１５，１９７ ３，５１９，６０８ ７８．０％ ９９５，５８９ ２２．０％ 男性３．５倍（対女性）

４ 胃がん ３，４３１，６９２ ２，３６３，３２５ ６８．９％ １，０６８，３６７ ３１．１％ 男性２．２倍（対女性）

５ 大腸がん ３，１９３，３９０ ２，２３８，８０４ ７０．１％ ９５４，５８６ ２９．９％ 男性２．３倍（対女性）

６ 不整脈 ３，０４３，９１０ １，９２１，４６１ ６３．１％ １，１２２，４４９ ３６．９％ 男性１．７倍（対女性）

７ 関節疾患 ２，９７３，０１４ ８２１，２２７ ２７．６％ ２，１５１，７８７ ７２．４％ 女性２．６倍（対男性）

８ 統合失調症 ２，７４８，５８６ １，０８２，８０２ ３９．４％ １，６６５，７８４ ６０．６％ 女性１．５倍（対男性）

９ 肺がん ２，３８７，９９７ １，２７６，０８８ ５３．４％ １，１１１，９０９ ４６．６％

１０ 肺炎 ２，１２０，７０２ １，５１０，３３１ ７１．２％ ６１０，３７１ ２８．８％ 男性２．５倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

犬山市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、狭心症、脳梗塞

10位疾患男女合計：37,493,784点（約3億7000万円）
10位疾患男性合計：22,097,945点（約2億2000万円）
10位疾患女性合計：15,395,839点（約1億5000万円）

国保データベースより

－ ２６９ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ２１，９４０，６８６ １２，１３０，５８３ ５５．３％ ９，８１０，１０３ ４４．７％

２ 高血圧症 １７，１６６，１７２ ７，７１６，９９２ ４５．０％ ９，４４９，１８０ ５５．０％

３ 脂質異常症 １５，００５，０９５ ５，２１７，５６８ ３４．８％ ９，７８７，５２７ ６５．２％ 女性１．９倍（対男性）

４ 関節疾患 ８，２３７，５３８ ２，５９４，９５５ ３１．５％ ５，６４２，５８３ ６８．５％ 女性２．２倍（対男性）

５ 緑内障 ６，２０１，３１５ ２，４９５，０２０ ４０．２％ ３，７０６，２９５ ５９．８％ 女性１．５倍（対男性）

６ 不整脈 ５，３０８，６２１ ３，８５３，５９０ ７２．６％ １，４５５，０３１ ２７．４％ 男性２．６倍（対女性）

７ 肺がん ５，２６６，６１７ ２，４９０，１９２ ４７．３％ ２，７７６，４２５ ５２．７％

８ 骨粗しょう症 ４，７４７，９７９ ３１７，９１３ ６．７％ ４，４３０，０６６ ９３．３％ 女性１３．９倍（対男性）

９ 大腸がん ４，３８１，７２４ ３，０１１，３７１ ６８．７％ １，３７０，３５３ ３１．３％ 男性２．２倍（対女性）

１０ 前立腺がん ４，１４６，６０５ ４，１４６，６０５ １００．０％ ０ ０．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

犬山市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、高血圧症、脂質異常症

10位疾患男女合計：92,402,352点（約9億2000万円）
10位疾患男性合計：43,974,789点（約4億4000万円）
10位疾患女性合計：48,427,563点（約4億8000万円）

国保データベースより

－ ２７０ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 73.8% 11.1% 11.6% 3.6%

要支援
2 9.0% 65.7% 18.0% 7.3%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

犬山市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
26.3%が重度化
15.2%は要介護

要支援2の
25.3%が要介護

－ ２７１ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ２０，４６１ １７，５３７ １１，１５１ ５１
要支援２ ２１，４７９ ２１，２３８ １４，３４８ １２
要介護１ ９９，７１０ １００，３１９ １０５，５６９ ７８，７８７
要介護２ ５４，８８６ ５９，７９２ ７０，９０３ ７１，３０３
要介護３ ７５，４６９ ６９，８６２ ８１，４４２ ７４，１９６
要介護４ ９０，９８５ ７８，７３３ ９５，８８６ ８２，４３６
要介護５ ５９，６３０ ５５，２６４ ６１，９５８ ６３，５１１

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

犬山市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ２７２ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ２２，１１９ ２２，４５５ １３，７８８ ５９
要支援２ ３６，４１４ ３８，４３５ ２３，９１１ ２８
要介護１ １７８，０７７ １５３，３１１ １７２，１５４ １７１，２４０
要介護２ ９３，３６８ ８６，６８９ ９０，５９３ ９９，０８２
要介護３ ７３，５９５ ６７，２８３ ８９，９０６ ７４，４８６
要介護４ ４２，７０６ ４０，５８５ ６５，００９ ６７，８１５
要介護５ １６，０５９ １６，８４１ １３，３２６ １５，２９５

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

犬山市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 304ページ参照（犬山市データなし）

－ ２７３ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） １２，０８４ １０，９１１ １０，０１７ ９，２９５ ８，８５９ ８，４１４
生産年齢人口（１５～６４歳） ５６，４２７ ５４，５６２ ５１，５２７ ４７，５２５ ４２，６０３ ３９，３３３
高齢者人口（６５歳以上） ２７，５９２ ２７，４８８ ２７，７００ ２８，４５４ ２９，９２２ ２９，９５８
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） １４，４２６ １６，９０９ １６，９９２ １５，９７２ １５，８５２ １６，８４１
総人口 ９６，１０３ ９２，９６１ ８９，２４４ ８５，２７４ ８１，３８４ ７７，７０５

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

江南市

将来推計人口 高齢化率
（人）

１５０，０００ ５０．０％

１３５，０００ ４５．０％

３８．６％１２０，０００ ４０．０％
３６．８％

３３．４％１０５，０００ ３５．０％
３１．０％

２９．６％
１４，４２６

２８．７％

１６，９０９
９０，０００ ３０．０％

１６，９９２
１５，９７２１３，１６６ １５，８５２

１６，８４１
７５，０００ ２５．０％

１０，５７９ ２１．７％
１０，７０８

１２，４８２

６８，５１１

１９．５％１９．０％
１４，０７０

６５，４７３

１８．７％１８．２％６０，０００ ２０．０％

６１，５４４

１３，１１７

５６，８２０

１５．０％

５１，４６２ ４７，７４７

４５，０００ １５．０％

３０，０００ １０．０％

１５，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２７４ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 江南市

医 療 105 106 104 101 101 100 医療需要

介 護 128 136 136 130 130 136 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

江南市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０

１３６ １３６ １３６１４０

１３０ １３０１２８
１３０

１２０

１０６１１０ １０５ １０４
１０１ １０１ １００

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２７５ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
江 南 市 Ｘ病院 757

合 計 757

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｘ病院 757

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

江南市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ２７６ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

江南市

－ ２７７ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １４，３０６ ２２，２５１ ２６，２１１ ２７，４０６ １．９２

要支援・要介護者数
１，３２０ ２，８１９ ３，５５６ ３，８５６

２．９２
９．２％ １２．７％ １３．６％ １４．１％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

江南市

（人）
４０，０００

３６，０００

３２，０００

２７，４０６
２８，０００ ２６，２１１

２４，０００ ２２，２５１

２０，０００

１４，３０６１６，０００

１２，０００

８，０００

３，８５６３，５５６２，８１９４，０００
１，３２０

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．９倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

２．９倍■要支援・要介護者数

－ ２７８ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ６５，４０６，１２７ １８，５４７，６６７ ２８．４％ ４６，８５８，４６０ ７１．６％ 女性２．５倍（対男性）

２ 脳梗塞 ３６，８０７，４６３ １８，３８１，３９３ ４９．９％ １８，４２６，０７０ ５０．１％

３ 肺炎 ２９，５２８，４６１ １８，６７８，２７６ ６３．３％ １０，８５０，１８５ ３６．７％ 男性１．７倍（対女性）

４ 狭心症 ２６，２１５，６３８ １７，３８７，１５４ ６６．３％ ８，８２８，４８４ ３３．７％ 男性２．０倍（対女性）

５ 不整脈 ２３，２８７，３４６ １３，６６９，１２８ ５８．７％ ９，６１８，２１８ ４１．３％

６ 関節疾患 １９，７４７，４７４ ３，８０２，６６１ １９．３％ １５，９４４，８１３ ８０．７％ 女性４．２倍（対男性）

７ 慢性腎臓病
（透析あり） １８，８１９，２０７ ９，３４６，７６９ ４９．７％ ９，４７２，４３８ ５０．３％

８ 大腸がん １８，３１６，２１５ ９，１０９，８７４ ４９．７％ ９，２０６，３４１ ５０．３％

９ 白内障 １４，８７９，６９９ ６，６３５，０９５ ４４．６％ ８，２４４，６０４ ５５．４％

１０ 認知症 １３，７６７，９１７ ５，２１９，３２４ ３７．９％ ８，５４８，５９３ ６２．１％ 女性１．６倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

江南市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、肺炎

10位疾患男女合計：266,775,547点（約26億7000万円）
10位疾患男性合計：120,777,341点（約12億1000万円）
10位疾患女性合計：145,998,206点（約14億6000万円）

国保データベースより

－ ２７９ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ７２，２７０，７６３ ３８，５２０，６５７ ５３．３％ ３３，７５０，１０６ ４６．７％

２ 高血圧症 ５９，０１６，１８４ ２５，２０６，２６９ ４２．７％ ３３，８０９，９１５ ５７．３％

３ 関節疾患 ４５，４５７，８２０ １１，５６７，４２３ ２５．４％ ３３，８９０，３９７ ７４．６％ 女性２．９倍（対男性）

４ 慢性腎臓病
（透析あり） ３９，６８３，７１０ ２０，８１３，５４４ ５２．４％ １８，８７０，１６６ ４７．６％

５ 脂質異常症 ３４，３６８，９５４ １０，３９６，６６５ ３０．３％ ２３，９７２，２８９ ６９．７％ 女性２．３倍（対男性）

６ 骨粗しょう症 ２７，８９７，４４６ ２，５６５，９９２ ９．２％ ２５，３３１，４５４ ９０．８％ 女性９．９倍（対男性）

７ 不整脈 ２７，４６０，１２９ １５，４５９，６３３ ５６．３％ １２，０００，４９６ ４３．７％

８ 前立腺がん ２３，８６２，１４２ ２３，８６２，１４２ １００．０％ ０ ０．０％

９ 緑内障 １９，０８６，１６２ ８，２７１，９８３ ４３．３％ １０，８１４，１７９ ５６．７％

１０ 肺がん １６，０６６，４２９ １０，７１９，４２６ ６６．７％ ５，３４７，００３ ３３．３％ 男性２．０倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

江南市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、高血圧症、関節疾患

10位疾患男女合計：365,169,739点（約36億5000万円）
10位疾患男性合計：167,383,734点（約16億7000万円）
10位疾患女性合計：197,786,005点（約19億8000万円）

国保データベースより

－ ２８０ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1

要支援
2

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

※データなし江南市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
%が重度化
%は要介護

要支援2の
が要介護

－ ２８１ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １９，０４０ １８，８７１ ８，９２５ ５９
要支援２ ３４，９９７ ３７，９２４ １９，９３２ ８１
要介護１ ７２，５２７ ９０，１６１ ９７，１９３ １０４，０９８
要介護２ ９１，５３３ １１６，５１６ １５３，５８７ １３０，４４９
要介護３ ８８，３６１ ９２，８０２ １０９，４２０ １１７，３００
要介護４ １４３，６７７ １４４，３５５ １４０，４１２ １６３，９０９
要介護５ １０２，３３０ １１２，６５６ １１０，８４７ １１３，３２０

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

江南市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ２８２ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ３３，８８１ ３４，２６０ １８，６６４ １１８
要支援２ ８３，９９２ １０１，３６０ ５６，８２３ １７１
要介護１ ２９０，０３８ ２７４，２１４ ２６３，３０６ ２９０，６６９
要介護２ ２５０，３６１ ２３７，５６１ ２７３，５０８ ２７８，５０８
要介護３ １２０，２５７ １１９，０１７ １１７，０５９ １１５，７３１
要介護４ ９１，５１８ ８０，８６２ １１５，３６３ １０６，７７２
要介護５ ５５，９６２ ４８，７７６ ４５，６８９ ４５，８８６

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

江南市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 304ページ参照

－ ２８３ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ３，４７５ ３，３３３ ３，２４１ ３，１６９ ３，１４７ ３，０８３
生産年齢人口（１５～６４歳） １４，５１８ １４，８４２ １４，７６５ １４，２９９ １３，４８７ １３，０１５
高齢者人口（６５歳以上） ５，８３９ ５，９３６ ６，１７７ ６，５９８ ７，２２８ ７，４７６
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ３，１０９ ３，７７３ ３，９２９ ３，７７５ ３，８８３ ４，２５０
総人口 ２３，８３２ ２４，１１１ ２４，１８３ ２４，０６６ ２３，８６２ ２３，５７４

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

大口町

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

４０．０％
７０，０００

３５．０％
３１．７％６０，０００ ３０．３％

３０．０％ ２７．４％
５０，０００ ２５．５％２４．６％２４．５％

２５．０％

４０，０００
１８．０％２０．０％

１６．３％１６．２％ １５．７％１５．６％
３０，０００

１３．０％１５．０％

３，９２９３，７７３ ３，７７５ ３，８８３３，１０９ ４，２５０２０，０００ ２，７３０ ２，１６３ ２，８２３２，２４８ ３，３４５ ３，２２６ １０．０％

１８，１７５ １８，００６１７，９９３ １７，４６８ １６，６３４ １６，０９８
１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２８４ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 大口町

医 療 108 114 116 117 121 124 医療需要

介 護 124 145 151 148 153 166 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

大口町

将来の医療需要・介護需要

１８０

１６６１７０

１６０
１５３１５１

１４８
１５０ １４５

１４０

１３０ １２４ １２４
１２１

１１７１１６１２０ １１４

１０８
１１０

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２８５ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
小 牧 市 Ｄ病院 5
犬 山 市 Ｆ病院 5
江 南 市 Ｅ病院 62
大 口 町 Ｂ病院 56
瀬 戸 市 Ｃ病院 1

合 計 129

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｅ病院 62
Ｂ病院 56
Ｄ病院 5
Ｆ病院 5
Ｃ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

大口町

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ２８６ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

大口町

－ ２８７ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ２，８２５ ４，２０２ ５，０７０ ５，３５９ １．９０

要支援・要介護者数
３０７ ４６２ ５５７ ６２３

２．０３
１０．９％ １１．０％ １１．０％ １１．６％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

大口町

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００

１５，０００

１２，０００

９，０００

５，３５９５，０７０６，０００
４，２０２

２，８２５
３，０００

６２３５５７４６２３０７

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．９倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

２．０倍■要支援・要介護者数

－ ２８８ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 １１，９８０，８７３ ２，４８６，３８５ ２０．８％ ９，４９４，４８８ ７９．２％ 女性３．８倍（対男性）

２ 脳梗塞 ８，７８３，６０２ ５，１６５，３９３ ５８．８％ ３，６１８，２０９ ４１．２％

３ 肺炎 ７，７６１，１６９ ３，１３２，２３３ ４０．４％ ４，６２８，９３６ ５９．６％ 女性１．５倍（対男性）

４ 関節疾患 ４，３７６，７３２ ３７５，０４６ ８．６％ ４，００１，６８６ ９１．４％ 女性１０．７倍（対男性）

５ 狭心症 ３，７９９，８７６ ２，０８４，８６６ ５４．９％ １，７１５，０１０ ４５．１％

６ 不整脈 ３，７８５，１３５ ２，３３８，５５０ ６１．８％ １，４４６，５８５ ３８．２％ 男性１．６倍（対女性）

７ 大腸がん ３，５００，３３９ １，５８７，７９０ ４５．４％ １，９１２，５４９ ５４．６％

８ 大動脈瘤 ２，９６９，０９３ ２，３６９，６４２ ７９．８％ ５９９，４５１ ２０．２％ 男性４．０倍（対女性）

９ 肺がん ２，９５１，００８ １，８６３，４６６ ６３．１％ １，０８７，５４２ ３６．９％ 男性１．７倍（対女性）

１０ 脳出血 ２，６７８，７７２ ５８７，６４３ ２１．９％ ２，０９１，１２９ ７８．１％ 女性３．６倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

大口町

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、肺炎

10位疾患男女合計：52,586,599点（約5億3000万円）
10位疾患男性合計：21,991,014点（約2億2000万円）
10位疾患女性合計：30,595,585点（約3億1000万円）

国保データベースより

－ ２８９ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 １６，２５８，５２５ ８，７６９，４２１ ５３．９％ ７，４８９，１０４ ４６．１％

２ 高血圧症 １１，１８１，４０２ ５，１７７，９８６ ４６．３％ ６，００３，４１６ ５３．７％

３ 関節疾患 ９，１０５，４９３ ２，６９０，１８２ ２９．５％ ６，４１５，３１１ ７０．５％ 女性２．４倍（対男性）

４ 脂質異常症 ６，９５０，６２８ ２，３６４，４６８ ３４．０％ ４，５８６，１６０ ６６．０％ 女性１．９倍（対男性）

５ 慢性腎臓病
（透析あり） ６，０６７，８９３ ３，３３９，９６２ ５５．０％ ２，７２７，９３１ ４５．０％

６ 不整脈 ６，０１６，４９２ ３，９２１，５２８ ６５．２％ ２，０９４，９６４ ３４．８％ 男性１．９倍（対女性）

７ 緑内障 ５，４２４，３９９ ２，３２５，７７０ ４２．９％ ３，０９８，６２９ ５７．１％

８ 骨粗しょう症 ４，７９４，２６５ ３９０，５０３ ８．１％ ４，４０３，７６２ ９１．９％ 女性１１．３倍（対男性）

９ 肺がん ３，７４０，６９８ １，８０４，３４３ ４８．２％ １，９３６，３５５ ５１．８％

１０ 前立腺がん ３，６０６，３１６ ３，６０６，３１６ １００．０％ ０ ０．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

大口町

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、高血圧症、関節疾患

10位疾患男女合計：73,146,111点（約7億3000万円）
10位疾患男性合計：34,390,479点（約3億4000万円）
10位疾患女性合計：38,755,632点（約3億9000万円）

国保データベースより

－ ２９０ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 71.2% 11.9% 13.5% 2.4%

要支援
2 14.5% 54.5% 21.9% 7.1%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

大口町

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
27.8%が重度化
15.9%は要介護

要支援2の
29.0%が要介護

－ ２９１ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ３，８８６ ４，３９７ １，７４１ ７４０
要支援２ ４，８９６ ４，６３９ ２，９２７ ２，１８３
要介護１ １３，５１９ ９，７９３ １３，３６４ １５，５３１
要介護２ ２０，３４９ ３２，５６７ ３０，０８７ ３３，５３２
要介護３ ２１，４４５ ２１，５１０ ２１，２２９ ２４，０４１
要介護４ ２５，５４２ ２８，１９９ ４０，２７３ ３８，０３２
要介護５ １２，７５６ ２３，１０５ ２６，０５０ １４，３６７

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

大口町

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
４５，０００

４０，０００

３５，０００

３０，０００

２５，０００

２０，０００

１５，０００

１０，０００

５，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ２９２ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ８，８２７ ８，８７４ ６，１３７ ２，５１４
要支援２ １１，５８０ １２，２０７ ８，２８５ ４，２４１
要介護１ ７８，００９ ６８，３９１ ６８，０４３ ７９，４７７
要介護２ ５３，４５８ ６３，５７９ ７４，１５２ ６７，１４３
要介護３ ４０，３６２ ３１，８２８ ３４，１５２ ４４，７３８
要介護４ ２１，２２２ １７，２３８ ２２，０９１ ２３，０８５
要介護５ １１，１７２ １２，２７５ １２，４５６ １６，１０５

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

大口町

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
９０，０００

８０，０００

７０，０００

６０，０００

５０，０００

４０，０００

３０，０００

２０，０００

１０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 304ページ参照

－ ２９３ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ４，６００ ４，２４７ ４，００４ ３，８０６ ３，７００ ３，５９１
生産年齢人口（１５～６４歳） １９，９７９ １９，９９７ １９，５１９ １８，５０７ １７，０３７ １６，０７５
高齢者人口（６５歳以上） ９，１３０ ９，００５ ９，００２ ９，３６１ １０，１０１ １０，４０３
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ４，８５５ ５，７１０ ５，６３０ ５，２５７ ５，１７４ ５，６２４
総人口 ３３，７０９ ３３，２４９ ３２，５２５ ３１，６７４ ３０，８３８ ３０，０６９

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

扶桑町

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

４０．０％
７０，０００

３４．６％
３５．０％ ３２．８％

６０，０００
２９．６％

３０．０％ ２７．７％２７．１％ ２７．１％
５０，０００

２５．０％

４０，０００
１８．７％２０．０％ １７．３％１７．２％ １６．８％１６．６％

４，８５５ ５，７１０ ５，６３０ ５，２５７３０，０００ １４．４％５，１７４ ５，６２４４，２７５ １５．０％３，２９５ ３，３７２ ４，１０４ ４，９２７

２４，５７９

４，７７９

２４，２４４ ２３，５２３ ２２，３１３

２０，０００

２０，７３７ １９，６６６

１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２９４ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 扶桑町

医 療 105 107 105 104 104 106 医療需要

介 護 117 134 132 125 125 135 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

扶桑町

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０

１４０ １３５１３４ １３２

１３０ １２５ １２５

１１７１２０

１０７ １０６１１０ １０５ １０５ １０４ １０４

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ２９５ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
犬 山 市 Ｎ病院 18
江 南 市 Ｍ病院 110
大 口 町 Ｋ病院 19
一 宮 市 Ｌ病院 2
そ の 他 不搬送 8

合 計 157

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｍ病院 110
Ｋ病院 19
Ｎ病院 18
Ｌ病院 2
不搬送 8

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

扶桑町

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ２９６ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

扶桑町

－ ２９７ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ４，８４６ ７，４９２ ８，８６０ ９，０１７ １．８６

要支援・要介護者数
４１６ ８９５ １，２２１ １，２６１

３．０３
８．６％ １１．９％ １３．８％ １４．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

扶桑町

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００

１５，０００

１２，０００

９，０１７８，８６０
９，０００ ７，４９２

６，０００ ４，８４６

３，０００
１，２６１１，２２１８９５４１６

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．９倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．０倍■要支援・要介護者数

－ ２９８ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ２０，３８８，７１４ ３，５５１，９８２ １７．４％ １６，８３６，７３２ ８２．６％ 女性４．７倍（対男性）

２ 肺炎 １０，８７６，３６９ ５，８４３，３８４ ５３．７％ ５，０３２，９８５ ４６．３％

３ 関節疾患 ８，６６２，５８９ ２，１６０，８２４ ２４．９％ ６，５０１，７６５ ７５．１％ 女性３．０倍（対男性）

４ 脳梗塞 ７，６７２，７１１ ５，１５２，２３４ ６７．２％ ２，５２０，４７７ ３２．８％ 男性２．１倍（対女性）

５ 狭心症 ７，６２４，８６５ ５，９４３，７９９ ７８．０％ １，６８１，０６６ ２２．０％ 男性３．５倍（対女性）

６ 不整脈 ７，６１２，１４０ ４，４６８，２４０ ５８．７％ ３，１４３，９００ ４１．３％

７ 大腸がん ６，５９８，８００ ３，６３８，２２０ ５５．１％ ２，９６０，５８０ ４４．９％

８ 慢性腎臓病
（透析あり） ５，３１４，９９８ ４，５６７，４９５ ８５．９％ ７４７，５０３ １４．１％ 男性６．１倍（対女性）

９ 脳出血 ５，２１６，２０３ ４，３３７，４４６ ８３．２％ ８７８，７５７ １６．８％ 男性４．９倍（対女性）

１０ 骨粗鬆症 ４，８７３，３９２ ３５３，７８４ ７．３％ ４，５１９，６０８ ９２．７％ 女性１２．８倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

扶桑町

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、肺炎、関節疾患

10位疾患男女合計：84,840,781点（約8億5000万円）
10位疾患男性合計：40,017,408点（約4億円）
10位疾患女性合計：44,823,373点（約4億5000万円）

国保データベースより

－ ２９９ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ２５，９５４，０３０ １３，４０２，０４２ ５１．６％ １２，５５１，９８８ ４８．４％

２ 高血圧症 １７，９８３，９１３ ７，０５１，４０６ ３９．２％ １０，９３２，５０７ ６０．８％ 女性１．６倍（対男性）

３ 関節疾患 １７，３０６，８８４ ４，６２７，３５０ ２６．７％ １２，６７９，５３４ ７３．３％ 女性２．７倍（対男性）

４ 脂質異常症 １５，０５０，３８１ ５，２５４，９３７ ３４．９％ ９，７９５，４４４ ６５．１％ 女性１．９倍（対男性）

５ 慢性腎臓病
（透析あり） １３，６３５，８１９ ８，５２８，１８２ ６２．５％ ５，１０７，６３７ ３７．５％ 男性１．７倍（対女性）

６ 骨粗鬆症 １３，５０７，８６８ ８８３，８６８ ６．５％ １２，６２４，０００ ９３．５％ 女性１４．３倍（対男性）

７ 不整脈 １０，８９５，７０８ ６，３５０，０７７ ５８．３％ ４，５４５，６３１ ４１．７％

８ 緑内障 １０，０２０，５６９ ４，３９５，５４２ ４３．９％ ５，６２５，０２７ ５６．１％

９ 前立腺がん ９，４２４，５１２ ９，４２４，５１２ １００．０％ ０ ０．０％

１０ 肺がん ７，８４８，４５４ ２，７２３，１０５ ３４．７％ ５，１２５，３４９ ６５．３％ 女性１．９倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

扶桑町

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、高血圧症、関節疾患

10位疾患男女合計：141,628,138点（約14億2000万円）
10位疾患男性合計： 62,641,021点（約 6億3000万円）
10位疾患女性合計： 78,987,117点（約 7億9000万円）

国保データベースより

－ ３００ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 40% 12% 0% 0%

要支援
2 14% 14% 0% 0%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

扶桑町

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
%が重度化
%は要介護

要支援2の
%が要介護

－ ３０１ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ８１３ ６９６ ６６０ １７７
要支援２ ８７５ ９２１ ９０６ ５２５
要介護１ ２，６２３ ３，７９１ ３，４３０ ３，０５５
要介護２ ２，５８１ ２，４０７ ３，３６２ ３，８２６
要介護３ ２，１７８ ２，５１５ ２，４８１ ２，３９２
要介護４ ３，８４６ ４，８８９ ３，１５８ ３，４０１
要介護５ ２，５８５ ２，８６６ ４，６３０ ３，５６４

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

扶桑町

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８，０００

１６，０００

１４，０００

１２，０００

１０，０００

８，０００

６，０００

４，０００

２，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ３０２ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ９１９ １，１３２ ９８９ ３８５
要支援２ ２，６９３ ２，６７９ １，９０５ ７７４
要介護１ １０，４４８ １０，９６０ １１，９２０ １２，１４３
要介護２ ９，９３０ ９，５６７ ８，９７２ １０，３９７
要介護３ ６，６３２ ６，３８９ ７，０３７ ６，７６３
要介護４ ４，７０５ ３，３２０ ２，５３９ ３，０９０
要介護５ １，１２５ １，５３０ １，７２９ １，４５６

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

扶桑町

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５，０００

３０，０００

２５，０００

２０，０００

１５，０００

１０，０００

５，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 304ページ参照（扶桑町データなし）

－ ３０３ －



（ａ）公的サービス
《春日井市》
・住民主体サービスへの補助事業

《小牧市》
・軽度生活援助サービス ・寝具乾燥クリーニング ・緊急通報システ
ム装置の設置 ・配食サービス ・外出支援サービス ・訪問理美容
サービス ・高齢者等健康診断書料の助成 ・高齢者等住宅改修費の
助成 ・高齢者日常生活用具の給付 ・徘徊高齢者家族支援サービス
（GPSの貸与） ・家族介護用品の支給 ・ねたきり高齢者等介護
者手当の支給 ・紙おむつの支給 ・ごみの戸別収集 ・認知症高齢
者等見守りステッカー配布

《江南市》
［医療］
・がん検診：胃がん、肺がん、大腸がん、前立腺がん、子宮頸がん、乳
がん
・各種検診：肝炎ウイルス検診、骨粗しょう症検診、フレッシュ健康診
査、節目年齢歯科健康診査
・健康教室：健康応援塾、からだにおいしい栄養教室、健康よもやま塾
・健康相談：医師、保健師による健康相談、栄養相談、歯の相談
・訪問相談：保健師、栄養士、歯科衛生士による訪問相談
・健康手帳の交付：がん検診の受診歴や健康講座の利用歴、健康に関す
るメモなどができる手帳

３ 現在の介護連携
３）生活支援

－ ３０４ －



［介護］
・給食サービス：市と契約をしている事業所の給食サービスを利用した
場合に、費用の一部を助成する。

（ｂ）公的保険外サービス
《春日井市》
・高齢者寝具乾燥交換サービス、高齢者生活支援ショートステイ、高齢
者訪問入浴サービス、緊急通報システム設置、訪問等理美容サービス

《江南市》
・緊急通報システム：
ひとり暮らしの方の万一の場合に備え、緊急時にスイッチを押すと、
コールセンターに通報する。
・救急医療情報キット：
「かかりつけ医」「薬の情報」「持病」「緊急連絡先」などを記載したシー
トを専用の容器に入れ、それを救急隊が見つけやすい冷蔵庫に保管し
ておくことで救急時に備える。
・生き生きライフカード：独居高齢者、高齢者世帯に民生委員が訪問し、
状況を確認する。

《大口町》
・配食サービス事業 ・外出支援サービス事業
・訪問理美容サービス事業 ・寝具洗濯乾燥消毒サービス事業
・短期介護事業

－ ３０５ －





知多半島医療圏
半 田 市
東 海 市
常 滑 市
大 府 市
知 多 市
阿久比町
東 浦 町
南知多町
美 浜 町
武 豊 町

－ ３０７ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） １４，５１４ １３，０４３ １２，０６１ １１，２５８ １０，７１６ １０，１３８
生産年齢人口（１５～６４歳） ７１，３３５ ６８，８１２ ６４，８６１ ６０，２９１ ５４，８１７ ５１，２６７
高齢者人口（６５歳以上） ２８，５１７ ２９，２１７ ３０，３８５ ３１，７１７ ３３，５４６ ３３，４４７
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） １４，４９５ １７，０１９ １７，５６８ １７，５１５ １８，１１４ １９，１２７
総人口 １１４，３６６ １１１，０７２ １０７，３０７ １０３，２６６ ９９，０７９ ９４，８５２

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

半田市

将来推計人口 高齢化率
（人）

１２０，０００ ５０．０％

１４，４９５
１７，０１９

４５．０％

１７，５６８
１７，５１５

１００，０００

１４，０２２
１８，１１４

４０．０％

１９，１２７
１２，１９８ ３５．３％

１２，８１７
３３．８％

８５，８４９

１４，２０２
３５．０％

８１，８５５

８０，０００

１５，４３２
３０．７％

７６，９２２

１４，３２０
２８．３％３０．０％

７１，５４９

２６．３％
２４．９％

６５，５３３

６０，０００ ２５．０％

６１，４０５

２０．２％
１８．３％２０．０％ １７．０％１６．３％

１５．３％４０，０００
１５．０％ １２．６％

１０．０％
２０，０００

５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ３０８ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 半田市

医 療 103 106 106 105 106 105 医療需要

介 護 115 131 135 135 140 146 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

半田市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１４６１５０

１４０
１４０ １３５ １３５

１３１

１３０

１２０ １１５

１０６ １０６ １０６１１０ １０５ １０５１０３

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ３０９ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
半 田 市 Ｒ病院 532
東 海 市 Ｐ病院 4
大 府 市 Ｓセンター 1
常 滑 市 Ｕ病院 5

阿久比町
Ｂクリニック 4
Ｙクリニック 1
Ｘ病院 3

武 豊 町 Ａ病院 1
Ｏクリニック 1

美 浜 町 Ｚ病院 1
名古屋市 Ｗセンター 1
豊 明 市 Ｃ病院 2
刈 谷 市 Ｑ病院 2
碧 南 市 Ｔ病院 2
長久手市 Ｖ病院 1

合 計 561

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

半田市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ３１０ －



医 療 機 関 名 称 件 数
Ｒ病院 532
Ｕ病院 5
Ｐ病院 4
Ｂクリニック 4
Ｘ病院 3
Ｃ病院 2
Ｑ病院 2
Ｔ病院 2
Ｏクリニック 1
Ｖ病院 1
Ｗセンター 1
Ｓセンター 1
Ａ病院 1
Ｙクリニック 1
Ｚ病院 1

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ３１１ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

半田市

－ ３１２ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １６，２３２ ２３，１５２ ２７，１２８ ２８，４５３ １．７５

要支援・要介護者数
３，１９０ ３，８２６ ４，３０９ ４，８１２

１．５１
１９．７％ １６．５％ １５．９％ １４．７％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

半田市

（人）
４０，０００

３６，０００

３２，０００
２８，４５３

２７，１２８
２８，０００

２３，１５２
２４，０００

２０，０００
１６，２３２

１６，０００

１２，０００

８，０００
４，８１２４，３０９３，８２６３，１９０

４，０００

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．８倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

１．５倍■要支援・要介護者数

－ ３１３ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 統合失調症 １５，７９１ １０，２９５ ６５．１％ ５，４９６ ３４．９％ 男性１．９倍（対女性）

２ 骨折 １５，５６６ ５，７８７ ３７．１％ ９，７７９ ６２．９％ 女性１．７倍（対男性）

３ うつ病 ９，６８４ ６，４１８ ６６．２％ ３，２６６ ３３．８％ 男性２．０倍（対女性）

４ 脳梗塞 ７，２４３ ４，４３９ ６１．２％ ２，８０４ ３８．８％ 男性１．６倍（対女性）

５ 狭心症 ５，３９６ ４，５６０ ８４．５％ ８３６ １５．５％ 男性５．５倍（対女性）

６ 関節疾患 ４，９０６ １，１７９ ２４．０％ ３，７２７ ７６．０％ 女性３．２倍（対男性）

７ 肺がん ４，１３９ ２，８０６ ６７．７％ １，３７７ ３３．３％ 男性２．０倍（対女性）

８ 不整脈 ３，３０２ １，９３４ ５８．５％ １，３６８ ４１．５％

９ 大腸がん ３，２９３ ２，１８２ ６６．２％ １，１１１ ３３．８％ 男性２．０倍（対女性）

１０ 胆石 ３，０９１ ２，４０４ ７７．７％ ６８７ ２２．３％ 男性３．５倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

半田市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：統合失調症、骨折、うつ病

10位疾患男女合計：72,411点（約70万円）
10位疾患男性合計：42,004点（約40万円）
10位疾患女性合計：30,451点（約30万円）

国保データベースより

－ ３１４ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 高血圧症 １，１３９，２２６ ５８６，４３３ ５１．４％ ５５２，７９３ ４８．６％

２ 糖尿病 ７４１，４７１ ４３０，８１４ ５８．１％ ３１０，６５７ ４１．９％

３ 脂質異常 ６７８，４４４ ２４１，２３１ ３５．５％ ４３７，２１３ ６４．５％ 女性１．８倍（対男性）

４ 関節疾患 ３４９，４８３ １１５，５０７ ３３．０％ ２３３，９７６ ６７．０％ 女性２．０倍（対男性）

５ 緑内障 ３２６，５０５ １５８，０６９ ４８．４％ １６８，４３８ ５１．６％

６ 不整脈 ２２７，８９３ １５３，２４８ ６７．２％ ７４，６４５ ３２．８％ 男性２．１倍（対女性）

７ 白内障 １９８，１８１ ７５，２３５ ３７．９％ １２２，９４６ ６２．１％ 女性１．６倍（対男性）

８ 骨粗しょう症 １９６，３９９ １４，３９０ ７．３％ １８２，００９ ９２．７％ 女性１２．６倍（対男性）

９ 胃潰瘍 １３８，８９５ ７１，０１７ ５１．１％ ６７，７８８ ４８．９％

１０ 前立腺肥大 １２６，３０６ １２６，３０６ １００．０％ ０ ０．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

半田市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：高血圧症、糖尿病、脂質異常

10位疾患男女合計：4,122,803点（約4000万円）
10位疾患男性合計：1,972,250点（約2000万円）
10位疾患女性合計：2,150,465点（約2000万円）

国保データベースより

－ ３１５ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 65.0% 5.0% 15.0% 6.0%

要支援
2 6.0% 67.0% 13.0% 8.0%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

半田市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
26.0%が重度化
21.0%は要介護

要支援2の
21.0%が要介護

－ ３１６ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ４２，３６４ ３８，３２２ １６，２２８ ４
要支援２ ３６，２１５ ３２，４５８ １５，９１１ ０
要介護１ ９３，５６０ １００，８３４ １００，２５９ １００，１５０
要介護２ ６５，１９６ ６２，４７０ ８４，５３２ ８７，３２９
要介護３ ７１，５８７ ６８，７８６ ７２，３６６ ８５，０２２
要介護４ ８３，２９６ ７７，９９８ ９３，５６２ １０２，４４９
要介護５ ９４，６０２ １１８，７３８ １１７，５０４ ９２，４０８

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

半田市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ３１７ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ６７，００１ ５６，５３９ １７，０７８ １９
要支援２ ５５，２８９ ５９，１７２ ２５，０５９ ０
要介護１ ３６７，５０１ ２８０，８８０ ２６１，９８８ ２６４，９８３
要介護２ １８２，７２４ １３１，５２２ １４６，４０３ １８６，８８３
要介護３ １２６，６６８ ９２，７４５ ９２，０４３ ９４，９８１
要介護４ ８５，２４５ ６０，５０３ ６１，８５２ ５８，８７８
要介護５ ４２，６９５ ３６，６６３ ２９，７０２ ２６，０９３

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

半田市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
４００，０００

３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 412ページ参照

－ ３１８ －





（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） １７，４０３ １７，１８７ １６，９８７ １６，７９２ １６，７５７ １６，５６６
生産年齢人口（１５～６４歳） ７１，８３２ ７３，３０２ ７３，６９０ ７２，５２６ ６９，５３９ ６７，３８８
高齢者人口（６５歳以上） ２５，７０５ ２６，１１３ ２６，５７１ ２７，８６７ ３０，３０１ ３１，６５８
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） １３，２８０ １５，５３０ １５，９０６ １５，５３４ １５，６２４ １６，７６８
総人口 １１４，９４０ １１６，６０２ １１７，２４８ １１７，１８５ １１６，５９７ １１５，６１２

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

東海市

将来推計人口 高齢化率
（人）

１２０，０００ ５０．０％

１５，９０６ １５，５３４１５，５３０ １５，６２４ １６，７６８１３，２８０ ４５．０％

１００，０００
１２，４２５ １２，３３３１０，６６５１０，５８３ １４，６７７ １４，８９０

４０．０％

９０，６７７９０，４８９ ８９，３１８８９，２３５ ８６，２９６

３５．０％

８３，９５４

８０，０００

３０．０％ ２７．４％
２６．０％

２３．８％６０，０００ ２５．０％ ２２．７％２２．４％２２．４％

２０．０％

４０，０００ １４．５％１３．６％ １３．４％１３．３％ １３．３％１５．０％
１１．６％

１０．０％
２０，０００

５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ３２０ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 東海市

医 療 107 111 113 114 116 119 医療需要

介 護 119 134 137 136 139 148 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

東海市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１４８
１５０

１３９１３７ １３６１４０ １３４

１３０

１１９ １１９
１１６１２０ １１４１１３１１１

１０７１１０

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ３２１ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
半 田 市 Ｇ病院 3

東 海 市
Ｆ病院 184
Ｌ病院 1

大 府 市 Ｊセンター 12
知 多 市 Ｍ病院 1

Ｋ病院 97
Ｎ病院 22

名古屋市
Ｄ病院 4
Ｅ病院 1
Ｈセンター 1
Ｉ病院 1

豊 明 市 Ｏ病院 5
合 計 332

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｆ病院 184
Ｋ病院 97
Ｎ病院 22
Ｊセンター 12
Ｏ病院 5
Ｄ病院 4
Ｇ病院 3
Ｌ病院 1
Ｍ病院 1
Ｅ病院 1
Ｈセンター 1
Ｉ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

東海市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ３２２ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

東海市

－ ３２３ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年４月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １２，８７４ ２０，１２１ ２３，７３５ ２４，９８２ １．９４

要支援・要介護者数
３，８３８ ４，０３７ ４，２０７ ４，４０４

１．１５
２９．８％ ２０．１％ １７．７％ １７．６％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

東海市

（人）
４０，０００

３６，０００

３２，０００

２８，０００
２４，９８２

２３，７３５
２４，０００

２０，１２１
２０，０００

１６，０００
１２，８７４

１２，０００

８，０００
４，４０４４，２０７４，０３７３，８３８

４，０００

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．０倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

１．１倍■要支援・要介護者数

－ ３２４ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ３７，７３３，４６５ １０，２１５，４２７ ２７．１％ ２７，５１８，０３８ ７２．９％ 女性２．７倍（対男性）

２ 脳梗塞 ３２，６００，５９３ １７，６４４，６４８ ５４．１％ １４，９５５，９４５ ４５．９％

３ 慢性腎臓病
（透析あり） ２４，０３９，５２８ １５，６４９，２９８ ６５．１％ ８，３９０，２３０ ３４．９％ 男性１．９倍（対女性）

４ 肺炎 ２１，３６７，００９ １３，９１１，８２９ ６５．１％ ７，４５５，１８０ ３４．９％ 男性１．９倍（対女性）

５ 狭心症 １６，１５７，９７６ １０，６７１，１７５ ６６．０％ ５，４８６，８０１ ３４．０％ 男性１．９倍（対女性）

６ 不整脈 １５，９６９，９９７ ８，９３１，５５４ ５５．９％ ７，０３８，４４３ ４４．１％

７ 大腸がん １３，０６１，１３２ ８，３２１，９５８ ６３．７％ ４，７３９，１７４ ３６．３％ 男性１．８倍（対女性）

８ 肺がん １２，８６７，２３２ ９，１３６，３１８ ７１．０％ ３，７３０，９１４ ２９．０％ 男性２．４倍（対女性）

９ 関節疾患 １２，５９９，３３７ ２，２９３，０３９ １８．２％ １０，３０６，２９８ ８１．８％ 女性４．５倍（対男性）

１０ 胃がん １２，０６４，８００ ９，４８８，００４ ７８．６％ ２，５７６，７９６ ２１．４％ 男性３．７倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

東海市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、慢性腎臓病（透析あり）

10位疾患男女合計：198,461,069点（約19億8000万円）
10位疾患男性合計：106,263,250点（約10億6000万円）
10位疾患女性合計： 92,197,819点（約 9億2000万円）

国保データベースより

－ ３２５ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ６２，９８２，３８４ ３２，９０７，５９４ ５２．２％ ３０，０７４，７９０ ４７．８％

２ 慢性腎臓病
（透析あり） ４９，２７４，１２０ ３２，２３６，９５６ ６５．４％ １７，０３７，１６４ ３４．６％ 男性１．９倍（対女性）

３ 高血圧症 ４９，１５３，３９７ ２０，１１４，４９８ ４０．９％ ２９，０３８，８９９ ５９．１％

４ 脂質異常症 ３８，８８７，３５０ １３，５５７，１０５ ３４．９％ ２５，３３０，２４５ ６５．１％ 女性１．９倍（対男性）

５ 関節疾患 ３６，５６０，４９１ ９，４０６，９０１ ２５．７％ ２７，１５３，５９０ ７４．３％ 女性２．９倍（対男性）

６ 骨粗しょう症 ２９，６１９，６７９ ３，１７９，６６８ １０．７％ ２６，４４０，０１１ ８９．３％ 女性８．３倍（対男性）

７ 不整脈 ２７，５１５，６３７ １６，３８８，９８８ ５９．６％ １１，１２６，６４９ ４０．４％ 男性１．５倍（対女性）

８ 前立腺がん ２２，２６８，２０８ ２２，２６８，２０８ １００．０％ ０ ０．０％

９ 緑内障 １９，３７５，０７６ ８，０１７，１３２ ４１．４％ １１，３５７，９４４ ５８．６％

１０ 肺がん １６，３５０，９３７ １１，６７０，３９３ ７１．４％ ４，６８０，５４４ ２８．６％ 男性２．５倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

東海市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、慢性腎臓病（透析あり）、高血圧症

10位疾患男女合計：351,987,279点（約35億2000万円）
10位疾患男性合計：169,747,443点（約17億0000万円）
10位疾患女性合計：182,239,836点（約18億2000万円）

国保データベースより

－ ３２６ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 65.8% 17.7% 11.5% 5.0%

要支援
2 6.3% 75.1% 12.7% 5.9%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

東海市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
34.2%が重度化
16.5%は要介護

要支援2の
18.6%が要介護

－ ３２７ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
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

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

※データなし東海市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ３２８ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
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

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

※データなし東海市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
４００，０００

３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 412ページ参照

－ ３２９ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ８，７０２ ８，８７８ ８，９３２ ８，９４４ ８，９８４ ８，９０４
生産年齢人口（１５～６４歳） ３４，２９２ ３５，１５６ ３５，８４１ ３６，００６ ３５，０７３ ３４，２３０
高齢者人口（６５歳以上） １４，７９４ １４，６９９ １４，６３１ １４，８４２ １５，８４７ １６，６５６
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ７，９１３ ８，７６３ ８，７５９ ８，４８７ ８，３８１ ８，６７４
総人口 ５７，７８８ ５８，７３３ ５９，４０４ ５９，７９２ ５９，９０４ ５９，７９０

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

常滑市

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

４０．０％
７０，０００

３５．０％
６０，０００

８，３８１８，４８７ ８，６７４８，７５９８，７６３７，９１３ ２７．９％３０．０％
２６．５％

７，４６６６，３５５
５０，０００ ２５．６％

７，９８２５，８７２ ２５．０％
５，９３６６，８８１

２４．８％２４．６％
２５．０％

４４，９５０４４，７７３ ４４，０５７４４，０３４ ４３，１３４４２，９９４

４０，０００
２０．０％

１４．９％ １４．７％３０，０００ １４．５％１４．２％ １４．０％１３．７％１５．０％

２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ３３０ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 常滑市

医 療 100 103 104 104 105 108 医療需要

介 護 100 108 108 106 106 110 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

常滑市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０

１４０

１３０

１２０

１１０１０８ １０８ １０６ １０６１１０

１００ １０８
１０５１００ １０４ １０４１０３

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ３３１ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
半 田 市 Ｑ病院 41
東 海 市 Ｐ病院 12
常 滑 市 Ｔ病院 218

武 豊 町
Ｕ病院 4
Ｗ病院 1

美 浜 町 Ｖ病院 2
名古屋市 Ｒ病院 1
豊 明 市 Ｘ病院 2
安 城 市 Ｓ病院 1

合 計 282

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｔ病院 218
Ｑ病院 41
Ｐ病院 12
Ｕ病院 4
Ｖ病院 2
Ｘ病院 2
Ｓ病院 1
Ｗ病院 1
Ｒ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

常滑市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ３３２ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

常滑市

－ ３３３ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １０，０５２ １３，１０２ １４，５４９ １５，０４５ １．５０

要支援・要介護者数
１，０５１ １，９４４ ２，３７６ ２，５０７

２．３９
１０．５％ １４．８％ １６．３％ １６．７％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

常滑市

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００

１５，０４５１４，５４９
１５，０００

１３，１０２

１２，０００
１０，０５２

９，０００

６，０００

２，５０７２，３７６３，０００ １，９４４
１，０５１

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．５倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

２．４倍■要支援・要介護者数

－ ３３４ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ４０，９７２，８１９ １３，４９５，８３０ ３２．９％ ２７，４７６，９８９ ６７．１％ 女性２．０倍（対男性）

２ 脳梗塞 ２２，１１６，７７１ １１，９０１，９３４ ５３．８％ １０，２１４，８３７ ４６．２％

３ 肺炎 １４，０７７，１９０ ７，２６８，４６１ ５１．６％ ６，８０８，７２９ ４８．４％

４ 関節疾患 ８，６６１，４２９ ２，２９４，５１８ ２６．５％ ６，３６６，９１１ ７３．５％ 女性２．８倍（対男性）

５ 狭心症 ８，５６９，０９７ ６，４９０，２２５ ７５．７％ ２，０７８，８７２ ２４．３％ 男性３．１倍（対女性）

６ 不整脈 ８，５１８，４９４ ６，０５０，９３９ ７１．０％ ２，４６７，５５５ ２９．０％ 男性２．５倍（対女性）

７ 慢性腎臓病
（透析あり） ７，６２４，９２８ ５，８４５，５１８ ７６．７％ １，７７９，４１０ ２３．３％ 男性３．３倍（対女性）

８ 肺がん ７，４４５，４２７ ５，８２２，５６１ ７８．２％ １，６２２，８６６ ２１．８％ 男性３．６倍（対女性）

９ 脳出血 ６，８６６，８６７ ３，７９８，８６３ ５５．３％ ３，０６８，００４ ４４．７％

１０ 大腸がん ６，２９９，４６１ ４，３８４，９２５ ６９．６％ １，９１４，５３６ ３０．４％ 男性２．３倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

常滑市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、肺炎

10位疾患男女合計：131,152,483点（約13億1000万円）
10位疾患男性合計： 67,353,774点（約 6億7000万円）
10位疾患女性合計： 63,798,709点（約 6億4000万円）

国保データベースより

－ ３３５ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ３８，７４３，９９７ １９，１８８，８９０ ４９．５％ １９，５５５，１０７ ５０．５％

２ 高血圧症 ３７，１６９，６０５ １４，９８８，６０７ ４０．３％ ２２，１８０，９９８ ５９．７％ 女性１．５倍（対男性）

３ 慢性腎臓病
（透析あり） ３５，７５２，３２４ ２３，７２１，２１５ ６６．３％ １２，０３１，１０９ ３３．７％ 男性２．０倍（対女性）

４ 脂質異常症 ２４，８０８，１９２ ７，７５９，４３０ ３１．３％ １７，０４８，７６２ ６８．７％ 女性２．２倍（対男性）

５ 関節疾患 ２１，８４５，６５２ ４，８４６，９９２ ２２．２％ １６，９９８，６６０ ７７．８％ 女性３．５倍（対男性）

６ 不整脈 ２１，２７２，９４１ １０，８６９，９６３ ５１．１％ １０，４０２，９７８ ４８．９％

７ 骨粗しょう症 １７，８０２，７９４ １，４２９，１１２ ８．０％ １６，３７３，６８２ ９２．０％ 女性１１．５倍（対男性）

８ 肺がん １１，４１７，１６４ ５，６６０，７２４ ４９．６％ ５，７５６，４４０ ５０．４％

９ 気管支喘息 ９，０５９，４５３ ３，６８６，８０７ ４０．７％ ５，３７２，６４６ ５９．３％ 女性１．５倍（対男性）

１０ 狭心症 ６，９２６，９０４ ３，９７３，８４０ ５７．４％ ２，９５３，０６４ ４２．６％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

常滑市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、高血圧症、慢性腎臓病（透析あり）

10位疾患男女合計：224,799,026点（約22億5000万円）
10位疾患男性合計： 96,125,580点（約 9億6000万円）
10位疾患女性合計：128,673,446点（約12億9000万円）

国保データベースより

－ ３３６ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 55.1% 13.7% 13.7% 5.6%

要支援
2 11.2% 56.7% 20.6% 5.6%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

常滑市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
33.0%が重度化
19.3%は要介護

要支援2の
26.2%が要介護

－ ３３７ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ８，４４５ ８，２４０ ３，５９４ ０
要支援２ １０，０９５ ９，０４３ ６，３７７ ０
要介護１ ２９，１４２ ２７，７４３ ３１，２４９ ３０，５１２
要介護２ ４３，８４４ ４８，０８５ ４７，０１８ ３８，４３８
要介護３ ４４，９９９ ４４，９１７ ４４，５１８ ３６，６４９
要介護４ ３５，７３６ ４３，２３６ ５９，６８９ ６０，７９９
要介護５ ２７，３８７ ４２，６８５ ６０，５２４ ５８，０９４

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

常滑市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ３３８ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １８，４４０ １９，５９７ １２，４２２ ５４
要支援２ ４１，６４８ ４３，２８７ ２４，７１２ ６
要介護１ ２０３，４８３ １６３，０３９ １８０，３２９ ２０３，７０４
要介護２ ２２３，５５７ １７６，１０４ １７４，０９１ １７９，７５３
要介護３ １３９，２１３ １１６，６４９ １０６，４０８ ９４，８３７
要介護４ ６５，５７７ ６９，８６５ ６９，３１１ ６８，４６０
要介護５ ４８，９１３ ４６，２９４ ４３，８６４ ３３，１４１

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

常滑市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 412ページ参照

－ ３３９ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） １３，９７７ １３，７２４ １３，５０７ １３，２８６ １３，２３３ １３，０６３
生産年齢人口（１５～６４歳） ５７，４９０ ５９，０５６ ５９，５３７ ５８，４７５ ５５，６２６ ５３，７８８
高齢者人口（６５歳以上） ２０，４３３ ２０，８５４ ２１，４７６ ２３，０４０ ２５，７９４ ２７，２８４
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） １０，２７８ １２，５５７ １３，０８１ １２，７２４ １２，９１３ １４，２０７
総人口 ９１，９００ ９３，６３４ ９４，５２０ ９４，８０１ ９４，６５３ ９４，１３５

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

大府市

将来推計人口 高齢化率
（人）

１２０，０００ ５０．０％

４５．０％

１００，０００
４０．０％

１２，７２４ １２，９１３１３，０８１ １４，２０７１２，５５７１０，２７８
３５．０％

１０，３１６ １２，８８１
８０，０００

１０，１５５ ８，３９５８，２９７
１３，０７７ ２９．０％

３０．０％

７３，０４４７２，７８０

２７．３％

７１，７６１７１，４６７ ６８，８５９ ６６，８５１

２４．３％
６０，０００ ２５．０％ ２２．７％２２．３％２２．２％

２０．０％

１５．１％４０，０００ １３．８％ １３．６％１３．４％１３．４％１５．０％
１１．２％

１０．０％
２０，０００

５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ３４０ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 大府市

医 療 108 114 117 119 123 127 医療需要

介 護 123 145 150 149 153 167 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

大府市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１６７１７０

１６０
１５３

１５０ １４９
１５０ １４５

１４０

１２７１３０
１２３ １２３

１１９１１７１２０ １１４

１０８
１１０

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ３４１ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
東 海 市 Ａ病院 66

Ｆセンター 46
大 府 市 Ｋクリニック 2

Ｃクリニック 1
知 多 市 Ｈ病院 1

Ｉ病院 30
Ｇ病院 14

名古屋市 Ｙ病院 2
Ｅ病院 1
Ｄ病院 1

豊 明 市 Ｊ病院 75
刈 谷 市 Ｂ病院 105
安 城 市 Ｚ病院 1

合 計 345

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｂ病院 105
Ｊ病院 75
Ａ病院 66
Ｆセンター 46
Ｉ病院 30
Ｇ病院 14
Ｋクリニック 2
Ｙ病院 2
Ｃクリニック 1
Ｈ病院 1
Ｚ病院 1
Ｄ病院 1
Ｅ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

大府市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ３４２ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

大府市

－ ３４３ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ９，３２７ １１，７８８ １８，４２７ １９，５３６ ２．０９

要支援・要介護者数
９１４ ２，３５６ ２，０３１ ２，２３７

２．４５
９．８％ １９．９％ １１．０％ １１．５％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

大府市

（人）
２４，０００

２１，０００ １９，５３６
１８，４２７

１８，０００

１５，０００

１１，７８８
１２，０００

９，３２７

９，０００

６，０００

２，３５６ ２，２３７２，０３１３，０００
９１４

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．１倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

２．４倍■要支援・要介護者数

－ ３４４ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ３５，２３７，７２６ １０，０３６，８１４ ２８．５％ ２５，２００，９１２ ７１．５％ 女性２．５倍（対男性）

２ 脳梗塞 ３４，６７８，８１８ １９，５９３，７５４ ５６．５％ １５，０８５，０６４ ４３．５％

３ 関節疾患 １６，７１７，３８８ ２，２４６，１９３ １３．４％ １４，４７１，１９５ ８６．６％ 女性６．４倍（対男性）

４ 肺がん １１，８０６，６２８ ９，５１４，１６８ ８０．６％ ２，２９２，４６０ １９．４％ 男性４．２倍（対女性）

５ 大腸がん １１，５５５，１７３ ６，８７１，８４８ ５９．５％ ４，６８３，３２５ ４０．５％ 男性１．５倍（対女性）

６ 不整脈 １１，１５７，７１５ ６，６９２，７１８ ６０．０％ ４，４６４，９９７ ４０．０％ 男性１．５倍（対女性）

７ 慢性腎臓病
（透析あり） １０，９６１，１９７ ５，４８６，６６４ ５０．１％ ５，４７４，５３３ ４９．９％

８ 肺炎 １０，８１０，４７４ ６，０４６，２０９ ５５．９％ ４，７６４，２６５ ４４．１％

９ 狭心症 ８，０５２，１５０ ５，２７０，２６７ ６５．５％ ２，７８１，８８３ ３４．５％ 男性１．９倍（対女性）

１０ 脳出血 ７，８３６，２６２ ４，００７，５３２ ５１．１％ ３，８２８，７３０ ４８．９％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

大府市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、関節疾患

10位疾患男女合計：158,813,531点（約15億9000万円）
10位疾患男性合計： 75,766,167点（約 7億6000万円）
10位疾患女性合計： 83,047,364点（約 8億3000万円）

国保データベースより

－ ３４５ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ４８，５８１，７７２ ２６，０３５，４４０ ５３．６％ ２２，５４６，３３２ ４６．４％

２ 高血圧症 ４２，９３１，９０７ １８，５８２，１１９ ４３．３％ ２４，３４９，７８８ ５６．７％

３ 関節疾患 ３０，４９１，４１９ ７，９８２，３６１ ２６．２％ ２２，５０９，０５８ ７３．８％ 女性２．８倍（対男性）

４ 慢性腎臓病
（透析あり） ２９，６３３，０６０ １４，４９７，２６４ ４８．９％ １５，１３５，７９６ ５１．１％

５ 脂質異常症 ２７，３４９，４４６ ９，０２７，２３５ ３３．０％ １８，３２２，２１１ ６７．０％ 女性２．０倍（対男性）

６ 骨粗しょう症 ２５，１０４，６２７ １，９１０，６４５ ７．６％ ２３，１９３，９８２ ９２．４％ 女性１２．１倍（対男性）

７ 不整脈 １８，８１６，５６８ １１，４４５，６２３ ６０．８％ ７，３７０，９４５ ３９．２％ 男性１．６倍（対女性）

８ 緑内障 １４，８８７，４２９ ６，７１８，２７６ ４５．１％ ８，１６９，１５３ ５４．９％

９ 肺がん １４，７９３，３０８ １０，０６０，２９１ ６８．０％ ４，７３３，０１７ ３２．０％ 男性２．１倍（対女性）

１０ 白内障 １１，２３７，８８８ ５，０３３，３２２ ４４．８％ ６，２０４，５６６ ５５．２％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

大府市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、高血圧症、関節疾患

10位疾患男女合計：263,827,424点（約26億4000万円）
10位疾患男性合計：111,292,576点（約11億1000万円）
10位疾患女性合計：152,534,848点（約15億3000万円）

国保データベースより

－ ３４６ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 67.5% 14.1% 15.8% 2.6%

要支援
2 4.7% 75.7% 14.5% 5.1%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

大府市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
32.5%が重度化
18.4%は要介護

要支援2の
19.6%が要介護

－ ３４７ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
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

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

※データなし大府市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ３４８ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
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

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

※データなし大府市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 412ページ参照

－ ３４９ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） １０，８９４ ９，８３６ ９，１６１ ８，５６５ ８，２０３ ７，８９８
生産年齢人口（１５～６４歳） ４９，１３１ ４８，０５３ ４６，３９１ ４３，９６２ ４０，３４８ ３７，８６７
高齢者人口（６５歳以上） ２３，８３６ ２４，３７４ ２４，４１５ ２４，７９１ ２６，０５３ ２６，２９１
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） １１，８４３ １４，５５８ １５，３３３ １４，７４９ １４，２２３ １４，６２３
総人口 ８３，８６１ ８２，２６３ ７９，９６７ ７７，３１８ ７４，６０４ ７２，０５６

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

知多市

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

１１，８４３
４５．０％

１４，５５８

８０，０００

１５，３３３
１４，７４９

１４，２２３
４０．０％

１４，６２３１１，９９３
７０，０００ ３６．５％

３４．９％
９，８１６

９，０８２
３５．０％ ３２．１％

１０，０４２
６０，０００

１１，８３０
３０．５％

６０，０２５

２９．６％

５７，８８９

１１，６６８
２８．４％

５５，５５２

３０．０％

５２，５２７

５０，０００

４８，５５１

２５．０％

４５，７６５

２０．３％４０，０００ １９．２％ １９．１％ １９．１％
２０．０％ １７．７％

３０，０００ １４．１％
１５．０％

２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ３５０ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 知多市

医 療 107 111 111 109 108 107 医療需要

介 護 125 148 155 150 147 150 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

知多市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０ １５５
１５０ １５０１４８ １４７１５０

１４０

１３０ １２５

１２０
１１１ １１１ １０９ １０８１０７ １０７１１０

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ３５１ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
半 田 市 Ｏ病院 18
東 海 市 Ｍ病院 245
大 府 市 Ｓセンター 4
常 滑 市 Ｕ病院 23

阿久比町
Ｘクリニック 2
Ｙクリニック 1

武 豊 町 Ｗ病院 1
Ｔ病院 20
Ｌ病院 3
Ｚ病院 3

名古屋市 Ｐ病院 3
Ｑ病院 1
Ｖ病院 1
Ｒ病院 1

豊 明 市 Ａ病院 4
刈 谷 市 Ｎ病院 3

合 計 333

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

知多市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ３５２ －



医 療 機 関 名 称 件 数
Ｍ病院 245
Ｕ病院 23
Ｔ病院 20
Ｏ病院 18
Ｓセンター 4
Ａ病院 4
Ｎ病院 3
Ｌ病院 3
Ｚ病院 3
Ｐ病院 3
Ｘクリニック 2
Ｑ病院 1
Ｖ病院 1
Ｗ病院 1
Ｙクリニック 1
Ｒ病院 1

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ３５３ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

知多市

－ ３５４ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １０，４０７ １７，５８２ ２１，５３１ ２３，００９ ２．２１

要支援・要介護者数
１０４ ２，３８７ ３，１８１ ３，５７８

３４．４０
１．０％ １３．６％ １４．８％ １５．６％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

知多市

（人）
２３，００９２４，０００

２１，５３１

２１，０００

１７，５８２
１８，０００

１５，０００

１２，０００
１０，４０７

９，０００

６，０００

３，５７８３，１８１
２，３８７３，０００

１０４
０

２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．２倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３４．４倍■要支援・要介護者数

－ ３５５ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ３７，２０７，３３７ １１，１４７，３３１ ３０．０％ ２６，０６０，００６ ７０．０％ 女性２．３倍（対男性）

２ 脳梗塞 ２６，１４０，２６４ １３，３２６，１９４ ５１．０％ １２，８１４，０７０ ４９．０％

３ 慢性腎不全
（透析あり） ２２，１０５，２４７ １１，５４２，７２０ ５２．２％ １０，５６２，５２７ ４７．８％

４ 不整脈 １６，３１５，２４８ １１，３６６，７３９ ６９．７％ ４，９４８，５０９ ３０．３％ 男性２．３倍（対女性）

５ 肺炎 １６，０６７，８９９ １０，２１９，７７７ ６３．６％ ５，８４８，１２２ ３６．４％ 男性１．７倍（対女性）

６ 肺がん １５，５８２，０５６ １０，５６７，２８０ ６７．８％ ５，０１４，７７６ ３２．２％ 男性２．１倍（対女性）

７ 狭心症 １５，４６０，５２２ １０，１９３，７８８ ６５．９％ ５，２６６，７３４ ３４．１％ 男性１．９倍（対女性）

８ 大腸がん １３，０６６，７８７ ８，９２３，６１６ ６８．３％ ４，１４３，１７１ ３１．７％ 男性２．２倍（対女性）

９ 関節疾患 １１，８７５，４２６ ２，１９６，９２２ １８．５％ ９，６７８，５０４ ８１．５％ 女性４．４倍（対男性）

１０ 胃がん ９，２７９，５５２ ７，１５０，９９５ ７７．１％ ２，１２８，５５７ ２２．９％ 男性３．４倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

知多市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、慢性腎不全（透析あり）

10位疾患男女合計：183,100,338点（約18億3000万円）
10位疾患男性合計： 96,635,362点（約 9億7000万円）
10位疾患女性合計： 86,464,976点（約 8億6000万円）

国保データベースより

－ ３５６ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ５３，６６４，４０５ ２８，６４４，５３０ ５３．４％ ２５，０１９，８７５ ４６．６％

２ 高血圧 ４９，６１３，６９２ ２２，１６４，６９０ ４４．７％ ２７，４４９，００２ ５５．３％

３ 慢性腎不全
（透析あり） ３６，７０３，６２９ ２２，９０７，１８７ ６２．４％ １３，７９６，４４２ ３７．６％ 男性１．７倍（対女性）

４ 関節疾患 ３５，８７５，４８０ ９，７６４，６５５ ２７．２％ ２６，１１０，８２５ ７２．８％ 女性２．７倍（対男性）

５ 脂質異常症 ３４，９１０，１５４ １２，８３２，７０２ ３６．８％ ２２，０７７，４５２ ６３．２％ 女性１．７倍（対男性）

６ 骨粗しょう症 ２４，５７０，２７３ ２，６７７，２２７ １０．９％ ２１，８９３，０４６ ８９．１％ 女性８．２倍（対男性）

７ 不整脈 ２４，０８１，９８４ １４，７７３，２８８ ６１．３％ ９，３０８，６９６ ３８．７％ 男性１．６倍（対女性）

８ 緑内障 １９，５７２，７９５ ８，５４２，５７０ ４３．６％ １１，０３０，２２５ ５６．４％

９ 肺がん １６，９２７，４９０ ９，２１３，８９０ ５４．４％ ７，７１３，６００ ４５．６％

１０ 前立腺がん １６，５８２，７６２ １６，５８２，７６２ １００．０％ ０ ０．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

知多市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、高血圧、慢性腎不全（透析あり）

10位疾患男女合計：312,502,664点（約31億3000万円）
10位疾患男性合計：148,103,501点（約14億8000万円）
10位疾患女性合計：164,399,163点（約16億4000万円）

国保データベースより

－ ３５７ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 70.7% 13.3% 12.7% 3.3%

要支援
2 6.0% 76.7% 12.2% 5.0%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

知多市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
29.3%が重度化
16.0%は要介護

要支援2の
17.2%が要介護

－ ３５８ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
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

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

※データなし知多市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ３５９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
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

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

※データなし知多市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 412ページ参照

－ ３６０ －





（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ４，８７８ ４，８２６ ４，５１８ ４，４２３ ４，３３７ ４，２１３
生産年齢人口（１５～６４歳） １６，４３１ １６，６３１ １７，０５２ １６，８３７ １６，０４１ １５，２８６
高齢者人口（６５歳以上） ７，６７０ ７，７３２ ７，７２２ ７，８２１ ８，２９２ ８，７３４
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ３，９６８ ４，７７９ ４，９１８ ４，７５８ ４，６３４ ４，７４０
総人口 ２８，９７９ ２９，１８９ ２９，２９２ ２９，０８１ ２８，６７０ ２８，２３３

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

阿久比町

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

４０．０％
７０，０００

３５．０％
６０，０００ ３０．９％

２８．９％
３０．０％ ２６．９％２６．５％２６．５％ ２６．４％５０，０００

２５．０％

４０，０００
２０．０％

１６．８％ １６．８％１６．４％ １６．４％ １６．２％
３０，０００ １３．７％４，９１８４，７７９ ４，７５８３，９６８ ４，６３４ １５．０％４，７４０

３，７０２ ２，９５３ ２，８０４ ３，０６３ ３，６５８ ３，９９４

２１，５７０２１，４５７２１，３０９

２０，０００

２１，２６０ ２０，３７８ １９，４９９

１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ３６２ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 阿久比町

医 療 109 114 115 114 114 116 医療需要

介 護 119 139 142 139 137 141 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

阿久比町

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０
１４２ １４１１３９ １３９ １３７１４０

１３０

１１９
１１６１２０ １１５１１４ １１４ １１４

１０９
１１０

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ３６３ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
半 田 市 Ｄ病院 99
東 海 市 Ｂ病院 3
大 府 市 Ｆセンター 5
阿久比町 Ｉクリニック 2
武 豊 町 Ｈ病院 1

名古屋市
Ｊ病院 1
Ｅセンター 1

刈 谷 市 Ｃ病院 2
碧 南 市 Ｇ病院 1

合 計 115

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｄ病院 99
Ｆセンター 5
Ｂ病院 3
Ｉクリニック 2
Ｃ病院 2
Ｈ病院 1
Ｊ病院 1
Ｇ病院 1
Ｅセンター 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

阿久比町

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ３６４ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

阿久比町

－ ３６５ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ３，８８２ ５，７２３ ６，９８９ ７，３０８ １．８８

要支援・要介護者数
３３５ ６３２ ８８０ ９５０

２．８４
８．６％ １１．０％ １２．６％ １３．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

阿久比町

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００

１５，０００

１２，０００

９，０００
７，３０８６，９８９

５，７２３
６，０００

３，８８２

３，０００
９５０８８０６３２３３５

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．９倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

２．８倍■要支援・要介護者数

－ ３６６ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 １４，４１８，５８４ ３，２６０，５５３ ２２．６％ １１，１５８，０３１ ７７．４％ 女性３．４倍（対男性）

２ 狭心症 ５，８４４，５６９ ４，４４３，２８９ ７６．０％ １，４０１，２８０ ２４．０％ 男性３．２倍（対女性）

３ 関節疾患 ５，７６３，７０２ １，３０９，４２７ ２２．７％ ４，４５４，２７５ ７７．３％ 女性３．４倍（対男性）

４ 肺炎 ５，４９６，５７７ ２，９１０，４３４ ５２．９％ ２，５８６，１４３ ４７．１％

５ 脳梗塞 ３，８６４，１５３ １，６３０，２０４ ４２．２％ ２，２３３，９４９ ５７．８％

６ 肺がん ３，８６１，２９１ ２，９８２，２８９ ７７．２％ ８７９，００２ ２２．８％ 男性３．４倍（対女性）

７ 不整脈 ３，５２６，９８４ １，８８４，６５７ ５３．４％ １，６４２，３２７ ４６．６％

８ 大腸がん ３，３４９，８１０ １，８５０，９７５ ５５．３％ １，４９８，８３５ ４４．７％

９ 骨粗しょう症 ２，３８８，０７８ ４１０，５２６ １７．２％ １，９７７，５５２ ８２．８％ 女性４．８倍（対男性）

１０ 胃がん ２，３７３，６５４ １，７３５，４６４ ７３．１％ ６３８，１９０ ２６．９％ 男性２．７倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

阿久比町

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、狭心症、関節疾患

10位疾患男女合計：50,887,402点（約5億1000万円）
10位疾患男性合計：22,417,818点（約2億2000万円）
10位疾患女性合計：28,469,584点（約2億8000万円）

国保データベースより

－ ３６７ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 慢性腎臓病
（透析あり） ２３，００６，７４０ １５，９８１，９００ ６９．５％ ７，０２４，８４０ ３０．５％ 男性２．３倍（対女性）

２ 糖尿病 ２１，０７３，２００ １１，２７０，２１４ ５３．５％ ９，８０２，９８６ ４６．５％

３ 高血圧症 １５，２９１，４３４ ６，８９３，０５８ ４５．１％ ８，３９８，３７６ ５４．９％

４ 関節疾患 １２，９９８，４１８ ２，９１２，７９０ ２２．４％ １０，０８５，６２８ ７７．６％ 女性３．５倍（対男性）

５ 不整脈 １０，２１２，８９２ ６，５０９，５４４ ６３．７％ ３，７０３，３４８ ３６．３％ 男性１．８倍（対女性）

６ 脂質異常症 ９，１６４，６８８ ２，９７１，２８９ ３２．４％ ６，１９３，３９９ ６７．６％ 女性２．１倍（対男性）

７ 骨粗しょう症 ８，９８８，７０３ ９４５，０２９ １０．５％ ８，０４３，６７４ ８９．５％ 女性８．５倍（対男性）

８ 白内障 ６，０９７，７５４ ２，７４０，４７８ ４４．９％ ３，３５７，２７６ ５５．１％

９ 緑内障 ５，９４８，９９３ ２，３５６，３９２ ３９．６％ ３，５９２，６０１ ６０．４％ 女性１．５倍（対男性）

１０ 前立腺がん ４，４２０，２１１ ４，４２０，２１１ １００．０％ ０ ０．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

阿久比町

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：慢性腎臓病（透析あり）、糖尿病、高血圧症

10位疾患男女合計：117,203,033点（約11億7000万円）
10位疾患男性合計： 57,000,905点（約 5億7000万円）
10位疾患女性合計： 60,202,128点（約 6億0000万円）

国保データベースより

－ ３６８ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 51.6% 21.0% 21.0% 4.8%

要支援
2 18.6% 37.3% 25.5% 17.0%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

阿久比町

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
46.8%が重度化
25.8%は要介護

要支援2の
42.5%が要介護

－ ３６９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ３，５９３ ３，１７０ ２，１６８ ０
要支援２ ３，４６７ ５，２３７ ３，８４３ ２１
要介護１ ９，７８４ ６，８９８ ８，５７０ １１，６２２
要介護２ １２，２９６ ９，４０８ １７，３２８ １８，４９２
要介護３ ８，８６５ １３，９０２ １９，４５５ ２０，３４２
要介護４ １３，５００ １０，２０２ １９，９３８ ２５，３２５
要介護５ ２１，７８２ ２６，８６７ ２９，９８５ ２４，５８８

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

阿久比町

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
６０，０００

５０，０００

４０，０００

３０，０００

２０，０００

１０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ３７０ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １０，２０５ １０，０４８ ３，５２８ ３５
要支援２ ２０，５２５ ２５，５１２ １２，９２０ ３４
要介護１ ７１，５３３ ６１，６７１ ５７，３７２ ６３，５２５
要介護２ ６５，２９２ ５８，４２３ ５９，３９８ ６４，０６４
要介護３ ３１，０３７ ２７，５３８ ２９，８００ ２６，１８８
要介護４ ３５，３３２ ３０，７１１ ３２，５１５ ２８，７９１
要介護５ ２１，４７６ １５，７２３ １３，６２９ １６，１４１

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

阿久比町

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１５０，０００

１３５，０００

１２０，０００

１０５，０００

９０，０００

７５，０００

６０，０００

４５，０００

３０，０００

１５，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 412ページ参照

－ ３７１ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ６，４６７ ５，９７８ ５，６０７ ５，３２４ ５，１７５ ４，９９８
生産年齢人口（１５～６４歳） ２９，１５９ ２８，３９０ ２７，１５８ ２５，６４１ ２３，５５２ ２２，３３４
高齢者人口（６５歳以上） １３，０４１ １３，３５９ １３，７９３ １４，３２２ １５，１８９ １５，２３７
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ６，６５２ ８，１３３ ８，４３１ ８，２６０ ８，４０２ ８，８３１
総人口 ４８，６６７ ４７，７２７ ４６，５５８ ４５，２８７ ４３，９１６ ４２，５６９

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

東浦町

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

４０．０％
７０，０００ ３５．８％

３４．６％
３５．０％

３１．６％６０，０００
２９．６％

２８．０％３０．０％
２６．８％

５０，０００
６，６５２ ８，１３３ ８，４３１

２５．０％
８，２６０ ８，４０２ ８，８３１

２０．７％
６，３８９４０，０００

５，２２６ １９．１％
５，３６２ １８．２％１８．１％２０．０％

６，０６２ １７．０％

３５，６２６

６，７８７

３４，３６８

６，４０６

３２，７６５

３０，０００

３０，９６５

１３．７％

２８，７２７

１５．０％

２７，３３２

２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ３７２ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 東浦町

医 療 106 110 110 109 110 110 医療需要

介 護 128 142 147 145 148 154 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

東浦町

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０ １５４

１４８１４７１５０ １４５
１４２

１４０

１２８
１３０

１２０

１１０ １１０ １１０ １１０１０９
１０６１１０

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ３７３ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
半 田 市 Ｍ病院 57
東 海 市 Ｋ病院 19
大 府 市 Ｎセンター 37
知 多 市 Ｏ病院 1
豊 明 市 Ｐ病院 1
刈 谷 市 Ｌ病院 115

合 計 230

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｌ病院 115
Ｍ病院 57
Ｎセンター 37
Ｋ病院 19
Ｏ病院 1
Ｐ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

東浦町

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ３７４ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

東浦町

－ ３７５ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ６，１２９ ９，８６８ １１，９８１ １２，６２２ ２．０６

要支援・要介護者数
６６２ １，５７９ １，９３３ ２，１５６

３．２６
１０．８％ １６．０％ １６．１％ １７．１％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

東浦町

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００

１５，０００

１２，６２２
１１，９８１

１２，０００
９，８６８

９，０００

６，１２９
６，０００

２，１５６３，０００ １，９３３１，５７９
６６２

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．１倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．３倍■要支援・要介護者数

－ ３７６ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ２０，０９６，８７２ ４，０４３，３１５ ２０．１％ １６，０５３，５５７ ７９．９％ 女性４．０倍（対男性）

２ 脳梗塞 １８，８９８，５４４ ８，３２７，１６１ ４４．１％ １０，５７１，３８３ ５５．９％

３ 関節疾患 ９，３５１，４６９ ２，８４９，５８４ ３０．５％ ６，５０１，８８５ ６９．５％ 女性２．３倍（対男性）

４ 肺炎 ８，５１９，４６０ ５，５９７，８１９ ６５．７％ ２，９２１，６４１ ３４．３％ 男性１．９倍（対女性）

５ 不整脈 ７，８６３，０３９ ３，５２６，７５６ ４４．９％ ４，３３６，２８３ ５５．１％

６ 肺がん ７，０７０，２６６ ５，７４８，６７５ ８１．３％ １，３２１，５９１ １８．７％ 男性４．３倍（対女性）

７ 大腸がん ６，８９９，０５７ ３，７３３，２０４ ５４．１％ ３，１６５，８５３ ４５．９％

８ 慢性腎臓病
（透析あり） ６，６３５，２００ ４，０６９，６２９ ６１．３％ ２，５６５，５７１ ３８．７％ 男性１．６倍（対女性）

９ 狭心症 ６，０２９，５８６ ４，２４５，７３８ ７０．４％ １，７８３，８４８ ２９．６％ 男性２．４倍（対女性）

１０ パーキン
ソン病 ５，２７２，６１９ ２，４７１，１０９ ４６．９％ ２，８０１，５１０ ５３．１％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

東浦町

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、関節疾患

10位疾患男女合計：96,636,112点（約9億7000万円）
10位疾患男性合計：44,612,990点（約4億5000万円）
10位疾患女性合計：52,023,122点（約5億2000万円）

国保データベースより

－ ３７７ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ３１，０６２，４３０ １６，６７０，９８３ ５３．７％ １４，３９１，４４７ ４６．３％

２ 慢性腎臓病
（透析あり） ３０，０８５，５０８ ２０，０１０，４１５ ６６．５％ １０，０７５，０９３ ３３．５％ 男性２．０倍（対女性）

３ 高血圧症 ２７，４８４，６５７ １１，８８８，８６５ ４３．３％ １５，５９５，７９２ ５６．７％

４ 不整脈 １６，８５８，２８０ ９，４７６，８５２ ５６．２％ ７，３８１，４２８ ４３．８％

５ 関節疾患 １６，６６０，１７２ ４，３４２，０５９ ２６．１％ １２，３１８，１１３ ７３．９％ 女性２．８倍（対男性）

６ 脂質異常症 １６，４２７，７９４ ５，７２３，７９６ ３４．８％ １０，７０３，９９８ ６５．２％ 女性１．９倍（対男性）

７ 骨粗しょう症 １３，２２８，５６９ １，１２４，８９７ ８．５％ １２，１０３，６７２ ９１．５％ 女性１０．８倍（対男性）

８ 肺がん ９，８５３，４８８ ６，４２１，４３４ ６５．２％ ３，４３２，０５４ ３４．８％ 男性１．９倍（対女性）

９ 緑内障 ８，８７０，８３７ ４，０９９，３８０ ４６．２％ ４，７７１，４５７ ５３．８％

１０ 前立腺がん ８，６０９，１６２ ８，６０９，１６２ １００．０％ ０ ０．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

東浦町

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、慢性腎臓病（透析あり）、高血圧症

10位疾患男女合計：179,140,897点（約17億9000万円）
10位疾患男性合計： 88,367,843点（約 8億8000万円）
10位疾患女性合計： 90,773,054点（約 9億1000万円）

国保データベースより

－ ３７８ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 74.0% 13.3% 8.6% 4.0%

要支援
2 4.0% 79.1% 11.6% 5.4%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

東浦町

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
25.9%が重度化
12.6%は要介護

要支援2の
17.0%が要介護

－ ３７９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
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

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

※データなし東浦町

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ３８０ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
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

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

※データなし東浦町

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 412ページ参照

－ ３８１ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） １，５３０ １，２５９ １，０５９ ８９５ ７５５ ６２４
生産年齢人口（１５～６４歳） ８，８４９ ７，５２７ ６，２４９ ５，２７０ ４，３４７ ３，６３８
高齢者人口（６５歳以上） ６，４６９ ６，２６８ ６，０５７ ５，５８７ ５，１１４ ４，５２８
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ３，３４４ ３，６００ ３，５９８ ３，４４１ ３，２８９ ２，９４４
総人口 １６，８４８ １５，０５４ １３，３６５ １１，７５２ １０，２１６ ８，７９０

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

南知多町

将来推計人口 高齢化率
（人）
３０，０００ ６０．０％

５５．０％ ５１．５％２７，０００
５０．１％

４７．５％５０．０％
２４，０００ ４５．３％

４５．０％ ４１．６％
２１，０００ ３８．４％４０．０％

３３．５％１８，０００ ３５．０％ ３２．２％

３，３４４
２９．３％

１５，０００ ３０．０％ ２６．９％
３，６００ ２３．９％

３，１２５ ３，５９８
２５．０％１２，０００

３，４４１
１９．８％

２，６６８ ２０．０％

１０，３７９

３，２８９２，４５９９，０００

２，９４４

８，７８６

２，１４６ １５．０％

７，３０８

１，８２５６，０００

６，１６５

１，５８４ １０．０％

５，１０２ ４，２６２
３，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ３８２ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 南知多町

医 療 96 92 86 79 71 63 医療需要

介 護 100 105 104 99 94 84 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

南知多町

将来の医療需要・介護需要

１６０

１５０

１４０

１３０

１２０

１１０ １０５ １０４
１００ ９９

１００ ９４９２
９６ ８６９０ ８４

７９
８０

７１

７０
６３

６０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ３８３ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
半 田 市 Ｒ病院 15
武 豊 町 Ｓクリニック 1

Ｖ病院 100
美 浜 町 Ｕ病院 17

Ｔクリニック 1
名古屋市 Ｑ病院 1

合 計 135

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｖ病院 100
Ｕ病院 17
Ｒ病院 15
Ｔクリニック 1
Ｓクリニック 1
Ｑ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

南知多町

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ３８４ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

南知多町

－ ３８５ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０１０－１８年）
６５歳以上人口 ６，０５３ ６，４５８ ６，５９４ １．０９

要支援・要介護者数
８９５ １，０３３ ９２０

１．０３
１４．８％ １６．０％ １４．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

南知多町

（人）
１２，０００

１０，０００

８，０００

６，５９４６，４５８
６，０５３

６，０００

４，０００

２，０００
１，０３３ ９２０８９５

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．１倍■６５歳以上人口
（２０１０→２０１８）

１．０倍■要支援・要介護者数

－ ３８６ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 １５，９３１，１２２ ２，９７２，６０３ １８．７％ １２，９５８，５１９ ８１．３％ 女性４．４倍（対男性）

２ 脳梗塞 １３，３９３，９６７ ６，８２５，１１３ ５１．０％ ６，５６８，８５４ ４９．０％

３ 統合失調症 ６，７２５，６０８ ３，１５６，９２５ ４６．９％ ３，５６８，６８３ ５３．１％

４ うつ病 ６，５６９，５５１ ４，１７２，２２５ ６３．５％ ２，３９７，３２６ ３６．５％ 男性１．７倍（対女性）

５ 肺炎 ６，１４８，７７９ ３，１２８，９５１ ５０．９％ ３，０１９，８２８ ４９．１％

６ 不整脈 ５，７３８，００２ ２，６０７，７２５ ４５．４％ ３，１３０，２７７ ５４．６％

７ 慢性腎臓病
（透析あり） ４，４８０，７５５ ２，８８０，３８５ ６４．３％ １，６００，３７０ ３５．７％ 男性１．８倍（対女性）

８ 大腸がん ４，０１８，３５８ ２，０８１，０２０ ５１．８％ １，９３７，３３８ ４８．２％

９ 白内障 ３，８９８，５２１ １，７３４，３３１ ４４．５％ ２，１６４，１９０ ５５．５％

１０ 胆石症 ３，６０２，０３０ １，８５７，６７５ ５１．６％ １，７４４，３５５ ４８．４％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

南知多町

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、統合失調症

10位疾患男女合計：70,506,693点（約7億1000万円）
10位疾患男性合計：31,416,953点（約3億1000万円）
10位疾患女性合計：39,089,740点（約3億9000万円）

国保データベースより

－ ３８７ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 １６，９１８，０８３ ８，９７０，５２２ ５３．０％ ７，９４７，５６１ ４７．０％

２ 高血圧症 １４，３５３，１６６ ５，２９５，８３３ ３６．９％ ９，０５７，３３３ ６３．１％ 女性１．７倍（対男性）

３ 関節疾患 １０，９６７，３６２ ３，４５５，７７６ ３１．５％ ７，５１１，５８６ ６８．５％ 女性２．２倍（対男性）

４ 脂質異常症 ９，７００，９９７ ３，２９９，６０６ ３４．０％ ６，４０１，３９１ ６６．０％ 女性１．９倍（対男性）

５ 不整脈 ８，０８２，４４０ ４，５０８，８２７ ５５．８％ ３，５７３，６１３ ４４．２％

６ 慢性腎臓病
（透析あり） ５，８１５，８２９ ２，３０１，７６３ ３９．６％ ３，５１４，０６６ ６０．４％ 女性１．５倍（対男性）

７ 前立腺がん ５，２２０，７６９ ５，２２０，７６９ １００．０％ ０ ０．０％

８ 骨粗しょう症 ４，９５８，０３２ ５８６，８２８ １１．８％ ４，３７１，２０４ ８８．２％ 女性７．４倍（対男性）

９ 胃潰瘍 ４，０５０，１１１ １，３８４，０３４ ３４．２％ ２，６６６，０７７ ６５．８％ 女性１．９倍（対男性）

１０ 肺がん ４，００８，７９１ ２，９４０，０９３ ７３．３％ １，０６８，６９８ ２６．７％ 男性２．８倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

南知多町

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、高血圧症、関節疾患

10位疾患男女合計：84,075,580点（約8億4000万円）
10位疾患男性合計：37,964,051点（約3億8000万円）
10位疾患女性合計：46,111,529点（約4億6000万円）

国保データベースより

－ ３８８ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 39.5% 11.8% 14.5% 5.2%

要支援
2 5.7% 56.8% 11.9% 6.8%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

南知多町

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
31.5%が重度化
19.7%は要介護

要支援2の
18.7%が要介護

－ ３８９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ３，６６５ ３，０３３ ３，１８８ ７６０
要支援２ ７，５３５ １０，０８４ ９，２８５ ４，８９７
要介護１ １５，９９１ １８，９５１ ２０，５３０ １５，８８３
要介護２ ３２，７０３ ２８，０３１ ２５，７１５ ２７，９８０
要介護３ ３５，４８４ ３０，５３９ ２３，３２０ ２６，７０８
要介護４ ３１，７５２ ２７，６４６ ３４，２９９ ３１，８５１
要介護５ ２９，２４３ ２９，３８４ ２２，５０７ ２４，１９５

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

南知多町

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
８０，０００

７０，０００

６０，０００

５０，０００

４０，０００

３０，０００

２０，０００

１０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ３９０ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ５，６００ ５，２９６ ５，３３０ ２，５３４
要支援２ ２８，１５７ ２８，０５９ ３４，０６１ １１，７１８
要介護１ ６７，３８６ ４７，３６５ ５２，１９９ ２７，２６２
要介護２ ８３，０３４ ６４，４２５ ３２，１９９ ５７，４５７
要介護３ ４９，７２６ ４５，２１１ ３２，９７６ ２７，６２９
要介護４ ４２，００８ ２６，３６２ １８，７３２ ２０，０８１
要介護５ ３２，８３７ ２２，９８８ １８，９４２ １９，９９１

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

南知多町

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１００，０００

９０，０００

８０，０００

７０，０００

６０，０００

５０，０００

４０，０００

３０，０００

２０，０００

１０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 412ページ参照

－ ３９１ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ２，２０１ １，８４４ １，５４０ １，２８０ １，０８５ ９１１
生産年齢人口（１５～６４歳） １２，８１３ １１，２８８ ９，７０３ ８，３２３ ６，８１７ ５，６７９
高齢者人口（６５歳以上） ６，８８５ ７，０１７ ７，１５６ ７，１００ ７，０９０ ６，７１８
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ３，５３０ ４，１４６ ４，３０７ ４，２７５ ４，２８４ ４，１９３
総人口 ２１，８９９ ２０，１４９ １８，３９９ １６，７０３ １４，９９２ １３，３０８

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

美浜町

将来推計人口 高齢化率
（人）
３０，０００ ６０．０％

５５．０％２７，０００ ５０．５％
５０．０％ ４７．３％

２４，０００
４２．５％４５．０％

３，５３０
２１，０００ ３８．９％

４０．０％

４，１４６ ３４．８％
１８，０００

４，３０７３，３５５
３５．０％ ３１．５％３１．４％

４，２７５２，８７１
２８．６％１５，０００ ３０．０％

１５，０１４

４，２８４
２５．６％

２，８４９ ２３．４％

４，１９３

１３，１３２

２５．０％１２，０００
２，８２５ ２０．６％

１１，２４３

２，８０６
２０．０％

１６．１％

９，６０３

９，０００
２，５２５ １５．０％

７，９０２
６，５９０

６，０００
１０．０％

３，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ３９２ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 美浜町

医 療 101 101 99 95 91 85 医療需要

介 護 111 127 131 130 129 126 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

美浜町

将来の医療需要・介護需要

１７０

１６０

１５０

１４０
１３１ １３０ １２９１２７ １２６１３０

１２０
１１１

１１０
１０１ １０１ ９９

１００ ９５
９１

９０ ８５

８０

７０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ３９３ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
半 田 市 Ｗ病院 24
大 府 市 Ｘセンター 1
常 滑 市 Ｙ病院 2

美 浜 町
Ａ病院 58
Ｚ病院 17

名古屋市 Ｂ病院 1
豊 明 市 Ｃ病院 1

合 計 104

医 療 機 関 名 称 件 数
Ａ病院 58
Ｗ病院 24
Ｚ病院 17
Ｙ病院 2
Ｘセンター 1
Ｂ病院 1
Ｃ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

美浜町

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ３９４ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

美浜町

－ ３９５ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ４，１８３ ５，４３２ ６，３６０ ６，６８９ １．６０

要支援・要介護者数
４４２ ７８８ ９７４ １，０３６

２．３４
１０．６％ １４．５％ １５．３％ １５．５％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

美浜町

（人）
１２，０００

１０，０００

８，０００

６，６８９
６，３６０

６，０００ ５，４３２

４，１８３

４，０００

２，０００
１，０３６９７４７８８

４４２

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．６倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

２．３倍■要支援・要介護者数

－ ３９６ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 １５，２９８，３７３ ３，２９０，７６９ ２１．５％ １２，００７，６０４ ７８．５％ 女性３．６倍（対男性）

２ 脳梗塞 １３，８８４，４９７ ５，６７８，４９５ ４０．９％ ８，２０６，００２ ５９．１％

３ 統合失調症 ７，２２１，５６３ ２，２５６，０７２ ３１．２％ ４，９６５，４９１ ６８．８％ 女性２．２倍（対男性）

４ 慢性腎臓病
（透析あり） ６，７４７，５２２ ４，３０１，４３７ ６３．７％ ２，４４６，０８５ ３６．３％ 男性１．８倍（対女性）

５ 肺炎 ６，１９９，８７０ ３，５２８，５２２ ５６．９％ ２，６７１，３４８ ４３．１％

６ 不整脈 ４，９５９，１６９ ２，４２２，９７５ ４８．９％ ２，５３６，１９４ ５１．１％

７ 狭心症 ４，６４６，８１２ ３，７８９，２２９ ８１．５％ ８５７，５８３ １８．５％ 男性４．４倍（対女性）

８ 関節疾患 ４，３４２，５７４ １，３３４，１０３ ３０．７％ ３，００８，４７１ ６９．３％ 女性２．３倍（対男性）

９ 白内障 ４，１５８，４２３ ２，２２２，０８３ ５３．４％ １，９３６，３４０ ４６．６％

１０ 大腸がん ３，６２５，４５８ ２，６２９，７５８ ７２．５％ ９９５，７００ ２７．５％ 男性２．６倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

美浜町

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、統合失調症

10位疾患男女合計：71,084,261点（約7億1000万円）
10位疾患男性合計：31,453,443点（約3億1000万円）
10位疾患女性合計：39,630,818点（約4億0000万円）

国保データベースより

－ ３９７ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 １６，１８７，１６４ ８，１６６，７６２ ５０．５％ ８，０２０，４０２ ４９．５％

２ 関節疾患 １１，６３５，３９５ ３，３４２，９２５ ２８．７％ ８，２９２，４７０ ７１．３％ 女性２．５倍（対男性）

３ 高血圧症 １１，５６０，６９５ ４，９７５，７９４ ４３．０％ ６，５８４，９０１ ５７．０％

４ 脂質異常症 １０，６１５，７９８ ３，４３３，９５４ ３２．３％ ７，１８１，８４４ ６７．７％ 女性２．１倍（対男性）

５ 不整脈 ７，７９８，９７５ ４，４８１，５０４ ５７．５％ ３，３１７，４７１ ４２．５％

６ 慢性腎臓病
（透析あり） ７，１６５，１０９ ５，２１０，５９０ ７２．７％ １，９５４，５１９ ２７．３％ 男性２．７倍（対女性）

７ 前立腺がん ６，２２９，７５５ ６，２２９，７５５ １００．０％ ０ ０．０％

８ 骨粗しょう症 ５，９０４，８４８ ７５５，２０９ １２．８％ ５，１４９，６３９ ８７．２％ 女性６．８倍（対男性）

９ 緑内障 ３，６００，１９８ １，６５７，５９１ ４６．０％ １，９４２，６０７ ５４．０％

１０ 肺がん ３，５５８，１４１ １，６８８，９４５ ４７．５％ １，８６９，１９６ ５２．５％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

美浜町

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、関節疾患、高血圧症

10位疾患男女合計：84,256,078点（約8億4000万円）
10位疾患男性合計：39,943,029点（約4億0000万円）
10位疾患女性合計：44,313,049点（約4億4000万円）

国保データベースより

－ ３９８ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 62.3% 12.1% 9.8% 3.0%

要支援
2 8.8% 65.7% 18.6% 3.0%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

美浜町

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
24.9%が重度化
12.8%は要介護

要支援2の
21.6%が要介護

－ ３９９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ４，４６２ ５，４０４ ４，１７８ ６０４
要支援２ ６，６１１ ７，５８０ ５，５６９ １，１９６
要介護１ ３１，０２３ ２７，４８２ ２８，１７８ ３０，７２６
要介護２ ３５，１８０ ３６，９１１ ３９，０５４ ３４，９１６
要介護３ ２４，３８１ ２７，２１７ ２１，３０６ １９，９６２
要介護４ １５，５２２ １３，１９１ １７，９９１ １９，７４７
要介護５ １０，９１７ ９，９１７ １２，４９８ １６，６４２

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

美浜町

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
８０，０００

７０，０００

６０，０００

５０，０００

４０，０００

３０，０００

２０，０００

１０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ４００ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ６，６９６ ６，０３７ ６，７０３ ５，５５６
要支援２ ２２，５５３ ２１，３１９ １６，８７６ ９，３０４
要介護１ ８９，９６６ ８２，０７３ ８２，１８９ ９６，１１８
要介護２ １１１，５４２ １０５，６７１ ９６，１２７ ７９，０３８
要介護３ ７５，８０１ ６１，２７２ ５５，４８９ ５５，２９７
要介護４ ３４，６６５ ３２，０２２ ２９，２７２ ３０，４５０
要介護５ １０，３６２ １１，０５９ ８，４０８ １１，３７０

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

美浜町

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１５０，０００

１３５，０００

１２０，０００

１０５，０００

９０，０００

７５，０００

６０，０００

４５，０００

３０，０００

１５，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 412ページ参照

－ ４０１ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ５，８２２ ５，４２６ ５，１８０ ４，９６７ ４，８４７ ４，６８４
生産年齢人口（１５～６４歳） ２５，６１４ ２５，３１２ ２４，４４９ ２３，１５９ ２１，３８６ ２０，３２４
高齢者人口（６５歳以上） １０，７９９ １０，７９９ １０，８８１ １１，１８３ １１，８３９ １１，８７３
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ５，４３４ ６，６１９ ６，７１６ ６，３０９ ６，２３８ ６，６０１
総人口 ４２，２３５ ４１，５３７ ４０，５１０ ３９，３０９ ３８，０７２ ３６，８８１

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

武豊町

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

４０．０％
７０，０００

３５．０％ ３２．２％６０，０００ ３１．１％

２８．４％３０．０％ ２６．９％２６．０％５０，０００ ２５．６％

２５．０％

５，４３４ ６，６１９４０，０００
６，７１６ ６，３０９ ６，２３８ １７．９％２０．０％

６，６０１５，３６５ １６．６％４，１８０ １６．４％１６．０％１５．９％４，１６５ ４，８７４ ５，６０１

３１，４３６

３０，０００

３０，７３８

５，２７２

２９，６２９

１２．９％１５．０％

２８，１２６ ２６，２３３ ２５，００８

２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ４０２ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 武豊町

医 療 106 109 108 106 106 106 医療需要

介 護 125 146 148 141 141 147 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

武豊町

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１４８ １４７１４６１５０
１４１ １４１

１４０

１３０ １２５

１２０

１０９ １０８１０６ １０６ １０６ １０６１１０

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ４０３ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
半 田 市 Ｅ病院 91
常 滑 市 Ｆ病院 1

Ｇ病院 21
武 豊 町 Ｉ病院 8

Ｄクリニック 1
美 浜 町 Ｈ病院 3
豊 明 市 Ｊ病院 1

合 計 126

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｅ病院 91
Ｇ病院 21
Ｉ病院 8
Ｈ病院 3
Ｆ病院 1
Ｊ病院 1
Ｄクリニック 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

武豊町

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ４０４ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

武豊町

－ ４０５ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ５，０９０ ８，３３２ １０，１５４ １０，７９０ ２．１２

要支援・要介護者数
５３５ １，００１ １，３６２ １，４０１

２．６２
１０．５％ １２．０％ １３．４％ １３．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

武豊町

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００

１５，０００

１２，０００ １０，７９０
１０，１５４

８，３３２９，０００

５，０９０６，０００

３，０００
１，４０１１，３６２１，００１５３５

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．１倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

２．６倍■要支援・要介護者数

－ ４０６ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 １８，９９５，８６１ ３，９４６，４９６ ２０．８％ １５，０４９，３６６ ７９．２％ 女性３．８倍（対男性）

２ 肺炎 １０，５７０，７４７ ５，０７８，２９７ ４８．０％ ５，４９２，４５０ ５２．０％

３ 脳梗塞 ８，４４２，８８３ ４，５１０，９２０ ５３．４％ ３，９３１，９６３ ４６．６％

４ 関節疾患 ８，１０７，５０９ ２，１２８，９７１ ２６．３％ ５，９７８，５３８ ７３．７％ 女性２．８倍（対男性）

５ 統合失調症 ７，６００，５３８ ３，７９８，１２５ ５０．０％ ３，８０２，４１３ ５０．０％

６ 狭心症 ６，７３６，９９５ ４，２６７，１６８ ６３．３％ ２，４６９，８２７ ３６．７％ 男性１．７倍（対女性）

７ 不整脈 ６，１８２，５３０ ３，２１１，４９９ ５１．９％ ２，９７１，０３１ ４８．１％

８ 慢性腎臓病
（透析あり） ５，４１５，１３８ ４，４９７，９７４ ８３．１％ ９１７，１６４ １６．９％ 男性４．９倍（対女性）

９ 心臓弁膜症 ４，３９２，７４５ ３，７２３，２５８ ８４．８％ ６６９，４８７ １５．２％ 男性５．６倍（対女性）

１０ 大腸がん ４，０２５，８１９ １，７６０，６７２ ４３．７％ ２，２６５，１４７ ５６．３％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

武豊町

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、肺炎、脳梗塞

10位疾患男女合計：80,470,765点（約8億0000万円）
10位疾患男性合計：36,923,380点（約3億7000万円）
10位疾患女性合計：43,547,386点（約4億4000万円）

国保データベースより

－ ４０７ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ２８，３５９，０６４ １５，７０５，９３１ ５５．４％ １２，６５３，１３３ ４４．６％

２ 関節疾患 ２２，３９７，１１５ ５，７４０，７９０ ２５．６％ １６，６５６，３２５ ７４．４％ 女性２．９倍（対男性）

３ 高血圧症 ２２，３６５，８９７ １０，５１６，６００ ４７．０％ １１，８４９，２９７ ５３．０％

４ 慢性腎臓病
（透析あり） １６，１９０，９８２ ９，７６１，９１０ ６０．３％ ６，４２９，０７２ ３９．７％ 男性１．５倍（対女性）

５ 脂質異常症 １２，８７８，０９８ ４，３２６，４２６ ３３．６％ ８，５５１，６７２ ６６．４％ 女性２．０倍（対男性）

６ 不整脈 １１，５０３，６０３ ６，４４９，９７７ ５６．１％ ５，０５３，６２６ ４３．９％

７ 前立腺がん １０，２４２，５７２ １０，２４２，５７２ １００．０％ ０ ０．０％

８ 骨粗しょう症 ８，２９８，６２４ ９０７，７４４ １０．９％ ７，３９０，８８０ ８９．１％ 女性８．１倍（対男性）

９ 気管支喘息 ７，６９９，２５７ ２，９８６，３１０ ３８．８％ ４，７１２，９４７ ６１．２％ 女性１．６倍（対男性）

１０ 緑内障 ７，４２５，０２６ ３，０６１，６２３ ４１．２％ ４，３６３，４０３ ５８．８％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

武豊町

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、関節疾患、高血圧症

10位疾患男女合計：147,360,238点（約14億7000万円）
10位疾患男性合計： 69,699,883点（約 7億0000万円）
10位疾患女性合計： 77,660,355点（約 7億8000万円）

国保データベースより

－ ４０８ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 63.0% 13.2% 6.3% 1.1%

要支援
2 5.5% 64.3% 10.7% 4.4%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

武豊町

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
20.6%が重度化
7.4%は要介護

要支援2の
15.1%が要介護

－ ４０９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ７，１３１ ８，１２６ ７，９５７ ３，１１１
要支援２ １８，４４７ １９，９８１ １４，５０９ ９，８９２
要介護１ ４２，０７４ ４５，７４２ ４１，０５７ ３８，５９０
要介護２ ３８，６５４ ３８，７４５ ４０，８０６ ４９，９３２
要介護３ ３５，００５ ２７，５７１ ４１，１３２ ４０，９４９
要介護４ ５２，５８１ ４７，６４６ ４５，１３３ ５３，４３６
要介護５ ３７，０３２ ５１，５６８ ６１，５６６ ４３，９２０

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

武豊町

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
８０，０００

７０，０００

６０，０００

５０，０００

４０，０００

３０，０００

２０，０００

１０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ４１０ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １６，８２９ １７，８１５ １５，６６６ ９，６４４
要支援２ ４９，１３２ ５４，７０２ ４６，２４５ ３３，６４７
要介護１ １５６，３０２ １３１，７０７ １３３，１５７ １２０，２００
要介護２ １２７，９０１ １０５，９２８ １０８，６３０ １０６，８７３
要介護３ ９８，０４９ ８２，５９８ ８５，６７２ ９０，０３９
要介護４ ４４，１１７ ４１，３０８ ３６，１４９ ２７，９１０
要介護５ ２７，２４８ ３３，３３４ ３０，４８８ ３５，２２７

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

武豊町

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
２００，０００

１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 412ページ参照

－ ４１１ －



（ａ）公的サービス
《半田市》
・訪問型サービス ・通所型サービス

《東海市》
・配食サービス…要介護、要支援又は事業対象者の65歳以上の独居（日
中含む）もしくは高齢者世帯に配達員が弁当を手渡す。１食について
市の補助あり。課税状況に応じ自己負担あり。
・寝具クリーニングサービス…要介護4・5で在宅の方に掛・敷布団、
毛布のクリーニング。回数は課税状況に応じ年４回もしくは12回。

《常滑市》
・配食サービス ・家族介護用品支給事業
・訪問理髪サービス ・寝具乾燥クリーニングサービス
・外出支援サービス ・軽度生活援助サービス
・緊急通報サービス ・家具転倒防止支援事業
・徘徊高齢者家族支援サービス ・福祉電話設置事業
・高齢者サポーターの訪問 ・成年後見制度利用促進事業
・見守りキット（救急医療情報キット）配布事業

《大府市》
・短期入所（ショートステイ）事業：何らかの理由（疾病、出産、冠婚
葬祭、事故、災害、失踪、出張、看護、学校等の公的行事への参加、
私的理由）により、一時的に自宅で生活することができない高齢者を
養護老人ホームなどで短期宿泊することができる。
・認知症高齢者見守り・捜索支援サービス：GPS端末を貸与し、端末

３ 現在の介護連携
３）生活支援
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を携帯した認知症の高齢者が行方不明になったときに、早期に発見で
きるシステム。
・理美容サービス事業：在宅のねたきり高齢者や重度身体障害者に理美
容券を発行し、市内の理・美容組合が各家庭を訪問して調髪などを行う。

・寝具のクリーニング・乾燥サービス：寝具のクリーニング及び乾燥を
行う。
・家族介護用品支給事業：在宅で介護を必要とする高齢者等を介護して
いる家族の経済的負担の軽減を図るとともに要介護高齢者の在宅生活
の維持向上を図るために介護用品券を支給している。
・リフト付福祉タクシー料金の助成：移動の際に、車椅子やストレッ
チャーを必要とする方の経済的負担を軽減するために、リフト付福祉
タクシー料金の助成券を発行している。
・軽度生活支援事業（ねこの手サービス）：75歳以上のひとり暮らし
世帯または、75歳以上の方だけで暮らしている世帯に対し、軽度な
日常生活上の援助を行うことにより、住み慣れた地域での安心した生
活の維持や、その世帯の経済的負担の軽減を図っている。
・配食サービス：在宅の要援護高齢者及び重度の身体障がい者に対し、
食事の自宅等への配達を行う。
・緊急通報装置の設置：虚弱なひとり暮らし高齢者や高齢者世帯の緊急
事態に対する不安を解消するため、緊急通報装置を設置し、24時間
体制で緊急時の対応及び相談業務を行う。
・福祉電話の貸与：ひとり暮らし高齢者等及び在宅重度身体障がい者に
対して福祉電話を貸与し、相談、助言等各種のサービスを提供する。
・家具等転倒防止器具の設置：家具を固定することにより、災害時にお
ける家具転倒事故の防止を図り、高齢者が安心して生活できる環境を
維持する。
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《知多市》
・要介護高齢者福祉手当
要介護認定で要介護４以上に認定された65歳以上の方に、福祉手
当を支給します。月額6,000円。（本人非課税）

・家族介護用品支給事業
要介護認定で要介護４以上に認定された方を自宅で介護している家
族に介護用品の購入券を交付します。年間25枚以内（75,000円
以内）。（世帯全員非課税）

・理髪サービス事業
要介護認定で要介護３以上に認定された方のうち、自宅で介護を受
けている方に理髪サービス利用券を交付します。利用者一部負担に
より市内組合加入理髪業者から出張理髪を受けることができます。
年間６枚以内。（１枚につき1,000円補助）（本人非課税）

・寝具クリーニングサービス事業
市の委託業者が寝具を回収し、水洗い、乾燥を行います。２か月に
１回（年間６回）の実施で、１回につき掛・敷布団各１枚、毛布２
枚まで利用できます。要介護認定で要介護３以上に認定された方の
うち、自宅で介護を受けている方。（本人非課税）

・食事サービス事業
ひとり暮らし高齢者で要支援・要介護の認定を受けている方また
は、要支援・要介護の認定を受けている方がいる高齢者世帯で、安
否確認を必要とする状況が継続し、買物や調理が困難な世帯。課税
状況により280円／食又は380円／食を補助。

・リフト付きタクシー料金助成事業
リフト付きタクシー料金助成利用券を交付（年間36枚以内）。利
用券１枚につき30分又は10 kmの乗車料金相当額若しくは１時
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間又は20 kmの乗車料金の８割相当額（ただし上限4,510円）
を助成します。要介護３以上に認定された方で、ねたきり状態又は
車椅子を使用する必要がある方。

・福祉タクシー料金助成事業
福祉タクシー料金助成利用券を交付（年間24枚以内）。基本料金
（初乗りから1.2キロメートルまでの乗車料金）を助成します。満
65歳以上の方で、要支援・要介護の認定を受けている方

・住宅リフォーム相談
リフォーム相談員が、直接自宅を訪問し住宅の改修に関する相談に
応じます。

・住宅改修費助成事業
介護保険の住宅改修費支給制度（20万円）を受けた方に、不足分
を最大40万円まで上乗せ助成します。

・ショートステイ（短期入所）事業
家族が疾病、冠婚葬祭などの理由で家を空けるときに、高齢者を養
護老人ホームで一時的にお世話します。要支援・要介護の認定を申
請したが非該当となった方。利用料金１日当たり1,730円

・福祉電話設置事業
電話を所有していないひとり暮らし高齢者の自宅に福祉電話を設置
して急病や災害などの緊急時の連絡手段を確保し、またコミュニ
ケーション手段としての活用により孤立感の解消を図ります。（本人
非課税）

・緊急通報装置設置事業
日常生活において不安のある高齢者が緊急時に迅速かつ適切な対応
を図れるよう、緊急通報装置を設置します。ひとり暮らし高齢者の
うち、持病などがあり緊急通報装置の設置が必要と認めた方で通報
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先として身内の方を登録できる方。
・家具等転倒防止対策事業
地震災害時の備えとしての家具等の転倒防止器具の取付けを一人で
行うことができない高齢者に、社会福祉協議会に登録されたボラン
ティアグループが取付け作業を行います。固定する家具は一世帯あ
たり３つまで。

・救急医療情報キット配布事業（安心ポット）
緊急時に救急隊が駆けつけた際、迅速な対応ができるよう、あらか
じめ主治医や服薬、緊急連絡先などを記入した用紙をプラスチック
製の容器に入れ、冷蔵庫で保管し、もしもの事態に備えるもの。

・認知症高齢者等家族支援サービス事業
位置検索のための専用端末機を貸与し、認知症高齢者などが行方不
明になった場合に、位置情報を提供します。

・認知症高齢者等あんしんネットワーク事業
認知症高齢者等の特徴や写真などの情報をあらかじめ長寿課に登録
し、行方不明時に関係機関に迅速に情報配信して捜索協力依頼を行
います。

・ちた・あんしん見守りネットメルマガ
認知症高齢者等の行方不明時に家族などから捜索協力があった場合
に、早期発見・早期保護につながるよう、対象者の情報を見守りネッ
ト会員（メルマガ登録会員）にメールマガジンで配信します。見守
りネット会員は自分のできる範囲で捜索協力を行います。

・防災ラジオ無料貸与事業
地震や津波など災害時における緊急情報、災害情報及び避難情報の
収集や迅速な避難行動を支援するため、防災ラジオを無料で貸与し
ます。
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・認知症高齢者あんしん見守り賠償責任保険
認知症高齢者等あんしんネットワーク事業に登録された高齢者を対
象に、個人賠償保険を市で加入します。

・認知症高齢者あんしん見守りシール
認知症高齢者等あんしんネットワーク事業に登録された高齢者のう
ち希望者に、衣類等に貼付するQRコードが印刷されたシールを配
布します。発見者がシールに印刷されたQRコードを読み取ること
で、発見時の場所や状況について家族と情報共有を図ることができ
ます。

《阿久比町》
・訪問型サービスA

《東浦町》
・配食サービス
食事の準備が困難な高齢者に対し、夕食を365日配達し、安否の確
認を行います。
・軽度生活援助
月４時間を限度として、外出時の援助、買い物、掃除などの軽度な日
常生活の支援を行います。
・リフト付きタクシー料金の助成
通常の交通機関を利用することが困難な状態で、ストレッチャーが必
要な方などにリフト付タクシー料金の一部助成をします。
・緊急通報システムの設置
自宅電話に、緊急時にボタンを押すだけであらかじめ登録された方や
半田消防署東浦支署に緊急事態を通報する通報装置を設置します。
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・訪問理髪サービス援助事業
自分で外出することのできない寝たきり高齢者などの保健衛生および
介護者の介護負担の軽減を図ることを目的とし、町内の理容組合の協
力を得て、訪問理髪の出張料を補助する利用券を年度内６枚交付しま
す。
・ごみ出し支援
燃えるごみを近くのごみステーションまで持ち出すことが困難な方に
対して、ごみ出し支援を行います。

《南知多町》
・生活支援体制整備事業において、生活支援コーディネーターを配置し、
半島側と２つの離島に第２層協議体を立ち上げた。

《美浜町》
・コミュニティバスの運営

《武豊町》
・手すり設置費用助成事業
・高齢者世帯見守り収集支援事業 ・寝具クリーニング・乾燥事業
・配食サービス（社協へ委託） ・高齢者台帳（シルバーカード）
・憩いのサロン ・武豊町コミュニティーバス（接続タクシーあり）
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（ｂ）公的保険外サービス
《半田市》
・高齢者配食サービス事業
・認知症による行方不明高齢者等捜索機器貸与事業
・介護用品支給事業 ・家庭訪問支援事業
・高齢者等訪問収集事業 ・在宅寝たきり高齢者理髪サービス事業
・寝具乾燥クリーニングサービス事業 ・高齢者日常生活用具給付事業
・緊急通報装置貸与事業

《東海市》
・地域支えあい活動…町内会・自治会やコミュニティ単位で構成された
「地域支えあい活動登録団体」の一部が、自分たちの地域を中心に移
動支援、ゴミ出し、包丁とぎ、庭木剪定などの生活支援を実施。市は
登録団体に交付金交付。

《常滑市》
・常滑市シルバー人材センター
在宅支援
・NPO法人あかり
家事 簡単な介護 ・福祉有償運送
・常滑市社会福祉協議会
福祉車両貸出し ・車いす貸出し ・介護用品支給事業
高齢者等家屋修繕及び地震対策支援制度
日常生活自立支援事業
・事業所：６カ所
配食サービス
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《阿久比町》
・緊急通報装置設置事業 ・配食サービス事業
・住宅用火災警報器設置事業 ・高齢者おかえりサポート事業
・タクシー料金助成 ・温水プール利用料助成
・社会福祉法人による社会貢献事業としての託老所への送迎（一部地域）

《東浦町》
・住民ボランティアによるサロンの送迎
・買い物支援として配達やお店までの送迎

《南知多町》
・配食サービスを独居または高齢者のみの世帯を対象に実施している。
・介護保険施設のない日間賀島において週１回、通いの場を提供する生
きがい活動支援通所事業を実施している。
・２ヶ月に１度、役場職員が一人暮らし高齢者を訪問する高齢者見守り
事業を実施している。
・離島の住民に介護サービスを提供する事業者に対し、海上交通費およ
び駐車料金を助成する介護保険離島交通費助成事業を実施している。

《武豊町》
・見守り協定推進事業
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西三河北部医療圏
豊 田 市
みよし市
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（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ５８，０４４ ５５，４３４ ５３，７１２ ５２，１３６ ５１，１８８ ４９，８８８
生産年齢人口（１５～６４歳） ２６９，５９１ ２６７，０５９ ２６１，５６６ ２５２，１９４ ２３７，７７５ ２２７，３４９
高齢者人口（６５歳以上） ９８，１４９ １０３，２７５ １０７，３４９ １１２，５４２ １１９，９０３ １２２，４３５
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ４５，９９８ ５９，０９９ ６４，２４５ ６４，７１５ ６５，０８４ ６８，２３６
総人口 ４２５，７８４ ４２５，７６８ ４２２，６２７ ４１６，８７２ ４０８，８６６ ３９９，６７２

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

豊田市

将来推計人口 高齢化率
（人）

４５０，０００ ５０．０％

４５，９９８ ５９，０９９ ６４，２４５ ６４，７１５
４５．０％

６５，０８４

４００，０００

６８，２３６
５２，１５１ ４４，１７６

４０．０％
４３，１０４

３５０，０００
４７，８２７

５４，８１９
５４，１９９

３２７，６３５ ３２２，４９３

３５．０％

３１５，２７８

３００，０００

３０４，３３０

３０．６％
２９．３％

２８８，９６３ ２７７，２３７

３０．０％ ２７．０％
２５０，０００ ２５．４％

２４．３％
２３．１％２５．０％

２００，０００
２０．０％ １７．１％

１５．９％１５．５％１５．２％１５０，０００ １３．９％１５．０％
１０．８％

１００，０００
１０．０％

５０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より
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2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 豊田市

医 療 108 114 117 118 119 120 医療需要

介 護 124 153 165 167 169 176 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

豊田市

将来の医療需要・介護需要

２００

１９０

１７６１８０

１６９１６７１７０ １６５

１６０
１５３

１５０

１４０

１３０ １２４
１２０１１９１１８１１７１２０ １１４

１０８
１１０

１００
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ４２３ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

合 計 0

医 療 機 関 名 称 件 数

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

※データなし豊田市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）
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② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

※データなし豊田市

－ ４２５ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ３４，７１２ ６９，７４７ ８８，２２８ ９５，２４７ ２．７４

要支援・要介護者数
２，３３５ ９，８１２ １３，１４７ １３，７４９

５．８９
６．７％ １４．１％ １４．９％ １４．４％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

豊田市

（人）
１２０，０００

９５，２４７１００，０００

８８，２２８

８０，０００
６９，７４７

６０，０００

４０，０００ ３４，７１２

２０，０００ １３，７４９１３，１４７
９，８１２

２，３３５

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．７倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

５．９倍■要支援・要介護者数

－ ４２６ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 不整脈 ４０，７７７，６０２ ２５，１３１，０６２ ６１．６％ １５，６４６，５４０ ３８．４％ 男性１．６倍（対女性）

２ 狭心症 ２９，６５３，５０９ ２３，１１１，１３４ ７７．９％ ６，５４２，３７５ ２２．１％ 男性３．５倍（対女性）

３ 関節疾患 ２５，１６２，９２０ ６，８１６，１３０ ２７．１％ １８，３４６，７９０ ７２．９％ 女性２．７倍（対男性）

４ 脳梗塞 ２２，９３２，５２８ １４，６１４，５３１ ６３．７％ ８，３１７，９９７ ３６．３％ 男性１．８倍（対女性）

５ 肺がん ２１，５５３，３４９ １５，８９２，６９４ ７３．７％ ５，６６０，６５５ ２６．３％ 男性２．８倍（対女性）

６ 骨折 ２１，０８２，８６６ ８，０６８，５８２ ３８．３％ １３，０１４，２８４ ６１．７％ 女性１．６倍（対男性）

７ 大腸がん １５，４５７，０５２ ９，７２６，４３５ ６２．９％ ５，７３０，６１７ ３７．１％ 男性１．７倍（対女性）

８ 胃がん １４，１８１，３５５ １１，４３２，４８８ ８０．６％ ２，７４８，８６７ １９．４％ 男性４．２倍（対女性）

９ 白内障 ９，３７０，２９６ ３，９８０，９７７ ４２．５％ ５，３８９，３１９ ５７．５％

１０ 大動脈瘤 ８，３２６，６６９ ６，２８５，４５０ ７５．５％ ２，０４１，２１９ ２４．５％ 男性３．１倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

豊田市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：不整脈、狭心症、関節疾患

10位疾患男女合計：208,498,146点（約20億8000万円）
10位疾患男性合計：125,059,483点（約12億5000万円）
10位疾患女性合計： 83,438,663点（約 8億3000万円）

国保データベースより

－ ４２７ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 １１８，１２６，５８０ ６６，４２５，９０１ ５６．２％ ５１，７００，６７９ ４３．８％

２ 高血圧症 ８３，７５０，１７３ ４２，３９７，１９８ ５０．６％ ４１，３５２，９７５ ４９．４％

３ 脂質異常症 ７１，８４３，１１９ ２７，３１７，０５３ ３８．０％ ４４，５２６，０６６ ６２．０％ 女性１．６倍（対男性）

４ 関節疾患 ４１，０４７，９４６ １２，５０９，０４４ ３０．５％ ２８，５３８，９０２ ６９．５％ 女性２．３倍（対男性）

５ 肺がん ３２，７７８，５７７ １９，５２９，４１２ ５９．６％ １３，２４９，１６５ ４０．４％ 男性１．５倍（対女性）

６ 不整脈 ３２，５９２，６７７ ２１，６６５，２９７ ６６．５％ １０，９２７，３８０ ３３．５％ 男性２．０倍（対女性）

７ 骨粗しょう症 ２５，７２６，４２９ １，６８６，５０６ ６．６％ ２４，０３９，９２３ ９３．４％ 女性１４．３倍（対男性）

８ 緑内障 ２０，２２５，３６０ ８，８６４，７００ ４３．８％ １１，３６０，６６０ ５６．２％

９ 白内障 １７，３１４，８３９ ６，６７９，２９０ ３８．６％ １０，６３５，５４９ ６１．４％ 女性１．６倍（対男性）

１０ 胃がん １６，９１０，１５３ １４，５０９，０４８ ８５．８％ ２，４０１，１０５ １４．２％ 男性６．０倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

豊田市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、高血圧症、脂質異常症

10位疾患男女合計：460,315,853点（約46億0000万円）
10位疾患男性合計：221,583,449点（約22億2000万円）
10位疾患女性合計：238,732,404点（約23億9000万円）

国保データベースより

－ ４２８ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 71.8% 10.2% 13.0% 4.9%

要支援
2 7.2% 73.7% 11.8% 7.2%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

豊田市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
28.1%が重度化
17.9%は要介護

要支援2の
19.0%が要介護

－ ４２９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ５８，８３４ ５９，５６４ ４５，１６６ ２２，５７３
要支援２ ８９，２３４ １０３，７１８ ８９，４０６ ４９，２６１
要介護１ ２７９，６４０ ２５６，５６０ ２６７，６１７ ２８３，２８７
要介護２ ３２０，３３４ ３０８，７９７ ３４４，０５０ ３６３，６２０
要介護３ ２８５，９０４ ３３０，９３２ ３６７，３３４ ３３５，８８２
要介護４ ４００，４２１ ４６３，４７３ ５９４，７１６ ５９９，４９５
要介護５ ２７３，２６１ ５５１，２６１ ７２８，４２６ ７６８，７３０

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

豊田市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１，０００，０００

９００，０００

８００，０００

７００，０００

６００，０００

５００，０００

４００，０００

３００，０００

２００，０００

１００，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ４３０ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １４９，８５４ １６１，３９４ １２２，４９５ ４２，５０６
要支援２ ３１０，０５３ ３６１，２６６ ２５４，７８８ １０８，５５３
要介護１ １，２９８，４４０ １，０５１，９２０ １，０６３，６２５ １，０３９，２９９
要介護２ ９８８，８６１ ８７９，８５６ ８９０，７０６ ９２０，０５４
要介護３ ６６５，１７９ ５０９，９６５ ５４６，８２２ ５６５，４９５
要介護４ ５０２，１７４ ３９８，７２３ ４６５，２００ ４４８，９８２
要介護５ ２７３，２６１ ２１２，３０４ ２４０，１４７ ２４１，０５５

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

豊田市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１，４００，０００

１，２００，０００

１，０００，０００

８００，０００

６００，０００

４００，０００

２００，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 442ページ参照

－ ４３１ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ９，２１４ ８，５６６ ８，２５８ ７，９５７ ７，８４２ ７，６７４
生産年齢人口（１５～６４歳） ４１，９１２ ４１，８０９ ４０，３６３ ３８，１７１ ３５，４７９ ３４，０７５
高齢者人口（６５歳以上） １１，７６９ １２，７２５ １４，１８０ １６，１１０ １８，２３５ １８，９８８
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ５，７３７ ７，２７６ ７，８０９ ８，０２６ ８，８２８ １０，２８１
総人口 ６２，８９５ ６３，１００ ６２，８０１ ６２，２３８ ６１，５５６ ６０，７３７

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

みよし市

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

４０．０％
７０，０００

３５．０％
７，２７６５，７３７ ７，８０９ ８，０２６ ８，８２８

３１．３％６０，０００
１０，２８１ ２９．６％

６，０３２ ５，４４９ ３０．０％
６，３７１ ８，０８４

９，４０７
２５．９％５０，０００

５１，１２６

８，７０７

５０，３７５ ４８，６２１

２５．０％

４６，１２８

２２．６％

４３，３２１ ４１，７４９

２０．２％４０，０００
１８．７％２０．０％ １６．９％

３０，０００ １４．３％
１２．９％１５．０％ １２．４％１１．５％

９．１％２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ４３２ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 みよし市

医 療 109 116 120 124 130 135 医療需要

介 護 131 160 172 180 198 222 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

みよし市

将来の医療需要・介護需要

２４０

２３０ ２２２

２２０

２１０
１９８

２００

１９０
１８０

１８０ １７２

１７０
１６０

１６０

１５０

１３５１４０
１３１ １３０

１３０ １２４
１２０

１１６１２０
１０９

１１０

１００
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ４３３ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

豊 田 市
Ｖ病院 125
Ｌ病院 6

みよし市
Ｋ病院 28
Ｐ病院 2

名古屋市
Ｏ病院 1
Ｎ病院 1

刈 谷 市 Ｍ病院 1
知 立 市 Ｔ病院 1
長久手市 Ｑ病院 1

日 進 市
Ｒ病院 6
Ｓ病院 2

豊 明 市 Ｕ病院 21
合 計 195

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｖ病院 125
Ｕ病院 21
Ｋ病院 28
Ｌ病院 6
Ｒ病院 6
Ｐ病院 2
Ｓ病院 2
Ｏ病院 1
Ｎ病院 1
Ｑ病院 1
Ｍ病院 1
Ｔ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

みよし市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ４３４ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

みよし市

－ ４３５ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ４，０３１ ７，７７９ １０，０１９ １０，７４７ ２．６７

要支援・要介護者数
３６０ ８８４ １，１７４ １，２８３

３．５６
８．９％ １１．４％ １１．７％ １１．９％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

みよし市

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００

１５，０００

１２，０００ １０，７４７
１０，０１９

９，０００ ７，７７９

６，０００
４，０３１

３，０００
１，２８３１，１７４８８４

３６０

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．７倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．６倍■要支援・要介護者数

－ ４３６ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 脳梗塞 １９，５６５，１２３ １１，７１７，０５６ ５９．９％ ７，８４８，０６７ ４０．１％ 男性１．５倍（対女性）

２ 骨折 １６，２６４，５８２ ４，４１５，８２５ ２７．１％ １１，８４８，７５７ ７２．９％ 女性２．７倍（対男性）

３ 不整脈 １５，３７９，８９３ １１，３１３，４８０ ７３．６％ ４，０６６，４１３ ２６．４％ 男性２．８倍（対女性）

４ 関節疾患 １４，０６５，９５７ ３，４１７，５４８ ２４．３％ １０，６４８，４０９ ７５．７％ 女性３．１倍（対男性）

５ 狭心症 １１，７１２，３９０ ８，３７０，１５４ ７１．５％ ３，３４２，２３６ ２８．５％ 男性２．５倍（対女性）

６ 慢性腎臓病
（透析あり） ８，１９５，１５４ ４，８５３，０５１ ５９．２％ ３，３４２，１０３ ４０．８％ 男性１．５倍（対女性）

７ 脳出血 ８，１３５，０５２ ４，７０１，６９７ ５７．８％ ３，４３３，３５５ ４２．２％

８ 統合失調症 ６，９９０，９５８ ２，１３４，６１９ ３０．５％ ４，８５６，３３９ ６９．５％ 女性２．３倍（対男性）

９ 肺炎 ６，１７０，５９１ ３，７１６，６４５ ６０．２％ ２，４５３，９４６ ３９．８％ 男性１．５倍（対女性）

１０ 肺がん ５，７１２，９５５ ４，０８３，１４６ ７１．５％ １，６２９，８０９ ２８．５％ 男性２．５倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

みよし市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：脳梗塞、骨折、不整脈

10位疾患男女合計：112,192,655点（約11億2000万円）
10位疾患男性合計： 58,723,221点（約 5億9000万円）
10位疾患女性合計： 53,469,434点（約 5億3000万円）

国保データベースより

－ ４３７ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 慢性腎臓病
（透析あり） ２９，４９４，２７５ ２２，０３６，６３３ ７４．７％ ７，４５７，６４２ ２５．３％ 男性３．０倍（対女性）

２ 糖尿病 ２５，６８０，１１０ １３，６４１，０３０ ５３．１％ １２，０３９，０８０ ４６．９％

３ 骨粗しょう症 ２３，０９７，２７１ ２，０９９，２０５ ９．１％ ２０，９９８，０６６ ９０．９％ 女性１０．０倍（対男性）

４ 関節疾患 ２１，１３０，７４４ ６，４８６，３３３ ３０．７％ １４，６４４，４１１ ６９．３％ 女性２．３倍（対男性）

５ 高血圧症 １９，３８２，２４２ ８，８６３，２８２ ４５．７％ １０，５１８，９６０ ５４．３％

６ 脂質異常症 １４，４２５，６１６ ４，７６９，８３６ ３３．１％ ９，６５５，７８０ ６６．９％ 女性２．０倍（対男性）

７ 不整脈 １２，９２９，８２８ ７，６３４，２１８ ５９．０％ ５，２９５，６１０ ４１．０％

８ 前立腺がん ７，７２０，９０１ ７，７２０，９０１ １００．０％ ０ ０．０％

９ 肺がん ７，５９３，１７３ ５，７５４，３８４ ７５．８％ １，８３８，７８９ ２４．２％ 男性３．１倍（対女性）

１０ 緑内障 ６，８３９，３２８ ２，８４２，１７６ ４１．６％ ３，９９７，１５２ ５８．４％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

みよし市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：慢性腎臓病（透析あり）、糖尿病、骨粗しょう症

10位疾患男女合計：168,293,488点（約16億8000万円）
10位疾患男性合計： 81,847,998点（約 8億2000万円）
10位疾患女性合計： 86,445,490点（約 8億6000万円）

国保データベースより

－ ４３８ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 64.0% 8.0% 19.0% 9.0%

要支援
2 2.0% 76.0% 10.0% 12.0%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

みよし市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
36.0%が重度化
28.0%は要介護

要支援2の
22.0%が要介護

－ ４３９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １２，７９８ １０，６０４ ３，５００ ２，９３８
要支援２ １４，７５１ １５，１１１ ５，２７７ ５，５１８
要介護１ ４４，３６１ ４０，１１６ ４７，５０３ ５３，１７６
要介護２ ３４，８１８ ３９，１９１ ４４，８８０ ５１，３３４
要介護３ ３３，０１７ ３９，０３２ ４０，１１０ ３８，８７０
要介護４ ３９，１３３ ４３，３７２ ５５，８３５ ５７，２０１
要介護５ ４５，１９８ ４８，２８９ ５８，２６８ ６８，４５５

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

みよし市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
８０，０００

７０，０００

６０，０００

５０，０００

４０，０００

３０，０００

２０，０００

１０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ４４０ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １９，５４８ ２０，５０１ ４，８８９ ２，９６４
要支援２ ４０，７８２ ４５，７０７ １２，５８０ １０，４６８
要介護１ １０４，８１１ ８４，０３３ ９３，０７１ １１３，３４１
要介護２ １１７，０４２ ９７，５９７ １０２，９５８ ９５，６６４
要介護３ ７９，２０６ ５８，３３８ ５５，５６３ ５２，８７２
要介護４ ５４，５６４ ４３，０２６ ４６，０７８ ４２，３５９
要介護５ ２８，９２０ ３４，０１７ ３７，８０１ ３４，８８８

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

みよし市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
２００，０００

１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 442ページ参照

－ ４４１ －



（ａ）公的サービス
《豊田市》
介護予防・日常生活支援総合事業（新しい総合事業）に基づき、以下の
サービスを展開
・訪問型サービス（第１号訪問事業）：訪問介護・訪問型サービスＡ
・通所型サービス（第１号通所事業）：通所介護・通所型サービスＡ
・その他の生活支援サービス（第１号生活支援事業）：栄養改善の目
的とした配食

《みよし市》
・高齢者配食サービス：調理が困難な高齢者に対して、栄養バランスの
とれた食事を提供するとともに、安否を確認する。
・緊急通報システム：緊急事態の発生が予想される高齢者等に緊急通報
システム機器を貸出し、高齢者等の安全確保を図る。
・認知症高齢者等家族支援サービス：行方不明の可能性のある高齢者等
を介護している方に、位置探索用の端末装置を貸出し、行方不明高齢
者等の早期発見と安全の確保に役立てる。

（ｂ）公的保険外サービス
《豊田市》
・介護予防・健康づくり教室
・認知症当家族支援
徘徊高齢者・障がい者等事前登録制度：徘徊のおそれのある人の情
報を事前に登録し、地域包括支援センターや民生委員による日頃の
見守りや、徘徊時の捜索活動に活用する制度。
かえるメールとよた：行方不明になった高齢者の情報を、登録して

３ 現在の介護連携
３）生活支援

－ ４４２ －



いる人にメールで一斉配信し、早期発見につなげるサービス。
見守り安心マーク（かえるマーク）：連絡先を書いて、高齢者本人
の洋服に貼れる反射素材の名札を配布。
徘徊者捜索機器利用促進補助金（GPS機器助成）：GPS機器の導
入費用を全額補助します。市指定の機器から選択。
認知症カフェ：認知症の人やその家族、地域住民、医療・介護の専
門職などが参加。
認知症介護家族会：認知症の人を介護する家族が集まり、月に１回
交流会を開催。

・生活支援・安心支援サービス
「食」の自立支援事業（配食サービス）：調理が困難な高齢者世帯
や障がい者世帯等へ栄養バランスのとれたお弁当の配達と安否確認
を行う。
緊急通報システム設置事業：ひとり暮らしの高齢者や障がい者の自
宅に緊急通報システムを設置。
福祉電話訪問事業：ひとり暮らしの高齢者や重度身体障がい者に対
して、週１回の電話訪問を行う。
ささえあいネット（高齢者見守りほっとライン）：地域の事業者等
（会社や個人店など）が高齢者の見守り支援のために協力機関とし
て登録し、地域で支えあうネットワークを構築。
自動車学校のスクールバス事業：市内自動車学校の教習生送迎用バ
スの空きスペースに高齢者や障がい者の人が乗車できる。
シルバーカー購入助成事業：足腰の衰えにより、歩行に不安のある
高齢者を対象に歩行の補助として使うシルバーカー（歩行補助者）
を購入する費用の一部を助成。
ひとり暮らし高齢者等移動費助成事業：移動に関して家族の支援を
受けることが困難なひとり暮らし高齢者等を対象にタクシーの乗車

－ ４４３ －



料金の一部を助成。
訪問理美容サービス事業：外出して理美容店を利用することが困難
な高齢者や障がい者を対象に訪問による理美容サービスの利用が可能。
ひとり暮らし高齢者等登録制度：登録された人の情報を市消防本部
や民生委員、地域包括支援センターに提供し、地域の見守り体制を
支援。
成年後見制度利用支援事業：身寄りのない認知症高齢者等で判断能
力が不十分な人への後見開始等の審判請求を行う。また、後見人等
の報酬費用を支払うことが困難な人に対してその費用を助成。
生活管理指導短期宿泊事業：日常生活を営むのに支障があると認め
られる高齢者等を、一時的に養護老人ホームに受け入れ、生活支援
や生活習慣の改善を行う。
避難行動要支援者名簿制度：災害時等の避難の際に特に支援を必要
とする人（避難行動要支援者）の名簿を自治区や民生委員等に提供
して地域における支援体制を整備。
低所得者利用者支援事業：介護保険の認定者又は総合事業対象者の
うち在宅サービス（訪問介護、通所介護、短期入所生活介護等）を
利用する低所得者に対して、利用料の一部を助成。
家族リフレッシュショートステイ利用事業：介護保険の認定者のう
ち支給限度額を超えてショートステイを利用する人に対して、利用
料の一部を助成。
高齢者寝具貸与及び寝具クリーニング事業：独居等により衛生管理
が困難な人のうち、在宅で介護を受ける高齢者等に寝具の貸与・交
換又は自己所有の寝具クリーニングに係る費用の一部を助成。
すこやか住宅リフォーム助成事業：介護保険の認定者のうち、在宅
で介護を受けている人が居住する住宅の改善工事に要する経費の一
部を助成。

－ ４４４ －



《みよし市》
・高齢者日常生活用具の給付：一人暮らし高齢者等の日常生活の便宜を
図るため、用具を給付する。（電磁調理器、自動消火器、シルバーカー）
・認知症高齢者等あんしん補償事業：認知症高齢者等の情報を市に事前
登録することにより、行方不明になった場合において、早期発見・保
護するために役立てる。また、市が契約者となる個人賠償責任保険に
加入することで、外出中の事故などでご家族などが損害賠償責任を負っ
た場合に、保険金の支払いを受けることが出来る。
・家族介護用品の支給：在宅でねたきり高齢者などを介護している家族
を対象に介護用品を支給することにより、介護家族の身体的、経済的
負担の軽減を図る。

－ ４４５ －





西三河南部東医療圏
岡 崎 市
幸 田 町

－ ４４７ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ５５，６２４ ５３，７７６ ５１，８８５ ５０，３２０ ４９，４５９ ４８，２７６
生産年齢人口（１５～６４歳） ２３９，５０３ ２３８，７４５ ２３５，７６４ ２２９，１９０ ２１７，１５０ ２０８，３１０
高齢者人口（６５歳以上） ９２，２７８ ９８，０７３ １０３，５３８ １０９，５８４ １１７，９１６ １２１，６６８
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ４４，３７０ ５５，４９７ ６１，０３７ ６２，８６２ ６４，７２９ ６８，２２３
総人口 ３８７，４０５ ３９０，５９４ ３９１，１８７ ３８９，０９４ ３８４，５２５ ３７８，２５４

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

岡崎市

将来推計人口 高齢化率
（人）

４５０，０００ ５０．０％

４５．０％４００，０００

６１，０３７５５，４９７ ６２，８６２４４，３７０
６４，７２９ ６８，２２３

４０．０％
３５０，０００

４７，９０８ ４２，５７６ ４２，５０１ ４６，７２２
３５．０％

５３，１８７
３２．２％

５３，４４５
３００，０００ ３０．７％

２９５，１２７ ２９２，５２１ ２８７，６４９ ２７９，５１０

２８．２％３０．０％

２６６，６０９

２６．５％

２５６，５８６

２５０，０００ ２５．１％
２３．８％２５．０％

２００，０００
１８．０％２０．０％ １６．８％１６．２％１５．６％

１５０，０００ １４．２％
１５．０％

１１．５％
１００，０００

１０．０％

５０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ４４８ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 岡崎市

医 療 108 115 119 121 124 125 医療需要

介 護 120 144 157 162 168 176 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

岡崎市

将来の医療需要・介護需要

１９０

１７６１８０

１６８
１７０

１６２
１５７１６０

１５０ １４４

１４０

１３０ １２５１２４
１２１１２０ １１９

１２０ １１５

１０８
１１０

１００

９０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ４４９ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

ＺＹ病院 1,061
ＶＬ病院 116
ＲＣ病院 50
ＹＫ病院 22
ＣＮ病院 11
ＴＫクリニック 8
ＬＰ病院 6
ＭＰクリニック 6
ＧＨクリニック 4
ＩＨクリニック 3
ＫＴクリニック 3
ＸＭ病院 3

岡 崎 市
ＰＵ病院 3
ＺＴクリニック 2
ＡＺ医院 2
ＦＥクリニック 2
ＪＯクリニック 2
ＸＦクリニック 1
ＹＰクリニック 1
ＢＸクリニック 1
ＣＨクリニック 1
ＤＲクリニック 1
ＥＸクリニック 1
ＧＪクリニック 1
ＨＡクリニック 1
ＫＢ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

岡崎市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ４５０ －



搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
ＢＰクリニック 1
ＵＬクリニック 1
ＴＯクリニック 1
ＳＯクリニック 1
ＤＰクリニック 1
ＩＯクリニック 1

岡 崎 市 ＥＣクリニック 1
ＦＨクリニック 1
ＯＰクリニック 1
ＨＫクリニック 1
ＮＧクリニック 1
ＳＵクリニック 1
ＵＢクリニック 1

幸 田 町 ＡＬクリニック 1

安 城 市
ＷＳ病院 151
ＯＮ病院 68

蒲 郡 市 ＬＫ病院 3
刈 谷 市 ＱＷ病院 3

西 尾 市
ＭＢ病院 18
ＮＩ病院 1

知 立 市 ＷＮクリニック 1
豊 川 市 ＰＰ病院 10

ＪＺ病院 44
豊 田 市 ＲＸ病院 1

ＱＩ病院 1
合 計 1,628

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ４５１ －



医 療 機 関 名 称 件 数
ＺＹ病院 1,061
ＷＳ病院 151
ＶＬ病院 116
ＯＮ病院 68
ＲＣ病院 50
ＪＺ病院 44
ＹＫ病院 22
ＭＢ病院 18
ＣＮ病院 11
ＰＰ病院 10
ＴＫクリニック 8
ＬＰ病院 6
ＭＰクリニック 6
ＧＨクリニック 4
ＩＨクリニック 3
ＫＴクリニック 3
ＸＭ病院 3
ＬＫ病院 3
ＱＷ病院 3
ＰＵ病院 3
ＺＴクリニック 2
ＡＺクリニック 2
ＦＥクリニック 2
ＪＯクリニック 2
ＮＩ病院 1
ＷＮクリニック 1

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ４５２ －



医 療 機 関 名 称 件 数
ＸＦクリニック 1
ＹＰクリニック 1
ＡＬクリニック 1
ＢＸクリニック 1
ＣＨクリニック 1
ＤＲクリニック 1
ＥＸクリニック 1
ＧＪクリニック 1
ＨＡクリニック 1
ＫＢ病院 1
ＢＰクリニック 1
ＵＬクリニック 1
ＴＯクリニック 1
ＳＯクリニック 1
ＤＰクリニック 1
ＩＯクリニック 1
ＥＣクリニック 1
ＦＨクリニック 1
ＯＰクリニック 1
ＨＫクリニック 1
ＲＸ病院 1
ＮＧクリニック 1
ＳＵクリニック 1
ＵＢクリニック 1
ＱＩ病院 1

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ４５３ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

岡崎市

－ ４５４ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ４４，６１５ ６６，９５０ ８１，９０７ ８７，８９６ １．９７

要支援・要介護者数
４，２２３ １０，１０２ １２，９４２ １３，９８７

３．３１
９．５％ １５．１％ １５．８％ １５．９％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

岡崎市

（人）
１００，０００

８７，８９６
９０，０００

８１，９０７

８０，０００

６６，９５０７０，０００

６０，０００

５０，０００ ４４，６１５

４０，０００

３０，０００

２０，０００ １３，９８７１２，９４２
１０，１０２

１０，０００ ４，２２３

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．０倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．３倍■要支援・要介護者数

－ ４５５ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ９５，８４０，７５６ ２４，５２１，６９１ ２５．６％ ７１，３１９，０６５ ７４．４％ 女性２．９倍（対男性）

２ 脳梗塞 ８５，１９２，５８１ ３８，９３２，６４５ ４５．７％ ４６，２５９，９３６ ５４．３％

３ 関節疾患 ３６，４３６，５７１ ６，１１８，０４８ １６．８％ ３０，３１８，５２３ ８３．２％ 女性５．０倍（対男性）

４ 不整脈 ３２，６６６，８２１ １８，５４４，２７５ ５６．８％ １４，１２２，５４６ ４３．２％

５ 慢性腎臓病
（透析あり） ３１，４８６，５２９ １７，２７１，０８７ ５４．９％ １４，２１５，４４２ ４５．１％

６ 狭心症 ２５，６６８，２２１ １８，４６９，９９２ ７２．０％ ７，１９８，２２９ ２８．０％ 男性２．６倍（対女性）

７ 肺炎 ２４，１２１，４０７ １２，１４０，９８１ ５０．３％ １１，９８０，４２６ ４９．７％

８ 統合失調症 ２３，８８９，５１８ １０，８１７，０６４ ４５．３％ １３，０７２，４５４ ５４．７％

９ 骨粗しょう症 ２２，９６２，９８１ ４，６６７，２８０ ２０．３％ １８，２９５，７０１ ７９．７％ 女性３．９倍（対男性）

１０ 大腸がん ２２，５８６，４５５ １３，３３１，８３３ ５９．０％ ９，２５４，６２２ ４１．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

岡崎市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、関節疾患

10位疾患男女合計：400,851,840点（約40億1000万円）
10位疾患男性合計：164,814,896点（約16億5000万円）
10位疾患女性合計：236,036,944点（約23億6000万円）

国保データベースより

－ ４５６ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 １４６，０８８，９０３ ７９，１５７，７６０ ５４．２％ ６６，９３１，１４３ ４５．８％

２ 慢性腎臓病
（透析あり） １３９，９２７，３２８ ９３，１２５，０３９ ６６．６％ ４６，８０２，２８９ ３３．４％ 男性２．０倍（対女性）

３ 高血圧症 １１４，５２７，９６５ ４７，９４８，１１４ ４１．９％ ６６，５７９，８５１ ５８．１％

４ 関節疾患 １００，９１３，１０４ ２６，７６０，４１０ ２６．５％ ７４，１５２，６９４ ７３．５％ 女性２．８倍（対男性）

５ 脂質異常症 ７７，９８６，５０１ ２８，５６２，０３０ ３６．６％ ４９，４２４，４７１ ６３．４％ 女性１．７倍（対男性）

６ 骨粗しょう症 ６８，１６６，００５ ５，７１６，３８７ ８．４％ ６２，４４９，６１８ ９１．６％ 女性１０．９倍（対男性）

７ 不整脈 ５５，４４９，４３１ ３１，９２３，２４９ ５７．６％ ２３，５２６，１８２ ４２．４％

８ 前立腺がん ３５，４１７，７４５ ３５，４１７，７４５ １００．０％ ０ ０．０％

９ 肺がん ２８，４１５，８８９ １８，７０４，９９０ ６５．８％ ９，７１０，８９９ ３４．２％ 男性１．９倍（対女性）

１０ 緑内障 ２７，６３７，３６２ １２，４７９，５７７ ４５．２％ １５，１５７，７８５ ５４．８％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

岡崎市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、慢性腎臓病（透析あり）、高血圧症

10位疾患男女合計：794,530,233点（約79億5000万円）
10位疾患男性合計：379,795,301点（約38億0000万円）
10位疾患女性合計：414,734,932点（約41億5000万円）

国保データベースより

－ ４５７ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 58.9% 23.9% 13.4% 3.5%

要支援
2 4.3% 74.1% 16.7% 4.5%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

岡崎市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
40.8%が重度化
16.9%は要介護

要支援2の
21.2%が要介護

－ ４５８ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ８９，０７９ ９３，６０２ ５８，０４８ １６，０２２
要支援２ １６７，１７７ １７７，４９０ １０９，８２４ ４９，５８９
要介護１ ４０３，３１０ ４３３，１３３ ４６６，９０１ ５１２，１０３
要介護２ ３０３，９６２ ３２７，０９３ ３８８，７１７ ３９４，１０８
要介護３ ３０４，８４９ ３４０，３９６ ３７６，７９４ ４０３，４３１
要介護４ ３３３，９２３ ３５７，６５３ ４０３，６０５ ４６６，９６７
要介護５ ３８６，７４４ ３７６，２１５ ４０２，８５８ ４６０，３４０

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

岡崎市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
６００，０００

５５０，０００

５００，０００

４５０，０００

４００，０００

３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ４５９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １５４，９９２ １７１，６２６ １２０，０８３ ５７，３７０
要支援２ ４２２，６２１ ４２６，６４６ ２７６，１０８ １６８，０３５
要介護１ １，５９４，４３８ １，３７９，２３７ １，４７３，０７０ １，５３１，４９５
要介護２ １，０９９，７３１ ９３３，５０２ ９９３，８１３ ９２０，６２２
要介護３ ８３６，１６６ ６９９，５３６ ７５９，３３７ ７３５，２６７
要介護４ ５８２，１６８ ４６９，９１０ ４８６，４３９ ５１２，２９８
要介護５ ２３８，４３９ １９２，１２９ ２０７，８６６ ２３０，４１３

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

岡崎市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
２，０００，０００

１，８００，０００

１，６００，０００

１，４００，０００

１，２００，０００

１，０００，０００

８００，０００

６００，０００

４００，０００

２００，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 472ページ参照（岡崎市データなし）

－ ４６０ －





（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ６，８２７ ６，７６０ ６，６３３ ６，５２４ ６，４８９ ６，４３１
生産年齢人口（１５～６４歳） ２４，９１１ ２５，４７４ ２５，７７６ ２５，７１８ ２４，６９８ ２３，９６１
高齢者人口（６５歳以上） ９，１２９ ９，６１０ １０，１６４ １０，７８５ １１，９２８ １２，６２０
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ４，３５７ ５，５１７ ６，１１９ ６，１９０ ６，３５３ ６，７１３
総人口 ４０，８６７ ４１，８４４ ４２，５７３ ４３，０２７ ４３，１１５ ４３，０１２

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

幸田町

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

４０．０％
７０，０００

３５．０％
６０，０００

２９．３％
３０．０％ ２７．７％

５０，０００ ２５．１％
２３．９％２３．０％２５．０％ ２２．３％

６，３５３６，１９０ ６，７１３６，１１９５，５１７４０，０００ ４，３５７
２０．０％４，５９５ ５，５７５４，７７２ ４，０４５４，０９３ ５，９０７ １５．６％

３２，４０９ ３２，２４２３２，２３４３１，７３８

１４．７％３０，０００

３１，１８７

１４．４％１４．４％

３０，３９２

１３．２％１５．０％
１０．７％

２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ４６２ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 幸田町

医 療 109 117 122 125 129 132 医療需要

介 護 120 146 160 163 170 179 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

幸田町

将来の医療需要・介護需要

１９０

１７９
１８０

１７０
１７０

１６３
１６０

１６０

１４６１５０

１４０
１３２

１２９
１３０ １２５

１２２１２０
１１７１２０

１０９
１１０

１００

９０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ４６３ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

Ｚ病院 141
岡 崎 市 Ｙ病院 5

Ｗ病院 4
安 城 市 Ｘ病院 32
蒲 郡 市 Ａ病院 51
西 尾 市 Ｂ病院 33

合 計 266

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｚ病院 141
Ａ病院 51
Ｂ病院 33
Ｘ病院 32
Ｙ病院 5
Ｗ病院 4

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

幸田町

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ４６４ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

幸田町

－ ４６５ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ４，３３８ ６，２９５ ７，９０１ ８，７０９ ２．０１

要支援・要介護者数
４０６ ７１４ ９０３ １，１２５

２．７７
９．４％ １１．３％ １１．４％ １２．９％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

幸田町

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００

１５，０００

１２，０００

８，７０９
９，０００ ７，９０１

６，２９５

６，０００
４，３３８

３，０００
１，１２５９０３７１４４０６

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．０倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

２．８倍■要支援・要介護者数

－ ４６６ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 関節疾患 ２，２８５，０７４ １，１５８，２５８ ５０．７％ １，１２６，８１６ ４９．３％

２ 肺がん ２，１５７，３４２ ９６４，９７７ ４４．７％ １，１９２，３６５ ５５．３％

３ 不整脈 １，９８１，２０９ ９３２，２８７ ４７．１％ １，０４８，９２２ ５２．９％

４ 骨折 １，９５４，３４１ ３８７，０７８ １９．８％ １，５６７，２６３ ８０．２％ 女性４．０倍（対男性）

５ 大腸がん １，９３８，６１５ １，４５２，６９７ ７４．９％ ４８５，９１８ ２５．１％ 男性３．０倍（対女性）

６ 脳梗塞 １，３９６，２０７ １，２９３，３９７ ９２．６％ １０２，８１０ ７．４％ 男性１２．６倍（対女性）

７ 狭心症 １，３０９，３２４ ９９４，３２６ ７５．９％ ３１４，９９８ ２４．１％ 男性３．２倍（対女性）

８ 胃がん １，１０８，３７７ ６７４，０９６ ６０．８％ ４３４，２８１ ３９．２％ 男性１．６倍（対女性）

９ 脳出血 １，０１５，１１５ ６１２，７１９ ６０．４％ ４０２，３９６ ３９．６％ 男性１．５倍（対女性）

１０ 前立腺がん ９２５，９５７ ９２５，９５７ １００．０％ ０ ０．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

幸田町

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：関節疾患、肺がん、不整脈

10位疾患男女合計：16,071,561点（約1億6000万円）
10位疾患男性合計： 9,395,792点（約9000万円）
10位疾患女性合計： 6,675,769点（約7000万円）

国保データベースより

－ ４６７ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 １１，４２５，６０３ ６，５９９，４７４ ５７．８％ ４，８２６，１２９ ４２．２％

２ 脂質異常症 ７，９８５，５３７ ３，２５３，３１８ ４０．７％ ４，７３２，２１９ ５９．３％ 女性１．５倍（対男性）

３ 高血圧症 ７，５３３，０９７ ３，６９６，８１５ ４９．１％ ３，６５８，２８２ ４８．６％

４ 関節疾患 ４，６３５，１０７ １，２８６，５９９ ２７．８％ ３，３４８，５０８ ７２．２％ 女性２．６倍（対男性）

５ 骨粗しょう症 ３，０２０，２９９ ２２０，６０３ ７．３％ ２，７９９，６９６ ９２．７％ 女性１２．７倍（対男性）

６ 肺がん ２，８３７，９２３ ２，１６７，１３１ ７６．４％ ６７０，７９２ ２３．６％ 男性３．２倍（対女性）

７ 大腸がん ２，１０９，００３ １，３７５，３２１ ６５．２％ ７３３，６８２ ３４．８％ 男性１．９倍（対女性）

８ 前立腺がん ２，０６９，８８６ ２，０６９，８８６ １００．０％ ０ ０．０％

９ 不整脈 ２，０５０，４１０ １，２８３，５３７ ６２．６％ ７６６，８７３ ３７．４％ 男性１．７倍（対女性）

１０ 乳がん １，８４０，３９０ ０ ０．０％ １，８４０，３９０ １００．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

幸田町

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、脂質異常症、高血圧症

10位疾患男女合計：45,507,255点（約4億6000万円）
10位疾患男性合計：21,952,684点（約2億2000万円）
10位疾患女性合計：23,376,571点（約2億3000万円）

国保データベースより

－ ４６８ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 81.7% 11.3% 0.6% 0.0%

要支援
2 6.1% 73.6% 0.0% 0.0%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

幸田町

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
11.9%が重度化
0.6%は要介護

要支援2の
0.0%が要介護

－ ４６９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ４，７７１ ５，０６５ ３，３６１ １，６５１
要支援２ ７，４７７ ６，８７３ ５，２１３ ９８７
要介護１ ２０，９８９ ２６，４８９ ３０，４１２ ４０，９６３
要介護２ ２２，７３２ ２２，８４２ ２３，５０８ ２３，１５７
要介護３ １８，７７９ ２２，４４５ ２５，６７２ ３８，０４８
要介護４ ２８，５５８ ４４，６５３ ４５，８８８ ４２，１８６
要介護５ ３０，５０６ ３８，８２０ ５９，７３２ ４８，０６６

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

幸田町

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
７０，０００

６０，０００

５０，０００

４０，０００

３０，０００

２０，０００

１０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ４７０ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １７，６２４ １８，５６６ １０，２８７ ２，４３７
要支援２ ２１，２２０ ２４，７３４ １８，６２９ ４，７０６
要介護１ １３０，７３３ １２７，４１６ １５２，５６３ １６７，８８５
要介護２ ５１，２７３ ６４，３０１ ７６，１８１ ８５，８５６
要介護３ ５１，２７３ ６４，３０１ ７６，１８１ ８５，８５６
要介護４ ４２，９４０ ４９，４４７ ７３，０３２ ７０，２７４
要介護５ ２，９８５ ２０，１１２ ２０，１０８ ２５，８４８

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

幸田町

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

※
※

※調査回答のまま掲載

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 472ページ参照

－ ４７１ －



（ａ）公的サービス
《幸田町》
・在宅介護手当 ・紙おむつ引換え補助券の支給
・訪問理容サービス ・寝具洗浄乾燥事業
・見守り配食サービス事業 ・認知症高齢者等事前登録事業
・緊急通報装置の貸与 ・認知症高齢者等捜索支援事業
・認知症介護家族交流会 ・おれんじカフェ
・若年性認知症カフェ ・家具転倒防止器具取付支援事業
・住宅用火災警報器取付支援事業
・軽度生活支援事業

（ｂ）公的保険外サービス
《幸田町》
・生きがいデイサービス ・お達者体操 ・げんきかい
・いきいきサロン ・在宅高齢者外出支援タクシー利用助成

３ 現在の介護連携
３）生活支援

－ ４７２ －



西三河南部西医療圏
碧 南 市
刈 谷 市
知 立 市
高 浜 市
安 城 市
西 尾 市

－ ４７３ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ９，３９２ ８，４８１ ７，９６８ ７，５３６ ７，２２０ ６，８７２
生産年齢人口（１５～６４歳） ４３，５５６ ４２，７６５ ４１，０５９ ３８，９３３ ３６，２０１ ３４，３０１
高齢者人口（６５歳以上） １７，５０９ １７，８８４ １８，５３０ １９，２７８ ２０，３７９ ２０，５４５
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ８，９６５ １０，１８０ １０，８９２ １０，８７８ １１，２２８ １１，７４５
総人口 ７０，４５７ ６９，１３０ ６７，５５７ ６５，７４７ ６３，８００ ６１，７１８

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

碧南市

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

４０．０％
７０，０００

８，９６５
１０，１８０

１０，８９２ １０，８７８
３３．３％３５．０％

１１，２２８
３１．９％

１１，７４５８，５４４
６０，０００

７，７０４ ２９．３％
７，６３８ ３０．０％

８，４００
２７．４％

５２，９４８

９，１５１
２５．９％５０，０００

５１，２４６

８，８００
２４．９％

４９，０２７ ４６，４６９

２５．０％

４３，４２１

４０，０００

４１，１７３

１９．０％
２０．０％ １７．６％

１６．５％１６．１％
１４．７％３０，０００

１５．０％ １２．７％

２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ４７４ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 碧南市

医 療 100 102 103 103 104 104 医療需要

介 護 101 112 119 120 124 129 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

碧南市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０

１４０

１２９
１３０ １２４

１２０１１９
１２０

１１２

１１０ １０４ １０４１０３ １０３１０２１０１

１００
１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ４７５ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

Ｊ病院 253

碧 南 市
Ｈ病院 13
Ｅ病院 4
Ｉ病院 4

刈 谷 市 Ｄ病院 14

安 城 市
Ｇ病院 43
Ｃ病院 2

西 尾 市 Ｋ病院 5
半 田 市 Ｆ病院 18

合 計 356

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｊ病院 253
Ｇ病院 43
Ｆ病院 18
Ｄ病院 14
Ｈ病院 13
Ｋ病院 5
Ｅ病院 4
Ｉ病院 4
Ｃ病院 2

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

碧南市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ４７６ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

碧南市

－ ４７７ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １０，９０６ １４，３７９ １６，１５１ １６，９８３ １．５６

要支援・要介護者数
１，０８８ １，９６２ ２，４６２ ２，６３３

２．４２
１０．０％ １３．６％ １５．２％ １５．５％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

碧南市

（人）
２４，０００

２１，０００

１６，９８３１８，０００
１６，１５１

１４，３７９１５，０００

１２，０００ １０，９０６

９，０００

６，０００

２，６３３２，４６２３，０００ １，９６２
１，０８８

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．６倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

２．４倍■要支援・要介護者数

－ ４７８ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ４５，２９３，０８５ ９，９３８，５２４ ２１．９％ ３５，３５４，５６１ ７８．１％ 女性３．６倍（対男性）

２ 脳梗塞 ３２，７９５，６０１ １４，８６３，７８５ ４５．３％ １７，９３１，８１６ ５４．７％

３ 不整脈 １３，００３，０６７ ６，８６６，７８７ ５２．８％ ６，１３６，２８０ ４７．２％

４ 肺炎 １１，５７２，０７７ ６，４３４，２７６ ５５．６％ ５，１３７，８０１ ４４．４％

５ 慢性腎臓病 １０，５１７，２５６ ６，７５０，０２３ ６４．２％ ３，７６７，２３３ ３５．８％ 男性１．８倍（対女性）

６ 関節疾患 １０，５０７，５１４ ８８２，０４６ ８．４％ ９，６２５，４６８ ９１．６％ 女性１０．９倍（対男性）

７ 脳出血 １０，３８６，２８０ ４，２９３，５７０ ４１．３％ ６，０９２，７１０ ５８．７％

８ 大腸がん ９，４０７，０９０ ５，８３４，８５７ ６２．０％ ３，５７２，２３３ ３８．０％ 男性１．６倍（対女性）

９ 骨粗しょう症 ９，２２３，２３５ ８４２，８３２ ９．１％ ８，３８０，４０３ ９０．９％ 女性９．９倍（対男性）

１０ 肺がん ８，５５９，１４９ ５，８３６，７１１ ６８．２％ ２，７２２，４３８ ３１．８％ 男性２．１倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

碧南市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、不整脈

10位疾患男女合計：161,264,354点（約16億1000万円）
10位疾患男性合計： 62,543,411点（約 6億3000万円）
10位疾患女性合計： 98,720,943点（約 9億9000万円）

国保データベースより

－ ４７９ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ５２，４５３，７１２ ２７，９５８，７４９ ５３．３％ ２４，４９４，９６３ ４６．７％

２ 慢性腎臓病 ３９，１８７，９５９ ２３，９０４，２４５ ６１．０％ １５，２８３，７１４ ３９．０％ 男性１．６倍（対女性）

３ 高血圧症 ３８，２６３，８６１ １５，８４６，６０４ ４１．４％ ２２，４１７，２５７ ５８．６％

４ 関節疾患 ２５，４７４，８１６ ７，４９２，７５７ ２９．４％ １７，９８２，０５９ ７０．６％ 女性２．４倍（対男性）

５ 骨粗しょう症 ２３，１４５，４５５ ２，６４４，３４１ １１．４％ ２０，５０１，１１４ ８８．６％ 女性７．８倍（対男性）

６ 脂質異常症 ２２，４２５，９１３ ８，０９３，９４０ ３６．１％ １４，３３１，９７３ ６３．９％ 女性１．８倍（対男性）

７ 不整脈 ２２，３２２，３３０ １１，３６８，４９３ ５０．９％ １０，９５３，８３７ ４９．１％

８ 緑内障 １１，９１４，５２５ ５，０９０，３０８ ４２．７％ ６，８２４，２１７ ５７．３％

９ 肺がん ９，９６６，４２６ ５，３７３，６５６ ５３．９％ ４，５９２，７７０ ４６．１％

１０ 前立腺がん ８，７４２，７８５ ８，７４２，７８５ １００．０％ ０ ０．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

碧南市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、慢性腎臓病、高血圧症

10位疾患男女合計：253,897,782点（約25億4000万円）
10位疾患男性合計：116,515,878点（約11億7000万円）
10位疾患女性合計：137,381,904点（約13億7000万円）

国保データベースより

－ ４８０ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 26.3% 3.3% 6.0% 1.9%

要支援
2 2.7% 45.4% 9.0% 5.3%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

碧南市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
11.2%が重度化
7.9%は要介護

要支援2の
14.3%が要介護

－ ４８１ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ６，７９７ ５，０５０ １，４７０ ２２
要支援２ １５，７６２ １５，３４０ ８，２６２ ２０
要介護１ ３１，３４５ ３３，８７６ ３７，６３１ ３１，９４４
要介護２ ４８，１９５ ４８，０２５ ５７，８４４ ５１，５４５
要介護３ ５６，３４８ ５７，６４８ ５４，７４０ ４３，９５１
要介護４ ５３，２０５ ４８，９６２ ４７，９０８ ５５，３７９
要介護５ ５５，０３６ ６４，４７７ ８４，６６３ ９１，９８１

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

碧南市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ４８２ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ２１，０１４ ２１，７６３ ９，８７１ １７
要支援２ ６３，９３５ ６９，５５１ ３８，２６６ １０４
要介護１ ２１３，６８９ １８４，９９１ １９３，７２７ １９１，７６８
要介護２ ２１０，４２０ １６１，１３６ １８１，３６０ １６８，７７９
要介護３ １５０，５４１ １４１，２２５ １４７，２４３ １１６，２３２
要介護４ ８７，９６１ ７６，９１３ ７３，３７１ ７８，５２８
要介護５ ４９，９１０ ３７，７０４ ４１，３０６ ４３，７４７

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

碧南市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 536ページ参照

－ ４８３ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ２１，６５１ ２１，１２５ ２０，５８１ ２０，１４３ １９，９４３ １９，５２２
生産年齢人口（１５～６４歳） ９９，６７０ １００，５４２ ９９，５３１ ９６，７４３ ９２，１４７ ８８，９１６
高齢者人口（６５歳以上） ３１，４９５ ３２，９５７ ３５，１６９ ３７，９７９ ４１，４４３ ４３，０８３
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） １５，３６９ １９，１４２ ２０，５３７ ２０，６６６ ２１，７１３ ２３，７１１
総人口 １５２，８１６ １５４，６２４ １５５，２８１ １５４，８６５ １５３，５３３ １５１，５２１

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

刈谷市

将来推計人口 高齢化率
（人）

２００，０００ ５０．０％

４５．０％

４０．０％

２０，５３７ ２０，６６６１９，１４２ ２１，７１３
１５０，０００

１５，３６９
２３，７１１ ３５．０％

１６，１２６ １３，８１５ １４，６３２ １７，３１３ １９，７３０ １９，３７２
２８．４％３０．０％

１２１，６６７１２１，３２１ １２０，１１２

２７．０％

１１６，８８６ １１２，０９０

２４．５％

１０８，４３８

１００，０００ ２５．０％ ２２．６％
２１．３％２０．６％

２０．０％
１５．６％

１４．１％１３．３％１３．２％１５．０％ １２．４％
５０，０００ １０．１％

１０．０％

５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ４８４ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 刈谷市

医 療 108 114 118 120 124 126 医療需要

介 護 120 144 155 157 166 179 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

刈谷市

将来の医療需要・介護需要

１９０

１７９
１８０

１６６１７０

１５７１６０ １５５

１５０ １４４

１４０

１２６１３０ １２４
１２０ １２０１１８

１２０ １１４

１０８
１１０

１００

９０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ４８５ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
碧 南 市 Ｘ病院 9

Ｒ病院 378
刈 谷 市 Ｍ病院 7

Ｑ病院 1
高 浜 市 Ｓ病院 1

知 立 市
Ｙ病院 30
Ｗ病院 8

安 城 市
Ｐ病院 33
Ｖ病院 29

西 尾 市
Ｂ病院 1
Ｃ病院 1
Ｎ病院 1

名古屋市 Ｚ病院 1
Ｔ病院 1

大 府 市 Ｕセンター 1

豊 田 市
Ｏ病院 1
Ｄ病院 1

豊 明 市 Ａ病院 51
合 計 555

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

刈谷市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ４８６ －



医 療 機 関 名 称 件 数
Ｒ病院 378
Ａ病院 51
Ｐ病院 33
Ｙ病院 30
Ｖ病院 29
Ｘ病院 9
Ｗ病院 8
Ｍ病院 7
Ｑ病院 1
Ｓ病院 1
Ｕセンター 1
Ｂ病院 1
Ｃ病院 1
Ｎ病院 1
Ｏ病院 1
Ｚ病院 1
Ｄ病院 1
Ｔ病院 1

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ４８７ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

刈谷市

－ ４８８ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １５，０１２ ２２，８０５ ２８，０７７ ３０，１３４ ２．０１

要支援・要介護者数
１，３３５ ３，２１８ ４，１６４ ４，５５８

３．４１
８．９％ １４．１％ １４．８％ １５．１％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

刈谷市

（人）
４０，０００

３５，０００

３０，１３４
３０，０００ ２８，０７７

２５，０００ ２２，８０５

２０，０００

１５，０１２
１５，０００

１０，０００

４，５５８４，１６４
５，０００ ３，２１８

１，３３５

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．０倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．４倍■要支援・要介護者数

－ ４８９ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 脳梗塞 ６０，７６８，８８９ ２８，４７４，７９４ ４６．９％ ３２，２９４，０９５ ５３．１％

２ 骨折 ５３，４９４，８７６ １２，８３８，９５７ ２４．０％ ４０，６５５，９１９ ７６．０％ 女性３．２倍（対男性）

３ 関節疾患 ２２，３０７，２２９ ６，０９７，１７２ ２７．３％ １６，２１０，０５７ ７２．７％ 女性２．７倍（対男性）

４ 不整脈 ２０，００３，７６２ １１，６２６，５８６ ５８．１％ ８，３７７，１７６ ４１．９％

５ 肺炎 １９，８６１，６４０ １２，２７８，３４９ ６１．８％ ７，５８３，２９１ ３８．２％ 男性１．６倍（対女性）

６ 脳出血 １８，１９９，８２６ ９，２４２，９７０ ５０．８％ ８，９５６，８５６ ４９．２％

７ 慢性腎臓病
（透析あり） １７，９３１，１１２ ９，２０７，０６８ ５１．３％ ８，７２４，０４４ ４８．７％

８ 大腸がん １６，０３７，９０９ ８，４５４，４５７ ５２．７％ ７，５８３，４５２ ４７．３％

９ 肺がん １４，９４９，０５７ ９，９５３，２５９ ６６．６％ ４，９９５，７９８ ３３．４％ 男性２．０倍（対女性）

１０ 認知症 １３，０１９，０５７ ４，３３９，４１３ ３３．３％ ８，６７９，６４４ ６６．７％ 女性２．０倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

刈谷市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：脳梗塞、骨折、関節疾患

10位疾患男女合計：256,573,357点（約25億7000万円）
10位疾患男性合計：112,513,025点（約11億3000万円）
10位疾患女性合計：144,060,332点（約14億4000万円）

国保データベースより

－ ４９０ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ９２，１４３，１９１ ４９，３２７，７６８ ５３．５％ ４２，８１５，４２３ ４６．５％

２ 慢性腎臓病
（透析あり） ７４，８３０，７３６ ４５，６７７，４５３ ６１．０％ ２９，１５３，２８３ ３９．０％ 男性１．６倍（対女性）

３ 高血圧症 ６４，２０８，８２７ ２７，５４３，０２０ ４２．９％ ３６，６６５，８０７ ５７．１％

４ 脂質異常症 ４３，１５２，２０６ １５，２６４，６５８ ３５．４％ ２７，８８７，５４８ ６４．６％ 女性１．８倍（対男性）

５ 関節疾患 ３７，３１２，９４７ １０，２９９，２６３ ２７．６％ ２７，０１３，６８４ ７２．４％ 女性２．６倍（対男性）

６ 不整脈 ３２，５６４，００２ １８，９８４，０９６ ５８．３％ １３，５７９，９０６ ４１．７％

７ 骨粗しょう症 ３１，３６９，４２４ １，６９９，０６５ ５．４％ ２９，６７０，３５９ ９４．６％ 女性１７．５倍（対男性）

８ 肺がん ２４，３７７，１３９ １４，７７９，１５７ ６０．６％ ９，５９７，９８２ ３９．４％ 男性１．５倍（対女性）

９ 前立腺がん １７，３１７，８９８ １７，３１７，８９８ １００．０％ ０ ０．０％

１０ 緑内障 １５，６５１，０２０ ７，０７８，３４９ ４５．２％ ８，５７２，６７１ ５４．８％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

刈谷市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、慢性腎臓病（透析あり）、高血圧症

10位疾患男女合計：432,927,390点（約43億3000万円）
10位疾患男性合計：207,970,727点（約20億8000万円）
10位疾患女性合計：224,956,663点（約22億5000万円）

国保データベースより

－ ４９１ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 67.3% 12.0% 15.0% 5.7%

要支援
2 4.5% 77.5% 13.3% 4.6%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

刈谷市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
32.7%が重度化
20.7%は要介護

要支援2の
17.9%が要介護

－ ４９２ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １８，３２４ ２０，３１８ １１，４６８ １４５
要支援２ ３７，２２５ ４０，０６０ ２１，７９０ ７２
要介護１ ９９，７２６ ９６，４５３ １０９，１８２ １１７，５９５
要介護２ ９０，２８６ １００，６７２ １１１，２４７ １１９，６１３
要介護３ ５１，３０２ ６８，０１９ ７８，５２３ ８７，６２９
要介護４ ８６，０７７ ８７，４５１ １０８，１８９ １４３，７９３
要介護５ ８７，３８８ １０２，６９２ １１７，８８７ １２９，３５６

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

刈谷市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ４９３ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ２８，６３４ ２８，５２８ １８，０７１ １８８
要支援２ ８０，７６２ ８２，０１９ ４３，１２２ １６２
要介護１ ３７４，６１２ ３４９，４２５ ３６８，１１４ ３７５，０５２
要介護２ ３１２，３７４ ２８４，８０９ ２７０，６１４ ２５１，６８７
要介護３ １６８，０９６ １５４，５３８ １６６，３２３ １７２，７８７
要介護４ １４３，１２６ １０８，１３３ ９５，０４１ ９３，８０７
要介護５ １０３，１３８ ７３，０８１ ６８，４５１ ５２，４２３

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

刈谷市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
４００，０００

３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 536ページ参照

－ ４９４ －





（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ９，７８１ ９，４２０ ９，１９８ ８，９９８ ８，９０４ ８，７１４
生産年齢人口（１５～６４歳） ４７，３４９ ４７，７５７ ４７，１５１ ４５，７６８ ４３，５６７ ４２，２４４
高齢者人口（６５歳以上） １４，８７２ １５，６９３ １６，８９７ １８，４０６ ２０，２３５ ２０，９８４
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ７，５７４ ９，１５９ ９，６２８ ９，８７３ １０，５５１ １１，６４４
総人口 ７２，００２ ７２，８７０ ７３，２４６ ７３，１７２ ７２，７０６ ７１，９４２

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

知立市

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

４０．０％
９，６２８ ９，８７３９，１５９ １０，５５１７，５７４

１１，６４４
７０，０００

７，２９８
３５．０％

６，５３４ ７，２６９ ８，５３３ ９，６８４
６０，０００

９，３４０ ２９．２％

５７，１７７５７，１３０ ５６，３４９

３０．０％ ２７．８％

５４，７６６ ５２，４７１

５０，０００

５０，９５８

２５．２％
２３．１％２５．０％

２１．５％２０．７％４０，０００
２０．０％

１６．２％
３０，０００ １４．５％１３．５％１３．１％１５．０％ １２．６％

１０．５％
２０，０００

１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ４９６ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 知立市

医 療 106 110 111 111 112 113 医療需要

介 護 119 136 141 140 143 150 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

知立市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０
１５０

１４３１４１ １４０
１３６１４０

１３０

１１９
１２０

１１３１１２１１１ １１１１１０
１０６１１０

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ４９７ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

刈 谷 市
Ｇ病院 105
Ｅ病院 1

知 立 市
Ｌ病院 33
Ｋ病院 27

安 城 市
Ｆ病院 44
Ｊ病院 28

名古屋市 Ｈ病院 1
豊 明 市 Ｍ病院 9
不 明 Ｉ病院 1

合 計 249

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｇ病院 105
Ｆ病院 44
Ｌ病院 33
Ｊ病院 28
Ｋ病院 27
Ｍ病院 9
Ｅ病院 1
Ｈ病院 1
Ｉ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

知立市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ４９８ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

知立市

－ ４９９ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ７，２５７ １１，２００ １３，５０６ １４，１８７ １．９５

要支援・要介護者数
５８０ １，３１５ １，９０４ １，８４９

３．１９
８．０％ １１．７％ １４．１％ １３．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

知立市

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００

１４，１８７１５，０００ １３，５０６

１１，２００１２，０００

９，０００
７，２５７

６，０００

３，０００ １，９０４ １，８４９
１，３１５

５８０

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．０倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．２倍■要支援・要介護者数

－ ５００ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 慢性腎臓病
（透析あり） ３８，０２８，７７９ ２１，９４４，８０５ ５７．７％ １６，０８３，９７４ ４２．３％

２ 脳梗塞 ３３，１９５，２１２ １４，２７５，７１２ ４３．０％ １８，９１９，５００ ５７．０％

３ 骨折 ３１，１０４，９４７ ８，７８６，２５４ ２８．２％ ２２，３１８，６９３ ７１．８％ 女性２．５倍（対男性）

４ 関節疾患 ２５，７８２，２２２ ４，９８０，８８０ １９．３％ ２０，８０１，３４２ ８０．７％ 女性４．２倍（対男性）

５ 糖尿病 ２５，３１２，２５２ １３，１７３，２７３ ５２．０％ １２，１３８，９７９ ４８．０％

６ 不整脈 ２０，６５０，４７０ １１，３１３，８４８ ５４．８％ ９，３３６，６２２ ４５．２％

７ 骨粗しょう症 １７，８３９，４５０ ２，４１４，０５９ １３．５％ １５，４２５，３９１ ８６．５％ 女性６．４倍（対男性）

８ 高血圧症 １７，３４６，７０８ ７，３９８，１５５ ４２．６％ ９，９４８，５５３ ５７．４％

９ 大腸がん １３，９３１，５０５ ７，５４４，５９６ ５４．２％ ６，３８６，９０９ ４５．８％

１０ 肺がん １１，１１１，１８７ ６，８５９，０５４ ６１．７％ ４，２５２，１３３ ３８．３％ 男性１．６倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

知立市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：慢性腎臓病（透析あり）、脳梗塞、骨折

10位疾患男女合計：234,302,732点（約23億4000万円）
10位疾患男性合計： 98,690,636点（約 9億9000万円）
10位疾患女性合計：135,612,096点（約13億6000万円）

国保データベースより

－ ５０１ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 慢性腎臓病
（透析あり） ３９，６２１，９２２ ２３，１９８，８２３ ５８．６％ １６，４２３，０９９ ４１．４％

２ 糖尿病 ３９，５８７，２７１ ２１，０５５，８２８ ５３．２％ １８，５３１，４４３ ４６．８％

３ 脳梗塞 ２９，１６６，３３８ １１，６９０，０４５ ４０．１％ １７，４７６，２９３ ５９．９％ 女性１．５倍（対男性）

４ 関節疾患 ２８，６５７，５８１ ６，２０４，０８１ ２１．６％ ２２，４５３，５００ ７８．４％ 女性３．６倍（対男性）

５ 骨折 ２７，２３０，１７２ ７，８１２，７１１ ２８．７％ １９，４１７，４６１ ７１．３％ 女性２．５倍（対男性）

６ 高血圧症 ２６，６２６，９２１ １２，０３１，１６０ ４５．２％ １４，５９５，７６１ ５４．８％

７ 不整脈 ２１，９６４，９９４ １１，９９４，２２８ ５４．６％ ９，９７０，７６６ ４５．４％

８ 骨粗しょう症 ２０，４３５，９４７ ２，５４５，５３８ １２．５％ １７，８９０，４０９ ８７．５％ 女性７．０倍（対男性）

９ 脂質異常症 １８，５８５，６３９ ６，７７５，０６０ ３６．５％ １１，８１０，５７９ ６３．５％ 女性１．７倍（対男性）

１０ 大腸がん １５，３２２，２９０ ８，９０３，１１４ ５８．１％ ６，４１９，１７６ ４１．９％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

知立市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：慢性腎臓病（透析あり）、糖尿病、脳梗塞

10位疾患男女合計：267,199,075点（約26億7000万円）
10位疾患男性合計：112,210,588点（約11億2000万円）
10位疾患女性合計：154,988,487点（約15億5000万円）

国保データベースより

－ ５０２ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 78.0% 8.0% 9.0% 4.0%

要支援
2 5.0% 74.0% 17.0% 3.0%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

知立市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
21.0%が重度化
13.0%は要介護

要支援2の
20.0%が要介護

－ ５０３ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １３，１８３ １５，８５３ ９，３２９ ３，６６９
要支援２ ３１，２６５ ３０，２８２ ２１，３３９ ６，８６９
要介護１ ５８，２９８ ６４，６２８ ６８，９８５ ６８，３３９
要介護２ ５６，４２４ ５２，４６５ ４４，５００ ５６，０８９
要介護３ ４８，７３６ ４２，３９８ ３６，３６７ ３３，５１２
要介護４ ３０，７１４ ４０，８１０ ５３，５６３ ７４，１０７
要介護５ ５２，２２２ ６１，９３２ ５６，２１８ ６４，０６０

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

知立市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ５０４ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １５，５１１ １９，４４８ １４，２４７ ５，４５１
要支援２ ５０，９１８ ５５，２９８ ３８，８１３ １７，０８５
要介護１ ２２１，６２０ １８４，８３２ １８４，４１９ １７５，８０４
要介護２ １５７，６５３ １３５，５９４ １２８，６０５ １３２，７６２
要介護３ １１５，２０７ ９９，７５１ ８９，６６３ ８９，０３２
要介護４ ５９，９２０ ６５，８５４ ８３，１０４ ７４，２５１
要介護５ ３５，９８８ ４０，８７７ ３２，２４９ ３７，５１５

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

知立市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 536ページ参照

－ ５０５ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ７，３３２ ７，１１９ ７，１１９ ７，０８８ ７，０９１ ７，０１７
生産年齢人口（１５～６４歳） ３１，２４１ ３２，３９２ ３２，６３４ ３２，３０１ ３１，２８６ ３０，６０２
高齢者人口（６５歳以上） ９，４７９ ９，９４２ １０，７６３ １１，８９６ １３，３７７ １４，３０７
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ４，９０８ ５，６８０ ６，０１７ ６，２２０ ６，７５０ ７，５６５
総人口 ４８，０５２ ４９，４５３ ５０，５１６ ５１，２８５ ５１，７５４ ５１，９２６

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

高浜市

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

４０．０％
７０，０００

３５．０％
６０，０００

３０．０％ ２７．６％

７，５６５６，７５０
２５．８％５０，０００ ６，２２０６，０１７５，６８０４，９０８ ２３．２％２５．０％

５，６７６ ６，６２７４，７４６ ６，７４２４，２６２ ２１．３％４，５７１ ２０．１％４０，０００ １９．７％

３９，７５３３９，５１１ ３９，３８９３８，５７３ ３８，３７７ ３７，６１９

２０．０％

１４．６％３０，０００
１３．０％１５．０％ １２．１％１１．９％１１．５％

１０．２％
２０，０００

１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５０６ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 高浜市

医 療 107 113 118 123 130 136 医療需要

介 護 113 128 136 142 155 171 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

高浜市

将来の医療需要・介護需要

１９０

１８０
１７１

１７０

１６０ １５５

１５０
１４２

１３６ １３６１４０

１３０１２８
１３０

１２３
１１８

１２０
１１３ １１３

１１０

１０７
１００

９０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５０７ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

Ｕ病院 62
碧 南 市 Ｓ病院 7

Ｔ病院 2
刈 谷 市 Ｏ病院 101
高 浜 市 Ｑクリニック 1

安 城 市
Ｒ病院 17
Ｎ病院 1

西 尾 市 Ｖ病院 1
半 田 市 Ｐ病院 3

合 計 195

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｏ病院 101
Ｕ病院 62
Ｒ病院 17
Ｓ病院 7
Ｐ病院 3
Ｔ病院 2
Ｖ病院 1
Ｎ病院 1
Ｑクリニック 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

高浜市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ５０８ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

高浜市

－ ５０９ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 ５，５７９ ７，６７７ ８，７５７ ９，１４５ １．６４

要支援・要介護者数
６２４ １，２５８ １，４６３ １，５４６

２．４８
１１．２％ １６．４％ １６．７％ １６．９％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

高浜市

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００

１５，０００

１２，０００

９，１４５８，７５７
９，０００ ７，６７７

５，５７９
６，０００

３，０００ １，５４６１，４６３１，２５８
６２４

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．６倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

２．５倍■要支援・要介護者数

－ ５１０ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 １８，３３２，６９３ ５，１７８，９８９ ２８．３％ １３，１５３，７０４ ７１．７％ 女性２．５倍（対男性）

２ 脳梗塞 １３，７８７，６４９ ７，７５３，４９７ ５６．２％ ６，０３４，１５２ ４３．８％

３ 関節疾患 ６，７３０，５１１ １，１２３，２７７ １６．７％ ５，６０７，２３４ ８３．３％ 女性５．０倍（対男性）

４ 肺炎 ６，２７３，６６８ ３，１６０，４２７ ５０．４％ ３，１１３，２４１ ４９．６％

５ 慢性腎臓病
（透析あり） ５，９７４，６７０ ３，１３０，５６２ ５２．４％ ２，８４４，１０８ ４７．６％

６ 肺がん ４，６５４，８５７ ２，９６３，３４０ ６３．７％ １，６９１，５１７ ３６．３％ 男性１．８倍（対女性）

７ 脳出血 ４，３９７，０５０ ２，１５３，３８１ ４９．０％ ２，２４３，６６９ ５１．０％

８ 狭心症 ４，２６８，１６３ ３，２９６，４５５ ７７．２％ ９７１，７０８ ２２．８％ 男性３．４倍（対女性）

９ 骨粗しょう症 ４，０５２，０９２ １，１３８，５４０ ２８．１％ ２，９１３，５５２ ７１．９％ 女性２．６倍（対男性）

１０ 大腸がん ３，５２５，４５８ ２，２５２，８２９ ６３．９％ １，２７２，６２９ ３６．１％ 男性１．８倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

高浜市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、関節疾患

10位疾患男女合計：71,996,811点（約7億2000万円）
10位疾患男性合計：32,151,297点（約3億2000万円）
10位疾患女性合計：39,845,514点（約4億0000万円）

国保データベースより

－ ５１１ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ２６，４６０，７２７ １２，０７９，７１２ ４５．７％ １４，３８１，０１５ ５４．３％

２ 慢性腎臓病
（透析あり） ２１，６６２，５８３ １３，４６８，３５７ ６２．２％ ８，１９４，２２６ ３７．８％ 男性１．６倍（対女性）

３ 高血圧症 １９，２６９，９２９ ８，０８５，７１７ ４２．０％ １１，１８４，２１２ ５８．０％

４ 関節疾患 １１，４７２，８５２ ２，９６７，９８０ ２５．９％ ８，５０４，８７２ ７４．１％ 女性２．９倍（対男性）

５ 脂質異常症 １０，９４５，０５２ ３，８８２，４７８ ３５．５％ ７，０６２，５７４ ６４．５％ 女性１．８倍（対男性）

６ 不整脈 １０，０７１，０１２ ４，８６３，５３２ ４８．３％ ５，２０７，４８０ ５１．７％

７ 骨粗しょう症 ９，５５２，７８８ ７７７，９５７ ８．１％ ８，７７４，８３１ ９１．９％ 女性１１．３倍（対男性）

８ 緑内障 ８，５６６，８２０ ３，５８９，８０８ ４１．９％ ４，９７７，０１２ ５８．１％

９ 前立腺がん ５，３４５，９２９ ５，３４５，９２９ １００．０％ ０ ０．０％

１０ 気管支喘息 ５，００８，７００ ２，２４７，０１９ ４４．９％ ２，７６１，６８１ ５５．１％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

高浜市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、慢性腎臓病（透析あり）、高血圧症

10位疾患男女合計：128,356,392点（約12億8000万円）
10位疾患男性合計： 57,308,489点（約 5億7000万円）
10位疾患女性合計： 71,047,903点（約 7億1000万円）

国保データベースより

－ ５１２ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 54.9% 9.8% 12.8% 1.5%

要支援
2 7.5% 56.0% 16.0% 5.0%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

高浜市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
24.1%が重度化
14.3%は要介護

要支援2の
21.0%が要介護

－ ５１３ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ２，２４３ ３２０ １９８ ０
要支援２ ７，１５１ ２９５ ０ ０
要介護１ ３０，５０８ ２８，７２１ ２４，０７３ ２６，７９９
要介護２ ３１，３９８ ３４，１９７ ３３，０００ ２６，６８９
要介護３ ２６，６０８ ３８，０５４ ４２，８３６ ４８，４４６
要介護４ ５０，７９９ ５２，３３３ ４８，０３４ ４８，９２１
要介護５ ４３，０１８ ４６，８８１ ４４，３４９ ４４，５６３

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

高浜市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
８０，０００

７０，０００

６０，０００

５０，０００

４０，０００

３０，０００

２０，０００

１０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ５１４ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ４，７８５ １３０ ０ ０
要支援２ １４，５２４ ６８０ ０ ０
要介護１ １１９，４５３ ８１，２４７ ９２，４０５ １０５，９６５
要介護２ １１５，９７９ ８７，５１２ ７１，０６６ ７７，２３０
要介護３ ６７，０６５ ５１，９７３ ５６，０９０ ７０，５３７
要介護４ ４７，２５９ ２８，４１５ ２３，０７１ ２８，７７２
要介護５ ２１，０９１ １６，３２５ １３，９６５ １０，８６３

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

高浜市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
２００，０００

１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 536ページ参照（高浜市データなし）

－ ５１５ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ２８，０１６ ２６，８３３ ２６，０７８ ２５，４６１ ２５，１７７ ２４，６９５
生産年齢人口（１５～６４歳） １２０，２１６ １２１，７７５ １２０，３００ １１６，４７２ １１０，５８９ １０６，６８５
高齢者人口（６５歳以上） ４０，０２７ ４１，８８３ ４４，８４９ ４８，８２４ ５３，４７６ ５５，６３７
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） １９，４５９ ２４，１８４ ２６，１０１ ２６，３００ ２７，７０５ ３０，５２７
総人口 １８８，２５９ １９０，４９１ １９１，２２７ １９０，７５７ １８９，２４２ １８７，０１７

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

安城市

将来推計人口 高齢化率
（人）

２５０，０００ ５０．０％

２２５，０００ ４５．０％

２００，０００ ４０．０％

２６，１０１ ２６，３００２４，１８４ ２７，７０５１９，４５９
３０，５２７１７５，０００ ３５．０％

２０，５６８ １７，６９９ １８，７４８ ２２，５２４
２９．７％

２５，７７１ ２５，１１０
２８．３％１５０，０００ ３０．０％

１４８，６０８１４８，２３２ １４６，３７８

２５．６％

１４１，９３３ １３５，７６６

２３．５％

１３１，３８０

１２５，０００ ２５．０％ ２２．０％２１．３％

１００，０００ ２０．０％
１６．３％

１４．６％１３．８％１３．６％７５，０００ １５．０％ １２．７％
１０．３％

５０，０００ １０．０％

２５，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５１６ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 安城市

医 療 108 114 118 120 124 127 医療需要

介 護 120 143 154 157 167 181 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

安城市

将来の医療需要・介護需要

１９０
１８１

１８０

１６７１７０

１５７１６０ １５４

１５０
１４３

１４０

１２７１３０ １２４
１２０ １２０１１８

１２０ １１４

１０８
１１０

１００

９０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５１７ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
碧 南 市 Ａ病院 28
刈 谷 市 Ｘ病院 18
知 立 市 Ｚ病院 8

安 城 市
Ｙ病院 351
Ｗ病院 142

西 尾 市 Ｂ病院 6
合 計 553

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｙ病院 351
Ｗ病院 142
Ａ病院 28
Ｘ病院 18
Ｚ病院 8
Ｂ病院 6

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

安城市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ５１８ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

安城市

－ ５１９ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １９，１４４ ２９，３０５ ３６，２６３ ３８，９２５ ２．０３

要支援・要介護者数
１，７３１ ４，１９６ ５，２３９ ５，７３２

３．３１
９．０％ １４．３％ １４．４％ １４．７％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

安城市

（人）
５０，０００

４５，０００

３８，９２５
４０，０００

３６，２６３

３５，０００

２９，３０５
３０，０００

２５，０００

１９，１４４
２０，０００

１５，０００

１０，０００
５，７３２５，２３９

４，１９６
５，０００

１，７３１

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．０倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．３倍■要支援・要介護者数

－ ５２０ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ６１，５８４，５４１ １７，９７０，７８３ ２９．２％ ４３，６１３，７５８ ７０．８％ 女性２．４倍（対男性）

２ 脳梗塞 ５８，０２９，６２３ ２９，０８９，５４８ ５０．１％ ２８，９４０，０７５ ４９．９％

３ 不整脈 ２９，８５０，５６７ １６，１０３，２７７ ５３．９％ １３，７４７，２９０ ４６．１％

４ 慢性腎臓病
（透析あり） ２３，６３５，９７４ １４，５８０，０７７ ６１．７％ ９，０５５，８９７ ３８．３％ 男性１．６倍（対女性）

５ 狭心症 ２３，１２６，７５１ １６，０６９，７６３ ６９．５％ ７，０５６，９８８ ３０．５％ 男性２．３倍（対女性）

６ 大腸がん ２０，４２１，６６７ １２，０４４，１０３ ５９．０％ ８，３７７，５６４ ４１．０％

７ 肺炎 １８，８０２，２２１ １１，３０８，８６７ ６０．１％ ７，４９３，３５４ ３９．９％ 男性１．５倍（対女性）

８ 関節疾患 １８，７２１，２７６ ３，７３５，７７９ ２０．０％ １４，９８５，４９７ ８０．０％ 女性４．０倍（対男性）

９ 脳出血 １７，１７２，２１１ ９，８４３，２３６ ５７．３％ ７，３２８，９７５ ４２．７％

１０ 肺がん １５，６５０，８３５ １０，４８０，９５８ ６７．０％ ５，１６９，８７７ ３３．０％ 男性２．０倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

安城市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、不整脈

10位疾患男女合計：286,995,666点（約28億7000万円）
10位疾患男性合計：141,226,391点（約14億1000万円）
10位疾患女性合計：145,769,275点（約14億6000万円）

国保データベースより

－ ５２１ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 慢性腎臓病
（透析あり） １１４，８３５，５６０ ７４，９７２，０７３ ６５．３％ ３９，８６３，４８７ ３４．７％ 男性１．９倍（対女性）

２ 糖尿病 １０２，２７４，８０７ ５４，１７２，１９１ ５３．０％ ４８，１０２，６１６ ４７．０％

３ 高血圧症 ７２，２４０，２７７ ２９，４１５，１５２ ４０．７％ ４２，８２５，１２５ ５９．３％ 女性１．５倍（対男性）

４ 脂質異常症 ６６，１９１，４６９ ２４，８７２，９１４ ３７．６％ ４１，３１８，５５５ ６２．４％ 女性１．７倍（対男性）

５ 関節疾患 ４４，３７８，３８４ １３，２４２，１０５ ２９．８％ ３１，１３６，２７９ ７０．２％ 女性２．４倍（対男性）

６ 不整脈 ４２，８０５，７９６ ２５，３７６，２６８ ５９．３％ １７，４２９，５２８ ４０．７％ 男性１．５倍（対女性）

７ 骨粗しょう症 ３９，８１０，２８０ ３，７８５，９５０ ９．５％ ３６，０２４，３３０ ９０．５％ 女性９．５倍（対男性）

８ 前立腺がん ３０，９７９，２８１ ３０，９７９，２８１ １００．０％ ０ ０．０％

９ 肺がん ２９，２８１，９４９ １８，７９４，６０７ ６４．２％ １０，４８７，３４２ ３５．８％ 男性１．８倍（対女性）

１０ 緑内障 ２３，２８８，５５３ ９，９７３，９０３ ４２．８％ １３，３１４，６５０ ５７．２％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

安城市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：慢性腎臓病（透析あり）、糖尿病、高血圧症

10位疾患男女合計：566,086,356点（約56億6000万円）
10位疾患男性合計：285,584,444点（約28億6000万円）
10位疾患女性合計：280,501,912点（約28億1000万円）

国保データベースより

－ ５２２ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 75.1% 7.4% 12.1% 5.3%

要支援
2 8.8% 69.7% 13.4% 8.1%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

安城市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
24.8%が重度化
17.4%は要介護

要支援2の
21.5%が要介護

－ ５２３ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ２２，５３９ ２１，３４５ ８，３５０ ０
要支援２ ２８，９９１ ２８，０１１ １６，４８２ ０
要介護１ ９５，０５０ １０６，０８６ ９２，１１６ ８６，８２５
要介護２ ７５，８８９ ８６，６６１ １０８，８４５ １０３，３２６
要介護３ ８０，２５２ ８７，０８３ ９０，１７８ ７５，７９４
要介護４ １１４，３４６ １１９，５５３ １１２，７０１ １３４，１９９
要介護５ １１６，５５３ １２２，６７２ １３７，７０８ １６４，３９８

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

安城市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ５２４ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ５３，３５２ ５５，４８６ ２８，１０５ ０
要支援２ １０２，１５０ １０５，９５４ ４８，５７５ ０
要介護１ ４５２，０３９ ３８７，３６２ ４０２，７７９ ３９６，４３２
要介護２ ３４９，３３５ ３２６，６１９ ３６１，６６９ ３８２，８３５
要介護３ ２７３，２８６ ２１１，８９６ ２１２，６７２ ２２７，５２５
要介護４ ２５６，０４８ ２１０，１９７ ２４８，３３４ ２１３，３９８
要介護５ １７２，００５ １３４，２４９ １４２，８４５ １６３，５３１

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

安城市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
５００，０００

４５０，０００

４００，０００

３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 536ページ参照

－ ５２５ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ２３，９６７ ２３，３００ ２２，７００ ２２，１９４ ２１，９５９ ２１，５４３
生産年齢人口（１５～６４歳） １０２，３０５ １０２，３９９ １０１，７６１ ９９，９７７ ９５，６１０ ９２，６５９
高齢者人口（６５歳以上） ４３，６０６ ４４，８５１ ４５，８９０ ４７，１９８ ５０，０３６ ５１，１０６
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ２１，５７３ ２５，７６１ ２７，５３５ ２７，５６９ ２７，６４９ ２８，４０１
総人口 １６９，８７８ １７０，５５０ １７０，３５１ １６９，３６９ １６７，６０５ １６５，３０８

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

西尾市

将来推計人口 高齢化率
（人）

２５０，０００ ５０．０％

４５．０％

２００，０００ ４０．０％

３５．０％

２５，７６１ ２７，５３５２１，５７３ ２７，５６９
３０．９％

２７，６４９ ２８，４０１
２９．９％

２７．９％１５０，０００ ３０．０％ ２６．９％
２２，０３３ ２６．３％

１９，０９０ １８，３５５
２５．７％

１９，６２９ ２２，３８７ ２２，７０５ ２５．０％

１２６，２７２ １２５，６９９ １２４，４６１ １２２，１７１ １１７，５６９ １１４，２０２

１００，０００ ２０．０％ １７．２％１６．５％１６．３％１６．２％
１５．１％

１５．０％ １２．７％

５０，０００ １０．０％

５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５２６ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 西尾市

医 療 105 110 112 113 114 115 医療需要

介 護 113 131 138 139 141 144 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

西尾市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０ １４４
１４１１３９１３８

１４０
１３１

１３０

１２０ １１５１１４１１３ １１３１１２１１０
１１０ １０５

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５２７ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

Ｃ病院 441

西 尾 市
Ｄ病院 69
Ｅ病院 26
Ｆ病院 3

合 計 539

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｃ病院 441
Ｄ病院 69
Ｅ病院 26
Ｆ病院 3

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

西尾市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ５２８ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

西尾市

－ ５２９ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １５，４２３ ２０，６０４ ４０，２５４ ４２，６１９ ２．７６

要支援・要介護者数
１，７１２ ４，７４４ ５，８９５ ６，３３６

３．７０
１１．１％ ２３．０％ １４．６％ １４．９％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

西尾市

（人）
４５，０００ ４２，６１９

４０，２５４
４０，０００

３５，０００

３０，０００

２５，０００

２０，６０４

２０，０００

１５，４２３

１５，０００

１０，０００
６，３３６５，８９５

４，７４４
５，０００

１，７１２

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．８倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．７倍■要支援・要介護者数

－ ５３０ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 狭心症 １１，１１３，６７６ ８，８００，４１３ ７９．２％ ２，３１３，２６３ ２０．８％ 男性３．８倍（対女性）

２ 脳梗塞 １０，０５６，１７０ ８，０４２，１９７ ８０．０％ ２，０１３，９７３ ２０．０％ 男性４．０倍（対女性）

３ 骨折 ９，６８１，４７３ ３，９０７，５９４ ４０．４％ ５，７７３，８７９ ５９．６％ 女性１．５倍（対男性）

４ 肺がん ８，８７４，５４４ ６，６８１，６１２ ７５．３％ ２，１９２，９３２ ２４．７％ 男性３．０倍（対女性）

５ 大腸がん ７，２３９，１９４ ４，２９６，８３９ ５９．４％ ２，９４２，３５５ ４０．６％ 男性１．５倍（対女性）

６ 大動脈がん ７，０３５，０４９ ４，３４４，８３３ ６１．８％ ２，６９０，２１６ ３８．２％ 男性１．６倍（対女性）

７ 関節疾患 ６，４０６，３６３ １，８９３，０１５ ２９．５％ ４，５１３，３４８ ７０．５％ 女性２．４倍（対男性）

８ 胃がん ５，８４８，８６５ ４，４４７，０８０ ７６．０％ １，４０１，７８５ ２４．０％ 男性３．２倍（対女性）

９ 不整脈 ５，８１８，０６２ ４，６１０，５４６ ７９．２％ １，２０７，５１６ ２０．８％ 男性３．８倍（対女性）

１０ 白内障 ５，７４９，５６８ ２，６３５，８０２ ４５．８％ ３，１１３，７６６ ５４．２％ 女性１．２倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

西尾市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：狭心症、脳梗塞、骨折

10位疾患男女合計：77,822,964点（約7億8000万円）
10位疾患男性合計：49,659,931点（約5億0000万円）
10位疾患女性合計：28,163,033点（約2億8000万円）

国保データベースより

－ ５３１ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ４５，５５２，２７２ ２５，９３２，１６３ ５６．９％ １９，６２０，１０９ ４３．１％

２ 高血圧症 ３３，２２８，８２９ １６，４４５，４３２ ４９．５％ １６，７８３，３９７ ５０．５％

３ 脂質異常症 ２８，１２７，２２７ １１，４２８，５７７ ４０．６％ １６，６９８，６５０ ５９．４％ 女性１．５倍（対男性）

４ 肺がん １９，５９０，４７７ １５，６８１，１８９ ８０．０％ ３，９０９，２８８ ２０．０％ 男性４．０倍（対女性）

５ 関節疾患 １４，６１６，８０４ ３，７８８，８５０ ２５．９％ １０，８２７，９５４ ７４．１％ 女性２．９倍（対男性）

６ 不整脈 １１，３５１，１０７ ７，７４０，７１５ ６８．２％ ３，６１０，３９２ ３１．８％ 男性２．１倍（対女性）

７ 緑内障 ９，６９４，１１８ ４，０７６，８２１ ４２．１％ ５，６１７，２９７ ５７．９％

８ Ｃ型肝炎 ９，５０２，７４３ ３，４１３，２２０ ３５．９％ ６，０８９，５２３ ６４．１％ 女性１．８倍（対男性）

９ 前立腺がん ９，１１３，２７８ ９，１１３，２７８ １００．０％ ０ ０．０％

１０ 骨粗しょう症 ８，１７４，２６０ ６４０，８８８ ７．８％ ７，５３３，３７２ ９２．２％ 女性１１．８倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

西尾市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、高血圧症、脂質異常症

10位疾患男女合計：188,951,115点（約18億9000万円）
10位疾患男性合計： 98,261,133点（約 9億8000万円）
10位疾患女性合計： 90,689,982点（約 9億1000万円）

国保データベースより

－ ５３２ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 63.8% 6.3% 13.5% 3.8%

要支援
2 6.4% 65.8% 11.5% 5.4%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

西尾市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
23.6%が重度化
17.3%は要介護

要支援2の
16.9%が要介護

－ ５３３ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ２２，２１８ １７，２７５ １１，３４６ １０
要支援２ ４０，７１６ ３２，１２６ １６，６８８ ４９
要介護１ １１３，２６８ ９０，２００ １００，７２８ ８３，２０９
要介護２ １４６，４４１ ８９，０５４ ９１，１９５ １０５，４４２
要介護３ ８９，６８３ ６６，６７２ ７０，５５９ ７６，４５２
要介護４ １７６，２５５ １０１，１００ ７９，８７８ ７１，６２３
要介護５ １７９，５８２ ９１，５８１ ９１，９３９ ４１７，４５６

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

西尾市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
５００，０００

４５０，０００

４００，０００

３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ５３４ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ３７，１６５ ３６，２０７ ２２，７８５ ９２
要支援２ ７７，８０６ ８１，６３９ ４６，６０８ １４２
要介護１ ４２０，４３４ ３３６，１７８ ３４１，３９６ ３４３，００４
要介護２ ５１９，８２８ ３５１，０４８ ３８７，３７７ ４０６，１４９
要介護３ ２６６，０７２ ２２６，１３６ ２１２，８８８ ２１２，９３２
要介護４ １９３，０４７ １２６，８０２ １５１，６４９ １５９，４８０
要介護５ ９８，５１０ ７７，７１４ ５６，４７０ ６６，４４５

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

西尾市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
６００，０００

５００，０００

４００，０００

３００，０００

２００，０００

１００，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 536ページ参照

－ ５３５ －



（ａ）公的サービス
《碧南市》
・高齢者福祉事業
配食、寝具洗濯サービス、外出支援サービス、訪問理容サービス、軽
度生活援助、無料入浴サービス、緊急通報システム機器貸与、GPS
機器貸与、介護用品支給、日常生活用具給付、家具等転倒防止、救急
医療情報キット配布

《刈谷市》
・緊急通報システム、福祉電話、日常生活用具の給付、介護家族慰労金、
住宅バリアフリー化工事費補助、ショートステイ、あつまりん、配食
サービス、家具転倒防止器具取付、高齢者タクシー料金助成利用券、
介護タクシー料金助成利用券、在宅ねたきり・認知症高齢者見舞金、
在宅ねたきり・認知症高齢者おむつ費用助成利用券、寝具クリーニン
グ、寝具貸与、布団乾燥など
ごみなどの個別収集、粗大ごみの運搬補助
不審電話防止装置の販売

《知立市》
・訪問型サービスA ・訪問型サービスB

《安城市》
・介護予防・日常生活支援総合事業
・生活支援訪問サービス住民主体訪問サービス、、生活支援通所サービ
ス（機能訓練型、ミニディ型）、住民主体通所サービス

３ 現在の介護連携
３）生活支援

－ ５３６ －



・軽度生活援助・訪問利用サービス・外出支援サービス・福祉電話・緊
急通報装置の貸与・友愛訪問・自動消火器の給付・給食サービス・鍵
の預かり事業・自動消火器の給付・寝具の洗濯、乾燥・家具転倒防止
器具取付・訪問利用サービス・あんくるバス乗車料金無料・介護予防
・老人福祉センター（60歳以上の高齢者の憩いと生きがいと健康増進
の場の提供、サロンの定期開催）

（ｂ）公的保険外サービス
《知立市》
・見守り ・傾聴ボランティア ・配食サービス

《安城市》
・生活支援見守り協力店事業・福祉委員会の見守り・生活支援・お出か
け見守り隊・サロン開催など

《西尾市》
・高齢者生活支援サービス
対象：65歳以上の一人暮らし、または高齢者世帯の方で介護保険
などの公的サービスが利用できない、該当せず、シルバー人材セン
ターや他民間サービス等が利用できない方。
サービス内容：定期的な見守り、会話、趣味のお相手、居室の掃除・
ゴミ出し、洗濯物干し・取り入れ、庭木・植木の水やり等
費用：無償

－ ５３７ －





東三河北部医療圏
新 城 市
設 楽 町
東 栄 町
豊 根 村

－ ５３９ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ４，９０８ ４，３８２ ３，８９７ ３，４４８ ３，０８０ ２，７３３
生産年齢人口（１５～６４歳） ２３，１１９ ２０，６０２ １８，５０９ １６，６８６ １４，５５７ １２，６９３
高齢者人口（６５歳以上） １６，４０７ １６，６０８ １６，３６５ １５，７５０ １５，２３８ １４，４２１
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ８，６０５ ９，８０１ １０，４８９ １０，５２７ １０，０８６ ９，３４３
総人口 ４４，４３４ ４１，５９２ ３８，７７１ ３５，８８４ ３２，８７５ ２９，８４７

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

新城市

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ６０．０％

５５．０％
８０，０００

４８．３％５０．０％ ４６．４％
７０，０００ ４３．９％

４５．０％ ４２．２％
３９．９％

６０，０００ ４０．０％ ３６．９％

３５．０％ ３１．３％５０，０００ ３０．７％
２９．３％

３０．０％ ２７．１％
８，６０５

９，８０１
４０，０００ ２３．６％２５．０％

１０，４８９
１０，５２７７，８０２ １９．４％

１０，０８６６，８０７３０，０００ ２０．０％

９，３４３５，８７６

２８，０２７

５，２２３

２４，９８４

１５．０％
５，１５２

２２，４０６

２０，０００
５，０７８

２０，１３４ １７，６３７

１０．０％

１５，４２６
１０，０００

５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５４０ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 新城市

医 療 101 101 100 95 90 83 医療需要

介 護 106 118 124 124 119 110 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

新城市

将来の医療需要・介護需要

１７０

１６０

１５０

１４０

１３０ １２４ １２４
１１９１１８

１２０

１１０
１０６１１０

１０１ １００
１００ ９５

１０１
９０

９０
８３

８０

７０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５４１ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
新 城 市 Ｇ病院 208

豊 川 市
Ｉ病院 89
Ｈ病院 7
Ｊセンター 23

豊 橋 市 Ｌ病院 15
Ｋセンター 6

合 計 348

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｇ病院 208
Ｉ病院 89
Ｊセンター 23
Ｌ病院 15
Ｈ病院 7
Ｋセンター 6

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

新城市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ５４２ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

新城市

－ ５４３ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０１０－１８年）
６５歳以上人口 １４，０９４ １５，５６２ １６，１１６ １．１４

要支援・要介護者数
７３３ ２，４０４ ２，９４４ ２，９７０

１．２４
１７．１％ １８．９％ １８．４％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

新城市

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００
１６，１１６

１５，５６２

１４，０９４１５，０００

１２，０００

９，０００

６，０００

２，９７０２，９４４
２，４０４３，０００

７３３

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．１倍■６５歳以上人口
（２０１０→２０１８）

１．２倍■要支援・要介護者数

－ ５４４ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ３１，６１５，３３６ ７，９７５，７０２ ２５．２％ ２３，６３９，６３４ ７４．８％ 女性３．０倍（対男性）

２ 脳梗塞 ２０，８８５，５０４ １０，７１３，９５７ ５１．３％ １０，１７１，５４７ ４８．７％

３ 狭心症 １５，３７５，３８２ １１，１６９，０９７ ７２．６％ ４，２０６，２８５ ２７．４％ 男性２．７倍（対女性）

４ 不整脈 １０，３４５，６１８ ４，５９４，１２０ ４４．４％ ５，７５１，４９８ ５５．６％

５ 関節疾患 ９，６３２，９６５ ２，０５０，８３２ ２１．３％ ７，５８２，１３３ ７８．７％ 女性３．７倍（対男性）

６ 統合失調症 ９，５５１，３７３ ４，２２５，９４８ ４４．２％ ５，３２５，４２５ ５５．８％

７ 脳出血 ９，０１７，６０６ ４，０３８，２０６ ４４．８％ ４，９７９，４００ ５５．２％

８ 慢性腎臓病
（透析あり） ８，６８４，４０４ ５，８６７，４４８ ６７．６％ ２，８１６，９５６ ３２．４％ 男性２．１倍（対女性）

９ 大腸がん ８，５１９，８７３ ５，４３８，５７４ ６３．８％ ３，０８１，２９９ ３６．２％ 男性１．８倍（対女性）

１０ 肺炎 ７，４６１，２８６ ４，４８７，５１０ ６０．１％ ２，９７３，７７６ ３９．９％ 男性１．５倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

新城市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、狭心症

10位疾患男女合計：131,089,347点（約13億1000万円）
10位疾患男性合計： 60,561,394点（約 6億1000万円）
10位疾患女性合計： 70,527,953点（約 7億1000万円）

国保データベースより

－ ５４５ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ４３，５００，７５９ ２３，５２１，１４６ ５４．１％ １９，９７９，６１３ ４５．９％

２ 慢性腎臓病
（透析） ３５，３６２，８４８ ２２，２３６，３７６ ６２．９％ １３，１２６，４７２ ３７．１％ 男性１．７倍（対女性）

３ 高血圧 ３３，６７６，８５８ １３，８０２，０４２ ４１．０％ １９，８７４，８１６ ５９．０％

４ 関節疾患 ２１，２０１，２４３ ５，０５５，３７６ ２３．８％ １６，１４５，８６７ ７６．２％ 女性３．２倍（対男性）

５ 脂質異常症 １７，４６７，４５９ ５，５７８，８３３ ３１．９％ １１，８８８，６２６ ６８．１％ 女性２．１倍（対男性）

６ 不整脈 １６，５５７，７１６ ９，４２１，９６５ ５６．９％ ７，１３５，７５１ ４３．１％

７ 骨粗しょう症 １４，５８５，１０２ １，２４８，８４８ ８．６％ １３，３３６，２５４ ９１．４％ 女性１０．７倍（対男性）

８ 前立腺がん １３，８３２，７２１ １３，８３２，７２１ １００．０％ ０ ０．０％

９ 緑内障 ９，１８８，６１３ ３，８７７，９４７ ４２．２％ ５，１３０，６６６ ５５．８％

１０ 狭心症 ８，１４５，５６４ ４，８１１，９３０ ５９．１％ ３，３３３，６３４ ４０．９％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

新城市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、慢性腎臓病（透析）、高血圧

10位疾患男女合計：213,518,883点（約21億4000万円）
10位疾患男性合計：103,387,184点（約10億3000万円）
10位疾患女性合計：109,951,699点（約11億0000万円）

国保データベースより

－ ５４６ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 71.0% 15.0% 11.0% 4.0%

要支援
2 7.0% 71.0% 16.0% 6.0%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

新城市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
30.0%が重度化
15.0%は要介護

要支援2の
22.0%が要介護

－ ５４７ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ８，６６２ ８，９５５

２８，７４２ ２７，２３１
要支援２ １６，３６６ １３，７３９
要介護１ ３５，４９１ ３３，６４３ ３５，２７４ ３０，５９８
要介護２ ２５，４４６ ３２，３５１ ３４，２７８ ２５，６６６
要介護３ ２０，９３２ ２３，８９３ ３０，６５０ ２９，２０７
要介護４ ４３，１８１ ３７，０２４ ３６，９５１ ２６，６５２
要介護５ １９，３０６ １７，０２０ １７，９６０ １８，９３８

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

新城市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
８０，０００

７０，０００

６０，０００

５０，０００

４０，０００

３０，０００

２０，０００

１０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ５４８ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ２６，５９２ ２１，９９９

８８，５５８ ９７，１６５
要支援２ ５８，０８７ ５２，３３１
要介護１ ２３１，０３０ １５９，５１９ １４９，９２８ １３２，９４４
要介護２ １４８，２８４ １１６，７３２ １２１，０３２ １０７，７３８
要介護３ ８０，６５７ ７５，８１６ ７５，８１６ ８３，１２１
要介護４ ７１，６９２ ５３，８６７ ６５，２６９ ４６，６５５
要介護５ ４４，１２９ ２４，８５３ ３５，１３６ ２１，６９０

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

新城市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 580ページ参照

－ ５４９ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ３２２ ２７５ ２４８ ２２１ ２００ １７３
生産年齢人口（１５～６４歳） １，８７０ １，５６０ １，３２６ １，１５５ ９８０ ８４５
高齢者人口（６５歳以上） ２，２７９ ２，１０６ １，９０４ １，６８３ １，４９６ １，２９１
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） １，３６２ １，３３２ １，２８７ １，２０３ １，０８０ ９１５
総人口 ４，４７１ ３，９４１ ３，４７８ ３，０５９ ２，６７６ ２，３０９

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

設楽町

将来推計人口 高齢化率
（人）
１０，０００ ７０．０％

６５．０％
９，０００

６０．０％ ５５．９％５５．９％５５．０％５４．７％５３．４％８，０００ ５５．０％ ５１．０％

５０．０％７，０００

４５．０％
４０．４％ ３９．６％３９．３％６，０００

３７．０％４０．０％
３３．８％

５，０００ ３５．０％
３０．５％

１，３６２
３０．０％

４，０００

１，３３２
２５．０％

１，２８７３，０００
９１７ １，２０３

２０．０％

１，０８０７７４
９１５

１５．０％

２，１９２

６１７２，０００
４８０

１，８３５
４１６

１，５７４

１０．０％
３７６

１，３７６ １，１８０
１，０００

１，０１８ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５５０ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 設楽町

医 療 91 84 77 69 61 52 医療需要

介 護 92 89 85 79 71 60 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

設楽町

将来の医療需要・介護需要

１４０

１３０

１２０

１１０

１００
９２

８９
９０ ８５

９１
７９

８０ ８４
７１

７７
７０

６９ ６０
６０

６１

５０
５２

４０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５５１ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

医 療 機 関 名 称 件 数

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

※データなし設楽町

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ５５２ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

※データなし設楽町

－ ５５３ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １，９２９ ２，５１１ ２，４２３ ２，３７０ １．２３

要支援・要介護者数
１７４ ５０７ ５３０ ５６３

３．２４
９．０％ ２０．２％ ２１．９％ ２３．８％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

設楽町

（人）
５，０００

４，５００

４，０００

３，５００

３，０００

２，５１１ ２，４２３ ２，３７０２，５００

１，９２９
２，０００

１，５００

１，０００
５６３５３０５０７

５００
１７４

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．２倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

３．２倍■要支援・要介護者数

－ ５５４ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１

２

３

４

５

６

７

８

９

１０

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

※データなし設楽町

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：

10位疾患男女合計：
10位疾患男性合計：
10位疾患女性合計：

国保データベースより

－ ５５５ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１

２

３

４

５

６

７

８

９

１０

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

※データなし設楽町

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：

10位疾患男女合計：
10位疾患男性合計：
10位疾患女性合計：

国保データベースより

－ ５５６ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 59.0% 5.0% 12.0% 6.0%

要支援
2 6.0% 37.0% 18.0% 2.0%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

設楽町

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
23.0%が重度化
18.0%は要介護

要支援2の
20.0%が要介護

－ ５５７ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
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

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

※データなし設楽町

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
６０，０００

５０，０００

４０，０００

３０，０００

２０，０００

１０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ５５８ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ４，３５４ ３，５３１ ２，０９１ ９，７２１
要支援２ ９，３３４ ８，４５６ ６，７４３ １２，１３４
要介護１ ３７，０７２ １７，４２３ １４，４５２ ４４，６３５
要介護２ ３０，６６２ １８，６４２ １６，７５９ ５２，９８８
要介護３ ２３，０９３ １３，４７３ １５，０２９ ３６，６８７
要介護４ ８，７７３ ２，０６２ １，８４０ ２３，８０５
要介護５ ６，４４３ ５，１３６ ６，３１４ ２３，３８１

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

設楽町

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
６０，０００

５０，０００

４０，０００

３０，０００

２０，０００

１０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 580ページ参照（設楽町データなし）

－ ５５９ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ２４５ ２１１ １８１ １５２ １３０ １１１
生産年齢人口（１５～６４歳） １，２２４ １，０３５ ９０２ ８００ ６８４ ５８７
高齢者人口（６５歳以上） １，５７６ １，４３８ １，２８１ １，１２７ １，００４ ８８１
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ９５０ ９２９ ８８４ ８１６ ７１６ ６０５
総人口 ３，０４５ ２，６８４ ２，３６４ ２，０７９ １，８１８ １，５７９

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

東栄町

将来推計人口 高齢化率
（人）
５，０００ ７０．０％

４，５００
６０．０％ ５５．８％５５．２％５４．２％５４．２％５３．６％４，０００ ５１．８％

５０．０％３，５００

３９．４％３９．２％３，０００

９５０

３８．３％３７．４％４０．０％
３４．６％

９２９

２，５００ ３１．２％

８８４
３０．０％

６２６
８１６

２，０００

７１６５０９
６０５

１，５００ ２０．０％
３９７

１，４６９

３１１

１，２４６

２８８

１，０８３

１，０００
２７６

９５２ ８１４

１０．０％

６９８
５００

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５６０ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 東栄町

医 療 90 83 75 67 59 51 医療需要

介 護 91 87 82 75 66 56 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

東栄町

将来の医療需要・介護需要

１４０

１３０

１２０

１１０

１００
９１

８７９０
８２９０

８０ ７５８３

７５ ６６７０

６７
５６６０

５９
５０

５１

４０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５６１ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数
新 城 市 Ｏ病院 9
東 栄 町 Ｐ病院 10

豊 川 市
Ｓ病院 10
Ｑ病院 1
Ｕ病院 2

豊 橋 市 Ｔセンター 1
Ｎ病院 1

静 岡 県
Ｒ病院 1
Ｍ病院 1

合 計 36

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｐ病院 10
Ｓ病院 10
Ｏ病院 9
Ｕ病院 2
Ｑ病院 1
Ｔセンター 1
Ｎ病院 1
Ｒ病院 1
Ｍ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

東栄町

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ５６２ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

東栄町

－ ５６３ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １，８８６ １，７４８ １，６８２ １，５８２ ０．８４

要支援・要介護者数
２３２ ３３０ ３７２ ３４４

１．４８
１２．３％ １８．９％ ２２．１％ ２１．７％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

東栄町

（人）
３，０００

２，７００

２，４００

２，１００
１，８８６

１，７４８
１，６８２１，８００

１，５８２

１，５００

１，２００

９００

６００
３７２ ３４４３３０

２３２３００

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

０．８倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

１．５倍■要支援・要介護者数

－ ５６４ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ４，９７２，０１７ １，６４９，５４４ ３３．２％ ３，２２２，１７３ ６４．８％ 女性２．０倍（対男性）

２ 不整脈 ２，６７０，２６３ ９０３，８７８ ３３．８％ １，７６６，３８５ ６６．２％ 女性２．０倍（対男性）

３ 関節疾患 １，８８３，３８０ ７３０，８３５ ３８．８％ １，１３２，５４５ ６０．１％ 女性１．５倍（対男性）

４ 肺炎 １，８５２，４９７ ８３１，２２３ ４４．９％ １，０２１，２７４ ５５．１％

５ 慢性腎臓病
（透析あり） １，５２１，５４５ ９４０，４１８ ６１．８％ ５８１，１２７ ３８．２％ 男性１．６倍（対女性）

６ 白内障 １，４９７，３８４ ３９９，０３６ ２６．６％ ８９８，２７２ ６０．０％ 女性２．３倍（対男性）

７ 心臓弁膜症 １，４３４，４２７ １，３６５，２０６ ９５．２％ ６９，２１７ ４．８％ 男性１９．７倍（対女性）

８ 狭心症 １，１５７，３３２ ９３５，６２２ ８０．８％ １９６，５０３ １７．０％ 男性４．８倍（対女性）

９ 脳梗塞 １，０７６，７４１ ５００，１５７ ４６．５％ ５７６，５８４ ５３．５％

１０ 脳出血 １，００８，８３５ ９５７，６３６ ９４．９％ ５４５，２８３ ５４．１％ 男性１．８倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

東栄町

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

※

※

※調査回答のまま掲載

トップ3：骨折、不整脈、関節疾患

10位疾患男女合計：19,074,421点（約1億9000万円）
10位疾患男性合計： 9,213,555点（約9000万円）
10位疾患女性合計：10,009,363点（約1億0000万円）

国保データベースより

－ ５６５ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ４，４５９，８５７ １，４９４，４８５ ３３．５％ ２，９６５，３７２ ６６．５％ 女性２．０倍（対男性）

２ 関節疾患 ２，１３７，６８０ ８２７，１５１ ３８．７％ １，３１０，５２９ ６１．３％ 女性１．６倍（対男性）

３ 不整脈 ２，０３１，７７９ ６１８，３７３ ３０．４％ １，４１３，４０９ ６９．６％ 女性２．３倍（対男性）

４ 肺炎 １，８３１，７６４ ８１０，４９０ ４４．２％ １，０２１，２７４ ５５．８％

５ 糖尿病 １，５６９，５１２ ９２６，０３２ ５９．０％ ６４３，４８０ ４１．０％

６ 慢性腎臓病
（透析あり） １，５２１，５４５ ９４０，４１８ ６１．８％ ５８１，１２７ ３８．２％ 男性１．６倍（対女性）

７ 白内障 １，２４９，７３８ ５０７，２７１ ４０．６％ ７４２，４６７ ５９．４％ 女性１．５倍（対男性）

８ 脳梗塞 １，１２８，０５１ ５３１，６６１ ４７．１％ ５９６，３９０ ５２．９％

９ 骨粗しょう症 １，０５２，１１４ １６７，２６０ １５．９％ ８８５，３９４ ８４．２％ 女性５．３倍（対男性）

１０ 脳出血 １，００８，８３５ ９５７，６３６ ９４．９％ ５１，１９９ ５．１％ 男性１８．７倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

東栄町

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、関節疾患、不整脈

10位疾患男女合計：17,990,875点（約1億8000万円）
10位疾患男性合計： 7,780,777点（約8000万円）
10位疾患女性合計：10,210,641点（約1億0000万円）

国保データベースより

－ ５６６ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 42.9% 11.4% 17.1% 0.0%

要支援
2 13.8% 37.9% 13.8% 6.9%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

東栄町

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
28.5%が重度化
17.1%は要介護

要支援2の
20.7%が要介護

－ ５６７ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １，１６８ １，４７９ ７８ ０
要支援２ ５２２ ５０３ ６７ ０
要介護１ ３，３９４ １，７９１ ２，７６０ ３，５１３
要介護２ ３，１６４ ３，１４２ ２，５８７ ３，２００
要介護３ ９６０ １，１４６ １，９２６ １，２８７
要介護４ ５８９ ６１３ １４８ １，４１５
要介護５ ５，２８４ １，８７４ １，１８２ １，８１３

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

東栄町

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１０，０００

９，０００

８，０００

７，０００

６，０００

５，０００

４，０００

３，０００

２，０００

１，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ５６８ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ６，０４８ ５，６４３ ２１５ ０
要支援２ ６，１３０ ６，５５４ ６４７ ０
要介護１ ２７，６９５ ２６，８８４ １６，３８１ １３，４５７
要介護２ １７，９５６ １３，６０４ １５，３５０ １０，９２９
要介護３ ５，４５１ ６，０９６ ６，９８０ ８，７５８
要介護４ ２，６７７ ２，８６８ ３，００１ ４，４５５
要介護５ ４，２４７ ５，５４３ ３，１６８ ４，７７０

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

東栄町

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
５０，０００

４５，０００

４０，０００

３５，０００

３０，０００

２５，０００

２０，０００

１５，０００

１０，０００

５，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 580ページ参照

－ ５６９ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ７３ ５４ ５０ ４０ ３４ ３０
生産年齢人口（１５～６４歳） ３７２ ２９３ ２４５ ２０９ １７２ １４２
高齢者人口（６５歳以上） ５２８ ４８８ ４３７ ３８５ ３３９ ２８３
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ３２１ ３０６ ３０３ ２８８ ２５３ ２０７
総人口 ９７３ ８３５ ７３２ ６３４ ５４５ ４５５

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

豊根村

将来推計人口 高齢化率
（人）
１，５００ ７０．０％

６２．２％ ６２．２％６５．０％ ６０．７％１，３５０ ５９．７％５８．４％６０．０％
５４．３％１，２００ ５５．０％

５０．０％ ４６．４％１，０５０ ４５．５％４５．４％
４５．０％

３２１

４１．４％
９００

４０．０％ ３６．６％

３０６

３３．０％７５０ ３５．０％

３０３
３０．０％

２０７
２８８

６００
２５．０％

２５３１８２４５０

２０７
２０．０％

４４５

１３４

３４７

９７ １５．０％３００

２９５

８６

２４９

７６ １０．０％

２０６ １７２
１５０

５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５７０ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 豊根村

医 療 91 82 75 67 58 49 医療需要

介 護 91 86 84 79 69 57 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

豊根村

将来の医療需要・介護需要

１４０

１３０

１２０

１１０

１００
９１

８６９０ ８４９１
７９

８０
８２

６９
７５７０

６７ ５７６０

５８
５０

４９
４０

２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５７１ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

医 療 機 関 名 称 件 数

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

※データなし豊根村

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ５７２ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

※データなし豊根村

－ ５７３ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口

要支援・要介護者数

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

※データなし豊根村

（人）
２４，０００

２１，０００

１８，０００

１５，０００

１２，０００

９，０００

６，０００

３，０００

０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０
０

２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

０．０倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

０．０倍■要支援・要介護者数

－ ５７４ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１

２

３

４

５

６

７

８

９

１０

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

※データなし豊根村

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：

10位疾患男女合計：
10位疾患男性合計：
10位疾患女性合計：

国保データベースより

－ ５７５ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１

２

３

４

５

６

７

８

９

１０

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

※データなし豊根村

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：

10位疾患男女合計：
10位疾患男性合計：
10位疾患女性合計：

国保データベースより

－ ５７６ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1

要支援
2

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

※データなし豊根村

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
%が重度化
%は要介護

要支援2の
%が要介護

－ ５７７ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
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

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

※データなし豊根村

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１８０，０００

１６０，０００

１４０，０００

１２０，０００

１００，０００

８０，０００

６０，０００

４０，０００

２０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ５７８ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
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

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

※データなし豊根村

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 580ページ参照（豊根村データなし）

－ ５７９ －



（ａ）公的サービス
《新城市》
・生活支援：家事支援、配食サービス、ミニデイサービス、健康づくり
リーダー研修。

《東栄町》
・配食サービス（東三河広域連合事業分）

（ｂ）公的保険外サービス
《新城市》
・住まい：家具転倒防止用具、緊急通報システム、緊急医療情報キット、
高齢者世話付住宅生活援助員派遣、友愛訪問、市営住宅、作手高齢者
生活福祉センター居住提供。

・交通：高齢者タクシー料金助成。 ・作手バス（デマンド式）

《東栄町》
・配食サービス ・緊急通報システム

３ 現在の介護連携
３）生活支援

－ ５８０ －



東三河南部医療圏
豊 橋 市
豊 川 市
蒲 郡 市
田 原 市

－ ５８１ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ４９，７５２ ４６，５４８ ４３，７８５ ４１，４０５ ３９，８７０ ３８，２７３
生産年齢人口（１５～６４歳） ２２４，２９９ ２１８，０６８ ２０９，９０９ １９９，６８８ １８４，８３６ １７４，１６９
高齢者人口（６５歳以上） ９７，４４６ １００，６２１ １０３，２７１ １０５，９５２ １１１，１９１ １１１，７８４
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ４９，０９７ ５９，２２２ ６２，４２２ ６２，４７９ ６２，８１１ ６４，３６６
総人口 ３７１，４９７ ３６５，２３７ ３５６，９６５ ３４７，０４５ ３３５，８９７ ３２４，２２６

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

豊橋市

将来推計人口 高齢化率
（人）

４００，０００ ５０．０％

４９，０９７
４５．０％

５９，２２２
６２，４２２

３５０，０００

６２，４７９
６２，８１１

４０．０％

６４，３６６４８，３４９
４１，３９９

３００，０００ ３４．５％
４０，８４９ ３３．１％３５．０％

４３，４７３

２７４，０５１

４８，３８０
３０．５％

２６４，６１６

４７，４１８
２５０，０００ ２８．９％

２５３，６９４

３０．０％ ２７．５％

２４１，０９３

２６．２％

２２４，７０６ ２１２，４４２

２００，０００ ２５．０％

１９．９％
１８．７％１８．０％２０．０％ １７．５％１５０，０００ １６．２％

１３．２％１５．０％
１００，０００

１０．０％

５０，０００
５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５８２ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 豊橋市

医 療 102 105 106 105 105 104 医療需要

介 護 102 119 125 125 127 129 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

豊橋市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０

１４０

１２９１２７１３０ １２５ １２５

１１９
１２０

１０６１１０ １０５ １０５ １０５ １０４１０２

１００
１０２

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５８３ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

Ｖ病院 725
Ｗセンター 307

豊 橋 市
Ｘ病院 216
Ｙ病院 144
Ｚセンター 101
Ａクリニック 8

合 計 1,501

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｖ病院 725
Ｗセンター 307
Ｘ病院 216
Ｙ病院 144
Ｚセンター 101
Ａクリニック 8

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

豊橋市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ５８４ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

豊橋市

－ ５８５ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０１０－１８年）
６５歳以上人口 ７５，４２２ ８９，５１５ ９４，４０６ １．２５

要支援・要介護者数
１０，１５３ １３，４５３ １４，２７９

１．４１
１３．５％ １５．０％ １５．１％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

豊橋市

（人）
１００，０００ ９４，４０６

８９，５１５
９０，０００

８０，０００ ７５，４２２

７０，０００

６０，０００

５０，０００

４０，０００

３０，０００

２０，０００ １４，２７９１３，４５３
１０，１５３

１０，０００

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．３倍■６５歳以上人口
（２０１０→２０１８）

１．４倍■要支援・要介護者数

－ ５８６ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１

２

３

４

５

６

７

８

９

１０

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

※データなし豊橋市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：

10位疾患男女合計：
10位疾患男性合計：
10位疾患女性合計：

国保データベースより

－ ５８７ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１

２

３

４

５

６

７

８

９

１０

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

※データなし豊橋市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：

10位疾患男女合計：
10位疾患男性合計：
10位疾患女性合計：

国保データベースより

－ ５８８ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 82.5% 7.3% 8.4% 1.8%

要支援
2 7.1% 82.0% 7.9% 3.0%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

豊橋市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
17.5%が重度化
10.2%は要介護

要支援2の
10.9%が要介護

－ ５８９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １１３，１４５ １０５，５０２ ６８，０９４ １９６，２１５
要支援２ ２１２，８５９ ２２４，７５８ １６５，０６０ ３２５，３６１
要介護１ ３０４，５０１ ３２３，６２０ ３４５，９７２ １，３４４，９０４
要介護２ ４２５，４４７ ４３３，９２９ ４７１，０９２ １，５７４，１００
要介護３ ３７５，２７０ ３６４，５３０ ３８１，２４１ １，３０７，１４３
要介護４ ４７４，４０５ ４４４，２１８ ４２８，５６７ １，１２７，３４７
要介護５ ４１７，８６７ ４１５，０５８ ４０６，５４３ ８６９，７４５

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

豊橋市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１，８００，０００

１，６００，０００

１，４００，０００

１，２００，０００

１，０００，０００

８００，０００

６００，０００

４００，０００

２００，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ５９０ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ２０１，３６４ ２０７，８３４ １４７，１８２ １，１８８，７７８
要支援２ ４８５，１０９ ５１６，４３１ ３７６，３３９ １，９７１，６０２
要介護１ １，３４３，４０８ １，１３２，２３６ １，１９５，６１０ ８，１４９，８２９
要介護２ １，５７３，００２ １，２７２，３２０ １，２７７，３７０ ９，５３８，４８８
要介護３ １，１５４，６８８ ８８５，０７８ ８４２，８４４ ７，９２０，６６３
要介護４ ６７３，８５５ ５２９，６７５ ５１４，３６１ ６，８３１，８５６
要介護５ ４７７，８６４ ３３４，８７８ ３０６，５４１ ５，２７１，０２３

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

豊橋市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１０，０００，０００

９，０００，０００

８，０００，０００

７，０００，０００

６，０００，０００

５，０００，０００

４，０００，０００

３，０００，０００

２，０００，０００

１，０００，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 622ページ参照

－ ５９１ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ２５，０６０ ２３，５６１ ２２，３５４ ２１，２８６ ２０，６２８ １９，９０２
生産年齢人口（１５～６４歳） １０８，１２７ １０６，４８２ １０３，６７９ ９９，４９０ ９２，３６３ ８７，６２０
高齢者人口（６５歳以上） ４８，７３３ ４９，８８０ ５０，７１５ ５１，８７８ ５４，９６２ ５５，４９７
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ２４，９３５ ３０，０７９ ３１，３７１ ３０，９２５ ３０，７３１ ３１，５４８
総人口 １８１，９２０ １７９，９２３ １７６，７４８ １７２，６５４ １６７，９５３ １６３，０１９

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

豊川市

将来推計人口 高齢化率
（人）

２５０，０００ ５０．０％

２２５，０００ ４５．０％

２００，０００ ４０．０％

３４．０％
２４，９３５ ３０，０７９

１７５，０００ ３５．０％ ３２．７％

３１，３７１ ３０，９２５ ３０，７３１
３０．０％

３１，５４８
２８．７％

２３，７９８１５０，０００ ３０．０％ ２７．７％
１９，８０１ ２６．８％

１９，３４４ ２０，９５３
２４，２３１

１３３，１８７

２３，９４９

１３０，０４３

１２５，０００ ２５．０％

１２６，０３３ １２０，７７６ １１２，９９１

１９．４％

１０７，５２２

１８．３％１７．９％１００，０００ ２０．０％ １７．７％１６．７％

１３．７％７５，０００ １５．０％

５０，０００ １０．０％

２５，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５９２ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 豊川市

医 療 105 109 110 109 109 109 医療需要

介 護 118 137 142 141 141 145 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

豊川市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０ １４５
１４２ １４１ １４１

１３７１４０

１３０

１１８
１２０

１１０１０９ １０９ １０９ １０９
１１０ １０５

１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ５９３ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

Ｌ病院 47
Ｋセンター 14

豊 橋 市 Ｊセンター 12
Ｅ病院 11
Ｃ病院 4

豊 川 市
Ｉ病院 635
Ｇ病院 67

蒲 郡 市 Ｈ病院 3
名古屋市 Ｂ病院 1
新 城 市 Ｆ病院 3
岡 崎 市 Ｄ病院 1

合 計 798

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｉ病院 635
Ｇ病院 67
Ｌ病院 47
Ｋセンター 14
Ｊセンター 12
Ｅ病院 11
Ｃ病院 4
Ｈ病院 3
Ｆ病院 3
Ｄ病院 1
Ｂ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

豊川市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ５９４ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

豊川市

－ ５９５ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １７，４８９ ３８，３８４ ４５，２８５ ４７，６９９ ２．７３

要支援・要介護者数
１，５８５ ５，１０７ ６，７２５ ７，３９４

４．６６
９．１％ １３．３％ １４．９％ １５．５％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

豊川市

（人）
６０，０００

５４，０００

４７，６９９
４８，０００ ４５，２８５

４２，０００ ３８，３８４

３６，０００

３０，０００

２４，０００

１７，４８９
１８，０００

１２，０００
７，３９４６，７２５

５，１０７
６，０００

１，５８５

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

２．７倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

４．７倍■要支援・要介護者数

－ ５９６ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 １１，４３０，８４２ ４，２８４，５１８ ３７．５％ ７，１４６，３２４ ６２．５％ 女性１．７倍（対男性）

２ 脳梗塞 １１，３８２，５０６ ８，００８，１４６ ７０．４％ ３，３７４，３６０ ２９．６％ 男性２．４倍（対女性）

３ 大腸がん １０，３０２，８７９ ６，１４２，９８５ ５９．６％ ４，１５９，８９４ ４０．４％ 男性１．５倍（対女性）

４ 肺がん ９，４４５，９２７ ６，９０１，５０５ ７３．１％ ２，５４４，４２２ ２６．９％ 男性２．７倍（対女性）

５ 不整脈 ７，８６２，３７９ ４，９６４，９９５ ６３．１％ ２，８９７，３８４ ３６．９％ 男性１．７倍（対女性）

６ 狭心症 ７，３４０，６９７ ５，９１１，９２８ ８０．５％ １，４２８，７６９ １９．５％ 男性４．１倍（対女性）

７ 関節疾患 ６，８１４，６２５ １，５５６，２６３ ２２．８％ ５，２５８，３６２ ７７．２％ 女性３．４倍（対男性）

８ 脳出血 ６，５７１，２５７ ４，４１７，８６１ ６７．２％ ２，１５３，３９６ ３２．８％ 男性２．１倍（対女性）

９ 白内障 ５，０８９，６６６ ２，３３６，０９１ ４５．９％ ２，７５３，５７５ ５４．１％

１０ 大動脈瘤 ４，６０１，５３３ ３，３１５，２３１ ７２．０％ １，２８６，３０２ ２８．０％ 男性２．６倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

豊川市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、大腸がん

10位疾患男女合計：80,842,311点（約8億1000万円）
10位疾患男性合計：47,839,523点（約4億8000万円）
10位疾患女性合計：33,002,788点（約3億3000万円）

国保データベースより

－ ５９７ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ４６，３４０，１３９ ２６，４４６，６２７ ５７．１％ １９，８９３，５１２ ４２．９％

２ 高血圧症 ３７，６０３，８４０ １７，９６８，２１５ ４７．８％ １９，６３５，６２５ ５２．２％

３ 脂質異常症 ２３，３３１，９４４ ７，８９９，９３５ ３３．９％ １５，４３２，００９ ６６．１％ 女性２．０倍（対男性）

４ 関節疾患 ２０，６６７，８７３ ５，９７０，１９９ ２８．９％ １４，６９７，６７４ ７１．１％ 女性２．５倍（対男性）

５ 肺がん １２，５５７，２８７ ５，７４８，４７１ ４５．８％ ６，８０８，８１６ ５４．２％

６ 不整脈 １１，５５６，３０８ ７，６４３，２７２ ６６．１％ ３，９１３，０３６ ３３．９％ 男性２．０倍（対女性）

７ 大腸がん ９，５７０，４５２ ５，１８８，０６１ ５４．２％ ４，３８２，３９１ ４５．８％

８ 骨粗しょう症 ９，４２３，２１４ ６３４，４３０ ６．７％ ８，７８８，７８４ ９３．３％ 女性１３．９倍（対男性）

９ 緑内障 ９，２０９，３４４ ３，８８０，８１１ ４２．１％ ５，３２８，５３３ ５７．９％

１０ 前立腺がん ８，２９２，６０４ ８，２９２，６０４ １００．０％ ０ ０．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

豊川市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、高血圧症、脂質異常症

10位疾患男女合計：188,553,005点（約18億9000万円）
10位疾患男性合計： 89,672,625点（約 9億0000万円）
10位疾患女性合計： 98,880,380点（約 9億9000万円）

国保データベースより

－ ５９８ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 71.5% 9.9% 12.9% 5.7%

要支援
2 4.2% 78.3% 11.4% 5.9%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

豊川市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
28.5%が重度化
18.6%は要介護

要支援2の
17.3%が要介護

－ ５９９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １４，０７２ ２１，０７８ １１，４８４ ３７
要支援２ ３６，６４５ ４３，０８９ ２３，０８６ ２６
要介護１ １０７，６５２ １４５，８１６ １５２，６９１ １３３，４９２
要介護２ ９７，８７３ １３５，２１８ １２５，６３１ １３８，１７１
要介護３ １０８，６６７ １４３，８８１ １３９，１２０ １３７，５６４
要介護４ １４８，３１６ １５６，８８８ １７５，８１６ １７３，７１９
要介護５ １１４，３１２ １２６，７２８ １１５，６６８ １３３，７２９

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

豊川市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
３００，０００

２７０，０００

２４０，０００

２１０，０００

１８０，０００

１５０，０００

１２０，０００

９０，０００

６０，０００

３０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ６００ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ３４，８２２ ４６，５２６ ２６，１０８ １４２
要支援２ ８７，０３９ １２０，６２０ ６６，６４０ ３７６
要介護１ ５９２，４０２ ７５２，６１９ ７９１，９２１ ７８１，５１３
要介護２ ５５２，４３０ ６４３，１４１ ６３６，３７０ ６９２，１２７
要介護３ ４５９，５２２ ４９４，９１６ ４５６，３６４ ４７２，１５２
要介護４ ２４５，８６９ ２５３，７６０ ２７５，３８４ ２８１，１４３
要介護５ １７５，０１９ １８２，０５１ １５９，８０９ １７５，０７２

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

豊川市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１，０００，０００

９００，０００

８００，０００

７００，０００

６００，０００

５００，０００

４００，０００

３００，０００

２００，０００

１００，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 622ページ参照

－ ６０１ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ９，７４０ ８，９８０ ８，３７２ ７，８６４ ７，５１５ ７，１３８
生産年齢人口（１５～６４歳） ４６，１３５ ４４，６４８ ４２，５６３ ４０，３０８ ３７，２３２ ３５，２０８
高齢者人口（６５歳以上） ２３，４６８ ２３，４２０ ２３，５２８ ２３，５２９ ２４，１４４ ２３，８３３
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） １２，６８０ １４，３５３ １４，３０４ １３，８４２ １３，７８３ １３，９２３
総人口 ７９，３４３ ７７，０４８ ７４，４６３ ７１，７０１ ６８，８９１ ６６，１７９

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

蒲郡市

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

１２，６８０
１４，３５３

１４，３０４

４０．０％

１３，８４２

７０，０００ ３６．０％

１３，７８３

３５．０％

１０，７８８
１３，９２３

３５．０％ ３２．８％

９，０６７
３１．６％６０，０００

９，２２４
３０．４％２９．６％

９，６８７

５５，８７５

３０．０％
１０，３６１

５３，６２８

９，９１０
５０，０００

５０，９３５ ４８，１７２

２５．０％

４４，７４７

２１．０％

４２，３４６

４０，０００ ２０．０％１９．３％１９．２％１８．６％２０．０％
１６．０％

３０，０００
１５．０％

２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ６０２ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 蒲郡市

医 療 102 104 102 99 98 96 医療需要

介 護 112 123 123 120 120 120 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

蒲郡市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０

１４０

１３０
１２３ １２３

１２０ １２０ １２０
１２０

１１２

１１０ １０４１０２ １０２
９９ ９８ ９６１００

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ６０３ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

Ｏ病院 1,506

蒲 郡 市
Ｐ病院 10
Ｑ病院 2
Ｒクリニック 1
市外医療機関 143

合 計 1,662

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｏ病院 1,506
Ｐ病院 10
Ｑ病院 2
Ｒクリニック 1
市外医療機関 143

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

蒲郡市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ６０４ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

蒲郡市

－ ６０５ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０００－１８年）
６５歳以上人口 １５，１７９ ２０，１３９ ２２，６４３ ２３，３０２ １．５４

要支援・要介護者数
１，８９７ ２，７３３ ３，３０４ ３，４５８

１．８２
１２．５％ １３．６％ １４．６％ １４．８％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

蒲郡市

（人）
３０，０００

２７，０００

２３，３０２２４，０００ ２２，６４３

２０，１３９２１，０００

１８，０００
１５，１７９

１５，０００

１２，０００

９，０００

６，０００
３，４５８３，３０４２，７３３

１，８９７３，０００

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．５倍■６５歳以上人口
（２０００→２０１８）

１．８倍■要支援・要介護者数

－ ６０６ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ２３，０７１，７７３ ５，３９８，６９９ ２３．４％ １７，６７３，０７４ ７６．６％ 女性３．３倍（対男性）

２ 脳梗塞 １８，２２３，１１１ ９，０２０，７８１ ４９．５％ ９，２０２，３３０ ５０．５％

３ 慢性腎臓病
（透析あり） １０，１９７，１１７ ５，８９６，４４７ ５７．８％ ４，３００，６７０ ４２．２％

４ 不整脈 ９，１６９，９３４ ４，５０３，３３２ ４９．１％ ４，６６６，６０２ ５０．９％

５ 関節疾患 ９，０２７，０７７ １，８５６，２３０ ２０．６％ ７，１７０，８４７ ７９．４％ 女性３．９倍（対男性）

６ 肺炎 ８，２３５，２４７ ４，０１６，２０５ ４８．８％ ４，２１９，０４２ ５１．２％

７ 統合失調症 ８，１８１，２８１ ３，５９０，１０８ ４３．９％ ４，５９１，１７３ ５６．１％

８ 肺がん ６，９６０，２５４ ３，７１３，０５３ ５３．３％ ３，２４７，２０１ ４６．７％

９ 認知症 ６，３１３，４８４ ２，１２０，５２１ ３３．６％ ４，１９２，９６３ ６６．４％ 女性２．０倍（対男性）

１０ 狭心症 ５，７５７，０４１ ３，５０８，９９７ ６１．０％ ２，２４８，０４４ ３９．０％ 男性１．６倍（対女性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

蒲郡市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、慢性腎臓病（透析あり）

10位疾患男女合計：105,136,319点（約10億5000万円）
10位疾患男性合計： 43,624,373点（約 4億4000万円）
10位疾患女性合計： 61,511,946点（約 6億2000万円）

国保データベースより

－ ６０７ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 糖尿病 ３２，７０６，５１０ １６，７３０，７９９ ５１．２％ １５，９７５，７１１ ４８．８％

２ 高血圧症 ３２，５７４，２２４ １２，８７７，２７８ ３９．５％ １９，６９６，９４６ ６０．５％

３ 慢性腎臓病
（透析あり） ２４，７６８，３４７ １５，５２４，１６２ ６２．７％ ９，２４４，１８５ ３７．３％ 男性１．７倍（対女性）

４ 関節疾患 １９，３６６，８４５ ５，５５９，４２４ ２８．７％ １３，８０７，４２１ ７１．３％ 女性２．５倍（対男性）

５ 脂質異常症 １５，４１３，２４０ ５，０８２，６３４ ３３．０％ １０，３３０，６０６ ６７．０％ 女性２．０倍（対男性）

６ 不整脈 １３，１７４，７０１ ７，２４５，２９８ ５５．０％ ５，９２９，４０３ ４５．０％

７ 骨粗しょう症 １１，３４８，５１２ ９２９，４１９ ８．２％ １０，４１９，０９３ ９１．８％ 女性１１．２倍（対男性）

８ 前立腺がん １０，０１６，４７１ １０，０１６，４７１ １００．０％ ０ ０．０％

９ 肺がん ９，３９８，８３６ ５，６２７，８８１ ５９．９％ ３，７７０，９５５ ４０．１％ 男性１．５倍（対女性）

１０ 緑内障 ７，２８０，７０６ ２，９５２，６７６ ４０．６％ ４，３２８，０３０ ５９．４％ 女性１．５倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

蒲郡市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：糖尿病、高血圧症、慢性腎臓病（透析あり）

10位疾患男女合計：176,048,392点（約17億6000万円）
10位疾患男性合計： 82,546,042点（約 8億3000万円）
10位疾患女性合計： 93,502,350点（約 9億4000万円）

国保データベースより

－ ６０８ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1

要支援
2

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

※データなし蒲郡市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
%が重度化
%は要介護

要支援2の
%が要介護

－ ６０９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ３，５３５
要支援２ ７，００２
要介護１ ７３，５８１
要介護２ ６８，８９６
要介護３ ５５，１６３
要介護４ ８４，８８３
要介護５ ６４，１００

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

蒲郡市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１５０，０００

１３５，０００

１２０，０００

１０５，０００

９０，０００

７５，０００

６０，０００

４５，０００

３０，０００

１５，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ６１０ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ２５，８７０
要支援２ ６４，３７１
要介護１ ５１８，０３７
要介護２ ４３７，６３８
要介護３ ２６４，１３５
要介護４ ２４２，２１１
要介護５ ８０，２７１

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

蒲郡市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１，０００，０００

９００，０００

８００，０００

７００，０００

６００，０００

５００，０００

４００，０００

３００，０００

２００，０００

１００，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 622ページ参照（蒲郡市データなし）

－ ６１１ －



（単位：人）
年齢階層 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

年少人口（０～１４歳） ７，５９７ ６，９６７ ６，３３８ ５，７７０ ５，２８０ ４，８０７
生産年齢人口（１５～６４歳） ３５，６３０ ３３，４２８ ３１，３６５ ２９，３１３ ２６，７３０ ２４，５１２
高齢者人口（６５歳以上） １７，２７１ １７，９９０ １８，３９９ １８，４９３ １８，７４５ １８，４８０
後期高齢者人口（７５歳以上＝再掲） ８，７３８ １０，１６９ １１，０３０ １１，３７９ １１，３９４ １１，２２７
総人口 ６０，４９８ ５８，３８５ ５６，１０２ ５３，５７６ ５０，７５５ ４７，７９９

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計

田原市

将来推計人口 高齢化率
（人）
９０，０００ ５０．０％

４５．０％８０，０００

３８．７％４０．０％ ３６．９％７０，０００
３４．５％

３５．０％ ３２．８％
６０，０００ ３０．８％

８，７３８
１０，１６９

２８．５％
１１，０３０

３０．０％

１１，３７９８，５３３
５０，０００

１１，３９４７，８２１
１１，２２７

２３．５％２５．０％ ２２．４％
７，３６９ ２１．２％

４３，２２７

７，１１４４０，０００ １９．７％

４０，３９５

７，３５１

３７，７０３

２０．０％
７，２５３

１７．４％

３５，０８３ ３２，０１０

３０，０００ １４．４％

２９，３１９

１５．０％

２０，０００
１０．０％

１０，０００ ５．０％

０ ０．０％
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

■６４歳以下 ■６５歳～７４歳 ■７５歳以上 ６５歳以上 ７５歳以上

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ６１２ －



2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 田原市

医 療 103 105 106 105 103 99 医療需要

介 護 108 123 132 135 135 133 介護需要

医療経済的 150< 100-150 100>

① 将来の医療需要・介護需要の予測
２）将来の医療需要・介護需要

田原市

将来の医療需要・介護需要

１８０

１７０

１６０

１５０

１４０ １３５ １３５ １３３１３２

１３０
１２３

１２０

１０８ １０６１１０ １０５ １０５ １０３
９９

１００ １０３

９０

８０
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

医療 介護

地域医療情報システム（https://jmap.jp/cities/detail/pref/23）より

－ ６１３ －



＜ 期間：2019年 1月 ～ 2019年 2月 ＞
搬送病院所在地 医 療 機 関 名 件 数

Ｘ病院 56
Ｖセンター 8

豊 橋 市 Ｗセンター 1
Ｔ病院 1
Ｓ病院 1

田 原 市 Ｕ病院 317
合 計 384

医 療 機 関 名 称 件 数
Ｕ病院 317
Ｘ病院 56
Ｖセンター 8
Ｗセンター 1
Ｔ病院 1
Ｓ病院 1

② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

田原市

65歳以上の国保加入者の２ヶ月の動向

救急搬送先（消防等によるデータ）

－ ６１４ －



② 医療提供状況
患者動向（急性期医療はどこが担っているのか？）

田原市

－ ６１５ －



２０００年１０月 ２０１０年１０月 ２０１５年１０月 ２０１８年１０月 倍率（２０１０－１８年）
６５歳以上人口 １４，２７６ １６，０７３ １６，８９９ １．１８

要支援・要介護者数
１，８５８ ２，３４３ ２，４３２

１．３１
１３．０％ １４．６％ １４．４％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ａ）高齢者の増加（人口）と要支援・要介護者数

田原市

（人）
２０，０００

１８，０００ １６，８９９
１６，０７３

１６，０００
１４，２７６

１４，０００

１２，０００

１０，０００

８，０００

６，０００

４，０００
２，４３２２，３４３

１，８５８
２，０００

０
２０００年 ２０１０年 ２０１５年 ２０１８年

１．２倍■６５歳以上人口
（２０１０→２０１８）

１．３倍■要支援・要介護者数

－ ６１６ －



区分
合計 入院（男性） 入院（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 骨折 ３８，０８４，５９２ １０，３２５，１３１ ２７．１％ ２７，７５９，４６１ ７２．９％ 女性２．７倍（対男性）

２ 脳梗塞 ２１，５３０，４１１ １２，７４３，１８５ ５９．２％ ８，７８７，２２６ ４０．８％ 男性１．５倍（対女性）

３ 慢性腎臓病
（透析あり） １５，１９２，５２９ ７，７４５，６４４ ５１．０％ ７，４４６，８８５ ４９．０％

４ 狭心症 １４，２８９，８１１ ９，５７１，８６３ ６７．０％ ４，７１７，９４８ ３３．０％

５ 不整脈 １３，０２５，０１１ ６，５４０，６６５ ５０．２％ ６，４８４，３４６ ４９．８％

６ 関節疾患 １２，４０３，０００ ２，８１８，６３５ ２２．７％ ９，５８４，３６５ ７７．３％ 女性３．４倍（対男性）

７ 肺炎 １１，６７０，５０１ ６，９３５，９４９ ５９．４％ ４，７６４，５５２ ４０．８％ 男性１．５倍（対女性）

８ 肺がん １１，４３９，２３６ ８，５５３，４２４ ７４．８％ ２，８８５，８１２ ２５．２％ 男性３．０倍（対女性）

９ 統合失調症 １０，４３９，２３６ ４，０２６，８５７ ３８．６％ ６，４１２，８３３ ６１．４％ 女性１．６倍（対男性）

１０ 白内障 ８，７４９，９２８ ３，４５１，９２８ ３９．５％ ５，２９８，０００ ６０．５％ 女性１．５倍（対男性）

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

田原市

（ⅰ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜入院＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：骨折、脳梗塞、慢性腎臓病（透析あり）

10位疾患男女合計：156,824,255点（約15億7000万円）
10位疾患男性合計： 72,713,281点（約 7億3000万円）
10位疾患女性合計： 84,141,428点（約 8億4000万円）

国保データベースより

－ ６１７ －



区分
合計 外来（男性） 外来（女性）

男女差特徴
総点数 総点数 割合 総点数 割合

１ 高血圧 ３５，９２１，３１４ １５，０１４，８０６ ４１．８％ ２０，９０６，５０８ ５８．２％

２ 糖尿病 ３４，４５３，４８１ １８，９９９，５４７ ５５．１％ １５，４５４，９３４ ４４．９％

３ 関節疾患 ２２，９５２，１６３ ６，１９６，２２２ ２７．０％ １６，７５５，９４１ ７３．０％ 女性２．７倍（対男性）

４ 慢性腎臓病
（透析あり） ２２，３０４，４２３ １４，０７５，６７３ ６３．１％ ８，２２８，７５０ ３６．９％ 男性１．７倍（対女性）

５ 脂質異常症 ２０，７７８，５９９ ７，２０９，８８４ ３４．７％ １３，５６８，７１５ ６５．３％ 女性１．９倍（対男性）

６ 緑内障 １７，５８８，２０１ ６，９２９，４２０ ３９．４％ １０，６５８，７８１ ６０．６％ 女性１．５倍（対男性）

７ 不整脈 １５，２０５，０１５ ８，０５６，２９７ ５３．０％ ７，１４８，７１８ ４７．０％

８ 気管支喘息 １１，２５１，７６４ ４，７５９，４８３ ４２．３％ ６，４９２，２８１ ５７．７％

９ 肺がん １０，９８３，０５４ ６，４１７，３６０ ５８．４％ ４，５６５，６９４ ４１．６％

１０ 前立腺がん ９，６１１，８１６ ９，６１１，８１６ １００．０％ ０ ０．０％

③ 現在の介護連携
１）介護予防 （ｂ）原因検索

田原市

（ⅱ）原因検索１：レセプトデータから重要疾患を抽出（市町村レベル）
＜外来＞65歳以上でのレセプト総点数上位10疾患比較

トップ3：高血圧、糖尿病、関節疾患

10位疾患男女合計：201,049,830点（約20億1000万円）
10位疾患男性合計： 97,270,508点（約 9億7000万円）
10位疾患女性合計：103,780,322点（約10億4000万円）

国保データベースより

－ ６１８ －



2019年5月

要支援
1

要支援
2

要介護
1,2

要介護
3-5

2018年
5月

要支援
1 79.8% 0.5% 16.5% 3.2%

要支援
2 6.3% 74.0% 11.7% 8.0%

③ 現在の介護連携
２）重度化予防 （ａ）１年後のfollow up（要支援・要介護）

田原市

重度化予防が十分ではない理由の探索が重要要支援の重度化率

＜期間 2018年5月 × 2019年5月＞
要支援者は1年後に・・・

要支援1の
20.2%が重度化
19.7%は要介護

要支援2の
19.7%が要介護

－ ６１９ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ ６，６２３ ７，３７９ ６，４６９ １，２０３
要支援２ １４，７１９ １５，９６９ １５，６６２ ６，７１６
要介護１ ２３，６４３ ２４，６９９ ２３，８０３ １４，００６
要介護２ ２９，８０４ ２７，８６４ ２８，５６６ ２７，５７２
要介護３ ２７，５４２ ２３，７１０ ２７，２７０ １４，５６０
要介護４ ５５，４５５ ５０，９５８ ５２，５９１ ４１，１８６
要介護５ ４７，２６５ ６５，７４１ ４５，６７４ ３４，３９３

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

田原市

（ⅰ）介護予防訪問介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
１５０，０００

１３５，０００

１２０，０００

１０５，０００

９０，０００

７５，０００

６０，０００

４５，０００

３０，０００

１５，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

－ ６２０ －



（単位：千円）
区分 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年
要支援１ １５，６０７ １５，８９１ １５，７０６ ７７５
要支援２ ７３，７８１ ８４，４５２ ７３，７１３ ５，３１６
要介護１ ２１２，３３９ １７４，９６７ １５３，５３８ １２１，９０７
要介護２ ２６９，２１０ ２６４，５７０ ２２２，５９２ １５６，１４４
要介護３ ２０２，１１１ １７５，１３０ １８４，６３９ １５２，１３９
要介護４ １７３，９６８ １６３，７３１ １５６，８６３ １２６，８８３
要介護５ ８２，９３６ ７４，０６１ ５６，０９９ ６１，１７７

③ 現在の介護連携
２）重度化予防（ｂ）要支援・要介護に係る経費の推移（２０１５‐２０１８年）

田原市

（ⅱ）介護予防通所介護費の推移（２０１５‐２０１８）

（千円）
５００，０００

４５０，０００

４００，０００

３５０，０００

３００，０００

２５０，０００

２００，０００

１５０，０００

１００，０００

５０，０００

０
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

■２０１５年 ■２０１６年 ■２０１７年 ■２０１８年

「３ 現在の介護連携 ３）生活支援」は 622ページ参照

－ ６２１ －



（ａ）公的サービス
《豊橋市》
・移動支援事業 ・ガス漏れ警報器設置事業
・緊急通報装置設置事業 ・寝具乾燥事業
・在日外国人高齢者福祉手当 ・老人ホーム入所者生活補給金

《豊川市》
・高齢者交通料金助成事業
外出を支援するため、豊鉄バス及び豊川市コミュニティバス全線で利
用できる回数券を助成する。

・あんしん訪問収集
ごみ、資源物を所定の集積場に自ら出すことが困難な方に、週に１回、
玄関先までごみ、資源物を戸別収集する。

・介護予防教室
ちから塾（総合型機能向上）、たまり場（閉じこもり予防）、体力テス
ト（運動器機能向上）、脳ちから塾（認知症予防）、回想法教室（認知
症予防）、いきいき元気運動教室（運動器機能向上）を市内全域で行い、
介護予防の秘訣を知ることで、自分らしく生きがいや役割を持って生
活できるようにする。

・ひとり暮らし高齢者ガス安全対策事業
ガス漏れを防止するために、ガスを自動的に遮断しガス漏れを知るせ
る機器を設置する。

・緊急通報システム事業
急病や災害時に緊急ボタンを押すことにより、助けを求めることがで
きる緊急通報システム用の機器を貸与する。

・災害時要援護者支援制度登録事業

３ 現在の介護連携
３）生活支援

－ ６２２ －



大規模の災害時に人的被害の防止や軽減を図るため、自主防災会をは
じめ近隣の地域支援者、民生委員・児童委員等の協力により避難誘導
が速やかに実施できるよう、あらかじめ氏名、住所などの必要な事項
を市に登録する制度である。また、登録された方には、緊急連絡先や
かかりつけの病院などの医療情報を入れておく緊急情報キットを配布
している。

・配食サービス
市と給食サービス事業を契約している事業所に限り、週５食を上限と
して１日１食を配達し、安否の確認を行う。（１食につき305円を市
が負担する。）

《田原市》
公的サービスとしては、介護保険の訪問サービス、通所サービス、配
食サービスや緊急通報システムの利用、家族介護用品券購入補助券の
交付、訪問理美容サービス、寝具乾燥消毒サービス、福祉タクシー券
等の交付、福祉有償運送料金助成券の交付、人にやさしい住宅リフォー
ム補助金 等

（ｂ）公的保険外サービス
《豊橋市》
・高齢者安心生活サポート事業 ・総合事業 ・給食サービス

《豊川市》
・ワンコインサービス
シルバー人材センターに登録する地域の会員が、１回30分程度でで
きる「日常生活のチョットした困りごと」をワンコイン（500円）

－ ６２３ －



で請ける。
・買物支援サービス
全国で移動販売車を展開する企業「とくし丸」と、地元の食品スーパー
「フードオアシスあつみ」を展開する「渥美フーズ」が連携して行い、
高齢者や体の不自由な方となど、買物に苦労している方の自宅まで移
動販売車で出向き、商品を販売する。（品物価格は、商品１品につき、
スーパーの店頭価格にプラス10円する。）
・配食サービス
市内で４事業所が行っている。おかゆ、刻み食無料対応、カロリー調
整食、透析食、低蛋白質食などを提供している。（サービス内容や料金
体系については、各事業所によって異なる。）

・家事援助サービス
市内で17事業所が行っている。家事サービス（調理・洗濯・掃除
等）、代行サービス（買物・書類の確認等）、ペット関連サービス等を
提供している。（サービス内容や料金体系については、各事業所によっ
て異なる。）
・外出支援サービス
市内で７事業所が行っている。普通車タクシー、介護タクシー、福祉
タクシー等を利用して外出支援を行っている。（サービス内容や料金体
系については、各事業所によって異なる。）

《田原市》
徘徊高齢者見守りSOSネットワークで、郵便局、ガソリンスタンド、
新聞店、ガス、電気関係、タクシー会社等に協力してもらい徘徊によ
る事故を防ぐため連絡体制を組んで早期発見に努めている。

－ ６２４ －



（ 2019年度地域医療・介護評価指標調査 ）

２）県からみた在宅医療・介護連携の
現状と将来

※ 本章の図表は2020年度の予測値に基づき作成しています

－ ６２５ －



（ａ）－１ 地域別総人口

２）県からみた在宅医療・介護連携の現状と将来
（ａ）「① 医療需要・介護需要の予測」関連

－ ６２６ －



（ａ）－２ 年少人口割合

２）県からみた在宅医療・介護連携の現状と将来
（ａ）「① 医療需要・介護需要の予測」関連

北設楽郡は年少人口割合が低い。
名古屋市中区も低い。

－ ６２７ －



（ａ）－３ 生産年齢人口割合

２）県からみた在宅医療・介護連携の現状と将来
（ａ）「① 医療需要・介護需要の予測」関連

北設楽郡は生産年齢人口割合が低い。

－ ６２８ －



（ａ）－４ 高齢者人口割合

２）県からみた在宅医療・介護連携の現状と将来
（ａ）「① 医療需要・介護需要の予測」関連

北設楽郡は高齢者人口割合が高い。

－ ６２９ －



（ａ）－５ 前期高齢者人口割合

２）県からみた在宅医療・介護連携の現状と将来
（ａ）「① 医療需要・介護需要の予測」関連

北設楽郡は前期高齢者人口割合が高い。

－ ６３０ －



（ａ）－６ 後期高齢者人口割合

２）県からみた在宅医療・介護連携の現状と将来
（ａ）「① 医療需要・介護需要の予測」関連

北設楽郡は後期高齢者人口割合が高い。

－ ６３１ －



（ａ）－７ 医療需要

２）県からみた在宅医療・介護連携の現状と将来
（ａ）「① 医療需要・介護需要の予測」関連

北設楽郡以外で増加傾向。特に長久手市。
北設楽郡は高齢化が進んでいるものの総人口自体が減るため相対的に減少。

－ ６３２ －



（ａ）－８ 介護需要

２）県からみた在宅医療・介護連携の現状と将来
（ａ）「① 医療需要・介護需要の予測」関連

北設楽郡以外で増加傾向。特に長久手市、みよし市。
北設楽郡は高齢化が進んでいるものの総人口自体が減るため相対的に減少。

－ ６３３ －





Ⅲ 調査並びに分析結果

－ ６３５ －



（ａ）－１ 将来の人口の推移のパターン化
将来の人口変化パターンについてクラスター分析を行った。
２０２０年度における各世代人口の予測値を１としたときの変化パターンに階層
的クラスタリングを適用。解析条件として、非類似度にはユークリッド距離
を採用し、ウォード法で実施した。Height=３で類似パターンを持つ３つ
の自治体群（クラスター）が確認された。

高さ（Height）：クラスターの連結基準（非類似度の基準。低い位置で連
結しているクラスターほど互いにより類似していることを示す）

Ⅲ 調査並びに分析結果
１）人口推計からみた自治体分類

－ ６３６ －



自 治 体 名

クラスター１
（３２市区町）

常滑市、名古屋市西区、北名古屋市、豊山町、東郷町、大治町、大府市、名古屋市千
種区、名古屋市守山区、大口町、西尾市、阿久比町、名古屋市昭和区、名古屋市熱田
区、東海市、名古屋市瑞穂区、清須市、みよし市、長久手市、高浜市、日進市、名古
屋市中区、知立市、名古屋市東区、名古屋市緑区、幸田町、岡崎市、豊田市、名古屋
市天白区、名古屋市名東区、刈谷市、安城市

クラスター２
（３３市区町村）

田原市、飛島村、新城市、美浜町、半田市、碧南市、豊橋市、東浦町、小牧市、尾張
旭市、知多市、武豊町、豊川市、稲沢市、豊明市、岩倉市、春日井市、弥富市、蟹江
町、名古屋市中川区、一宮市、あま市、扶桑町、名古屋市港区、津島市、愛西市、江
南市、瀬戸市、犬山市、名古屋市中村区、名古屋市南区、名古屋市北区、蒲郡市

クラスター３
（４町村） 南知多町、豊根村、設楽町、東栄町

Ⅲ 調査並びに分析結果
１）人口推計からみた自治体分類

クラスター分析によって確認された３つのクラスターの平均的変化パターンを記載
クラスター１（高齢者増加、生産年齢・年少微減）

１．４３１．３２１．２８
１．３４

４．００

１．２１
縦軸：２０２０年度を１とした各世代の人口比

水色：後期高齢者

緑 ：前期高齢者

オレンジ ：生産年齢

ピンク：年少

１．００

３．００

１．２６ １．２６１．００ １．１１０．８６ ０．８３
２．００

１．００ １．０１ １．００ ０．９６ ０．９１ ０．８７
１．００

１．００ ０．９７ ０．９４ ０．９２ ０．９１ ０．８９

０．００
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

クラスター２（生産年齢・年少が減少、後期高齢者微増） クラスター３（全世代減少）

４．００ ４．００

１．００ １．００
１．１６ １．２０ １．１５１．１６ １．２０ １．０３

１．０２
３．００ ３．００

１．００ １．００
０．９６０．８３

１．０４０．８２ ０．９２ ０．８５１．００ ０．８９
０．７４ ０．７８

２．００ ２．００

１．００ １．０００．９８ ０．６２
０．９４ ０．８８ ０．８５０．８１ ０．５４

０．７６ ０．７１ ０．４７
０．６０１．００ １．００

０．５０
１．００ １．０００．９２ ０．８６

０．４２
０．８３０．８１ ０．７８ ０．７５ ０．７１ ０．６０ ０．５２ ０．４３

０．００ ０．００
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

－ ６３７ －



（ａ）－２ 将来の高齢化人口の推移のパターン化
高齢者の人口変化パターンについてクラスター分析を行った。
２０２０年度における高齢者人口の予測値を１としたときの変化パターンに階層
的クラスタリングを適用。解析条件として、非類似度にはユークリッド距離
を採用し、ウォード法で実施した。Height=２で類似パターンを持つ３つ
の自治体群（クラスター）が確認された。

高さ（Height）：クラスターの連結基準（非類似度の基準。低い位置で連
結しているクラスターほど互いにより類似していることを示す）

Ⅲ 調査並びに分析結果
１）人口推計からみた自治体分類

－ ６３８ －



自 治 体 名

クラスター１
（１４市区町）

みよし市、長久手市、名古屋市天白区、高浜市、日進市、名古屋市東区、知立市、名
古屋市中区、名古屋市緑区、安城市、岡崎市、名古屋市名東区、刈谷市、幸田町

クラスター２
（５１市区町村）

新城市、名古屋市中村区、名古屋市南区、愛西市、飛島村、美浜町、あま市、瀬戸市、
蒲郡市、名古屋市北区、犬山市、大府市、大治町、名古屋市千種区、東郷町、名古屋
市守山区、大口町、名古屋市西区、東海市、豊田市、尾張旭市、名古屋市熱田区、小
牧市、一宮市、名古屋市中川区、岩倉市、豊川市、名古屋市瑞穂区、蟹江町、豊橋市、
西尾市、名古屋市昭和区、半田市、碧南市、東浦町、田原市、稲沢市、豊明市、春日
井市、弥富市、武豊町、津島市、江南市、名古屋市港区、知多市、清須市、豊山町、
北名古屋市、扶桑町、常滑市、阿久比町

クラスター３
（４町村） 南知多町、設楽町、東栄町、豊根村

Ⅲ 調査並びに分析結果
１）人口推計からみた自治体分類

クラスター分析によって確認された３つのクラスターの平均的変化パターンを記載
クラスター１（高齢者増加）

１．４０

１．４０１．３４

縦軸：２０２０年度を１とした高齢者の人口比 １．２０

１．２３１．１３１．０６

１．００

１．００

０．８０

０．６０

０．４０

０．２０

０．００
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

クラスター２（高齢者微増） クラスター３（高齢者減少）

１．４０ １．４０

１．２０ １．２０

１．１６１．１５１．０８

１．００ １．００

１．０３１．０１１．００ １．００ ０．９５ ０．８９

０．８０ ０．８０

０．８１ ０．７３ ０．６４

０．６０ ０．６０

０．４０ ０．４０

０．２０ ０．２０

０．００ ０．００
２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年 ２０２０年 ２０２５年 ２０３０年 ２０３５年 ２０４０年 ２０４５年

－ ６３９ －



各自治体の急患は、自らの自治体で担えているか？

２）患者動向からみた自治体の立ち位置
（ａ）自治体ごとの自給割合

複数の自治体が自らの自治体では担えていない。
＜注意事項＞
・名古屋市は区ごとではなく市としてまとめて集計した
・豊田市、岩倉市、設楽町、豊根村においては、件数データがないまたはその他の理由で集計に含めていない
・上記で対象外とした自治体や県外からの受け入れ件数および“その他の医療機関”や“市外医療機関”と
なっている医療機関は本集計の対象に含めていない

－ ６４０ －



各自治体の急患は、自らの医療圏で担えているか？

２）患者動向からみた自治体の立ち位置
（ｂ）自治体ごとの医療圏自給割合

大治町が非常に低い（海部医療圏だが、名古屋・尾張中部医療圏にも依存）
大府市も低い（知多半島医療圏だが、名古屋・尾張中部医療圏、尾張東部医療圏、西三河南部西医療圏にも依存）
＜注意事項＞
・名古屋市は区ごとではなく市としてまとめて集計した
・豊田市、岩倉市、設楽町、豊根村においては、件数データがないまたはその他の理由で集計に含めていない
・上記で対象外とした自治体や県外からの受け入れ件数および“その他の医療機関”や“市外医療機関”と
なっている医療機関は本集計の対象に含めていない

－ ６４１ －



（ｃ）－１ 全自治体

２）患者動向からみた自治体の立ち位置
（ｃ）他自治体からの受け入れ件数

名古屋市は、名古屋市外からも受け入れている。
豊明市が高いのは藤田医科大学病院が豊明市外からも受け入れている。
＜注意事項＞
・名古屋市は区ごとではなく市としてまとめて集計した
・豊田市、岩倉市、設楽町、豊根村においては、件数データがないまたはその他の理由で集計に含めていない
・上記で対象外とした自治体や県外からの受け入れ件数および“その他の医療機関”や“市外医療機関”と
なっている医療機関は本集計の対象に含めていない

－ ６４２ －



（ｃ）－２ 名古屋市と豊明市を除いた自治体

２）患者動向からみた自治体の立ち位置
（ｃ）他自治体からの受け入れ件数

＜注意事項＞
・豊田市、岩倉市、設楽町、豊根村においては、件数データがないまたはその他の理由で集計に含めていない
・上記で対象外とした自治体や県外からの受け入れ件数および“その他の医療機関”や“市外医療機関”と
なっている医療機関は本集計の対象に含めていない

－ ６４３ －



（ｄ）－１ 全自治体

２）患者動向からみた自治体の立ち位置
（ｄ）他医療圏からの受け入れ件数

名古屋市は、名古屋・尾張中部医療圏外からも受け入れている。
豊明市が高いのは藤田医科大学病院が尾張東部医療圏外からも受け入れているため。
＜注意事項＞
・名古屋市は区ごとではなく市としてまとめて集計した
・豊田市、岩倉市、設楽町、豊根村においては、件数データがないまたはその他の理由で集計に含めていない
・上記で対象外とした自治体や県外からの受け入れ件数および“その他の医療機関”や“市外医療機関”と
なっている医療機関は本集計の対象に含めていない

－ ６４４ －



（ｄ）－２ 名古屋市と豊明市を除いた自治体

２）患者動向からみた自治体の立ち位置
（ｄ）他医療圏からの受け入れ件数

＜注意事項＞
・豊田市、岩倉市、設楽町、豊根村においては、件数データがないまたはその他の理由で集計に含めていない
・上記で対象外とした自治体や県外からの受け入れ件数および“その他の医療機関”や“市外医療機関”と
なっている医療機関は本集計の対象に含めていない

－ ６４５ －





Ⅳ 在宅医療・介護連携推進のための
地域課題の抽出とその解決策

－ ６４７ －



１ 在宅医療・介護連携推進で目指すもの
高齢者の尊厳を支える医療とケア
高齢者が人生の最期まで住み慣れた地域で自分らしい暮らしを続けるための医療とケア

これは高齢者が疾病を発症し、たとえ他の地域で急性期、回復期、維持期医療を受けてき
たとしても、その後はすべて自らの地域に戻し支援を続けうる体制を作り上げねばならない
ことを意味しています。

２ 地域課題抽出のための基本的考え方
（ａ）「① 医療需要・介護需要の予測」関連

医療・介護需要度が100以下のグリーンゾーンに入っている自治体は、現行機能の維
持が望まれます。その際、在宅医療・介護担当人材の年齢や施設の老朽化等の検証が必要
です。

医療・介護需要度が100－150のイエローゾーンに入っている自治体は、現行機能
のさらなる強化を検討することが望まれます。その際、在宅医療・介護担当人材の医療・
介護ストレス度合いを評価し、新たな資源（人、施設、資金等）の投入が必要かどうかの
検証が必要です。

医療・介護需要度が150以上のレッドーゾーンに入っている自治体は、現行機能のさ
らなる強化だけでは対応が難しく、新たな資源（人、施設、資金等）の投入が必要と考え
られます。在宅医療・介護担当人材の増員や施設の増加等の必要数の算出が求められま
す。

（ｂ）「② 医療提供状況」関連
ここでの自立度が低い自治体においては、他の自治体でお世話になった患者をできるだ

け早く自らの自治体で受け入れる体制の整備が急務です。

（ｃ）「③ 介護連携」関連
（ｃ）－１ 介護予防
要支援・要介護者数の増加が高齢者人口の増加より高い自治体においては、現行の介護

予防政策がしっかり機能しているかどうかの検証が必要です。
（注）介護保険制度の住民への周知と普及が数字に大きく影響している場合がありますの
で、直近5年ないし10年の変化を目安にするとより正確な評価に繋がります。

介護予防ができていない原因がなにかを特定することは大変難しいものの、65歳以上
のレセプトデータはその一助になります。特に寝たきりを誘導する入院のデータは重要で
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す。上位に位置付けられた疾患の発症予防に努めることが介護予防に繋がります。特に「骨
折」は他の疾患より予防対策の取りやすい部分もあることから、「骨折（入院）」が上位の
自治体は「骨折予防」の取組みに尽力することが大切です。

（ｃ）－２ 重度化予防
多くの自治体で、「要支援1」と認定されたサービス利用者のかなりの人がたった1年

で「要支援２」さらには「介護」に移行しています。また、同様に「要支援2」と認定さ
れたサービス利用者のかなりの人が「介護」に移行しています。このように重度化予防が
できていません。その原因を自治体ごとに見出すことが求められています。大学等健康医
療データを詳細に分析できる機関との協働が望まれます。
また、こういった取組みを進めることが、要支援・要介護に係る経費の削減やサービス
の内容改善につながります。

（ｄ）「④ 生活支援」関連
それぞれの自治体がそれぞれで試行錯誤しながら、その自治体に合った取組みをみつけ
ようと努力している段階です。地域課題の解決に繋がった好事例を共有してできるだけ早
期に自らの自治体にいるサービス利用者に対し、喜ばれるサービスの提供を目指しましょ
う。

３ 地域課題解決のための基本的考え方
地域課題の解決には「着眼大局着手小局」の精神が肝要です。その精神を皆で共有し、以

下の手順で地域課題の解決に繋げます。

① ビジョンをつくります。
まずは時期を定めます。例えば2025年（2025年問題の解決が望まれている時期）、
2040年（団塊の世代のジュニアが75歳を迎える時期）等。
そしてその時期にあるべき自らの街の健康医療分野における理想の姿を考え、イメージ
として固めます。図に落とし込めるとベターです。
ここでは「理想はこうだけど、できないよね」といって後ろ向きの考えは捨て、「現行
制度はどうあれ、住民のためにはこうあるべきだよね」といった前向きの考えを皆で持つ
ことが重要です。

② 目標を定めます。
ビジョンを達成するために求められる目標を定めます。
この目標を決めるソースとなるのが、上記分析から導き出される地域課題です。
通常は複数課題ありますので、抽出後は優先順位をつけてください。
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③ 目標達成に向けたプランづくりを行います。
目標達成に向けてのプランづくりは、「バックキャスティング」でつくります。
「バックキャスティング」とは目標達成を掲げた時期を展望しつつ、「今、なにをやる
べきか」「来年はなにをやるべきか」「再来年はなにをやるべきか」、「5年後にはなにをや
るべきか」といったように、目標と時期を常に見つめ、その年に行うべきことを少しずつ
今に近づけていく手法を指します。

④ チームをつくり、プランを実行していきます。
この取り組みにおいては常にPDCAサイクルを回すことが大切です。特に評価やアセ

スメントは重要です。
手順を以下に示します。

当該課題が解決しましたら、次の課題解決に移り、②③④のサイクルを回します。

４ 地域課題の抽出及び解決策を理解するための事例
（背景）
人口5万人のA市では、現在介護対象者数が1000人。うち約1/3に当たる300人を
在宅医療・介護連携で診ています。担当医は10人でなんとか300人を診てもらっていま
す。担当医ひとりあたり平均で30人を診てもらっていることになります。担当医にお聞き
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すると「現在の人数で手一杯。これ以上は受け入れられない」とおっしゃっています。
一方で、3年後の2025年には高齢者が1.5倍になることが予測されています。
このような事例においては以下のように考え、地域課題の解決に努めることになります。

① ビジョンをつくります。
ビジョンは「2025年になっても必要性を訴えるすべての高齢者が在宅医療・介護連携

を受けられる街づくり」となります。

② 目標を定めます。
3年後の2025年には高齢者が今の1.5倍になることから、在宅医療・介護連携で診
るべき高齢者数も今の1.5倍の450人くらいになるでしょう。担当医は「現在の人数で
手一杯。これ以上は受け入れられない」とおっしゃっていることから450人を診るには
担当医を1.5倍の15人にしなければなりません。
目標は「2025年までに担当医を5人増の15人にする」となります。

③ 目標達成に向けたプランづくりを行います。
3年で担当医を5人増やすためには、3年先に突然5人増は現実的ではないので、バッ

クキャスティングして今年は新たに2人を勧誘、来年はさらに2人を勧誘、再来年に残
りの1人を勧誘することにしますといったプランを立てこの実現を目指すことになりま
す。
この種のプランにはよく落とし穴があります。現在、担当医をされている先生の年齢は

考慮すべきです。地方では80歳代の医師が現役で活躍されている場合もあります。ご活
躍は地域にとって大変嬉しいことですが、いずれ世代交代を考える必要があります。

④ チームをつくり、プランを実行していきます。
チームをつくり、医師の確保に努めます。
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自治体ごとの将来の人口推計には、日本医師会が提供する「地域医療情
報システム 愛知県 https://jmap.jp/cities/detail/pref/23」を活用
した。

「地域医療情報システム 愛知県 https://jmap.jp/cities/detail/
pref/23」の予測値と実測値の照合

2020年度総人口の予測値と、
2020年度人口動態から得られた速報値を照合

大きなズレはないと判断

参 考

① 将来の医療需要・介護需要の予測
１）将来の人口推計
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