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この計画は… 

本市では、⾼齢者の保健福祉に関する施策を総合的に推進するため、３年を１期とする「⾼齢者保健福祉

計画・介護保険事業計画」を策定し、市⺠⼀⼈ひとりが、いつまでも健康でいきいきと暮らせるまちづくり

を進めています。 

市⺠が医療や介護が必要な状態になっても住み慣れた地域で⾃分らしい暮らしを⼈⽣の最期まで続ける

ことができるよう、住まい・医療・介護・予防・⽣活⽀援が⼀体的に提供される「地域包括ケアシステム」

の充実が求められており、この計画は、その実現を⽬指すものです。 

また、本計画は、医療・介護・福祉の専⾨職を含む地域住⺠が相互に⽀え合う「地域共⽣社会」の実現に

向けた包括的な⽀援体制の整備を基本に策定しました。 

【法的な根拠】 この計画は、⽼⼈福祉法に定められている市町村⽼⼈福祉計画と介護保険法に定められて

いる市町村介護保険事業計画を⼀体化した計画です。また、認知症基本法に基づく市町村認

知症施策推進計画の内容を包含した計画です。 

【計画の期間】 令和６（2024）〜令和８（2026）年度 

 

本市の高齢者を取り巻く現状と見込み 

 

■ ⾼齢化の進展 

令和５（2023）年９⽉30⽇現在、

本市の⾼齢者⼈⼝（65歳以上⼈⼝）

は9,570⼈で、⼈⼝に占める⾼齢者

の割合である⾼齢化率は19.4％で

す。本計画の最終年度の令和８

（2026）年度には9,895⼈、⾼齢化

率は19.7％になると予測されます。 

 

■ 認定者数と認定率の推移 

介護保険では、原則として介護が

必要であると認定を受けた⼈がサ

ービスを利⽤できます。推計では、

令和８（2026）年度には1,861⼈に

なると予測されます。 
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課題のまとめ 

▶たかはま版地域包括ケアシステムについて 

困りごとを抱えた⼈と継続的につながり、関わりながら、本⼈と周囲との関係を広げていく重層的⽀援

体制の更なる充実を図る必要があります。 

▶フレイル予防について 

「健康⾃⽣地」を活⽤した取組をさらに充実していくことが求められています。 

▶認知症対策について 

認知症の⼈とその家族の地域における居場所づくりや⾒守りネットワークづくりを進めていく必要があ

ります。 

▶要介護者と介護家族への⽀援 

家族等介護者の負担を軽減するため各種サ―ビスの充実と利⽤を促進する必要があります。また、介護⼈
材の育成と確保について、地域社会全体の課題として取り組む必要があります。 
 

計画の基本理念 

 

第９期は計画期間中に2025年を迎えるため、介護ニーズの上昇が予測されます。介護保険を持続可能な制度

としていくためにも、⾼齢者がいつまでも健康でいきいきと暮らせること、すなわち健康寿命の延伸を図るこ

とが、これまで以上に求められています。 

⾼浜市では、これまで、⾼齢者、障がいのある⼈、⼦ども・⼦育て中の⼈、⽣活困窮者、外国籍住⺠などラ

イフステージに関わりなく必要な⽀援が受けられるしくみづくりを進めてきました。 

第９期計画は、中⻑期的な視点で策定するとともに、これまで取り組んできた「たかはま版地域包括ケアシ

ステム」を充実・深化させることで、上位計画にあたる「⾼浜市第４次地域福祉計画」（令和４（2022）年度

策定）の⽬指す重層的⽀援体制を具体化していきます。 

特に、本市がこれまで積極的に創出してきた「通いの場」を活⽤し、⾼齢者が地域の⼈とつながり、健康で

いきいきと暮らせるための取組を展開していくことは、地域共⽣社会の実現にもつながるものとして、重点的

に進めていく必要があります。 

本計画の基本理念は、⾼齢者のみならず、すべての市⺠が役割を持ち、⽀え合いながら⾃分らしく⽣きられ

る地域共⽣社会の実現を⽬指す第８期計画の基本理念を引き継ぐこととします。 
 
 

みんなで、つながり、つくろう！ 

いつまでも健康でいきいきと暮らせるまち たかはま 

 

  



4 

計画の体系 

 
基本 
理念 

 基本方針  施策の方向性 
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＜基本方針１＞ 

たかはま版地域包括ケア 

システムの充実・深化 

 ○地域共生社会の実現に向けた取組の推進 

○ネットワークの充実・強化 

○地域包括ケアシステムを支える人材の確保と育成 

○住まいに関する支援の充実 

○安全・安心のまちづくりの推進 

＜基本方針２＞ 

フレイル予防と高齢者の 

活躍するまちづくりの推進 

 

○フレイル予防の充実 

○生きがい活動・就労の推進 

○介護予防・日常生活支援総合事業の充実 

○自立支援・重度化予防の取組と目標 

○在宅生活支援の充実 

 

＜基本方針３＞ 

認知症施策の推進 

（認知症施策推進計画） 

 

○認知症理解の促進 

○認知症予防の推進 

○認知症支援体制の構築 

○高齢者の権利擁護の推進 

＜基本方針４＞ 

要介護者と介護に取り組む 

家族への包括的な支援の充実 

 ○被保険者・認定者の現状と見込み 

○居宅サービス等の現状と見込み 

○地域密着型サービスの現状と見込み 

○施設サービスの現状と見込み 

○市町村特別給付（上乗せ・横だしサービス）の方向性 

○介護保険事業費・介護保険料の見込み 

○介護給付の適正化の推進 
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基本計画 

１ たかはま版地域包括ケアシステムの充実・強化 

誰もがいつまでも住み慣れた地域に暮らし続けられるよう、重層的な⽀援体制を⽬指した「たかはま

版地域包括ケアシステム」の更なる充実を⽬指していきます。 

（施策の方向性と今後の取組） 

施策の方向性 今後の取組 

○地域共生社会の実現に向けた取組の推進 

 

① 地域共生の理念の普及 

② 地域共生を目指す居場所づくり 

③ まちづくり協議会と協働した活動の推進 

○ネットワークの充実・強化 ① 「いきいき広場」を中心としたネットワークの充実 

② 多職種連携による地域づくりの推進と地域ケア会議の強化 

③ 支援調整会議（支援チーム）の強化 

④ 見守りネットワークの充実 

⑤ 在宅医療と福祉・介護連携の推進 

⑥ 在宅医療・介護の連携推進のための環境整備 

○地域包括ケアシステムを支える人材の確保と

育成 

① 事業者との協働による人材確保・育成 

② 介護・福祉職の魅力のＰＲ 

③ 潜在的な介護人材の就業支援 

④ 関係者等の連携強化による介護現場の環境整備の推進 

○住まいに関する支援の充実 ① 高齢者に配慮した住宅等の質の確保 

② シルバーハウジングとライフサポートアドバイザ

ー・生活援助員（ＬＳＡ）の派遣 

③ 自宅で生活することが困難な高齢者の住まいの確保 

④ 空き家の活用 

⑤ ユニバーサルデザインのまちづくりの推進 

○安全・安心のまちづくりの推進 ① 避難行動要支援者支援事業の普及 

② 避難所における要配慮者受け入れ体制の充実 

③ 福祉避難所の開設訓練の実施 

④ 避難行動要支援者の避難訓練の実施 

⑤ 災害対策の充実 

⑥ 感染症対策の充実 

⑦ 地域安全活動の充実 

⑧ 交通安全に関する情報提供の充実 
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２ フレイル予防と高齢者の活躍するまちづくりの推進 

まちが賑わい、地域経済が活性化するよう、地域の様々な団体、事業者と協働して、⾼齢者が担い⼿と

して活躍することも含め、「健康⾃⽣地」を更に充実していくことでフレイル予防を推進します。 

（施策の方向性と今後の取組） 

施策の方向性 今後の取組 

○フレイル予防の充実 ① 生涯現役のまちづくり事業の推進・発展 

② たかはま健康チャレンジ事業の推進 

③ 地域循環型福祉経済の仕組みづくり 

④ 高齢者保健事業の充実 

⑤ 高齢者の保健事業とフレイル予防の一体的実施 

○生きがい活動・就労の推進 ① 生きがいづくりのための支援 

② 世代間交流の推進 

③ いきいきクラブ（老人クラブ）の活動への支援 

④ 高齢者の就労・雇用支援 

⑤ シルバー人材センターとの連携 

○介護予防・日常生活支援総合事業の充実 ① 訪問型サービスの充実 

② 住民主体の通いの場の充実 

③ 介護予防ケアマネジメント 

④ 生活支援コーディネーターおよび協議体 

⑤ 一般介護予防事業 

⑥ 介護予防プログラム開発に向けた取組 

○自立支援・重度化予防の取組と目標 
☆健康自生地スタンプラリー参加者の割合の上昇 

☆日常的に外出や運動をしている人の割合の上昇 

○在宅生活支援の充実 ① 配食サービス事業の充実 

② 高齢者日常生活用具給付事業の継続 

③ 家具転倒防止器具取付事業の継続 

④ 緊急通報システム運営事業 

⑤ 家族介護者支援の充実 
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３ 認知症施策の推進（認知症施策推進計画） 

｢共⽣｣の考え⽅に基づき、できる限り多くの市⺠に認知症に対する理解を深めてもらうため、啓発活動は

もとより、認知症の⼈と家族の地域における居場所づくりや⾒守りネットワークづくりを進めていきます。 

（施策の方向性と今後の取組） 

施策の方向性 今後の取組 

○認知症理解の促進 ① 啓発活動の充実 

② 認知症ケアパスの推進 

③ 認知症高齢者を中心とした交流の場づくり 

④ 認知症サポーターの養成と活動の場づくり 

○認知症予防の推進 ① 認知症予防に関する調査研究の推進 

② 認知症予防活動の推進 

○認知症支援体制の構築 ① 認知症地域支援推進員 

② 認知症初期集中支援チームの充実 

③ 徘徊高齢者探知サービスの普及 

④ 見守りネットワークの充実 

⑤ 若年性認知症の人に対する支援の充実 

○高齢者の権利擁護の推進 ① 権利擁護支援センターの充実 

② 虐待に対する支援体制・虐待予防対策の充実 

③ 日常生活自立支援事業の実施及び生活支援員の派遣 

④ 成年後見制度等の利用支援 

 

４ 要介護者と介護に取り組む家族への包括的な支援の充実 

家族介護者の負担を軽減することを重点に置いた⽀援策や重度の介護を要する⼈も安⼼して在宅で療

養できるようなサービスの拡充を⽬指します。 

（施策の方向性） 

○被保険者・認定者の現状と見込み 

○居宅サービス等の現状と見込み 

○地域密着型サービスの現状と見込み 

○施設サービスの現状と見込み 

○市町村特別給付（上乗せ・横だしサービス）の方向性 

○介護保険事業費・介護保険料の見込み 

○介護給付の適正化の推進 
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介護保険事業費・介護保険料の見込み 

■ 標準給付費と地域⽀援事業費の⾒込み 

介護サービス等給付費（居宅サービス、居住系サービス、施設サービスの介護サービスにかかる給付費）

に、その他必要な費⽤を加えた標準給付費は、認定者の増加に伴い、第９期は約86.1億円となる⾒込みで

す。また、フレイル予防などにかかる地域⽀援事業費は約3.5億円となると⾒込んでいます。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

■ 介護保険の財源 

介護保険給付に必要な費⽤は、半分が国、県、市の税⾦、半分が40歳以上の⼈の保険料でまかなわれて

います（40〜64歳の⼈27％、65歳以上の⼈23％）。 

上記の標準給付費と地域⽀援事業費などを含めて推計すると、第９期における65歳以上の⼈の負担分

は約22億3,373万円となります。 
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第９期

標 準 給 付 費：86.1億円

地域支援事業費： 3.5億円

※改定が予定され

ている介護報酬

単価は反映して

いません。今後、

数値に変更があ

ることをご了承

ください。 
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※国の負担は25％ですが、うち５％程度を調整交

付金として市町村間の格差を是正します。 
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■第９期介護保険料の算定 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

■所得段階別の保険料 

介護保険料は低所得者への配慮により、所得に応じた保険料が設定されています。本市では、これまで所

得段階を17段階で設定してきました。第９期では、国の基準が９段階から13段階に細分化されることにな

ります。この影響を踏まえ、17段階を維持するか、さらに細分化するのか検討します。 
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介護保険料 
（65歳以

上） 
 

5,990円 

＝ 

65歳以上の⼈⼝（令和６〜８年の合算数） 
31,570⼈ 

※実際の保険料算定には、保険料収納率を考慮します。 

保険料収納必要額 A︓給付費（標準給付費＋地域⽀援事業費）×23％ [2,069,063千円] 
 B︓調整交付⾦相当額との差額 [  271,419千円] 
 C︓市町村特別給付事業費 [   13,247千円] 
 D︓介護給付費準備基⾦取崩額 [ 120,000千円] 
 合 計（A＋B＋C－D） 2,233,729千円  

※保険料は現段階では、最終決定された⾦額ではありません。 

※令和６年度介護報酬改定の影響により、保険料等が変更になる場合があります。 


