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地域包括ケア「見える化」システムを活用した水戸市介護保険事業の地域分析 

 

 

　厚生労働省が提供する地域包括ケア「見える化」システムを活用し，本市の介護保険事業の特徴の把握やその

要因を分析するため，他地域との比較分析を行いました。 

 

　＜地域包括ケア「見える化」システムとは＞ 

都道府県・市町村における介護保険事業（支援）計画等の策定・実行を総合的に支援するための情報システ

ムです。 介護保険に関連する情報をはじめ，地域包括ケアシステムの構築に関する様々な情報が本システムに

一元化され，かつグラフ等を用いた見やすい形で提供されています。 

 

 

１　人口及び高齢化率の推移 

 

　　＜高齢化率とは＞ 

　　・総人口に占める65歳以上の人口の割合。 
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 （出典）2000年～2020年まで：総務省「国勢調査」

　　　　2025年以降：国立社会保障・人口問題研究所「日本の地域別将来推計人口（令和5（2023）年推計）」

実績値 推計値
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　本市の人口は，2015（平成27）年の270,783人をピークに年々減少している。高齢化率，高齢者人口は，増加

し続けているが，高齢化率は，2020（令和２）年で26.2％と全国（28.0％），茨城県（29.3％）と比べると低い。 

 

 

 

　　県央地域における2024（令和６）年末の高齢化率を比較すると，本市（27.7％）は，東海村（25.7％），ひた

ちなか市（27.1％）に次いで，３番目に低い。 

2010 2015 2020 2025 2030 2035 2040 2045 2050

268,750 270,783 270,685 266,163 263,049 259,358 254,892 249,683 243,760

15歳未満 37,340 34,839 33,685 31,256 28,919 27,344 26,988 26,435 25,375

15歳～40歳未満 80,424 73,151 68,473 67,374 65,760 64,411 61,579 58,457 55,149

40歳～65歳未満 89,462 89,888 89,999 92,680 91,059 86,682 80,030 76,304 74,091

65歳～75歳未満 29,822 33,785 34,006 31,252 30,679 33,429 37,718 37,424 33,389

75歳以上 27,971 32,451 36,916 43,601 46,632 47,492 48,577 51,063 55,756

生産年齢人口 169,886 163,039 158,472 160,054 156,819 151,093 141,609 134,761 129,240

高齢者人口 57,793 66,236 70,922 74,853 77,311 80,921 86,295 88,487 89,145

生産年齢人口割合 63.2 60.2 58.5 60.1 59.6 58.3 55.6 54.0 53.0

21.5 24.5 26.2 28.1 29.4 31.2 33.9 35.4 36.6

22.4 26.5 29.3 31.4 32.7 34.4 37.2 38.9 40.0

22.8 26.3 28.0 29.6 30.8 32.3 34.8 36.3 37.1

（単位：人，％）
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（出典）2000 年～2020 年まで：総務省「国勢調査」 
　　　　2025 年以降：国立社会保障・人口問題研究所「日本の地域別将来推計人口（令和 5（2023）年推計）」
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２　要支援・要介護認定率 

 

　（１）認定率 

 

　　＜認定率とは＞ 

　　・第１号被保険者のうち要支援・要介護の認定を受けた人数の割合。 

 

 

 

　　2024（令和６）年末の本市の認定率は19.4％で，全国（19.7％）よりは低く，茨城県（16.5％）より高い。 

　県央地域で比較すると，本市が一番高く，次いで大洗町（17.4％），城里町（17.4％）となっている。 
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4

 

　（２）高齢化率と認定率の分布 

 

 

 

　2024（令和６）年度末の高齢化率及び認定率を見てみると，本市は，全国平均と比べて，認定率，高齢化率と

もに低い状況である。県央地域で比較すると，本市は他の市町村と比べて，高齢化率は低いが，認定率が高い。 

 

 

 

全国

茨城県

水戸市

笠間市

ひたちなか市

那珂市

小美玉市

茨城町
大洗町

城里町

東海村

20.0

25.0

30.0

35.0

40.0

45.0

高
齢

化
率

（
％

）

13.0 14.0 15.0 16.0 17.0 18.0 19.0 20.0 21.0

認定率（％）

高齢化率と認定率の分布

（時点）令和6年(2024年)
 （縦軸の出典）総務省「国勢調査」および国立社会保障・人口問題研究所「日本の地域別将来推計人口」 



5

 

　（３）調整済み重度認定率と調整済み軽度認定率の分布 

 

　　＜調整済み認定率とは＞ 

　　・認定率の多寡に大きな影響を及ぼす「第１号被保険者の性・年齢別人口構成」の影響を除外した認定率で，

地域間での比較がしやすいように調整したもの。 

 

 

 

　2024（令和６）年度末の調整済み重度認定率と調整済み軽度認定率を見てみると，本市は，全国に比べて，調

整済み重度認定率，調整済み軽度認定率ともに低い。県央地域で比較すると，本市は，軽度（要支援１～要介護

２）の認定率が高い。 
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３　介護サービスの受給率及び介護サービス利用率 

 

　（１）受給率 

 

　　＜受給者数・受給率とは＞ 

　　・受給者数は，第１号被保険者のうち介護サービスを受けた人数。 

　　・受給率は，受給者数の合計を第１号被保険者数で除した後，当該年度の月数で除した数。 

 

　　＜介護サービス区分＞ 

　　　○施設サービス 

　　　　介護老人福祉施設，介護老人保健施設，介護医療院，地域密着型介護老人福祉施設入所者生活介護 

　　　○居住系サービス 

　　　　特定施設入居者生活介護，認知症対応型共同生活介護，地域密着型特定施設入居者生活介護 

　　　○在宅サービス 

　　　　訪問介護，訪問入浴介護，訪問看護，訪問リハビリテーション，居宅療養管理指導，通所介護，通所リ

ハビリテーション，短期入所生活介護，短期入所療養介護（介護老人保健施設），短期入所療養介護（介護

療養型医療施設等），短期入所療養介護（介護医療院），福祉用具貸与，福祉用具購入費，住宅改修費，介

護予防支援・居宅介護支援，定期巡回・随時対応型訪問介護看護，夜間対応型訪問介護，認知症対応型通

所介護，小規模多機能型居宅介護，看護小規模多機能型居宅介護 

 

 

　　①　受給率（施設サービス） 
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　2024（令和６）年度の施設サービス受給率を見てみると，本市は3.3％で全国（2.9％），茨城県（3.2％）より

高い。県央地域で比較すると，大洗町（4.7％），城里町（4.1％），笠間市（3.9％）が高く，本市は６番目となっ

ている。 

 

　　②　受給率（居住系サービス） 

 

 

 

　2024（令和６）年度の居住系サービス受給率を見てみると，本市は1.1％で，全国（1.4％）より低く，茨城県

（0.8％）より高い。県央地域で比較すると，茨城町（1.5％）が一番高く，本市は，ひたちなか市（1.1％）と並

んで２番目に高い。 
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　　③　受給率（在宅サービス） 

 

 

 

　2024（令和６）年度の在宅サービス受給率を見てみると，本市は10.8％で，全国（10.8％）と同水準で，茨城

県（8.7％）より高い。県央地域で比較すると，本市が一番高く，他の市町村は10％未満である。 
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　（２）受給率（在宅サービス）と受給率（施設・居住系サービス）の分布 

 

 

 

　2024（令和６）年度の在宅サービス受給率と施設・居住系サービス受給率の分布を見てみると，本市は，全国

と比べると，在宅サービス受給率はほぼ同水準で，施設・居住系サービス受給率はやや高い。茨城県と比べると，

在宅サービス受給率，施設・居住系サービス受給率ともに高い。県央地域で比較すると，施設・居住系サービス

受給率は平均的であるが，在宅サービス受給率が高い。 
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　（３）介護サービス利用率 

 

　　＜介護サービス利用率とは＞ 

　　・要支援・要介護認定を受けた第１号被保険者のうち介護サービスを利用した人数の割合。 

 

 
 

　2024（令和６）年度の介護サービス利用率を見てみると，本市は78.6％で全国（76.2％），茨城県（77.5％）よ

りやや高い。県央地域で比較すると，本市は，ほほ平均的な値である。 
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（出典）厚生労働省「介護保険事業状況報告」年報（令和5,6年度のみ「介護保険事業状況報告」月報）
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４　第１号被保険者１人あたり給付月額 

 

　（１）第１号被保険者１人あたり給付月額 

 

　　＜第１号被保険者１人あたり給付月額とは＞ 

　　・給付費の総額を第１号被保険者数で除した額。 

 

 

① 第１号被保険者１人あたり給付月額（在宅サービス） 

 

 
 

　2024（令和６）年度の在宅サービスの第１号被保険者１人あたり給付月額を見てみると，本市は13,571円で，

全国（13,183円），茨城県（10,130 円）を上回っている。県央地域で比較すると，本市が一番高く，他の市町村

を大きく上回っている。 
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（出典）厚生労働省「介護保険事業状況報告」年報（令和5,6年度のみ「介護保険事業状況報告」月報）
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② 第１号被保険者１人あたり給付月額（施設及び居住系サービス） 

 

 
 

　2024（令和６）年度の施設及び居住系サービスの第１号被保険者１人あたり給付月額を見てみると，本市は

11,992 円で，全国（11,502 円），茨城県（10,886円）をやや上回っている。県央地域で比較すると，大洗町（15,080

円）が一番高く，茨城町（13,279 円），笠間市（12,931 円）が続き，本市は５番目で平均的な値である。 
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（出典）厚生労働省「介護保険事業状況報告」年報（令和5,6年度のみ「介護保険事業状況報告」月報）
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③　第１号被保険者１人あたり給付月額（在宅サービス・施設及び居住系サービス） 

 

 

 

　2024（令和６）年度の在宅サービスと施設・居住系サービスの第１号被保険者１人あたりの給付月額の分布を

見てみると，本市は，在宅サービス，施設及び居住系サービスともに全国，茨城県を上回っている。県央地域で

比較すると，本市は，在宅サービス給付月額が特に高い。 
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（出典）厚生労働省「介護保険事業状況報告」年報 
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５　サービス提供事業所数 

 

　（１）サービス提供事業所数（サービス種類別） 

 

人口 10 万人あたりのサービス提供事業所数（サービス種類別） 

 

 

（単位：事業所）

全国 茨城県 水戸市 対全国比 笠間市 ひたちなか市 那珂市 小美玉市 茨城町 大洗町 城里町 東海村

介護老人福祉施設 6.8 9.7 11.5 169.1% 10.9 4.5 13.1 26.6 13.0 12.7 16.6 7.8

介護老人保健施設 3.4 5.0 5.6 164.7% 6.8 4.5 5.6 12.3 16.2 6.4 11.1 2.6

介護医療院 0.7 0.4 0 0.0% 0 0.6 1.9 0 0 6.4 0 0

介護療養型医療施設 0.2 0.2 0 0.0% 1.4 0 0 0 0 0 0 2.6

地域密着型介護老人福祉施設入所者生活介護 2.0 1.7 0.7 35.0% 1.4 2.6 0 2.0 0 0 0 0

訪問介護 29.8 19.1 26.8 89.9% 20.5 16.1 20.6 12.3 9.7 12.7 16.6 10.4

訪問入浴介護 1.4 1.4 1.1 78.6% 2.7 2.6 1.9 0 0 0 0 0

訪問看護 13.7 8.7 13.4 97.8% 12.3 11.6 11.2 2.0 13.0 6.4 5.5 5.2

訪問リハビリテーション 4.8 3.7 5.6 116.7% 5.5 3.9 3.7 6.1 6.5 0 0 2.6

居宅療養管理指導 46.7 35.9 47.2 101.1% 32.8 37.2 44.9 16.4 32.5 31.8 11.1 28.7

通所介護 20.2 20.4 23.1 114.4% 17.8 16.1 18.7 22.5 22.7 12.7 22.1 26.1

通所リハビリテーション 6.6 6.5 7.8 118.2% 6.8 7.1 13.1 6.1 16.2 6.4 11.1 2.6

短期入所生活介護 9.1 11.7 13.4 147.3% 9.6 7.1 15.0 22.5 16.2 19.1 16.6 10.4

短期入所療養介護（老健） 3.1 4.3 5.2 167.7% 6.8 3.2 1.9 10.2 16.2 6.4 5.5 0

短期入所療養介護（介護医療院） 0.1 0 0 0.0% 0 0 0 0 0 0 0 0

短期入所療養介護（病院等） 0.1 0.1 0 0.0% 0 0 0 0 0 0 0 0

福祉用具貸与 6.1 4.5 7.4 121.3% 1.4 3.2 9.3 6.1 0 0 0 2.6

特定施設入居者生活介護 4.8 2.4 4.1 85.4% 1.4 2.6 1.9 2.0 3.2 0 11.1 0

居宅介護支援 30.7 30.5 37.2 121.2% 28.7 23.1 37.4 30.7 39.0 25.5 16.6 36.6

介護予防支援 4.2 3.1 0.4 9.5% 1.4 3.2 5.6 2.0 3.2 6.4 5.5 5.2

定期巡回・随時対応型訪問介護看護 1.1 0.5 1.5 136.4% 1.4 0.6 1.9 0 0 0 0 2.6

夜間対応型訪問介護 0.2 0 0 0.0% 0 0 0 0 0 0 0 0

認知症対応型通所介護 2.5 0.9 0.4 16.0% 4.1 3.9 1.9 2.0 0 0 0 0

小規模多機能型居宅介護 4.5 2.8 2.2 48.9% 2.7 3.2 5.6 6.1 0 0 5.5 0

認知症対応型共同生活介護 11.6 10.4 10.0 86.2% 10.9 12.2 15.0 16.4 32.5 12.7 5.5 5.2

地域密着型特定施設入居者生活介護 0.3 0.1 0 0.0% 0 0 0 0 0 0 0 0

看護小規模多機能型居宅介護 0.8 0.6 2.6 325.0% 2.7 0.6 0 0 0 0 0 0

地域密着型通所介護 15.7 15.7 21.6 137.6% 16.4 16.7 18.7 6.1 16.2 19.1 11.1 18.3

（時点）令和5年(2023年)

（出典）厚生労働省「介護保険総合データベース」および総務省「住民基本台帳に基づく人口、人口動態及び世帯数調査」
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　2023（令和５）年時点におけるサービス種類別の人口10万人あたりのサービス提供事業所数を見てみると，本

市は，介護老人福祉施設（169.1％），介護老人保健施設（164.7％），短期入生活介護（147.3％），定期巡回・随

時対応型訪問介護看護（136.4％），看護小規模多機能型居宅介護（325.0％），地域密着型通所介護（137.6％）と

いったサービスで，全国平均を大きく上回っている。県央地域で比較すると，訪問介護，訪問看護，福祉用具貸

与，特定施設入居者生活介護，地域密着型通所介護といったサービスで他の市町村より数値が大きくなっている。 

 

 

６　地域包括ケア「見える化」システムを活用した地域分析のまとめと今後の対応 

分析結果からみた水戸市の特徴としては，全国との比較で高齢化率と認定率がともに平均的な数値となってい

るのに対し，近隣である県央地域との比較では高齢化率が低く，認定率が高い状況にある。 

　特に，認定率においては，軽度（要支援１～要介護２）の割合が多く，在宅サービスの受給率が高くなってい

る。 

　この要因としては，介護保険制度の理解・定着が進み，核家族化など世帯構成の変化により公的サービスへの

利用ニーズが高まってきたことに加え，本市には周辺市町村と比較し，様々な介護サービスの提供環境が整って

いることで，サービスの利用促進が図られているものと考察する。 

今後の高齢化の進行が見込まれる中，高齢者の経済的負担をできる限り増やさず，持続可能な介護保険制度を

維持していくためには，給付費の増大を抑制していく必要がある。 

そのため，本市においては，早期からの高齢者のフレイル対策や介護・重度化予防対策と並行し，身体の状況

に応じたサービスの適正な利用に向けた介護給付適正化事業を推進していく。 

あわせて，住み慣れた地域における包括的な相談支援体制を強化し，早期からのきめ細やかな相談支援を提供

していく。なかでも，要支援認定者については，生活機能の維持・改善の可能性が高いことから，短期集中予防

サービスを積極的に活用し，要支援状態からの自立の促進及び重度化防止を推進する。 


