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概要版



計画策定の趣旨

　 府中町では、介護が必要な状態となっても住み慣れた地域で暮らし続けられるよう、医療・介護・予防・

住まい・生活支援が包括的に確保される地域包括ケアシステムの構築に取り組んできました。本計画は、

第７期計画の評価・検証を行うとともに国の基本指針を踏まえ、地域の実情に応じた柔軟かつ効果的な高

齢者福祉サービスや介護サービスを提供するとともに、当町における地域包括ケアシステムを一層推進

し、高齢者をはじめ、あらゆる世代の町民が支えあい、自分らしくともに暮らせる地域共生社会を目指して

策定しています。

　 本計画は、団塊の世代が７５歳以上となる令和７年度と団塊ジュニア世代が65歳以上となる令和２２年

度を見据えつつ、令和３年度を初年度とする令和５年度までの３か年計画です。

計画の期間

高齢者等を取り巻く現状

1

　 総人口は、令和３年から令和５年まで

増減がありますが、令和５年以降は、減

少傾向になると予想されます。一方で、

高齢者人口（６５歳以上）は、増加を続け、

高齢化率（総人口に占める６５歳以上の

人の割合）は令和3年の24.5％から令

和22年には28.７％と、上昇することが

予想されます。

(1) 人口と高齢化率の推移
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令和７年（2025年）と令和２２年（2040年）を見据えた目標を設定

　 要介護・要支援認定者数は、令和３年

以降増加し、認定率は、令和７年に19.５％、

令和２２年に２１．０％まで上昇するもの

と予想されます。

　 認定者の増加は、高齢者人口（特に、

７５歳以上の後期高齢者人口）の増加に

伴うものと考えられ、今後も進んでいく

と予想されます。

(2) 要介護・要支援認定者数の推移（第１号被保険者）
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評価指標と目標値

　 本計画では、第7期計画との整合性・継続性を図り、高齢者が地域社会の一員として尊重された暮らし

を営むために、「高齢者が様々な分野で活躍でき生きがいを感じるまちづくり」や、「保健・医療・福祉の

連携による高齢者を支える体制づくり」と併せ、「住民、民間団体、行政機関などが一体となった支援の

輪づくり」により、みんなが生きがいや思いやりを持ち、お互いに安心して支えあい暮らせるまち、『みん

なで　支えあうまち　府中』を目指します。

基本理念

『みんなで　支えあうまち　府中』
みんなが生きがいや思いやりを持ち、お互いに安心して支えあい暮らせるまち

基本方針 重点的取り組み

（１） 高齢者が様々な分野で活躍でき

　　 生きがいを感じるまちづくり  

① 高齢者の社会参加・生きがいづくり

④ 高齢者を支える体制づくり

③ 認知症高齢者対策（共生・予防）の

    推進

② 介護予防・自立支援・重度化防止対

　　策の積極的推進

（3） 住民、民間団体、行政機関など

      が一体となった支援の輪づくり

（2） 保健・医療・福祉の連携による

　　 高齢者を支える体制づくり  

⑥ 介護保険サービスの提供体制の整備

⑤ 高齢者にやさしい生活環境づくり

現状数値 目標値評価指標重点的取り組み

「生きがい」のある高齢者の割合 6１.3% 64.6％

元気な高齢者の割合 78.0% 79.4％

健康状態の良い高齢者の割合 73.9% 77.0％

運動器の機能低下リスクがある高齢者の割合 22.1% 16.8％

軽度認定者が維持・改善した割合 58.9% 61.3％

認知症高齢者の割合 10.3% 10.0％

認知症施策や相談窓口を知っている人の割合 28.3% 38.3％

主観的幸福感の高い高齢者の割合 59.9% 64.3％

介護者の就労継続見込みの割合
77.4% 80.9％

①

②

③

④

⑤

⑥

（令和元年度）

（令和元年度）

（令和元年度）

（令和元年度）

（令和元年度）

（令和２年度）

（令和元年度）

（令和元年度）

（令和元年度）



重点的取り組み1 高齢者の社会参加・生きがいづくり

府中町の主な取り組み
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　 高齢者の社会参加への意欲を具体的な活動に結び付けるうえでのきっかけづくりとして、

高齢者による地域のボランティア活動や介護予防・健康増進に資する活動の実績に基づく支

援を行い、高齢者の社会参加を促進するとともに、生きがいづくりを推進することを目的と

して、令和２年９月から開始しています。

 

● 社会参加・生きがいづくりの促進

　 生涯学習やスポーツ活動、ボランティア活動などの社会参加を促進するとともに、生きがい

づくりを推進します。

高齢者いきいき活動ポイント事業

事業の仕組み

● 高齢者の活動拠点

　 高齢者が地域で様々な活動（健康増進、教養の向上、レクリエーション及び地域福祉活動など）

をするための拠点として、福寿館、ふれあい福祉センター、府中北交流センター、府中南交流セ

ンターがあります。

● 各種団体の支援

　 老人クラブやシルバー人材センターなど各種団体の活動・体制の充実等を図るため支援を行

います。

重点的取り組み２ 介護予防・自立支援・重度化防止対策の積極的推進

● 地域支援事業の推進

　 高齢者が要介護状態又は要支援状態となることを予防し、社会に参加しつつ、地域において

自立した日常生活を営むことができるよう支援します。

訪問型サービス、通所型サービス、介護予防ケアマネジメント介護予防・生活支援サービス事業

高齢者府中町

活動団体

（イメージ図）

１ 登録

（随時受付）

２ スタンプ交付

４ 活動

５ ポイント手帳にスタンプ押印

（活動の都度）

７ ポイント数に応じて奨励金支給

６ ポイント手帳提出

３ ポイント手帳交付（８月）

※広島市と連携して事業
   を行っています。

主
な
取
り
組
み

介護予防巡回教室、筋力アップ教室、プール活用健康づくり

事業、健康マージャン教室、認知症予防オレンジサロン事業、

見守り事業、いきいき百歳体操支援事業、高齢者の生きがい

と健康づくり推進事業、高齢者いきいき活動ポイント事業　など

一般介護予防事業

総合相談支援業務、権利擁護業務、在宅医療・介護連携推

進事業、生活支援体制整備事業、地域ケア会議推進事業　など
包括的支援事業

介護給付費適正化事業、家族介護教室、介護用品支給事業、

成年後見制度利用支援事業、住宅改修支援事業　など
任意事業



　 高齢者の予防・健康づくりを効果的かつ効率的に実施するため、医療・介護・健診データの分

析等により健康課題を把握し、事業全体の企画・調整等を行うコーディネーターとして保健師を

配置し、各部門（医療・介護・保健）や地域の医療関係団体等と連携を図りながら、高齢者に対す

る個別的支援や通いの場等への積極的な関与等により、高齢者の保健事業と介護予防の一体

的な実施を推進していきます。

いきいき百歳体操支援事業

４

● 生涯を通じた健康づくり

　 高齢者の健康状態は、フレイル（虚弱状態）を経て要介護状態へ進むといわれているため、生

涯を通じた健康づくりが重要となります。

　 主な取り組みとして、栄養相談、ふらっとウォーキング事業、がん検診、特定健康診査・長寿健

康診査を実施します。

●                 保健事業と介護予防事業の一体的な取り組み

④多様な課題を抱える高齢者や、

　 閉じこもりがちで健康状態の不明

　 な高齢者を把握し、アウトリーチ支

　 援等を通じて、必要な医療サービス

　 に接続。

高齢者

※フレイルのおそれのある
　 高齢者全体を支援

①事業全体のコーディネートやデータ分析・

　 通いの場への積極的関与等を行うため、

　 市町村が、地域に保健師、管理栄養士、

　 歯科衛生士等の医療専門職を配置

⑪通いの場に、保健医療の視点からの支援が積極的

　 に加わることで、

　　・通いの場や住民主体の支援の場で、専門職によ

　　　る健康相談等を受けられる。

　　・ショッピングセンターなどの生活拠点等を含め、

　　　日常的に健康づくりを意識できる魅力的な取り

　　　組みに参加できる。

　　・フレイル状態にある者等を、適切に医療サービス

　　　に接続。

　　　

保健事業
⑤国民健康保険と後期高齢者

　 医療制度の保健事業を接続

⑥社会参加を含む

　 フレイル対策を視野に

　 入れた取り組みへ

⑦医療専門職が、

　 通いの場等にも

　 積極的に関与
⑩町民自らが担い手

　 となって、積極的に

　 参画する機会の充実

⑨民間機関の連携等、通いの

　 場の大幅な拡充や、個人の

　 インセンティブとなるポイン

　 ト制度等を活用

介護予防の事業等介護予防の事業等

生活機能の改善生活機能の改善

かかりつけ医　等かかりつけ医　等

⑧通いの場への参加勧奨や、事業内容

　 全体等への助言を実施

疾病予防・

重症化予防

疾病予防・

重症化予防

②高齢者一人ひとりの医療・介護等の情報を一括把握

③地域の健康課題を整理・分析

医療・介護データ解析

医療

レセ
健診

介護

レセ

要介護

  認定

フレイル
状態の
チェック

● リハビリテーション提供体制の推進

　 医療機関やリハビリテーション関係者等との連携を図りながら、必要に応じたリハビリテー

ションサービスが利用できるよう切れ目のないサービス提供体制を推進します。主な取り組みと

して、住民主体の通いの場への理学療法士等の派遣、自立支援型地域ケア会議の実施、リハビリ

テーションの必要性についての普及啓発を行います。

　 誰でも参加することができる介護予防活動の地域展開を図る

ため、普及啓発を行うとともに、地域包括支援センターと連携し、

介護予防に効果的な運動等を実施する住民主体の通いの場への

支援を行います。

実施のイメージ
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重点的取り組み３ 認知症高齢者対策（共生・予防）の推進

● 普及啓発の推進

　 認知症の予防、早期発見・対応の必要性、認知症の人やその家族を支援する取り組みを普及・

啓発します。

● 予防対策の推進

　 社会参加活動や学習等の活動の場を活用し、認知症予防に努めます。

● 認知症にやさしい体制づくり

　 認知症地域支援推進員、認知症初期集中支援チームを配置し、相談窓口の充実や早期からの

支援など認知症にやさしい体制づくりを推進します。

　 認知症の人やその家族の悩み等を把握し、認知症サポーターによる認知症の困りごとに対す

る支援（認知症サポーター活動促進事業）を住み慣れた地域で実施できるよう体制づくりを進め

ていきます。

認知症サポーター活動促進事業

　 認知症に対する正しい知識と理解を持ち、地域で認知症の人やその家族に対してできる範囲

で手助けする「認知症サポーター」を養成し、認知症高齢者等にやさしい地域づくりに取り組みます。

認知症サポーター

● 家族介護者への支援

　 認知症の人と家族の会や認知症カフェの活動を支援します。

　 認知症の人とその家族、地域住民、専門職等の誰もが気軽に参加し、認知症の人やその家族

の悩みを共有しながら、専門職に相談できる集いの場です。カフェという自由な雰囲気の中で、

支える人と支えられる人という隔たりをなくして、地域の人たちが自然と集まることで、認知症

の人には新たな居場所、外出の場として精神的な安定をもたらし、家族には孤立防止や介護負担

軽減の場となっています。

認知症カフェとは…

● 見守り支援のネットワーク

　 認知症高齢者の見守り支援のネットワークを構築します。

　 行方不明になった認知症の人が早期にご自宅に戻れるよう、個人情報を守りながら身元を特

定できる「見守りシール」を配付し、早期に発見・保護し、ご家族へお知らせするサービスです。

見守りシールの導入

認知症患者の
家族など

▶

▶

通知

伝言板で
 やりとり

携帯電話で
読み取るQRコード

認知症患者が
行方不明に

発見場所
健康状態など

「見守りシール」は、衣服や
よく持ち歩くものに貼って
使用します。

身元確認のイメージ



重点的取り組み４ 高齢者を支える体制づくり

● 相談・支援体制の整備

　 「高齢者のよろず相談所」など相談・支援体制を整備し、ワンストップサービスに努めます。

地域包括支援センター

　 地域包括支援センターは、高齢者やその家族が住み慣れ

た地域で安心して暮らせるよう色々な面から支えている機

関です。当町には、１箇所あり、府中町社会福祉協議会に委

託しています。

● 高齢者の虐待防止・権利擁護の推進

　 高齢者虐待を未然に防ぐため、権利意識の啓発や認知症などに関する正しい知識の周知など

を行います。また、権利擁護に関わる相談にきめ細かく対応します。

● 在宅福祉サービス

　 ひとり暮らし高齢者などの生活支援のために、高齢者軽度生活援助事業、高齢者等生活環境

支援事業、緊急通報システム事業、住宅改造費助成事業など在宅福祉サービスを実施します。

重点的取り組み５ 高齢者にやさしい生活環境づくり

● 災害・感染症に係る対策

　 介護サービス事業所と連携して、災害・感染症に対する備えの体制を整備します。また、新型

コロナウイルス感染症等の影響により、高齢者がフレイルにならないよう、健康維持につながる

事業への参加を促進します。

● 居住関連サービス

　 広島県及び関係機関と連携し、高齢者の安定的な住まいの確保や情報提供に努めます。

● その他、高齢者が安心して暮らせる生活環境づくり

　 災害や事故、犯罪、消費者被害などから高齢者の生命や財産、生活環境を守る取り組みとして、

日頃から緊急時に備えて高齢者を支える体制づくりに努めます。

重点的取り組み６ 介護保険サービスの提供体制の整備

● 介護保険事業の円滑な運営

　 要介護認定の適正化、ケアプラン点検、住宅改修等の点検、介護給付費通知、サービス事業者

の指導・監査など介護給付費適正化に資する事業等に取り組み、介護保険事業の円滑な運営を

行います。

● 介護保険サービスの質的向上

　 ケアマネジメントの充実や介護人材の確保・育成・定着などに取り組み、介護保険サービスの

質的向上に努めます。

（委託事業）

　総合相談支援業務、権利擁護業務、包括的・継続的ケアマネジメント支援業務、在宅医療・介護連携

  推進事業、認知症総合支援事業、地域ケア会議推進事業
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基盤整備の方針

　 介護が必要となった高齢者が住み慣れた地域での暮らしを継続できるように介護サービスの基盤整備

を進めます。

第１号被保険者（６５歳以上の人）の保険料　一覧表　（令和３～５年度まで）

府中町高齢者福祉計画・第８期介護保険事業計画【概要版】
■発行年月 ： 令和３年３月
■発　　行 ： 府 中 町
■制　　作 ： 福祉保健部高齢介護課
　　　　　　〒735-8686　広島県安芸郡府中町大通三丁目５番１号
　　　　　　ＴＥＬ (082)286-3235　ＦＡＸ (082)286-3199　

小規模多機能型居宅介護
看護小規模多機能型居宅介護

区分 現状 第8期整備計画数 備考

３施設 1施設
在宅生活を２４時間支え
る重要なサービスです。

　 当計画期間である令和３年度から

令和５年度までの３年間で見込まれる

総事業費は右の表のとおりです。

総事業費の見込み

単位：千円

総事業費 令和３年度 令和４年度 令和５年度 合計

標準給付費 3,730,390 3,854,328 3,995,092 11,579,810

地域支援事業費 325,208 330,033 331,413 986,654

合計 4,055,598 4,184,361 4,326,505 12,566,464

※第１段階から第３段階は、公費を投じて行う保険料軽減措置後の保険料率及び金額です。


