
伊達市の介護保険事業の特徴（地域分析・要因）　～地域包括ケア「見える化システム」による分析～

※この分析は、厚労省提供「見える化システム」データを使用して行なった分析です。集計方法の違い等により、市の公表している
　予算や決算の人数や金額と一致しない場合があります。

１　サービス利用割合の比較

■　全国平均及び道内平均と比較すると、要介護２の在宅・居住系サービス利用者数の割合が低い。

■　つまり、他自治体よりも要介護２の施設サービス利用者数の割合が高い。

　 ■　特に介護老人保健施設における１人あたり定員が多く、サービスを利用しやすい環境にあることが要因と考えられる。

全国 北海道 伊達市

サービス利用者数（要支援1） （人） 3,400,787 169,725 1,670

サービス利用者数（要支援2） （人） 5,401,905 241,088 2,361

サービス利用者数（要介護1） （人） 13,257,814 745,735 5,793

サービス利用者数（要介護2） （人） 12,401,447 570,746 4,176

サービス利用者数（要介護3） （人） 9,696,134 383,955 2,578

サービス利用者数（要介護4） （人） 8,810,182 341,103 2,047

サービス利用者数（要介護5） （人） 6,300,075 254,628 1,728

サービス利用者数（合計） （人） 59,268,344 2,706,980 20,353

在宅・居住系サービス利用者数（要支援1） （人） 3,400,735 169,724 1,670

在宅・居住系サービス利用者数（要支援2） （人） 5,401,833 241,086 2,361

在宅・居住系サービス利用者数（要介護1） （人） 12,649,457 704,681 4,982

在宅・居住系サービス利用者数（要介護2） （人） 11,306,976 512,712 2,902

在宅・居住系サービス利用者数（要介護3） （人） 6,833,765 254,252 1,271

在宅・居住系サービス利用者数（要介護4） （人） 4,638,140 169,298 674

在宅・居住系サービス利用者数（要介護5） （人） 2,920,393 110,547 311

在宅・居住系サービス利用者数（合計） （人） 47,151,299 2,162,300 14,171

要支援1 （%） 100.0 100.0 100.0

要支援2 （%） 100.0 100.0 100.0

要介護1 （%） 95.4 94.5 86.0

要介護2 （%） 91.2 89.8 69.5

要介護3 （%） 70.5 66.2 49.3

要介護4 （%） 52.6 49.6 32.9

要介護5 （%） 46.4 43.4 18.0

在宅・居住系サービス利用者割合（合計） （%） 79.6 79.9 69.6

（時点）令和元年(2019年)

（出典）厚生労働省「介護保険事業状況報告」月報



２　給付費の比較

■　第１号被保険者１人あたり給付月額において、全国平均及び道内平均と比較すると、在宅サービスは約２倍差がある。

３　サービス別給付費の比較

■　サービス種類別の第１号被保険者１人あたり給付月額を見ると、全国平均及び道内平均と比較して、在宅サービスのうち訪問リハビリ

　　テーション、通所リハビリテーションは高く、訪問介護、訪問看護、通所介護、福祉用具貸与が低い。



４　リハビリテーション給付費の比較

■　全国平均及び道内平均との比較差のある訪問リハビリテーション、通所リハビリテーションについて、直近３年間の給付月額を

■　見ると、伊達市は特に通所リハビリテーションが高い傾向にある。

■　Ｒ１の訪問リハビリテーションが減少した要因について、同年度における訪問看護、通所介護の給付月額が増加していることから、

■　訪問看護や通所介護を利用するケースが多かったことが想定される。



５　各在宅サービス給付費の比較



■　全国平均及び道内平均との比較差のある訪問介護、訪問看護、通所介護、福祉用具貸与について、直近３年間の給付月額を

■　見ると、伊達市は特に通所介護が低い傾向にある。

■　訪問看護の給付月額について、要介護度の高い利用者が多く（＝利用回数が多い）、今後も増加していくことが予想される。

６　サービス受給率の比較



■　施設サービスの受給率は全国平均及び道内平均と比較して高い。特に要介護１～２の割合が高い。

■　居住系サービスの受給率は全国平均及び道内平均と比較してやや高い。特に要介護１～２の割合が高い。

■　在宅サービスの受給率は全国平均及び道内平均と比較して低い。特に要介護２～５の割合が低い。


