
【北杜市・策定委員会用】第6次ほくとゆうゆうふれあい計画作成のための地域分析・検討結果記入シート
記入日 保険者名北杜市

H27 H28 H29 第6期累計 備考 H27 H28 H29 H27 H28 H29 H27 H28 H29

1 認定率 B4-a ％

見える化・時
系列
（各年度年次
表示・H29年
度のみ最新
月時点）

10.1 11.1 11.8 100.8
※ 認 定
率 の 対
計画比

15.5 15.5 15.5 17.9 18.0 18.0 13.9 13.3 12.7

H26 H27 H28 H26 H27 H28 H26 H27 H28 H26 H27 H28

2
調整済み
認定率

B5-a ％

見える化・時
系列
（各年度年次
表示）

9.3 8.7 9.5 14.2 13.9 13.7 17.9 17.7 17.5 14.1 12.9 12.4

3

調整済み
重度認定
率
（要介護３
～５）

B6-a ％

見える化・時
系列
（各年度年次
表示）

4.4 4.4 4.6 6.2 6.1 6.2 6.3 6.1 6.0 5.8 5.6 6.1

4

調整済み
軽度認定
率
（要支援１
～要介護
２）

B6-b ％

見える化・時
系列
（各年度年次
表示）

4.9 4.3 4.9 8.0 7.7 7.5 11.7 11.6 11.5 8.2 7.3 6.3

H30.8.10

活用デー
タ名・
指標名

指標
ID

単位 備考

データの値 全国平
均等
との比
較

全国平均等との乖離
について理由・問題点
等の考察（仮説の設定）

設定した仮説
の

確認・検証方
法

問題を解決するための
対応策（理想像でも可）

自保険者
都道府県平均 全国平均

比較地域
（　韮崎市　）

①、②H28以降、明らかに要介護認定が必
要な高齢者や予防給付や介護給付による
サービスを希望している高齢者が増加傾向
のため認定率も上昇している。引き続き、予
防に特化した施策を継続するとともに、認
知症対策では地域ぐるみの取組を実施し、
早期発見に繋げ重度化を防ぐ必要がある。
また、介護が必要な高齢者が実は頑張りす
ぎていることはないか、介護力が高いので
はなかなど切り口を変えて認定率の低さに
繋がっている要因を分析する必要がある。
また、高齢独居世帯や高齢夫婦世帯が多
いため（図※1、※2）、将来の介護保険サー
ビスのニーズが高くなることが予測される。
このため早期申請・早期支援によりケアす
ることで重度化防止に繋がることも考えられ
るため改めて制度周知を行う必要がある。
一方で、高齢のため身体機能の低下を引き
起こす転倒を防ぎ、住み慣れた住居で安全
に入浴することを目的に、浴室の出入り口
や浴槽に手すり等を取り付ける住宅改修や
福祉用具の費用を助成する制度、「高齢者
在宅入浴支援住宅改修等助成金事業」を
創設した。在宅で生活されている65歳以上
の方、入浴動作確認表に該当する方、過去
に要介護認定を受けていない方、過去に浴
室及び脱衣所の住宅改修並びに入浴補助
具購入費用の助成を受けていない世帯の
方が対象で、今後、利用促進に努める。
③就労中に重大事故にならないよう注意喚
起を行うとともに、地域内で孤立させない取
組が重要であるため、通いの場の創出、生
活支援サービスの充実、住民互助による地
域での見守りや家族間での見守りなど地域
づくりを積極的に行い健康寿命の延伸に努
める。

グ
ラ
フ
番
号

現状分析 実行管理

す べ て
の指標
に お い
て 全 国
平均等
よりかな
り低い。

①認定率について地域
包括支援センターが相
談窓口となり状況把握に
つとめたうえで申請して
いただいているため、認
定率が低いと考えられ
る。そこで高齢独居世
帯、高齢夫婦世帯の割
合をみると、全国平均等
より高くなっているため、
介護保険を利用する可
能性が高いと考えられる
が、要介護認定までのプ
ロセスが全国と同様に
行っているにもかかわら
ず認定率は相反して低く
なっている。
②H24から改正前の介護
予防・日常生活支援総
合事業を先駆的に行っ
てきたため、H27まで認
定率は減少している。
トータル的に地域の力で
高齢者や家族介護を支
えようという意識向上が
図られたと考えられる。
具体的みると要支援1,2
はH27から新しい総合事
業により事業対象者へ
振り分けたこともありH28
にかけて認定率が減少
した。
③高齢者でも農業等就
業している方が多く認知
の防止と適度な運動が
なされており比較的健康
な高齢者が多いと考えら
れる。

①、②介護保
険事業状況
報告で確認
③H27年国勢
調査で確認。

①、②総合事
業や積極的
な介護予防
事業の実施
により介護の
抑制につな
がっている。
またH28の給
付費実績で
確認したとこ
ろ予防給付費
の減と総合事
業の増分が
ほぼ一致 し
た。
③ 65歳以上
の就業率は
全国平均を上
回っており山
梨県平均値よ
りも高い数値
で推移してい
る。
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H27 H28 H29 第6期累計 備考 H27 H28 H29 H27 H28 H29 H27 H28 H29

活用デー
タ名・
指標名

指標
ID

単位 備考

データの値 全国平
均等
との比
較

全国平均等との乖離
について理由・問題点
等の考察（仮説の設定）

設定した仮説
の

確認・検証方
法

問題を解決するための
対応策（理想像でも可）

自保険者
都道府県平均 全国平均

比較地域
（　韮崎市　）

グ
ラ
フ
番
号

現状分析 実行管理

H27 H28 H29 H28 備考 H27 H28 H29 H27 H28 H29 H27 H28 H29

5
受給率
（施設サー
ビス）

D2 ％

見える化・時
系列
（各年度年次
表示）

3.2 3.2 3.2 92.9

※ 施 設
サービス
の 利 用
者 数 の
対 計 画
比

3.2 3.2 3.2 2.8 2.8 2.8 2.8 2.8 2.7

6
受給率
（ 居 住 系
サービス）

D3 ％

見える化・時
系列
（各年度年次
表示）

0.1 0.1 0.2 70.6

※ 居 住
系 サ ー
ビスの利
用 者 数
の 対 計
画比

0.5 0.5 0.6 1.2 1.2 1.2 0.5 0.5 0.5

7
受給率
（在宅サー
ビス）

D4 ％

見える化・時
系列
（各年度年次
表示）

6.0 5.9 6.3 88.1

※ 介 護
予 防 支
援・居宅
介 護 支
援 小 規
模 看 多
機 利 用
者 数 の
対 計 画
比

10.1 9.9 9.6 10.6 10.5 9.9 9.6 8.7 8.4

施 設
サ ー ビ
ス は 全
国 レ ベ
ル 、 居
住 系
サ ー ビ
ス と 在
宅 サ ー
ビ ス は
極 端 に
低い。

①施設（特養・老健）が
近隣市町村より充実し、
申込から入所に要する
日数も比較的少ないた
め受給率が高いのが特
徴である。日中独居とな
る方が多いため事故等
発生の際対応が遅れ重
度化するケースがある。
また一旦介護度が付くと
重度化する場合も多い
ため施設入所となると考
えられる。
②居住系は施設・利用
者が極端に少ないがH29
にグループホームが開
設したため今後数値が
伸びる。一方でキャパシ
ティーの問題や利用者
負担の問題もあり、全国
平均より下回る推移であ
る。
③中山間地域で県下最
大面積あるため、地域密
着型サービスの立地に
不向きである。施設サー
ビスに代わる小規模多
機能型や看護小規模多
機能型の利用（稼動）を
増やしたいが、利用者負
担の問題で敬遠される
ケースもある。

①、②、③介
護保険事業
状況報告で
確認。

①、②、③認
定者数は低
い 中 、 施 設
サービスの利
用 者 が 多 く
H29給付費実
績で構成比
が50.5%となっ
ている一方で
在宅サービス
はH29給付費
実績で 36.6%
で0.3ポイント
減となってい
る。

①、②、③高齢者独居世帯の割合と高齢夫
婦世帯の割合がいずれも全国平均より上
回っていて増加傾向である。日中独居を防
ぐための地域づくり、いわゆる見守りや声
掛けの強化、引きこもりにならないよう社会
参加への働きかけなど魅力のある事業を
実施し地域づくりを支援する。加えて、重度
化を防ぐための体力づくりやリハビリを適切
に受けられるよう体制を強化する必要があ
る。H29に開設した定期巡回・随時対応型
の利用（稼動）を増やし、必要なときに必要
なサービスを提供できることを周知する必
要がある。また、施設・居住系サービス及び
在宅サービスのマトリックスをみると（図※
3、※4）、在宅サービス、施設・居住系サー
ビスともに受給率が低くなっている。施設・
居住系サービスのうち施設サービスは全国
平均等を上回っているものの、逆に居住系
サービスが全国平均等とかなり低く乖離し
ていることから、合算しても数値を押し下げ
る要因となっている。地域の要介護者に対
する施設・居住系・通所系サービスの提供
可能な量（各サービス別の定員を要支援・
要介護者数で除した値）について全国平均
と比べてみると、施設サービス別（図※5）と
通所系サービス別（図※7）は全国平均を上
回っているが、居住系サービス別（図※6）
が不足している。居住系サービス別は利用
者負担の問題もあるが、要介護者のニーズ
も高いことから認知症対応型共同生活介護
を拡充すべきかどうか検討する余地はある
と考える。施設サービス別は介護離職ゼロ
の観点と要介護者ニーズの観点から地域
密着型介護老人福祉施設入所者生活介護
の必要性を検討したいと考える。

2



H27 H28 H29 第6期累計 備考 H27 H28 H29 H27 H28 H29 H27 H28 H29

活用デー
タ名・
指標名

指標
ID

単位 備考

データの値 全国平
均等
との比
較

全国平均等との乖離
について理由・問題点
等の考察（仮説の設定）

設定した仮説
の

確認・検証方
法

問題を解決するための
対応策（理想像でも可）

自保険者
都道府県平均 全国平均

比較地域
（　韮崎市　）

グ
ラ
フ
番
号

現状分析 実行管理

8

受給者1人
あ た り 給
付月額（在
宅および
居住系サ
－ビス）

D15-
a

円

見える化・時
系列
（各年度年次
表示）

126,125 129,934 130,210 126,883 129,300 135,770 116,178 117,675 125,714 122,638 129,328 137,781

9

受給者1人
あ た り 給
付月額（在
宅サービ
ス）

D15-
b

円

見える化・時
系列
（各年度年次
表示）

124,509 128,128 126,231 87.7

※ 在 宅
サービス
の 給 付
費 の 対
計画比

121,729 124,217 130,417 106,133 107,748 115,237 117,193 124,008 133,251

10

受給者1人
あ た り 給
付月額（訪
問介護）

D17-
a

円

見える化・時
系列
（各年度年次
表示）

53,615 57,224 56,745 90.5

※ 訪 問
介 護 の
給 付 費
の 対 計
画比

46,067 47,497 52,427 49,696 51,952 61,501 43,163 45,684 48,131

11

受給者1人
あ た り 利
用日数・回
数（訪問介
護）

D31-
a

回

見える化・時
系列
（各年度年次
表示）

20.4 23.1 22.2 108.7

※ 訪 問
介護の１
人１月あ
たり利用
日数・回
数 の 対
計画比

15.4 16.3 18.4 15.4 16.8 20.8 15.3 16.7 17.8

12

受給者1人
あ た り 給
付月額（通
所介護）

D17-
f

円

見える化・時
系列
（各年度年次
表示）

81,534 89,248 87,765 83.9

※ 通 所
介 護 の
給 付 費
の 対 計
画比

83,960 82,117 89,773 66,517 64,831 74,072 85,717 87,523 93,467

13

受給者1人
あ た り 利
用日数・回
数（通所介
護）

D31-
e

日

見える化・時
系列
（各年度年次
表示）

9.3 10.9 10.6 96.1

※ 通 所
介護の１
人１月あ
たり利用
日数・回
数 の 対
計画比

9.7 9.6 10.8 7.6 7.5 9.1 10.1 10.0 10.9

14

受給者1人
あ た り 給
付月額（地
域密着型
通所介護）

D17-
t

円

見える化・時
系列
（各年度年次
表示）

- 82,831 83,211 皆増

※ 地 域
密 着 型
通 所 介
護 の 給
付 費 の
対 計 画
比

－ 90,590 91,197 － 74,014 75,194 - 87,203 84,424

15

受給者1人
あ た り 利
用日数・回
数（地域密
着型通所
介護）

D31-
j

日

見える化・時
系列
（各年度年次
表示）

- 10.5 10.6 皆増

※ 地 域
密 着 型
通 所 介
護の１人
１月あた
り利用日
数・回数
の 対 計
画比

－ 11.1 11.2 － 9.6 9.7 - 10.4 10.3

認知症対策と
して、H29にグ
ループホーム
1箇所開設し
た。より広い
ニーズに応え
ていただける
と 考 え て い
る。

①、②、③、④、⑤受給者一人あたり給付
費を見ると、在宅及び居住系サービスと在
宅サービスはともに全体的にはほぼ全国平
均等レベルで、要介護度別にみると全国平
均と比べ要介護2、3が高く、要介護1が低く
なっている。同様にサービス別にみると、介
護療養型医療施設、認知症対応型共同生
活介護、介護老人保健施設の順に高く、通
所系、短期入所、訪問系の順に低い。市で
は介護給付適正化事業の一環としてケアプ
ラン点検を実施し始めたところで、特に一人
あたりの給付費が高い要介護2、3の受給
者のケアプランが適切に作られているかど
うか確認していきたいと考えている。

①、②、③、④、⑤介護予防事業を推進す
るにあたり地域での受け皿を構築する必要
がある。通所介護等にリハビリの受入を強
力に促すとともに、現在利用可能な施設の
キャパシティーの増加を提案する。認知症
対応型共同生活介護についてもキャパシ
ティーの増加を提案したい。地域の要介護
者に対する通所系サービスの提供可能な
量（各サービス別の定員を要支援・要介護
者数で除した値）について山梨県平均や韮
崎市と比べてみると、幅広くサービス提供
体制が図られている。市の特徴として、施
設サービスの受給率が高い中（図：第1号被
保険者一人あたり給付月額（サービス種類
別）、これからは、療養病床減少にも対応で
きるよう地域密着型の定期巡回・随時対応
型訪問介護看護や看護小規模多機能型居
宅介護等の医療ニーズの高い高齢者を在
宅で支えるためのサービス拡充を促進して
いくことが必要であり、ケアマネージャーに
対する十分な周知を行っていきたいと考え
る。また、高齢者を支える家族のためにも、
レスパイトの性格を持つ短期入所生活介護
のショートロングの弾力的な運用が図れる
かどうか検討の余地はあると考える。

在 宅 お
よ び 居
宅 系
サ ー ビ
ス、在宅
サ ー ビ
スともに
全国平
均 よ り
か な り
高い。

①持ち家率が93.9%（H27
国勢調査）を占めている
中、特に訪問リハ、居宅
療養管理指導、介護予
防支援・居宅介護支援
の伸びが著しいことに加
え、重度認定者の利用
回数が影響しているため
一人あたり給付月額が
高いと考えられる。

①、②、③、
④、⑤介護保
険事業状況
報告、介護予
防・日常生活
圏域ニーズ調
査、在宅介護
実態調査で
確認。

訪問介
護 、 通
所介護
（密着含
む）は利
用日数・
回 数 を
み る と
全国平
均 よ り
か な り
高く、給
付月額
も高い。
特 に 訪
問介護
の利用
日数・回
数は全
国平均
等 よ り
高い。

短 期入
所生活
介護は
年々減
少傾向
で 全 国
平均等
と 比 べ
低 く 推
移 し て
いる。

②訪問介護、通所介護
（密着含む）のニーズが
高く、利用を継続するこ
とにより重度化の抑制や
改善に繋がっていると考
えられることから、全国
平均に比べ在宅サービ
スが高くなっている。ま
た、持ち家率が高いた
め、日中において老老介
護、独居などの問題があ
り、特に認知症の傾向が
見られる利用者には可
能な限りサービス回数を
増やすなどリスク回避の
傾向が高いと考えられ
る。

新規認定者
の介護度を分
析すると特徴
として要支援
2と要介護1の
割 合 が 高 く
43.4% を 占め
ておりあまり
重度化してい
ない。予防事
業の一定の
効果があると
考える。

ニーズ調査等
により、リハビ
リを中心とし
たサービスが
受けられる施
設の要望が
多数あった。

③短期入所生活介護は
利用者が施設サービス
に移行されることから、
年々減少傾向になると考
えられる。一方で特養入
所待ちの利用者が主治
医意見書によりショート
ロングを利用しているた
め不公平を是正する必
要がある。
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H27 H28 H29 第6期累計 備考 H27 H28 H29 H27 H28 H29 H27 H28 H29

活用デー
タ名・
指標名

指標
ID

単位 備考

データの値 全国平
均等
との比
較

全国平均等との乖離
について理由・問題点
等の考察（仮説の設定）

設定した仮説
の

確認・検証方
法

問題を解決するための
対応策（理想像でも可）

自保険者
都道府県平均 全国平均

比較地域
（　韮崎市　）

グ
ラ
フ
番
号

現状分析 実行管理

16

受給者1人
あ た り 給
付月額（短
期入所生
活介護）

D17-
h

円

見える化・時
系列
（各年度年次
表示）

93,286 89,172 87,499 79.8

※ 短 期
入 所 生
活 介 護
の 給 付
費 の 対
計画比

117,491 115,096 119,660 90,782 90,931 93,801 120,913 117,870 134,141

17

受給者1人
あ た り 利
用日数・回
数（短期入
所生活介
護）

D31-
g

日

見える化・時
系列
（各年度年次
表示）

12.0 11.8 11.3

要支援：
124.7
要介護：
98.9

※ 短 期
入 所 生
活 介 護
の１人１
月あたり
利 用 日
数・回数
の 対 計
画比

14.4 14.4 14.8 11.1 11.3 11.5 14.8 15.0 16.8

18

受給者1人
あ た り 給
付月額（認
知症対応
型共同生
活介護）

D17-
q

円

見える化・時
系列
（各年度年次
表示）

243,153 248,087 261,682 83.8

※ 認 知
症 対 応
型 共 同
生 活 介
護 の 給
付 費 の
対 計 画
比

240,129 239,576 245,907 245,658 243,919 251,055 231,843 230,975 229,835

19

受給者1人
あ た り 給
付月額（通
所リハ）

D17-
g

円

見える化・時
系列
（各年度3月
時点、H28の
み最新月時
点）

56,765 58,817 59,542 58.8

※通所リ
ハ の 給
付 費 の
対 計 画
比

67,150 66,028 65,548 63,872 62,432 62,210 70,391 74,848 77,695

20

受給者1人
あ た り 利
用日数・回
数（通所リ
ハ）

D31-
f

日

見える化・時
系列
（各年度3月
時点、H28の
み最新月時
点）

4.9 5.2 5.5 91.2

※通所リ
ハの１人
１月あた
り利用日
数・回数
の 対 計
画比

7.0 7.0 7.0 6.4 6.3 6.3 7.1 7.9 8.2

21

受給者1人
あ た り 給
付月額（訪
問リハ）

D17-
d

円

見える化・時
系列
（各年度3月
時点、H28の
み最新月時
点）

32,672 27,885 28,914 63.9

※訪問リ
ハ の 給
付 費 の
対 計 画
比

31,113 31,378 32,461 32,812 32,848 33,242 32,741 33,696 32,587

22

受給者1人
あ た り 利
用日数・回
数（訪問リ
ハ）

D31-
d

日

見える化・時
系列
（各年度3月
時点、H28の
み最新月時
点）

11.5 9.9 10.3

要支援：
131.8
要介護：
67.5

※訪問リ
ハの１人
１月あた
り利用日
数・回数
の 対 計
画比

10.9 10.9 11.2 11.3 11.3 11.4 11.5 11.8 11.2

認 知 症
対応型
共同生
活介護
は全国
平均等
と 比 べ
高 く 推
移 し て
いる。

通 所 リ
ハ は
年々増
加 し て
い る が
全国平
均 等 に
比べ低
い。

④キャパシティーと利用
者負担の問題はあるが、
軽度な認知症の方のグ
ループホームニーズが
高く、利用頻度が多いこ
とから認知症を悪化させ
ないためにも、年々待機
者は増加すると考えられ
る。

⑤通所リハビリ及び訪問
リハビリは市内に施設が
少なく利用回数や給付
費が全国平均と比べ低
いが、年々利用が増えて
きている。
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地域分析・検討結果グラフ

　○調整済み指標とは
　　認定済み認定率とは、認定率の大小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を意味します。これにより、どの地域も、「ある地域または全国平均の1時点」と同じになるよう調整
　　することで、それ以外の要素の認定率への影響について、地域間・時系列で比較がしやすくなります。

10.1

11.1
11.8

15.5 15.5 15.5

17.9 18.0 18.0

13.9
13.3

12.7

9.5

10.5

11.5

12.5

13.5

14.5

15.5

16.5

17.5

18.5

H27 H28 H29

１ 認定率

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

9.3
8.7

9.5

14.2 13.9 13.7

17.9 17.7 17.5

14.1

12.9
12.4

8.5

10.5

12.5

14.5

16.5

18.5

H26 H27 H28

２ 調整済み認定率

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

4.4 4.4
4.6

6.2 6.1 6.26.3
6.1 6.0

5.8
5.6

6.1

4.0

4.5

5.0

5.5

6.0

6.5

H26 H27 H28

３ 調整済み重度認定率（要介護3～5）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

4.9
4.3

4.9

8.0 7.7 7.5

11.7 11.6 11.5

8.2

7.3

6.3

4.0

5.0

6.0

7.0

8.0

9.0

10.0

11.0

12.0

13.0

H26 H27 H28

４ 調整済み軽度認定率（要支援1～要介護2）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

３－１ 調整済み重度認定率（要介護3～要介護5） ４－１ 調整済み軽度認定率（要支援1～要介護2）

※１ 高齢独居世帯の割合 ※２ 高齢夫婦世帯の割合

↑

韮崎市

山梨県
↓

↑

全国

北杜市

北杜市

↑

全国

↑

韮崎市

↑

山梨県

北杜市
北杜市

↑

全国

全国
↓

↑

山梨県

↑

山梨県

↑

韮崎市

韮崎市
↓
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3.2 3.2 3.23.2 3.2 3.2

2.8 2.8 2.82.8 2.8

2.7

2.5

2.6

2.7

2.8

2.9

3.0

3.1

3.2

3.3

H27 H28 H29

５ 受給率（施設サービス）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

0.1 0.1
0.2

0.5 0.5
0.6

1.2 1.2 1.2

0.5 0.5 0.5

0.0

0.2

0.4

0.6

0.8

1.0

1.2

1.4

H27 H28 H29

６ 受給率（居住系サービス）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

6.0 5.9
6.3

10.1 9.9
9.6

10.6 10.5
9.9

9.6

8.7
8.4

5.5

6.5

7.5

8.5

9.5

10.5

11.5

H27 H28 H29

７ 受給率（在宅サービス）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

全国
山梨県

北杜市

韮崎市

6

6.5

7

7.5

8

8.5

9

9.5

10

10.5

3 3.2 3.4 3.6 3.8 4 4.2

受
給
率
（在
宅
サ
ー
ビ
ス
）

受給率（施設・居住系サービス）

※３ 合計受給率（在宅サービス）

※４ 施設・居住系サービス及び

在宅サービスの偏りと該当項番

※５ 要支援・要介護者一人当たり定員（施設サービス別）

※６ 要支援・要介護者一人当たり定員（居住系サービス別） ※７ 要支援・要介護者一人当たり定員（通所系サービス別）

北杜市

北杜市北杜市

全国

全国 全国

山梨県

山梨県 山梨県

韮崎市

韮崎市 韮崎市
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126,125

129,934 130,210

126,883
129,300

135,770

116,178
117,675

125,714

122,638

129,328

137,781

115,000

120,000

125,000

130,000

135,000

140,000

H27 H28 H29

８ 受給者1人あたり給付月額

（在宅および居住系サ－ビス）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

124,509

128,128
126,231

121,729
124,217

130,417

106,133
107,748

115,237
117,193

124,008

133,251

105,000

110,000

115,000

120,000

125,000

130,000

135,000

H27 H28 H29

９ 受給者1人あたり給付月額

（在宅サ－ビス）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

53,615

57,224 56,745

46,067
47,497

52,427
49,696

51,952

61,501

43,163
45,684

48,131

40,000

45,000

50,000

55,000

60,000

65,000

H27 H28 H29

１０ 受給者1人あたり給付月額

（訪問介護）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

81,534

89,248 87,765
83,960 82,117 89,773

66,517 64,831

74,072

85,717 87,523

93,467

60,000

70,000

80,000

90,000

100,000

H27 H28 H29

１２ 受給者1人あたり給付月額

（通所介護）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

82,831 83,211

90,590 91,197

74,014 75,194

87,203
84,424

70,000

75,000

80,000

85,000

90,000

95,000

H27 H28 H29

１４ 受給者1人あたり給付月額

（地域密着型通所介護）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

93,286
89,172 87,499

117,491 115,096
119,660

90,782 90,931
93,801

120,913
117,870

134,141

85,000

95,000

105,000

115,000

125,000

135,000

145,000

H27 H28 H29

１６ 受給者1人あたり給付月額

（短期入所生活介護）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

20.4

23.1
22.2

15.4
16.3

18.4

15.4

16.8

20.8

15.3

16.7
17.8

15.0

17.0

19.0

21.0

23.0

25.0

H27 H28 H29

１１ 受給者1人あたり利用日数・回数

（訪問介護）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

9.3

10.9
10.6

9.7 9.6

10.8

7.6 7.5

9.1

10.1 10.0

10.9

7.0

8.0

9.0

10.0

11.0

12.0

H27 H28 H29

１３ 受給者1人あたり利用日数・回数

（通所介護）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

10.5 10.6

11.1 11.2

9.6 9.7

10.4 10.3

9

10

10

11

11

12

H27 H28 H29

１５ 受給者1人あたり利用日数・回数

（地域密着型通所介護）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市
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地域分析・検討結果グラフ

243,153

248,087

261,682

240,129 239,576

245,907245,658 243,919

251,055

231,843 230,975 229,835

225,000

235,000

245,000

255,000

265,000

H27 H28 H29

１８ 受給者1人あたり給付月額

（認知症対応型共同生活介護）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

56,765
58,817 59,542

67,150 66,028 65,548
63,872

62,432 62,210

70,391

74,848
77,695

55,000

60,000

65,000

70,000

75,000

80,000

H27 H28 H29

１９ 受給者1人あたり給付月額

（通所リハビリテーション）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

12.0 11.8
11.3

14.4 14.4 
14.8 

11.1 11.3 11.5 

14.8 15.0

16.8

10.0

12.0

14.0

16.0

18.0

H27 H28 H29

１７ 受給者1人あたり利用日数・回数

（短期入所生活介護）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

4.9
5.2

5.5

7.0 7.0 7.0
6.4 6.3 6.3

7.1

7.9
8.2

4.0

5.0

6.0

7.0

8.0

9.0

H27 H28 H29

２０ 受給者1人あたり利用日数・回数

（通所リハビリテーション）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

32,672

27,885

28,914

31,113 31,378

32,46132,812 32,848
33,242

32,741

33,696

32,587

27,000

29,000

31,000

33,000

35,000

H27 H28 H29

２１ 受給者1人あたり給付月額

（訪問リハビリテーション）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市

11.5

9.9

10.3

10.9 10.9
11.211.3 11.3 11.411.5

11.8

11.2

9.5

10.0

10.5

11.0

11.5

12.0

H27 H28 H29

２２ 受給者1人あたり利用日数・回数

（訪問リハビリテーション）

北杜市 山梨県平均 全国平均 韮崎市
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