
令和 8 年度 第２回浜松市社会福祉審議会 

高齢者福祉専門分科会 

 

日 時  令和 8 年８月 27 日（木）15:00～ 

                 場 所  浜松市役所本館８階 第４委員会室 

 

 

 
次   第 

 

１ 開 会 

 
２ 会長挨拶 

 
３ 議事 

（1）はままつ友愛の高齢者プラン策定骨子案について 

 
４ 連絡事項 

  ・第３回高齢者福祉専門分科会  10 月 ８日（木）15：00～ 

  ・第４回高齢者福祉専門分科会  10 月 26 日（月）15：00～ 

                  ※いずれも 102 会議室（北館１階） 

 

  ・その他 

 

５ 閉会 



令和８年度 浜松市社会福祉審議会高齢者福祉専門分科会委員名簿 

 
                            

（令和８年７月 24 日現在） 

№ 区分 所属団体 役職 氏名 備考 

1 地域住民組織 浜松市自治会連合会 理事 斎藤
さいとう

 誠
まこと

  

2 地域住民組織 浜松市老人クラブ連合会 会⾧ 中 条
ちゅうじょう

 操
みさお

  

3 福祉関係団体 浜松市ボランティア 
連絡協議会 

副会⾧ 小木野
お ぎ の

 安孝
やすたか

  

4 福祉関係団体 社会福祉法人  
浜松市社会福祉協議会 

常務理事 中村
なかむら

 公彦
きみひこ

  

5 福祉関係団体 浜松市民生委員児童委員
協議会 

副会⾧ 坂井
さかい

 久司
ひさし

  

6 福祉関係団体 浜松市社会福祉施設 
協議会 

副会⾧ 水谷
みずたに

 秀夫
ひでお

 
分科会 
会⾧ 

7 保健医療関係
団体 

一般社団法人  
浜松市医師会 

 藤島
ふじしま

 百合子
ゆ り こ

  

8 保健医療関係
団体 

公益社団法人  
静岡県看護協会 

西部地区支部  

副支部⾧ 
稲川
いながわ

 和代
か ず よ

  

9 知識経験者 聖隷クリストファー大学 教授 江口
えぐち

 晶子
あきこ

 
分科会 

職務代理者 

10 知識経験者 浜松市議会  丸
まる

 英之
ひでゆき

  

 

（令和８年８月現在）
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はままつ友愛の高齢者プラン骨子案について 

 

１ 趣旨 

   「はままつ友愛の高齢者プラン」は、高齢者に関する各種の保健福祉事業や介護保険制

度の円滑な実施を図るための総合的な計画として、「浜松市高齢者保健福祉計画」と「浜松

市介護保険事業計画」を 3 年を一期として一体的に策定した総称です。 

   次期プランでは、認知症基本法において策定が努力義務とされている、「認知症施策推進

計画」についても、組み込んで一体的に策定します。  
総 称 計画名称 根拠法令等 内 容 審議機関 

はままつ 

友愛の 

高齢者プラン 

第 11 次 

高齢者保健 

福祉計画 

老人福祉法第 20 条の

8の規定に基づく計画 

高齢者保健福祉事業の 

サービス量、整備量およ

び確保策 

社会福祉 

審議会 

高齢者福祉 

専門分科会 

認知症施策

推進計画 

認知症基本法第 13 条

の規定に基づく計画 

認知症の人本人の声を尊

重し、「新しい認知症観」

に基づき共生社会の実現

を目指す施策 

社会福祉 

審議会 

高齢者福祉 

専門分科会 

第 10 期 

介護保険 

事業計画 

介護保険法第 117 条

第 1 項の規定に基づ

く計画 

介護施設等の必要利用定

員数及びサービス種類 

ごとの給付費を見込み、

第 1 号被保険者の保険料

を算出 

介護保険 

運営協議会 

 

 

２ 計画の期間 

   現計画 令和 6年度～令和 8年度   ⇒  次期計画 令和 9年度～令和 11 年度   
  
H12 

(2000) 
… 

R6 
(2024) 

R7 
(2025) 

R8 
(2026) 

R9 
(2027) 

R10 
(2028) 

R11 
(2029) 

… 
R22 

(2040) 

  第 10 次 
高齢者保健福祉計画 
第 9期 
介護保険事業計画 

・第 11 次高齢者保健福祉計画 
・第 10 期介護保険事業計画 
・認知症施策推進計画 
 
 
 

  

 
 
 
 
 
 
 
３ 骨子案  別添 資料１、資料２のとおり 
 

介護保険 

  事業開始 

高齢者人口がピークを迎える 

2040 年を見据えた中長期的な計画 



４ 策定スケジュール 

時期 内 容 

5 月 ・市議会厚生保健委員会 

【報告】実態調査の結果 

7 月 ・第 1 回社会福祉審議会高齢者福祉専門分科会・第 1回介護保険運営協議会 

【審議】現計画実績報告、策定スケジュール、実態調査結果の報告 

8 月 ・第 2回社会福祉審議会高齢者福祉専門分科会 

【審議】骨子案 

9 月 ・第 2回介護保険運営協議会 

【審議】骨子案 

10 月 ・第 3 回社会福祉審議会高齢者福祉専門分科会・第 3回介護保険運営協議会 

【報告】パブリック・コメントの実施 

【審議】プラン（素案）（サービス量含む) 

・第 4 回社会福祉審議会高齢者福祉専門分科会・第 4回介護保険運営協議会 

【審議】プラン（案）、パブリック・コメント実施 

11 月 ・市議会厚生保健委員会 

【報告】プラン（案）、パブリック・コメント実施 

1 月 ・第 5回社会福祉審議会高齢者福祉専門分科会 

【報告】パブリック・コメントの実施結果 

【審議】プラン(修正案) 

・第 5 回介護保険運営協議会 

【報告】パブリック・コメントの実施結果 

【審議】プラン(修正案) 、給付費と保険料設定 

2 月 ・市議会厚生保健委員会 

【報告】プラン(修正案)（保険料案含む） 

・パブリック・コメント結果の公表 

・第 3 回地域包括支援センター運営協議会 

【報告】パブリック・コメントの実施結果、プラン(修正案) 

3 月 ・プラン決定・公表 

 



はままつ友愛の高齢者プラン（高齢者保健福祉計画・介護保険事業計画・認知症施策推進計画） 新施策体系

2024～2026年度
現計画の骨子

2027～2029年度
次期計画の骨子（案）

人材の確保・育成

・定着、サービス

提供体制の確保

地域でともに支え合い 安心していきいきと暮らすことのできるまち 浜松

～地域包括ケアシステムのさらなる深化・推進～

地域で
ともに
支え合い

いきいきと
健やかに

安心して
最期まで
暮らす

施策の展開

基本
理念

基本
目標

２

３

① 地域共生社会の実現

② 見守り支え合う地域づくりの推進

③ 選択可能な住まいと自分らしい暮らし方

④ 尊厳ある暮らしの支援

⑤自立支援、介護予防・重度化防止

⑥「予防・健幸都市(ウエルネスシティ)」の推進

⑦ 生きがいづくりの推進

⑧「70歳現役都市・浜松」の推進

⑨ 介護サービス基盤の整備・質の向上

⑩在宅医療・介護連携の推進

⑪認知症施策の総合的推進

⑫人材の確保・定着・育成

⑬災害や感染症対策に係る体制の整備

１

① 自立支援、介護予防・重度化防止

②「ウエルネスシティ(予防・健幸都市)」の実現

③ 生きがいづくりの推進

① 地域共生社会の実現

② 見守り支え合う地域づくりの推進

③ 選択可能な住まいと自分らしい暮らし方

④ 尊厳ある暮らしの支援

⑤ 災害や感染症対策に係る体制の整備

介護サービス

基盤の整備・

質の向上

認知症の人を

包摂する

共生社会の実現

在宅医療・

介護・福祉

連携の推進

１

２

３

４

５

６

誰もが

暮らしやすい

地域共生社会

の実現

健康づくりと

自立支援・

重度化防止の

推進

①「新しい認知症観」を含めた認知症や認知症の

人に関する理解の促進

② 認知症の本人や家族の声を尊重した取組の推進

③ 認知症の予防や気づきに資する取組の推進

① 地域における多職種協働による在宅医療・介護

・福祉サービスの切れ目のない提供体制の構築

② 在宅医療に関する理解の促進

①介護施設の整備

② 介護サービスの質の維持・向上

持続可能なサービス提供体制の充実

次期計画体系の趣旨

●この計画は本市の基本指針である浜松市総合計画及び浜松市地域福祉計画を上位計画とし、保健・
介護・福祉分野に関する計画の一つとして位置づけられる。
●基本目標・施策の展開については国が示す基本指針及び静岡県の方針、現計画の進行状況や市民
アンケート等から抽出した課題・ニーズを中心に検討し、決定する。
●2040年には団塊ジュニア世代が高齢者となり、85歳以上人口の増加や独居高齢者、認知症高齢者の
増加も見込まれるため、中長期的な介護ニーズの見込み等を踏まえて計画を策定する。

次期計画策定の視点

●実態調査の結果や国・県の施策の方向性が大きく変わらないことから現計画を踏襲するが、県の方針
に準拠して、 重点施策について６つの柱建てを行った。
●新型コロナウイルス感染症は収束したものの、近年の災害発生状況を踏まえ、平時から状況を把握し
非常時に備えるため、災害や感染症対策に係る体制整備を重点施策１の中に組み込む。
●重点施策２の「③生きがいづくりの推進」と「70歳現役都市・浜松の推進」を統合した。
●国の認知症施策推進基本計画を踏まえ、「新しい認知症観」に立ち、地域の実情に即した「認知症施策
推進計画」を一体的に策定する。

施策の展開

浜松市認知症施策推進計画

重点
施策

地域でともに支え合い 安心していきいきと暮らすことのできるまち 浜松

～地域包括ケアシステムのさらなる深化・推進

基本
理念

地域で
ともに
支え合い

いきいきと
健やかに

安心して
最期まで
暮らす

２

３

１

基本
目標

重点施策１

重点施策２

重点施策３

重点施策４

重点施策５

重点施策６

重点施策７

※下線…変更点等

資料１



 
 

６つの重点施策 主な取り組み内容（案） 
 

№ 重点施策 施策の展開 主な取り組み内容 

1 

誰もが暮らし
やすい 
地域共生社会
の実現 
 

① 地域共生社会の実現 

・ 地域ケア会議等を通じ、医療・介護・福祉等の関係機関が

継続的に支援連携できる体制の強化 

・ 生活支援体制づくり協議体等を通じた地域への生活支援

サービスの創出・継続への支援 

② 見守り支え合う地域
づくりの推進 

・ 日常生活に不安を抱える高齢者を見守り支援するための

仕組みづくり（はままつあんしんネットワーク、民生委員

と連携した高齢者等実態調査の実施） 

③ 選択可能な住まいと
自分らしい暮らし方 

・ 住まいのユニバーサルデザイン化やバリアフリー化の普

及啓発 

・ グループホームの計画的な整備 

④ 尊厳ある暮らしの支
援 

・ 成年後見制度周知のための広報活動・相談機能の強化 

・ 虐待の早期発見・早期解決のための研修会の開催、関係機

関との会議の実施を通した普及啓発活動の継続 

⑤ 災害や感染症対策に
係る体制の整備 

・ 個別避難計画における福祉専門職との連携 

・ 介護事業所が事業継続計画（ＢＣＰ）の作成、見直し指導 

2 

健康づくりと 
自立支援・ 
重度化防止の
推進 
 

① 自立支援、介護予防・

重度化防止 

・ ケアマネジャーの自立支援に対する理解の向上推進 

・ 健康寿命の延伸に向けたフレイル予防等の普及啓発 

・ 浜松いきいき体操の普及と市民いきいきトレーナーの活

動支援 

・ 住民の介護予防に関する意識啓発の実施と地域で活動し

ている組織などへの支援 

・ 医療・介護・健診等のデータを活用した、地域の高齢者の

健康課題を把握し、専門職による個別的支援と集団支援

の取り組み 

・ 専門職が連携し、急性期・回復期・生活期・予防期の身体

機能の各段階を通じた、地域リハビリテーション支援体

制の推進 

② 「ウエルネスシティ 

（予防・健幸都市）」の

実現 

・ 企業、医療・福祉団体、大学、金融機関等と連携し、市民

の健康増進、健康寿命の延伸等に向けた取組を実施 

③ 生きがいづくりの推

進 

・ ささえあいポイント事業によるボランティア活動に対す

る地域貢献意識や介護予防意識の向上 

・ 高齢者の作品展等学習成果の発表機会の提供、ねんりん

ピックへの選手団派遣 

・ 「70歳現役都市・浜松」の推進 

資料２



 
 

3 

認知症の人を
包摂 
する共生社会
の実現 

①「新しい認知症観」を

含めた認知症や認知

症の人に関する理解

の促進 

・ 「新しい認知症観」の普及啓発と理解の促進 

・ 本人の発信を含めた認知症の理解の促進 

② 認知症の本人や家族

の声を尊重した取組

みの推進 

・ 認知症の人の社会参加の機会の確保 

・ 保健・医療・福祉の連携の確保 

・ 専門的な医療体制（認知症疾患医療センター）の充実 

・ 若年性認知症を含めた相談・交流活動の推進 

③ 認知症の予防や早期

の気づきに資する取

組の推進 

・ 知識の普及や社会参加、早期発見の取組の推進 

4 
在宅医療・介
護・福祉連携
の推進 

① 多職種による地域に
おける在宅医療・介
護の提供体制の構築 

・ 地域包括ケアシステム連絡会の開催 

・ 在宅医療の４つの場面（退院支援、日常療養支援、急変

時の対応、看取り）におけるサービス提供体制の構築の

ための実態把握や協議の開催 

・ 身寄りがない高齢者など複合的な課題を有する方への支

援にかかわる多職種連携の体制構築 

・ 多職種連携研修会の実施 

② 在宅医療の理解促進 
・ 在宅医療に関する住民理解の促進 

・ アドバンスケアプランニング（人生会議）の普及啓発 

5 

介護サービス
基盤の整備・
質の向上 
 

① 介護施設の整備 

・ 必要となる介護施設の整備 

・ 中山間地域等の介護サービス事業の推進 

・ 老朽化した特別養護老人ホームの改築・大規模修繕を 

支援 

② 介護サービスの質の 

維持・向上 
・ 介護保険事業所への運営指導による育成・支援 

6 

人材の確保・
育成・定着、サ
ービス提供体
制の確保 

持続可能なサービス提

供体制の充実 

・多様な人材の確保・育成・活用の支援 

・働き方の見直しや DX推進などによる生産性向上の推進 

・介護職の魅力向上・発信の取組の推進 

 



資料３

　　　













地域住民による支え合い活動

1

◆ 「ぜひ参加したい」「関心はあるが参加できていない」「関心はないが参加してもよ
い」の合計が42.0%となっている（R4: 38.5%)

⇒参加希望者を支え合い活動の新たな担い手として活動につなげる手法の検討が
必要

高齢者一般 N=1,405

単純集計

報告書 P72

3.1%

52.4%

10.8%

29.9%

1.3%

2.6%

無回答

参加したくない

関心はないが参加してもよい

関心はあるが参加できていない

ぜひ参加したい

すでに参加している

47.8%

54.9%

50.7% 52.7% 60.4% 57.6%高齢者一般

65～69歳 70～74歳 75～79歳 80～84歳 85～89歳 90歳以上

53.0% 48.8% 57.5%高齢者一般

中央区 浜名区 天竜区

性 別

年齢別

区 別

高齢者一般

単純集計

56.9% 48.9%高齢者一般

男性のうち 女性のうち

地域住民による支え合い活動

2

報告書 P72

参加したくない人の割合

◆ 高齢者の中でも若い世代は担い手として「参加したくない」人の割合が少ない

（R7 65～69歳: 47.8%、R7全体：52.4％)

⇒今後、地域の支え合いに参加してくれることが期待できる

資料４



地域住民による支え合い活動

3

◆ 地域住民によるささえあい活動の担い手として「参加したくない」人の割合が

３年ごとの調査のたびに減っている（R1: 60.5%、R7：52.4％)

⇒地域の支え合いの重要性が理解されてきているが、更なる推進が必要

高齢者一般

単純集計

報告書 P72

52.4%

53.3%

60.5%

48.0% 50.0% 52.0% 54.0% 56.0% 58.0% 60.0% 62.0%

令和７年度

令和４年度

令和元年度

参加したくない人の割合


