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前回（第１回）の振り返り
１．高齢者の介護予防について

①介護予防に関心のない方や、予防のために必要な
情報に上手くアクセスできない方に対する効果的な
啓発の方法（内容・ツール）について

②感染予防と介護予防の両立について

２．各地区の取組事例について
・小名浜地区（泉ケ丘地区）：買い物支援
・常磐地区：高齢者の意思決定支援
・内郷地区：災害時の要援護高齢者に対する支援
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前回（第１回）の振り返り
①介護予防に関心のない方や、予防のために必要な情報に
上手くアクセスできない方に対する効果的な啓発の方法（内
容・ツール）について
≪ご意見・ご助言≫

実態
把握

・個々のヘルスリテラシーに差があることも背景にあるのでは？

・高齢者の多様なニーズに応える事業がないからでは？

・アンケートで関心のない理由を把握し、個々に対応してはどうか。

・関心のない理由を分析し、年代や地域性など考慮した上で、全体・

個別と支援メニューを組み合わせてはどうか。
背景
分析

＋
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前回（第１回）の振り返り
①介護予防に関心のない方や、予防のために必要な情報に
上手くアクセスできない方に対する効果的な啓発の方法（内
容・ツール）について
≪ご意見・ご助言≫

方
法

対
象

協
働

多様な媒体を活用する／仕掛けを工夫する
・オンラインの普及、テレビ、ラジオの活用、パンフレット等の配布
・楽しいイベントで学ぶ（落語家の介護予防ネタなど）
・「介護予防」の名称を使わない
・セルフチェック→必要な行動をフローチャートに

青年期・壮年期からの予防・健康意識の喚起

学校、企業、地元スーパー、介護施設等と協働
（周知・啓発、健康食の提供、交流の場など） 3
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前回（第１回）の振り返り

②感染予防と介護予防の両立について

・オンラインを推進すること
・少人数で集まること
・自宅でも取り組めること

新しい
生活様式

の定着

≪ご意見・ご助言≫
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高齢者の現状と推移
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いわき市の高齢者人口の推移

高齢者の現状と推移➀

40,242 
47,156 50,047 

44,010 
38,611 

43,821 

47,269 
48,907 54,136 51,361 24.7%

28.6%
31.4%

32.5%
36.8%

12.9% 14.3% 15.5%
17.9%

21.0%

0.0%

5.0%

10.0%

15.0%

20.0%

25.0%

30.0%

35.0%

40.0%

10,000

30,000

50,000

70,000

90,000

平成23年 平成28年 令和３年 令和７年 令和22年

高齢者人口（高齢化）の推移
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第９次いわき市高齢者保健福祉計画を基に作成
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10
年前

５

年前

今

65歳以上人口 認定者数 出現率
（※65歳以上の認定者数を高

齢者数で除した割合）うち２号
被保険者

平成23年度
（4月末）

84,319 14,602 507 16.7%

平成28年度
（４月末）

93,713 19,511 503 20.3%

令和３年度
（4月末）

98,840 20,969 460 20.7%

いわき市の要介護認定の状況

出現率を年度別推移でみると、約10年前から5年前では急増
しているが、５年前から現在に至るまでは微増にとどまっている。

出典：いわき市「住民基本台帳」
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高齢者の現状と推移②
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新規要支援・要介護認定者の年齢階級別分布

県内他市と比較し、 75歳～79歳台の新規認定者が高い
➡無関心層を含めた早期の予防アプローチが必要

地域包括ケア「見える化」システム
（時点）令和２年（2020年）
（出典）厚生労働省「介護保険総合データベース」（令和３年11月10日時点データにて集計）を基に作成
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高齢者の現状と推移③
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いわき市の高齢者の世帯状況

単身高齢者が年々増加しており、今後も増加すると予想される
➡社会的フレイル（孤立、閉じこもり）の予防や地域での様々な

支え合いの仕組みをつくることが大切

市の現状⑤

第９次いわき市高齢者保健福祉計画を基に作成
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要介護（支援）認定者の有病状況

国、県と比較し、高血圧、心臓病の有病率が高い
➡高齢期前からの生活習慣病対策（疾病の予防、早期発見、
重症化予防）が介護予防につながる

出典：KDBデータ（「地域の全体像の把握」R2年度累計）

（%）
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高齢者の現状と推移⑤

有病状況 いわき市 県 国

心臓病 63.3 59.5 59.5

高血圧症 57.3 53.4 52.4
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いわき市の健康の現状
10

令和３年度第１回健康いわき推進会議にて

いわき市では、高血圧の方が多い。また高血圧に関連する心筋梗塞
や脳血管疾患も多く、「高血圧」が市の健康課題となっている
➡全世代を対象とした予防・改善が必要

高齢者の現状と推移⑥
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地域包括ケアシステム構築に向けた取組み
～コロナ禍における市の取組み～
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シルバーリハビリ体操事業

シルバーリハビリ体操指導士派遣実績

【コロナ禍の対応】

自宅でも体操に取り組めるよう、動画を作成し、
配信した。（You Tube）
自宅で動画を見れない方のため、体操ＤＶＤを作
成しつどいの場の希望者に配布した。
配布数：1,946枚

【コロナウイルスの影響】
派遣回数：2/3程度まで減少
参加人数：約半数まで減少
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生きがい・健康づくり①
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つどいの場創出事業
つどいの場の休止期間の長期化や参加者の減少による、高齢者のフレイルが心配されること
から、フレイル予防に関するリーフレットを作成し、つどいの場参加者に配布したほか、支所、地
区保健福祉センター等窓口に設置した。
また、自宅で体操に取り組んでいただけるよう、希望者に対し、DVDを配付した。

【コロナ禍の対応】
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生きがい・健康づくり②
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オンラインつどいの場「おうちでつながる会」

⑴ 実施状況

⑵ 開催方法

週１回、オンライン会議ツール「Zoom」を使用し、講師が参加者に対して体操や講話を実施

⑶ 効果

【実施概要】 期間中、タブレット端末を

１人１台貸与

【目的】

つどいの場の参加者を対象に自宅で参加できるオンラインつどいの場を実施することにより、自宅
においても介護予防の活動や地域とつながる機会を確保できることを学び、現在開催しているつど
いの場に加えて、今後のつながり方として、オンラインの活用の普及・啓発を図る。

事業実施後のアンケートでは、9割以上の方が参加してよかったと回答した。
また、参加者の中には、オンラインを活用し家族や友人との交流を行うようになった方や、事
業実施をきっかけにスマートフォンに切り替えた方もいた。

令和２年度 令和３年度（見込）

実施期間 ８週間×２クール 12週間×3クール

参加者数 ４団体、31名 ６団体、42名

生きがい・健康づくり③
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住民支え合い活動づくり事業
（市社会福祉協議会に委託）

【概要】
住民主体による生活支援サービスの創出
により、住み慣れた地域で安心して暮らし
続けられる地域を目指す。

【主な活動】
見守り、声かけ、ゴミ出し、草刈りなど

【遠野地区情報
交換会（11月）】

団体同士が交流
し、日頃の活動
の情報交換を
行った。

介護予防・生活支援

【概要】
一人暮らし高齢者等で調理が困難な方
に対して、栄養バランスのとれた食事を訪
問により提供し、栄養管理、自立の促進、
生活の質の確保を図るもの。

配食サービス事業

【実績】

年度 利用人数 配食数

令和元年度 1,045名 185,809食
令和２年度 1,104名 199,647食
令和３年度
※10月末時点 1,128名 123,297食

【コロナ禍の取組み】
手渡しによる安否確認が原則であるが、
感染症対策として、利用者の意向を確認
した上で、玄関先等からの呼びかけにより
安否確認を行い、手渡しでなく指定された
場所に配食を実施。

【コロナ禍の取組み】
つながりを切らさぬよう、電話による声かけ
や、チラシの配布、少人数に分かれての活動
など工夫しながら活動を継続している。

＊市内４５団体（令和 3 年 12 月末現在）
が支え合い活動団体として登録

安否確認
+

食（栄養）
確保
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ＶＲ認知症体験 ～招集型から出張型へ～
VR（バーチャルリアリティ）機器を活用し、認知症本人の世界（中核症状の一例）を疑似体験できる

プログラム。認知症への理解を深め、認知症になっても住みよい地域づくりの一助となること目的に、
平成30年度から導入した。 令和２年度より感染症対策のため、市職員が機材をもって地域へ出向い
て体験会を実施する「出張型」に実施方法を変更した。

R2(10月以降) R3
申込数 15団体 76団体
実施数 15回 41回
体験者数 157名 542名

（R3.12月末時点）

【出張型ＶＲ認知症体験の実績】

つどいの場、教育機関
からの申込が多く、
週２～３回のペース
で開催中！

認知症ケア
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平成30年 令和元年 令和２年 令和３年

退院調整率 86.8％ 83.2％ 88.8％ 90.0％

第９次高齢者保健福祉計画（Ｒ3～Ｒ5） 目標値 － － － 90.0％

退院調整率 平成30年 令和元年 令和２年 令和３年

うち要介護 88.4％ 82.6％ 89.6％ 90.7％

うち要支援 74.4％ 88.2％ 83.7％ 84.4％

令和２年に対し、1.2％上昇

令和２年に対し、要介護、要支援とも調整率が上昇

医療と介護

介護を必要とする患者が、病院から退院後に切れ目なく必要なサー
ビスを受けられるようにするため、病院とケアマネジャーが連携して、
入院時から情報を共有し、退院に向けた連絡・調整を行う仕組み。

いわき医療圏退院調整ルールについて

退 院 調 整 率（退院時に病院からケアマネジャーに連絡があった割合）
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つながる・いわき事業 ①
「地域包括ケアシステム」の姿やその理念について、医療・介護の関係者のみならず、いわき市で暮らすあらゆる方々に、我が事として
共有していただけるよう、高齢者のみならず、障がいのある方、子どもなどに関する取り組みも交えながら情報発信を行う事業。

市ではコロナ禍における生活不活発（フレイル）を防止するため、自宅でできる「健康づくり」に関する情報を
ホームページ等で公開しており、情報のひとつとして「”おうち時間”を楽しむための動画特集」を掲載

運動

食

口腔

興味のあるジャンルをクリック！
様々な動画を見て、おうち時間
を楽しむことができます

etc...

高齢者は見てくれているのか？
動画や情報の認知度はどうなのか？

※市HP「健康づくり」に関する情報 実際のページ

情報発信①

総ＰＶ数
8,262回

総ＰＶ数
3,888回

総ＰＶ数
1,795回
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「知ってもらう」＆「やってもらう」の必要性を認識

動画を見られない環境の方や再度の外出自粛への備え、そもそも交流をあまりしない方を想定して

⇒ 動画と連動した紙媒体を作成して配布

ホームページと動画について、メインターゲットであるシニア世代に調査を実施
つどいの場で実際に見てもらい、ニーズや認知度を把握

家で動画を見る
ことが難しい

動画の掲載場所
がわからない

紙とかDVDが手元
にあれば見るかも

市のホームページ
を見る機会がない

つながる・いわき事業 ② 18

情報発信②
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「動画を活用した家でも健康づくり実践のススメ」を発行（令和２年９月１日）

シルリハ体操も、家なら孫ともできるし、一緒にやってみたらとても楽しかった。

動画は何回も見られるから、忘れてしまっても大丈夫なのがいい。

口腔体操はお風呂の中で習慣化してみようと思う。

～お家で健康づくりを実践している方の声～

10,000部発行

★フレイル予防のポイント

のセクション

ごとに説明と対象の動画掲載

栄養・口腔 運動 社会参加

★各ページに掲載内容とリンクするＱＲコード
を掲載し、別の種類の動画もすぐに見られる
つくりに

・市の公共施設（公民館等）に設置

・つどいの場へ直接配布

つながる・いわき事業 ③
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情報発信③
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地域包括ケアシステム構築に向けた取組み
～令和３年度からの新たな取組み～
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介護予防ハイリスク者把握事業

20

医療・介護・福祉データを活用して、将来要介護になる可能性が高い方を抽出し、
早期に発見・介入支援することで、高齢者の介護予防の推進を目指すもの。

■介護のリスク要因が高く、優先的にアプローチすべき方。

■生活実態や健康状態が不明で、潜在的なニーズを
抱えた可能性のある方。

１ ハイリスク者の抽出
医療・介護・福祉の関連データから、要介護状態となる可能性の高い方をAI
が学習・分析して、ハイリスク者を抽出。
※抽出条件例（R3年度）
介護認定なし、医療機関受診・健診受診なし（国保・後期高齢加入者）、生活保護受給なし
障がい者手帳該当なし

公的機関や医療機関との関わりが薄く、健康状態や生活実態が不明な方を絞り込む

２ 実態把握（アウトリーチ）
地域包括支援センターによる個別訪問により、実態把握・アセスメントを行う。
（心身の健康状態や日常生活の状況、社会参加の状況など）

３ 支援の実施
対象者のニーズや心身の状態に応じて、地域資源・サービスへのつなぎ、介護
予防への意識付けなど、必要な支援を実施する。

実施内容
≪ハイリスク者イメージ図≫

65歳以上高齢者

介護保険未認定者

ハイリスク
者

介護予防・生活支援①
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介護予防ハイリスク者把握事業

（なんらかの生活機能低下がみられる方）

21

指標 心身の状態の維持・改善
閉じこもりの改善
主観的健康観の向上
ｿｰｼｬﾙｻﾎﾟｰﾄの状況改善■調査結果に基づき、実施体制の評価及び検証を行う。

（ハイリスク対象者の抽出方法など）

■地区ごとの生活・健康課題や要介護リスク因子の傾向
など分析し、地域の予防活動に反映させていく。

今後の展開

実施状況

■調査件数 914件（R3.10月～R3.12月）
うち基本チェックリスト実施件数 561件

うち該当者 256件

≪ 事 例 ≫
①高齢世帯Aさん：下肢筋力低下あり、すり足歩行で移動に支障あ
り。

➡介護保険へのつなぎ（機能訓練、手すり設置など）

②独居世帯Bさん：室内不衛生、喫煙・飲酒あり。親族、近隣と疎遠。
要医療の見立て。 ➡ 受診等に向けたサポート

生活
機能
チェック

目標 高齢者が健康を維持し、
活動的に暮らすことができる。

介護予防・生活支援②
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いわき市高齢者の保健事業と介護予防の一体的実施事業

22

生きがい・健康づくり①
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23

生きがい・健康づくり②
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減塩食普及プロジェクト（共に創る健康づくり推進事業）

24

生きがい・健康づくり③



令和３年度 第２回 地域包括ケア推進会議

エンディングノートの作成機会を設け、一人ひとりが自らの今後を考え意思表示できる機会
の確保の実現を目指すもの。

※市まち・未来創造支援事業補助金
まちづくり活動（スタートアップ）支援事業を活用して実施

【活動実績】
年度内に全８回実施予定 12月末時点で６回実施。

発行部数（合計） ： 累計5万部

本人の選択と心構え

地区保健福祉センター又は地域包括支援センター窓口で配布。
また、在宅医療出前講座で活用。

エンディングノートの普及啓発 25

エンディングノート作成支援事業

（NPO法人地域福祉ネットワークいわき 令和３年度新規事業）
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フレイル予防強化月間（令和3年度新規）

令和２年において、一社）日本老年医学会外３団体が共同で、２月１日を「フレイル
の日」と制定しました。
市では、新型コロナウイルス感染症の影響から、外出機会の減少などによる身体機

能の低下が懸念されることから、２月をフレイル予防強化月間とし、フレイル予防を意
識した生活習慣を心掛けてもらうため、フレイルの正しい知識や、予防法に関する普及
啓発を行います。

事業実施内容

⑴ フレイル予防講演会
⑵ 地元スーパーと連携したフレイル予防弁当の
開発・販売

⑶ シルバーリハビリ体操指導士表彰
⑷ フレイル予防に関するリーフレット配布、
広報媒体への掲載

配布リーフレット
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健康と生きがいづくり部会

第1回 ８月３日(火) オンライン開催

●介護予防ケアマネジメント支援会議におけるこれまでの実績報告

●介護予防ケアマネジメント支援会議に対するアンケート結果を踏まえた課題の検討
・動画共有について
・様式の変更について
・会議時間および検討事例数の見直し

第２回 11月16日(火) オンライン開催

●介護予防ケアマネジメント支援会議の運営方法の変更報告及びアンケート結果を踏まえた
課題の検討

●介護予防ケアマネジメント支援会議における助言内容等をまとめた手引書の作成について

●フレイル予防普及啓発強化月間
・フレイル予防に関わるリーフレットの配布および広報の方法について意見聴取

作業部会➀
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高齢者生活安全部会

第1回 6月16日(水) オンライン開催

●コロナ禍における新しい取組の報告
・出張型ＶＲ認知症体験 ・キッチンカーを活用したオレンジカフェ以和貴

●認知症の人の本人発信支援について
・認知症本人ミーティング「よもの会」（※）

●認知症に関する官民連携プラットフォームの構築について（※）
認知症当事者が「暮らしやすくなった」と実感できるまちづくりを
地域の企業等と連携して取り組む仕組みづくり

第２回 １２月15日(水) 総合保健福祉センターにて開催

●認知症初期集中支援チームの活動報告

●認知症の人の社会参加支援について
・有償ボランティアの仕組みを活用した“働く”デイサービス

にぎらないおにぎりカフェふくろう
・オレンジカフェ以和貴 ～夜のいつだれ～

●認知症の早期発見について
・ものわすれ相談会

※印の事業については、令和3年度厚生労働省
老人保健健康増進事業におけるモデル事業

作業部会②
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未定

＜主な検討・取組事項＞
未定

平地区

第１回：12月２日開催
(対面)

＜主な検討・取組事項＞
災害時個別ケアプラン作

成モデル事業
○地域におけるフレイル予
防について

第１回：1月または2月開
催予定(書面)

＜主な検討・取組事項＞
○令和３年度よつくら塾の
報告
○小地域ケア会議の報告
○令和４年度に実施したい
こと

第１回：10月29日開催(書
面)
第２回：２月開催予定(書面
または対面)

＜主な検討・取組事項＞
〇ウィズコロナ・ポストコロナ社会
を見据えた新しい生活様式に対
応した考え方（小川寺子屋、つ
どいの場、住民支え合い活動、
見守り訪問活動等について）

内郷・好間・三和地区 四倉・久之浜大久地区 小川・川前地区

第１回：２月開催予定
(書面)

＜主な検討・取組事項＞
○これまでの会議の流れ
泉ヶ丘地区における買い

物支援

第１回：８月３日開催(書面)
第２回：10月18日開催(オン
ライン※一部参集)
第３回：２月開催予定(オンラ
イン)

＜主な検討・取組事項＞
○今後の中地域ケア会議で取り
上げていく課題について
○「在宅生活」「コロナ禍における
啓蒙活動の実施方法について」

第１回：12月22日開催(書面)
第２回：２月開催予定

＜主な検討・取組事項＞
○第9次いわき市高齢者保健福祉
計画における常磐・遠野地区分の
位置づけについて
○高齢者の意思決定支援について
（エンディングノートの普及・啓発）
○「常磐・遠野いきいき健康塾」に
ついて

小名浜地区 勿来・田人地区 常磐・遠野地区

中地域ケア会議①
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申込者：21名
介護予防の普及・啓発のための講話を実施

高齢者サロンの場を借り、少人数での講演会を試験的に実施

開催日時：11/26（金） 植田公民館 ２階和室

講師：呉羽総合病院 緑川 靖彦 院長

「コロナ禍が高齢者に及ぼす影響について」
・いわき市における高齢化の現状
・コロナが高齢者に及ぼす間接的な悪影響
・マスク着用の重要性
・健康に過ごすために必要な事～健康寿命の延伸～

参加者：14名

【参加者の感想】
〇医師という立場の講話だったので説得力があった。
〇自分のこれからの事についての話だった。自分の事は自分で管理
していかなければならないと感じた。

２回目 10/20 講師 いわき泌尿器科 島 美香 先生
「お口の健康と口腔ケア」

３回目 11/17 講師 サンライフゆもと 齊藤 隆 先生
「認知症予防に効果のある簡単な運動」

１回目 7/21 講師 四倉病院 木村 守和 先生
「住み慣れた地域で元気に過ごすために」

四倉地区 よつくら塾 勿来地区 講演会

健康管理のため情報提供や不安の解消に役立てるため講話、
座談会を実施

開催日時：12/11（土） 川前公民館 参加者：44名

テーマ「健康長寿で生き抜くために」
①小川・川前地区保健福祉センター健康係

「健診結果から見えてくる地区の健康課題」

②山内クリニック 山内 俊明 院長
～山間地・無医村でも大丈夫～

「健康長寿で生き抜くための健康管理」

③平消防署川前分遣所 木村 賢哉 所長
「もしものときの119番に備えて」

小川・川前地区
川前地区高齢者等支援ネットワーク連絡会検討会

中地域ケア会議②
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地域包括ケアシステムの深化・推進
～地域包括ケアから地域共生社会へ～

地域における先駆的な取組み事例





令和３年度 第２回 地域包括ケア推進会議

小名浜・泉ヶ丘地区

買い物支援の取組みについて ～買い物お手伝い号～

地域住民×介護事業所×社会福祉協議会×地域包括支援センター×地区保健福祉センター

概 要
泉ヶ丘ハイタウンは、移動手段をもたない住民の買い物が課題となっている。

住み慣れた地域で暮らし続けられる団地を目指し、地域住民や介護事業所が

協働して、買い物の送迎支援の取組みをスタートした。

案内チラシ

各地区の取組み１-➀

写真仮です
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STEP1

問題提起・予備調査

STEP２

現状把握

STEP3

対応策の検討(小会議ケア会議)

STEP４
試行実施～

地域のニーズ調査
➡“ゴミ出し”や
“買い物”の課題

■手法
戸別訪問による
聞き取り調査
（民生委員と地域包括支援
センター職員）

■対象者
７５歳以上の単身
高齢者（要介護認定なし）

優先取組を“買い物”支援
に決定。

介護事業所の福祉車両を
空き時間に活用し、送迎を
行うこととなる。

取組の経緯

■内容検討＆実施準備
・利用対象者

・実施頻度、役割分担

・買い物先の受け入れ

駐車場確保

・運行ルート、スケジュール

・車両、利用者、ボランティア

の各種保険の検討

など

送迎試行実施中
（令和3年10月～）

各地区の取組み１-②

■予備（事前）調査
泉管内の介護事業所
にアンケート実施
→買い物、ごみ出し、
見守り、交通問題…

■本調査の企画
確実に回収するため、
民生委員より戸別訪
問の提案あり。

【背景】他地区と比べ、
転居、施設入所など住
み替えの相談が目立っ
ていた。

“この地域はどんな課題
を抱えているのか？ ”

地域の力で
課題を解決！
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≪試行実施概要≫

●実施頻度 ： 週1回

●利用者 ： ４名
（買い物に支援が必要な75歳以上の
単身高齢者）

●協力事業者
・社会福祉法人葵会
・有限会社ケイアンドワイ
・マルト泉店
・ヨークベニマルいわき泉店

試行実施時の運行ルート

介護事業所

9：30発

11：30到着

買い物先

10：00到着

11：00発

体調
確認

乗り合い
ふれ合い 見守り

各地区の取組み１-③

思いやり
駐車場の
提供

車内での
おしゃべりも
また楽しみ

車両・ドライバー
の無償提供
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今後の展開

本格実施に向けて、実行委員会を立ち上げ、対象者の選定基準の検討や
規約作成など準備を進めていく。

各地区の取組み１-④

免許返納
済。自分で
買い物は数

年ぶり。

参加者同士
の新しい交

流も生まれま
した。
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社会福祉法人による地域における公益的事業

特別養護老人ホームいわさき荘お買い物支援サービス

概 要

■これまで地域貢献事業として地域の高
齢者の交流サロンを運営してきたが、コロ
ナの影響により、休止を余儀なくされた。

■コロナ禍でも地域貢献できるものとして
サロンで拾った地域の声の中から
”買い物”支援を企画。

取組みの経緯

施設が車両を提供して、地域住民
を買い物先まで送迎する。

■対象者
地域にお住まいの高齢者（要介護認
定の有無に関わらず希望する方）

■日時
毎月第２・４金曜
９時～11時 坂が多くて、

買い物や
ゴミ出しが
大変。

～孤食～
一人きりで
食事をとる
ことが多い。

各地区の取組み２-①
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今後の展開

地域ボランティアを活用し（店内の付き添いなど）、交流の輪を広げる。
▶▶コロナの流行状況みながら、外部機関や地域関係者と連携していく。

各地区の取組み２-②

品物を手に
取って、見
て、選べるこ
とが何よりの

喜び。

介護保険だけで利用者のQOLは満たせない。
介護が必要な状態になっても、生きがいや
楽しみを支えたい。

担当者の声

36

重い荷物
も安心し
て購入。
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内郷・好間地区

災害時個別ケアプラン作成モデル事業

地域住民×居宅介護支援事業所×社会福祉協議会×地域包括支援センター×地区保健福祉センター

兵庫県丹波篠山市の取組みをモデルと
して、災害時に避難支援を要する方に
対し、避難のための個別支援計画を作
成する。（令和2年度より実施）

■対象者：２世帯
※令和２年度に対象とした４世帯は、入院等の状況変化があった

ため、令和３年度に新たに２世帯を選定。

■協力者
担当ケアマネジャー
地域関係者（自治会、民生委員等）

概 要

令和元年東日本台風による浸水被害
あり。自力で避難が困難な高齢者等へ
の支援が課題となっている。

取組みの経緯・背景

各地区の取組み３-①
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STEP1

対象者・対象地区の選定

STEP２

アセスメント実施

STEP3

調整会議・プラン作成

対象者への事業説明・
同意

■対象地区
・ハザードマップの浸水想定
エリア
・防災意識が高く、協力を得
やすい地域

■対象者
支援に必要な情報を関係者
と共有することに同意いただ
けた世帯

災害時に必要な備えを本人と
ともに確認。自助で対応できな
い項目を整理する。

取組の展開

■アセスメント項目

・避難場所、避難経路、避難方法

・必要な物品（携行品、防災用

品） など ※「安心防災帳」を活用

関係者間で、対象世帯に
必要な支援について協議。

■主な参加者

本人、家族
地域関係者
（近隣住民、自治会、
民生委員など）
ケアマネジャー
社会福祉協議会
地域包括支援センター
地区保健福祉センター

各地区の取組み３-②

備えの
自覚を
促す
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≪災害時ケアプラン調整会議≫

●対象者に対して、支援検討のため必要な情報
（心身状態等の個別な事情）を地域関係者に開
示することについて、丁寧な説明が必要。

●帳票作成や関係者調整等に時間を要する。

●情報の更新や、ケアマネジャーと地域をつなぐ
コーディネート役が必要。

課 題参加者の声

●減災のために各々で事前に備えておくべ
きことが明確になった。

●地域関係者の参加により、実効性のある
支援策が検討できた。

●関係者同士のつながりが生まれ、支援に
必要な情報の共有ができた。

各地区の取組み３-③
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いわき市地域共生社会まちづくり事業

地域共生社会

地域の高齢者、障がい者、子ども等の福祉の増進のための取組みのうち、地域課
題に対応する先駆的かつ今後の先例・模範となる活動について、市が事業費の
一部を補助し、広く市民に周知して活動を広げるもの。

【交付対象事業】
①介護予防及び福祉活動に関する活動、又は居場所づくり
に関する活動
②ＩＣＴを利用した地域共生社会の実現に資する活動
③地域共生社会の実現に資する活動の普及啓発に関する
活動

④その他高齢者、障がい者、子ども等の福祉の増進を目的
とした取組みであり、地域共生社会の実現に資するもの
として必要と認められる活動

【交付率】
ソフト事業･･･１/２以内 ハード事業･･･３/４以内

【交付上限額】
ソフト事業･･･1,000千円 ハード事業･･･5,000千円
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いわき市地域共生社会まちづくり事業（事例①）

■中山間地域対応型キッチンカー ～広域都市のスキマを補う～

平

小川
川前

三和

田人

【活用例】オレンジカフェ以和貴「オレンジいごく」

【オレンジいごく in 小川・川前の様子】

【オレンジいごく in 三和の様子】

「専門職＆食」
を乗せて
どこへでも

中山間地域の課題
・高齢化率➡ 高い！
・地域資源➡ 少ない！
・交通手段➡ 少ない！

気軽に相談や受診ができないと
重症化につながる恐れ
➡看護師や作業療法士などが
中山間地域で見守りと相談対応

地域共生社会
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いわき市地域共生社会まちづくり事業（事例②）

■にぎらないおにぎりカフェふくろう～認知症当事者の社会参加の場～

併設するデイサービスに通う
認知症当事者の社会参加の場

＜選べる仕事の内容＞
１．カフェスタッフ
２．チラシ折り
３．ポスティング
４．小物づくり
５．雑巾縫い など

交流

生きがい
ＱＯＬ

認知症の
理解

地域共生社会
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