
「三重県の人口動態と介護保険に関する現状」

資料２



三重県の高齢化の推移と将来推計

総人口は減少、高齢化率は上昇
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資料；2020年以前は総務省統計局「国勢調査」、2025年以後は国立社会保障・人口問題研究所「日本の地域別将来推計人口（令和５年推計）」



年齢区分別人口の推移（三重県） ～人口減少、超高齢化社会の到来～

県内の７５歳以上高齢者 ２０２０年 ２７．７万人 ⇒ ２０４０年 ３１．９万人

三重県の高齢者の現状について
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資料；2020年以前は総務省統計局「国勢調査」、2025年以後は国立社会保障・人口問題研究所「日本の地域別将来推計人口（令和５年推計）」



三重県の市町別高齢化率（令和４（2022）年10月1日現在）

18.7 
18.9 

26.4 
26.9 
27.3 
27.7 
28.2 
28.3 

29.4 
30.2 
30.7 
30.9 

32.0 
32.0 

33.0 
34.1 
34.1 

35.3 
36.1 

37.3 
38.5 

41.2 
41.7 

42.6 
43.7 

45.5 
46.2 
47.0 

51.6 
54.7 

0.0 10.0 20.0 30.0 40.0 50.0 60.0

川越町

朝日町

四日市市

菰野町

鈴鹿市

桑名市

いなべ市

亀山市

玉城町

津市

三重県

松阪市

東員町

明和町

伊勢市

名張市

伊賀市

多気町

木曽岬町

度会町

紀宝町

鳥羽市

御浜町

志摩市

大台町

熊野市

尾鷲市

紀北町

大紀町

南伊勢町

40％以上
35％以上～40％未満
30％以上～35％未満
25％以上～30％未満
20％以上～25％未満
20％未満

北勢 計 27.0%

中勢伊賀 計 31.7%

南勢志摩 計 34.6%

東紀州 計 44.4%

資料；三重県政策企画部統計課「年齢別人口」
※高齢化率＝65歳以上人口÷（総人口－年齢不詳）×100



三重県の人口・高齢化の推移と将来推計

総人口は減少、高齢化率は上昇

『日本の地域別将来推計人口（令和５（2023）年推計）』市町別、男女別、5歳階級別人口
https://www.ipss.go.jp/pp-shicyoson/j/shicyoson23/t-page.asp 出典：国立社会保障・人口問題研究所

2020年 2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 2050年
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三重県の市町別高齢世帯の割合
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出典：総務省統計局「国勢調査」

令和２年１０月１日現在



世帯主65歳以上の世帯数の推移
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一般世帯総数に占める家族類型別世帯主65歳以上世帯の割合の推移
［単独世帯，夫婦のみの世帯］
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出典：国立社会保障・人口問題研究所
２０１９年推計



三重県の出生数、死亡数及び合計特殊出生率の推移
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出典：厚生労働省「人口動態調査」



死亡場所の推移 出典:厚生労働省「人口動態調査」

※在宅死亡者数は自宅、老人ホーム、介護医療院、介護老人保健施設での死亡をいう。



要支援・要介護認定者数の推移（三重県）

３．９万人
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2019年以降は厚生労働省「見える化システム」から引用

実績 推計
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資料；厚生労働省老健局「介護保険事業状況報告年報」※特定入所者介護サービス費。高額介護サービス費を含む。

三重県の介護給付費の推移
億円



地域医療構想に基づく病床機能の分化・連携の前提

地域医療構想は、人口の減少や高齢化が進展する中で誰もが住み慣れた地域で暮らし続ける社
会を実現するために、地域包括ケアシステムを車の両輪として、病床の機能分化・連携、在宅
医療・介護の推進等を一体的に進めている。

• 高度急性期・急性期・回復
期・慢性期の４機能ごとの医
療需要と必要病床数を構想区
域単位で推計

• 将来の医療需要をふまえ医療
機関の自主的な取組等により
病床の機能分化・連携（医療
機関間の役割分担や連携の強
化）を推進

• 保険者である市町村が、地域
の自主性や主体性に基づき、
地域の特性に応じて地域支援
事業を実施

• 市町村や都道府県は、３年ご
とに介護保険事業（支援）計
画を策定

• 計画では、介護サービスの基
盤整備や認知症施策の推進な
どを記載

医療需要の推計は、政策的に
在宅医療に移行することを前
提としており、病床機能の分
化・連携により在宅医療等の
需要が増加

地域医療構想の実現 地域包括ケアシステム
の構築

重複部分
在宅医療の充実
医療と介護の連携

「在宅医療の充実」や「医療
と介護の連携」は、地域医療
構想、地域包括ケアシステム
双方を進める観点からも重要

こうした前提のもと、病床機能の分化・連携を進捗を図るため、
病床機能報告等により必要病床数に対する病床機能の現状を毎年度定期的に把握

地域医療構想に基づく病床機能の分化・連携の前提



（参考）追加的需要の受け皿の考え方

 

 

 

 

 

 

 

    

                              

 

 

 

（医療・介護）療養病床から生じる追加的需要  一般病床から生じる追加的需要 
 

 

 

 

 

  

2025 年の 
必要病床数 
計 13,584 床 

医療区分１の 70% 
1,016 人 

地域差解消分 
899 人 

C３基準未満の患者 
1,448 人 

追加的需要の受け皿の考え方 

 

外来受診で対応 

高度急性期 
1.4 千床 

急性期 
4.2 千床 

回復期 
4.4 千床 

慢性期 
3.5 千床 

在宅医療等 
の追加的需要 

 3.4 千人 

在宅医療等 
の追加的需要 
3.4 千人 

2025 年の医療構想＝[2013 年度の性・
年齢階級別の入院受療率×2025 年の
性・年齢階級別推計人口]を総和した
もの 

在宅医療等の追加的需要の内訳 

＜（医療・介護）療養病床＞ ＜一般病床＞ 

  

介護施設 

 

 

 

在宅医療 

３ ：１ 

 介護医療院への 

転換分 

 

 「在宅医療等の追加的需要の内訳」及び「追加的需要の受け皿の考え方」については、厚生労働
省が示す数値、考え方を用いています。

 令和５年度第２回地域医療構想調整会議資料から抜粋。

介護保険事業計画における追加的需要（介護施設分）見込量について



区域

2025（令和７）年度末

A B C
＝A-B

D
＝C×1/4

E
＝C×3/4

追加的需要
の受け皿

（国推計）

介護医療院
への転換分

転換分を除いた
追加的需要の

受け皿
在宅医療 介護施設

桑員 217.44 96.00 121.44 30.36 91.08

三泗 339.00 0.00 339.00 84.75 254.25

鈴亀 236.83 0.00 236.83 59.21 177.62

津 267.81 94.00 173.81 43.45 130.36

伊賀 135.88 40.00 95.88 23.97 71.91

松阪 241.35 18.00 223.35 55.84 167.52

伊勢志摩 233.72 60.00 173.72 43.43 130.29

東紀州 248.59 132.00 116.59 29.15 87.44

計 1,920.62 440.00 1,480.62 370.16 1,110.47

１５

 2018（平成30）年度から2025（令和7）年度までの８年間分の追加的需要
 小数第三位で四捨五入しているため、合計が一致しないことがある。

（単位：人/日）

令和５年度第３回地域
医療構想調整会議資料
（抜粋）

【三重県から保険者への調査時に提示した数値】

介護施設、在宅医療等の追加的需要
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介護予防認知症対応型共同生活介護

施設・住居系サービスの定員数の推移
（三重高齢者元気・かがやきプラン 第９期三重県介護保険事業支援計画・第10次高齢者福祉計画より）

21,925 22,642 22,804 23,028 23,772 24,203計



訪問診療件数将来推計（平成27（2015）年～令和27（2045）年）
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2040年を頂点にその後件数は減少する。
東紀州のみ2035年を頂点に件数は減少する。

令和5年度第1回 在宅医療推進懇話会資料から引用

訪問診療件数将来推計（Ｈ27（2015）～Ｒ27（2045））



 必要者数は桑員、三泗、鈴亀、津区域で増加する。

 伊賀、松阪、伊勢志摩では増減はあるがほぼ横ばい。

 東紀州は2020年をピークに減少する。

 どの市町も2040年または2045年まで90歳以上の方の

必要数は増加する
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2020（11,209人） 2025（11,886人） 2030（12,428人） 2035（12,750人） 2040（12,802人） 2045（12,495人）

地域医療構想区域別_訪問看護将来推計（単位:人/年）

令和5年度第３回 在宅医療推進懇話会資料から引用



 64歳まで、75歳～79歳までの方は一時的に増加することもあるが、減少する。

 65歳～74歳までの方は一時的に必要者数が増加する時期もあるが、

ほぼ横ばい状態が続く。

 80歳～89歳までの方はピークの時期は異なるが、増加後に減少する。

 90歳以上の方は2040年まで必要者数が増加する。

 90歳以上の方の訪問看護必要者数は、いずれの年も県内で最も多い。
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令和5年度第３回 在宅医療推進懇話会資料から引用



高齢者の増加で懸念される認知症

出典：内閣府

認知症施策推進関係者
会議 資料9

調査期間
2017～2018年
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認知症患者将来推計(三重県)

※有病率が上昇すると仮定した場合の推計
令和6年5月8日認知症施策推進関係者会議資料を参考に計算

2025年 2030年 2035年 2040年 2045年 2050年
認知症患者数 68,599 75,992 80,874 82,840 80,899 80,589

MCI患者数 81,894 85,625 86,805 86,732 85,852 86,459
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