
第９期高齢者保健福祉計画のパブリックコメントの結果について 

【意見募集の集計結果】 

１ 意見募集期間 
令和  ５年 １２月  １日（ 金 ）から 

令和  ６年  １月  ４日（ 木 ）まで 

２ 意見の件数        ４  件 

３ 意見提出方法 

ホームページ応募専用フォーム １件 

郵送 ０件 

ファクシミリ ３件 

直接持参 ０件 

４ 反映状況 

Ａ 意見を反映し、案を修正したもの ０件 

Ｂ 既に案で対応済みのもの ２件 

Ｃ 今後の参考とするもの ２件 

Ｄ その他 ０件 

 

【募集意見】  （４件） 

No 提案内容・理由 市の考え方 
反映 

状況 

１ 
80ページ「地域包括支援センター機能の充実」に
ついて 
○提案内容 
若年性認知症や脳卒中の後遺症で高次脳機能障

害となった第２号被保険者の方が、障害分野の機
関などと連携して、介護保険サービスと併用でき
る障害福祉サービスや障害年金制度、あるいは在
職中でも障害福祉サービスの就労支援のサービス
の一時利用につながる体制を整備していくことを
記して下さい。 
○提案理由 
国の基本指針には、「地域包括支援センターは、

重層的支援体制整備事業において属性や世代を問
わない包括的な相談支援等を担うことが期待され
ることも踏まえ、障害分野や児童福祉分野など他
分野と連携促進を図っていくことが重要である。
このようなニーズに対応し適切にその役割を果た
すために、地域包括支援センターにおける体制や
環境の整備を進めることが重要である。」と記さ
れています。 

95ページに「本市においても、若年性
認知症や高次脳機能障がい等への理
解が深まるよう啓発活動に取り組む
とともに、埼玉県や関連部署との連携
を図りながら総合的な支援に努めま
す」と記載しており、ご意見の内容は
計画の運用の中で対応してまいりた
いと考えております。 

Ｂ 

資料１ 



２ 
101ページ「（４）在宅医療・介護連携の推進」に
ついて 
○提案内容 
医療と介護の連携だけでなく、障害福祉との連

携についても計画に記し、さらに、若年性認知症
や脳卒中の後遺症で高次脳機能障害となった第２
号被保険者の方が、障害福祉サービスにもつなが
るようなケアパスの整備についても記して下さ
い。 
○提案理由 
平 成３０年度の診療報酬改定で、それまで「医
療と介護の連携」とされていたものが、医療・介
護・福祉事業者間での切れ目ない連携を推進する
観点から、入退院支援や退院時の指導等における
要件に障害福祉サービスの相談支援専門員との連
携が追加され、さらに、その後、この連携事業に関
与した相談支援専門員への加算（連携に関する業
務や連携を促進する体制に関する報酬上の評価）
も位置づけられてきています。 
横浜市では、ホームページで公開している「脳

血管疾患ケアサポートガイド～医療・介護連携ケ
アパス～」のように、若年性認知症や脳卒中の後
遺症で高次脳機能障害となった第２号被保険者の
方が、障害福祉サービスにもつながるようなケア
パスが整備されています。 
https://www.city.yokohama.lg.jp/kurashi/fuku
shi-kaigo/koreisha-kaigo/care-system/ 
keasapo-togaido.html 

95ページ④「若年性認知症や高次脳機
能障がいの人等に対する相談支援・社
会参加支援」において「埼玉県や関連
部署との連携を図りながら総合的な
支援に努めます」と記載しており、ご
意見の内容は計画の運用の中で、関連
部署と連携し対応してまいりたいと
考えております。ご紹介のあった横浜
市の取組みは参考とさせていただき
ます。 

Ｃ 

３ 
119 ページ「(４)介護人材確保と介護現場の生産
性向上のための取組み」について 
○提案内容 
介護人材の育成の折に、高次脳機能障害の方へ

の支援についても対応できるよう、質の向上を図
っていくことを計画に明記して下さい。 
○提案理由 
「高次脳機能障害の障害特性に応じた支援マニ

ュアルの開発のための研究」（研究分担者：上田 
敬太 京都大学大学院医学研究科 講師）では、以
下のようなことが結論のところに記されていま
す。 
介護保険被保険者のうち、４０歳から６４歳ま

での脳卒中などのいわゆる２号被保険者の支援に
ついては、現状では問題が多い。特に若年層で就
労を望む症例では、介護保険事業には就労支援の
仕組みが存在しないため、いったん介護保険被保
険者となった場合には、サービス提供の立案を行
う介護支援専門員が、就労支援についての助言を
行う必要がある。そのためには、介護支援専門員
側に、障害者総合支援法に基づく高次脳機能障害
者の支援についての知識が求められるが、現状十
分とはいいがたい。また、そういった知識を普及
するための啓発活動も十分に行われているとはい
いがたい。 
https://mhlw-grants.niph.go.jp/system/files/ 
2019/192131/201918015A_upload/201918015A0007
.pdf 
介護保険最新情報 vol.1143(平成５年４月１７

日)では、改定される「介護支援専門員再研修実施
要綱」において、科目「脳血管疾患のある方のケア
マネジメント」の目的のところで「脳血管疾患に
関する身体機能の制約や高次脳機能障害が生じや
すい疾患の特徴を理解するとともに、望む生活を
継続するためのケアマネジメントにおける留意点
や起こりやすい課題を踏まえた支援に当たっての
ポイントを理解する。」といったことが記される
ようになってきています。 

119 ページ①「介護初任者研修の継続
的な開催」において、介護職員初任者
研修のカリキュラムは計画に記載し
ておりませんが、「障害の理解」の学
習項目があり、高次脳機能障害につい
て学習することとなっております。 

Ｂ 

https://mhlw-grants.niph.go.jp/system/files/


４ 
P. 114の「高齢者の就業への支援」については

重点項目となっていないが、実は P.65「元気なう
ちからの取組みの推進」や P.72の「介護予防・重
度化防止の推進」のために最も有益な手段として
挙げられるのは高齢者の社会参加ではないだろう
か。 
高齢になると個人差が大きいため、健康管理や

介護予防が求められることは言うまでもないが、
一方では現役時代に高度な業務で活躍していた高
齢者は力を持て余している。 
P.113の「社会参加の促進」が重点項目になってい
ないのは違和感がある。とくに P. 114の「高齢者
の就業への支援」は、少子高齢化、人材不足といっ
た社会課題も含め、包括的に考慮して重点項目と
して推進すべきである。 
シルバー人材センターの求人情報に目を移す

と、ほとんどが清掃業務ばかりである。高齢者に
は簡単な仕事といったステレオタイプな求人しか
集められないことに問題があるのではないだろう
か。私の周囲を見回しても、現役時代に会社経営
や高位の役職者だった方ばかりである。長年デス
クワークをしてきた者にとっては、清掃業務のよ
うな仕事は、むしろ苦手とするものである。これ
では、雇用のミスマッチを助長するばかりである。 
私自身のことを例にして恐縮だが、経営コンサル
タントを生業としており、経営戦略、組織開発、制
度設計、人材マネジメント（人材採用、人材育成、
人事評価）、ブランディングなどが専門である。市
内の中小企業の役に立てるようなことはいくらで
もある。一般的に経営コンサルタントは、月に数
回の訪問とオンライン会議の活用などで仕事を進
めるが、このような働き方であれば何歳までも可
能である。社会参加という観点から、現役時代の
ような料金をいただこうとは思わない。余生を社
会貢献に使えるならば十分である。 
人材サービス事業者、求人媒体事業者に勤務し

ていた経験もあり雇用・労働を専門としているた
め、シルバー人材センターのコンサルティングを
してもよいぐらいだが、シルバー人材センターで
の取り扱い職種を大幅に広げることを提案した
い。それにより、多くの高齢者の就労による健康
増進、介護予防だけでなく人材不足を軽減させる
こと、延いては市民税の増収につながればなによ
りである。 

第８期高齢者保健福祉計画の進捗を
含め、重点項目を選定しました。第９
期高齢者保健福祉計画では、多くの取
組みを実施する予定ですが、その中で
も地域包括ケアシステムの深化・推進
に向けて優先的に取り組む必要性の
高い事業を重点にしていますので、頂
いたご意見は、今後の参考とさせてい
ただきます。また、ご意見中、シルバ
ー人材センターでの取扱職種を大幅
に広げることのご提案に関しては、計
画達成に向けたご意見として、入間東
部シルバー人材センター及び関係市
町と協議してまいります。 

Ｃ 

 


