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１．調査実施の目的 

第７期介護保険事業計画は、第６期から引き続く方針に基づき、「団塊の世代」が後期高齢者となる

2025年を見据えた「地域包括ケア計画」として策定するものである。 

本調査は、地域の課題や要介護度の悪化に影響等を与える日常生活の実態、介護する家族の状況等

について把握し、計画策定に必要な基礎資料を得ることを目的として実施した。 

２．調査の種類 

調査名 調査対象 規模 

１．日常生活圏域ニーズ調査 

豊島区内在住の65歳以上の方で、要支援・

要介護認定を受けていない方及び要支援

１・２、要介護１・２の認定を受けている

方 

4,500人 

（無作為抽出） 

２．要介護認定者調査 

要介護３～５の認定を受けている方で、居

宅サービス及び地域密着型サービスを利用

している方とその介護者（平成28年9月時

点） 

1,500人 

（無作為抽出） 

３．ケアマネジャー調査 

平成28年9月にケアプラン作成の実績があ

る、豊島区内の居宅介護支援事業所で働い

ているケアマネジャー 

92人 

４．介護サービス事業所調査 
豊島区内に所在するサービス提供事業所

（居宅介護支援事業所を除く） 
203事業所 

３．調査方法と回収状況 

調査方法：郵送によるアンケート調査 

調査期間：平成28年11月24日（木）～平成28年12月12日（月） 

＜回収状況＞ 

調査名 調査対象数 有効回収数 有効回収率 

１．日常生活圏域ニーズ調査 4,500 2,285 50.8％

２．要介護認定者調査 1,500 692 46.1％

３．ケアマネジャー調査 92 62 67.4％

４．介護サービス事業所調査 203 120 59.1％

合   計 6,295 3,159 50.2％
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４．調査項目 

調査名 調査項目 

１．日常生活圏域ニーズ調査 

（１）ご本人について 
（２）仕事について 
（３）毎日の生活について 
（４）健康について 
（５）地域とのつながりについて 
（６）介護保険について 

２．要介護認定者調査 

（１）ご本人について 
（２）健康について 
（３）地域とのつながりについて 
（４）介護保険制度やサービス利用について 
（５）介護保険以外のサービスについて 
（６）介護者の状況について 

３．ケアマネジャー調査 

（１）事業所の概要について 
（２）サービス基盤について 
（３）各種連携・調整について 
（４）業務の課題等について 
（５）質の確保等について 
（６）災害時の対応等について 

４．介護サービス事業所調査 

（１）事業所の概要について 
（２）人材の確保・定着・育成について 
（３）収支状況・処遇改善の状況について 
（４）各種連携の状況について 
（５）サービスの質の向上について 
（６）災害時の取り組みについて 

５．調査結果を見るうえでの注意事項 

・基数となるべき実数（ｎ）は、設問に対する回答者数である。 

・百分率（%）の計算は、小数第２位を四捨五入し、小数第１位まで表示した。したがって、単数回答

（１つだけ選ぶ問）においても、四捨五入の影響で、%を足しあわせて100%にならない場合がある。 

・複数回答（２つ以上選んでよい問）においては、%の合計が100%を超える場合がある。 

・本文、表、グラフは、表示の都合上、調査票の選択肢等の文言を一部簡略化している場合がある。 

・原則、回答者数が30未満の場合、比率が上下しやすいため、傾向を見るにとどめ、本文中では触れ

ていない場合がある。 

・分析軸の項目に「無回答」があるため、全体のｎと合計があわない場合がある。 

・本報告書では、居住地域を日常生活圏域で３地区に分類して集計している。 

３区分 住所 

東部 
駒込１～７丁目、巣鴨１・２丁目、南大塚１～３丁目 

巣鴨３～５丁目、西巣鴨１～４丁目、北大塚１・２丁目 

中央 

北大塚３丁目、上池袋１～４丁目、東池袋１～５丁目 

南池袋１～４丁目、高田１～３丁目、雑司が谷１～３丁目、目白１・２丁目 

西池袋１～５丁目、池袋３丁目、目白３～５丁目 

池袋１・２・４丁目、池袋本町１～４丁目 

西部 

千早１～４丁目、要町１～３丁目、長崎１丁目、高松１～３丁目、 

千川１・２丁目 

長崎２～６丁目、南長崎１～６丁目 


