
高齢者等実態調査　調査項目一覧

分類 問番号 設問内容
掲載
ページ

― 記入者について 1

― 性別・年齢 1

― 居住地域 1

1 家族構成（世帯状況） 2

2 介護・介助の必要性 2

２－１ 介護・介助が必要になった主な原因 2

３ 現在の状況 2

４ 何の収入があるか 2

４－１ 職種 3

５ 今後１年間の就労意向 3

６ 現在の暮らしの状況 3

６－１ 暮らしの状況が経済的に苦しい理由 3

７ 居住環境（住まい）・住まいの種類 2

８ 住宅用火災警報器の設置について 3

８－１ 住宅用火災警報器の作動確認について 3

９ 住まいで困っていること 4

１ 階段を手すりや壁をつたわらずに昇っているか 4

２ 椅子に座った状態から何もつかまらずに立ち上がっているか 4

３ 15分位続けて歩いているか 4

４ この一年間に転んだことがあるか 4

５ 転ぶことに対する不安は大きいか 4

６ 週に１回は外出しているか 4

７ １年前に比べて外出の回数が減っているか 4

８ 外出を控えているか 4

８－１ 外出を控えている理由 4

９ 外出の際の移動手段 5

１ 身長と体重 5

２ 半年前に比べて固いものが食べにくくなったか 5

３ お茶や汁物等でむせることがあるか 5

４ 口の渇きが気になるか 5

５ 歯磨きを毎日しているか 5

６ 歯の数と入れ歯の利用状況 5

７ ６ヶ月間で２～３kg以上の体重減少があったか 5

８ 誰かと食事をともにする機会はあるか 5

９ 定期的に歯科受診をしているか 5

高齢者調査（案）　調査項目一覧

回答者

問１
あなたのご家族や

生活状況

問２
からだを動かすこと

問３
食べること

1



分類 問番号 設問内容
掲載
ページ

１ 物忘れが多いと感じるか 6

２ バスや電車を使って一人で外出しているか 6

３ 食品・日用品の買物をしているか 6

４ 自分で食事の用意をしているか 6

５ 請求書の支払いをしているか 6

６ 預貯金の出し入れをしているか 6

７ 年金などの書類が書けるか 6

８ 新聞を読んでいるか 6

９ 健康についての記事や番組に関心があるか 6

10 自宅での入浴への不安感 6

11 趣味について 6

12 生きがいについて 7

会・グループ等への参加頻度（ボランティア） 8

会・グループ等への参加頻度（スポーツ関係） 8

会・グループ等への参加頻度（趣味関係） 8

会・グループ等への参加頻度（学習・教養サークル） 8

会・グループ等への参加頻度（介護予防のための通いの場） 8

会・グループ等への参加頻度（集いの場） 8

会・グループ等への参加頻度（町内会・自治会） 8

会・グループ等への頻度（収入のある仕事） 8

会・グループ等への頻度（近隣の友人グループ） 8

会・グループ等への参加頻度（高齢クラブ） 8

⑩-１ 高齢クラブで参加している部や同好会活動について 8

２ 地域づくりの活動に参加者として参加したいか 8

３ 地域づくりの活動に企画・運営として参加したいか 9

４ 自主的に行われている活動への興味 9

５ 活動に参加しやすい条件 9

６ 高齢者の生きがいとなるような事業の周知状況 9

６－１ どのような取組が高齢者の生きがいに繋がるか 10

１ 心配事や愚痴を聞いてくれる人は誰か 10

２ 心配事や愚痴を聞いてあげる人は誰か 10

３ 病気のときに看病や世話をしてくれる人は誰か 10

４ 看病や世話をしてあげる人は誰か 10

５ 家族以外の相談相手 10

６ 友人・知人と会う頻度 11

７ よく会う友人・知人との関係性 11

８ 大地震等の災害が起こった場合の対策 11

問４
毎日の生活

問５
地域での活動

１

問６
たすけあい
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分類 問番号 設問内容
掲載
ページ

１ 健康状態 12

１－１ なぜそう思うか。 12

２ 幸せの度合い（10点満点） 12

３ 気分が沈んだりゆううつな気持ちになることがあるか 12

４ 物事に興味がわかない、楽しめない感じはあるか 12

５ お酒を飲んでいるか 12

６ タバコを吸っているか 12

７ 持病・治療中の病気 12

８ かかりつけ医の有無 13

９ かかりつけ歯科医の有無 13

10 かかりつけ薬局の有無 13

11 はり・きゅう・マッサージの受診について 13

１ 介護予防や健康の保持・増進のために心がけていること 14

２ 介護予防事業への参加状況 14

３ 介護予防に取り組む理由 14

４ 介護保険の利用についての考え方 15

５ 「フレイル」について知っているか 15

６ 週１回以上の運動を行っているか 15

６－１ １週間当たりの運動回数 15

６－２ １回当たりの運動時間 15

６－３ 運動の継続期間 15

６－４ 運動の継続期間と運動の種類 15

６－５ 運動を継続する理由 16

６－６ 運動を継続するために必要なこと 16

７ 地域包括支援センターの周知状況 16

１ スマートフォンの所有について 16

趣味サークル活動の情報収集手段

行政サービスの情報収集手段

３ すいた年輪サポートなびの周知状況 17

１ 振り込め詐欺被害と思われる電話の有無 17

２ 振り込め詐欺被害防止のために必要なこと 17

３ 高齢者虐待に当てはまると思う項目 18

４ 本人または家族に認知症の症状があるか 18

５ 認知症に関する相談窓口を知っているか 18

６ 認知症サポーターの周知状況 18

７ 認知症の人が安心して暮らせるまち 19

８ 成年後見制度の周知状況 19

８－１ 成年後見制度の利用意向 19

８－２ 利用したい場合の相談先 19

８－３ 後見人等について 20

８－４ 利用したいと思わない理由 20

16～17

問10
高齢者の権利等

問７　健康

問８
介護予防・健康保持

問９
情報収集

２
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分類 問番号 設問内容
掲載
ページ

１ ＮＰＯや民間企業によるサービスの利用意向 20

１－１ 利用したい理由 20

１－２ 利用したくない理由 21

２ 自宅で最期を迎えることができるか 21

２－１ 自宅で最期を迎えることが難しい理由 21

３ 人生の最終段階における医療についての考え方 21

４ 人生の最終段階について話し合ったことがあるか 21

４－１ 誰と話し合ったか 21

５ 地域包括ケアシステム構築のために大切なこと 22

６ 今後、望まれる施策 22

全体 ○ 自由意見 22

問11
今後の暮らし
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分類 問番号 設問内容
掲載
ページ

― 記入者について 1

― 性別・年齢 1

― 居住地域 1

１ 家族構成（世帯状況） 2

２ 要介護度 2

３ 介護・介助が必要になった主な原因 2

４ 何の収入があるか 2

５ 現在の暮らしの状況 2

５－１ 暮らしの状況が経済的に苦しい理由 2

６ 居住環境（住まい）・住まいの種類 2

７ 住宅用火災警報器の設置について 3

７－１ 住宅用火災警報器の作動確認について 3

８ 住まいで困っていること 3

９ 外出の際の移動手段 3

10 通院の際の交通手段 3

11 家族以外の相談相手 3

１ 健康状態 4

１－１ なぜそう思うか。 4

２ 幸せの度合い（10点満点） 4

３ 気分が沈んだりゆううつな気持ちになることがあるか 4

４ 物事に興味がわかない、楽しめない感じはあるか 4

５ お酒を飲んでいるか 4

６ タバコを吸っているか 4

７ かかりつけ医の有無 4

８ かかりつけ歯科医の有無 5

９ かかりつけ薬局の有無 5

10 はり・きゅう・マッサージの受診について 5

11 歯磨きを毎日しているか 5

12 定期的に歯科受診をしているか 5

13 持病・治療中の病気 5

14 通院頻度はどのくらいか 6

要介護認定者調査（案）　調査項目一覧

回答者

問１
あなたのご家族や

生活状況

問２
健康について
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分類 問番号 設問内容
掲載
ページ

１ 施設等への入所・入居の検討状況 6

２ 令和２年1月の介護保険サービス等の利用有無 6

２－１ 介護保険サービスの１か月間の利用状況（利用回数）（①～⑩） 6～7

２－２ 在宅サービスの利用満足度（①～⑩） 7

２－３ 介護保険サービスを利用しない理由 8

３ 介護保険サービス以外の支援・サービスの利用状況 8

４ 自宅での生活を続けていくための必要な支援 8

５ 訪問診療の有無 8

６ 家族や親族からの介護の頻度 9

１ 介護予防や健康の保持・増進のために心がけていること 9

２ 介護予防事業への参加状況 9

３ 介護予防に取り組む理由 9

４ 介護保険の利用についての考え方 10

５ 「フレイル」について知っているか 10

６ 週１回以上の運動を行っているか 10

６－１ １週間当たりの運動回数 10

６－２ １回当たりの運動時間 10

６－３ 運動の継続期間 10

６－４ 運動の継続期間と運動の種類 10

６－５ 運動を継続する理由 11

６－６ 運動を継続するために必要なこと 11

７ 地域包括支援センターの周知状況 11

８ スマートフォンの所有について 11

趣味サークル活動の情報収集手段 11

行政サービスの情報収集手段 12

10 災害への備え 12

１ 振り込め詐欺被害と思われる電話の有無 13

２ 振り込め詐欺被害防止のために必要なこと 13

３ 本人または家族に認知症の症状があるか 13

４ 認知症に関する相談窓口を知っているか 13

５ 認知症サポーターの周知状況 13

６ 認知症の人が安心して暮らせるまち 14

７ 成年後見制度の周知状況 14

７－１ 成年後見制度の利用意向 14

７－２ 利用したい場合の相談先 14

７－３ 後見人等について 15

７－４ 利用したいと思わない理由 15

問５
高齢者の権利等

について

問３
介護保険サービス等
の利用状況等

問４
介護予防・健康保持
や高齢者保健福祉施

策等について

９
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分類 問番号 設問内容
掲載
ページ

１ ＮＰＯや民間企業によるサービスの利用意向 16

１－１ 利用したい理由 16

１－２ 利用したくない理由 16

２ 自宅で最期を迎えることができるか 16

２－２ 自宅で最期を迎えることが難しい理由 16

３ 人生の最終段階における医療についての考え方 16

４ 人生の最終段階について話し合ったことがあるか 16

４－１ 誰と話し合ったか 16

５ 地域包括ケアシステム構築のために大切なこと 17

６ 今後、望まれる施策 17

○ 自由意見 17

１ 調査対象者と介護者の続柄 18

２ 調査対象者と主たる介護者の続柄 18

３ 介護者の性別 18

４ 介護者の年齢層 18

５ 介護を主な理由として仕事を辞めたか（過去１年） 18

６ 主な介護者が行っている介護等 19

７ 現在の生活を継続していくにあたって不安に感じる介護等 19

８ 主な介護者の勤務形態 19

８－１ 主な介護者の働き方の調整の有無 20

８－２ 仕事と介護の両立に効果があると思う勤め先からの支援 20

８－３ 今後も働き続けながら介護を続けていけそうか 20

９ 介護者の健康状態 20

10 介護保険サービスを利用した後の生活の変化 21

11 介護で困っていること 21

12 家族以外の相談相手 21

13 介護の知識を得るための講座や研修の希望 16

14 行政サービスの情報収集手段 22

15 すいた年輪サポートなびの周知状況 22

16 高齢者サポートダイヤルの利用希望 22

17 今後の介護について 23

18 高齢者虐待に当てはまると思う項目 23

○ 自由意見 23

問６
今後の暮らしについて

問7
主な介護者
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