
かしわの在宅医療を知っていますか?

柏市医師会
在宅プライマリケア担当理事
医療法人社団 いぶきの森
のぞみの花クリニック 古賀 友之
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柏 元気塾
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柏市の概要

人 口:433,621人
高齢者人口:112,603人
高齢化率:25.97％
認 定 率:16.4％

R3年度出生数:3,085人
R3年度死亡数:4,131人

令和４年10月1日現在 住民基本台帳人口より

○昭和30年代高度経済成⾧期にベッドタウンとして発展し
たまち

○国道6号線と国道16号線が市内で交差
○常磐線，つくばエクスプレス，東武アーバンパークラインが
通り，都内まで30分程度

○人口は増加中（R3年度は，1,600人程度増）
流山市は3731人増・松戸市は1256人減・我孫子市は301人減

柏の葉キャンパス

あけぼの山農業公園 手賀沼

柏レイソル
（三協フロンテア柏スタジアム）

チーバくん



柏市のエリア（地域）の分け方
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柏市の高齢化率 上位5地域は?

1. 北部2 松葉 40.28％

2. 沼南 手賀 40.02％

3. 北部2 富勢 31.38％

4. 北部1 西原 30.98％

5. 南部1 藤心 30.94％
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1. 北部2 松葉 20.22％

2. 南部2 酒井根 18.41％

3. 沼南 手賀 18.30％

4. 南部1 増尾 18.05％

5. 北部1 西原 17.84％

1. 沼南 手賀 6.7％

2. 南部1 増尾 6.00％

3. 中央1 豊四季台 5.25％

4. 南部2 酒井根 5.25％

5. 南部1 藤心 5.06％

65歳以上の割合 75歳以上の割合 85歳以上の割合

柏市役所ホームページ 日常生活圏域データより
令和4年10月1日時点



柏市の高齢化率 10年間の変化は?

1. 沼南 手賀 28.44％

2. 北部2 松葉 27.83％

3. 南部2 酒井根 27.30％

4. 北部1 西原 26.56％

5. 南部1 増尾 26.52％
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65歳以上の割合
平成25年

柏市役所ホームページ 日常生活圏域データより

1. 北部2 松葉 40.28％

2. 沼南 手賀 40.02％

3. 北部2 富勢 31.38％

4. 北部1 西原 30.98％

5. 南部1 藤心 30.94％

65歳以上の割合
令和4年
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○ 柏市の人口は2025年をピークに，その後は減少傾向に転じる見込み。
○ しかし，引き続き高齢者人口は増加傾向で推移し，2040年まで増加の見込み。
○ 高齢化率は，2030年に27.0%，2040年には30.5%になる見込み。

柏市が直面する高齢化の状況
柏市第８期高齢者いきいきプランより

【2022年
４月1日現在】
○人口
431,203人

○高齢者数
112,293人

○高齢化率
26.04％

53,677 55,112 52,669 50,071 47,245 45,282

259,420 261,679 266,705 264,861 257,967
244,313

100,857 110,848 114,107 116,691 120,068 127,334

13.0% 12.9% 12.2% 11.6% 11.1% 10.9%

62.7% 61.2% 61.5% 61.4% 60.7% 58.6%

24.4% 25.9% 26.3% 27.0% 28.2%
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2015年 2020年 2025年 2030年 2035年 2040年

（人）

年少人口（０～１４歳） 生産年齢人口（１５～６４歳） 高齢者人口（６５歳以上）

年少人口割合 生産年齢人口割合 老年人口割合（高齢化率）

413,954 427,639 433,481 431,623 425,280 416,929



入居開始 ： 昭和39年度～

広さ ： 約32.6ha

建替前戸数 ： 4,666戸（103棟）

当時人口 ： 約１万人 ⇒ 現在：約６千人

柏市には高齢化率４０％を超える地域があった

■豊四季台団地は，自立度が下がると，住み続けたくとも施設又は他地域へ転住

■豊四季台団地は今後の日本の都市部における高齢化の試金石

※２０６０年の日本全土の６５歳以上の方の割合は３９．９％と予想

■建替え前の豊四季台団地は，自立度が下がると，住み続けたくとも施設等へ転住するしかなかった。

■豊四季台団地は今後の日本の都市部における高齢化の試金石

※２０６０年の日本全土の６５歳以上の方の割合は３９．９％と予想



柏プロジェクト

住み慣れた場所で自分らしく老いる
ことができるまちづくりで

いつまでも元気で活躍できるまち

いつまでも在宅で安心した生活がおくれるまち



平成22年５月から５ヵ年
１ 在宅医療の推進
２ 在宅医療を担う医療・介護職の育成
３ 生きがい就労・生きがい支援
４ 生涯学習
５ 高齢者等の住宅
６ 移動手段
７ その他，必要と認める事項

当初協定の主な連携事項

１ 在宅医療の推進
２ 在宅医療を担う医療・介護職の育成
３ 生きがい就労・生きがい支援
４ 生涯学習
５ 高齢者等の住宅
６ 移動手段
７ 生活支援サービス
８ 健康づくり・介護予防
９ その他，必要と認める事項

平成27年５月から継続中

変更後の主な連携事項

平成２２年当時，高齢化率が４０%を越えていた豊四季台団地地域をモデルとして， 「高齢社会の安心で豊かな
暮し方・まちのあり方」を，東京大学，ＵＲ都市機構，柏市の三者で議論し，実践するために協定を締結

柏市豊四季台地域高齢社会総合研究会 協定の締結



柏市生涯現役促進協議会

Webで
情報提供

相談窓口 就労

健康づくり活動

サロン・通いの場
フレイル予防プロジェクト

健康づくり・社会参加・生活支援

生活支援

施設サービス

通所系サービス

訪問系サービス

介護

住まい
24時間対応介護
サービス拠点

在宅医療

病院

医療
日常生活圏域
ごとに整備

支えあい会議

フレイルチェック
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在宅医療



在宅医療とは

•治癒が期待できない疾患を患い、障害のた
め何らかのケアが必要な患者とその家族を
地域で支えるための医療であり、住み慣れ
た地域で安心して生きていくことを保証す
るための地域医療システムである

在宅医療辞典



病院医療と在宅医療とは視点が違う

在宅医療は、病院医療をそのまま自宅で行う
ことではありません。

• 病院医療は「生命」を維持するために、最高の医療を
提供しているのは疑いありません。

• しかしながら、在宅医療では「生命」に加えて、
「生活」や「人生」を重視する視点を持っています。



病院医療と在宅医療とは視点が違う
• 在宅で行われる医療は、
「患者と家族との普通の生
活、日常生活」を支える医
療である。

これは在宅で行われる医
療の最も基本的かつ重要
な哲学。

がん患者の在宅ホスピスケア
川越 厚



病院医療と在宅医療とは視点が違う

病院の医療は大事です。ただ、
そこでは“足し算”の医療が行わ
れます。ある医療措置をしたら、
それによる副作用や合併症が出
て、治療や薬が追加される、と
いった具合です。

逆に、在宅医療は、“引き算”。
可能な限りシンプルかつナチュ
ラルに、でもケアは十分にとい
う。その分、看取りも穏やかな
過程をたどります。
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在宅医療の取り組み

柏の在宅医療ステッカー 最優秀賞

柏市にしかできないデザインはできないかと考え，「柏」の
文字を使用して在宅医療を表現しました。「木」は「柏の木」，
「白」は「しろ」→「城（家）」で柏市の鳥「オナガ」も入れました。
柏市という地域が在宅医療に力を入れて取り組んでいることが
伝えられるデザインです。

（作者コンセプト）



在宅医療・介護連携に取組んだ背景ときっかけ
千葉県の都市部

入院患者は
増え続ける

柏市の病床利用率は８５．１％（Ｈ２３）

このままでは近い将来，病床は高齢者
でいっぱいになる恐れがある。

（出典）：千葉大学による推計

○ 病床利用率
（出典）平成23年病院報告（厚生労働省）

病床利用率（％）

（再掲）

精神科病院

（再掲）

一般病院

柏市 87.0 92.6 85.1

全国 81.9 90.6 80.2

千葉県 79.7 90.0 77.6

千葉市 76.6 78.2 76.3

船橋市 81.5 92.6 76.7

①⾧寿化進展による慢性疾患患者の増加
「病院完結型」から，在宅生活を支える
「地域完結型」の医療・介護サービスが必要

②終末期の療養場所
市民の希望は「自宅」が多い，
実際は病院で亡くなる方が８割の状況

【★プロジェクトの推進方針★】
市と医師会が理念を共有し、多職種と手をつ
なぎながら，在宅医師等の増加、連携づくり、
市民啓発を行おう!

１０



※見なし含む。サテライト除く。

※訪問看護ステーション数は，毎年１２月発行の，
「柏市ハートページ」より抽出

※市内平均常勤換算数は「柏市訪問看護ステー
ション連絡会」に所属する事業所が対象

※ 平成２９年全国平均常勤換算数は，５．０人

在宅療養支援診療所数の推移

訪問看護ステーション数と平均常勤換算数の推移

取組の成果 ①

※在宅療養支援診療所数は「関東信越厚生局
ＨＰ」から毎年４月１日現在の数値で捕捉14 14

20

27 27 28

32 32 33
35 35 36

0

5

10

15

20

25

30

35

40

H22 H23 H24 H25 H26 H27 H28 H29 H30 H31 R2 R3

○訪問看護ステーション数
・１１箇所（H２３年１２月）
４１箇所（Ｒ ３年１２月）

○在宅療養支援診療所数
・１４箇所（Ｈ２２年４月）

→３６箇所（Ｒ ３年４月）

○平均常勤換算数

・４.２人（Ｈ２３年）
→７.１人（Ｒ ４年）
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のぞみの花クリニック
在宅緩和ケアを専門とする強化型在宅療養支援診療所
（連携型）

• スタッフ 16名
• 医師 3名（非常勤2名）
• 看護師 7名
（緩和ケア認定看護師 2名／緩和ケア病棟
経験あり 4名・訪問看護経験あり 3名）

• 薬剤師 1名（緩和薬物療法認定薬剤師）
• 理学療法士1名
• 医療ソーシャルワーカー1名
• 医療事務2名 事務1名

• 所在地 柏市布施 あけぼの山公園の近く

• がん患者に関する数値
（2012.3～2022.12）

• 在宅看取り数 663名



ご清聴ありがとうございました


