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本調査は、平成24年度老人保健健康増進
等事業の助成を受けて実施したものです。

【資料１】



和光市健康づくり条例にむけて、世代を
通して住民がもつ、健康で安心な暮らし
についての意識や実態を、特に、人や
地域のつながり（社会的な環境）の側面
に注目して明らかにすること。



 『シニア世代の安全・安心な暮らしに関する調査』（シニア調査）

o 65歳以上の和光市民11,172人（要介護4・5と施設入居者を除
き、全数調査）

o 2012年7月～9月、原則として郵送式
o 回収数 8,304票（回収率74.3%）

 『地域の絆と安心な暮らしに関する調査』（ライフステージ別調査）

o 無作為抽出された20～64歳の和光市民4,000人
o 調査時期：2012年10月～11月、郵送式
o 回収数 1,435票（回収率35.9%）

※調査票点検未完了につき、有効回収数は上記より減る見込み



年齢層別
o 高年層：65歳以上（シニア調査）
o 中年層：40～64歳（ライフステージ別調査）
o 若年層：20～39歳（同上）

エリア別
o 北エリア：新倉１-8丁目、下新倉1-6丁目
o 中央エリア:中央1-2丁目、本町、広沢、

西大和団地、丸山台1-3丁目
o 南エリア：白子1-4丁目、南1-2丁目、諏訪、

諏訪原団地



北エリア 中央エリア 南エリア 計

高年層
65歳以上

2,443
(29.4%)

2,336
(28.2%)

3,517
(42.4%)

8,296
(100.0%)

中年層
40～64歳

247
(31.0%)

252
(31.6%)

298
(37.4%)

797
(100.0%)

若年層
20～39歳

226
(37.9%)

202
(33.9%)

168
(28.2%)

596
(100.0%)

※年齢・エリア不明者を除く



 １．孤立の状況
２．栄養・運動
３．団体・公的機関とのつながり
４．居住地域の評価
５．今後の生活への不安



（※該当項目の無回答者を除いた割合）

孤立（実線）：別居親族や、友人・近所と
の交流頻度が週に1回未満

孤立感（点線）：まわりの人から孤立して
いると感じることが、よく・ときどきある

若年層 高年層

女性より男性、特に中年男性の「孤立」割合が高い。
仕事中心の生活を送っているため？



孤立割合は、独居者のほうが同居者がいる人より低い傾向があるが、
高年層の独居男性ではこの傾向がみられない（孤立高め）

＊若・中年の独居者
は該当者数が少ない
ため参考値

同居者のいる中高
年男性は特に高い



どの年齢層も、エリアによる差はあまりない



公営住宅・団地、中・高年層では民間賃貸でも高め。
経済状態による差を反映？

（賃貸）

「社宅、寮、官舎」「そ
の他」の結果は省略




１．孤立の状況

２．栄養・運動
３．団体・公的機関とのつながり
４．居住地域の評価
５．今後の生活への不安



* 若・中年の独居者は
該当者数が少ないた
め参考値

若年層や、高年層の独居男性では、栄養バランスが良くない傾向



*該当者数
が少ない
ため参考
値

高年層の外出、若・中年層の定期的な運動（1回30分以上の運動を月
に1回以上）ともに、男性のほうが女性より実施率が高い



実施率は、中央エリアが最も高く、北エリアが最も低い。




１．孤立の状況
２．栄養・運動

３．団体・公的機関とのつながり
４．居住地域の評価
５．今後の生活への不安

【年齢・エリア別】



【高年層】 【中年層】 【若年層】

若年者ほど加入率が低い。町内会や老人会は南エリア、趣味・スポー
ツ関係は中央エリアで加入率が高く、北エリアはいずれも低め。



【高年層】 【中年層】 【若年層】

若年層ほど公的機関や団体への信頼度が低い。特に、地縁団体
を信頼する割合は、高年層の半分以下。



【
高
年
層
】
【
中
年
層
】
【
若
年
層
】

地域包括支援センターを知っている人は、高年層で4割程
度。エリア差はあまりない。
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【年齢・エリア別】



中央エリアは安全性の評価は高いが、近隣づきあいは南・北エリ
アのほうがある傾向（若年層は北エリアでは低い）。

「そう思う」＋「ど
ちらかというとそう
思う」

「助け合い」「結束」に
ついても、同様の傾向



中央エリアは外出に適した環境として高評価。北エリアは評価が低め

「たくさんある」＋
「ある程度ある」



【
高
年
層
】
【
中
年
層
】
【
若
年
層
】

居住継続意向は高年層ほど高い。エリア別では中央エリアで高め
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寝たきりや認知症になり、周囲に迷惑

体の状態が悪くなる、認知症になる

必要なとき、十分な介護サービスが
受けられない

生活・医療・介護費用がかさむ

地震・台風などの災害にあう

友達や知り合いが少なくなる

急病やけがで動けないとき、
助けを呼べない

地域やまわりから孤立する

泥棒、詐欺など犯罪に巻き込まれる

住むところがなくなる

安定した生活・家庭基盤を築けない、
保てない

中・高年
層で高い

全年齢層
で高い

高年層では
やや高い

（高年層には質問せず）







 高年層（65歳以上）
o 別居親族や友人・近所との交流が乏しい孤立者の割合は、男性（特
に独居男性）や、賃貸住宅居住者で高い。ただし、女性でも80代以降
は孤立者や孤立感をもつ人の割合が高くなっている。

o 独居男性では、食事の栄養バランスにも注意が必要。
 中年層（40～64歳）／若年層（20～39歳）

o 中年男性は、今後、仕事から引退後に、友人や地域の人との交流を
増やせるかが課題。

o 若年層は、上の世代に比べ、主観的な孤立感が高く、地域団体への
関与度が低く、食事や運動習慣にも課題。

o 居住継続意向をどう高めるか。

 エリア別特徴
o 中央エリアは地域環境への評価が高く、活動的な住民が多い。居住
継続意向も高いが、近隣住民同士のつながりは、南エリアのほうが
強い。北エリアは、団体参加、外出・運動の実施率ともやや低い。


