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死亡までの 1 人当たり医療費 介護保険利用開始時から死亡までの全期間の 1 人当たり医療費 

散布図 
全て年齢階級で集約（県全体でも 75 歳以上、5 歳刻みの年齢
階級で集約） 

 
６．分 析 結 果： 

 分析結果は次の図の通りです。分析の限界として、2015 年の新規介護保険利用者の介護レセプト

（38787 人）と被保険者台帳（2020 年全 8,515,870 レコード）を突合させた際に、8,776 人（8,776 レコード）、

22.6％が突合できない結果が生じました。特に千葉市住民の突合率が低く、新規介護保険利用者 5,942 人

中、被保険者台帳と突合できたのは 468 人（7.9％）で、5,474 人（92.1％）は突合されませんでした。 

 
７．考 察： 

図 11-1 は新規介護保険利用者が利用開始から死亡までの期間を性別で示した結果です。縦軸は開始時

点を 1 とした時の生存率を表しています。たとえば 0.9 というのはその時点で 90%の利用者が生存している

（10%が死亡した）ことを示しています。その結果、千葉県全体では女性の方が男性と比べて生存率が高く、

55 か月が経過した時点で 7 割の利用者が生存していた結果がみられました。さらに介護度別で比較した

結果、男性女性ともに、介護度が高くなるほど死亡までの期間が短くなる結果がみられました。 

図 11-2 は新規介護保険利用者数を死亡までの期間別で比較した結果を示しています。ほとんどの利

用者は 4 年以上生存しているのに対し、利用から 4 年以内に死亡する利用者も一定の割合で見られまし

た。この要因として、介護保険利用前から医療保険を利用しており、その後介護保険サービスに移行した

可能性が考えられます。特にすべての年齢階級において利用から半年未満で死亡する利用者が多いこと

から、看取りに向けて介護保険サービスに移行した可能性が考えられます。また、介護度別で死亡までの

期間を比較した結果、介護度が低いほど、4 年以上の期間利用している被保険者が多い結果がみられま

した。特に女性の方がその傾向が強かったことから、平均余命の長さとの関連が示唆されました。 

図 11-3 は新規介護保険利用者の割合を性別・介護度別で示しています。男性女性ともに、介護度が高

いほど死亡までの期間が短い結果が見られました。また、女性の方が男性と比べて 4 年以上利用する利

用者の割合が高い傾向が見られました。 

図 11-4 は新規介護保険利用開始から死亡までにおける総介護費を性別・年齢階級別で比較した結果

を示しています。4 年以上利用している被保険者の総介護費が低いのは、死亡までの総額であるため、現

在も生存している利用者の介護費が除外されているためです。そのため 4 年以内の利用期間で比較する

と、利用期間が長いほど総介護費が高くなる結果を示しています。また、85 歳以上の女性が男性と比べて

総介護費用が高いのは、女性の方が男性と比べて平均余命が長いために、総介護費用が高くなった結果

と考えられます。また、介護度が高いほど利用開始から死亡までの総介護費用が高くなる傾向が見られま

した。この傾向は男性女性ともに同様でした。 

また、新規介護保険利用開始から死亡までにおける介護費を一人当たり総介護費で比較した結果、利

用期間が長いほど高くなる傾向が見られました。特に 95 歳以上の女性が男性と比べて一人当たり総介護

費用が高くなった結果がみられました。これは入院等により、介護保険から医療保険へ移行した結果、介

護費用が低くなった可能性が考えられます。 

図 11-5 は新規介護保険利用開始から死亡までにおける医療費を一人当たり総医療費で比較した結果

を示しています。95 歳以上の男性が女性と比べて一人当たり医療費が高くなったことや、介護度が高くな

るほど医療費が低くなる結果から、上述の入院等により介護保険から医療保険へ移行した可能性を裏付

ける結果となりました。 

図 11-6 は新規介護保険利用開始から死亡までにおける医療費と介護費の総額を示しています。後期

高齢者のうち、医療費と介護費の総額は男性が 80-84 歳、女性が 85-89 歳が最も高い結果がみられまし

た。さらに、75 歳から 90 歳までは医療費が占める割合が高く、90 歳以上は介護費が占める割合が高い結

果となりました。介護度別では要介護が高いほど医療費と介護費の総額は低い結果がみられました。総額

については人口構成による影響を受けることが要因として考えられます。 

 

 
 

一人当たりの医療費と介護費の総額を性別・年齢階級別で比較した結果、年齢階級が高いほど一人当

たり医療費と介護費の総額は低くなる傾向が見られました。いっぽうで介護度が高いほど一人当たり医療

費と介護費の総額は高くなる傾向が見られました。年齢階級の高い被保険者ほど健康寿命の長い被保険

者の割合が高い可能性や、介護度が高くなるほど介護費が占める割合が高くなることが考えられます。 

図 11-7 は、新規介護保険利用開始から死亡までにおける一人当たり総介護費を散布図にてプロットし

た結果を示しています。新規介護保険利用開始から死亡までの期間が長いほど、一人当たり総介護費が

高くなる傾向が見られました。新規介護保険利用開始時点の介護度と一人当たり総介護費を散布図にて

プロットした結果も、同様に新規介護保険利用開始時点の介護度が高いほど、一人当たり介護費は高くな

る傾向が見られました。 

新規介護保険利用開始から死亡までにおける一人当たり医療費についても同様に、新規介護保険利用

開始から死亡までの期間が長いほど、一人当たり総医療費が高くなる傾向が見られましたが、新規介護保

険利用開始時点の介護度と一人当たり医療費は逆の傾向があり、新規介護保険利用開始時点の介護度

が高いと一人当たり医療費は低くなる結果となりました。これは介護サービスを中心に利用するために結

果として医療費が低くなっているためと考えられます。 

さらに新規介護保険利用開始時点の介護度と一人当たり医療費と介護費の合計を散布図にてプロットし

た結果、新規介護保険利用開始から死亡までの期間が長いほど、一人当たり総医療介護費が高くなる傾

向が見られました。新規介護保険利用開始時点の介護度が高いと一人当たり医療介護費は緩やかに増

加する傾向がみられました。この結果から、新規介護保険利用開始時点の介護度が高いと医療費は減少

しますが、それ以上の介護費を要していることから緩やかに上昇した結果となったことを示しています。 
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