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大都市ひとりぐらし高齢者の健康状態・家計状況と必要なサービス／申　光石

はじめに

　近年、高齢化の進展とともに、ひとりぐらし高齢者

の問題の深刻さが浮き彫りになっている。墨田区では

2008年度に区内在住の65歳以上の独居世帯を対象に調

査を行っているが、ひとりぐらし高齢者（独居世帯）

といっても身寄りがいる高齢者と身寄りがいない高齢

者がいるし、健康である高齢者と健康でない高齢者も

いる。また、経済的に余裕がある高齢者とそうではな

い高齢者もいる。

　河合（2009）は大都市のひとりぐらし高齢者と社会

的孤立に関して研究を行っているが、その研究による

と、「健康状態は、家庭生活と同時に社会活動にも大

きな影響を与える。高齢者の場合も身体が弱く、体力

に自信がないと外出を控えることにもなる」し、「経

済的にみると、多くの高齢者はひとりぐらしになると

収入が明らかに低下する」と述べている。

　言い換えると、ひとりぐらし高齢者が生活を続ける

ためには、いくつか必要条件が考えられる。まず、健

康であること、次に経済的な余裕があることである。

これらが満たされないと周りからの支援が必要にな

り、周りからの支援も期待できないと公的な支援に頼

らざるを得なくなる。

　本稿では、墨田区に住んでいるひとりぐらし高齢者

が生活を続けるために、必要な健康状態と家計状況を

中心にデータを分析し、支援が必要な高齢者像を明ら

かにする。そして、どのような支援が必要とされてい

るのかを最後に述べておきたい。

１．ひとりぐらし高齢者と健康状態

　本章では、ひとりぐらし高齢者と健康状態の関連を

明らかにしたい。まず、ひとりぐらし高齢者が現在の

自分の健康状態をどのように認識しているかを見てみ

たい。表1－1は、あなたご自身の健康状態はいかがで

すかという問いに対して、答えは１．健康である、

２．まあ健康である、３．どちらとも言えない、

４．あまり健康ではない、５．健康ではないという

5点尺度を１・２と３、４・５という3段階に直したも

のである。

　健康状態を3段階で見てみると、「健康である」が

55.1%、「どちらとも言えない」が11.1%、「健康でない」

が33.8%という結果であり、健康でない高齢者が約3割

強もいる。

表1－1．健康状態
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    度数         %

健康である 3251 55.1

どちらとも

言えない
652 11.1

健康でない 1995 33.8

合計 5898 100.0  

 

それでは、どのような一人暮らし高齢者が貧困な状況であるのか。以下、「年齢」、「性別」、「就労形態」

についてみてみたい。 

ます、表 1－2 の年齢については前期高齢者と後期高齢者に区分し、自分の健康についてどのように認識

しているかを見てみたい。前期高齢者は「健康である」が 60%で、「健康でない」が 28.6%であるのに対し

て、後期高齢者は「健康である」が 50.6%あり、「健康でない」が 38.7%である。年齢別では前期高齢者よ

り後期高齢者のほうが健康でないと思うという結果になっている。 

表 1－2．年齢と健康状態 

健康である

どちらでも

ない 健康でない 合計

度数 1710 325 816 2851

 %
60.0% 11.4% 28.6% 100.0%

度数 1541 327 1179 3047

 %
50.6% 10.7% 38.7% 100.0%

度数 3251 652 1995 5898

 %
55.1% 11.1% 33.8% 100.0%

前期高齢者

後期高齢者

合計

 

 

 次に表 1－3 で性別に見てみると、男性は「健康である」が 53.7%、「健康でない」が 36%であり、女性

は「健康である」が 55.9%、「健康でない」が 32.6%である。女性より男性のほうが健康でないと思ってい

る結果になっている。 

表 1－3．性別と健康状態 

健康である

どちらでも

ない 健康でない 合計

度数 775 149 519 1443

 % 53.7% 10.3% 36.0% 100.0%

度数 2042 419 1189 3650

 % 55.9% 11.5% 32.6% 100.0%

度数 2817 568 1708 5093

 % 55.3% 11.2% 33.5% 100.0%

男性

女性

合計

 
 

 表 1－4 の就労形態別に見てみると、自営は「健康である」が 74.4%、「健康でない」が 16.2%であり、

会社員は「健康である」が 73.6%、「健康でない」が 15.9%で、働いていないは「健康である」が 50.2%、

「健康でない」が 38.5%である。 

働いている（自営、会社員）が健康でないと思う高齢者が約 16%もいることは、健康でないにも関わら

　それでは、どのようなひとりぐらし高齢者が貧困な

状況であるのか。以下、「年齢」、「性別」、「就労形態」

についてみてみたい。

　まず、表1－2の年齢については前期高齢者と後期高
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表1－4．就労形態と健康状態
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ず、働かざるを得ないことであろう。また、働いていなく健康でないと思っている高齢者が約 39%もいる

が、その中には健康でないことが理由で働けない一人暮らし高齢者も含まれていることに注意しなければ

ならない。 

表 1－4．就労形態と健康状態 

健康である

どちらでも

ない 健康でない 合計

度数 381 48 83 512

 % 74.4% 9.4% 16.2% 100.0%

度数 523 75 113 711

 % 73.6% 10.5% 15.9% 100.0%

度数 2266 513 1737 4516

 % 50.2% 11.4% 38.5% 100.0%

度数 3170 636 1933 5739

 % 55.2% 11.1% 33.7% 100.0%

働いている

(自営）

働いている

（会社員）

働いていな

い

合計

 
 

 以上をまとめてみると、一人暮らし高齢者は後期高齢者のほうが健康でない人が多く、また、男性の方

が健康でない人が多い。そして、健康でないにも関わらず、働かざるを得ない高齢者と健康でないために

働いていない高齢者がいることを考慮しなければならない。 

 

２．一人暮らし高齢者と家計状況 

本章では、一人暮らし高齢者と家計状況の関連を明らかにしたい。まず、一人暮らし高齢者が現在の自

分の家計状況をどのように認識しているかを見てみたい。表 2－１は、家計状況はいかがですかという問

いに対して、１．かなり余裕がある、２．どちらかといえば余裕がある、３．余裕はないが困るようなこ

とはない、４．どちらかといえば苦しい、５．かなり苦しいという 5 点尺度を１・２と３、４・５という

3 段階に直したものである。 

家計状況を 3 段階でみてみると、一番多いのは「どちらでもない」が 59.9％であり、「余裕あり」は 8.6%

で少なく、「苦しい」が 31.5%もいる結果である。 

表 2－1．家計状況 3 区分 

      度数        %

余裕あり 498 8.6

どちらでも

ない
3472 59.9

苦しい 1826 31.5

合計 5796 100.0  

  

それでは、どのような高齢者が貧困な状況であるのか。以下、「年齢」、「性別」、「就労形態」についてみ

てみたい。 
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て見てみたい。前期高齢者は「余裕あり」が 6.6%で、「苦しい」が 38%もあったのに対して、後期高齢者
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 次に表 1－3 で性別に見てみると、男性は「健康である」が 53.7%、「健康でない」が 36%であり、女性

は「健康である」が 55.9%、「健康でない」が 32.6%である。女性より男性のほうが健康でないと思ってい

る結果になっている。 
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高齢者も含まれていることに注意しなければならない。
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うが苦しいと思うという結果になっている。 

表 2－2．年齢と家計状況 

余裕あり

どちらでも

ない 苦しい 合計

度数 185 1558 1070 2813

 % 6.6% 55.4% 38.0% 100.0%

度数 313 1914 756 2983

 % 10.5% 64.2% 25.3% 100.0%

度数 498 3472 1826 5796

 % 8.6% 59.9% 31.5% 100.0%

前期高齢者

後期高齢者

合計

 

 

次に、表 2－3 の性別別に見てみると、男性は「余裕あり」が 9.5%であり、「苦しい」が 39.8%である。

それに対して女性は「余裕あり」が 8.6％、「苦しい」が 27.7%である。性別では女性より男性のほうが苦

しいと思うという結果になっている。 

表 2－3．性別と家計状況 

余裕あり

どちらでも

ない 苦しい 合計

度数 135 722 567 1424

 % 9.5% 50.7% 39.8% 100.0%

度数 307 2285 992 3584

 % 8.6% 63.8% 27.7% 100.0%

度数 442 3007 1559 5008

 % 8.8% 60.0% 31.1% 100.0%

男性

女性

合計

 

  

表 2－4 の就労形態別に見てみると、自営は「余裕あり」が 16.6%、「苦しい」が 24.6%であり、会社員

は「余裕あり」が 8.3%、「苦しい」が 32.6%で、「働いてない」は「余裕あり」が 7.9%、「苦しい」が 31.9%

である。働いている（自営、会社員）のに苦しいと思う高齢者がそれぞれ、24.6%と 32.6%もいて、働い

ていないが苦しいと思う高齢者が 31.9%もいることである。 

表 2－4．就労形態と家計状況 

余裕あり

どちらでも

ない 苦しい 合計

度数 83 294 123 500

 % 16.6% 58.8% 24.6% 100.0%

度数 58 416 229 703

 % 8.3% 59.2% 32.6% 100.0%

度数 350 2673 1414 4437

 % 7.9% 60.2% 31.9% 100.0%

度数 491 3383 1766 5640

 % 8.7% 60.0% 31.3% 100.0%

働いている

(自営）

働いている

（会社員）

働いていな

い

合計

 

 

　以上をまとめてみると、ひとりぐらし高齢者は後期

高齢者のほうが家計の苦しい人が多く、また、男性の

方が家計の苦しい人が多い。そして、働いているにも

関わらず家計が苦しい高齢者と働けないために家計が

苦しい人がいることを考慮しなければならない。

３．	ひとりぐらし高齢者の四つの群と
支援が期待できるつながり

　これまで健康状態と家計状況を中心にひとりぐらし

高齢者の特徴を明らかにしたが、本章ではひとりぐら

し高齢者を健康状態と家計状況から4つの群に分けて、

その特徴と生活を続けるために期待できるつながりと

の関連を明らかにしたい。

（１）ひとりぐらし高齢者の四つの群

　ひとりぐらしを続けるためには、健康と経済的な側

面が重要であるが、表3－1－1を見てみると「余裕有り」

では「健康である」が約70％もいるのに対して、「苦

しい」では約40％になっている。しかし、「健康でない」

は「余裕有り」では約23％、「苦しい」では約46％で

ある。すなわち、家計状況は余裕があっても健康状態

は健康である高齢者も健康でない高齢者もいることで

ある。また、家計状況は苦しくても健康状態は健康で

ある高齢者も健康でない高齢者もいることである。

　以下、表3－1－1は家計状況と健康状態からひとり

ぐらし高齢者を分析した結果であるが、「どちらでも

　それでは、どのような高齢者が貧困な状況であるの

か。以下、「年齢」、「性別」、「就労形態」についてみ

てみたい。

　ます、表2－2の年齢については前期高齢者と後期高

齢者に区分し、自分が認識している家計状況について

見てみたい。前期高齢者は「余裕あり」が6.6%で、「苦

しい」が38%もあったのに対して、後期高齢者は「余

裕あり」が10.5%もあり、「苦しい」は25.3%であった。

年齢別では後期高齢者より前期高齢者のほうが苦しい

と思うという結果になっている。

表2－2．年齢と家計状況
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余裕あり

どちらでも

ない 苦しい 合計

度数 185 1558 1070 2813
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度数 313 1914 756 2983

 % 10.5% 64.2% 25.3% 100.0%

度数 498 3472 1826 5796

 % 8.6% 59.9% 31.5% 100.0%

前期高齢者

後期高齢者

合計

 

 

次に、表 2－3 の性別別に見てみると、男性は「余裕あり」が 9.5%であり、「苦しい」が 39.8%である。
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表 2－4 の就労形態別に見てみると、自営は「余裕あり」が 16.6%、「苦しい」が 24.6%であり、会社員

は「余裕あり」が 8.3%、「苦しい」が 32.6%で、「働いてない」は「余裕あり」が 7.9%、「苦しい」が 31.9%

である。働いている（自営、会社員）のに苦しいと思う高齢者がそれぞれ、24.6%と 32.6%もいて、働い

ていないが苦しいと思う高齢者が 31.9%もいることである。 

表 2－4．就労形態と家計状況 

余裕あり

どちらでも

ない 苦しい 合計
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働いている

(自営）

働いている

（会社員）

働いていな

い

合計

 

 

　次に、表2－3の性別別に見てみると、男性は「余裕

あり」が9.5%であり、「苦しい」が39.8%である。それ

に対して女性は「余裕あり」が8.6％、「苦しい」が

27.7%である。性別では女性より男性のほうが苦しい

と思うという結果になっている。

表2－3．性別と家計状況
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表 2－4 の就労形態別に見てみると、自営は「余裕あり」が 16.6%、「苦しい」が 24.6%であり、会社員

は「余裕あり」が 8.3%、「苦しい」が 32.6%で、「働いてない」は「余裕あり」が 7.9%、「苦しい」が 31.9%

である。働いている（自営、会社員）のに苦しいと思う高齢者がそれぞれ、24.6%と 32.6%もいて、働い

ていないが苦しいと思う高齢者が 31.9%もいることである。 

表 2－4．就労形態と家計状況 

余裕あり

どちらでも

ない 苦しい 合計

度数 83 294 123 500

 % 16.6% 58.8% 24.6% 100.0%

度数 58 416 229 703
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(自営）

働いている

（会社員）

働いていな

い

合計

 

 

　表2－4の就労形態別に見てみると、自営は「余裕あ

り」が16.6%、「苦しい」が24.6%であり、会社員は「余

裕あり」が8.3%、「苦しい」が32.6%で、「働いてない」

は「余裕あり」が7.9%、「苦しい」が31.9%である。働

いている（自営、会社員）のに苦しいと思う高齢者が

それぞれ、24.6%と32.6%もいて、働いていないが苦し

いと思う高齢者が31.9%もいることである。
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ない」を除いて、4つの群を取り出して分析すること

にしたい。4つの群とは、①家計に余裕があって健康

であるひとりぐらし高齢者群、②家計に余裕があるが

健康でないひとりぐらし高齢者群、③家計に余裕はな

いが健康であるひとりぐらし高齢者群、④家計に余裕

がなく健康でないひとりぐらし高齢者群である1）。

表3－1－1．家計状況と健康状態

5 
 

 以上をまとめてみると、一人暮らし高齢者は後期高齢者のほうが家計の苦しい人が多く、また、男性の

方が家計の苦しい人が多い。そして、働いているにも関わらず家計が苦しい高齢者と働けないために家計

が苦しい人がいることを考慮しなければならない。 

 

�．一人暮らし高齢者の�つの群と��が期待できるつながり 

これまで健康状態と家計状況を中心に一人暮らし高齢者の特徴を明らかにしたが、本章では一人暮らし高

齢者を健康状態と家計状況から 4 つの群に分けて、その特徴と生活を続けるために期待できるつながりと

の関連を明らかにしたい。 

���一人暮らし高齢者の�つの群 

一人暮らしを続けるためには、健康と経済的な側面が重要であるが、表 3－1－1 を見てみると「余裕有

り」では「健康である」が約 70％もいるのに対して、「苦しい」では約 40％になっている。しかし、「健康

でない」は「余裕有り」では約 23％、「苦しい」では約 46％である。すなわち、家計状況は余裕があって

も健康状態は健康である高齢者も健康でない高齢者もいることである。また、家計状況は苦しくても健康

状態は健康である高齢者も健康でない高齢者もいることである。 

 以下、表 3－1－1 は家計状況と健康状態から一人暮らし高齢者を分析した結果であるが、「どちらでも

ない」を除いて、4 つの群を取り出して分析することにしたい。4 つの群とは、①家計に余裕があって健

康である一人暮らし高齢者群、②家計に余裕があるが健康でない一人暮らし高齢者群、③家計に余裕はな

いが健康である一人暮らし高齢者群、④家計に余裕がなく健康でない一人暮らし高齢者群である1。 

表 3－1－1．家計状況と健康状態 

健康である

どちらでも

ない 健康でない 合計

度数 350 32 115 497

 % 70.4% 6.4% 23.1% 100.0%

度数 2089 364 978 3431

 % 60.9% 10.6% 28.5% 100.0%

度数 736 242 831 1809

 % 40.7% 13.4% 45.9% 100.0%

度数 3175 638 1924 5737

 % 55.3% 11.1% 33.5% 100.0%

余裕あり

どちらでも

ない

苦しい

合計

 

  

それでは、4 つの一人暮らし高齢者群はどのような特徴を持っているのか。「年齢」、「性別」、「就労形態」

についてみてみたい。 

まず、表 3－1－2 で年齢別にみてみると、前期高齢者は「家計－」「健康＋」が 43.4%で一番高く、次が

「家計－」「健康－」で 40.3%であり、「家計＋」「健康＋」は 13.7%にとどまっている。それに対して後期高

                                                  
1 以下、①家計に余裕があって健康であるは、②家計に余裕があるが健康でないは「家計＋」「健康－」、③

家計に余裕はないが健康であるは「家計－」「健康＋」、④家計に余裕がなく健康でないは「家計－」「健康－」

と表記する。 

 

　それでは、4つのひとりぐらし高齢者群はどのよう

な特徴を持っているのか。「年齢」、「性別」、「就労形態」

についてみてみたい。

　まず、表3－1－2で年齢別にみてみると、前期高齢

者は「家計－」「健康＋」が43.4%で一番高く、次が「家

計－」「健康－」で40.3%であり、「家計＋」「健康＋」は

13.7%にとどまっている。それに対して後期高齢者は

「家計－」「健康－」が41.6%であり、「家計－」「健康＋」

が27.9%、「家計＋」「健康＋」が21.3%である。前期・

後期という年齢別では家計状況も余裕があって健康状

態も健康である高齢者は後期高齢者のほうが高く、家

計状況だけが余裕ありの高齢者は後期高齢者の方が高

く、健康状態だけが健康である高齢者は前期高齢者の

方が高いという結果になっている。

　次に、性別に見てみると、男性では「家計－」「健

康－」が42.4％で一番高く、「家計－」「健康＋」が37.1%

表3－1－2．4つの群と年齢

6 
 

齢者は「家計－」「健康－」が 41.6%であり、「家計－」「健康＋」が 27.9%、「家計＋」「健康＋」が 21.3%であ

る。前期・後期という年齢別では家計状況も余裕があって健康状態も健康である高齢者は後期高齢者のほ

うが高く、家計状況だけが余裕ありの高齢者は後期高齢者の方が高く、健康状態だけが健康である高齢者

は前期高齢者の方が高いという結果になっている。 

表 3－1－2．4 つの群と年齢 

「家計
＋
」「健康

＋
」 「家計

＋
」「健康

－
」 「家計

－
」「健康

＋
」 「家計

－
」「健康

－
」 合計

149 28 472 438 1087

13.7% 2.6% 43.4% 40.3%

201 87 264 393 945

21.3% 9.2% 27.9% 41.6%

合計 350 115 736 831 2032

前期高齢者

後期高齢者

 
 

 次に、性別に見てみると、男性では「家計－」「健康－」が 42.4％で一番高く、「家計－」「健康＋」が 37.1%

であり、「家計＋」「健康＋」が 15.3%である。それに対して、女性は「家計－」「健康－」が 38.8％で一番高

く、「家計－」「健康＋」が 35.8%であり、「家計＋」「健康＋」が 19.6%である。性別では家計状況も余裕があ

って健康状態も健康である高齢者は女性の方が高く、家計状況も苦しく健康状態も健康でない高齢者は男

性の方が高いという結果になっている。 

表 3－1－3．４つの群と性別 

「家計
＋
」「健康

＋
」 「家計

＋
」「健康

－
」 「家計

－
」「健康

＋
」 「家計

－
」「健康

－
」 合計

97 33 235 269 634

15.3% 5.2% 37.1% 42.4%

219 65 401 434 1119

19.6% 5.8% 35.8% 38.8%

合計 316 98 636 703 1753

男性

女性

 

 

 就労形態別にみてみると、自営の場合は「家計－」「健康＋」が 39.4%で一番高く、次が「家計＋」「健

康＋」で 37.8%、「家計－」「健康－」は 18.6%である。また、会社員の場合は「家計－」「健康＋」が 59%で

一番高く、「家計＋」「健康＋」と「家計－」「健康－」が 19.5%で続いている。そして、「働いていない」の場

合は「家計－」「健康－」が 46.9%で一番高く、「家計－」「健康＋」が 32%、「家計＋」「健康＋」が 14.7%であ

る。就労形態別では、「家計－」「健康－」では働いていない高齢者の比率が特に高く、「家計－」「健康＋」が

会社員で 59%もあり、自営でも約 39%、無職でも 32%いることと、「家計＋」「健康＋」が自営は約 38%で

あるのに対して、会社員や無職では 10%以上も低いという結果になっている。 

表 3－1－4．４つの群と就労形態 

「家計
＋
」「健康

＋
」 「家計

＋
」「健康

－
」 「家計

－
」「健康

＋
」 「家計

－
」「健康

－
」 合計

71 8 74 35 188

37.8% 4.3% 39.4% 18.6%

49 5 148 49 251

19.5% 2.0% 59.0% 19.5%

227 99 494 723 1543

14.7% 6.4% 32.0% 46.9%

合計 347 112 716 807 1982

働いている

(自営）

働いている

（会社員）

働いていな

い

 
 

であり、「家計＋」「健康＋」が15.3%である。それに対

して、女性は「家計－」「健康－」が38.8％で一番高く、

「家計－」「健康＋」が35.8%であり、「家計＋」「健康＋」

が19.6%である。性別では家計状況も余裕があって健

康状態も健康である高齢者は女性の方が高く、家計状

況も苦しく健康状態も健康でない高齢者は男性の方が

高いという結果になっている。

　就労形態別にみてみると、自営の場合は「家計－」「健

康＋」が39.4%で一番高く、次が「家計＋」「健康＋」で

37.8%、「家計－」「健康－」は18.6%である。また、会

社員の場合は「家計－」「健康＋」が59%で一番高く、「家

計＋」「健康＋」と「家計－」「健康－」が19.5%で続いて

いる。そして、「働いていない」の場合は「家計－」「健

康－」が46.9%で一番高く、「家計－」「健康＋」が32%、「家

計＋」「健康＋」が14.7%である。就労形態別では、「家

計－」「健康－」では働いていない高齢者の比率が特に

高く、「家計－」「健康＋」が会社員で59%もあり、自営

でも約39%、無職でも32%いることと、「家計＋」「健

康＋」が自営は約38%であるのに対して、会社員や無

職では10%以上も低いという結果になっている。

　以上をまとめてみると、まず、年齢では家計状況と

健康状態が両方とも良い高齢者は後期高齢者のほうが

多く、両方とも厳しい高齢者についてはそれほど差が

ない。また、性別では両方とも良い高齢者は女性が多

く、両方とも厳しい高齢者は男性の方が多い。そして、

就労形態では両方とも良い高齢者は自営が多く、両方

とも厳しい高齢者は無職の高齢者が多い。ただし、健

康であるが家計が苦しくて働かざるを得ない高齢者と

健康でないにもかかわらず働かざるを得ない高齢者が

いるということには注意が必要である。
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大都市ひとりぐらし高齢者の健康状態・家計状況と必要なサービス／申　光石

表3－1－3．4つの群と性別

表3－1－4．４つの群と就労形態

6 
 

齢者は「家計－」「健康－」が 41.6%であり、「家計－」「健康＋」が 27.9%、「家計＋」「健康＋」が 21.3%であ

る。前期・後期という年齢別では家計状況も余裕があって健康状態も健康である高齢者は後期高齢者のほ

うが高く、家計状況だけが余裕ありの高齢者は後期高齢者の方が高く、健康状態だけが健康である高齢者

は前期高齢者の方が高いという結果になっている。 

表 3－1－2．4 つの群と年齢 

「家計
＋
」「健康

＋
」 「家計

＋
」「健康

－
」 「家計

－
」「健康

＋
」 「家計

－
」「健康

－
」 合計

149 28 472 438 1087

13.7% 2.6% 43.4% 40.3%

201 87 264 393 945

21.3% 9.2% 27.9% 41.6%

合計 350 115 736 831 2032

前期高齢者

後期高齢者

 
 

 次に、性別に見てみると、男性では「家計－」「健康－」が 42.4％で一番高く、「家計－」「健康＋」が 37.1%

であり、「家計＋」「健康＋」が 15.3%である。それに対して、女性は「家計－」「健康－」が 38.8％で一番高

く、「家計－」「健康＋」が 35.8%であり、「家計＋」「健康＋」が 19.6%である。性別では家計状況も余裕があ

って健康状態も健康である高齢者は女性の方が高く、家計状況も苦しく健康状態も健康でない高齢者は男

性の方が高いという結果になっている。 

表 3－1－3．４つの群と性別 

「家計
＋
」「健康

＋
」 「家計

＋
」「健康

－
」 「家計

－
」「健康

＋
」 「家計

－
」「健康

－
」 合計

97 33 235 269 634

15.3% 5.2% 37.1% 42.4%

219 65 401 434 1119

19.6% 5.8% 35.8% 38.8%

合計 316 98 636 703 1753

男性

女性

 

 

 就労形態別にみてみると、自営の場合は「家計－」「健康＋」が 39.4%で一番高く、次が「家計＋」「健

康＋」で 37.8%、「家計－」「健康－」は 18.6%である。また、会社員の場合は「家計－」「健康＋」が 59%で

一番高く、「家計＋」「健康＋」と「家計－」「健康－」が 19.5%で続いている。そして、「働いていない」の場

合は「家計－」「健康－」が 46.9%で一番高く、「家計－」「健康＋」が 32%、「家計＋」「健康＋」が 14.7%であ

る。就労形態別では、「家計－」「健康－」では働いていない高齢者の比率が特に高く、「家計－」「健康＋」が

会社員で 59%もあり、自営でも約 39%、無職でも 32%いることと、「家計＋」「健康＋」が自営は約 38%で

あるのに対して、会社員や無職では 10%以上も低いという結果になっている。 

表 3－1－4．４つの群と就労形態 

「家計
＋
」「健康

＋
」 「家計

＋
」「健康

－
」 「家計

－
」「健康

＋
」 「家計

－
」「健康

－
」 合計

71 8 74 35 188

37.8% 4.3% 39.4% 18.6%

49 5 148 49 251

19.5% 2.0% 59.0% 19.5%

227 99 494 723 1543

14.7% 6.4% 32.0% 46.9%

合計 347 112 716 807 1982

働いている

(自営）

働いている

（会社員）

働いていな

い
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　次に、表3－2－2の近隣交流の有無をみてみると、「家

計＋」「健康＋」は「あり」が89.5%であり、「なし」が

10.5%であるのに対して、「家計－」「健康－」は「あり」

が77.4%、「なし」が22.6%であり、近隣からの支援が

期待でない高齢者が高いという結果になっている。

表3－2－2．近隣交流の有無

　　

7 
 

 以上をまとめてみると、まず、年齢では家計状況と健康状態が両方とも良い高齢者は後期高齢者のほう

が多く、両方とも厳しい高齢者についてはそれほど差がない。また、性別では両方とも良い高齢者は女性

が多く、両方とも厳しい高齢者は男性の方が多い。そして、就労形態では両方とも良い高齢者は自営が多

く、両方とも厳しい高齢者は無職の高齢者が多い。ただし、健康であるが家計が苦しくて働かざるを得な

い高齢者と健康でないにもかかわらず働かざるを得ない高齢者がいるということには注意が必要である。 

 

���支援が期待できるつながり 

 一人暮らし高齢者が地域で生活を続けられるためには、周囲からの支援が必要である。しかし、一人

暮らし高齢者が健康状態や経済的に厳しくなっていくと生活上困難が生じる。その時はさらに周囲からの

支援が必要になるが、ここでは一人暮らし高齢者が周りからの支援が期待できる環境であるかどうかを明

らかにするために、親族・家族、近隣、地域参加について 4 つの群別にみることにしたい。 

まず、表 3－2－1 の付き合いのある家族・親族の有無をみてみると、「家計＋」「健康＋」は「いる」が 93.7%

であり、「いない」が 6.3%であるのに対して、「家計－」「健康－」は「いる」が 73.8%、「いない」が 26.2%

であり、家族・親族からの支援が期待でない高齢者が高いという結果になっている。 

表 3－2－1．付き合いのある家族・親族の有無 

　　いる 　　いない 　　合計

327 22 349

93.7% 6.3%

102 10 112

91.1% 8.9%

596 126 722

82.5% 17.5%

597 212 809

73.8% 26.2%

合計 1622 370 1992

「家計
＋
」「健康

＋
」

「家計
＋
」「健康

－
」

「家計
－
」「健康

＋
」

「家計
－
」「健康

－
」

  
 

次に、表 3－2－2 の近隣交流の有無をみてみると、「家計＋」「健康＋」は「あり」が 89.5%であり、「な

し」が 10.5%であるのに対して、「家計－」「健康－」は「あり」が 77.4%、「なし」が 22.6%であり、近隣

からの支援が期待でない高齢者が高いという結果になっている。 

表 3－2－2．近隣交流の有無 

　　　あり 　　　なし 　　　合計

307 36 343

89.5% 10.5%

99 12 111

89.2% 10.8%

613 115 728

84.2% 15.8%

628 183 811

77.4% 22.6%

合計 1647 346 1993

「家計
＋
」「健康

＋
」

「家計
＋
」「健康

－
」

「家計
－
」「健康

＋
」

「家計
－
」「健康

－
」

 

 

　最後に、表3－2－3の地域で参加している団体や集

まりを見てみると、「家計＋」「健康＋」は「特になし」

が34.4%であるのに対して、「家計－ 」「健康－ 」は

65.8%であり、地域とのつながりも薄く、地域からの

支援も期待できない高齢者が多いと言える。もう少し

詳しくみてみると、「家計＋」「健康＋」では老人クラブ、

気の合う友達との集まり、趣味・学習の会、町会・自

治会が20％以上の高齢者が参加している。また、「家

計＋」「健康－」では老人クラブ、町会・自治会が20％
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表3－2－3．地域参加

8 
 

 最後に、表 3－2－3 の地域で参加している団体や集まりを見てみると、「家計＋」「健康＋」は「特にな

し」が 34.4%であるのに対して、「家計－」「健康－」は 65.8%であり、地域とのつながりも薄く、地域から

の支援も期待できない高齢者が多いと言える。もう少し詳しくみてみると、「家計＋」「健康＋」では老人ク

ラブ、気の合う友達との集まり、趣味・学習の会、町会・自治会が 20％以上の高齢者が参加している。ま

た、「家計＋」「健康－」では老人クラブ、町会・自治会が 20％以上の参加をしているし、「家計－」「健康＋」

では気の合う友たちとの集まりが約 20％の参加をしている。そして、「家計－」「健康－」では低い参加率に

なっている。すなわち、家計が苦しく健康状態も悪い一人暮らし高齢者は地域とのつながりも薄いと言え

る。 

表 3－2－3．地域参加 

町会・自治

会 老人クラブ

趣味・学習

の会

健康づくり

やスポーツ

の会

地域の会食

会

ボランティ

ア活動

仕事関係の

会

気の合う友

達との集ま

り その他

特に関わっ

ている団

体・集まり

なし 合計

72 92 80 52 25 23 38 87 7 115 334

21.6% 27.5% 24.0% 15.6% 7.5% 6.9% 11.4% 26.0% 2.1% 34.4%

21 22 12 3 7 1 4 15 2 55 105

20.0% 21.0% 11.4% 2.9% 6.7% 1.0% 3.8% 14.3% 1.9% 52.4%

100 90 81 66 15 30 26 131 26 330 670

14.9% 13.4% 12.1% 9.9% 2.2% 4.5% 3.9% 19.6% 3.9% 49.3%

74 86 46 26 14 7 21 78 39 490 745

9.9% 11.5% 6.2% 3.5% 1.9% .9% 2.8% 10.5% 5.2% 65.8%

合計 267 290 219 147 61 61 89 311 74 990 1854

「家計
＋
」「健康

＋
」

「家計
＋
」「健康

－
」

「家計
－
」「健康

＋
」

「家計
－
」「健康

－
」

 
 

�．サービス利用���� 

 まず、一人暮らし高齢者が現在利用しているサービスはあるかどうか、あるとしたらどのようなサー

ビスを利用しているかを見てみたい。表 4－1 をみると、「家計＋」「健康＋」は「どれも利用していない」

が 88.3%であり、その他のサービスは 5%以下の利用率である。また、「家計＋」「健康－」は「どれも利用

していない」が 69.5%であり、「緊急通報サービス」が 11.6%、「家具転倒防止・ガラス飛散防止」が 9.5%

で他のサービスより高くなっており、「家計－」「健康＋」は「どれも利用していない」が 86.4%であり、そ

の他のサービスの利用は 4%以下の利用率である。そして、「家計－」「健康－」は「どれも利用していない」

が 71%であり、サービスを利用している率は他の群より高い。その中でも「緊急通報サービス」や「食事

サービス」、「家具転倒防止・ガラス飛散防止」などの利用者率が少し高くなっている。 

表 4－1．利用しているサービス 

食事サービ
ス

緊急通報
サービス

火災安全シ
ステム 友愛訪問 電話訪問 住宅改修

日常生活用
具の給付

家具転倒防

止・ガラス
飛散防止

どれも利用
していない 合計

6 10 6 3 1 4 3 15 273 309

1.9% 3.2% 1.9% 1.0% .3% 1.3% 1.0% 4.9% 88.3%

4 11 3 1 1 6 6 9 66 95

4.2% 11.6% 3.2% 1.1% 1.1% 6.3% 6.3% 9.5% 69.5%

21 22 21 3 16 8 11 23 546 632

3.3% 3.5% 3.3% .5% 2.5% 1.3% 1.7% 3.6% 86.4%

52 85 36 13 40 34 26 51 512 721

7.2% 11.8% 5.0% 1.8% 5.5% 4.7% 3.6% 7.1% 71.0%

合計 83 128 66 20 58 52 46 98 1397 1757

「家計
＋
」「健康

＋
」

「家計
＋
」「健康

－
」

「家計
－
」「健康

＋
」

「家計
－
」「健康

－
」

利用サービス

 

 

 次に、表 4－2 で、今後利用したいサービスを見てみると、「家計＋」「健康＋」は「どれも利用したい

と思わない」が 31.8%であり、「緊急通報サービス」、「家具転倒防止・ガラス飛散防止」、「食事サービス」

おわりに

　以上、墨田区のひとりぐらし高齢者調査結果を健康

と経済の側面を中心に分析を行い、健康状態と家計状

況の両方で厳しい状況にある高齢者で家族・親族、近

隣、地域からの支援を受けられるようなネットワーク

を必ずしも持っていない人の多いことが分かった。し

かし、情緒的なサービスや物的なサービス、緊急時の

対応などのサービスの希望はいずれも多い。ひとりぐ

らし高齢者であることを考えると、どのサービスも欠

かすことはできず、どのようにサービスを届けるかが

今後の課題であろう。

【注】

1） 以下、①家計に余裕があって健康であるは、②家計に余

裕があるが健康でないは「家計＋」「健康－」、③家計に余

裕はないが健康であるは「家計－」「健康＋」、④家計に余

裕がなく健康でないは「家計－」「健康－」と表記する。
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以上の参加をしているし、「家計－」「健康＋」では気

の合う友たちとの集まりが約20％の参加をしている。

そして、「家計－」「健康－」では低い参加率になって

いる。すなわち、家計が苦しく健康状態も悪いひとり

ぐらし高齢者は地域とのつながりも薄いと言える。

　以上の利用しているサービスと利用したいサービス

を比較してみると、現在の利用しているサービスの

サービス利用者率はそれほど高くない。しかし、利用

したいサービスは、どのひとりぐらし高齢者群もサー

ビス利用希望は高くなっている。上記のサービスを、

そのサービス内容から3つに区分してみてみると、①

「電話訪問」、「友愛訪問」の情緒的な対応と、②「食

事サービス」、「日常生活用具の給付」、「住宅改修」の

普段の生活で必要な物的な対応、③「緊急通報サービ

ス」、「家具転倒防止・ガラス飛散防止」、「火災安全シ

ステム」の緊急時の対応として区分することができる。

これらのサービスは内容が幅広く、その支援において

はひとりぐらし高齢者という対象の特徴を考慮する

と、地域において近隣の支援や民間サービスも取り組

んだ、公的な支援も視野に入れた多元的な対応が必要

であると考えられる。


