
日本的高齡者服務和住房 

 

日本人口高齡化速度之快，在世界上絕無僅有。 

“高齡化社會"、"高齡社會"、"超高齡社會"這些詞大家可能已經很

耳熟，但日本早在 1970 年高齡者人口占總人口的比例已超過 7%，進入

了高齡化社會。1994 年進入高齡社會（14%），2007 年超過 21%，進入

超高齡，2023 年將達到 29.1%，因此我們已經可以稱之爲 "超超級高齡 

"社會。 

人口高齡化程度預計將進一步加劇，到 2040 年將超過 35%，届時

第二次嬰兒潮（1971-1974 年）出生的一代人將超過 65 歲。 

高齡化不僅是日本所面臨的問題，也在全球範圍内在進展。 

全球高齡化率截至 2020 年達到 9.4%，預計 2060 年將達到 18.7%。 

近 60 年來，日本一直是人口高齡化程度最高的國家，預計 2040 年

將被韓國追上，2060 年將被新加坡追上，之後將被中國和泰國追上。 

根據世界衛生組織 2023 年 5 月 19 日發佈的《2023 年世界衛生統

計》顯示，預期壽命最長的國家是日本，為 84.3 嵗。瑞士以 83.4 嵗，

排名第二，韓國以 83.3 嵗排名第三（與聯合國人口基金公佈的數據不

同）。 

  按性別劃分，男性第一名是瑞士，81.8 嵗，第二名是日本，81.5 嵗。 

女性第一名是日本，為 86.9 嵗，第二名是韓國，為 86.1 嵗。 

預期壽命超過 80 嵗的國家有 31 個。 

高齡化確實是一個全球性問題。 

雖然預期壽命的延長讓人高興，但"低出生率"才是問題的根源。 準

確地說，問題在於出生率低和人口高齡化。 

50 多年前，日本是由 9 個勞動適齡人口供養 1 個老人；再過 20 年

1 個老人僅由 2 個或更少的勞動適齡人口供養。 

低生育率導致勞動適齡人口減少，造成勞動力短缺和稅收出現問

題。 

勞動人口的減少對運輸和長照護理行業產生了巨大影響，人們對



未來的人工智能和機器人寄予厚望，因爲用戶（高齡者）數量在不斷增

加，而員工卻很難保證，所以護理行業是受人口結構影響尤爲嚴重的行

業之一。 

日本正在對"高齡者"的定義進行重新審核。 

有關對高齡者的定義劃分，目前是以年齡在 65 歲以上來劃分。然

而，透過對近年來有關高齡者身心高齡化的各種數據隨時間推移而發

生的變化進行研究，我們發現，特別是 65-74 歲的大多數人保持著良好

的身心健康，能夠積極地進行社會活動，而且各種認知調查顯示，65-

74 歲的大多數人依然身心健康。因此，有人建議將 75 歲以上作为劃分

高齡者的新定義（參照 2017 年 3 月，日本高齡者學會和日本高齡者醫

學學會“關於高齡者定義劃分的工作組報告”）。 

    事實上，數據顯示，現在的高齡者身體相比 20 年前年輕了 10-15 

歲，精神面貌也感覺年輕了 5-8 歲。 

然而，需要護理的人數卻在持續穩定地增長。 

此外，據估計直到 2055 年，75 嵗以上人口的數量將繼續增加，而

總人口卻在下降。 

如前所述，目前 65 嵗以上被定義為高齡者，但有人建議今後將 75 

嵗以上定義為高齡者，但實際需要護理的後期（75 嵗以上）高齡者人

數是前期（65 至 74 嵗）的八倍。 

可以預見，今後對長照護理服務的需求肯定會繼續增加。 

 

   日本為高齡者提供的長照護理服務分類如下 

高齡者服務 

*指定長照護理高齡者福祉設施(特別養護老人院) 

*長照護理老人保健設施 

*訪問護理 

*訪問看護 

*日間護理(Day Service) 

*短期入住生活護理(Short Stay) 



*特定設施入住者生活護理(付費老人院／Care House) 

*福祉設備的借用 

*家庭裝修 

*居家護理的支援 

*對應高齡失智患者的共同生活護理(失智高齡者集體住宅) 

*小規模多功能型居家護理(含長照護理預防) 

*定期巡迴・隨時對應型訪問護理看護 

*區域密集型日漸護理 

*看護小規模多功能型居家護理 

*養護老人院 

*低费用老人院(A 型) 

*低费用老人院(B 型) 

*低费用老人院(Care House) 

*都市型低费用老人院 

為高齡者提供的護理服務包括福祉設備和家庭裝修。 

福祉設備的借用和購買（對於不属于借用類別的项目）均有補貼。

家庭裝修包括為安裝扶手、取消台階等工事並提供補貼（每種補貼都有

要求和限制）。 

醫療保健和家庭護理也包括在内。 

 

以下是高齡者設施清單。 

有 65 嵗以上高齡者的家庭中，1980 年有一半的家庭是三代同堂的

家庭，但這一數字现在不到 10%。取而代之的是，32%的家庭是夫婦家

庭，28.8%的家庭是一個人家庭（獨居），這意味着有 65 嵗以上高齡者

的家庭，60%的家庭完全由高齡者組成。 

 

 高齡者專用設施 

『需要長照護理和醫療服務的高齡者』 

*長照護理老人福祉設施(特别養護老人院) 



*長照護理老人保健設施 

*長照護理療養型醫療設施 

*長照護理醫院 

*特定設施入住者生活長照護理 

*區域密集型特定設施入住者長照護理 

*區域密集型長照護理老人福祉設施入住者生活長照護理 

*付费老人院(含長照護理) 

*失智症對應型共同生活長照護理(失智高齡者集體住宅) 

*附带服務高齡者住宅 

 

『居家生活困難的高齡者』 

*養護老人院 

*低费用老人院 

*Care House→ A 型・B 型・Care House・都市型 

*付费老人院 

*生活支援居所 

 

在日本，有一個術語叫"最終居所"。當您需要護理或醫療支援時，

您年輕時建造或選擇的住宅是否還能繼續居住，直到生命的終結呢？ 

下一期我們將詳細介紹高齡者的住房問題，其中還包括獨居和高齡者

照顧高齡者的問題。 
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