
総 合 評 価 チ ャ ー ト 図 （社会福祉・医療事業団の事業内容の分析と評価）

貸付事業 市中金利の低下国 【事業主体】
↓ （H10.10の制度改正による解決策）

貸付け 社 医療貸付 多額の繰上償還の発生 → 将来予定されていた利息の喪失(推計) ＝長期・固定による金利リス→ 貸付先から繰上償還があった場合、
→ H6 403億円 (回収金の48%) H6分 36億円 クを一方的に引き受ける形 同一条件で財投への繰上償還が可能

財投資金 (貸付資産 1兆1,394億円) H7 980億円 ( 〃 68%) H7分 118億円 ↑
← 会 H8 642億円 ( 〃 58%) H8分 83億円 補給金で補てん
償還 （貸付利率）

利息の収支差はマイナスで推移福 病院・診療所：財投利率と同率又はこれを上回る利率 → H6 △49億円
社 政策的な利ざやのﾏｲﾅｽ H7 △53億円 補給金で補てん
会 補 給 金 老人保健施設：財投利率より低利 → H8 △48億円
福 祉
祉 （ﾏｲﾅｽ分の推計） (公的コストの推計）
・ ↓
医 交付 ・ H6 △12億円 １病床当たりコスト＝155千円 (S62～H8累計)
療 補 助 金 → H7 △12億円 事業の公的コストとその効果を明
政 H8 △12億円 （累計整備病床数＝121,721床） らかにしていくことが必要
策 医

↑
福祉貸付 貸付残高の増加

出 資 金 療 S62 2,698億円 政策的な利ざやのﾏｲﾅｽ 利息の収支差(ﾏｲﾅｽ)は拡大傾向
(貸付資産 7,861億円) ↓ →

H8 7,861億円 S62 △88億円 補助金で補てん事 （貸付利率） (公的コストの推計） ↓
H8 △146億円

財投利率より低利 施設入所定員１人当たりコスト＝406千円 (S62～H8累計)
新ゴールドプラン 業 （一部無利子等）
障害者プラン （累計施設入所定員増加数＝190,287人)
エンゼルプラン 団

心身障害者扶養保険事業 (積立額 503億円) （抜本的な見直し・改正／H8.1)

↑↑↑ ［想定利回り＝4.5％］← → H5～7 平均利回り=2.21%
心身障害者扶養共済制度

扶養保険契約 生命保険契約（再保険） 年金給付に見合った適正な → 保 険 料 の 大 幅 な 引 上 げ
［地方公共団体］← →［生命保険会社］ 保険金額の確保 (見直し以降) 想定利回りを下回るおそれ
↑ (地方公共団体の年金給付責任を保険) ↓
共済契約 保険金(加入者死亡時)
↓ ↓ 過去の積立て不足額の解消 → 国・地方公共団体による財政支援 必要積立額の考え方の導入等

［加入者＝障害者の保護者］ 金銭信託契約（運 用） 財務管理の在り方の検討や、財
→［信 託 銀 行］ (毎年度各46億円ずつ負担し20年で不足額を解消) 務状況に応じた適時かつ適切な

積立て不足額=1,226億円 (厚生省推計) 保険料等の見直しが必要
（年金収支の状況）

･現年金受給者に対する年金給付に必要な原資の積立て不足額＝743億円 ↑
H2以降、
年金給付額＞保険金収入＋運用収入となり → ･現加入者が死亡した場合の適正保険金額の確保に必要な積立て不足額＝483億円
年金資産の取崩し開始

将来の年金給付に必要な積立額を見通した年金収支の立て直しは先送り

（運用の状況） （運用資産の見直し）

長寿社会福祉基金事業 運用収入 (利回り) 運用利回りの低下 H3～5 大口定期預金主体
H3 54億円 (7.86%) (大口定期預金の利回りが大きく低下)

（基金資産 1,200億円） H4 34億円 (4.83%) → ↓
H5 26億円 (3.66%)
H6 30億円 (4.10%) ← H6～8 資金運用部預託主体

今後とも安全性に配
見直しにはやや期間を要したものの一定の利回りを確保 慮しつつ、基金資産の

→ 効率的な運用が課題


