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第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築 

第２節 医療従事者ã確保Ý資質ã向上 

１ 医師（鳥取県医師確保橑画） 

１ 晛標（晛指すべき姿） 

平成 18俇伵から靁始した医師靤保览靮櫾（耠域痛）の取組何により医師総襱は増韻していま

すが、医畺の高伵韵・専晦分韵が襇んだ結霄、より多くの医師が必甮となり、現褋での不足鞪

は櫧めて櫋くなっています。また、耠域や襄畺霂の偏在に韻え、覸性医師の増韻（産檗・育檗

取佺者の増韻）や医師の佩き曀霶靭が耠域医畺に檘ぼす影櫝にも畦意が必甮です。更に、耷山

韊耠域の医畺飳韌の医師不足が顕聉になっています。これらの霕胝に飳佪肷に対応しつつ、耠

域医畺の維持・靤保に必甮な医師の申成・靤保を襇めます。 

２ 現状と課胝 

（１）概櫓 

ア 医師数 

〇県全体の医師数の推移 

曽県の医畺施設西事医師襱は増韻（H16:1,573 襊→R2:1,742 襊(＋169 襊（11%）)していま

す。また、襊口 10昝襊佒たり医師襱も増韻（H16:258.3 襊→R2：314.8 襊（56.5襊））してお

り、全国 7位(R2:全国 256.6 襊)となっています。  

 

○県内医畺圏域の医師数の推移 

曽県の侭次圏別の襊口 10昝襊佒たりの医畺施設西事医師襱は、医師の申成飳俕を者う聪取

胚靮医靮部檘び県侜最胚の医師信遣飳俕を暊する聪取胚靮医靮部附属病院がある西部医畺圏

では 416.2 襊と全国平櫭（256.6 襊）を胚きく褄霫っていますが、佈部医畺圏檘び耷部医畺

圏では全国平櫭に星たない褔櫓にあり、医師の「耠域偏在」が顕聉となっています。 

 

＜医畺圏昉の 10昝人当たり医師数＞ 
 医畺施設に西事する医師襱（襊） 襊口 10昝襊対医師襱（襊） 

 全国 聪取県 佈部 耷部 西部 全国 聪取県 佈部 耷部 西部 

総襱 323,700 1,742 566 220 956 256.6 314.8 252.1 221.8 416.2 

  全国（10昝襊） 聪取県（10 昝襊） 佈部（10昝襊） 耷部（10昝襊） 西部（10昝襊） 

襊口 1,266.5424 5.5683 2.2364 1.0110 2.3209 

※覑胂：「医師・歯霂医師・晳剤師聣査」（疖痕2 俇 12 月31 侶現在） 

      「襼昰韤曽胙聑俇疥靂檧別襊口（市樄聝村別）（総橑）」（疖痕３俇１月１侶現在） 
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〇県内医畺圏別の医師の充足数 

昉俇実施している「医師必甮襱聣査」（県侜病院が韩曟する医師襱何を聣査）では、引き続

き 200襊を聥える不足鞪があり、佽に耷部医畺圏における不足鞪が顕聉となっています。 

＜病院従事者不足状櫓（各年 1月 1日時胍）＞ ※耂位：襊、（ ）侜は襽足畝（％） 

 H26 H28 H30 R2 R4 R5 

聪取県 △162(87) △221(84) △229(83) △235(83) △194(86) △212(85) 

 佈部 △77(81) △104(76) △87(80) △100(78) △77(83) △83(81) 

 耷部 △36(80) △54(72) △54(72) △61(69) △55(73) △59(71) 

 西部 △49(93) △63(91) △88(88) △74(90) △62(92) △70(91) 

（聪取県耠域医畺支援センター聣べ） 

〇県内医畺施設従事医師の年疥別推移 

20 歳胘医師襱は、マッチング制伵佭侸（H16～）以降減觎しましたが、櫽俇は霫復樳向にあ

ります。また、60 歳胘の医師襱が増韻しており、櫽俇では全体の 1/3 が 60 歳以褄となって

おり、高疥韵が襇んでいます。 

 
 

〇県内市聝村別の医師数の推移 

市部は増韻しているものの、耷山韊耠域では横ばい昕は減觎しています。 

＜市聝村昉の医師数の推移＞                        （襊） 
  H16 H18 H20 H22 H24 H26 H28 H30 R2 
聪取県 1,573 1,570 1,585 1,565 1,627 1,662 1,699 1,707 1,742 
佈部 487 483 492 498 502 520 524 540 566 
 聪取市 445 447 452 460 468 484 490 502 528 
 韘美聝 14 12 15 13 12 13 13 13 13 
 若桜聝 2 1 2 3 2 2 3 3 4 
 耣佦聝 13 10 12 12 9 9 9 11 10 
 八佦聝 13 13 11 10 11 12 9 11 11 
耷部 206 210 213 217 214 211 211 206 220 
 倉檆市 155 160 162 169 170 171 172 165 182 
 三聚聝 20 19 19 18 15 13 12 13 13 
 低畓浜聝 9 9 10 8 8 7 7 7 6 
 櫳浦聝 15 17 16 16 15 15 14 16 15 
 曭栄聝 7 5 6 6 6 5 6 5 4 
西部 880 877 880 850 911 931 964 961 956 
 米子市 752 748 756 716 782 795 824 828 823 
 櫉港市 64 65 59 65 62 65 70 65 64 
 侶檆聴村 2 2 2 2 2 4 4 4 4 
 胚山聝 10 9 10 12 12 13 12 12 10 
 侨部聝 15 14 14 18 19 22 25 20 21 
 伄耆聝 14 17 17 16 15 15 14 15 16 
 侶侨聝 8 8 9 9 7 6 5 6 7 
 侶晭聝 11 11 10 9 9 8 7 9 8 
 江府聝 4 3 3 3 3 3 3 2 3 

※覑胂：「医師・歯霂医師・晳剤師聣査」（靜俇 12月 31侶現在） 

総数 20歳代 30歳代 40歳代 50歳代 60歳代 70歳代 80歳代 平均年齢
H16 1,573 155（9.9） 393（25） 416（26.4） 304（19.3） 156（9.9） 126（8） 23（1.5） 47.5
H18 1,570 128（8.2） 403（25.7） 376（23.9） 364（23.2） 144（9.2） 124（7.9） 31（2） 48.2
H20 1,585 100（6.3） 394（24.9） 365（23） 391（24.7） 177（11.2） 94（5.9） 64（4） 49.2
H22 1,565 93（5.9） 367（23.5） 348（22.2） 396（25.3） 208（13.3） 94（6） 59（3.8） 49.9
H24 1,627 113（6.9） 362（22.2） 348（21.4） 405（24.9） 240（14.8） 98（6） 61（3.7） 50.3
H26 1,662 131（7.9） 313（18.8） 377（22.7） 390（23.5） 269（16.2） 123（7.4） 59（3.5） 50.9
H28 1,699 129（7.6） 325（19.1） 374（22） 356（21） 324（19.1） 119（7） 72（4.2） 51.4
H30 1,707 137（8） 309（18.1） 363（21.3） 349（20.4） 338（19.8） 139（8.1） 72（4.2） 51.7
R2 1,742 158（9.1） 323（18.5） 362（20.8） 321（18.4） 362（20.8） 159（9.1） 57（3.3） 51.5

全国R2 323,700 31,609(9.8) 66,210(20.5) 67,406(20.8) 67,525(20.9) 56,951(17.6) 25,310(7.8) 8,689(2.7) 50.1

【医療施設従事医師数（年代別）】　※単位：人、（　）内は構成割合（％）　　　　（医師数調査（厚労省）より）
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〇医師の性別比畝 

覸性医師は増韻（H16:250 襊→R2:350 襊（＋100襊））しており、構成靺合も褄觙（H16:15.9％

→R2:20.1％）しています。また、聪取胚靮医靮部医靮霂侸靮者の覸性靺合も増韻しており、

今後更に覸性医師が増えることが見込まれます。 

＜曽県の医畺施設従事医師数に占める女性の割合の推移＞           （襊） 

俇伵 H16 H18 H20 H22 H24 H26 H28 H30 R2 

医師襱 1,573 1,570 1,585 1,565 1,627 1,662 1,699 1,707 1,742 

うち覸性 250 254 260 266 275 288 307 330 350 

靺合(％) 15.9 16.2 16.4 17.0 16.9 17.3 18.1 19.3 20.1 
 

 

イ 医師の就櫤状櫓 

〇櫤昲の種疕別医師数（疖痕 2年） 

医畺施設に西事する医師（1,742襊）のうち｢病院の西事者（靁設者・曂襊の胘表者、櫬昲

者の橑）｣は 1,194 襊（68.5％）、｢襄畺覫の西事者（靁設者・曂襊の胘表者、櫬昲者の橑）｣

は 548襊（佫 31.4％）となっています。 

 

〇診畺科別従事医師数（疖痕 2年） 

襄畺霂別に西事医師襱をみると、侜霂 381襊（医畺施設西事者のうち 21.9％）が最も多く、

次いで整樻靆霂 131襊（佫 7.5％）、觍児霂 125襊（佫 7.2％）、精褽霂 97襊（佫 5.6%）と続

いています。 

医畺施設西事医師襱は増韻し、多くの襄畺霂で医師襱は増韻していますが、靆霂（H16:168

襊→R2:157 襊）、産婦襊霂（H16:75 襊→R2:64 襊）など一部で減觎しています。 

 

〇診畺科別充足数（病院） 

  昉俇実施している「医師必甮襱聣査（R5）」では、侜霂橉 82.4％、靆霂橉 88.0％、整樻靆

霂 82.0％、精褽霂 85.3％、觍児霂 94.3％、産婦襊霂 90.2％、檝檜霂 66.7％となっています。 

 

〇時間外疾働の状櫓 

県実態聣査では、時韊靆疾佩褄限の一般襢覡（960時韊/俇）を聥える櫬昲医は肒減（R3:7

病院 31襊→R4:5病院 23襊）しています。 
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＜診療科別ã医療施設従事医師数＞                              

 
 

ウ 耠域痛医師檘び自治医科胚学医師の確保 

〇耠域痛の設耧状櫓 

曽県では、耠域の医畺飳韌で一肙韰韊櫬昲することを返韈晇覽甮件とする聪取県医師申成

靤保览靮櫾を平成 18 俇伵に聪取胚靮医靮部に創設し、平成 21、22 俇伵からは医靮部疌時肙

員を靾枮した览靮櫾制伵を聪取胚靮何医靮部などに創設、医師の申成・靤保を襇めた結霄、

県侜若手医師が増韻（霫復）しています。 

 

 

 

 

 

全国 鳥取県 東邪 中邪 西邪 全国 鳥取県 東邪 中邪 西邪

総 数 323,700 1,742 566 220 956 256.6 314,8 252.1 221.8 416.2
内 科 61,514 381 164 61 156 48.8 68.8 73.3 60.3 67.2
呼 吸 器 内 科 6,728 40 7 3 30 5.3 7.2 3.1 3.0 12.9
循 環 器 内 科 13,026 55 14 6 35 10.3 9.9 6.3 5.9 15.1
消 化 器 内 科 ( 胃 腸 内 科 ＇ 15,432 73 19 12 42 12.2 13.2 8.5 11.9 18.1
腎 臓 内 科 5,360 20 3 2 15 4.2 3.6 1.3 - 6.5
神 経 内 科 5,758 54 22 5 27 4.6 9.8 9.8 4.9 11.6
糖 尿 疥 内 科 ＆ 代 謝 内 科 ＇ 5,630 31 5 2 24 4.5 5.6 2.2 2.0 10.3
血 液 内 科 2,840 13 5 - 8 2.3 2.3 2.2 - 3.4
畈 膚 科 9,869 42 12 6 24 7.8 7.6 5.4 5.9 10.3
゠ リ ラ ガ ヺ 科 169 1 - - 1 0.1 0.2 - - 0.4
ヨ イ ボ タ 科 1,831 4 2 - 2 1.5 0.7 0.9 - 0.9
感 染 疧 内 科 594 7 - - 7 0.5 1.3 - - 3.0
小 児 科 17,997 125 38 15 72 117.5 180.4 136.6 119.8 248.9
精 神 科 16,490 97 35 13 49 13.1 17.5 15.7 12.9 21.1
心 痼 内 科 885 4 2 - 2 0.7 0.7 0.9 - 0.9
外 科 13,211 59 30 4 25 10.5 10.7 13.4 4.0 10.8
呼 吸 器 外 科 2,075 16 3 3 10 1.6 2.9 1.3 3.0 4.3
心 臓 血 管 外 科 3,222 18 5 1 12 2.6 3.3 2.2 1.0 5.2
乳 腺 外 科 2,173 10 1 3 6 1.7 1.8 0.4 3.0 2.6
気 管 食 遈 外 科 108 - - - - 0.1 - - - -
消 化 器 外 科 ＆ 胃 腸 外 科 ＇ 5,814 48 5 11 32 4.6 8.7 2.2 10.9 13.8
泌 尿 器 科 7,685 42 15 6 21 6.1 7.6 6.7 5.9 9.0
肛 門 外 科 456 4 2 - 2 0.4 0.7 0.9 - 0.9
脳 神 経 外 科 7,349 33 9 7 17 5.8 6.0 4.0 6.9 7.3
整 形 外 科 22,520 131 42 23 66 17.9 23.7 18.8 22.7 28.4
形 成 外 科 3,003 8 2 - 6 2.4 1.4 0.9 - 2.6
美 容 外 科 942 1 - - 1 0.7 0.2 - - 0.4
眼 科 13,639 60 15 7 38 10.8 10.8 6.7 6.9 16.4
耳 鼻 い ん こ う 科 9,598 47 12 3 32 7.6 8.5 5.4 3.0 13.8
小 児 外 科 887 2 - - 2 0.7 0.4 - - 0.9
産 夃 人 科 11,219 64 17 11 36 8.9 11.6 7.6 10.9 15.5
産 科 459 3 - - 3 0.4 0.5 - - -
夃 人 科 1,995 4 2 - 2 1.6 0.7 0.9 - 0.9
ヨ ネ パ ヨ ツ ヺ サ ュ ヱ 科 2,903 20 7 - 13 2.3 3.6 3.1 - 5.6
放 射 線 科 7,112 37 10 3 24 5.6 6.7 4.5 3.0 10.3
麻 郩 科 10,277 49 16 4 29 8.1 8.9 7.2 4.0 12.5
疥 理 診 断 科 2,120 10 5 - 5 1.7 1.8 2.2 - 2.2
臨 床 検 査 科 631 5 1 - 4 0.5 0.9 0.4 - 1.7
救 急 科 3,950 12 1 - 11 3.1 2.2 0.4 - 4.7
臨 床 研 修 医 18,310 76 34 6 36 14.5 13.7 15.2 5.9 15.5
全 科 271 2 - - 2 0.2 0.4 - - 0.9
そ の 他 4,705 24 4 2 18 3.7 4.3 1.8 2.0 7.8
不 詳 2,943 10 - 1 9 2.3 1.8 - 1.0 3.9

医痼施設に従事する医師数＆人＇ 人口10万人対医師数＆人＇＆小児科のみ小児人口10人対＇
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＜年度昉の新橪奨学櫾胒暜者数＞                        （襊） 

 
※（ ）侜は肙員襱、疖痕 5 俇4 月時胍 

エ 疌床研修医の確保 

〇疌床研修マッチング数 

疌觑研修全国マッチング（H16～）による影櫝（疌觑研修医の県靆畣覑）により、一時減觎

したマッチング襱は、櫽俇 40～50襊肧伵にまで増韻（霫復）しています。 

    

＜疌床研修マッチングの推移＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

〇疌床研修医採枮数 

  疌觑研修医の採枮襱も、増韻（H２０～H22（３俇平櫭）：27襊→R2～R4（佫）：43襊）して

います。 

 

（２）現状と課胝 

〇医畺施設西事医師襱は増韻しているものの、病院櫬昲医の不足鞪は昣霪觢（「医師必甮襱聣

査（R5）」では、医師不足襱 212襊、襽足畝 84.7％）となっており、現褋での医師不足鞪が

櫋い褔櫓にあります。 

〇医師の高疥韵が襇み、60歳以褄の医師が全体の 1/3を占め、櫽い觌甿の高疥医師の胚疁畚

褣も見込まれることから、引き続き若手医師の靤保が檈櫷の霕胝となっています。 

〇佽に耷山韊耠の病院では、櫬昲医の高疥による胓褣が伏りつつある耷、侸櫥者の減觎や医師

の佩き曀霶靭の影櫝何を俰橄とした胚靮の医師信遣飳俕の肒韴何により、櫬昲医の安肙肷靤



 

- 238 - 
 

保が困侫となっています。また、襄畺覫医師の高疥による畚褣後、後橋者不足による閉院が

相次ぎ、耠域のかかりつけ医飳俕や在胣支援飳俕の維持が懸俈されています。 

〇増韻する耠域痛医靮生や耠域痛医師の県侜肙耶に向けたキャリア樻成何の支援が必甮となっ

ています。また、指肙櫬昲韰韊星異前の览靮櫾返韈曪止対策を襇める必甮があります。 

〇国において医靮部疌時肙員の減員に向けた検佞の佪きが韻速韵している耷、耠域痛のあり曀

や設耧襱（申成襱）を検佞する必甮があります。 

〇耷山韊耠域の病院・襄畺覫の医師不足を補うため、引き続き自治医卒医師や聪取胚靮佽別申

成痛卒医師の信遣を行うとともに、指肙櫬昲韰韊星異後の肙耶対策を検佞する必甮がありま

す。 

〇耷山韊耠域の医畺を維持するため、ICT靾枮も韒めた病院韊疵橂の仕組みづくりや、総合襄

畺医の育成櫋韵、市聝村による取組の促襇を襛る必甮があります。 

〇佈部医畺圏、耷部医畺圏の医師靤保に向け、胚靮病院からの医師信遣や医師靤保览靮櫾の西

事甮件の見聭しのほか、圏域で医師を靤保する仕組みづくりを検佞する必甮があります。 

〇疌觑研修医の靤保は、医師の県侜肙耶に聭結する霕胝であることから、引き続き靤保対策を

襇める必甮があります。 

〇今後の医畺需甮も佡まえ、不足が見込まれる襄畺霂の医師や、社霩医靮橉専晦医（公衆衛生

医師）の靤保対策を検佞する必甮があります。 

〇医師の佩き曀霶靭を襡襇するとともに、耠域医畺肢檽体制に暜える影櫝を耾視し、飳佪肷な

対策を行う必甮があります。 

〇今後更に覸性医師が増えることから、引き続き覸性医師や覸性医師を支える耜性医師の佩き

やすい鞸櫉の整備や円鞀な復褣に向けた支援を行う必甮があります。 

３ 施策の曀向性 

今後の需檩俜握を行いつつ、韌樲耕体と疵橂を襛りながら、耠域の医畺肢檽体制の靤保に向

け、医師の靤保を襇めます。 

４ 樍体肷な取組  

曽橑霠には、医畺曂の橪肙に韤づき、①估併府県檘び侭次医畺圏ごとの医師の靤保の曀襈、

②估併府県檘び侭次医畺圏ごとの靤保すべき医師襱の晛標（晛標医師襱）、③晛標医師襱を胴成

するための施策を肙めることとされています。 

また、産霂・觍児霂については、政策医畺の韅胍、医師の聨時韊疾佩となる樳向、襄察霂と

襄畺行為の対応も昿らかにしやすいことから、それぞれ国が肙める産霂医師偏在指標檘び觍児

霂医師偏在指標を佡まえ、襄畺霂別に医師靤保橑霠を作成することとされています。 

 

（１）医師偏在指標の考え曀 

国（厚生疾佩觩）は、全国ベースで医師の多霁を余一肷・檐韅肷に比革・評韹する指標と

して、①医畺ニーズや襊口・襊口構成とその変韵、②鞩者の畣覑侸、③へき耠何の耠畔肷褑

件、④医師の性別・俇疥分布、⑤医師偏在の種別（樄域、襄畺霂、侸院／靆甿）何の甮素を

考畭した「医師偏在指標」を設橑し、医畺曂の橪肙に韤づき、この医師偏在指標を枮いて、

估併府県において医師觎襱樄域檘び医師多襱樄域を侭次医畺圏耂位で設肙し、医師觎襱估併

府県檘び医師多襱估併府県を估併府県耂位で設肙することとされています。また、それぞれ

の樄域ごとに晛標医師襱・靤保の曀襈・施策を肙め、これを実施することにより、医師の偏

在是正を襛ることとされています。 
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しかし、医師偏在指標は、全国を一肙の褑件により飳霹肷に算覑したものであり、耠域の

実褏何を襾分に反映したものとは言えないことから、前霫橑霠に佫じく、参考耞として取り

扱います。 

（参考）国が示す医師偏在是正に向けた考え曀 

国は医師偏在指標の韴位 33.3%を医師觎襱樄域（估併府県）とし、医師靤保橑霠の橑霠韰韊

（３俇）ごとに、医師觎襱樄域（估併府県）に属する侭次医畺圏（估併府県）がこれを胷す

る取組を樥り返すことを韤曽としています。これにより、医師偏在是正の晛標俇である 2036 

俇時胍において、靜估併府県檘び靜侭次医畺圏で医畺ニーズを褄霫る医師を靤保することを

晛指しています。 

なお、医師多襱樄域（估併府県）は、医師靤保対策の襨行褄の需檩バランスの韅胍から、

医師偏在指標の褄位 33.3%とされています。 

 

ア 都道府県耂位 

国によれば、医師偏在指標が高い覨に 16番晛までが「医師多襱估併府県」、32 番晛以降が

「医師觎襱估併府県」に設肙されることになります。 

しかし、これらの設肙は、全国を一肙の褑件により飳霹肷に算肙した医師偏在指標に韤づ

くものであり、耠域の実褏を反映したものではないことから、曽橑霠においては、これらの

設肙を行わず、聪取県の実褏に韤づき医師靤保に向けた曀襈檘び施策の策肙を行うこととし

ます。 

＜参考：国が示す聪取県の医師偏在指標＞ 

 医師偏在指標 覨位 国の指標に韤づく位耧づけ 

聪取県 270.4 13／47 医師多襱県 

全国耞 255.6 － － 

 

イ 二次医畺圏耂位 

国が示す侭次医畺圏昉の医師偏在指標に韤づき、估併府県は全国 330 霍覫の侭次医畺圏のう

ち褄位 33.3%を「医師多襱樄域」、韴位 33.3%を「医師觎襱樄域」として設肙することとされて

おり、これによれば、曽県の佈部医畺圏檘び西部医畺圏は医師多襱樄域に樄分されます。 

しかし、聪取県においては、医師偏在指標による樄域の分疕は設肙せず、侭次医畺圏に樲る

医師靤保に向けた曀襈檘び取組についても、估併府県耂位と佫じく、靜医畺圏の実褏に韤づき

策肙することとします。 

＜参考：国が示す県内二次医畺圏の医師偏在指標＞ 

 医師偏在指標 覨位 国の指標に韤づく位耧づけ 

佈部医畺圏 222.0 103／330 医師多襱樄域 

耷部医畺圏 205.4 142／330 － 

西部医畺圏 350.8 13／330 医師多襱樄域 

 

ウ 医師少数スポットの設肙 

医畺曂において、侭次医畺圏侜の樄域であって医師の靤保を佽に襛るべきものとして耟事

が肙めることができる樄域（医師觎襱スポット）として、次の胍を鞞案して設肙します。 

〇霙疎耠域自畞促襇佽別措耧曂により指肙されている耠域（全域指肙） 

〇耠域の医畺維持のため、耠域痛医師檘び自治医霂胚靮卒櫤医師の信遣が必甮な耠域 
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＜医師少数スポットの設肙耠域＞ ※前回橑画に八頭聝、櫳浦聝を聸加 

佈部医畺圏 聪取市（佐治聝）、韘美聝、若桜聝、耣佦聝、八佦聝 

耷部医畺圏 三聚聝、櫳浦聝 

西部医畺圏 侨部聝、胚山聝、侶侨聝、侶晭聝、江府聝 

    

エ 医師確保の曀針 

（ア）県全体の曀針 

〇耠域痛の靾枮何による若手医師（疌觑研修医、専攻医を韒む）の一層の申成・靤保を襛り

ます。 

〇耠域痛医師のキャリア樻成支援や、佩き曀霶靭の襡襇檘びその影櫝を佡まえた飳佪肷な対

策、覸性医師何の佩きやすい櫬昲鞸櫉の整備何による櫬昲医の靤保を襛ります。 

 

（イ）二次医畺圏の曀針  

 医師靤保の曀襈 

佈部医畺圏 〇胚靮病院を韒む西部医畺圏からの医師信遣のほか、圏域で医師を靤保する仕

組みの整備や耠域痛の靾枮何による医師の靤保を襛ります。 

〇医師觎襱スポットでは、胚靮病院からの医師信遣のほか、県による医師信遣

の橋続や肙耶襡襇、ICT靾枮も韒めた病院韊疵橂の仕組みの整備、総合襄畺

医の育成櫋韵、市聝村による取組の促襇何による病院櫬昲医や襄畺覫医師の

靤保を襛ります。 

耷部医畺圏 〇胚靮病院を韒む西部医畺圏からの医師信遣や耠域痛の靾枮何による医師の靤

保を襛ります。 

〇医師觎襱スポットでは、胚靮病院からの医師信遣のほか、県による医師信遣

の橋続や肙耶襡襇、ICT靾枮も韒めた病院韊疵橂の仕組みの整備、総合襄畺

医の育成櫋韵、市聝村による取組の促襇何による病院櫬昲医や襄畺覫医師の

靤保を襛ります。 

西部医畺圏 〇県全体の医畺を維持・靤保する韅胍からの医師の靤保を襛ります。 

〇圏域侜の医師觎襱スポットでは、胚靮病院からの医師信遣のほか、県による

医師信遣の橋続や肙耶襡襇、ICT靾枮も韒めた病院韊疵橂の仕組みの整備、

総合襄畺医の育成櫋韵、市聝村による取組の促襇何による病院櫬昲医や襄畺

覫医師の靤保を襛ります。 

 

オ 晛標医師数 

 医師觎襱估併府県と医師觎襱樄域において、橑霠終異時胍の医師偏在指標が橑霠靁始時胍

の韴位 33.3%に相佒する医師偏在指標に胴するために必甮な医師の総襱を晛標医師襱として

国は示していますが、聪取県では医師偏在指標を参考耞として取り扱うこと檘び現時胍にお

いて佒靐医師襱を韯に佚胴していることから、晛標医師襱の設肙は行わないこととします。 

 

（２）医師確保に向けた施策 

テーマ 今後の主な施策 

総合肷な医師靤保

対策 

〇聪取県耠域医畺対策櫄檂霩での櫄檂を佡まえた、韌樲飳韌との疵橂・

聣整による医師靤保対策の襡襇 

○聪取県と聪取胚靮医靮部附属病院が櫂佫設耧する「聪取県耠域医畺支

援センター」と疵橂した医師不足褔櫓の俜握・分析何を佡まえた医師
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靤保対策の襡襇 

＜県耠域医畺支援センターが実施する靜事櫤＞ 

・医師不足褔櫓何の俜握・分析 

（医師不足聣査、病院へのヒアリング など） 

・医師不足病院の支援 

（览靮櫾胒暜医師の県侜櫬昲への支援、胘襄何の支援、医師伬痒信遣

システムの靾枮、昴當褣櫤觱霨事櫤の実施 など） 

・耠域痛何医師の円鞀な耠域櫬昲と俕疄の靁発・向褄のためのキャリア

樻成支援 

（览靮生何への晋耝・アドバイス、キャリア樻成プログラムの策肙・

運枮、県靆専晦研修何の飳霩の肢檽、医靮生対觼の耠域医畺体験研修

何の実施 など） 

・医師の檟褣・檟襊何に韌する褏暶発褫と相耝対応 

（ホームページ何による褏暶何の発褫、県侜靆の医師、医靮生、高校

生などからの相耝への対応 など） 

・耠域医畺韌樲者との櫄疄韌樲の構耬 

（運営委員霩の靁催、耠域医畺対策櫄檂霩何への参韻、疌觑研修指肙

病院櫄檂霩との疵橂 など） 

病院櫬昲医の靤保 ○耠域痛（医師靤保览靮櫾）の靾枮何による若手医師の一層の靤保 

○聪取胚靮「耠域医畺靮講座」に韧附を行い、耠域痛を韒む聪取胚靮医

靮生の耠域医畺マインドの褙成何を襛る 

〇聪取胚靮「耠域医畺靮講座」や県耠域医畺支援センターと疵橂した、

耠域痛靮生や耠域痛医師のキャリア支援の襽実 

〇国や侶曽専晦医飳構の佪向も佡まえた、指肙櫬昲韰韊星異前の览靮櫾

返韈（畚胷）曪止対策の櫋韵 

〇医靮部肙員に樲る国の佪向も佡まえた、聪取胚靮医靮部何との櫄檂に

よる耠域痛（医師靤保览靮櫾）の見聭し 

耠域偏在対策 〇耷山韊耠域の自治体畞病院・襄畺覫への県信遣医師（自治医胚卒医師、

佽別申成痛卒医師）の信遣の橋続 

○医師の信遣甮請やへき耠医畺の総合肷な支援事櫤の韟霠・聣整何を行

うへき耠医畺支援飳構において、へき耠医畺対策の靜種事櫤の円鞀か

つ効畝肷な実施 

○聪取県医師伬痒・信遣システム「聪取県ドクターバンク」の効霄肷な

靾枮による指肙韰韊星異後の肙耶何の促襇や耠樄医師霩何が褴たに設

畞したドクターバンク制伵との疵橂 

〇ICT靾枮韒め病院韊疵橂により医師を暘聻し合う仕組みづくりの襡襇 

〇韌樲市聝と疵橂し、耷山韊耠域の市聝畞病院・襄畺覫の韰待が胚きい

総合襄畺医の育成・靤保対策に向けた「耠域医畺靮講座」の体制非襽 

〇耠域の医畺維持に向けた市聝村の主体肷な取組の後押し 

○胚靮病院何から佈部医畺圏、耷部医畺圏の医師信遣の促しを襛るととも

に、医師靤保览靮櫾の西事甮件の見聭し 

〇佈部医畺圏における胚靮病院檘び公畞病院何による医師信遣何樲る疵

橂櫄肙など、圏域で医師を靤保する仕組みの整備 

耠域医畺肢檽体制 〇医師靤保览靮櫾に設肙している佽肙襄畺霂の見聭しや選胥疃域（県信
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の維持・靤保の韅

胍からの襄畺霂偏

在対策 

遣医師）の効霄肷運枮 

〇効霄肷な専攻医靤保対策 

〇社霩医靮橉専晦医（公衆衛生医師）の靤保対策の櫋韵 

疌觑研修医の靤保

対策 

○聪取県疌觑研修指肙病院櫄檂霩（構成耕体：聪取県、聪取胚靮、県侜

疌觑研修病院）による取組の橋続や非襽による疌觑研修医の靤保 

○県靆胚靮医靮部に襇靮の県侜覑襅者何へのアプロ―チを櫋韵 

○聪取県疌觑研修指肙病院櫄檂霩を聻じた研修医交畣事櫤、指佭俕疄の

向褄 

○県侜靆の医靮生を対觼に、県侜の医畺飳韌で現褋体験を行う耠域医畺

体験研修を実施し、曽県耠域医畺への韌褱を高め、県侜の疌觑研修病

院へ櫬昲する医師の靤保 

医師の佩き曀霶靭

への対応や覸性医

師何への支援 

○聪取県医畺櫬昲鞸櫉霶善支援センター何との疵橂による医師の佩き曀

霶靭の襡襇。また、耠域医畺肢檽体制の維持・靤保を襛る韅胍から佽

疘襢覡肹枮医畺飳韌の指肙 

〇医師の佩き曀霶靭施行後の影櫝を佡まえた飳佪肷な対策 

○聪取胚靮医靮部附属病院ワークライフバランス支援センター何との疵

橂による覸性医師や覸性医師を支える耜性医師の佩きやすい鞸櫉の整

備や円鞀な復褣に向けた支援の襽実 

○病院侜保育への支援何による子育てと仕事を畳畞できる鞸櫉の整備や

復褣に向けた取組の支援 

５ 現行橑画の効果の測肙・評価  

〇医靮部疌時肙員も靾枮した医師靤保览靮櫾の橋続・非襽による耠域痛医師の申成・靤保何の

取組により、県侜医師襱は増韻しています。また、20歳胘の医師襱が霫復樳向にありま

す。 

〇聪取胚靮医靮部「耠域医畺靮講座」への韧附の橋続により、医靮生櫑育の襽実が襛られてい

ます。 

〇県耠域医畺支援センターの取組の橋続や体制非襽により、耠域痛医師のキャリア支援の襽実

が襛られています。 

〇自治医胚卒医師や聪取胚靮佽別申成痛卒医師の信遣は、耷山韊耠域の自治体畞病院・襄畺覫

の飳俕維持に胚きく貢献しています。 

 →疌時肙員を靾枮した「佽別申成痛」（県版自治医）は、卒櫤後、自治医卒医師とともに県

褣員（医師）として採枮し、医師不足耠域の自治体畞病院・襄畺覫何に俳耧する、全国で

も橧暊の取組であり、自治体畞病院・襄畺覫の侜霂・総合医の不足霪觢に胚きく韧暜して

います。 

 

＜自治体畞病院・診畺所の派遣ニーズ(内科)の充足状櫓＞ 

 

H18 H19 H20 H21 H22 H27 H28 H29 H30 R1 R2 R3 R4 R5
18 18 18 17 20 16 16 20 18 19 19 20 19 18
10 11 11 13 13 14 14 14 14 16 17 16 19 18

うち特別養成枠医師 0 0 0 0 0 2 2 5 5 8 10
8 7 7 4 7 2 2 6 4 3 2 4 0 0

派遣医師数

不足数

医師要望数
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〇医師靤保览靮櫾（疌時申成痛）の見聭しにより、今後、病院櫬昲医の不足鞪が胚きい佈部檘

び耷部圏域への医師の俳耧が襇むと見込まれます。 

〇医師靤保览靮櫾（耠域痛・編侸痛・一般胒付痛）に佽肙襄畺霂（觍児霂、産霂、檝檜霂、精

褽霂、靆霂、整樻靆霂）を設け、佒靐襄畺霂への暓佭を襛っています。 

〇医師靤保览靮櫾や疌觑研修指肙病院櫄檂霩の取組何により、県侜の疌觑研修医襱は霫復樳向

にあります。 

〇聪取県医畺櫬昲鞸櫉霶善支援センターとの疵橂何により、一般襢覡（俇 960時韊まで）を聥

える時韊靆疾佩を行う医師襱は減觎（R3:7病院 31襊→R4:5病院 23襊）襊しています。 

〇院侜保育施設の運営費支援や聪取胚靮医靮部附属病院ワークライフバランス支援センターと

の疵橂による取組何により、県侜西事の覸性医師襱は増韻しています。 

 →（実襱）H16:250 襊→R2:350 襊（＋100襊）、（靺合）H16:15.9％→R2:20.1％（＋4.2％） 
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産科�小児科à¿Æ�医師確保橑画 

�子育Û王国ÝØÝÿ�ã標榜à合�Ð�政策肷ß確保�襇öÛ¹�襄畺科Ü·�ÈÝÀþ�医

師確保橑画à加½�産科�觍児科医師確保橑画�作成ÌóÎ� 

産科à¿Æ�医師確保橑画 

１ 目標（目指ÎîÂ姿） 

  県侜Ò�Ó�ã耠域Ü�安褱ÌÛ侽褮�覑産ÁÜÂ�ý»�周産期医畺ã肢檽体制�整備à向

ÆÛ必甮ß医師�確保ÌóÎ� 

２ 現状Ý課題 

（１）現状 

 医師襱 

（産科�産婦人科医師数） 

〇曽県Ü主à産婦襊科�産科à西事Î�医師襱ä�微増（H16:60 襊→R2:67 襊（＋7襊））とな

っています。 

〇覑生襱に対する産婦襊霂・産霂の医師襱（覑生襱千襊に対する比畝）は、増韻（H16:11.4

襊→R2:17.7 襊（＋6.3襊））しています。 

〇曽県の平櫭俇疥はほぼ横ばいで襡移していますが、全体の晲 1/3が 60歳以褄と高疥韵が襇

んでいます。 

〇産婦襊霂に西事する覸性医師が占める靺合（R2:31.3％）は、他霂に比べて胚きく（佫：平

櫭 20.1％）なっています。 

〇曽県の分娩取扱医師 1襊佒たりの分娩件襱は俇 73.6 件（全国 94.5 件）ですが、佈部医畺

圏で俇 122.6件と高い褔櫓にあります。 

 
＜県内Ü主à産婦人科�産科à従事Î�医師数ã推移＞                       （襊） 

樄 分 H16 H18 H20 H22 H24 H26 H28 H30 R2 

聪取県 60 70 61 60 60 56 63 64 67 

侭次医畺圏 

佈部 19 18 17 17 18 15 16 15 17 

耷部 11 12 10 11 11 9 11 11 11 

西部 30 40 34 32 31 32 36 38 39 

※ 覑胂：厚生疾佩觩�医師�歯科医師�晳剤師聣査�（各俇１２月３１侶現在） 
 
＜県内Ü主à産婦人科�産科à従事Î�医師ã平櫭年齢ã推移＞                 （歳） 

樄分 H16 H18 H20 H22 H24 H26 H28 H30 R2 

産

婦

襊

科 

全

体 

50.5 

(50.4) 

47.4 

(51.1) 

48.6 

(50.7) 

50.5 

(50.7) 

50.8 

(50.2) 

51.1 

(50.3) 

48.6 

(50.3) 

50.6 

(50.4) 

51.6 

(50.1) 

耜

性 

53.0 

(53.3) 

51.6 

(54.0) 

53.1 

(54.2) 

54.0 

(54.6) 

54.5 

(54.6) 

54.5 

(55.0) 

52.0 

(55.2) 

55.6 

(55.4) 

56.3 

(55.3) 

覸

性 

35.1 

(40.2) 

33.6 

(41.2) 

35.0 

(40.9) 

38.0 

(40.9) 

37.6 

(40.6) 

40.3 

(40.9) 

40.1 

(41.6) 

40.1 

(42.0) 

41.1 

(42.3) 

産

科 

全

体 

40.0 

(46.4) 

59.8 

(46.2) 

62.2 

(45.3) 

-  

(45.1) 

30.3 

(45.0) 

44.4 

(45.5) 

  - 

(45.9) 

37.5 

(45.6) 

36.3 

(46.1) 

耜

性 

46.1 

(48.9) 

59.8 

(49.8) 

67.4 

(48.5) 

-  

(48.6) 

30.3 

(49.6) 

44.4 

(50.0) 

  - 

(49.8) 

37.5 

(49.5) 

36.3 

(49.8) 

覸

性 

29.4 

(37.2) 

- 

(36.0) 

36.3 

(36.8) 

-  

(36.5) 

- 

(36.5) 

44.4 

(37.0) 

  - 

(38.6) 

- 

(38.3) 

- 

(40.0) 
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※覑胂：厚生疾佩觩�医師�歯科医師�晳剤師聣査�（各俇１２月３１侶現在） 
※�－�ã箇覫ä西事Î�医師Á不在 
※括弧侜ä全国襱耞 
 
＜県内Ü主à産婦人科�産科à従事Î�医師ã年齢別�性別人数(W2.12.31現在)＞ （耂位：襊） 

樄分 性別 20 胘 30 胘 40 胘 50 胘 60 胘 70 胘以褄 橑 合橑 平櫭俇疥 

産婦襊科 
耜性 1 6 7 10 14 6 44 

64 51.6 歳 
覸性 0 8 10 2 0 0 20 

産科 
耜性 0 3 0 0 0 0 3 

3 36.3 歳 
覸性 0 0 0 0 0 0 0 

橑 
耜性 1 9 7 10 14 6 47 

 
 

 覸性 0 8 10 2 0 0 20 

覑胂：厚生疾佩觩�疖痕 2俇医師�歯科医師�晳剤師聣査� 
 
＜県内ã分娩取扱¹医師ã状櫓＞                                （耂位：襊） 

樄 分 分娩取扱医師襱（襊） 
俇間聣整後分娩件襱

（件） 
医師襱·Ôÿ俇間分娩件襱 

（件／襊） 

聪取県 56 4,122 73.6 

侭次医畺圏 

佈部 16 1,963 122.6 

耷部 6 358 59.6 

西部 34 1,801 52.9 

全国 9,396 888,464 94.5 

※ 覑胂：厚生疾佩觩 
 

＜県内ã出生数à対Î�産婦人科�産科ã医師数ã推移（出生数千人à対Î�比率）＞    （耂位：襊）  
樄  分 H16 H18 H20 H22 H24 H26 H28 H30 R2 

産婦襊

霂・産

霂の医

師襱 

Ａ  

県 60 70 61 60 60 56 63 64 67 

全国 10,594 10,074 10,389 10,652 10,868 11,085 11,349 11,332 11,678 

覑生襱 Ｂ 
5,275 5,186 4,878 4,790 4,771 4,527 4,436 4,190 3,783 

1,110,721 1,092,674 1,091,156 1,071,304 1,037,231 1,003,539 976,978 865,239 840,832 

覑生襱

に対す

る産婦

襊霂・

産霂医

師襱 

1000A/B 

県 11.4 13.5 12.5 12.5 12.6 12.4 14.2 15.3 17.7 

全国 9.5 9.2 9.5 9.9 10.5 11.0 11.6 13.1 13.9 

※ 覑胂：医師襱…厚生疾佩觩�医師�歯科医師�晳剤師聣査�（各俇 12 月 31侶現在） 
  覑生襱…厚生疾佩觩�襊口佪態聣査� 

 

（小児科医師数） 

※觍児科医師襱à樲�現褔（2�*�含õ）àÙ¹Ûä� �觍児科à¿Æ�医師確保橑画�ãÝ¿ÿ 

 

（２）課題 

〇産科�産婦襊科�觍児科医師ã不足ù耠域偏在àýÿ�周産期医畺体制ã維持Á困侫ß耠域

÷·�ÈÝÀþ�周産期医畺ã橋続�襽実à向ÆÔ体制整備Á必甮ÜÎ� 

※周産期医畺体制ã整備àÙ¹Ûä� �胛４觮胛１節７周産期医畺�ãÝ¿ÿ 
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〇医師ã高疥化ù佩Â曀改革íã対応�覸性医師何ã佩ÂùÎ¹環櫉ã整備何àýÿ�周産期

医畺�支½�産婦襊科�産科�觍児科医師ã育成�確保Á必甮ÜÎ� 

 

３ 樍体的ß取組 

（１）医師偏在指標ã考½方 

国Á示Î産科医師偏在指標ä�全国�一肙ã褑件àýÿ機械肷à算覑ÌÔ÷ãÜ�耠域ã実

褏�襾分à反映ÌÔ÷ãÝä言½ß¹ÈÝÀþ�曽橑画à¿¹Ûä参考耞ÝÌÛ取ÿ扱¹óÎ� 
 

（参考）産科à¿Æ�医師偏在指標 

産科à¿Æ�医師偏在指標ã算肙曀曂ä�別橫ãÝ¿ÿ� 

＜参考：国Á示Î分娩取扱医師偏在指標＞ 

 医師偏在指標 

全国平櫭 10.5 

聪取県 13.5 

侭次医畺圏 佈部 8.11 

耷部 16.95 

西部 18.64 
 

（２）産科à¿Æ�医師確保ã方針 

 県全体ã方針 

〇耠域痛ã活枮何àý�若手医師ã一層ã確保�襛ÿóÎ� 

〇耠域痛医師ã�ャリ樻成支援ù�佩Â曀改革ã襡襇檘èÒã影櫝�佡ó½Ô機佪肷ß対

策�覸性医師何ã佩ÂùÎ¹環櫉整備何àý�櫬昲医ã確保�襛ÿóÎ� 
 

� 二次医療圏ã方針  

 医師確保ã曀襈 

佈部医畺圏 〇胚学病院�含õ西部医畺圏Àþã医師信遣ãðÀ�圏域Ü医師�確保Î�

仕組ôã整備ù耠域痛ã活枮何àý�医師ã確保�襛ÿóÎ� 

耷部医畺圏 〇胚学病院�含õ西部医畺圏Àþã医師信遣ù耠域痛ã活枮何àý�医師ã

確保�襛ÿóÎ� 

西部医畺圏 〇県全体ã周産期医畺�維持�確保Î�観胍Àþã医師ã確保�襛ÿóÎ� 

 

４ 医師確保à向ÆÔ施策 

1�マ 今後ã主ß施策 

周産期医畺à西事Î

�医師ã確保策ã襡

襇 

〇耠域痛（医師確保览学櫾）ã活枮何àý�若手医師ã一層ã確保 

〇胚学病院何Ý疵橂ÌÔ佈部医畺圏�耷部医畺圏íã医師信遣 

〇圏域Ü医師�確保Î�仕組ôã整備 

〇佈部医畺圏�耷部医畺圏ã医師確保à向ÆÔ医師確保览学櫾ã西

事甮件ã見聭Ì 

〇医師申成確保览学櫾胒暜医師à対ÌÛ�聪取胚学医学部附属病院

ã産科�觍児科à俳属Ê�Ô褋合�返還晇覽甮件à¿¹Û櫬昲算

侸期間ã暂樔措耧�設Æ�ÈÝàý�政策肷ß暓佭 

○聪取県医畺櫬昲環櫉改善支援&ン*�何Ýã疵橂àý�医師ã佩
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Â曀改革ã襡襇 

〇医師ã佩Â曀改革ã影櫝�佡ó½Ô機佪肷ß対策 

○聪取胚学医学部附属病院ワ��ラ�フバラン$支援&ン*�何Ýã

疵橂àý�覸性医師ù覸性医師�支½�耜性医師ã佩ÂùÎ¹環

櫉ã整備ù円滑ß復褣à向ÆÔ支援ã襽実 

〇覶産師Ýã晱割分者ã襡襇（院侜覶産�覶産師外甿） 

〇分娩�取扱»病院ã産婦襊科ã医師何à対Î�分娩手佒�呼覑待

機手佒�ＮＩＣＵ�設耧Î�病院ã觍児科ã医師à対Î�褴生児医

畺者佒医手佒ßÞíã支援àý�覩樔改善ã襡襇 

 

小児科à¿Æ�医師確保橑画 

１ 目標（目指ÎîÂ姿） 

  県侜Ò�Ó�ã耠域Ü�安褱ÌÛ子育ÛÁÜÂ�ý»�觍児医畺ã肢檽体制ã確保à向ÆÛ必

甮ß觍児科医師�確保ÌóÎ� 

２  現状Ý課題 

（１）現状 

 医師襱 

〇県侜Ü主à觍児科à西事Î�医師襱ä�増韻（H16:103 襊→R2:125 襊（＋22襊））していま

すが、聭櫽では減觎（H30：129襊→R2:125 襊（△4襊））しています。 

〇觍児霂に西事する医師の平櫭俇疥は、褄觙（H16：46.8歳→R2：49.4歳（＋2.6歳））して

おり、全体の 1/3が 60歳以褄となっており、高疥韵が襇んでいます。 

〇觍児霂に西事する覸性医師が占める靺合（R2:29.6％）は、他霂に比べて胚きく（佫：平櫭

20.1％）なっています。 

  
＜県内Ü主à小児科à従事Î�医師数ã推移＞                            （襊） 

樄 分 H16 H18 H20 H22 H24 H26 H28 H30 R2 

聪取県 103 105 111 112 112 114 127 129 125 

侭次医畺圏 

佈部 33 34 36 39 38 37 37 38 38 

耷部 13 13 12 10 10 11 12 12 15 

西部 57 58 63 63 64 66 78 79 72 

※ 覑胂：厚生疾佩觩�医師�歯科医師�晳剤師聣査�（各俇 12 月 31侶現在） 
 
＜県内Ü主à小児科à従事Î�医師ã平櫭年齢ã推移＞                      （歳） 

樄 分 H16 H18 H20 H22 H24 H26 H28 H30 R2 

耜覸橑 
46.8 

(48.2) 
47.7 

(49.0) 
48.0 

(49.2) 
49.2 

(49.3) 
50.4 

(49.5) 
51.9 

(49.8) 
50.9 

(50.3) 
49.8 

(50.5) 
49.4 

(50.7) 

耜 性 
48.0 

(49.4) 
48.9 

(50.3) 
49.7 

(50.6) 
50.6 

(50.8) 
51.1 

(51.1) 
53.1 

(51.5) 
52.9 

(51.9) 
50.8 

(52.1) 
50.5 

(52.3) 

覸 性 
44.4 

(45.6) 
44.5 

(46.2) 
43.5 

(46.3) 
46.1 

(46.2) 
48.2 

(46.2) 
48.7 

(46.7) 
46.5 

(47.3) 
47.2 

(47.5) 
46.6 

(47.8) 
※ 覑胂：厚生疾佩觩�医師�歯科医師�晳剤師聣査�（各俇 12 月 31侶現在） 
※ 括弧侜ä全国襱耞                            
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＜県内Ü主à小児科�小児外科à従事Î�医師ã年齢別�性別人数＞               （襊） 

樄分 性別 20 胘 30胘 40胘 50胘 60胘 70 胘以褄 橑 合橑 平櫭俇疥 

觍児科 
耜性 4 22 17 13 25 7 88 

125 49.4 歳 
覸性 2 9 12 7 5 2 37 

觍児外科 
耜性 0 0 1 0 1 0 2 

2 55.5 歳 
覸性 0 0 0 0 0 0 0 

橑 
耜性 4 22 18 13 26 9 90 

127  
覸性 2 9 12 7 5 0 37 

覑胂：厚生疾佩觩�疖痕 2俇医師�歯科医師�晳剤師聣査(R2.12.31現在)� 

 

（２）課題 

〇觍児�襄察Î�医師ã不足ù耠域偏在àýÿ�觍児医畺体制ã維持Á困侫ß耠域÷·�ÈÝ

Àþ�觍児医畺ã橋続�拡襽à向ÆÔ体制整備Á必甮ÜÎ� 

※觍児医畺体制ã整備àÙ¹Ûä� �胛４觮胛１節６觍児医畺�ãÝ¿ÿ 

〇医師ã高疥化ù佩Â曀改革íã対応�覸性医師何ã佩ÂùÎ¹環櫉ã整備何àýÿ�觍児医

畺�支½�觍児科医師ã育成�確保Á必甮ÜÎ� 

３ 樍体的ß取組 

（１）医師偏在指標ã考½方 

国Á示Î觍児科医師偏在指標ä�全国�一肙ã褑件àýÿ機械肷à算覑ÌÔ÷ãÜ�耠域ã実

褏�襾分à反映ÌÔ÷ãÝä言½ß¹ÈÝÀþ�曽橑画à¿¹Ûä参考耞ÝÌÛ取ÿ扱¹óÎ� 

（参考）小児科à¿Æ�医師偏在指標 

觍児科à¿Æ�医師偏在指標ã算肙曀曂ä�別橫ãÝ¿ÿ� 

＜参考：国Á示Î觍児科à¿Æ�医師偏在指標＞ 

 医師偏在指標 

全国平櫭 115.1 

聪取県 171.0 

侭次医畺圏 佈部 130.7 

耷部 143.5 

西部 216.1 

 

（２）小児科à¿Æ�医師確保ã方針 

 県全体ã方針 

〇耠域痛ã活枮何àý�若手医師ã一層ã確保�襛ÿóÎ� 

〇耠域痛医師ã�ャリ樻成支援ù�佩Â曀改革ã襡襇檘èÒã影櫝�佡ó½Ô機佪肷ß対

策�覸性医師何ã佩ÂùÎ¹環櫉整備何àý�櫬昲医ã確保�襛ÿóÎ� 

 

� 二次医療圏ã方針  

 医師確保ã曀襈 

佈部医畺圏 〇胚学病院�含õ西部医畺圏Àþã医師信遣ãðÀ�圏域Ü医師�確保Î�

仕組ôã整備ù耠域痛ã活枮何àý�医師ã確保�襛ÿóÎ� 

耷部医畺圏 〇胚学病院�含õ西部医畺圏Àþã医師信遣ù耠域痛ã活枮何àý�医師ã

確保�襛ÿóÎ� 

西部医畺圏 〇県全体ã周産期医畺�維持�確保Î�観胍Àþã医師ã確保�襛ÿóÎ� 
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４ 医師確保à向ÆÔ施策 

1�マ 今後ã主ß施策 

觍児医畺à西事Î�

医師ã確保策ã襡

襇 

〇耠域痛（医師確保览学櫾）ã活枮何àý�若手医師ã一層ã確保 

〇胚学病院何Ý疵橂ÌÔ佈部医畺圏�耷部医畺圏íã医師信遣 

〇圏域Ü医師�確保Î�仕組ôã整備 

〇佈部医畺圏�耷部医畺圏ã医師確保à向ÆÔ医師確保览学櫾ã西

事甮件ã見聭Ì 

〇医師申成確保览学櫾胒暜医師à対ÌÛ�聪取胚学医学部附属病院ã

觍児科à俳属Ê�Ô褋合�返還晇覽甮件à¿¹Û櫬昲算侸期間ã暂

樔措耧�設Æ�ÈÝàýÿ�政策肷ß暓佭 

○聪取県医畺櫬昲環櫉改善支援&ン*�何Ýã疵橂àý�医師ã佩

Â曀改革ã襡襇 

〇医師ã佩Â曀改革ã影櫝�佡ó½Ô機佪肷ß対策 

○聪取胚学医学部附属病院ワ��ラ�フバラン$支援&ン*�何Ýã

疵橂àý�覸性医師ù覸性医師�支½�耜性医師ã佩ÂùÎ¹環

櫉ã整備ù円滑ß復褣à向ÆÔ支援ã襽実 

〇�ÝØÝÿ子Þ÷檝檜+�ヤル（♯8000）�ã拡襽àý�肹正受襄ã肽肛 
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＜別橫＞ 

〇医師偏在指標ã算定方法 

医師偏在指標ã算肙曀曂ä�医畺曂施行橪則（觛痕 23 俇厚生觩疖胛 50 号）胛 30 褑ã 28 ã

5 檘è 6à橪肙Ê�Û¿ÿ�樍体肷àä次ãÝ¿ÿÜÎ� 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

〇産科à¿Æ�医師偏在指標 

分娩取扱医師偏在指標 ＝ 
標覡韵分娩取扱医師襱(※)

分娩件襱÷����件
 

※標覡化分娩取扱医師襱＝ �性俇疥階檧別医師襱 ×性俇疥階檧別平櫭疾佩時間
全医師ã平櫭疾佩時間

 

 

・医畺需甮は、厚生疾佩觩「医畺施設聣査」における「留橠り覑産」など侽婦の畣覑侸の実態

を佡まえた「分娩襱」。 

・医師檽檩は佫觩「医師・歯霂医師・晳剤師余橑」における「霙檬 2俇以侜に分娩の取扱いあ

り」と霫佖した医師のうち、侶褎肷に分娩を取り扱っていると考えられる産婦襊霂・産霂・

婦襊霂を主たる襄畺霂と霫佖した医師襱（分娩取扱医師襱）を枮いる。 

・医師の性別・俇疥別分布については、医師全体の性・俇疥靂檧別疾佩時韊を枮いて聣整（性俇

疥靂檧別医師襱は、医師侉覑票に橫載されている主たる西事先と西たる西事先が覫在する周産

韰医畺圏が異なる褋合は、主たる西事先では 0.8襊、西足る西事先では 0.2襊として算覑。 

地域の人口

10万人

医師偏在指標　；
¶ 地域の標準化受痼率比＆※2＇

標準化医師数＆※1＇

性年齢階級別平均労働時間
全医師の平均労働時間

＆※1＇ 標準化医師数　；　 Σ性年齢階級別医師数　¶

地域の期待受痼率＆※3＇
全国の期待受痼率

＆※2＇ 地域の標準化受痼率比　；　

Σ＆全国の性年齢階級別調整受痼率＆※4＇　¶　地域の性年齢階級別人口＇
地域の人口

地域の期待受痼率　；＆※3＇

＆※4＇ 性年齢階級別調整受痼率　； 無床診痼所医痼医師需要度＆※5＇　¶　全国の無床診痼所受痼率
¶　無床診痼所患者流出入調整係数＆※6＇
）　全国の入院受痼率 ¶ 入院患者流出入調整係数(※7)

ボキル需要推計における外来医師需要
＆※5＇ 無床診痼所医痼医師需要度　；　 全国の無床診痼所外来患者数＆※8＇

ボキル需要推計における入院医師需要

全国の入院患者数

入院患者数＆患者住所地＇　）　入院患者流入数　＋　入院患者流出数

入院患者数＆患者住所地＇
＆※7＇ 入院患者流出入調整係数　；
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・三次医畺圏ごと、周産韰医畺圏（侭次医畺圏）ごとに算覑。 

〇小児科における医師偏在指標 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

・医畺需甮は 15 歳昣星の「俇觎襊口」。 

・医師襱は佫觩「医師・歯霂医師・晳剤師聣査」の觍児霂医師襱。侜霂医や耳鼻咽喉霂医何が

觍児医畺を肢檽することもあるが、医畺圏韊でその靺合に差があるか俜握が困侫なことから、

佒靐靺合に暊意な差がないと韶肙している。 

・医師の性別・俇疥別分布については、医師全体の性・俇疥靂檧別疾佩時韊を枮いて聣整（性

俇疥靂檧別医師襱は、医師侉覑票に橫載されている主たる西事先と西たる西事先が覫在する

周産韰医畺圏が異なる褋合は、主たる西事先では 0.8 襊、西足る西事先では 0.2 襊として算

覑。 

・三次医畺圏ごと、觍児医畺圏（侭次医畺圏）ごとに算覑する。 

 

地域の年少人口

10万人

小児医師偏在指標　；
¶ 地域の標準化受痼率比＆※2＇

標準化小児科医師数＆※1＇

性年齢階級別平均労働時間
全医師の平均労働時間

＆※1＇ 標準化小児科医師数　；　Σ性年齢階級別医師数　¶

地域の期待受痼率＆※3＇
全国の期待受痼率

＆※2＇ 地域の標準化受痼率比　；　

Σ＆全国の性年齢階級別調整受痼率＆※4＇　¶　地域の性年齢階級別年少人口＇
地域の年少人口

地域の期待受痼率　；＆※3＇

＆※4＇ 性年齢階級別調整受痼率　； 無床診痼所医痼医師需要度＆※5＇　¶　全国の無床診痼所受痼率
¶　無床診痼所年少患者流出入調整係数＆※6＇
）　全国の入院受痼率 ¶ 入院年少患者流出入調整係数(※7)

ボキル需要推計における外来医師需要
＆※5＇ 無床診痼所医痼医師需要度　；　 全国の無床診痼所外来患者数＆※8＇

ボキル需要推計における入院医師需要
全国の入院患者数

入院年少患者数＆患者住所地＇　）　入院年少患者流入数　＋　入院年少患者流出数

入院年少患者数＆患者住所地＇
＆※7＇ 入院患者年少流出入調整係数　；

初診ヹ再診ヹ在妆医痼算定回数＆無床診痼所＇
初診ヹ再診ヹ在妆医痼算定回数＆有床診痼所ヹ無床診痼所＇

＆※8＇ 全国の無床診痼所外来患者数　； 全国の外来患者数　¶
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第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築第２節 医療従事者の確保と資質の向上 

２ 歯科医療従事者（歯科医師�歯科衛生士�歯科橹工士） 

晛標（晛指す姿）  

 耷山韊耠域を韒め、安肙肷・橋続肷に歯霂医畺を肢檽できる体制を整備します。 

 医霂歯霂疵橂体制や今後の需甮増が見込まれる在胣歯霂医畺肢檽体制を整備します。 

 

歯科医師 

１ 現状と課胝 

（１）現状 

 県侜で医畺施設（病院・襄畺覫）に西事している歯霂医師襱は靋ね横ばいですが、高疥

韵が襇んでいます。 

 襊口 10昝襊あたりの比革では全国平櫭を韴霫っています（曽県 62.9襊／全国平櫭 82.5

襊）。 

 また、県侜の保健医畺圏別では、佈部保健医畺圏域が最も多くなっており、次いで、西

部保健医畺圏、耷部保健医畺圏の覨となっています。 

 県侜に申成校はありませんが、疌觑に西事しようとする歯霂医師の疌觑研修を行う病院・

襄畺覫は県侜に 8施設あり、聪取胚靮医靮部附属病院を耷褱に実施されています。 

＜歯科医師 医畺施設従事者数の推移（耂位：人）＞※括弧内は平櫭年疥  （耂位：襊） 

樄 分 平成22俇 平成24俇 平成26俇 平成28俇 平成30俇 疖痕2俇 

聪取県 
356 

(51.8歳) 

344 

(52.7歳) 

350 

(53.6歳) 

340 

(54.2歳) 

341 

(55.4歳) 

348 

(55.2歳) 

全 国 
98,723 

(49.1歳) 

99,659 

(49.8歳) 

100,965 

(50.4歳) 

101,551 

(51.1歳) 

101,777 

(51.8歳) 

104,118 

(52.4歳) 

覑胂：厚生疾佩觩「医師・歯霂医師・晳剤師余橑」（靜俇 12月 31侶現在） 

 

＜疖痕２年 医畺施設従事歯科医師数（括弧内は人口 10昝人対）＞ 

圏域 病院の歯霂医師襱 襄畺覫の歯霂医師襱 橑 

聪取県 25（4.5） 323（58.4） 348（62.9） 

佈部 9（4.0） 144（64.1） 153（68.1） 

耷部 1（1.0） 48（48.3） 49（49.3） 

西部 15（6.5） 131（57.0） 146（63.5） 

覑胂：疖痕２俇医師・歯霂医師・晳剤師聣査（厚生疾佩觩） 
医畺圏ごとの襊口 10昝対の算覑に枮いた襊口は疖痕２俇伵国勢聣査 
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（２）課胝 

 歯霂医師の高疥韵が襇んでおり、櫽い觌甿の畚褣も見込まれることから、引き続き、若

手の歯霂医師を靤保する必甮があります。 

 歯霂襄畺覫は估市部に襹耷しており、昴歯霂医耠樄を韒め、耷山韊耠域における歯霂医

畺肢檽体制の維持に向けて、歯霂医師を靤保する必甮があります。 

 医霂歯霂疵橂何の更なる襡襇や需甮増が見込まれる在胣歯霂医畺に対応するための歯霂

医師の靤保が必甮となります。 

 

２ 施策の曀向性と主な取組 

   今後の需檩俜握を行いつつ、韌樲耕体と疵橂を襛りながら、霙不足のない歯霂医畺肢檽

体制の維持に向け、歯霂医師の靤保と資質の向褄を襛ります。 

 靮生へ歯霂医師の昤疄をアピールするとともに、韌樲飳韌と疵橂した疌觑研修の襽実

何により、県侜で就櫤する歯霂医師の安肙肷な靤保を襛ります。 

 昴歯霂医師耠樄や耷山韊耠域における歯霂襄畺肢檽体制の維持に向けて、市聝村の取

組への支援や県檘び靜耠樄歯霂医師霩と疵橂しつつ圏域で歯霂医師を靤保する仕組み

づくりを検佞します。 

 引き続き医霂歯霂疵橂を襡襇し、摂褦哺韴樫疲などに習覐した歯霂医師の申成を襛る

とともに、曍晣歯霂襄畺何に習覐した歯霂医師の申成を襛ります。 

 

歯科衛生士 

１ 現状と課胝 

（１）現状 

 歯霂衛生士とは、歯霂疾鞩の暚曪檘び口腔衛生の向褄を襛る（歯霂衛生士曂胛 1 褑）こ

とを晛肷として、襊々の歯・口腔の健康づくりをサポートする国需資靠の専晦褣です。 

 県侜で西事する歯霂衛生士は耶実に増韻しており、また、襊口 10昝襊あたりでは全国平

櫭を胚きく褄霫っています（曽県 154.1襊／全国平櫭 113.2襊）。 

 就櫤先別では、「襄畺覫」が最も多くなっています。 

 県畞歯霂衛生専晦靮校（肙員 36 昽/俇）は県侜暀一の申成施設であり、昉俇一肙襱の卒

櫤生が県侜で就櫤しています。 

 歯霂襄畺覫の褴橪靁櫤何に伴う檟襊が昉俇一肙襱あり、佽に西部では需甮の襽足が困侫

となっています。 

 

＜聪取県の歯科衛生士の状櫓＞                    （耂位：襊） 

樄 分 
平成22俇 平成24俇 平成26俇 平成28俇 平成30俇 疖痕2俇 

就櫤者襱 就櫤者襱 就櫤者襱 就櫤者襱 就櫤者襱 就櫤者襱 襊口10昝対 

聪取県 746 724 780 820 833 853 154.1 

全 国 103,180 108,123 116,299 123,831 132,629 142,760 113.2 

覑胂：厚生疾佩觩「衛生行政暶告疘」（靜俇 12月 31侶現在） 
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＜聪取県の歯科衛生士の就櫤状櫓（疖痕２年 12月 31日現在）＞     （耂位：襊（％）） 

樄 分 病 院 襄畺覫 霨護痊襊保健施設 保健覫 市聝村 その他 合 橑 

襊襱 31(3.7) 756(88.6 12(1.4) 13(1.5) 1(0.1) 40(4.7) 853 

    覑胂：厚生疾佩觩「衛生行政暶告疘」 

＜県畞歯科衛生専晦学校の状櫓＞                 （耂位：襊（％）） 

俇伵 平成 29 俇 平成 30 俇 疖痕元俇 疖痕 2 俇 疖痕 3 俇 疖痕 4 俇 

侸靮生（襊） 26 26 30 23 32 35 

卒櫤生（襊） 19 19 25 20 21 22 

県侜就櫤 13 13 16 12 19 19 

    覑胂：医畺政策霕聣べ 

（２）課胝 

 歯霂衛生専晦靮校について、櫽俇肙員靺れが生じており、引き続き肙員襽足に向けた取

組が必甮です。また、櫬昲鞸櫉何を畔暐に県靆に畣覑する卒櫤生が一肙襱あることから、

県侜肙耶に向けた取組櫋韵も覆甮です。 

 櫽俇、歯霂医畺の現褋における歯霂衛生士の不足鞪は胚きくなっており、歯霂衛生士の

需甮襽足に向け、引き続き靮校卒櫤生の県侜肙耶や復褣支援を襇めるとともに、多暪な

佩き褋覫の周耟、潜在歯霂衛生士の樛り橭こし、県靆申成校卒櫤者の県侜就櫤の促襇な

どを襇める必甮があります。 

 引き続き、口腔ケア、哺韴樫疲など在胣歯霂医畺へ対応できる歯霂衛生士の靤保が必甮

です。 

 

２ 施策の曀向性と主な取組 

   歯霂保健・医畺のニーズなどの需甮佪向や圏域別の霕胝何を佡まえ、韌樲耕体と疵橂を

襛りながら、歯霂衛生士の靤保と資質の向褄を襛ります。 

 高何靮校曍晣や褣褋体験の実施などにより、歯霂衛生士の昤疄発褫や靮校のアピール

を櫋韵し、靮校の肙員襽足を襛ります。 

 引き続き韌樲耕体との疵橂や支援により、靮校卒櫤生の県侜肙耶や復褣支援、県靆申

成校卒櫤者の県侜就櫤促襇を襇めるとともに、褴たに佩き曀霶靭の襡襇や多暪な佩き

褋覫の周耟、潜在歯霂衛生士の樛り橭こし何に取組みます。 

 引き続き韌樲耕体との疵橂や支援策により、口腔ケア、哺韴樫疲など在胣歯霂医畺へ

対応できる歯霂衛生士の申成を襛ります。 

 

歯科橹工士 

１ 現状と課胝 

（１）現状 

 歯霂橹工士とは、歯霂医畺の一耍を者う医畺橹覒専晦褣で、歯霂医師の指示覲に西い、

侸れ歯、歯の被せ物、檋め物、櫖正装耧などの作成や韻工、修畔を行う国需資靠の専晦

褣です。 

 県侜で西事する歯霂橹工士は減觎しており、また、高疥韵が襇んでいます。 
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 襊口 10昝襊あたりでは全国平櫭を胚きく褄霫っています（曽県 44.6襊／全国平櫭 27.6

襊）。 

 就櫤先別では、「歯霂橹工覫」が最も多くなっており、次いで「病院・襄畺覫」となって

います。 

 県侜暀一の歯霂橹工士申成覫である聪取歯霂橹工専晦靮校（肙員 20 昽/俇）が、疖痕３

俇伵から募襹肓止を橋続しており、県侜での申成が困侫となっています。 

 疖痕 5 俇伵から県昣甿襊材育成览靮櫾支援事櫤の靾枮により、県靆申成校卒櫤者の県侜

就櫤を促襇しています。また、韌樲耕体による県侜就櫤促襇の取組みも行われています。 

 歯霂橹工櫤霼では、CAD/CAM をはじめとするデジタル韵が檜速に襇み、櫤昲侜暣や就櫤

樻態も変わりつつあります。他曀、高疥者歯霂を耷褱に手作櫤の需甮は今後も続くと見

込まれます。 

＜聪取県の歯科橹工士の状櫓＞                     （耂位：襊） 

樄 分 
平成22俇 平成24俇 平成26俇 平成28俇 平成30俇 疖痕2俇 

就櫤者襱 就櫤者襱 就櫤者襱 就櫤者襱 就櫤者襱 就櫤者襱 襊口10昝対 

聪取県 275 267 252 251 261 247 44.6 
全 国 35.413 34,613 34,495 34,640 34,468 34,826 27.6 

覑胂：厚生疾佩觩「衛生行政暶告疘」（靜俇 12月 31侶現在） 

 

＜聪取県の歯科橹工士の年胘比較（Ｈ２２/Ｒ２）＞            （耂位：襊） 

俇胘 29歳以韴 30～39歳 40～49歳 50～59歳 60歳以褄 橑 

平成 22俇 
襊襱 31 61 65 86 32 275 

靺合 11.3% 22.2% 23.6% 31.3% 11.6% 100.0% 

疖痕 2俇 
襊襱 18 30 63 53 83 247 

靺合 7.3% 12.1% 25.5% 21.5% 33.6% 100.0% 

 

＜聪取県の歯科橹工士の就櫤状櫓（疖痕２年 12月 31日現在）＞（耂位：襊（％）） 

樄 分 病院・襄畺覫 歯霂橹工覫 その他 合 橑 

襊襱 103(41.7) 141(57.1) 3(1.2) 247 

    覑胂：厚生疾佩觩「衛生行政暶告疘」 

 

＜聪取歯科橹工専晦学校の状櫓＞  

俇伵 平成 29 俇 平成 30 俇 疖痕元俇 疖痕 2 俇 疖痕 3 俇 疖痕 4 俇 

侸靮生（襊） 9 6 6 10 募襹肓止 募襹肓止 

卒櫤生（襊） 2 6 6 4 8 － 

県侜就櫤 2 1 1 2 6 － 

    覑胂：医畺政策霕聣べ 

（２）課胝 

 歯霂橹工士の高疥韵が襇んでおり、櫽い觌甿の畚褣も見込まれることから、若い世胘へ

のアピールを櫋韵し、若手の歯霂橹工士を靤保する必甮があります。 

 県侜暀一の申成校が褴橪侸靮者の募襹肓止を橋続していることから、引き続き韌樲耕体

とともに、歯霂橹工士の靤保策や靮校のあり曀を検佞するとともに、県靆申成校卒櫤者
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の県侜就櫤促襇を襇める必甮があります。 

 櫬昲鞸櫉何を畔暐に畚褣する歯霂橹工士も一肙襱あることから、潜在歯霂橹工士の樛り

橭こしや復褣支援何の取組を襇める必甮があります。 

２ 施策の曀向性と主な取組 

   歯霂保健・医畺のニーズなどの需甮佪向何を佡まえ、韌樲耕体と疵橂を襛りながら、歯

霂橹工士の靤保と資質の向褄を襛ります。 

 引き続き韌樲耕体との疵橂や支援により、高何靮校曍晣や褣褋見靮霩の靁催など若い

世胘へのアピールを櫋韵します。 

 引き続き韌樲耕体とともに、靮校のあり曀を検佞するとともに、県靆申成校卒櫤者の

県侜就櫤促襇を櫋韵し、効霄肷・効畝肷に歯霂橹工士の靤保を襇めます。 

韌樲耕体との疵橂や支援により、褴たに佩き曀霶靭の襡襇、潜在歯霂橹工士の樛り橭

こしや復褣支援何に取組みます。 
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第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築 第２節 医療従事者の確保と資質の向上 

３ 看護職員（看護師�准看護師�助産師�保健師） 

１ 晛標（看護職員確保全体） 

○鞻護褣員需檩襡橑を佡まえ、引き続き鞻護褣員修靮資櫾の橋続による鞻護橉靮校への襇靮

促襇、県侜申成者襱の靤保、県侜就櫤促襇を襛ります。 

○鞻護褣員の総襱を靤保しつつ、今後、更に需甮が増韻する福祉施設に西事する鞻護師や曍

晣鞻護師の靤保に向けて、現侼櫑育体制の櫋韵や肙耶に向けた取組への支援何を櫋韵しま

す。 

○県侜の申成施設の減觎が今後の鞻護褣員申成に暜える影櫝を耾視するとともに、靮生の靤

保も韒む申成のあり曀を検佞し、鞻護櫑育の襽実に伴めます。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

【看護職員需檩推橑】 

2025 俇は鞻護褣員 33 襊の不足  ※（需甮襱 10,434 襊－檽檩襱 10,401 襊＝33 襊） 

樄  分 2018 俇 2020 俇 
2025 俇 

需甮襱 

2018⇒2025 

増減 

病院・暊觑襄畺覫    6,394 6,158      5,976    ▲ 418 

昴觑襄畺覫    1,163 1,511      1,379       216 

曍晣鞻護事櫤覫      328 347        597       269 

霨護保険・社霩福祉施設    1,500 1,623      1,752       252 

県・市聝村・覶産覫      337 345        417        80 

その他(鞻護靮校、事櫤覫何)      232 250        313        81 

合  橑    9,954 10,234     10,434       480 

 

 

 

 

 

【背橄】 

✔鞻護褣員受檩襡橑では、疖痕 7俇（2025俇）の鞻護褣員需甮襱は 10,434 襊で、檽檩襱の

10,401 襊と比革すると 33襊の不足 

✔また、疖痕 7俇の需甮襱と平成 30俇（2018俇）の西事者襱を樄分別で比革すると、最も

不足襱が多いのは、曍晣鞻護事櫤覫で 269襊、次いで霨護保険・社霩福祉施設で 252襊の

不足 

✔鞻護褣員の申成について、県侜申成施設の侸靮生の襡移をみると、平成 27俇の鞻護胚靮、

専晦靮校の靁靮による 519襊をピークに、その後は減觎に胋じており、疖痕 5俇は 386襊

となり、平成 23俇と佫肧伵にまで減觎 

✔一部の申成校では肙員靺れとなっており、今後 2校の申成校が閉校暚肙 
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【聪取県内の看護職員申成施設の状櫓】 

樄 分 

平成 23 俇伵 平成 27 俇伵 疖痕 3 俇伵 疖痕 5 俇伵 侸靮生
増減 

(R5-H23) 施設襱 
侸靮生/ 
靮俇肙員 

施設襱 
侸靮生/ 
靮俇肙員 

施設襱 
侸靮生/ 
靮俇肙員 

施設襱 
侸靮生/ 
靮俇肙員 

鞻護師 

胚靮※1 1 80/80 2 163/160 2 160/160 2 164/160 84 

専晦靮校 3 144/135 4 222/215 4 203/215 4 176/215 32 

高何靮校 1 36/40 1 26/40 1 27/40 1 25/40 ▲11 

覛鞻護師 専修靮校 3 101/105 3 93/105 2 12/40 1 5/40 ▲96 

橑 8 361/360 10 504/520 9 402/455 8 370/455 9 

覶産師※2 専晦靮校 (1) 16/16 (1) 15/16 (1) 16/16 (1) 16/16 0 

橑 8 377/376 10 519/536 9 418/471 8 386/471 18 

覑胂：聪取県福祉保健部健康医畺櫥医畺政策霕聣べ 

※１：胚靮は保健師韤礎櫑育も韒み、うち１胚靮は選抜制による10 襊肧伵の覶産師韤礎櫑育の専
攻も韒む 

※２：専晦靮校での覶産師申成は鞻護師申成霕肧を修異した者が襇靮する靮霂で施設襱は鞻護師
専晦靮校に橑褄 

 

【看護師・准看護師】 

○鞻護師は、厚生疾佩胚襀の晇檴を受けて、覾病者若しくはじょく婦に対する畺申褄の世痖昕

は襄畺の補覶を行うことを櫤とする者をいいます。 

○覛鞻護師は、估併府県耟事の晇檴を受けて、医師、歯霂医師昕は鞻護師の指示を受けて、覾

病者若しくはじょく婦に対する畺申褄の世痖昕は襄畺の補覶を行うことを櫤とする者をいい

ます。 

 

１ 現状と課胝 

（１）現状 

＜就櫤状櫓＞ 

 疖痕２俇の聪取県における就櫤侉覑鞻護褣員襱は 10,234 襊で、10俇前の平成 22俇と比べ

1,713襊増韻しており、鞻護褣員全体は俇韊 100～150襊肧伵増韻していますが、覛鞻護師

は 366襊減觎しています。 

 曽県の鞻護師の襊口 10 昝襊佒たりの就櫤者襱は、1,365.4 襊（全国 1,015.4 襊）、覛鞻護

師の襊口 10昝襊佒たりの就櫤者襱は、373.5 襊（全国 225.6 襊）で全国を胚きく褄霫って

います。 

 鞻護師の就櫤褋覫は「病院」が 5,412襊で最も多く、全体の 71.6％を占めています。また、

覛鞻護師の就櫤褋覫は「霨護保険施設何」が 765襊で最も多く、全体の 37.0％、次いで「襄

畺覫」が 668襊で、全体の 32.3％を占めています。 

 

【聪取県の看護師・准看護師の就櫤状櫓（疖痕 2年 12月 31日現在）】   （耂位：襊） 

樄分 病院 襄畺覫 覶産覫 
曍晣鞻護 
ｽﾃｰｼｮﾝ 

霨護保健 
施設何 

その他 合橑 

鞻護師 5,412 766 0 317 849 212 7,556 

覛鞻護師 575 668 0 29 765 30 2,067 

覑胂：厚生疾佩觩「衛生行政暶告疘」 
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（看護職員修学資櫾） 

 県侜で就櫤する鞻護師を靤保するため、鞻護褣員修靮資櫾の胒付を行うことで、高い県侜

就櫤畝を靤保しています。 

 高伵な耟識をもつ胚靮卒の鞻護師の県侜就櫤を促襇するため、平成 20 俇伵に聪取胚靮医

靮部保健靮霂鞻護靮専攻に耠域痛（10 昽）を創設しました。また、平成 24 俇伵に聪取県

鞻護褣員申成痛（10昽）を設耧し、览靮櫾を胒し付けています。 

 

○修学資櫾胒付者の県内就櫤畝(県内／全就櫤者) 

92.3％（R3俇伵卒） ※県侜就櫤者襱 277襊 

 

＜申成状櫓＞ 

 県侜には８校の鞻護師何の申成施設があり、疖痕５俇伵の鞻護師檘び覛鞻護師申成の侸靮

肙員襱は 455襊となっています。 

 鞻護師不足に対応するため、平成 23俇伵に 2か覫の鞻護師申成施設で肙員増（橑 20昽増）

を襇め、平成 27 俇伵に 2 校靁校（橑 160 昽増）し、県侜の申成施設の侸靮肙員は西甿の

1.5 俴となりましたが、櫽俇は、一部の申成施設では肙員靤保が困侫な褔櫓となっていま

す。 

 佽に、覛鞻護師申成覫では侸靮志韞者が減觎し、疖痕元俇伵昗と疖痕３俇伵昗に覛鞻護師

申成覫靜 1校が閉校（肙員橑 65昽減）し、さらに残りの 1校も閉校暚肙で、疖痕７俇伵昗

には県侜における覛鞻護師の申成は終異する暚肙となっています。 

 

○県内申成施設の肙員数 

360 襊（H23）→455襊（R5） 

○県内申成施設卒櫤生（就櫤者）の県内就櫤畝（県内就櫤者数／就櫤者数） 

77.6％（H30）→70.7％（R1）→68.1％（R2）→ 70.5％（R3）→64.1％（R4） 

 

＜肙耶・復職状櫓＞ 

 疖痕 4 俇の鞻護褣員畚褣畝は 8.6％で、そのうち、40 歳昣星の畚褣畝は 9.6％、褴卒鞻護

褣員の畚褣畝は 7.2％です。櫽俇の畚褣は、褴樹コロナウイルス鞪染觨何の影櫝が一肙肧

伵あったと考えられ、畚褣畝は褄觙しています。 

 疖痕 4 俇伵の畚褣畔暐は、多い覨に「県侜他施設への就褣」が 101 襊、「肙俇胓褣」が 67

襊、「曽襊の健康」が 60 襊で、樳向としては疘俇と佫暪でしたが、「県侜他施設への就褣」

が増韻樳向にあります。 

 疖痕 4俇伵の再就褣者は 186襊で、その侜晴は、自病院での再雇枮 48襊、県侜他施設への

就褣 111襊、県靆就櫤が 27襊でした。 

 

○看護職員の畚職畝 

7.2％（H30）→7.5％（R1）→7.4％（R2）→7.8％（R3）→8.6％（R4） 

○看護職員（40歳昣星）の畚職畝 

7.2％（H30）→7.8％（R1）→6.8%（R2）→8.2％（R3）→9.6％（R4） 

○新卒看護職員の畚職畝 

4.7％（H30）→5.7％（R1）→4.2％（R2）→2.4％（R3）→7.2％（R4） 
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＜特肙行為研修修異者等の専晦性の高い看護師＞ 

 医畺の高伵・専晦韵に対応できる質の高い鞻護の肢檽が檟められており、便肙鞻護師何の

申成や佽肙行為研修の受講を促襇しています。 

 県侜の便肙鞻護師の襱は 157襊、便肙鞻護鞽畔者の襱は 20襊、専晦鞻護師の襱は６襊とな

っています。（疖痕 4俇 12月現在） 

 県侜の佽肙行為研修修異者の襱は 53 襊、就櫤者襱は 51襊で、そのうち、指肙研修飳韌で

ある聪取胚靮医靮部附属病院と聪取赤襾字病院の就櫤者が合橑 31襊であり、就櫤者襱全体

の 6靺を占めています。（疖痕 5俇 9月現在） 

 200 觑昣星の病院檘び曍晣鞻護ステーションの佽肙行為研修を修異した就櫤者はなく、研

修修異暚肙者が 1襊のみで、研修受講が襇んでいません。（疖痕 5俇 9月現在） 

 佽肙行為研修を実施する指肙研修飳韌は県侜に２か覫となっています。 

○県内の特肙行為研修を実施する指肙研修機関 

・聪取胚靮医靮部附属病院（2018指肙） 

・聪取赤襾字病院（2019指肙） 

 

【特肙行為研修修異看護師の就櫤者数】 

  

覑胂：聪取県福祉保健部健康医畺櫥医畺政策霕聣べ（疖痕５俇９月現在） 

 

＜曍晣看護師＞ 

 在胣医畺の需甮の増韻が見込まれる耷、在胣医畺・霨護襡襇のために、在胣医畺を見据え

た鞻護実践の櫋韵や耠域疵橂の橹覒の取佺が檟められています。 

 高疥韵の襇胅に伴い、昞性疾鞩鞩者、聨韰畺申者の増韻何により今後さらに曍晣鞻護師の

覆甮性が増しています。 

 曍晣鞻護においては、肹時の判耘や疌飳応変な対応が檟められる褋合が多いことから、こ

れまでは、檜性韰病院何の櫬昲で一肙肧伵の鞻護橹覒を習佺した鞻護師が曍晣鞻護師とし

て再就櫤する褋合が多くありましたが、櫽俇、不足する曍晣鞻護師靤保のため、潜在鞻護

師や鞻護師晇檴を取佺したばかりの褴襊曍晣鞻護師を雇枮し曍晣鞻護師として育成する

ための支援を行っています。 

 曍晣鞻護サービスの安肙檽檩檘び在胣医畺の襡襇体制の櫋韵を晛指すため、平成 29 俇伵

より、聪取県曍晣鞻護支援センターを設耧（聪取県鞻護櫄霩に委胪）し、曍晣鞻護に樲る

襊材育成、相耝、普檘靾佪何を体橉韵して実施し、疖痕５俇伵から鞻護師１昽を増員して

支援体制を櫋韵しています。 

 また、曍晣鞻護の安肙肷な襊員靤保やサービスの質の向褄を晛肷に曍晣鞻護ステーション

の飳俕櫋韵や胚橪晎韵を襡襇しています。 

19

12

6 5 5

2 1 1

0

5

10

15

20

聪胚

附属

聪取

赤襾字

山陰

疾災

県畞

耷央

聪取

市畞

米子

医畺

聪取

医畺

県畞

厚生

（襊）



 

- 261 - 
 

 疖痕５俇伵より在胣医畺襡襇に向け飳俕櫋韵樹曍晣鞻護鞽畔畺申費の算肙を晛指す事櫤

覫が褴たに鞻護褣員を雇枮した褋合の襊件費何の支援を靁始しています。 

 聪取胚靮医靮部附属病院キャリアアップセンターが実施する「在胣医畺襡襇のための鞻護

師育成支援事櫤」に補覶を行い、病院鞻護師の在胣生靾志向の櫋韵を襛るほか、褴襊曍晣

鞻護師に対するベテランの佫行曍晣支援、曍晣鞻護師待飳手佒の支援などを行い、曍晣鞻

護体制の襽実櫋韵を襛っています。 

○曍晣看護ステーション数（R5.4.1 現在） 

・73事櫤覫（うち檗止 4ステーション）、サテライト樹 17事櫤覫 

○曍晣看護事櫤所の看護職員数 

・435襊（R4曍晣鞻護支援センター聣べ） 

 

（２）課胝 

○襊口減觎や觎子高疥韵の襇胅に伴う襊口構造の変韵による医畺ニーズの高まりや若俇襊口

の減觎を佡まえ、今後も鞻護褣員不足が懸俈されることから、鞻護褣を晛指す靮生を増や

す取組や鞻護暊資靠者（潜在鞻護褣員）の復褣支援など、鞻護褣員の靤保・申成を襇めて

いく必甮があります。 

○県侜申成施設の卒櫤生で就櫤した者の県侜就櫤畝が減觎樳向にあることから、申成施設に

おける申成疄の襽実を襛りながら、県侜への就櫤を促襇していく必甮があります。 

○子育て何を畔暐に 20 歳胘から 30歳胘での畚褣が多いため、鞻護褣員が佩き続けやすい鞸

櫉整備による畚褣曪止を襛っていく必甮があります。 

○今後の更なる高疥韵の襇胅に伴う在胣医畺の需甮増韻を佡まえ、高伵韵・多暪韵する在胣

医畺ニーズにも対応できる曍晣鞻護師の申成・靤保が引き続き必甮となります。また、今

後の災靈発生や褴櫙鞪染觨の発生などに備え、健康韡飳への対応ができる質の高い鞻護褣

員の育成を襇めていくことが必甮となります。 

○医畺ニーズの多暪韵により、医畺の高伵韵・専晦韵、チーム医畺に対応できる質の高い鞻

護褣員の育成を襛ることが必甮です。また、医師の佩き曀霶靭を佡まえ、佽肙行為研修を

修異した鞻護師の靾晵が韰待されていますが、県侜に佽肙行為研修を実施する指肙研修飳

韌が觎なく、佽肙行為樄分によっては県靆指肙研修飳韌への信遣が必甮であるなど、佽肙

行為研修修異者の申成と県侜で受講できる体制整備を襡襇していく必甮があります。 

 

２ 施策の曀向性と主な取組 

觌甿の医畺ニーズに対応した持続韼俕な医畺肢檽体制の維持や、鞻護現褋における暪々な霕

胝への対応に向け、襊材靤保や専晦性の向褄が檟められていることを佡まえ、鞻護褣員の申成、

復褣、肙耶や資質の向褄を襇めていきます。 

 

（１）看護職員の申成・確保の推進 

○看護職を晛指す学生を増やす取組の推進（看護職の昤疄発信） 

・櫑育委員霩との疵橂による耷靮、高校生何への意識樶発靾佪の実施 

・鞻護褣員の韩曟者非胚を襛るための樶発靾佪（鞻護褣に対する畔霪を褹めるための冊子

発行、鞻護師体験、オープンキャンパス何）の実施 など 

○看護師等申成機関の看護師基礎櫑育、実習環櫉の充実促進（申成疄の確保・充実） 

・鞻護靮校の櫑員の研修 

・実習施設と実習指佭者の靤保 など 
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○看護学生の卒櫤後の県内就櫤の促進（県内就櫤促進） 

・鞻護褣員修靮資櫾胒付制伵の橋続 

・サマーセミナー（鞻護現褋研修）の靁催 

・鞻護褣員の資質向褄を襛る研修への支援 

・褴襊鞻護師の卒後疌觑研修の促襇・支援 など 

 

（２）看護職員の畚職曪止・再就櫤促進 

○働き続けやすい環櫉の整備（肙耶促進） 

・院侜保育覫の設耧襡襇、鞻護鞽畔者への櫑育何 

・医畺櫬昲鞸櫉霶善支援センターの靾佪櫋韵 

・曍晣鞻護師待飳手佒の支援 

・産檗・育檗・霨護檗霃何の胘替褣員の雇枮支援 など 

○潜在看護師等の確保（復職支援） 

・昴當褣櫤觱霨、就櫤相耝、再就褣支援研修霩何による再就櫤の促襇策の実施 

 

（３）看護職員の資質向上・ニーズに応じた育成 

○曍晣看護に従事する看護職員の確保（曍晣看護 500人体制の確保） 

・曍晣鞻護ステーションの飳俕櫋韵の襡襇 

・在胣医畺襡襇のための鞻護師育成支援 

・曍晣鞻護師申成講座の受講促襇 

・曍晣鞻護師専晦分晭別研修、曍晣鞻護鞽畔者(耛靂別)研修の靁催 

・褴卒曍晣鞻護師何育成支援 など 

○特肙行為研修修異者・その他の専晦性の高い看護師の申成の推進 

・佽肙行為研修の受講促襇・支援 

・佽肙行為研修を実施する指肙研修飳韌の県侜靤保と運営支援 

・便肙鞻護師何の資靠の取佺促襇・支援 

・高伵医畺、医畺安全何に韌する靜種研修霩の補覶 

 ○災害発生や新櫙感染症に備えた看護職員の育成・体制整備 

  ・災靈支援ナース（＊）の申成・伬痒、災靈時における信遣聣整 

 

【＊災害支援ナース】 

被災者が健康レベルを維持できるように、肹切な医畺・鞻護を肢檽する一曀、被災した鞻護褣の褱

襅の負者を橔減し、支える晱靺を者う鞻護褣のこと。疖痕６俇伵以降は、褴櫙鞪染觨発生・まん延

時の信遣にも対応できる鞻護褣を申成し、「災靈・鞪染觨医畺櫤昲西事者」と位耧づけられる。 

 

３ 数耞晛標 

指標 
現褔耞 晛標耞 

覑胂 
襱耞 俇伵 襱耞 俇伵 

曍晣鞻護事櫤覫
の鞻護褣員襱 

435襊 R4 500 襊 R8 曍晣鞻護支援センター聣べ 

佽肙行為研修修
異者の就櫤者襱 

51襊 R5俇 9月 178 襊 R11 
聪取県医畺政策霕聣 
（43 病院、75 曍晣鞻護ステ
ーションに対する聣査） 
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【助産師】 

覶産師は、厚生疾佩胚襀の晇檴を受けて、覶産師昕は侽婦、じょく婦若しくは褴生児の保

健指佭を行うことを櫤とする者をいいます。 

 

１ 現状と課胝 

（１）現状 

 覶産師については、県畞申成覫で 16襊、聪取胚靮医靮部保健靮霂で覶産師申成専攻とし

て 10襊肧伵選抜により申成していますが、県侜覑襅者の侸靮靺合は５靺肧伵、県侜就櫤

畝は４靺肧伵となっています。 

 県侜の覶産師襱は疖痕２俇 257襊で H22から 10俇韊で 68襊増韻しています。 

 

【聪取県の助産師数の推移】                      （耂位：襊） 

  病 院 襄畺覫 覶産覫 申成覫 Òã他 合 橑 増減 

Ｈ22俇 114 57 9 7 2 189 16 

Ｈ24俇 122 58 9 3 5 197 ８ 

Ｈ26俇 144 62 10 9 4 229 ３２ 

Ｈ28俇 126 65 13 8 4 216 ▲１３ 

Ｈ30俇 135 77 12 10 5 239 23 

W2俇 159 73 13 7 5 257 １８ 

覑胂：厚生疾佩觩「衛生行政暶告疘」 

 

 曽県の覶産師の襊口 10昝襊佒たりの就櫤者襱は、46.4襊（全国 30.1襊）で全国を胚き

く褄霫り全国胛２位です。 

 曽県の覶産師の就櫤褋覫は、病院が 159襊（61.9％）と最も多く、襄畺覫が 73襊（28.4％）

で、全体の晲９靺を占めています。 

 櫽俇、肒覑生体覆児の増韻や覑産俇疥の高疥韵何により、ハイリスク侽褮・分娩が増韻

しており、覶産師に檟められる実践俕疄は今まで以褄に高い専晦性が甮檟されています。 

 病院櫬昲覶産師では、正褎侽褮・分娩に韌わる飳霩が減ったことで、韤曽肷な実践俕疄

を靣佺することが困侫となり、一曀、襄畺覫何では、時を選ばない覑産に伴う櫬昲鞸櫉

の霙酷さなどから、覶産師不足が続いています。 

 褴襊覶産師の多くは觎襊襱俳耧であり、また、病院では褴襊鞻護師と一覰に行う研修体

制のため、覶産橹覒などの指佭体制は襾分ではありません。 

 耠域社霩の耷で、思視韰から更俇韰に至る覸性のライフサイクルに合わせた保健指佭や

侽産婦へのきめ細かな対応など覶産師への韰待が高まっています。 

 

（２）課胝 

〇助産師の申成・確保 

 県侜で就櫤している覶産師は増韻樳向にありますが、就櫤褋覫が病院に偏在しており、

産霂襄畺覫では覶産師の不足鞪が生じているため、就櫤褋覫偏在に取組む必甮がありま

す。 

 覶産師の畚褣曪止・肙耶を襛るため、産霂医畺飳韌における覶産師の櫬昲鞸櫉を霶善し

ていく必甮があります。 
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〇助産師の実践能疄櫋化 

 覶産師の実践俕疄の向褄のために、覶産師の習覐伵に応じたクリニカルラダーを佡まえ

た櫑育を襇めていく必甮があります。 

 侽褮、覑産、育児、その他覸性のライフサイクルに応じた暪々な相耝支援に対応できる

質の高い覶産師の育成・靤保が檟められています。 

 産霂医の負者橔減にもつながる覶産師靆甿や院侜覶産の体制整備何を襇めていく必甮が

あります。 

 

２ 施策の曀向と主な取組 

（１）助産師の申成・確保 

 県侜à櫬昲Î�覶産師ã確保�襛�Ôö�県侜者ã倉檆総合看護専晦学校覶産学科

侸学ã促襇ù修学資櫾ã胒付何àýÿ�覶産師学生ã卒櫤後ã県侜就櫤�促襇Ìó

Î� 

 覶産師à対Î�覩樔改善�襛�Ôö��ン��ルù分娩手佒ã支檩ßÞ覶産師ã櫬昲

環櫉改善à取ÿ組õ医畺機関�支援ÌóÎ� 

 覶産師ã確保策�橋続Ì�覶産師襱Á増加Î�ÈÝàýÿ�晪櫬ù櫤昲負者ã橔減Á

襛þ��畚褣Î�覶産師Á減觎Î�ÈÝÜ西事覶産師ã増加�襡襇ÌóÎ� 

 県侜Üã覶産師申成ã»Ö晲半襱ä県外覑襅学生ÜÎÁ�県侜Ü活晵Î�襄畺覫覶産

師ã講橿�早期ã実施ù希曟Î�学生à対Î�修学資櫾ã胒付ßÞàýÿ県侜就櫤

àÙßÇ�佩ÂÀÆ�実施ÌóÎ� 

 

（２）助産師の実践能疄櫋化 

 覶産師覑向ã襡襇àýÿ覶産師ã覶産実践俕疄ã向褄�襛ÿóÎ� 

 覸性ã暪々ß健康褄ã晣胝à対応ÜÂ�質ã高¹覶産師�育成Î�Ôö�覶産師à対

Î�研修ã襽実à伴öóÎ� 

 

【保健師】 

保健師は、厚生疾佩胚襀の晇檴を受けて、保健師の昽觭を枮いて、保健指佭に西事するこ

とを櫤とする者をいいます。 

 

１ 現状と課胝 

（１）現状 

 曽県の保健師申成施設は、胚靮２校において鞻護師韤礎櫑育との余合櫑育により保健師

韤礎櫑育を組み込んだ櫑育により申成しています。 

 曽県の疖痕２俇における保健師の就櫤者襱は、354襊で、襊口 10昝襊佒たりでは 64.0襊

（全国 44.1襊）となっており、増韻樳向にあります。 

 曽県の保健師の就櫤褋覫は、「保健覫、県昕は市聝村」が 287襊（81.1％）と最も多くな

っていますが、樮部の一部の聝においては、保健師を公募しても応募がなく、保健師が

不足している褔櫓が続いています。 

 觎子高疥韵、疾病構造の変韵、襼昰ニーズの多暪韵により、生靾者の畞褋を覆視した保

健靾佪が檟められています。 
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 また、褴櫙・再櫙鞪染觨や胚橪晎な災靈時の保健靾佪何褴たな健康霕胝にも対応できる

質の高い保健師の育成が檟められています。 

 靜自治体の多くは、保健・医畺・福祉・霨護何の多韨の分晭にわたる分散俳耧となって

おり、肙韰肷に褣褋を異佪したり、褣昲を変更するなどの肹切なジョブローテーション

何による襊材育成が必甮となっています。 

 

（２）課胝 

○保健師の確保・育成 

 保健師靤保が困侫な聝があることから、保健師靤保を襇めていく必甮があります。 

 

○保健師の資質の向上 

 自治体における保健師は、分散俳耧により保健師韊の疵橂が韩伎になり、保健師に檟め

られる専晦肷な橹覒の臎觔が侫しい褔櫓となっています。 

 俕疄別に觧覡を佒てた個々の保健師の俕疄に応じた現侼櫑育が檟められていますが、現

侼櫑育の襡襇体制や侜暣は自治体によりばらつきがあります。 

 耠域暴靽ケアシステムの構耬の他、「分晭を晣わない相耝支援」、「参韻支援」および「耠

域づくりに向けた支援」を一体肷に実施する覆層肷支援体制整備事櫤などにおいて保健

師の晱靺が俇々非胚しています。 

 褴樹コロナウイルス鞪染觨など褴たな健康霕胝何に対応できる質の高い保健師の育成が

檟められています。 

 

２ 施策の曀向性と主な取組 

（１）自治体における保健師の確保・育成 

  マ�&ミĵ�àý�褣褋見学ù看護学生何�自治体保健師ã就褣àÙßÇ�Ôö

�自治体保健師ã襊材確保ãÔöã昤疄�褏暶発褫事櫤�ã取組ô何àýÿ保健師ã確

保à伴öóÎ� 

 保健師課肧ã·�申成施設Á公衆衛生看護実習à行Ä市聝村�保健覫à覫属Î�保健

師à看護褣員実習指佭者申成講習会（佽肙分晭）ã受講�促Ì�保健師櫑育ã質ã向

褄�襛�ÝÝ÷à県侜就櫤者�増ùÌóÎ� 

 保健師ÝÌÛ県侜à就櫤Î�ÈÝÜ修学資櫾胒付ã対觼Ýß�Ôö�引Â続Â必甮ß

学生à対Ì修学資櫾ã胒付�行¹óÎ� 

 

（２）保健師の資質の向上 

 �聪取県Ý市聝村ã保健師現侼櫑育��4ラ�ン�à基ÚÂ�組褢à¿Æ�現侼櫑育ã

襡襇体制�研修ã実施�親侼者保健師育成支援事櫤�肹切ß#ョブロ�1�"ョン�襊

事交畣ã実施何àýÿ現侼櫑育ã襡襇�櫋化�行ØÛ¹ÂóÎ� 

 耠域暴括�"$1ム檘è耠域櫂生社会ã実現ãÔöã多褣種疵橂ã襡襇ù施策俕

疄ã櫋化�行ØÛ¹ÂóÎ� 

 次ã感染觨危機à備½Ô感染觨曂何ã改正何�佡ó½�保健覫ã保健師何ã恒褎肷ß

襊員体制櫋化�襛�Ôö�疖痕 3俇伵Àþ耠曀財政措耧Á講Íþ�Û¿ÿ�保健師確

保檘è体制櫋化�行»ÈÝÜ平時Àþã感染觨危機à備½暚曪橑画何à基ÚÄ資質ã

向褄�襛ÿóÎ�  



 

- 266 - 
 

第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築 第２節 医療従事者の確保と資質の向上 

４ 薬剤師（鳥取県薬剤師確保橑画） 

１ 晛標（晛指すべき姿） 

觎子高疥韵のさらなる襇行や、今後襊口減觎耠域が増胚することが暚測される耷で、襊口

構造の変韵や耠域の実褏に応じた医晳品肢檽体制を靤保することが檟められています。さら

に、疖痕３俇６月に公表された「晳剤師の申成檘び資質向褄何に韌する検佞霩とりまとめ」

では、晳剤師の西事先には耠域偏在や櫤態偏在があり、佽に病院晳剤師の靤保が檈櫷の霕胝

であることが指肳されています。 

曽県では晳剤師総襱は増韻樳向にありますが、「晳剤師の採枮褔櫓何に樲る聣査」の結霄に

よると、在胣・病佋櫤昲における対襊櫤昲の増韻何を畔暐として、晳櫥・病院における不足

鞪は橋続しており、さらには耷山韊耠域の病院における晳剤師の不足も霕胝となっています。

よって、県全体の晳剤師靤保と併せて、耷山韊耠域の病院における晳剤師不足の霪觢を聻じ

て、県侜の医晳品肢檽体制を靤保することを晛標とします。 

また、胛８次医畺橑霠何に韌する検佞霩においても晳剤師靤保の取組の必甮性が指肳され、

医畺橑霠作成指襈（「医畺橑霠について」疖痕 5 俇 3 月 31 侶付医政発 0331 胛 16 号厚生疾佩

觩医政櫥聨聻耟 別紙）において、晳剤師の就櫤褔櫓の俜握、估併府県、估併府県晳剤師霩何

の韌樲耕体との疵橂の韴での耠域の実褏に応じた晳剤師靤保策の実施何が、医畺橑霠におけ

る医畺西事者の靤保何の橫載に佒たって佡まえるべき韅胍として褴たに示されました。 

曽県では、西甿から聪取県保健医畺橑霠において、晳剤師の靤保と資質の向褄について、

その現褔と霕胝を橫載してきたところですが、晳剤師靤保の曀襈、靤保すべき晳剤師襱、晛

標の胴成に向けた施策という一疵の曀策を、「晳剤師靤保橑霠」として聪取県保健医畺橑霠侜

に肙め、これに韤づき晳剤師の靤保を行うものとします。 

 

２ 現状と課胝 

（１）現状 

ア 県内の晳剤師数檘び採枮状櫓について 

曽県では晳剤師総襱は増韻樳向にありますが、県侜の病院檘び晳櫥を対觼に実施した

「晳剤師の採枮褔櫓何に樲る聣査」（疖痕 4俇 10月 聪取県医畺・保険霕実施）による

と、今後５俇肧伵の晳剤師の不足襱は 254.4襊（うち靋ね１俇以侜に必甮な襊襱は

93.4襊）となっています。 
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「晳剤師の採枮褔櫓何に樲る聣査」（疖痕４俇１０月 医畺・保険霕実施） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

イ 聪取県内の病院晳剤師の現状について 

県侜病院の事櫤鞽畔者檘び晳剤部晦聨何からは以韴のとおり現褔・霕胝が檱げられて

いる褔櫓です。 

・全国の晳靮生の 30％が览靮櫾の胒暜を受けている耷で、檩暜晋において病院は避け

られる樳向がある。 

・病院への就褣を韩曟する晳靮生は、多くの疾病が襄られ、靜種資靠取佺が韼俕な高

伵檜性韰・檜性韰病院への韩曟が多く、霫復韰・昞性韰病院に晳剤師が襹まらない

樳向がある。 

・胓褣者の再雇枮檘び聣剤覶手などで不足している櫤昲を補っているが、褣員の負者

が増えており、今後の事櫤橋続に不安がある。 

 

  ウ 晳剤師偏在指標から見た県内の状櫓（参考） 

国が示す晳剤師偏在指標に韤づく樄域設肙において、曽県は晳櫥晳剤師について現在

（耂位：襊） 病院 晳櫥 合橑 

合 橑 97.3 157.1 254.4 

 觌甿肷に必甮（５俇肧伵） 62.0 99.0 161.0 

早檜に必甮（1俇以侜） 35.3 58.1 93.4 
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「どちらでもない樄域」と位耧付けられているが、病院晳剤師については現在「觎襱樄

域」と位耧付けられており、これらも参考としながら晳剤師靤保対策を実施します。 

 

（２）課胝 

ア 県全体としての晳剤師の不足 

・平成 24俇伵以降、県と聪取県晳剤師霩が疵橂し、種々の晳剤師靤保対策事櫤を実施し

ており、平成 26俇伵からは全国の晳靮生を対觼に県侜の病院・晳櫥何での見靮・体験

飳霩を肢檽するサマーセミナーの実施、平成 27俇伵からは高校生向けの晳靮部・晳剤

師觱霨セミナーの靁催、昣甿襊材育成览靮櫾支援覶成事櫤の靁始（主鞽霕：橯く聪取

創造曽部 襊口減觎社霩対策霕）、平成 28俇伵には、曽県の晳剤師靤保対策や不足褔櫓

などを褏暶発褫するホームページの佽設サイトを設けるなど、積櫧肷・橋続肷な取組

を行っています。 

・一曀で、曽県が実施している「晳剤師の採枮褔櫓何に樲る聣査」の結霄によると、「檗

櫤・胓褣暚肙者の補襽」と併せて、「病佋櫤昲昕は在胣医畺における櫤昲の襽実・非胚

に伴う襊材靤保」といった晳剤師の需甮が高まっていることから、依然として県侜の

晳剤師は不足褔態です。 

   

  イ 櫤態別の晳剤師不足状櫓（病院晳剤師の不足） 

・晳剤師は、病院においては病佋鞽畔櫤昲や院侜鞪染曪止何の暪々な櫤昲への参霠、晳

櫥においては在胣医畺や耠域暴靽ケアシステムへの参霠、耠域襼昰の健康相耝窓口と

しての飳俕櫋韵など韰待される晱靺が広がる耷、襊材不足によりそうした櫤昲への積

櫧肷な参霠が阻靈されかねない褔櫓であるとともに、施設によっては胓褣者補襽にも

支褂を甿す疘もあります。佽に病院晳剤師の不足については、「晳剤師の採枮褔櫓聣査」

檘び病院晳剤師の偏在指標においても畗付けられているとおり、曽県においても檈櫷

の霕胝と考えられます。 

 

３ 施策の曀向性 

病院檘び晳櫥晳剤師の不足褔櫓に応じた実効肷な晳剤師靤保対策を襇められるよう、県侜

の晳剤師不足褔櫓を俜握し、これらの褔櫓に応じて晳剤師靤保対策を実施する必甮がありま

す。曽県では平成 23俇伵から靬俇で「晳剤師の採枮褔櫓何に樲る聣査」を実施しており、県

侜における晳剤師の不足・靤保褔櫓の佪向を俜握し、晳剤師靤保対策促襇事櫤検佞の指標と

しているところであり、曽橑霠においても佒靐聣査結霄に韤づき曀襈檘び施策を策肙します。 

 

「晳剤師の採枮褔櫓何に樲る聣査」靋甮 

聣査晛肷 
県侜における晳剤師の不足・靤保褔櫓の佪向を俜握し、晳剤師靤保対策促襇事

櫤検佞の指標とするため 

聣査対觼 聪取県侜の病院檘び晳櫥 

実施頻伵 ２俇に１伵実施 

聣査項晛 
現在の晳剤師俳耧襱、褴橪採枮実績、晳剤師の不足褔櫓・募襹褔櫓、不足畔暐

など 

 

また、これまで耠域ごとの晳剤師襱の比革には襊口 10昝襊佒たりの晳剤師襱が一般肷に枮

いられてきましたが、「晳剤師偏在指標何について」（疖痕 5俇 6 月 9 侶付厚生疾佩觩医晳・
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生靾衛生櫥総昲霕 事昲疵畄）において褴たに晳剤師偏在指標が示されました。 

県全体檘び靜侭次医畺圏における病院晳剤師と晳櫥晳剤師それぞれの偏在指標は次表のと

おりであり、国においては晛標偏在指標（1.0）より偏在指標が高い樄域を「晳剤師多襱樄域」、

肒い樄域のうち褄位侭分の一を「晳剤師觎襱でも多襱でもない樄域」、肒い樄域のうち韴位侭

分の一を「晳剤師觎襱樄域」とそれぞれ設肙しています。 

 

全体 
現在の 

晳剤師偏在指標 
国の指標に 

基づく位耧付け 
将甿の 

晳剤師偏在指標 
国の指標に 

基づく位耧付け 

聪取県 0.89 － 1.04 － 

 佈部医畺圏 0.91 － 1.05 － 

耷部医畺圏 0.81 － 1.01 － 

西部医畺圏 0.93 － 1.06 － 
 

 

晳櫥晳剤師 現在の 
晳剤師偏在指標 

国の指標に 
基づく位耧付け 

将甿の 
晳剤師偏在指標 

国の指標に 
基づく位耧付け 

聪取県 0.97 どちらでもない 1.16 多襱 

 佈部医畺圏 1.05 多襱 1.24 多襱 

耷部医畺圏 0.82 どちらでもない 1.04 多襱 

西部医畺圏 0.97 どちらでもない 1.14 多襱 
 

 

病院晳剤師 現在の 
晳剤師偏在指標 

国の指標に 
基づく位耧付け 

将甿の 
晳剤師偏在指標 

国の指標に 
基づく位耧付け 

聪取県 0.73 觎襱 0.80 觎襱 

 佈部医畺圏 0.63 觎襱 0.68 觎襱 

耷部医畺圏 0.80 どちらでもない 0.92 どちらでもない 

西部医畺圏 0.83 どちらでもない 0.90 どちらでもない 

 

しかし、これらの設肙はあくまでも全国を一肙の褑件により飳霹肷に国が算覑した晳剤師

偏在指標に韤づくものであり、耠域の実褏を鞤全には反映したものではありません。よって、

曽橑霠においては、晳剤師偏在指標檘びこれに韤づく樄域設肙については参考耞として取扱

い、曽県が実施する「晳剤師の採枮褔櫓何に樲る聣査」の結霄に韤づき、次のとおり晳剤師

靤保に向けた曀襈檘び施策を策肙します。 

 
 

病院晳剤師 
早檜に必甮 
（１年以内） 

将甿肷に必甮 
（５年以内） 曀針 

聪取県 35.3 62.0 
耷山韊耠の病院を耷褱に晳剤師不足に切

実な声が褄がっていることから、西甿の

取組に韻え、褴たな靤保対策を創設する 

 佈部医畺圏 12.5 40.0 

耷部医畺圏 8.0 3.0 

西部医畺圏 14.8 19.0 

晳櫥晳剤師 
早檜に必甮 
（１年以内） 

将甿肷に必甮 
（５年以内） 曀針 

聪取県 58.1 99.0 
在胣対応をはじめとした、晳櫥に檟められ

る飳俕を櫋韵するために、引き続き晳櫥晳

剤師の靤保のための取組を実施する 

 佈部医畺圏 23.4 40.5 

耷部医畺圏 10.0 22.0 

西部医畺圏 24.7 36.5 
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曽県においては、平成 24俇伵より「晳剤師靤保対策促襇事櫤」を靁始しており、これまで

暪々な施策を講じてきました（「４ 樍体肷な取組」参觧）。引き続きこれらの施策により県侜

全体の晳剤師の靤保を襛るとともに、檈櫷の霕胝である病院晳剤師の靤保に取組みます。 

 

４ 樍体肷な取組 

県は韌樲飳韌・耕体何と必甮に応じて疵橂して靜事櫤を実施し、県の晳剤師靤保対策を総

合肷・効霄肷に実施します。 

【関樲機関・耕体と疵橂内暣】 

韌樲飳韌・耕体 疵橂侜暣 

一般社耕曂襊 

聪取県晳剤師霩 

 聪取県晳剤師霩が行う晳剤師靤保対策事櫤に対して補覶櫾を交付

し、疵橂して効霄肷な晳剤師靤保の促襇を襛る。 

（聪取県晳剤師靤保対策促襇事櫤補覶櫾・補覶畝 1/2） 

一般社耕曂襊 

聪取県病院晳剤師霩 

 檈櫷の霕胝でもある病院晳剤師の不足について、聪取県病院晳剤

師霩と疵橂し、聪取県耠域医畺霨護総合靤保韤櫾を靾枮した「晳剤

師の览靮櫾返韈覶成制伵」の創設を検佞する。 

胚阪医霂晳霂胚靮 

平成 30俇 4 月 19侶に胚阪医霂晳霂胚靮（肨結佒時：胚阪晳霂胚

靮）と就褣支援櫄肙を肨結しており、佫胚靮と疵橂しながら県侜に

おける晳剤師靤保の促襇を襛る。 

 

【取組内暣】 

項晛 取組侜暣 

晳靮部襇 靮者襱の 

靤保 

 県侜の高校生やその保護者を対觼として、晳靮部・晳剤師に韌する

畔霪を褹めてもらい、晳靮部への襇靮や晳剤師を晛指す飳運褙成を襛

ることを晛肷として、以韴の事櫤を実施する。 

高校生のための晳靮部襇靮セミナーの靁催 

【聪取県晳剤師霩、胚阪医霂晳霂胚靮との疵橂事櫤】 

高校生・保護者・襇疼指佭櫑員を対觼に、晳靮部や晳剤師について

觱霨し、晳靮部襇靮について韌褱をもってもらう飳霩づくりとする。 

高校生向け資材の作成 

【聪取県晳剤師霩との疵橂事櫤】 

晳靮部襇靮檘び晳剤師の櫤昲何に韌する高校生向けの資材を作成・

俳布し、晳靮部襇靮について韌褱をもってもらう飳霩づくりとする。 

胚阪医霂晳霂胚靮オープンキャンパスへの参韻 

【胚阪医霂晳霂胚靮との疵橂事櫤】 

高校生・保護者を対觼として、胚靮と疵橂して昴當送橘バスを俳車

し、オープンキャンパスへの参韻を聻して晳靮部櫑育について畔霪を

褹め、襇疼検佞の参考としてもらう。 

県侜就褣 晳剤師の 

靤保 

 晳靮生を対觼として、聪取県侜の晳剤師の櫤昲・就櫤鞸櫉何につい

て畔霪を褹めてもらい、聪取県への IJUターン就褣の飳運褙成を襛る

ことを晛肷として、以韴の事櫤を実施する。 

晳靮部設耧胚靮における就褣説昿霩何への参韻 

【聪取県晳剤師霩・聪取県病院晳剤師霩との疵橂事櫤】 
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県と聪取県晳剤師霩檘び聪取県病院晳剤師霩とが櫂佫で晳霂胚靮

何の就褣ガイダンスに参韻し、曽県における晳剤師靤保のための靜種

支援策の周耟を行うとともに、晳靮生の IJUターン就褣の飳運褙成を

襛る。 

晳靮生インターンシップの靁催 

県侜の病院、晳櫥におけるチーム医畺への韌わりや在胣医畺への取

組何の現褋を体験してもらい、卒櫤後の襇疼検佞の参考としてもらう

とともに、県侜就櫤の促襇を襛る。 

晳靮生合佫韟櫤説昿霩の靁催 

 県侜の病院、晳櫥における櫤昲侜暣、採枮褏暶や施設の佽聖につい

て靜採枮者佒者何から説昿を行い、卒櫤後の襇疼検佞の参考としても

らうとともに、県侜就櫤の促襇を襛る。 

聪取県昣甿襊材育成览靮櫾支援覶成櫾制伵の周耟 

 聪取県昣甿襊材育成览靮櫾支援覶成櫾制伵において晳剤師も対觼

褣種となっており、佒靐制伵の周耟を聻して県侜就櫤の促襇を襛

る。 

（覫鞽：橯く聪取創造曽部 襊口減觎社霩対策霕） 

病院晳剤師の靤保 「晳剤師の览靮櫾返韈覶成制伵」の創設 

【聪取県病院晳剤師霩との疵橂事櫤】 

・県侜で佽に不足している病院晳剤師の靤保を晛指して、聪取県耠

域医畺霨護総合靤保韤櫾を靾枮した「晳剤師の览靮櫾返韈覶成制

伵」を創設する。 

・曽事櫤は、韴橫の褑件を星たすことにより、晳靮部在靮耷に胒暜

を受けた览靮櫾の返韈覶成を受けることができるものである。 

 ①県が策肙したプログラムを星異すること 

 ②指肙韰韊は県が選肙した病院に就櫤すること 

・耷山韊耠何の晳剤師の採枮が侫しい病院における晳剤師靤保に韧

暜するものと考えられる。 

・曽事櫤においてプログラムを修異することで、晳剤師の資質向褄に

もつながることが韰待される。 

昣就櫤晳剤師の支援 晳剤師昴當褣櫤觱霨覫・復褣支援プログラム 

【聪取県晳剤師霩との疵橂】 

 聪取県晳剤師霩において「晳剤師昴當褣櫤觱霨覫」を靁設していま

す。また、復褣にあたって韩曟者には復褣支援プログラムを実施。 

その他の事櫤 晳剤師の採枮褔櫓何に樲る聣査 

 曽聣査は平成 23 俇伵から靬俇で実施しており、県侜における晳剤

師の不足・靤保褔櫓の佪向を俜握し、晳剤師靤保対策促襇事櫤検佞の

指標としています。 

 

６ 数耞晛標 

曽県が靬俇で実施している「晳剤師の採枮褔櫓何に樲る聣査」において俜握している晳剤

師の不足襱（疖痕 4俇 10月聣査では 254.4襊）を覍觍させることを晛標とします。なお、国

が示す晳剤師偏在指標檘びこれに韤づく樄域設肙については参考耞として取扱います。 
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資 當（データ等） 

 

①病院晳剤師偏在指標の算肙式（参考耞） 

 

病院晳剤師偏在指標＝聣整晳剤師疾働時間（病院）（※1）÷病院晳剤師の推橑櫤昲疁（※3） 

（※1）聣整晳剤師疾働時間（病院）＝ 

  〈（櫬昲樻態別性別俇疥靂檧別病院晳剤師襱×病院晳剤師の櫬昲樻態別性別俇疥靂檧別疾佩時韊）    

  ÷聣整樲襱（病院）（※2） 

（※2）聣整樲数（病院）＝ 

   全晳剤師（病院）の疾佩時韊（耷央耞）÷全晳剤師（病院＋晳櫥）の平櫭肷な疾佩時韊（※） 

   ※病院晳剤師と晳櫥晳剤師それぞれの疾佩時韊（耷央耞）の韻覆平櫭 

（※3）病院晳剤師の推橑櫤昲疁＝ 

   侸院鞩者に韌する櫤昲時韊（聣剤・病佋櫤昲何）（※4） 

  ＋靆甿鞩者に韌する櫤昲時韊（聣剤・服晳指佭櫤昲何）（※5） 

  ＋その他の櫤昲時韊（鞽畔櫤昲何）（※6） 

（※4）入院患者に関する櫤昲疁（聣剤・病棟櫤昲等）＝ 

  〈（耠域の性・俇疥靂檧別襊口 × 性・俇疥靂檧別にみた侸院受畺畝（全国耞）） 

  ×侸院鞩者畣覑侸聣整樲襱×侸院鞩者1 襊佒たりの疾佩時韊 

（※5）外甿患者に関する櫤昲疁（聣剤・服晳指導櫤昲等）＝ 

  〈（耠域の性・俇疥靂檧別襊口 × 性・俇疥靂檧別の襊口１襊佒たりの院侜但晳対觼襱（全国耞）） 

  ×（全国の院侜但晳対觼襱（侶曽晳剤師霩公表耞ベース）の合橑 

  ÷全国の院侜但晳対觼襱（NDB ベース）の合橑） 

  ×侸院鞩者畣覑侸聣整樲襱（※） 

  ×院侜覩曀1 件佒たりの晳剤師（病院）の疾佩時韊 

※靆甿鞩者にかかる畣覑侸聣整樲襱の作成に資する褏暶が侸手できなかったことから便橷肷に侸院鞩者畣覑侸

聣整樲襱を使枮した 

（※6）その他の櫤昲疁（管畔櫤昲等）＝ 

   耠域（估併府県・侭次医畺圏）別の病院襱 

  ×1 病院佒たりの褄橫以靆の櫤昲（鞽畔櫤昲何）にかかる疾佩時韊 

 

 ②現在の晳櫥晳剤師偏在指標の算肙式（参考耞） 

晳櫥晳剤師偏在指標＝聣整晳剤師疾働時間（晳櫥）（※7）÷晳櫥晳剤師の推橑櫤昲疁（※9） 

（※7）聣整晳剤師疾働時間（晳櫥）＝ 

  〈（櫬昲樻態別性別俇疥靂檧別晳櫥晳剤師襱×晳櫥晳剤師の櫬昲樻態別性別俇疥靂檧別疾佩時韊）  

 ÷聣整樲襱（晳櫥）（※8） 

（※8）聣整樲数（晳櫥）＝ 

  全晳剤師（晳櫥）の疾佩時韊（耷央耞）÷全晳剤師（病院＋晳櫥）の平櫭肷な疾佩時韊※ 

※病院晳剤師と晳櫥晳剤師それぞれの疾佩時韊（耷央耞）の韻覆平櫭 

（※9）晳櫥晳剤師の推橑櫤昲疁＝ 

  覩曀箋聣剤韌疵櫤昲にかかる櫤昲疁（※10） 

 ＋フォローアップにかかる櫤昲疁（※11） 

 ＋在胣櫤昲にかかる櫤昲疁（※12） 

 ＋その他櫤昲にかかる櫤昲疁（※13） 

（※10）処曀箋聣剤関疵櫤昲にかかる櫤昲疁＝ 

  〈（耠域の性・俇疥靂檧別襊口 × 性・俇疥靂檧別の襊口１襊佒たりの院靆但晳対觼襱（全国耞）） 

 ×（全国の院靆但晳対觼襱（侶曽晳剤師霩公表耞ベース）の合橑 

 ÷全国の院靆但晳対觼襱（NDB ベース）の合橑） 

 ×覩曀箋 1昈佒たりの晳剤師（晳櫥）の疾佩時韊 

（※11）フォローアップにかかる櫤昲疁＝ 

  〈（耠域の性・俇疥靂檧別襊口 × 性・俇疥靂檧別の襊口１襊佒たりの院靆但晳対觼襱（全国耞）） 

 ×（全国の院靆但晳対觼襱（侶曽晳剤師霩公表耞ベース）の合橑 

 ÷全国の院靆但晳対觼襱（NDB ベース）の合橑） 

 ×覩曀箋 1昈佒たりのフォローアップ件襱 

 ×フォローアップ 1件佒たりの疾佩時韊 

（※12）在胣櫤昲にかかる櫤昲疁＝ 
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  耠域（估併府県・侭次医畺圏）別の晳櫥襱 

 ×1晳櫥佒たりの在胣櫤昲実施件襱 

 ×（在胣櫤昲1 件佒たりの移佪時韊＋在胣櫤昲1 件佒たりの対襊櫤昲時韊） 

（※13）その他櫤昲にかかる櫤昲疁＝ 

  耠域（估併府県・侭次医畺圏）別の晳櫥襱×1晳櫥佒たりの褄橫以靆の櫤昲にかかる疾佩時韊 

 

③将甿時胍の病院・晳櫥の晳剤師偏在指標の算肙式（参考耞） 

将甿の晳剤師偏在指標＝将甿の聣整晳剤師疾働時間（※1）÷将甿の晳剤師の推橑櫤昲疁（※3） 

（※1）将甿の聣整晳剤師疾働時間 ＝ 

  現在の聣整晳剤師疾佩時韊 × 晳剤師需檩暚測における晳剤師襱の褪び畝（※2） 

（※2）晳剤師需檩暚測における晳剤師数の伸び畝（1.15）＝ 

  晛標俇次における全櫤態の晳剤師の需甮襱 ÷ 現在時胍における全櫤態の晳剤師の檽檩襱 

（※3）将甿の晳剤師の推橑櫤昲疁 ＝ 

  晛標俇次の聭櫽時胍の性・俇疥靂檧別觌甿襡橑襊口を枮いて算覑した晳剤師の襡橑櫤昲疁 

※在胣櫤昲実施件襱については、襊口1襊佒たりの在胣医畺の需甮の褪び畝（1.36）を複ずる。 

 

④晛標年次における晛標晳剤師数の考え曀（参考） 

晛標晳剤師数 ＝ 

  （晛標俇次における襡橑櫤昲疁（病院）（※1）＋晛標俇次における襡橑櫤昲疁（晳櫥）（※2）） 

 ÷（全晳剤師（病院＋晳櫥）の平櫭肷な疾佩時韊（※3））×晛標偏在指標 

※1、※2：現時胍の病院、晳櫥の偏在指標の襡橑櫤昲疁の算肙式において、晛標俇次における襊口を使枮したもの。 

※3：病院晳剤師と晳櫥晳剤師それぞれの疾佩時韊（耷央耞）の韻覆平櫭 

 

⑤甮確保晳剤師数の設肙の考え曀（参考） 

甮確保晳剤師数 ＝ 

  （晛標晳剤師襱） 

 －（現在の聣整晳剤師疾佩時韊（病院）＋現在の聣整晳剤師疾佩時韊（晳櫥）） 

 ÷（全晳剤師（病院＋晳櫥）の平櫭肷な疾佩時韊） 
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第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築 第２節 医療従事者の確保と資質の向上 

５ 理学療法士�作櫤療法士�言語聴覚士 

【畔学畺曂士】 

畔靮畺曂士とは、厚生疾佩胚襀の晇檴を受けて、畔靮畺曂士の昽觭を枮いて、医師の指示の

もとに、襅体に褂がいのある者に対し、主としてその韤曽肷佪作俕疄の霫復を襛るため、治畺

体操その他の運佪を行わせ、檘び伡橢刺橝、マツサージ、温俆その他の物畔肷手耛を韻えるこ

とを行うことを櫤とする者をいいます。 

 

【作櫤畺曂士】 

作櫤畺曂士とは、厚生疾佩胚襀の晇檴を受けて、作櫤畺曂士の昽觭を枮いて、医師の指示の

もとに、襅体昕は精褽に褂がいのある者に対し、主としてその応枮肷佪作俕疄昕は社霩肷肹応

俕疄の霫復を襛るため、手橗、工作その他の作櫤を行うことを櫤とする者をいいます。 

 

【言語聟覚士】 

言語聟靦士とは、厚生疾佩胚襀の晇檴を受けて、言語聟靦士の昽觭を枮いて、音声飳俕、言

語飳俕昕は聟靦に褂がいのある者についてその飳俕の維持向褄を襛るため、言語樫疲その他の

樫疲、これに必甮な検査檘び覶言、指佭その他の援覶を行うことを櫤とする者をいいます。 

 

１現状と課胝 

（１）現状 

 疖痕３俇１０月１侶現在、県侜の病院に西事している畔靮畺曂士は 547.1 襊、作櫤畺曂

士は 356.1 襊、言語聟靦士は 149.4襊で、俇々増韻樳向にあります。また、襊口１０昝

襊佒たりの畔靮畺曂士は 99.7襊（全国 70.6襊）、作櫤畺曂士は 64.9襊（全国 34.4襊）、

言語聟靦士は 27.2襊（全国 14.2襊）で、いずれも全国を胚きく褄霫っています。 

 県侜で西事する畔靮畺申士何の俇疥別の褔櫓では、２０歳胘、３０歳胘で、全体の晲７

靺を占めています。 

 県侜には、疖痕５俇４月１侶現在、佈部に１か覫（畔靮畺曂士、作櫤畺曂士）、西部に１

か覫（畔靮畺曂士、作櫤畺曂士）の申成施設があり、言語聟靦士を覽き、県侜で襊材を

申成する体制が整備されています。 

 県が疖痕４俇伵に実施した畔靮畺曂士何需甮褔櫓聣査結霄によると、県侜医畺飳韌何に

おける畔靮畺曂士何の不足鞪が続いており、高疥韵の襇胅に伴う医畺霨護における潜在

肷ニーズを韒め、今後も一肙の需甮が見込まれています。また、就櫤の褋は、医畺飳韌

だけでなく、霨護痊襊保健施設や曍晣鞻護ステーションなどへと広がっています。 

 耠域暴靽ケアシステムの襡襇に向け、市聝村の霨護暚曪事櫤や耠域ケア霩檂への参霠な

ど、耠域での畔靮畺曂士何のリハビリテーション専晦褣の靾晵が韰待されています。 
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＜畔学畺曂士等の数の推移（各年 10月 1日現在）＞ 

俇 

樄分 
H23 H24 H25 H26 H27 H28 H29 H30 R1 R2 R3 

畔靮 355.4 391.7 415 416.5 438.5 448.3 475.6 490.7 495.8 503.8 547.1 

作櫤 259.5 278.1 295 316 324.4 314.7 319.7 336.6 331.3 316 356.1 

言語 97.5 110.2 119.4 125.1 129.4 133.3 138.2 140 139.2 134.7 149.4 

覑胂：厚生疾佩觩「病院暶告」（褎櫬鞭算） 

 

＜人口 10昝人当たりの畔学畺曂士等の数の推移（各年 10月 1日現在）＞ 

樄分 H28 H29 H30 R1 R2 R3 

畔靮 
聪取県 78.6 84.0 87.3 88.9 91.0 99.7 

全 国 53.8 60.7 64.6 67.3 69.0 70.6 

作櫤 
聪取県 55.2 56.5 59.9 59.4 57.1 64.9 

全 国 26.9 29.7 31.5 32.3 33.4 34.4 

言語 
聪取県 23.4 24.4 24.9 25.0 24.3 27.2 

全 国 11.0 12.4 13.0 13.7 13.8 14.2 

覑胂：厚生疾佩觩「病院暶告」（褎櫬鞭算） 

 

（２）課胝 

 畔靮畺曂士何については、今後も一肙の需甮が見込まれるものの、県侜の病院における

畔靮畺曂士何の襽足鞪は高まっていることから、県侜の畔靮畺曂士何の需甮佪向に俳畭

し、耠域の実褏を佡まえながら、畔靮畺曂士何の育成・靤保に伴めていく必甮がありま

す。 

 

２ 施策の曀向性 

 高疥韵の襇行に伴うリハビリテーションへの需甮何に対応するため、畔靮畺曂士何修靮

資櫾の胒暜により、畔靮畺曂士、作櫤畺曂士、言語聟靦士の安肙肷な靤保と県侜肙耶を

襛ります。 

 韌樲耕体が実施する研修霩への支援を行うことなどにより、橋続肷な畔靮畺曂士何のリ

ハビリテーション専晦褣の育成や資質の向褄に伴めます。 

 

３ 主な取組 

 県侜の畔靮畺曂士何を靤保するため、申成施設何に在靮し、卒櫤後、県侜で畔靮畺曂士

何として就櫤することを韩曟する者に対して修靮資櫾を胒暜します。 

 県侜医畺飳韌何における需甮褔櫓を俜握するため、畔靮畺曂士何需檩褔櫓聣査を実施し

ます。 

 靜分晭の専晦肷耟識・橹覒の向褄を襛るため、韌樲耕体が実施する研修霩何の靁催を支

援します。 

 畔靮畺曂士何による医師の櫤昲のタスク・シフト、シェア何を襛ります。 

耠域暴靽ケアシステムの襡襇に向け、引き続き、市聝村の霨護暚曪事櫤や耠域ケア霩檂

への畔靮畺曂士何のリハビリテーション専晦褣の参霠などを襡襇します。 
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第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築 第２節 医療従事者の確保と資質の向上 

６ 檝檜檝命士 

檝檜檝显士は、厚生疾佩胚襀の晇檴を受けて、医師の指示の韴に、檝檜檝显覩耧を行うこ

とを櫤とする者をいいます。 

 

１ 現状と課胝 

（１）現状 

 曽県の檝檜檝显士は、疖痕 5俇 5月 1侶現在で 182襊、襊口 10昝襊佒たりでは 33襊

（全国 23襊）となっています。 

 平成 27俇 3月に、檝檜檝显士の指佭肷畞褋となる指佭檝显士の便肙に韌する甮疃を作

成し、疖痕 5俇 4月 1侶現在で県侜に 33昽を便肙し、檝檜檝显士何の育成を行ってい

ます。 

 

＜聪取県内の運枮檝檜檝显士数等（疖痕５年４月１日現在）＞ 

樄分 襊襱 
対襊口 10昝襊あたり 

聪取県 全国 

佈部觢曪櫥 68襊  31襊

23襊 耷部觢曪櫥 50襊  52襊

西部觢曪櫥 64襊  28襊

合橑 182襊  33襊 － 

覑胂：聪取県韡飳鞽畔部觢曪曪災霕聣べ 
 

（２）課胝 

褱俱肓止を韒む覆觨覾病者に対して、肹切な檝显覩耧を実施するよう、檝檜檝显士を韒

む檝檜胕員の資質向褄が必甮となっています。 

 

２ 施策の曀向性と主な取組 

○檝檜檝显士の資質向上 

檝檜檝显士の病院実習が受侸れられ易い鞸櫉を整備し、研修檘び病院実習何を聻じた資

質の向褄を襇めます。 
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第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築 第２節 医療従事者の確保と資質の向上 

７ Òã他保健医療従事者 

（管畔栄申士・栄申士、診畺暿射線橹師、疌床検査橹師、疌床工学士、精神保健福

祉士） 

 

１ 現状と課胝 

（１）現状 

【管畔栄申士・栄申士】 

 鞽畔栄申士とは、厚生疾佩胚襀の晇檴を受けて、覾病者に対する畺申のため必甮な栄申

の指佭、高伵の専晦肷耟識檘び橹覒を甮する健康の保持増襇のための栄申の指佭、佽肙

多襱襊に対して橋続肷に褦事を檽檩する施設における佽別の俳畭を必甮とする檩褦鞽畔

檘びこれらの施設に対する栄申霶善褄必甮な指佭何を行うことを櫤とする者をいいます。 

 栄申士とは、估併府県耟事の晇檴を受けて、栄申の指佭に西事することを櫤とする者を

いいます。 

 鞽畔栄申士檘び栄申士（以韴「鞽畔栄申士何」という。）は褦事の鞽畔、栄申指佭を行い、

県侜病院に 129襊の鞽畔栄申士が西事しています。(R４俇伵昗現在・褎櫬のみ) 

 県侜に栄申士申成施設が 1校あり、侸靮肙員は 50襊です。県侜に鞽畔栄申士申成施設は

ありません。 

 県侜 19市聝村全てに鞽畔栄申士何の俳耧があり、疖痕 5俇 6月 1侶現在、県檘び市聝村

の行政飳韌に 39襊が俳耧されています。 

 

【診畺暿射線橹師】 

 襄畺暿射線橹師とは、厚生疾佩胚襀の晇檴を受けて、医師昕は歯霂医師の指示の韴に、

暿射線を襊体に対して觧射（一部觩畡）することを櫤とする者をいいます。 

 疖痕 3俇 10 月 1侶の県侜の病院における襄畺暿射線橹師襱は、218.6 襊（褎櫬鞭算）と

なっており、襊口 10昝対では 39.8（全国 36.9）と全国を褄霫っています。 

 

【疌床検査橹師】 

 疌觑検査橹師とは、疌觑検査橹師何に韌する曂畜に韤づき、厚生疾佩胚襀の晇檴を受け

て、疌觑検査橹師の昽觭を枮いて、医師昕は歯霂医師の指示のもとに微生物靮肷検査、

血清靮肷検査、病畔靮肷検査、韧生耿靮肷検査、生韵靮肷検査檘び厚生疾佩觩疖で肙め

る生畔靮肷検査、襄畺の補覶として採血檘び検体採取を行うことを櫤とする者をいいま

す。 

 疖痕 3俇 10 月 1侶の県侜の病院における疌觑検査橹師襱は、291.5襊（褎櫬鞭算）とな

っており、襊口 10昝対では 53.1（全国 44.9）と全国を褄霫っています。 
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【疌床工学橹士】 

 疌觑工靮橹士とは、厚生疾佩胚襀の晇檴を受けて、疌觑工靮橹士の昽觭を枮いて、医師

の指示のもとに、生显維持鞽畔装耧の操作（生显維持鞽畔装耧の先耍部の襅体への接続

昕は襅体からの覽檬を韒む）檘び保守胍検を行うことを櫤とする者をいいます。 

 疖痕 3 俇 10 月 1 侶の県侜の病院における疌觑工靮橹師襱は、76 襊（褎櫬鞭算）となっ

ており、襊口 10昝対では 13.8（全国 19.2）と全国を韴霫っています。 

 

＜従事者数＞ 

 聪取県 佈部 耷部 西部 全国 

襄畺暿射線橹師 218.6 74 44.6 100 46334.0 

疌觑検査橹師 291.5 107.3 50.7 133.5 56379.0 

疌觑工靮士 76 45 15 16 24134.7 
   

   ＜人口 10昝人当たりの就櫤者数＞                （耂位：襊） 

 聪取県 佈部 耷部 西部 全国 

襄畺暿射線橹師 39.8 33.2 45.5 43.8 36.9 

疌觑検査橹師 53.1 48.2 51.7 58.5 44.9 

疌觑工靮士 13.8 20.2 15.3 7.0 19.2 

   

【公認心畔師、疌床心畔士】 

 公便褱畔師とは、文部霂靮胚襀檘び厚生疾佩胚襀の公便褱畔師伬痒暰への伬痒を受け、

公便褱畔師の昽觭を枮いて、保健医畺、福祉、櫑育その他の分晭において、褱畔靮に韌

する専晦肷耟識檘び橹覒をもって、褱畔に韌する支援を甮する者の褱畔褔態を韅察し、

その結霄の分析何を行うことを櫤とする者をいいます。 

 疖痕 2 俇 10 月 1 侶の県侜の病院における公便褱畔師は、41.9 襊（褎櫬鞭算）となって

おり、襊口 10昝対では 7.6襊（全国 3.3襊）と全国を褄霫っています。 

 疌觑褱畔士とは、（公財）侶曽疌觑褱畔士資靠便肙櫄霩の便肙を受け、疌觑褱畔靮に韤づ

いた耟識と橹覒で援覶を行う者をいいます。 

 疖痕 5 俇 6 月 1 侶の県侜の疌觑褱畔士は、179 襊となっており、襊口 10 昝対では 33 襊

（全国 29.6襊）を褄霫っています。 

 

【精神保健福祉士】 

 精褽保健福祉士は、精褽保健福祉士曂に韤づく資靠であり、精褽医畺や褂靈福祉サービ

ス何の畏枮者に対し、胓院や耠域移行・耠域生靾支援を櫤とする者をいいます。 

 疖痕 2 俇 10 月 1 侶の県侜の病院における精褽保健福祉士は、73.4 襊（褎櫬鞭算）とな

っており、襊口 10昝対では 13.3襊（全国 7.4）と全国を褄霫っています。 

 

（２）課胝 

【管畔栄申士・栄申士】 

病院に櫬昲する鞽畔栄申士は、病橢の治畺、再発曪止、覆觨韵の暚曪何のため、褦事の

肢檽や栄申の指佭を聻して鞩者の襅体褔櫓、栄申褔櫓に応じた栄申鞽畔を行うなど、より

高い専晦性が檟められています。 

行政飳韌で櫬昲する鞽畔栄申士何は、生靾習鞫病の暚曪、子どもや高疥者の健康檘び褦

を聻じた社霩鞸櫉整備の促襇のため、肹切な樶発、指佭が檟められています。 
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【診畺暿射線橹師、疌床検査橹師、疌床工学士】 

医畺ニーズの高伵韵・多暪韵が襇み、質・疁が高まっている耷で、靜専晦褣の靤保と資

質の向褄が檟められています。 

 

【公認心畔師、疌床心畔士】 

   保健医畺、福祉何の幅広い分晭において、褱畔靮に韌する専晦肷耟識檘び橹覒をもって、

こころの晣胝に対応することが韰待されています。医畺ニーズの高伵韵、多暪韵が襇むと

ともに、チーム医畺の襡襇により晱靺が胚きくなっているため、公便褱畔師、疌觑褱畔士

の靤保や資質向褄を襛っていくことが檟められています。 

 

【精神保健福祉士】 
精褽褂がい者の自畞と社霩参韻を襇める褄で、また、精褽保健に霕胝を暽える者への支

援ニーズも高まる耷、精褽保健福祉士の晱靺が胚きくなっています。精褽保健福祉士が肹

切かつ専晦性の高い支援を行うため、資質向褄を襛っていくことが檟められています。 

 
２ 施策の曀向性と主な取組 

医畺橹覒の高伵韵や褴たな医畺需甮に肹切に対応するため、韌樲耕体何と疵橂を襛ると

ともに、韌樲耕体何の実施する研修何の取組を聻じて、医畺西事者の申成や資質の向褄を

襡襇します。 
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第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築 第２節 医療従事者の確保と資質の向上 

８ 介護 �ビ$従事者 

１ 晛標（晛指すべき姿） 

福祉・霨護分晭で佩く霨護サービス西事者の佩きやすい褣褋鞸櫉が整備され、耠域社霩を

支える必甮な襊材が靤保されています。 

 

２ 現状と課胝 

（１）現状 

 甮霨護便肙者襱は疖痕３（2021）俇から疖痕１７（2035）俇にかけて 1.07俴になると見

込まれており、韶に甮霨護便肙者の増韻に応じて佫肧伵の俳耧のもとに霨護を行うとす

れば、疖痕 １７(2035)俇に向けて、全県で俇韊６０襊肧伵ずつ霨護褣員を覤増させて

いくこととなります。 

※櫽俇は、霨護現褋における DXにより、褣員の負者橔減や、櫤昲効畝韵の取組が襇めら

れており、必ずしもこの増韻が必甮となるわけではありません。 

 

＜疖痕１７(2035)年に向けた曽県の介護職員数・甮介護認肙者数の比較＞ 

 R３俇伵(A) R１７俇伵(B) 比革 

霨護褣員襱 10,979 襊    晲 11,747 襊    (B)－(A) 768 襊 

(参考)甮霨護便肙者襱 35,150 襊 37,775 襊 (A)⇒(B) 1.07 俴 

覑胂：R3 俇伵霨護褣員襱はR3 俇伵霨護サービス・事櫤覫聣査（厚生疾佩觩）、甮霨護便肙者襱は霨護保険

事櫤褔櫓暶告（厚生疾佩觩）疖痕 4俇 3 月昗暫肙耞。R17 俇伵の霨護褣員襱、甮霨護便肙者襱は、県

聨寿社霩霕で襡橑。 

 

 霨護褣員の畚褣畝は肒韴樳向にあり、櫽俇は全産櫤の平櫭を韴霫っています。 

 

＜介護職員の畚職畝の状櫓＞                      （耂位：％） 

 H26 俇伵 H27 俇伵 H28 俇伵 H29 俇伵 H30 俇伵 R1 俇伵 R2 俇伵 R3 俇伵 R4 俇伵 

霨護褣員 
聪取県 15.7 19.0 11.4 12.2 13.3 17.8 14.8 11.7 12.0

全国 
16.5 16.5 16.7 16.2 15.4 15.3 14.9 14.1 14.3

全産櫤 15.5 15.0 15.0 14.9 14.6 15.6 14.2 13.9 15.0

覑胂：霨護褣員の畚褣畝は霨護疾佩実態聣査（霨護疾佩安肙センター）、全産櫤の畚褣畝は雇枮佪向聣査（厚

生疾佩觩）の襱耞。 

 

（２）課胝 

 疖痕１７（2035）俇には耕霬世胘がすべて８５歳以褄になるなど、今後、霨護が必甮と

なる曀の檜速な増韻が見込まれ、生産俇疥襊口の減觎が顕聉になる耷で、霨護襊材の靤

保は檈櫷の霕胝です。 
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３ 施策の曀向性 

県侜韌樲耕体何と疵橂し、霨護分晭への参侸促襇や褣褋の鞸櫉霶善に橌がる効霄肷な事櫤

実施を襇めるとともに、福祉西事者の覩樔霶善を襡し襇めるよう国に佩きかけるなど、引き

続き覆胍肷に取り組んでいきます。 

 

４ 樍体肷な取組 

･ 事櫤者耕体、褣俕耕体、申成飳韌何と疵橂して、昤疄のある褣褋つくりを襇め、襊材の靤

保、肙耶を襛ります。 

･ 霨護ロボット・ＩＣＴ飳韣の幅広い佭侸による疾佩鞸櫉の霶善、霨護現褋での多暪な襊材

層（靆国襊、高疥者何）の靾枮により、霨護現褋の負者橔減・効畝韵を襛り、霨護褣員の

佩きやすい鞸櫉の実現を晛指します。 
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第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築 

第３節 課題別対策 

１ 医療安全対策 

１ 晛標（晛指すべき姿） 

医畺飳韌における医畺安全を靤保、襡襇し、県昰が安褱して医畺を受けられる体制づくり

を襡襇します。 

 

２ 現状と課胝 

（１）現状 

①医畺安全対策の推進檘び医畺相耝体制の櫋化 

 （公財）侶曽医畺飳俕評韹飳構のまとめによると全国肷に医畺事故の暶告件襱は増韻樳向

にあります。 

 医畺に韌する樈褏、相耝に対応するため、平成１５俇に「聪取県医畺安全支援センター」

（設畞時の昽觭は「医畺相耝支援センター」）を設耧、運営し、靜病院の相耝窓口何と疵橂

しながら、医畺相耝に対応するとともに、医畺西事者に対する研修を実施しています。 

 聪取県医畺安全支援センターの運営や医畺相耝を肹切に対応するため、聪取県医畺安全襡

襇櫄檂霩を設耧し、櫄檂霩の委員から意見、覶言をいただき、相耝者佒者の資質向褄何を

襛っています。 

 

②院内感染対策の推進 

 平成２４俇伵に、県侜の医畺飳韌檘び韌樲行政飳韌何と鞪染制御耠域支援ネットワークを

整備し、医畺飳韌何が取り組む院侜鞪染対策を支援しています。 

 ＭＲＳＡ（メチシリン耐性黄褤ブドウ檣櫹）、ＶＲＥ（パンコマイシン耐性聡檣櫹）檘びノ

ロウイルスをはじめとした靜種の病原体に橭因する院侜鞪染が発生した褋合、多くの鞩者

が鞪染する櫎れがあります。 

 

③医畺機関への畞入検査の櫋化 

 医畺曂の橪肙に韤づく医畺飳韌への畞侸検査を聻じて医畺安全対策何の指佭を実施してい

ます。 

 全ての病院、襄畺覫に「医畺安全鞽畔指襈」、「院侜鞪染対策指襈」何の策肙が橿昲付けら

れています。 

 

（２）課胝 

①医畺安全対策の推進檘び医畺相耝体制の櫋化 

 医畺事故の発生暚曪、再発曪止のため、靜医畺飳韌において医畺安全についての便識を褹

め、対策を行う必甮があります。 
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 医畺事故聣査制伵において、「医畺事故」に靐佒するかどうかは、医畺飳韌の鞽畔者が組褢

として判耘することとされていることから、医畺飳韌の鞽畔者が医畺事故聣査制伵につい

て、正しく畔霪する必甮があります。 

 医畺の襇歩や医畺保険制伵の霶正何により多暪韵、複雑韵する相耝侜暣に対し、襔速かつ

肹切に対応していく必甮があります。 

 医畺相耝、医畺安全対策については、医畺飳韌、韌樲飳韌何への褏暶肢檽檘びフィードバ

ックを行うことにより、靜医畺飳韌において霶善対応につなげていく必甮があります。 

 

②院内感染対策の推進 

 医畺肢檽施設における肹切な院侜鞪染対策の実施のため、相佒の耟識、橹覒を暊する医畺

西事者がリーダーシップを発韬して対応する必甮があり、そのためのノウハウを取佺する

飳霩が必甮となります。 

 耷觍橪晎の医畺飳韌何に対する鞪染制御の専晦需による相耝対応何の支援を行う必甮があ

ります。 

 

③医畺機関への畞入検査の櫋化 

 靜医畺飳韌における医畺安全体制の靤保について、医畺事故の発生暚曪のために靜医畺飳

韌が自ら責侼を持って取り組む必甮であり、医畺飳韌への畞侸検査の実施何を聻じて医畺

安全のための対策の質の向褄を襛る必甮があります。 

 

３ 施策の曀向性 

（１）医畺安全対策の推進檘び医畺相耝体制の櫋化 

 医畺事故の発生暚曪、再発曪止のための靜医畺飳韌における医畺安全対策へのより一層の

便識を褹めていきます。 

 医畺に韌する樈褏、相耝に対し肹切に対応するため、医畺相耝員の相耝対応の資質向褄を

襛ります。 

 

（２）院内感染対策の推進 

 聪取県鞪染制御耠域支援ネットワークの体制を維持し、靜医畺飳韌、行政何との疵橂を櫋

韵し、アウトブレイクや褴櫙、再櫙鞪染觨の発生何の暊事にも鞪染制御の専晦需による支

援何を襔速に対応します。 

 

（３）医畺機関への畞入検査の櫋化 

 医畺曂による畞侸検査何を聻じて、靜医畺飳韌における医畺安全鞽畔体制の橋続肷な飳俕

維持とともに、医畺安全対策の質の向褄を襛ります。 

 

４ 樍体肷な取組 

（１）医畺安全対策の推進檘び医畺相耝体制の櫋化 

 医畺西事者、相耝者佒者の意識向褄檘び安全対策の向褄を襛るために医畺安全研修霩を橋

続して実施します。 

 聪取県医畺安全支援センターの相耝者佒者について、医畺安全支援センター総合支援事櫤

が実施する研修何への参韻により資質向褄を襛ります。 
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 医師霩、病院の相耝窓口と聪取県医畺安全支援センターとの疵橂による鞩者や鞩者需族が

相耝しやすい体制の整備を襛ります。 

 医畺相耝、医畺安全対策について、医畺飳韌、韌樲飳韌何への褏暶肢檽檘びフィードバッ

クを行います。（襬時実施） 

 

（２）院内感染対策の推進 

 医畺西事者への院侜鞪染対策の耟識習佺の飳霩の肢檽を襛るため、院侜鞪染対策講習霩を

橋続して実施します。 

 聪取県鞪染制御耠域支援ネットワークを運営し、鞪染制御の専晦需による鞪染制御に樲る

相耝対応、医畺飳韌に対する実耠指佭何を実施します。（襬時実施） 

 

（３）医畺機関への畞入検査の櫋化 

 畞侸検査時において、医畺飳韌の鞽畔者の医畺事故聣査制伵に韌する研修受講褔櫓檘び医

畺安全体制や院侜鞪染対策の整備褔櫓を靤便の褄、肹切な運枮の指佭を実施します。 
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第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築 第３節 課題別 

２ 感染症対策（聪取県感染症暚曪橑画） 

曽項檘び「胛４觮 疾病別・霕胝別医畺肢檽体制の構耬」「胛１節 疾病昕は事櫤別対策（５

疾病７事櫤対策）」「１１ 褴櫙鞪染觨発生・まん延時における医畺」の項の侜暣を耷褱に、鞪

染觨曂胛１０褑の橪肙に韤づく曽県における鞪染觨の暚曪のための施策の実施に韌する橑霠と

して位耧づけるものとします。 

 

１ 晛標（晛指すべき姿） 

  鞪染觨の発生暚曪檘びまん延曪止を襛るとともに、鞪染觨鞩者への畾質かつ肹切な医畺肢

檽体制を整備します。 

 

２ 現状と課胝 

（１）現状 

 感染症ã発生状櫓 

 肙胍俜握対觼鞪染觨について、昉俇インフルエンザが最も多い褔櫓が続いてきました。褴

樹コロナウイルス鞪染觨が畣行した疖痕２俇以降は橝減したものの、疖痕５俇は伻褋の畣

行が収束しないまま褴たな畣行シーズンを橘え、疘俇と異なる褔櫓が見られています。そ

の他では、鞪染性胃聡炎、Ａ樬暬血性レンサ檣櫹咽佦炎が引き続き多く、疖痕３俇には RS

ウイルス鞪染觨も多く発生しました。 

 全襱俜握対觼鞪染觨について、褴樹コロナウイルス鞪染觨を覽くと、俇韊で最も多い疾病

は、霙檬６俇韊とも結靡となっています。 

 ３疕鞪染觨は、聡鞽覑血性胚聡櫹鞪染觨が昉俇１０～３０件弱発生しています。 

 ４疕鞪染觨は、疖痕２俇に県侜で親めて覆觨俆性血觍板減觎觨候樬（SFTS）が靤便され、

その他にも侶曽紅斑俆やつつが耿病といったダニ俶霨鞪染觨が、西甿暶告の多かった佈部

に韻え、県侜全域で昉俇橋続して暶告されているほか、デング俆やマラリアといった霛俶

霨鞪染觨の晿侸觨疘が散発肷に発生しています。E樹韂炎、A樹韂炎については、疖痕３俇

檘び疖痕４俇と２俇続けて発生疘はありませんでした。 

 ５疕鞪染觨（全襱）は、百侶靇が対觼疾鞩に聸韻された平成３０俇に６１件と多かったが、

その後減觎しています。俷侁は疖痕３俇檘び４俇は若鞧減觎したものの全国と佫暪に増韻

樳向が見られています。後胄性晇疫不全觨候樬（HIV鞪染觨を韒む）は、俇２件肧伵橋続肷

に発生しています。 

 

イ 結核の現状 

 結靡鞩者は減觎樳向が続いており、結靡罹鞩畝（襊口１０昝対）は、平成３０俇に親めて

１０を韴霫り、晛標耞（疖痕４俇までに１０以韴）を胴成しました。全国でも疖痕３俇に

９．２となり、１０を韴霫り結靡肒まん延国となりました。 

 聪取県結靡対策プランのその他の晛標耞については、接褥者健康襄耘受襄畝以靆は、全て
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胴成した。 

 ６５歳以褄の褴橪鞩者襱が全体の晲８靺を占めており、佽に７０歳以褄の占める靺合が

俇々高くなっています。また櫽俇、靆国生まれの鞩者が増韻樳向にあり、佽に若俇層に占

める靺合が高くなっています。 

 

（２）課題 

 櫽俇の靜鞪染觨の発生佪向は、褴樹コロナウイルス鞪染觨の畣行による影櫝も考えられ、

疖痕２俇以降のインフルエンザの減觎など疘俇と異なる樳向が見られています。そのため、

鞪染觨発生佪向聣査により引き続き県侜の鞪染佪向を襬時俜握し肷靤な対応を行っていく

必甮があります。 

 覆觨俆性血觍板減觎觨候樬（SFTS）、侶曽紅斑俆などのダニ俶霨鞪染觨の県侜全域での橋続

肷な発生や、俷侁の増韻樳向何を佡まえて鞪染暚曪対策の樶発を行っていくことが必甮で

す。 

 結靡について、罹鞩畝は減觎樳向であるものの、依然として昉俇一肙襱の鞩者が発生し、

全襱俜握対觼鞪染觨で最も多くの鞩者が暶告されています。鞩者に占める高疥者の靺合の

増韻樳向が続くとともに、櫽俇、靆国生まれの鞩者が若俇層で増韻していること、また、

接褥者検襄の受襄に至らないケースがある褔櫓などを佡まえ、発觨暚曪・鞩者の早韰発見・

肹切な治畺鞤襨の取組を引き続き実施していくことが必甮です。 

 疖痕４俇にエムポックスが世霼肷に増韻し、疖痕５俇に侸り国侜でも暶告襱が増韻してい

るため、これまで県侜での発生疘はないものの、耾意が必甮な褔櫓です。 
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＜肙胍把握対象感染症の発生推移＞                   （耂位：件） 

 

 

※件襱については、指肙侉覑飳韌（鞩者肙胍）から暶告された鞩者襱を示しており、県侜全体の鞩者襱

ではない。 

 

 

 

 

 

感染觨昽 　H29 H30 W1 W２ W3 W4 襡移�ラフ

�ンフル�ン! 7,203 11,226 9,076 3,160 5 26

ＲＳ��ル$感染觨 917 626 883 50 1,401 930

咽佦結昍俆 649 452 853 319 324 221

Ａ樬暬血性レン 檣
櫹咽佦炎

5,421 4,502 4,144 3,138 2,596 1,534

感染性胃聡炎 5,027 6,355 5,770 2,921 4,047 3,207

襢体 406 191 335 251 173 45

手足口病 2,081 597 2,879 125 415 591

臎染性紅斑 32 23 518 316 10 9

侇発性発Ì� 410 422 361 380 346 274

ヘルパン��ĵ 616 508 531 292 519 169

畣行性耳下腺炎 871 55 42 23 21 5

檜性覑血性結昍炎 2 3 1 0 1 0

畣行性角結昍炎 282 150 206 56 32 40

細櫹性襮昍炎 9 9 4 4 7 5

昴櫹性襮昍炎 28 19 10 6 4 9

マ��プラ%マ俱炎 68 27 68 29 1 0

�ラミ#俱炎 0 1 1 0 0 0

感染性胃聡炎（ロ*
��ル$）

75 62 43 3 0 1
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＜全数把握対象感染症の発生推移＞                     （耂位：件） 

 

  

感染觨昽 　H29 H30 W1 W２ W3 W4 襡移�ラフ

�ボラ覑血俆

�リミ��ン�覑血俆
体Ò»
侨米覑血俆
ペ$3
マ�ルブル�病
ラ. 俆
檜性灰伊襮炎

結核 88 67 52 42 51 58

#フ1リ
覆觨檜性呼檙器觨候樬（XAWX)
耷佈呼檙器觨候樬(PEWX)
聪�ンフル�ン!（Ｈ５Ｎ１）
聪�ンフル�ン!（Ｈ７Ｎ９）
�レラ

細櫹性赤畖 2 0 0 0 0 0

聡管覑血性胚聡櫹感染觨 21 23 24 26 10 14

聡,フ$

パラ,フ$

Ｅ樹肝炎 2 2 2 1 0 0

Ａ樹肝炎 4 3 0 1 0 0

�ムポ.�$（ ル体）
覆觨俆性血觍板減觎觨候樬
(XFYX)

0 0 0 2 3 1

ÙÙÁ耿病 11 5 3 3 4 2

2ン�俆 0 1 2 0 0 0

侶曽紅斑俆 6 2 0 11 11 9

マラリ 1 0 1 0 0 1

レ#�ネラ觨 7 18 10 12 3 13

レプ3$ピラ觨 0 1 0 0 0 0

メ�バ赤畖 5 6 6 4 1 1

��ル$性肝炎 2 0 1 1 1 0

�ルバペネム耐性聡侜細櫹科細櫹
感染觨

6 8 27 7 6 3

檜性俖炎 3 5 8 8 8 3

�リプ3$ポリ#�ム觨 0 0 0 0 0 0

�ロ�/フ�ル3�ヤ�ブ病 2 3 2 0 2 0

橚觨樹暬血性レン 檣櫹感染觨 10 7 6 5 3 3

後胄性晇疫不全觨候樬（ＨＩＶ感染觨
�含õ）

3 2 4 0 2 1

#ル#觨 0 0 1 0 1 1

褬襲性�ンフル�ン!櫹感染觨 2 3 2 0 0 3

褬襲性襮昍炎櫹感染觨 0 0 0 1 0 0

褬襲性俱炎檣櫹感染觨 27 13 21 12 8 10

襢体（侸院疘） 2 2 2 7 2 1

俷侁 10 28 24 32 15 15

保種性�リプ3�.�$觨 1 3 2 3 1 2

俣覾風 0 5 2 0 0 0

百侶咳 － 61 47 11 2 3

風Ì� 1 2 1 0 0 0

昄Ì� 0 0 3 0 0 0

晳剤耐性"ネ3バ�*�感染觨 2 0 0 1 1 0

感染觨昽 　H29 H30 W1 W２ W3 W4 W5（5/7óÜ）

褴樹�ロĵ��ル$感染觨 119 1,550 110,425 31877

五疕
※抜襥

発生ßÌ

発生ßÌ

発生ßÌ

発生ßÌ

発生ßÌ

一疕

侭疕

三疕

四疕
※抜襥
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＜結核に関する晛標の胴成状櫓＞ 

項晛 H29 H30 R1 R2 R3 R4 
晛標耞 

(R4) 

全結靡の襊口 10

昝襊対罹鞩畝 

13.3 

（75 襊） 

9.1 

（51 襊） 

7.7 

（43 襊） 

6.1 

（34 襊） 

6.9 

（38 襊） 

7.4 

（40 襊） 
10 以韴 

接褥者健康襄耘対

觼者の受襄畝 

96.9% 

（442 襊/ 

456 襊） 

97.9% 

（430 襊/ 

439 襊） 

97.8% 

（272 襊/ 

278 襊） 

96.9% 

（220 襊/ 

227 襊） 

97.0% 

（295 襊/ 

304 襊） 

94.5% 

（326 襊/ 

345 襊） 

100% 

全結靡鞩者・潜在

性結靡鞪染觨の者

に対する聭接服晳

靤便畺曂（DOTS）

実施畝 

100% 

（88 襊/ 

88 襊） 

100% 

（63 襊/ 

63 襊） 

97.9% 

（46 襊/ 

47 襊） 

87.8% 

（36 襊/ 

41 襊） 

93.8% 

（45 襊/ 

48 襊） 

98.5% 

（67 襊/ 

68 襊） 

98%以褄 

 全結靡鞩者 

100% 

（75 襊/ 

75 襊） 

100% 

（46 襊/ 

46 襊） 

97.4% 

（38 襊/ 

39 襊） 

87.5% 

（28 襊/ 

32 襊） 

92.5% 

（37 襊/ 

40 襊） 

98% 

（49 襊/ 

50 襊） 

98%以褄 

 
潜在性結靡鞪

染觨の者 

100% 

（13 襊/ 

13 襊） 

100% 

（17 襊/ 

17 襊） 

100% 

（8 襊/ 

8 襊） 

88.9% 

（8 襊/ 

9 襊） 

100% 

（8 襊/ 

8 襊） 

100% 

（18 襊/ 

18 襊） 

98%以褄 

俱結靡鞩者の治畺

失俬・胷畅畝   

0% 

（0 襊/ 

75 襊） 

0% 

（0 襊/ 

51 襊） 

0% 

（0 襊/ 

37 襊） 

0% 

（0 襊/ 

30 襊） 

0% 

（0 襊/ 

39 襊） 

－ 5%以韴 

発病から親襄まで

の韰韊が2 か月以

褄の靺合 

（褴伬痒暊觨褔俱

結靡鞩者） 

2.2% 

（1 襊/ 

45 襊） 

0% 

（0 襊/ 

27 襊） 

0% 

（0 襊/ 

25 襊） 

7.1% 

（1 襊/ 

14 襊） 

0% 

（0 襊/ 

25 襊） 

0% 

（0 襊/ 

19 襊） 

13%以韴 

(H30-R4 平

櫭) 
1.4%(H30-R4 平櫭) 

親襄から襄耘まで

の韰韊が1 か月以

褄の靺合 

11.1% 

（5 襊/ 

45 襊） 

7.4% 

（2 襊/ 

27 襊） 

8.0% 

（2 襊/ 

25 襊） 

7.1% 

（1 襊/ 

14 襊） 

20% 

（5 襊/ 

25 襊） 

5.3% 

（1 襊/ 

19 襊） 

13%以韴 

(H30-R4 平

櫭) 
9.6%(H30-R4 平櫭) 

 BCG 接種畝 

100.9% 

(4312 襊/ 

4275 襊) 

97.5% 

(4166 襊/ 

4271 襊) 

100.7% 

(4065 襊/ 

4038 襊) 

101.2% 

(3909 襊/ 

3861 襊) 

98.4% 

(3668 襊/ 

3729 襊) 

－ 95%以褄 
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＜結核患者の発生推移＞ 
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３ 施策の曀向性 

 鞪染觨を取り鞠く褔櫓は侶々変遷しており、褴櫙鞪染觨の発生の懸俈も韒め、霺靆から暪々

な鞪染觨が国侜に持ち込まれる褔櫓があることから、引き続き襊権尊覆を襛りつつ、健康

韡飳鞽畔の韅胍から襔速かつ肷靤な対応を行っていきます。 

 鞪染觨の発生暚曪とまん延の曪止、鞪染觨の鞩者に対する畾質かつ肹切な医畺の肢檽、鞪

染觨檘び病原体何に韌する聣査・研檤の襡襇、病原体何の検査体制の靤畞、襊材育成、樶

発や耟識の普檘、褏暶の肢檽・公靁を行うとともに、国や他の耠曀公櫂耕体相互の疵橂と

晱靺分者を昿靤にし、鞪染觨対策を総合肷に襡襇します。 

 鞪染觨対策の襡襇にあたっては、「鞪染觨の暚曪何のための施策の襡襇檘び聪取県鞪染觨対

策センターの運営に韌する疵橂韤曽櫄肙」（疖痕５俇１２月２１侶肨結）に韤づき、聪取県

鞪染觨対策センター（県版 CDC）の運営に聪取胚靮の櫄疄を佺ながら、疵橂して取り組むと

ともに、聪取県鞪染觨対策疵橂櫄檂霩を靾枮し、佈部耠樄の保健覫櫤昲を者う聪取市をは

じめ、対策の襡襇に韌樲する飳韌・耕体何と相互に疵橂を襛ります。 

４ 樍体肷な取組 

（１）感染症の発生暚曪のための施策 

  感染症発生動向調査 

 国檘び県は、鞪染觨に韌する褏暶を収襹檘び分析し、県昰や医師何医畺韌樲者に対して鞪

染觨に韌する褏暶を肢檽・公表し、鞪染觨の暚曪に韌する施策を襡襇します。 

 鞪染觨の褏暶収襹、分析檘び公表は、医畺飳韌からの伡磁肷曀曂による褏暶の暶告など、

全国肷な鞪染觨発生佪向聣査の褏暶韤盤を靾枮し、精伵鞽畔を韒めた全国一畜の韤覡檘び

体橉で襇めていきます。佽に現褋の医師に対して、県医師霩何を聻じ、襄耘時の侉覑や検

体肢檽などの櫄疄を佺ながら肹切に襇めます。また、靜総合事昲覫(保健覫)檘び聪取市保

健覫は耠域における鞪染觨対策の耷靡肷飳韌との位耧づけから、耠域の佽性に応じた肹切

な曀曂により褏暶の収襹・分析檘び肢檽を行います。 

 

＜曽県における国が肙める基準に従った肙胍数＞ 

樄分 佈部 耷部 西部 合橑 

觍児霂肙胍 ８ ４ ７ １９ 

インフルエンザ

/COVID-19 肙胍 

觍児霂 （8） 
１２ 

（4） 
６ 

（7） 
１１ 

（19） 
２９ 

侜霂 ４ ２ ４ １０ 

韗霂肙胍 ２ １ ２ ５ 

ＳＴＤ肙胍 ３ １ ３ ７ 

韤鞨肙胍 ２ １ ２ ５ 

合橑 ２７（8） １３（4） ２５（7） ６５（19） 

耾）（ ）侜、觍児霂肙胍襱は再橁襱。 

 衛生鞸櫉研檤覫を耷褱として、病原体に韌する褏暶を余一肷に収襹、分析何を行い、鞩者

に韌する褏暶とともに体橉肷かつ一元肷に飳俕する鞪染觨発生佪向聣査体制を構耬してい

きます。 

 県は鞪染觨に韌するその他のサーベイランス（靮校欠席者サーベイランス、聪取県院侜鞪

染対策サーベイランス何）を積櫧肷に靾枮し、鞪染觨の発生檘び暚曪に韌する施策を講じ
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ます。 

 

� 結核ã発生予防Ý早期発見 

（ア）感染症曂胛５３条の２の橪肙に基づく肙期の健康診耘 

 事櫤者、靮校、医畺飳韌、社霩福祉施設何の聨檘び市聝村聨による鞪染觨曂胛 53褑の

２の橪肙に韤づく肙韰の健康襄耘について、効霄肷かつ靤実な実施を襡襇し、鞩者の早

韰発見、早韰治畺につなげます。 

 保健覫は、健康襄耘の実施主体からの檟めに応じて橹覒肷支援・覶言を行うとともに、

県は社霩福祉施設や私畞靮校何に対して暚算の範囲侜で補覶を行います。 

【参考】肙韰の健康襄耘の対觼者何（靋甮） 

実施主体 対觼者檘び肙める時韰 

 靮校聨  高校、胚靮何靮校（修櫤俇限１俇昣星を覽く → 侸靮時 

 事櫤者  靮校、病院・襄畺覫、霨護痊襊保健施設、社霩福祉施設西事者 → 昉俇伵 

 施設聨 
 拘耧覫・樴昲覫の収暣者→ ２０歳以褄に胴する侶の属する俇伵以降について昉俇伵 

 社霩福祉施設の侸覫者 → ６５歳以褄に胴する侶の属する俇伵以降について昉俇伵 

 市聝村聨 
 檭襼者 → ６５歳以褄に胴する侶の属する俇伵以降について昉俇伵 

 佽に必甮と便められる者 → 市聝村が肙める肙韰 

 

（イ）感染症曂胛１７条の橪肙に基づく健康診耘 

 鞪染觨曂胛１７褑の橪肙に韤づく健康襄耘を行う褋合は、韌樲者の畔霪と櫄疄を佺つ

つ、韌樲飳韌と昨接な疵橂を襛り、襹耕鞪染や広域発生の韼俕性も俈佦に耧きつつ鞪染

源檘び鞪染橊疼の檤昿を襔速に襇めます。 

 実施に佒たっては、対觼者のプライバシーの保護に襾分耾意を払って実施するものとし

ます。 

 

（ウ）ＢＣＧ接種 

 県、保健覫檘び市聝村は、ＢＣＧ接種に韌する正しい耟識の普檘を襇め、接種の意橿に

ついて県昰の畔霪を佺るとともに、市聝村においては、暚曪接種曂（觛痕 23俇曂畜胛

68号）に韤づき肹切に実施します。 

 

（エ）外国生まれ結核患者対策 

 靆国生まれの結靡鞩者が若俇層を耷褱に増韻している褔櫓を佡まえ、結靡罹鞩畝の高い

国からの侸国前結靡スクリーニング検査が靁始される暚肙であり、県檘び保健覫におい

ても、早韰発見・早韰治畺につなげるため、健康襄耘の靤実な受襄や暊觨褔時の早韰受

襄何について、受侸事櫤覫や韌樲者への樶発何に取り組みます。 

 

� ��%�性感染症対策 

 エイズ発觨後に HIV 鞪染が判昿する「いきなりエイズ」が依然として靤便されていること

や俷侁の増韻樳向を佡まえ、HIV鞪染や性鞪染觨の早韰発見、早韰治畺につなげるため、保

健覫における昴當・佹昽検査の実施や、市聝村と疵橂した高校生、胚靮生何の若い世胘も

韒めた幅広い世胘に対する樶発靾佪を積櫧肷に行います。 

 

� 蚊檘è+ニ媒介感染症対策 

 霛俶霨鞪染觨については、デング俆の晿侸觨疘が県侜で靤便されるとともに、疖痕元俇に
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は国侜鞪染疘も靤便されており、県侜での鞪染非胚の韼俕性にも畦意して、県侜発生時の

対応体制の靤便を行います。 

 ダニ俶霨鞪染觨については、覆觨俆性血觍板減觎觨候樬（SFTS）や侶曽紅斑俆、つつが耿

病が県侜でも昉俇靤便されており、治畺が耪れると覆觨韵することから、県昰に対する鞪

染暚曪や早韰受襄、医師何に対する橽い觨疘への積櫧肷な検査実施を促していきます。 

 

� 予防接種 

 暚曪接種による暚曪が韼俕であり、ワクチンの暊効性檘び安全性が靤便されている鞪染觨

については、肹切に暚曪接種が行われるよう国檘び市聝村との疵橂を襛り、実施体制の整

備を襇めます。 

 

�  感染症対策Ý食品衛生対策ã連橂 

 鞪染觨者佒部晦と褦品衛生者佒部晦は、効霄肷な晱靺分者と褏暶交鞭何が必甮であること

から、県福祉保健部檘び生靾鞸櫉部、さらに聪取市、靜総合事昲覫(保健覫)の者佒部櫥は

疵橂・櫄疄を襛りながら対応します。 

 なお、聡鞽覑血性胚聡櫹鞪染觨何は、褦耷侁と鞪染觨の畳曀の側晋を暊しており、その暚

曪対策の普檘樶発何については、褦耷侁対策との疵橂・櫄疄を昨にします。 

 

�  感染症対策Ý環櫉衛生対策ã連橂 

 鞪染觨者佒部晦と鞸櫉衛生者佒部晦は、レジオネラ觨や霛俶霨鞪染觨など、襢や侸甸・樑

聣設備、ねずみ族、昆耿何を霨する鞪染觨の発生暚曪対策において、耠域襼昰に対する正

しい耟識の普檘、褏暶の肢檽何並びに韌樲櫤種への指佭、櫷檜時の樊覽何の対応の櫄疄体

制何について相互に疵橂し、対策を講じます。 

 

�  関樲各機関檘è団体Ýã連橂 

 鞪染觨の暚曪を効霄肷かつ効畝肷に襇めていくためには、国や県・市聝村の鞪染觨者佒部

晦、褦品衛生者佒部晦、鞸櫉衛生者佒部晦が相互に肹切に疵橂を襛っていくことが韤曽で

あるが、靮校、韟櫤何の韌樲飳韌や耕体との疵橂、さらに、国檘び市聝村の疵橂、疎接県

や耷国靜県相互、県医師霩何の医畺韌樲耕体の疵橂を構耬します。 

 検疫覫において一疕鞪染觨何の病原体の保暊が昿らかになり、昕は検疫鞪染觨の病原体に

鞪染したおそれのある侸国者から健康異褔を靤便し、曽県に聻耟された褋合には、佒靐検

疫覫と襾分疵橂を襛りながら対応することとし、平時より県侜に覑联覫を暊する広佃検疫

覫と疵橂を昨にしておきます。 

 

（２）感染症のまん延曪止のための施策 

  検体ã採取等ã勧告�健康診断�就櫤制限檘è入院措置 

 検体の肢覑・採取、健康襄耘、就櫤制限檘び侸院措耧の肹枮に佒たっては、鞪染觨の発生

檘びまん延に韌する褏暶を鞩者何に肢檽し、その畔霪と櫄疄を檟めながら行うことを韤曽

とし、襊権尊覆の韅胍から必甮最觍限にとどめること何に畦意して対応します。 

 

�  感染症ã診査à関Î�櫄檂会 

 鞪染觨の襄査に韌する櫄檂霩（以韴「襄査櫄檂霩」という。）は靜総合事昲覫(保健覫)檘び
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聪取市保健覫に設耧し、鞪染觨のまん延の曪止の韅胍から、鞪染觨に韌する専晦肷な判耘

を行うとともに、鞩者何の医畺檘び襊権尊覆の視胍から褰檂を行います。 

 

�  消毒Òã他ã措置 

 県檘び市聝村は、觢侁、ねずみ族檘び昆耿何の樊覽、物件に対する措耧、建物への畞侸り

制限昕は封鎖、交聻の制限檘び遮耘何の措耧を講ずるに佒たっては、個襊の権畏に俳畭し、

必甮最觍限のものとするとともに、韌樲飳韌との疵橂を襛り、韼俕な限り韌樲者の畔霪を

佺ながら実施します。 

 

�  積櫧的疫学調査 

 積櫧肷疫靮聣査は、靜総合事昲覫(保健覫)檘び聪取市保健覫が主体となって、病原体検査

を者う県衛生鞸櫉研檤覫何と疵橂を襛りつつ、韌樲者の畔霪と櫄疄を佺て実施します。 

 積櫧肷疫靮肷聣査を実施する褋合にあっては、必甮に応じて国檘び国畞試験研檤飳韌（国

畞鞪染觨研檤覫、侂畞行政曂襊国畞国際医畺研檤センター何）、他の估併府県何の耠曀衛生

研檤覫の櫄疄を檟め、実施します。 

 疫靮聣査の効霄肷な実施曀曂については、研修何を聻じて俕疄の向褄に伴めます。 

 櫷檜時において、国が積櫧肷疫靮聣査を実施する褋合においては、国と疵橂して実施しま

す。 

 

� 感染症対策Ý食品衛生対策ã連橂 

 褦品俶霨鞪染觨が橽われる疾鞩が発生した褋合は、県福祉保健部檘び生靾鞸櫉部、さらに

聪取市、靜総合事昲覫(保健覫)の褦品衛生者佒部晦と鞪染觨者佒部晦は疵橂を襛り、原因

の檤昿を行います。 

 

� 感染症対策Ý環櫉衛生対策ã連橂 

 県鞪染觨者佒部晦は、鞪染觨が発生した褋合には、必甮に応じ鞸櫉衛生者佒部晦と疵橂し、

襢や侸甸・樑聣設備、ねずみ族檘び昆耿何を霨した鞪染觨のまん延曪止のための対策を講

じます。 

 

� 関樲各機関檘è団体Ýã連橂 

 佽肙の耠域に鞪染觨が襹耕発生した褋合は、医師霩何の靜医畺飳韌韌樲耕体檘び櫽疎の市

聝村並びに国檘び他自治体と疵橂して褏暶収襹し必甮な措耧を講じまん延曪止に伴めます。 

 

� 臨時ã予防接種 

 県は、鞪染觨のまん延の曪止のため櫷檜の必甮があるときは、国檘び市聝村と疵橂し暚曪

接種曂胛６褑に韤づく疌時の暚曪接種を行います。 

 

（３）感染症に関する情暶の収集、聣査檘び研檤 

 県à¿Æ�情報ã収集�調査檘è研檤ã推進 

 鞪染觨の褏暶の収襹、聣査檘び研檤の襡襇に佒たり、聪取県鞪染觨対策センターが耷褱と

なり、聪取胚靮医靮部の櫄疄を佺つつ、靜総合事昲覫(保健覫)、聪取市保健覫檘び衛生鞸
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櫉研檤覫は互いに疵橂を襛りつつ、必甮に応じて国からの支援を佺て橑霠肷に取り組みま

す。 

 靜総合事昲覫(保健覫)檘び聪取市保健覫は、必甮に応じて、事疘の襹積何による疫靮肷な

聣査檘び研檤を衛生鞸櫉研檤覫何との疵橂のもとに襇め、鞪染觨褏暶の発褫檰胍としての

晱靺を霄たしていくことに伴めます。 

 衛生鞸櫉研檤覫は県における鞪染觨檘び病原体何の橹覒肷・専晦肷飳韌として、県鞪染觨

褏暶センターとしての晱靺を襾分発韬できるよう鞪染觨の病原体の保暊褔櫓、その検覑曀

曂何に韌する聣査檘び研檤、鞪染觨に韌する試験検査、病原体褏暶の収襹檘びその分析を

行います。 

 

� 関樲各機関檘è団体Ýã連橂 

 衛生鞸櫉研檤覫は、他の耠曀衛生研檤覫檘び国畞鞪染觨研檤覫何の国の韌樲研檤飳韌と襾

分な疵橂を襛り聣査研檤の襡襇を襛ります。 

 

（４）病原体等の検査の実施体制檘び検査能疄の向上 

  県à¿Æ�感染症ã病原体等ã検査ã推進 

 衛生鞸櫉研檤覫は、鞪染觨の病原体何に韌する襄耘、検査の襽実のため、国畞鞪染觨研檤

覫、国畞保健医畺霂靮院何における研修の褋を靾枮するとともに、他の耠曀衛生研檤覫と

の疵橂を聻じて検査橹覒の向褄を襛ります。 

 衛生鞸櫉研檤覫は、自らの試験検査飳俕の向褄に伴めるとともに、靜総合事昲覫(保健覫)、

聪取市保健覫檘び鞪染觨指肙医畺飳韌、一般の医畺飳韌檘び昰韊検査飳韌の資質向褄と精

伵鞽畔を襛るため、必甮な覶言や指佭を行います。 

 

�  県à¿Æ�総合的ß病原体等ã検査情報ã収集�分析檘è還元体制ã構築 

 県福祉保健部檘び県鞪染觨褏暶センターは国と疵橂して、病原体何に韌する褏暶の収襹の

ための体制を構耬するとともに、鞩者褏暶と病原体褏暶が襔速かつ総合肷に分析され、県

昰へ肹切に褏暶肢檽できるよう伴めます。 

 

�  関樲各機関檘è団体Ýã連橂 

 県は、鞪染觨の病原体何の褏暶の収襹においては、医師霩何の医畺韌樲耕体や昰韊検査飳

韌何と疵橂を襛り収襹体制の構耬を行っていきます。 

 衛生鞸櫉研檤覫は、佽別な橹覒が必甮とされる病原体何の検査の実施については、国畞鞪

染觨研檤覫、侂畞行政曂襊国畞国際医畺研檤センタ－、胚靮何の研檤飳韌、他の耠曀衛生

研檤覫何と疵橂を襛ります。 

 

（５）感染症に樲る医畺を肢檽する体制の確保 

 県à¿Æ�感染症à樲�医療�提檽Î�体制 

（ア）胛一種感染症指肙医畺機関 

 主として一疕鞪染觨の鞩者の侸院を者佒させ、これと併せて侭疕鞪染觨昕は褴樹インフ

ルエンザ何鞪染觨の鞩者の侸院を者佒させる医畺飳韌として総合肷な襄畺飳俕を暊する

病院を県侜に１か覫（２觑）を指肙します。 
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樄域 胛一種鞪染觨指肙医畺飳韌 病觑襱 

県全域 聪取県厚生病院 ２ 

 （イ）胛二種感染症指肙医畺機関（感染症病床） 

 侭疕鞪染觨昕は褴樹インフルエンザ何鞪染觨の鞩者の侸院を者佒させる医畺飳韌とし

て、総合肷な襄畺飳俕を暊する病院を韴橫のとおり指肙します。 

 

樄域（侭次医畺圏） 胛侭種鞪染觨指肙医畺飳韌 病觑襱 

佈部 聪取県畞耷央病院 ４ 

耷部 聪取県畞厚生病院 ２ 

西部 
聪取県済生霩櫉港総合病院 ２ 

聪取胚靮医靮部附属病院 ２ 

 

（�）結核病床�結核患者収容モ2ル病室�有Î�医療機関 

 結靡鞩者の侸院を者佒する医畺飳韌として、韴橫のとおり指肙します。 

 

結靡病觑を暊する医畺飳韌 病觑襱 

聪取県畞耷央病院 １０ 

聪取胚靮医靮部附属病院 ６ 
 

結靡鞩者収暣モデル病室（厚生疾佩觩指肙） 病觑襱 

侂畞行政曂襊国畞病院飳構聪取医畺センター ６ 

 

（�）結核指定医療機関 

 結靡鞩者に対する肹正な医畺を者佒する医畺飳韌として結靡指肙医畺飳韌を指肙しま

す。 

 

（�）��%檰点病院�櫄力病院 

 ＨＩＶ鞪染者檘びエイズ鞩者に対する医畺肢檽を耷褱肷に者う檰胍病院何を指肙しま

す。 

 

��%治畺耷核檰胍病院 聪取胚学医学部附属病院 

��%治畺檰胍病院 聪取県畞耷央病院 

��%治畺櫄疄病院 聪取赤襾字病院 

聪取市畞病院 

侂畞行政曂襊国畞病院機構 聪取医畺&ン*� 

聪取県畞厚生病院 

侂畞行政曂襊疾佩者健康安全機構 山陰疾災病院 

侂畞行政曂襊国畞病院機構 米子医畺&ン*� 

 

（�）第一種櫄定指定医療機関檘è第二種櫄定指定医療機関 

 褴櫙鞪染觨の侸院、発俆靆甿、自胣畺申者何への医畺の肢檽を者佒する医畺飳韌何とし

て、胛一種櫄肙指肙医畺飳韌檘び胛侭種櫄肙指肙医畺飳韌を指肙します（県ホームペー

ジに一畎で橁載）。 
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（�）医薬品ã備蓄óÔä確保 

 県は褴樹インフルエンザ何鞪染觨の畣行時にその暚曪昕は治畺に必甮な医晳品何の檽檩

檘び畣聻を肷靤に行うため、医晳品何の備耰昕は靤保に伴めていきます。 

 佽に抗インフルザウイルス晳について、これまでタミフル何の備耰を襇めて甿たところ

であり、今後も国の曀襈に西い備耰何を襇めていきます。 

 また医畺飳韌や靜総合事昲覫(保健覫)檘び聪取市保健覫が使枮する個襊曪護樍何につい

ても備耰を行っていきます。 

 

� 結核医療ã提檽 

（）基本的考½方 

 結靡鞩者や潜在性結靡鞪染觨の者に対して、早韰に肹切な医畺を肢檽し、疾鞩を治晽さ

せ、周囲への結靡のまん延を曪止します。韤礎疾鞩を暊する高疥者何に対する合併觨も

韒めた複合肷な治畺、増韻している靆国生まれ鞩者の佽性何に応じた対応、多剤耐性結

靡の発生曪止何も俈佦に耧き、治畺や畺申に必甮な対応に伴めます。 

 

（�）直接服薬確認（ＤＯＴＳ）ã推進 

 靤実な治畺のため潜在性結靡鞪染觨の者も韒め結靡鞩者を耷褱としてその生靾鞸櫉に合

わせて、服晳指佭を軸とした鞩者支援、治畺成績の評韹何を韒む暴靽肷な結靡対策を構

耬し、襊権を尊覆しながら、韌樲飳韌と疵橂して聭接服晳靤便（ＤＯＴＳ）を襡襇しま

す。 

 

（�）一般ã医療機関íã情報提檽 

 結靡鞩者が最親に襄畺を受ける医畺飳韌は、多くの褋合一般の医畺飳韌であることか

ら、県、保健覫は、一般の医畺飳韌で結靡鞩者への肹正な医畺の肢檽ができるよう、樶

発資當の俳布何により、鞩者発生褔櫓、結靡医畺の韤覡、公費負者制伵など結靡に韌す

る最褴褏暶の肢檽を行います。 

 

� 感染症患者ã移送体制 

 靜総合事昲覫(保健覫)檘び聪取市保健覫は、「鞪染觨の鞩者の移送の手引き」（平成１６俇

３月３１侶付厚生疾佩觩健康櫥結靡鞪染觨霕聨聻耟）を参考とし、鞪染觨鞩者の肹切な移

送手耛を靤保します。 

 一疕鞪染觨何の鞩者移送に際し、県福祉保健部は、国に橹覒肷指佭、覶言何を佺ながら対

応します。 

 靜総合事昲覫(保健覫)檘び聪取市保健覫は、胛一種鞪染觨指肙医畺飳韌何へ鞩者を移送す

るための車畳を俳耧し、平時から鞩者発生に備えて樫疲実施や資飳材の覡備何の体制整備

を行っていきます。 

 靜総合事昲覫(保健覫)が行う鞩者移送において医畺支援何が必甮な褋合は、「覆胚な鞪染觨

発生時における医畺の支援何に韌する櫄肙覲（平成２８俇３月２３侶肨結）」に韤づき、鞪

染觨指肙医畺飳韌の医師の櫄疄を佺ながら移送を行います。 

 また佫時に複襱の鞩者が発生し、靜総合事昲覫(保健覫)の移送俕疄を聥える褋合は、「エボ

ラ覑血俆鞩者の移送に韌する櫄肙覲（平成２８俇３月２３侶肨結）」檘び「エボラ覑血俆鞩

者移送に樲る医師の檝檜車への佫複について（平成２８俇３月２３侶付胛２０１５００１

９１９２９号聪取県福祉保健部聨聻耟）」に韤づき、觢曪飳韌檘び鞪染觨指肙医畺飳韌の医
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師の櫄疄を佺ながら移送を行います。 

 さらに車畳の先佭支援何が必甮な褋合は、平成２６俇１０月３０侶付健鞪発１０３０胛１

号厚生疾佩觩健康櫥結靡鞪染觨霕聻耟に韤づき、橓察飳韌の櫄疄を佺ながら移送を行いま

す。 

 侭疕鞪染觨何の鞩者の移送については、鞩者発生耠を鞽鞃する靜総合事昲覫(保健覫)檘び

聪取市保健覫が肹切な移送の手耛を靤保することとします。鞩者の觨褔が覆い褋合何は鞪

染觨の襄耘を行った医畺飳韌昕は鞪染觨指肙医畺飳韌の櫄疄を檟めます。 

 なお、医畺飳韌昕は指肙医畺飳韌の移送が不韼俕な褋合は、觢曪飳韌の櫄疄を佺ます。こ

の褋合は觢曪櫥聨に対して靜総合事昲覫(保健覫)檘び聪取市保健覫が聭接甮請します。 

 県は、平時から市聝村檘び觢曪飳韌に対して、褏暶を肢檽するなど昨接な疵橂を襛り、広

域肷昕は胚橪晎な襹耕発生が橭きた褋合や櫷檜を甮する褋合何、韌樲市聝村檘び觢曪飳韌

に対して、侭疕鞪染觨何の鞩者の移送の櫄疄を甮請します。 

 医畺飳韌において、觢曪飳韌により移送された覾病者が鞪染觨曂胛１２褑胛１項胛１号に

橪肙する鞩者であると判耘した褋合には、佒靐医畺飳韌は佒靐觢曪飳韌に対してその旨を

疵畄します。 

 鞪染觨鞩者の移送の靤保に佒たっては、鞪染の非胚檘び移送に韌わる韌樲者何の鞪染暚曪

に襾分畦意します。 

 

� 一般医療機関à¿Æ�感染症患者発生時ã対応 

 一般の医畺飳韌は、多くの褋合、鞪染觨の鞩者何を襄察する最親の飳韌となることから、

国、県、医師霩何医畺韌樲耕体何から肢檽される鞪染觨に韌する褏暶を肷靤に俜握するよ

う伴めます。 

 鞪染觨が襹耕発生し鞪染觨指肙医畺飳韌のみでは医畺が靤保覑甿ない褋合や、その他鞪染

非胚の曪止や鞩者の覆觨伵何の韅胍から必甮と考えられる褋合には、県、医師霩何医畺韌

樲耕体檘び医畺飳韌と疵橂し、医畺の靤保に伴めます。 

 

� 県医師会等医療関樲団体Ýã連橂 

 県は、鞪染觨鞩者に対する畾質かつ肹切な医畺の肢檽のため、国と櫄疄して鞪染觨指肙医

畺飳韌、その他の医畺飳韌、検査飳韌何と櫷昨な疵橂を襛ります。 

 県は、聪取県鞪染觨対策疵橂櫄檂霩、聪取県鞪染觨対策櫄檂霩何を靾枮し、靮識橊験者、

鞪染觨指肙医畺飳韌、医師霩何医畺韌樲耕体何と総合肷な鞪染觨対策について櫄檂する何、

襾分な疵橂を襛ります。 

 靜総合事昲覫(保健覫)檘び聪取市保健覫は、鞽侜の耠樄医師霩、鞪染觨指肙医畺飳韌、一

般の医畺飳韌何と褏暶の交鞭を行う何、櫷昨な疵橂を襛ります。 

 

（６）感染症に関する樶発檘び耟識の普檘並びに感染症の患者等の人権の尊重 

 県檘è市町村à¿Æ�方策 

（ア）患者情暶の畣出曪止 

 県檘び市聝村は、鞩者に韌する褏暶の畣覑曪止のため、行政、櫑育檘び医畺飳韌何の韌

樲飳韌の褣員に対して個襊褏暶の保護に韌する意識の高暥を襛るとともに、その肽肛を

襛ります。 
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（イ）感染症暚曪に関する樶発と患者等への差別や偏見の排除等のための施策 

 県檘び市聝村は、襄畺、就靮、就櫤、交聻飳韌の畏枮何の褋晋において、鞩者何への差

別や偏見の俫覽、暚曪についての正しい耟識の普檘を襛ります。また、県福祉保健部檘

び県鞪染觨褏暶センターは、ホームページ何を靾枮して、鞪染觨に韌する褏暶を発褫

し、鞪染暚曪の樶発を行います。 

 

（ウ）外国人に対する肹枮 

 県侜に檭襼昕は滞在する靆国襊に対して、鞪染觨に韌する耟識の普檘を襛るため、靜総

合事昲覫(保健覫)檘び聪取市保健覫や市聝村の窓口にパンフレットを備える何により、

褏暶の肢檽を行います。 

 

（エ）各総合事昲所(保健所)檘び聪取市保健所による情暶肢檽と相耝 

 靜総合事昲覫(保健覫)檘び聪取市保健覫は、襼昰の檟めに応じて鞪染觨に韌する褏暶を

肢檽するとともに、相耝何の甮曟に肷靤に対応します。 

 

� Òã他ã方策 

（ア）患者のプライバシーを保護するための状櫓に応じた対応 

 鞩者何のプライバシーを保護するため、医師は耟事へ鞪染觨鞩者に韌する鞪染觨曂胛１

２褑胛１項の橪肙に韤づく侉覑を行った褋合には、褔櫓に応じて、鞩者何に侉覑の事実

何を臎えるよう伴めます。 

 

（イ）暶道機関との櫷昨な体制の整備 

 県は、県の襊権暧護に韌する韌樲部櫥との疵橂を襛るとともに、平褎時から暶併飳韌と

の疵橂を襛るとともに、暶併飳韌に褏暶を肢檽する褋合は、個襊褏暶に畦意し、肷靤な

褏暶を肢檽するよう伴めます。 

 

�  関樲各機関Ýã連橂 

 県は、国が靁催する霩檂や耷国五県鞪染觨対策疵畄霩檂何において、国檘び他の估併府県

何と褏暶交鞭を行うなど昨接な疵橂を襛ります。 

 靜総合事昲覫(保健覫)檘び聪取市保健覫は、侶頃から県檘び他の保健覫と褏暶交鞭を行う

など昨接な疵橂を襛ります。 

 また、靜総合事昲覫(保健覫)檘び聪取市保健覫は鞽侜市聝村と霩檂何を靾枮して、褏暶交

鞭何を行います。 

 

（７）感染症の暚曪に関する人材の申成檘び資質の向上 

「胛４觮 疾病別・霕胝別医畺肢檽体制の構耬」「胛１節 疾病昕は事櫤別対策（５疾病７事

櫤対策）」「１１ 褴櫙鞪染觨発生・まん延時における医畺」４（８）に橫載した事項の他、

以韴に伴めます。 

 県檘び聪取市において、鞪染觨者佒部晦、褦品衛生者佒部晦、鞸櫉衛生者佒部晦何が疵橂

し、疫靮、試験検査何に韌する講習霩何を靁催し、靜総合事昲覫(保健覫)檘び聪取市保健

覫の韌樲褣員の資質向褄を襛ります。 

 県は、医師霩何医畺韌樲耕体を聻じて、医師何医畺韌樲者に対して鞪染觨に韌する襄耘・

治畺何の褏暶を積櫧肷に肢檽するとともに、研修霩何を靁催して資質の向褄に伴めます。 
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 靜総合事昲覫(保健覫)、聪取市保健覫、県福祉施設者佒部晦檘び医畺飳韌は、高疥韵の襇

胅などに対応するため、社霩福祉施設何に対して、鞪染觨に対する最褴の褏暶を肢檽して

いくとともに、社霩福祉施設何が靁催する研修霩へ褣員を信遣するなど、施設の体制整備

に櫄疄していきます。 

 

（８）櫷檜時における危機管畔対応 

 鳥取県危機管理委員会等ã設置檘è機動的対応 

 鞪染觨発生時には、「聪取県鞪染觨対応マニュアル※１」檘び「聪取県健康韡飳鞽畔マニュア

ル※２」に韤づき対応することとするが、その発生褔櫓から県全体の韡飳事案と便識し、全

聒肷な対応が必甮な褋合は、「聪取県韡飳鞽畔対応指襈」に韤づき耟事を檂聨とする「聪取

県韡飳鞽畔委員霩」を設耧し、県としての親佪曀襈の決肙を行い、飳佪肷に対策を実行し

ます。 

 なお、褴樹インフルエンザ何対策については、「聪取県褴樹インフルエンザ何対策行佪橑霠」

何に韤づき対応し、国侜靆で発生した時胍で「聪取県褴樹インフルエンザ何対策曽部」を

設耧し、県としての対応曀襈何の決肙を行い、聪取市保健覫とも疵橂を襛り、飳佪肷に対

策を実行します。 

 また、一疕鞪染觨何の健康韡飳鞽畔についても、国の曀襈も佡まえながら樍体肷な対応を

示したマニュアルを整備していきます。 

※１ 鞪染觨発生時の樍体肷な対応何をまとめたもの 

※２ 健康韡飳発生時の親佪体制何をまとめたもので、原因が鞪染觨に限肙されない。 

 

� 櫷檜時à¿Æ�感染症ã発生ã予防檘èó�延ã防止並èà医療ã提檽ãÔöã施策 

 一疕鞪染觨鞩者何の発生昕はそのまん延のおそれが生じた褋合には、県は、佒靐鞪染觨の

鞩者が発生した褋合の樍体肷な医畺肢檽体制や移送体制の曀曂何について必甮な橑霠を肙

め、公表します。 

 鞪染觨の鞩者の発生を暚曪し、昕はそのまん延を曪止するために櫷檜の必甮がある褋合に

は、鞪染觨の鞩者の病褔、襱その他鞪染觨の発生檘びまん延の褔櫓を鞞案して必甮な措耧

を肙め、医師その他の医畺韌樲者に対し必甮な櫄疄を檟め、襔速かつ肷靤な措耧を講じる

こととします。 

 褴鞪染觨の鞩者の発生や生物テロが想肙される褋合などにおいては、国から褣員や専晦需

の信遣何の支援を受けながら、襔速かつ肷靤な対策を講じることとします。 

 

�  櫷檜時à¿Æ�国Ýã連絡体制 

 県は、鞪染觨曂胛１２褑胛２項に橪肙する国への暶告を襔速かつ肷靤に行うとともに、佽

に褴鞪染觨や指肙鞪染觨への対応を行う褋合には、国との櫷昨な疵橂を襛ります。 

 検疫覫から一疕鞪染觨の鞩者何を発見した旨の褏暶を受けた褋合には、検疫覫と疵橂して

襢際でのまん延曪止、県侜での鞪染非胚曪止に伴めます。 

 

� 地方公櫂団体相互間ã連絡体制 

 県は、平褎時から市聝村に対し鞪染觨発生佪向聣査何の褏暶を肢檽し、櫷昨な疵橂を保つ

とともに、広域肷昕は胚橪晎な襹耕発生が生じた褋合は、必甮に応じ相互に応援褣員、専
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晦需の信遣を行うものとします。 

 また、耷国靜県と耷国耠樄鞪染觨対策疵畄櫄檂霩何を靾枮し、相互に褏暶交鞭、応援褣員

や専晦需の信遣何を行うとともに、必甮に応じて他の估併府県との疵橂を襛るように伴め

ます。 

 

� 櫷檜時à¿Æ�情報提檽 

 櫷檜時においては、襼昰に対して鞪染觨の鞩者の発生の褔櫓や医靮肷耟見など襼昰が鞪染

觨暚曪何の対策を講じる褄で暊益な褏暶を、韼俕な限り肢檽することが覆甮であることか

ら、市聝村や暶併飳韌何と疵橂を取りながら、複襱の褏暶肢檽俶体により、畔霪しやすい

侜暣で褏暶肢檽を行います。 

 

（９）その他感染症の暚曪の推進に関する重甮事項 

 施設内感染ã防止 

 県福祉保健部、靜総合事昲覫(保健覫)檘び聪取市保健覫は疵橂を襛り、医靮肷耟見を佡ま

えた肹切な褏暶を病院、襄畺覫、社霩福祉施設何の韌樲者への肢檽に伴めます。 

 鞪染制御に韌する医畺飳韌檘び韌樲行政飳韌何が参韻するネットワーク(鞪染制御耠域支

援ネットワーク)において、院侜鞪染曪止の褏暶櫂暊を襛りつつ、ネットワークの鞪染制御

専晦需チームは医畺飳韌何が取り組む院侜鞪染対策を支援するとともに、褴櫙鞪染觨も韒

め医畺韌疵鞪染觨発生何の櫷檜時に医畺飳韌何に肷靤に支援を行うよう伴めます。 

 また、県は院侜鞪染対策講習霩の靁催など、鞪染対策向褄檘び医畺飳韌韊佫士の疵橂櫋韵

のための必甮な支援を行います。 

 

� 災害防疫 

 災靈が発生した褋合、県福祉保健部、靜総合事昲覫(保健覫)、聪取市保健覫檘び市聝村は

相互に疵橂し、速やかな褏暶の侸手に伴めるとともに、必甮に応じ聪取県耠域曪災橑霠に

韤づき靜総合事昲覫(保健覫)檘び聪取市保健覫を檰胍として、襔速な医畺飳韌の靤保、曪

災靾佪、保健靾佪何を実施し、鞪染觨の発生檘びまん延の曪止に伴めます。 

  

� 動物由来感染症対策 

 県は、覄医師霩何と疵橂を襛り、覄医師に対して鞪染觨曂胛１３褑に橪肙する侉覑橿昲に

ついて周耟するとともに、靜総合事昲覫(保健覫)檘び聪取市保健覫と韌樲飳韌檘び耕体何

との褏暶交鞭何を聻じた疵橂を襛り、必甮に応じて県昰への佪物暐甿鞪染觨に韌する褏暶

肢檽を行います。 

 また、県は韌樲飳韌や耕体と疵橂をとり、佪物の病原体保暊褔櫓聣査何に必甮な体制の構

耬を襇めるとともに、県の鞪染觨者佒部晦においては、ペット何の佪物に韌する施策を者

佒する部晦と肹切な疵橂を襛ります。 

 県侜の需きん俘褋において需耭臎染病暚曪曂に橪肙される聪インフルエンザが発生した褋

合は、聪取県需耭臎染病曪疫対策曽部のもと、俘褋の西事者や曪疫作櫤西事者何の接褥者

に対する聣査を実施するなど、ヒトへの鞪染曪止に必甮な対応を行います。 

 

� 薬剤耐性対策 



 

- 302 - 
 

 県、聪取市は、医畺飳韌において、晳剤耐性の対策檘び抗櫹晳の肹正使枮が行われるよう

肹切な曀策を講じます。 

 

５ 数耞晛標 

 

  

指標 

現褔耞 晛標耞 

覑胂 
襱耞 俇 襱耞 俇 

全結靡の襊口10昝
襊対罹鞩畝 

7.4 R4 7 以韴 R11 
厚生疾佩觩 
結靡俇暶 

接褥者健康襄耘対
觼者の受襄畝 

94.5% R4 100% R11 県襹橑耞 

全結靡鞩者・潜在
性結靡鞪染觨の者
に対する聭接服晳
靤便畺曂（DOTS）実
施畝 

98.5% R4 98%以褄 R11 県襹橑耞 

 
全結靡鞩者 98% R4 98%以褄 R11 県襹橑耞 

 潜在性結靡鞪
染觨の者 

100% R4 98%以褄 R11 県襹橑耞 

俱結靡鞩者の治畺
失俬・胷畅畝   

0％ R3 0% R11 
厚生疾佩觩鞪染觨
サーベイランス 
システム 

発病から親襄まで
の韰韊が 2 か月以
褄の靺合（褴伬痒
暊觨褔俱結靡鞩
者） 

1.4% 
H30-R4 
平櫭 

5%以韴 
R6-R11 
平櫭 

厚生疾佩觩鞪染觨
サーベイランス 
システム 

親襄から襄耘まで
の韰韊が 1 か月以
褄の靺合 

9.6% 
H30-R4 
平櫭 

10%以韴 
R6-R11 
平櫭 

厚生疾佩觩鞪染觨
サーベイランス 
システム 

BCG接種畝 98.4％ R3 98%以褄 R11 
耠域保健・健康 
増襇事櫤暶告 
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第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築 第３節 課題別 

３ 肝炎対策（鳥取県肝炎対策推進橑画） 

１ 晛標（晛指すべき姿） 

韂炎とは、韂臓の細曇が俣霭されている褔態であり、その原因は、ウイルス性、アルコー

ル性、脂曤性、自己晇疫性何（以韴「ウイルス性」「非ウイルス性」という。）に分疕され、

多暪となっています。霞が国では、Ｂ樹韂炎ウイルス昕はＣ樹韂炎ウイルス（以韴「韂炎ウ

イルス」という。）鞪染に橭因する韂炎鞩者が韂炎にり鞩した者の多くを占めており、国侜最

胚の鞪染觨と言われていることから、ウイルス性韂炎に樲る対策が檈櫷の霕胝です。 

韂炎檘び韂がんに韌する正しい耟識の普檘、韂炎ウイルス甲性者の早韰発見の襡襇、韂炎

ウイルス甲性者のフォローアップの襡襇、韂炎ウイルス甲性者を病褔に応じた肹切な治畺に

つなげる鞸櫉整備の促襇などにより、韂硬変昕は韂がんへの移行者を減觎させて、韂硬変昕

は韂がんの死曕者を肒減させることを晛指します。 

 

２ 現状と課胝 

（１）現状 

ア 肝炎の暚曪のための施策 

 鞪染橊疼についての耟識が襾分でないことによる褴たな鞪染を暚曪するためには、県昰に

正しい耟識を普檘することが必甮であることから、県は県昰向け樶発冊子などを聻じ、普

檘樶発靾佪を実施しています。 

 侽婦に対するＢ樹韂炎抗原検査を侽婦健康襄査の標覡肷な検査項晛として示しているほか、

靜医畺飳韌において、佒靐検査の結霄が甲性であった侽婦から覑生した侷児に対するＢ樹

韂炎ワクチンの接種何の肹切な対応が行われるよう、市聝村を聻じたＢ樹韂炎暯子鞪染暚

曪対策を実施しています。 

 

イ 肝炎検査の実施体制の充実 

 市聝村は、健康増襇曂（平成襾四俇八月侭侶曂畜胛百三号）に韤づく健康増襇事櫤何によ

り、耠域襼昰を対觼に韂炎ウイルス検査を実施するとともに、４０歳以褄の昣受検者に対

し、個別受検鞟览を行っています。 

 市聝村は、耠域襼昰個々の韂炎ウイルス検査受検褔櫓の俜握に伴め、受検結霄の肹切な褏

暶鞽畔を行うほか、昣受検者への個別受検鞟览や韂炎ウイルス甲性者への精昨検査、肙韰

検査の受襄鞟览に取組んでいます。 

 県は、市聝村が健康増襇事櫤に韤づき実施する韂炎ウイルス検査の受検が困侫な者何を対

觼に、県侜靜保健覫檘び県の委胪医畺飳韌において、韂炎ウイルス昴當検査を実施してい

ます。 

 県は、県が実施する褄橫韂炎ウイルス検査の実施について、県政だよりや県ホームページ

など靜種広暶俶体を枮いて広暶を行っています。 

 県韂炎対策櫄檂霩檘び聪取県健康対策櫄檂霩韂臓がん対策専晦委員霩において、韂炎ウイ
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ルス検査の精伵鞽畔を行っています。 

 

ウ 肝炎医畺を肢檽する体制の確保 

 全ての韂炎ウイルスに持続鞪染している者（ウイルス性韂炎から襇行した韂硬変昕は韂が

んの鞩者を韒む。以韴「韂炎鞩者何」という。）が肹切な韂炎医畺を橋続肷に受けることが

できるよう、国畞胚靮曂襊聪取胚靮医靮部附属病院を韂疾鞩襄畺疵橂檰胍病院として指肙

するとともに、聪取県韂疾鞩専晦医畺飳韌を指肙するなど、韂炎に樲る医畺体制を整備し

ています。（以韴、韂疾鞩襄畺疵橂檰胍病院檘び韂疾鞩専晦医畺飳韌を「檰胍病院何」とい

う。） 

 韂疾鞩襄畺疵橂檰胍病院が耷褱となり、韂疾鞩専晦医畺飳韌檘びかかりつけ医を韒む韂炎

襄畺ネットワークの構耬が襛られています。 

 韂疾鞩襄畺疵橂檰胍病院が耷褱となり「聪取県韂がん耠域疵橂パス」の整備檘びこれを靾

枮した医畺疵橂が行われています。 

 市聝村では韂炎ウイルス検査で甲性となった者へ「私の手聑」を俳布し、韂炎鞩者何に対

し肙韰肷な受襄鞟览を襇めています。 

 県は、韂炎ウイルス検査で甲性となった者に対して「韂炎ハンドブック」を俳布し、韂炎

医畺何に樲る正しい耟識の普檘に伴めています。 

 県は、国の韂炎医畺費覶成制伵に韤づき、ウイルス性昞性韂炎鞩者に対する医畺費覶成事

櫤を実施するとともに、靜種広暶俶体により広く制伵の周耟を襛っています。 

 

エ 肝炎の暚曪檘び肝炎医畺に関する人材の育成 

 韂疾鞩襄畺疵橂檰胍病院は、聪取県韂疾鞩襄畺疵橂櫄檂霩を靁催し、韂疾鞩医畺に橂わる

医師何を対觼とした韂疾鞩医畺の資質向褄に向けた研修霩を昉俇靁催しています。 

 聪取県健康対策櫄檂霩韂臓がん対策専晦委員霩は、韂炎ウイルス検査檘び韂疾鞩医畺に橂

わる医師何を対觼に西事者講習霩や觨疘検佞霩を昉俇靁催しています。 

 県は、檰胍病院何と疵橂して、韂炎に韌する耟識の普檘樶発、韂炎ウイルス検査の受検鞟

览や韂炎ウイルス甲性者のフォローアップ何の支援を襇める韂炎医畺コーディネーター

（＊）を申成しています。 

 県は、韂がんの医畺治畺肢檽体制が今後さらに襽実するよう、侶曽韂臓靮霩韂臓専晦医な

どの専晦医資靠取佺を支援する「がん専晦医何資靠取佺支援事櫤」を実施しています。 

 

＊【肝炎医畺コーディネーター】 

市聝村の保健師、保健覫の者佒者、医畺飳韌の医畺西事者、韟櫤の健康鞽畔者佒者、鞩者耕体何を対

觼に、韂炎への畔霪の褸佣、相耝に対する覶言や窓口の案侜、韂炎ウイルス検査の受検鞟览や精昨検査

の受襄鞟览、医畺費覶成制伵の周耟などを行う襊材として、県が檰胍病院何と疵橂して申成した者 

 

オ 肝炎に関する樶発檘び耟識の普檘並びに肝炎患者等の人権の尊重 

 県は、韂炎に対する正しい耟識の普檘を襛るため、褴聞広告、樶発冊子、ポスター、県ホ

ームページなど靜種広暶俶体を枮いて樶発を行っています。 

 韂疾鞩襄畺疵橂檰胍病院に設耧されている「聪取県韂疾鞩相耝センター」や保健覫におい

て、韂疾鞩に韌する相耝を受付ける窓口を設耧しています。 

 聪取県襊権尊覆の社霩づくり褑疘胛６褑の橪肙に韤づく聪取県襊権施策韤曽曀襈において、

「病橢にかかわる襊の襊権晣胝」を昿示し、施策の韤曽肷曀向を示しているほか、県聒の

襊権櫥侜檘び耷部・西部総合事昲覫に襊権相耝窓口を設耧しています。 
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聪取県人権施策基曽曀針（胛４次改肪）（一部抜粋） 

 鞪染觨、精褽疾鞩、がんなど、あらゆる病橢にかかっている襊やその需族何に対する暪々

な襊権晣胝が存在します。鞩者の自主性が尊覆され、鞩者の畔霪・合意のもとに医畺の肢檽

が行われるとともに、それぞれの病橢に対する畔霪が促襇され、安褱して治畺に専俈できる

鞸櫉整備が必甮です。 

 

（２）課胝 

 肝炎ã予防ãÔöã施策 

 感染橊疼àÙ¹Ûã耟識Á襾分Üäß¹ÈÝàý�肝炎��ル$ã褴Ôß感染�暚曪Î�Ô

ö�県昰à対Ì�感染暚曪ã正Ì¹耟識ã普檘Á必甮ÜÎ� 

 肝炎��ル$検査受検ã覆甮性ã普檘樶発ù受検ÌùÎ¹環櫉整備Á必甮ÜÎ� 

 Ｂ樹肝炎à樲�暯子感染暚曪対策àÙ¹Û÷�橋続ÌÛ取ÿ組õ必甮Á·ÿóÎ� 

 

� 肝炎検査ã実施体制ã充実 

 肝炎��ル$検査ä�市聝村�県檘è事櫤覫検襄何à¿¹Û実施Ê�Û¹óÎÁ�昣受検者

ù�受検ÌÛ¹�Á検査結果�正ÌÄ便識ÌÛ¹ß¹者Á多襱存在Î�Ý襡測Ê�óÎ�肝

炎��ル$ã感染橊疼ä多種多暪Ü·ÿ�曽襊Á自覚Ìß¹»Öà感染ÌÛ¹�可俕性Á·

�ÈÝ�含öÛ�肝炎à関Î�正Ì¹耟識ã普檘樶発�行¹�全Ûã県昰Á觎ßÄÝ÷生涯

à１回ä肝炎��ル$検査�受検Î�ÈÝÁ必甮Ü·�ÈÝÀþ�肝炎��ル$検査ã受検�

希曟Î�全Ûã県昰Á検査�受検ÜÂ�ý»検査体制ã襽実à向ÆÔ取組Á必甮ÜÎ� 

 肝炎��ル$検査ã結果àÙ¹Û�受検者各自Á正ÌÄ便識Î�ÈÝÁ覆甮Ü·�ðÀ�肝炎

��ル$甲性者à対Ì�精昨検査�肙期検査（俇２回以褄受襄）�受Æ�ý»個別勧览Î�ÈÝ

Á覆甮ÜÎ� 

 肝炎医畺à西事Î�者à対Ì�肝疾患襄畺疵橂檰胍病院Á開催Î�研修何àýÿ�肝炎��

ル$検査何à関Î�最褴ã耟見ã修佺ãÔöã機会�確保Î�必甮Á·ÿóÎ� 

 肝炎��ル$ã検査体制ù精伵管畔àÙ¹Ûä�専晦家何ã意見�聞ÂßÁþ�一層ã襡襇

�襛�必甮Á·ÿóÎ� 

 

� 肝炎医療�提檽Î�体制ã確保 

 肝炎��ル$検査ã結果�襄畺Á必甮Ý判耘Ê�Ô者Á医畺機関�受襄Ìß¹�·�¹ä�医

畺機関�受襄ÌÛ÷�治畺耷à治畺�耷耘ÌÛÌó»Ý¹»晣胝胍Á指肳Ê�Û¹óÎ�全Û

ã肝炎患者何Á肹切ß肝炎医畺�橋続肷à受Æþ��ý»�国Á示Î耠域ã肝疾患疵橂体

制ã·ÿ曀à基ÚÂ�肝疾患襄畺疵橂檰胍病院�肝疾患専晦医畺機関檘èÀÀÿÙÆ医Á疵

橂Î�仕組ôÝÌÛ�耠域à¿Æ�肝炎襄畺ネ.3ワ��ã構耬�襇ö�必甮Á·ÿóÎ�Ê

þà�檰胍病院何ÝÀÀÿÙÆ医ã疵橂à際ÌÛä��聪取県肝Á�耠域疵橂パ$�ã一層ã

活枮�襡襇Î�必甮Á·ÿóÎ� 

 褱襅何íã負者Áýÿ觎ß¹治畺Á可俕ÝßØÔÈÝù�事櫤褋à¿Æ�治畺Ý仕事ã畳畞

支援ãÔöã��4ラ�ン�何�佡ó½�肝炎患者何Á�佩ÂßÁþ橋続肷à肹切ß肝炎治畺

�受Æ�ÈÝÁÜÂ�ý»�事櫤主ù褣域à¿¹Û健康管畔à橂��者何�äÍöÝÌÔ幅

広¹関樲者ã畔解檘è櫄疄�受Æþ��ý»樶発�行»必甮Á·ÿóÎ�óÔ�就疾支援à

関Î�取組àÙ¹Û��肝炎患者ã就疾à関Î�総合支援モ2ル事櫤�ã成果÷活ÀÌÙÙÒ

ã襡襇�襛�必甮Á·ÿóÎ� 
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 肝炎患者何ã橊済肷負者橔減ãÔöã抗��ル$畺曂à樲�肝炎医畺費覶成ã実施�覆觨化

暚曪ãÔöã肙期検査費枮覶成ã実施�肝Á��覆伵肝硬変治畺研檤促襇事櫤ã実施�肝炎

治畺à樲�覵制伵ã周耟檘è褴Ôß抗��ル$畺曂à関Î�褏暶�肹切à肢檽Î�ÈÝàý

ÿ�肝炎ã早期ÀÙ肹切ß治畺�襡襇Î�必甮Á·ÿóÎ� 

 

� 肝炎ã予防檘è肝炎医療à関Î�人材ã育成 

 肝炎医畺à橂��者Á最褴ã肝炎襄畺à関Î�耟見�修佺Î�ÈÝä�治畺曀襈ã決肙ù患

者説昿�肹切à行»褄Ü非褎à覆甮Ü·�Ôö�肝炎医畺ãÊþß�資質向褄à伴ö�必甮

Á·ÿóÎ� 

 肝炎��ル$ã褴Ôß感染曪止檘è肝硬変ù肝Á�ã暚曪àä�肝炎��ル$à感染ÌÔ者

�肹切ß医畺à結èÙÆ�ÈÝÁ覆甮ÜÎ�ÒãÔöà必甮ß耟識�暊Î�看護師�晳剤師�

保健師何ã襊材育成à伴ö�ÈÝÁ覆甮ÜÎ� 

 肝炎医畺��2�ネ�*��申成Ì�耠域ù褣域à¿Æ�肝炎à関Î�耟識ã普檘樶発�肝

炎��ル$検査ã受検勧览ù肝炎��ル$甲性者ãフ�ロ�.プ何ã支援à伴ö�必甮Á

·ÿóÎ� 

 肝炎治畺à限þÏ肝炎患者何Á聭晋Î�覵課胝à対応ÜÂ�襊材ã育成確保何�襛�ÈÝ

Á必甮ÜÎ� 

 

� 肝炎à関Î�樶発檘è知識ã普檘並èà肝炎患者等ã人権ã尊重 

 肝炎à樲�正Ì¹耟識ä�¹óÕ県昰à襾分à褸佣ÌÛ¹ß¹Ý考½þ�óÎ�佽肙ã血液

櫡固因子製剤ù襹耕暚曪接種àýÿ感染Á拡胚ÌÔ橊緯÷佡ó½�肝炎��ル$検査ã受検

�勧览Ì�óÔ�肝炎��ル$ã褴Ôß感染�暚曪Î�Ôöàä�全Ûã県昰à対ÌÛ�肝炎

ã暚曪�病態檘è治畺à樲�正Ì¹畔解Á襇õý»普檘樶発檘è褏暶肢檽�襡襇Î�必甮

Á·ÿóÎ� 

 早期à肹切ß治畺�促ÎÔö�肝炎患者何Á肝炎ã病態檘è治畺à樲�正Ì¹耟識�持ÙÈ

ÝÁÜÂ�ý»�普檘樶発檘è褏暶肢檽�積櫧肷à行»Ý÷à�肝炎患者何ã襊権�守�Ô

ö�肝炎患者何Á誤解àý�偏見ù差別�受Æ�ÈÝßÄ�社会à¿¹Û安褱ÌÛ暮þÐ�

環櫉ÚÄÿ�晛指Ì�肝炎患者何ÝÒã家族何Ý櫄佩�襛ÿßÁþ�医畺西事者�事櫤主何ã

関樲者�äÍöÝÌÔ全Ûã県昰Á�肝炎àÙ¹Û正Ì¹耟識�持ÙÔöã普檘樶発�襡襇

Î�必甮Á·ÿóÎ� 

 

� Òã他 

 肝炎患者何檘èÒã家族何à対Î�支援ã櫋化襽実 

肝炎患者何檘èÒã家族Á�肝炎医畺�受ÆßÁþ生活ã質ã向褄�襛�ÈÝÁÜÂ�ý

»�引Â続Â肝炎患者何ùÒã橊験者Ýã櫄佩�襛ÿßÁþ�相耝檘è褏暶肢檽何ã支援

体制ã襽実�襛�必甮Á·ÿóÎ�肝炎患者何ã一襊一襊ã襊権�尊覆Ì�偏見ù差別�

解觢Î�必甮Á·ÿóÎ� 

 肝硬変檘è肝Á�患者à対Î�更ß�支援ã在ÿ曀 

肝炎Àþ襇行ÌÔ肝硬変檘è肝Á�ä肹切ß畺曂àýÿ�生活ã質�維持ÌßÁþ聨期ã

延显÷可俕ÝßØÛÂÛ¹óÎ�ÈãÔö�肝硬変檘è肝Á�患者ã不安�橔減Î�Ôö

ã取組�講Í�必甮Á·ÿóÎ� 
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３ 施策の曀向性 

（１）基曽肷な考え曀 

��ル$性肝炎ä�肹切ß治畺�行�ß¹óó暿耧Î�Ý昞性化Ì�肝硬変ù肝Á�Ý¹ØÔ

ýÿ覆侀ß病態à襇行Î�¿Ò�Á·ÿóÎ�óÔ�Ｂ樹肝炎Üä昞性肷橊過�橊Ïà肝Á��

発觨Î���$÷·ÿóÎ�ÈãÔö�肝炎患者何à関��全Ûã者Á肝炎à対Î�畔解�褹

ö�È�þã者ã櫄疄ã下�肝炎患者何Á安褱ÌÛ生活ÜÂ�環櫉ÚÄÿà取ÿ組õÈÝÁ必甮

ÜÎ� 

ÒãÔöà÷�肝炎à関Î�基礎肷ß耟識ù褏暶�肢檽Ì�相耝à対Î�覶言ù相耝窓口ã

案侜�肝炎��ル$検査ù精昨検査ã受襄ã勧览�医畺費覶成制伵ã説昿ßÞ�行»�肝炎医

畺��2�ネ�*�ã申成�活枮�襛�ÈÝÁ覆甮ÜÎ� 

óÔ�肝炎対策ä�肝炎患者何�含öÔ県昰ã視胍à畞Ö�県昰ã畔解�櫄疄�佺Û�肝炎患

者何�含õ関樲者Á疵橂ÌÛ襡襇Î�ÈÝÁ覆甮ÜÎ� 

 

（２）肝炎ウイルス検査の促進 

肝炎��ル$ã感染橊疼ä暪々Ü·ÿ�各個襊Á肝炎��ル$à感染ÌÔ可俕性Á·�À否

À�判耘Î�ÈÝä困侫Ü·�ÈÝÀþ�全Ûã県昰Á�觎ßÄÝ÷生涯à１回ä肝炎��ル$

検査�受検Î�必甮Á·�Ý考½þ�óÎ�佽à�肝炎��ル$検査昣受検者Á�自þ健康ù生

显à関��晣胝Ü·�ÈÝ�便識Ì�ÜÂ�限ÿ早期à受検Î�ÝÝ÷à�Òã結果�便識Ì�

検査結果à応ÍÔ受襄何ã行佪àÙßÇ�ÈÝÁ覆甮ÜÎ�Òã実現à向ÆÛä�肝炎��ル

$検査ã受検ã必甮性àÙ¹Û�広Ä県昰à普檘樶発�行»Ý佫時à�俇疥何à触胍�絞ØÛ

普檘樶発�行»ÈÝ÷覆甮ÜÎ� 

ÈãÔö�肝炎��ル$検査ã受検体制�整備Ì�佽à肝炎��ル$検査ã昣受検者à対ÌÛ

受検ã勧览檘è普檘樶発�行»ÈÝÁ必甮ÜÎ�引Â続Â�耠曀公櫂耕体何àý�肝炎��ル

$検査以外à褣域à¿¹Û�検査�受Æþ��機会�確保Î�何ã取組�襇ö�ÝÝ÷à�検

査結果Á甲性Ü·�者à対ÌÛ�Ｃ樹肝炎ä高¹確畝Ü��ル$俫覽Á可俕Ü·�ÈÝ�Ｂ樹肝

炎÷��ル$电制Á可俕Ü·�ÈÝã畔解�促襇ÌÙÙ�早期受襄ãメリ.3何ã説昿�Î�何�

肹切ß受襄�促襇Î�Ôöãフ�ロ�.プ体制ã整備à覆胍肷à取組�Ü¹ÄÈÝÁ必甮Ü

Î� 

óÔ�西甿ä�肝炎患者何ä治畺Ý就疾ã畳畞Á困侫Ü·ØÔÁ�医畺ã襇歩àýÿ褱襅ß

Þíã負者Áýÿ觎ß¹治畺Á可俕ÝßØÔÔö�治畺Ý就疾ã畳畞à向ÆÔýÿ一層ã普檘

樶発�行»ÈÝÁ覆甮ÜÎ� 

 

（３）肹切な肝炎医畺の推進 

肝炎患者何ã健康保持ãÔöàä�個々ã病態à応ÍÔ肹切ß肝炎医畺�受Æ�ÈÝÁ覆甮

ÜÎ�ÒãÔö�医畺機関à¿¹Ûä�肝炎ä觨褔Á襇行ÌßÆ�å自覚觨褔Á曔Ì¹ÈÝÁ多

¹ÈÝ�肝炎患者何à対Î�偏見ù差別Á存在Î�ÈÝ何ã事褏�便識ÌÛ肝炎患者何à接Î

�ÈÝÁ必甮ÜÎ� 

肝炎患者何à対Ì�病態à応ÍÔ肹切ß肝炎医畺�肢檽Î�Ôöàä�専晦肷ß耟識Ý橊験

Á必甮Ü·�ÈÝÀþ�肝炎患者何ä�檰胍病院何昕ä�檰胍病院何Ýã医畺疵橂àýÿ肹切

ß肝炎治畺ã肢檽Á可俕ß聪取県肝臓Á�検襄精昨検査医畺機関何à¿¹Û�治畺曀襈ã決

肙�受Æ�ý»à襡襇ÌóÎ�  

檰胍病院何檘è聪取県肝臓Á�検襄精昨検査医畺機関à¿¹Û治畺曀襈ã決肙�受ÆÔ肝

炎患者何Á�橋続ÌÛ肹切ß治畺�受Æþ��ý»肝疾患襄畺体制�構耬Î�Ôö�檰胍病院
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何Á耷褱ÝßØÛ専晦医畺機関何ã治畺襢覡ã向褄�ÀÀÿÙÆ医�含õ医畺機関Ýã疵橂ã

櫋化何�襛�必甮Á·ÿóÎ� 

櫽俇�肝炎ã治畺曂ä聉ÌÄ襇歩ÌÛ¿ÿ�肹切ß医畺�受Æ�ÈÝàýÿ�肝炎��ル$�

体侜Àþ俫覽昕ä増褠�电制Î�ÈÝÁÜÂ�肝炎Á治晽Î�可俕性Á高ÄßØÛÂÛ¹�Ô

ö�肝炎��ル$甲性者�フ�ロ�.プÎ�ÈÝàýÿ早期ã治畺à繫Ç�肹切ß治畺�行»

ÈÝÁ非褎à覆甮ÜÎ� 

óÔ�抗��ル$畺曂（Ｃ樹肝炎ã根治晛肷Ü行»�ン*�フ�ロン治畺檘è�ン*�フ�ロン

フリ�治畺昕äＢ樹肝炎ã�ン*�フ�ロン治畺檘è核酸ĵロ�製剤治畺�¹»�）ä�肝硬変

ù肝Á�Ý¹ØÔ�ýÿ覆侀ß病態íã襇行�暚曪ÌÔÿ�昕ä耪þÐ�ÈÝÁ期待ÜÂ�ðÀ�

��ル$疁�肒減Î�ÈÝàýÿ侭次感染ã暚曪à÷橌ÁÿóÎ� 

県ä引Â続Â�肝炎��ル$甲性者à対Î�親回精昨検査費ù昞性肝炎�肝硬変�肝Á�患者

à対Î�肙期検査費ã覶成ù国ã肝炎医畺費覶成制伵à基ÚÂ�昞性肝炎患者à対Î�橊済

肷支援à取ÿ組õÝÝ÷à�肝炎医畺ã襡襇�襛�必甮Á·ÿóÎ� 

 

（４）肝炎に関する正しい耟識の更なる普檘樶発檘び肝炎患者等の人権の尊重 

肝炎��ル$íã感染ä�多Äã褋合�自覚觨褔Á現�àÄ¹Ôö�感染者曽襊Á感染à橢付

ÂàÄ¹�óÔ�感染�便識ÌÛ¹Û÷�自覚觨褔Áß¹Ôö�感染者Á早檜ß治畺ã必甮性�

便識ÌàÄ¹�ÈãÔö�県昰一襊一襊Á感染àý�リ$��自覚ÌÔ対応�襛�ý»�肝炎à

Ù¹Ûã正Ì¹耟識�持Ùý»�更ß�普檘樶発à取ÿ組õ必甮Á·ÿóÎ�  

óÔ�患者耕体何ã櫄疄�佺ßÁþ肝炎患者何à対Î�誤解àý�偏見ù差別�解觢Ì�ó

Ô�褴Ôß感染�暚曪Î�Ôö�感染橊疼àÙ¹Ûã正Ì¹耟識�普檘Î�ÈÝÁ必甮ÜÎ� 

Êþà�肝炎患者何à対Î�偏見ù差別�解觢Î�Ôöàä�肝炎àÙ¹Ûã正Ì¹耟識ã

普檘�前肢à�感染觨患者à対Î�偏見ù差別ã疧史÷佡ó½�肝炎患者何ã襊権�尊覆Î�

ÔöàäÞãý»àê�ó»îÂÀ�考½�学ëÈÝÁ覆甮ÜÎ� 

 

（５）肝炎患者檘びその家族等への相耝支援や情暶肢檽の充実 

肝炎患者檘èÒã家族何ä�肝炎Á肝硬変ù肝Á�Ý¹ØÔ�ýÿ覆侀ß病態í襇行Î�È

Ýà対Î�觌甿肷ß不安�暽½�可俕性Á高Ä�治畺à¿Æ�副作枮�費枮ã負者何àÙ¹Û

治畺開始前昕ä治畺耷à¿¹Û精褽肷ß負者à聭晋Î�ÈÝ÷多¹�ÈãÔö�È»ÌÔ肝炎

患者檘èÒã家族ã不安ù精褽肷負者ã橔減à資Î�Ôö�肝炎患者何檘èÒã家族何íã

相耝支援�行»必甮Á·ÿóÎ� 

óÔ�肝炎患者檘èÒã家族�含õ県昰ã視胍à畞ØÔ�肝炎à関Î�正ÌÄ分ÀÿùÎ¹

褏暶ã肢檽�引Â続Â行»必甮Á·ÿóÎ� 

 

４ 樍体肷な取組 

ア 肝炎の暚曪のための施策 

（肝炎予防à関Î�普檘樶発） 
 県ä�肝炎��ル$ã褴Ôß襢平感染�曪止Î�Ôö�国Á作成Î�侶褎生活褄ã感染暚

曪ã畦意胍�取ÿóÝöÔ樶発俶体ù襹耕生活Á営ó��各施設à¿Æ�感染暚曪��4

ラ�ン何�活枮Ì�市聝村檘è医畺機関何Ý疵橂�襛ÿ�普檘樶発à伴öóÎ�  

 県ä�ピ$ã穴·Æ檘è¹�û��3メ��何血液ã付耶Î�器樍ã櫂暊�伴»行為

ù性行為何ã肝炎��ル$ã感染ã危険性ã·�行為àÙ¹Û�正Ì¹耟識Ý畔解�褹ö

�Ôö�国Á示Î肝炎àÙ¹Ûã褏暶何�活枮Ì�市聝村檘è疵橂檰胍病院何Ý疵橂�襛

ÿßÁþ普檘樶発�行¹óÎ� 
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（Ｂ樹肝炎予防ワ�,ンã接種推進等） 

 肝疾患襄畺疵橂檰胍病院ä�医畺西事者何ã感染ãリ$�ã高¹襹耕à対Ì�Ｂ樹肝炎暚

曪ワ�,ン接種ã暊効性�安全性何à関Î�褏暶肢檽�必甮à応ÍÛ行¹óÎ� 

 市聝村ä�Ｂ樹肝炎à樲�暯子感染暚曪対策à橋続ÌÛ取ÿ組ôóÎ� 

 市聝村ä�０歳児à対Î�Ｂ樹肝炎暚曪ワ�,ンã肙期接種�肹切à行¹óÎ� 

 

イ 肝炎検査の実施体制の充実 

（肝炎��ル$検査ã環櫉整備） 

 県檘è市聝村ä�肝炎��ル$検査�引Â続Â実施Î�ÝÝ÷à�受検ÌùÎ¹環櫉ã整

備à伴öóÎ� 

 

（肝炎��ル$検査à関Î�普檘樶発） 

 県檘è市聝村ä�佽à肝炎��ル$検査ã昣受検者à対ÌÛ肝炎��ル$検査受検à向Æ

Ô効果肷ß広暶à伴öóÎ�·�ÐÛ�肝炎��ル$検査ã受検àÙ¹Û�褣域àÙ¹Û健

康管畔à橂��者ù医畺保険者�事櫤主何ã関樲者�聻Í�褣域à¿¹Û受検勧览Á行½

�ý»ß取組�襛ÿóÎ�óÔ�医畺保険者ù事櫤主Á肝炎��ル$検査結果àÙ¹Û�プ

ラ�バ"�à俳畭ÌÔ肹正ß取扱¹�Î�ý»周耟�行¹óÎ� 

 

（肝炎��ル$検査ã受検勧奨） 

 市聝村ä�襼昰ã肝炎��ル$検査受検褔櫓ã俜握à伴ö�昣受検者à対Ì�個別受検勧

览�行»ý»伴öóÎ� 

 

（精密検査�定期検査ã受診勧奨） 

 県檘è市聝村ä�肝炎��ル$甲性者à対Ì�精昨検査ã受襄勧览à伴öóÎ� 

 市聝村ä�受検結果ã褏暶�肹正à管畔Î�Ôöã胙聑�整備ã褄�肝炎��ル$甲性者

à対Ì�俇１回�個襊褏暶保護�考畭ÌÔ肙期検査（俇２回以褄受襄Á曟óÌ¹）ã受襄勧览

à伴öóÎ� 

 ÀÀÿÙÆ医�含öÔ医畺機関ä�肝炎��ル$甲性者à対Ì�肙期検査（俇２回以褄Á曟

óÌ¹）ã受襄勧览à伴öóÎ� 

 

（肝炎��ル$検査ã実施体制檘è検査ã精度管理） 

 聪取県肝炎対策櫄檂会檘è聪取県健康対策櫄檂会肝臓Á�対策専晦委員会à¿¹Û�肝

炎��ル$検査ã実施体制檘è検査ã精伵管畔何àÙ¹Û引Â続Â櫄檂�実施ÌóÎ� 

 

ウ 肝炎医畺を肢檽する体制の確保 

（肝疾患ã診療ネ.3ワ��ã充実櫋化） 

 肝疾患襄畺疵橂檰胍病院ä�県侜ã肝疾患ã襄畺ネ.3ワ��ã耷褱肷ß晱割�果ÔÎ医

畺機関ÝÌÛ�県檘è市聝村Ý櫄疄ÌÛ�他ã専晦医畺機関ùÀÀÿÙÆ医Ý疵橂ÌÙÙ�

肝炎患者Á耠域Ü畾質ÀÙ肹切ß肝炎治畺�受Æþ��環櫉�整備Î�ý»取ÿ組ôó

Î�県äÈ»ÌÔ肝疾患襄畺疵橂檰胍病院ã取組à対ÌÛ必甮ß支援�行¹óÎ� 

 

（診療連橂ã推進） 

 県ä��聪取県肝Á�耠域疵橂パ$�何�活枮ÌÔ檰胍病院何ÝÀÀÿÙÆ医Ýã襄畺疵橂

ã襡襇à櫄疄ÌóÎ� 
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（肝炎ã治療檘è予防à樲�普檘樶発） 

 県檘è市聝村ä�肝炎��ル$検査受検前昕ä結果聻耟時à¿¹Û�受検者Á肝炎ã病

態�治畺檘è暚曪àÙ¹Û正ÌÄ便識ÜÂ�ý»普檘樶発à伴öóÎ� 

 県檘è檰胍病院何ä�褱襅何íã負者Áýÿ觎ß¹治畺Á可俕ÝßØÔÈÝ�佡ó½�佩

ÂßÁþ肹切ß肝炎治畺Á受Æ�ÈÝÁÜÂ�ý»�必甮à応ÍÛ褣域à¿¹Û健康管畔

à橂��者何ã櫄疄�受ÆßÁþ�事櫤主何à対ÌÛ肝炎à対Î�樶発何�行¹óÎ� 

 県檘è市聝村ä�肝炎医畺費覶成制伵�肝Á��覆伵肝硬変治畺研檤促襇事櫤�高額畺申

費制伵�覾病手佒櫾�褂害俇櫾�肝臓機俕褂害à対Î�襅体褂害者手聑ßÞ�肝炎患者à

晱畞Ù各種制伵ã周耟à伴öóÎ� 

 

（治療à対Î�支援） 

 抗��ル$治畺ä�肝硬変ù肝Á�Ý¹ØÔ�ýÿ覆侀ß病態íã襇行�暚曪�昕ä耪þÐ

�ðÀ���ル$疁�肒減Î�ÈÝàýÿ侭次感染ã暚曪à÷ÙßÁ�ÈÝÀþ�県ä�国

ã医畺費覶成制伵à基ÚÂ�抗��ル$治畺à対Î�橊済肷支援à取ÿ組ôóÎ� 

 

（相談体制ã整備） 

 肝炎患者何ã相耝体制àÙ¹Û�県檘è肝疾患襄畺疵橂檰胍病院ä�ＩＣＴã活枮何必甮ß

取組�検佞Ì�肹切ß体制�整備ÌóÎ� 

 

� 肝炎ã予防檘è肝炎医療à関Î�人材ã育成 

 肝疾患襄畺疵橂檰胍病院ä�肝炎医畺ã資質向褄ãÔö�肝炎治畺à橂��医畺西事者�

対觼à研修会ã開催à橋続ÌÛ取ÿ組ôóÎ� 

 聪取県健康対策櫄檂会肝臓Á�対策専晦委員会ä�肝炎��ル$検査檘è肝疾患医畺à橂

��医師何�対觼à西事者講習会ù觨疘検佞会ã開催à橋続ÌÛ取ÿ組ôóÎ� 

 県ä�肝Á�ã医畺肢檽体制Á今後Êþà襽実Î�ý»�侶曽肝臓学会肝臓専晦医ßÞã

Á�専晦医資格取佺�支援Î�事櫤à橋続ÌÛ取ÿ組ôóÎ� 

 県ä�檰胍病院何Ý疵橂ÌÛ�肝炎à関Î�耟識ã普檘樶発�肝炎��ル$検査ã受検勧览

ù肝炎��ル$甲性者ãフ�ロ�.プ何ã支援�襇ö�肝炎医畺��2�ネ�*�ã申

成Ý活晵ã襡襇à取ÿ組ôóÎ� 

 

� 肝炎à関Î�樶発檘è知識ã普檘並èà肝炎患者等ã人権ã尊重 

（肝炎à関Î�総合的ß樶発） 

 県ä�平成２５俇伵ýÿ�昉俇７月��聪取県肝臓病月間�Ý肙ö�檰胍病院何�医師会�含

õ医畺関樲者�医畺保険者�事櫤主�肝炎患者耕体何Ý疵橂Ì�·þû�世胘ã県昰Á�肝

炎檘è肝Á��耷褱ÝÎ�肝臓病àÙ¹Û正Ì¹耟識�持ÙÔöà総合肷ß樶発�行¹

óÎ� 

 

 主ß項目¡ 

 肝炎��ル$ã褴Ôß襢平感染曪止àÙ¹Û 

 侶褎生活褄ã耾意事項 

 佽à性行為ùピ$ã穴·Æ檘è¹�û��3メ��ßÞ�肝炎��ル$感染ã危険

性ã·�行為àÙ¹Ûã正Ì¹耟識ã普檘 

 暯子感染ù侷暡児期ã襢平感染àÙ¹Û 

 ０歳児ãＢ樹肝炎ワ�,ンã肙期接種化àÙ¹Û 

 肝炎��ル$検査àý�肝炎��ル$ã早期発見ã覆甮性 

 肝臓病ã病態à応ÍÔ肹切ß医畺�受Æ�ÈÝã覆甮性 

 耟識不足ù誤解àý�偏見�差別ã曪止 ßÞ 
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 ß¿�各種樶発àÙ¹Ûä�聪取県Á侂自à制作ÌÔ�聪取県肝炎総合対策�ャラ�*� 

À�Ó»�ン��活枮Î�ßÞ�県昰à�ÀÿùÎ¹侜暣Ýß�ý»畦意Î�ðÀ�世界保

健機関（\HT）Á肙ö�世界肝炎2�（昉俇７月２８侶）�厚生疾佩觩Á肙ö�侶曽肝炎2

�（昉俇７月２８侶）�財耕曂襊��ル$肝炎研檤財耕Á肙ö�肝臓襶間（昉俇７月下覝）何Ý

ã疵橂à伴ö�ßÞ�機運ã褙成à伴öóÎ�併ÐÛ県檘è市聝村Á疵橂Ì�医畺関樲者�

関樲学会�事櫤主�肝炎患者何Òã他関樲者ã櫄疄÷佺ßÁþ�効果肷ß普檘樶発�行¹

óÎ� 

 肝疾患襄畺疵橂檰胍病院ä�肝疾患à樲�相耝窓口Ü·��聪取県肝疾患相耝&ン*��à

Ù¹Û�県昰檘è医畺機関ßÞ関樲耕体à広Ä周耟�襛ÿóÎ� 

 県ä� 国Á行»肝炎患者何à対Î�偏見ù差別ã実態俜握ÝÒã被害ã曪止ãÔöã�

�4ラ�ン作成ãÔöã研檤ã成果何�活枮Ì�市聝村ù檰胍病院何Ý疵橂�襛ÿ�普檘樶

発à伴öóÎ� 

 県檘è檰胍病院何ä�褱襅何íã負者Áýÿ觎ß¹治畺Á可俕ÝßØÔÈÝ�佡ó½�佩

ÂßÁþ肹切ß肝炎治畺Á受Æ�ÈÝÁÜÂ�ý»�必甮à応ÍÛ褣域à¿¹Û健康管畔

à橂��者何ã櫄疄�受ÆßÁþ�事櫤主何à対ÌÛ肝炎à対Î�樶発何�行¹óÎ� 

 

（肝炎患者等ã人権ã尊重） 

 県ä�肝炎患者何à対Î�偏見ù差別ã被害ã曪止à向Æ�国ãÈ�óÜã研檤成果�基

à�肝炎à関Î�樶発檘è耟識ã普檘並èà肝炎患者何ã襊権ã尊覆à樲�襡襇ã曀策

�検佞Ì�取組�襇öóÎ� 

 偏見ù差別à関Î�晣胝事案àÙ¹Û�曂昲櫥�県檘è市聝村ã襊権相耝窓口ßÞÜ�相

耝à応ÍÛ¹�ÈÝÀþ�県檘è市聝村à¿¹Û�必甮à応Í佒該窓口何ã褏暶肢檽�行

¹óÎ� 

 

� Òã他 

（肝炎患者等檘èÒã家族等à対Î�支援ã櫋化充実） 

 県�檰胍病院何ä肝炎患者檘èÒã家族何ã不安�橔減Î�Ôöã褏暶肢檽à伴ö�ÝÝ

÷à�肝炎患者檘èÒã家族何Ý�医畺西事者Ýã�ミュニ��"ョンã褋�肢檽ÌóÎ� 

 偏見ù差別à関Î�晣胝事案àÙ¹Û�曂昲櫥�県檘è市聝村ã襊権相耝窓口ßÞÜ�相

耝à応ÍÛ¹�ÈÝÀþ�県檘è市聝村à¿¹Û�必甮à応Í佒該窓口何ã褏暶肢檽�行

¹óÎ� 

 

（肝硬変檘è肝Á�患者à対Î�更ß�支援ã在ÿ方） 

 檰胍病院何ä�肝硬変檘è肝Á��含õ肝疾患à樲�医畺襢覡ã向褄ßÞ�襛�Ôö�医

畺西事者ßÞíã研修檘è褏暶肢檽ßÞ�襡襇ÌóÎ� 

 県�檰胍病院何ä肝炎Àþ襇行ÌÔ肝硬変檘è肝Á��含õ肝炎患者何ã檘èÒã家族何

ã不安�橔減Î�Ôöã褏暶肢檽à伴ö�ÝÝ÷à�肝炎患者何檘èÒã家族何Ý�医畺

西事者Ýã�ミュニ��"ョンã褋�肢檽ÌóÎ� 

 

（地域ã実情à応ÍÔ肝炎対策ã推進） 

 県à¿¹Ûä�肝炎対策基曽曂ã趣旨à基ÚÂ�肝炎対策�襡襇Î�Ôöã体制�構耬

Ì�市聝村�檰胍病院何�äÍöÝÌÔ医畺関樲者�肝炎患者何檘èÒã他関樲者Ý疵橂Ì

Û肝炎対策�襡襇ÌóÎ� 
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５ 肝炎対策の医畺肢檽体制 
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【医畺疵橂体制において晱割を果たす医畺機関】 

 

＜聪取県肝疾患診畺疵橂檰胍病院（疖痕5年7月1日現在）＞ 

医畺飳韌昽 襼覫 疵畄先 

国畞胚靮曂襊聪取胚靮医靮部附属病院侜 米子市西聝 36 0859-33-1111 

 

＜聪取県肝疾患専晦医畺機関（疖痕5年7月1日現在）＞ 

耠域 医畺飳韌昽 襼覫 疵畄先 

佈部 

烏取県畞耷央病院 聪取市江聴 730 0857-26-2271 

聪取市畞病院 聪取市肷褋 1-1 0857-37-1522 

烏取赤襾字病院 烏取市觏佻聝 117 0857-24-8111 

烏取生櫄病院 聪取市昗広温泉聝458 0857-24-7251 

まつだ侜霂医院 聪取市鞆284-1 0857-38-4777 

岡曽医院 聪取市聴ノ井258-2 0857-53-2028 

耷部 
烏取県畞厚生病院 倉檆市佈觛痕聝150 0858-22-8181 

三聚温泉病院 佈伄樮三聚聝山传690 0858-43-1321 

西部 

山陰疾災病院 米子市霽生褴传1-8-1 0859-33-8181 

伆愛病院 米子市畳三晷1880 0859-29-1100 

聪取県済生霩櫉港総合病院 櫉港市米川聝44 0859-42-3161 

西伄病院 西伄樮侨部聝痔397 0859-66-2211 

侶晭病院 侶晭樮侶晭聝晭传332 0859-72-0351 

 

＜聪取県肝疾患相耝センター＞ 

相耝侜暣：韂疾鞩に樲る相耝（暚曪、治畺、生靾晋、靜種制伵など） 

相耝當：昴當 

褋覫 襼覫 疵畄先 

国畞胚靮曂襊聪取胚靮医靮部附属病院侜 米子市西聝 36 0859-38-6525 

 

＜県内の肝炎患者会＞ 

昽觭 襼覫 疵畄先 

聪取県オアシス暄の霩 聪取市韘倉262-25 090-4578-0307 
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６ 数耞晛標 

指標 
現褔耞 晛標耞 

覑胂 
襱耞 俇伵 襱耞 俇伵 

韂がんの７５歳昣

星俇疥聣整死曕畝 

3.7 

（全国 3.7） 
R3 

全国平櫭耞

以韴 
R11 

国畞がん研檤センターが

ん褏暶サービス「がん余

橑」（襊口佪態余橑） 

県檘び市聝村で実

施するＢ樹檘びＣ

樹韂炎ウイルス検

査の受検者襱 

30,982 襊 

（見込み） 
H30～R5 34,000 襊 R6～R11 

聪取県健康対策櫄檂霩 

韂臓がん専晦委員霩資當 

韂炎ウイルス検査

甲性者の精昨検査

受襄畝 
61.7％ 

H30～R4 

平櫭 
80％以褄 R11 

聪取県健康対策櫄檂霩 

韂臓がん専晦委員霩資當 

韂炎医畺コーディ

ネーター申成襱 
225襊 R4昗 

240襊以褄

申成し、維

持する 

R11昗 － 
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資 當（2�*何） 

 

１．肝疾患受畺畝（襊口 10 昝対） 

肝疾患ã受畺畝ä下橫ãÝ¿ÿÜÎ� 
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２．Á�俇疥聣整罹患畝（肝臓）ã襡移 

  曽県à¿Æ�Á�俇疥聣整罹患畝（肝臓）ä全国Ý比較ÌÛ高Ä襡移ÌÛ¹óÎ� 

 

 

 

 

 

覑胂：国畞Á�研檤&ン*�Á�褏暶 �ビ$�Á�余橑�（襊口佪態余橑） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

３．肝Á�死曕者襱ã俇次襡移 

   曽県à¿Æ�肝Á�死曕者襱ã俇次襡移ä以下ãÝ¿ÿÜÎ� 

   

 

 

 

覑胂：襊口佪態余橑 悪性褴生物（肝檘è肝侜耑管）死曕襱 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  H28 H29 H30 W1 

全国 14.7 13.3 12.6 12.0 

聪取県 16.9 15.6 16.2 15.1 

  H27 H28 H29 H30 W1 W2 W3 

死曕者襱 195 157  150  151 145 158 139 

14.7 

13.3 
12.6 

12.0 

16.9 

15.6 
16.2 

15.1 

10.0

12.0

14.0

16.0

18.0

H28 H29 H30 R1

がん年齢調整罹患率＆肝臓＇

全国 鳥取県

（人） 
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４．肝Á�ã俇疥聣整死曕畝ã俇次襡移（襊口 10 昝対） 

  曽県à¿Æ�肝Á�ã７５歳昣星俇疥聣整死曕畝ã俇次襡移ä以下ãÝ¿ÿÜÎ�全国ýÿ

高¹襢覡Á続¹Û¹ÔÁ�疖痕３俇伵ä全国平櫭ÝßÿóÌÔ� 

  H23 H24 H25 H26 H27 H28 H29 H30 W1 W2 W3 

全国 7.0 6.4 6.0 5.6 5.4 5.1 4.6 4.2 4.0 3.9 3.7 

聪取県 8.7 7.5 7.8 8.2 7.4 5.9 6.0 4.9 4.0 4.5 3.7 

全国覨位 7位 14位 7位 2位 3位 13位 4位 15位 23位 9位 23位 

覑胂：国畞Á�研檤&ン*�Á�褏暶 �ビ$�Á�余橑�（襊口佪態余橑） 
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５．肝炎��ル$検査ã褔櫓（受検者襱�甲性者襱�甲性畝�精昨検査受襄畝） 

  肝炎��ル$検査ä�保健覫�市聝村�医畺保険者ù事櫤主何ã多暪ß実施主体à¿¹Û実

施Ê�Û¹óÎ�市聝村Á実施Î�健康増襇事櫤檘è保健覫檘è委胪医畺機関Á実施Î�佽

肙感染觨検査何事櫤ã実績ä以下ãÝ¿ÿÜÎ� 

 

 ＜Ｂ樹肝炎��ル$検査＞ 

 

  

 H29 H30 W1 W2 W3 

健康増襇事櫤（市聝村） 5,670 5,521 4,872 4,399 4,458 

佽肙感染觨

検査何事櫤 

保健覫 127 120 72 22 10 

委胪医畺機関 309 273 349 294 265 

合橑（件） 6,106 5,914 5,293 4,715 4,733 

（»Ö甲性者）（襊） 80 63 50 60 60 

（甲性畝）（％） 1.3 1.1 0.9 1.3 1.3 

1.8
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B型肝炎イアラシ検査の状況
＆健康増逭事業）特定感染疧検査等事業＇

健康増逭事業 保健所 妻託医痼機関 陽性率
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＜Ｃ樹肝炎��ル$検査＞                         

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

＜健康増襇事櫤à¿Æ�精昨検査受襄畝＞ 

俇伵 H29 H30 W1 W2 W3 

甮精昨検査者襱（襊） 85 72 52 71 68 

精昨検査受襄者襱（襊） 61 46 30 48 39 

受襄畝（％） 71.8 63.9 57.7 67.6 57.4 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 H29 H30 W1 W2 W3 

健康増襇事櫤（市聝村） 5,670 5,521 4,872 4,399 4,458 

佽肙感染觨

検査何事櫤 

保健覫 132 119 71 22 10 

委胪医畺機関 311 273 350 294 263 

合橑（件） 6,113 5,913 5,293 4,715 4,731 

（»Ö甲性者）（襊） 17 15 6 12 12 

（甲性畝）（％） 0.3 0.3 0.1 0.3 0.3 
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６．肝炎治畺佽別促襇事櫤便肙者ã俇次襡移 

   曽県à¿Æ�肝炎佽別促襇事櫤ã便肙者襱ã俇次襡移ä以下ãÝ¿ÿÜÎ� （襊） 

 H28 H29 H30 W1 W2 W3 W4 

Ｂ樹 93 82 81 65 59 57 54 

Ｃ樹 302 184 112 68 52 61 48 

 

７．肝Á��覆伵肝硬変治畺研檤促襇事櫤ã便肙者ã俇次襡移 

  平成３０俇伵Àþ開始Ê�Ô曽事櫤ã便肙褔櫓ä以下ãÝ¿ÿÜÎ�     （件） 

 H30 W1 W2 W3 W4 合橑 

褴橪便肙件襱  1 10 3 13 11 38 

覶成件襱（侸院） 2 29 30 48 48 157 

覶成件襱（外甿） ― ― ― 23 52 75 

  ※外甿治畺íã覶成ä疖痕3俇伵Àþ聸加 

 

８．肝炎医畺��2�ネ�*�ã申成褔櫓àÙ¹Û 

  平成３０俇伵Àþ肝炎医畺��2�ネ�*��申成Ì�活佪ÜÂ���2�ネ�*�ä疖痕４

俇伵昗Ü２２５昽ÜÎ（便肙後ä県Á指肙Î�研修�肙期肷（３俇à１回以褄）à受講Î�必甮

Á·ÿóÎ）� 

   ※肙期肷ß研修受講ÁßÀØÔ者Á¹�Ôö� 

 

 

  

  H30 W1 W2 W3 W4 

褴橪便肙者襱（襊） 79 46 80 31 36 

肝炎医畺��2�ネ�*�襱

（各俇伵昗時胍※） 
79 125 205 236 225 
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第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築 第３節 課題別 

４ 臓器等移植対策 

【臓器移植（心臓、肺、肝臓、腎臓、膵臓、小聡檘び眼檣）】 

１ 晛標（晛指すべき姿） 

臓韣移褟は、病橢や事故により臓韣の飳俕が肒韴し、移褟でしか治らない襊に、ほかの襊

の臓韣を移褟し、健康を霫復する医畺です。 

多くの県昰の曀が臓韣肢檽の意思表示を行い、臓韣肢檽襱が増韻するとともに、県侜医畺

飳韌の臓韣移褟肢檽体制の整備を襡襇します。 

 

２ 現状と課胝 

（１）現状 

 全国の臓韣移褟韩曟者（晲 16,000 襊）のうち実際に移褟を受けられる曀は、俇韊４５０襊

肧伵であり、疖痕４俇における曽県の襒臓移褟韩曟伬痒者襱は４６襊います。 

 

＜県内における臓器肢檽の状櫓＞ 

 

 

 覑胂：公益財耕曂襊聪取県臓韣・アイバンク HPより 

 

 平成９俇１０月に「臓韣の移褟に韌する曂畜（平成９俇曂畜胛１０４号）」（以韴、「臓韣移

褟曂」という。）が施行されたことにより、霞が国においても俖死韴で褱臓、俱、韂臓、膵

臓、觍聡などの臓韣の肢檽と移褟ができるようになりました。その後、平成２２俇７月に

「臓韣移褟曂」が霶正され、曽襊が生前に意思表示をしていなくても需族の佫意による俖

死韴での臓韣肢檽や１５歳昣星の觍児俖死肢檽何が韼俕となりました。 
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 また、平成２２俇伵に臓韣移褟曂が霶正され、国昰健康保険被保険者觹や自佪車運胋晇檴

觹に臓韣肢檽意思表示畊が設耧されました。平成２８俇１月から交付が始まったマイナン

バーカードの畗晋にも、臓韣肢檽に韌する意思を表示する畊が設けられています。 

 曽襊の臓韣肢檽意思が不昿な褋合は、需族がその決耘をすることとなります。自分の死後

のことを自らの意思で決め、需族が曽襊の意思を尊覆しながら決耘することができるよう

に、生前からその意思を示す臓韣肢檽意思表示が胚切となっています。 

 疖痕４俇伵の曽県における臓韣肢檽意思表示カード檘び運胋晇檴觹や健康保険觹何で意思

表示ができることを耟っている襊の靺合（便耟畝）は９５．４％、意思表示畝は１７．９％

です。意思表示畝は、全国の１０．２％と比べて高くなっていますが、便耟畝と胚きな差

が生じています。 

 

＜臓器肢檽の意思表示畝＞                                （耂位：％） 

 

※全国の襱耞：侜靫府「臓韣肢檽の意思表示に韌する意識聣査」 
※聪取県の襱耞：公益財耕曂襊聪取県臓韣・アイバンク聣べ 

 

 疖痕５俇７月時胍で県侜の襒臓移褟韼俕医畺飳韌は１施設、俖死韴肢檽施設は３施設、褱

肓止韴肢檽施設は６施設あります。 

 

＜県内の臓器移植関疵医畺機関（疖痕５年７月）＞ 

襒臓移褟韼俕医畺飳韌（１施設） 俖死韴肢檽施設（３施設） 褱肓止韴肢檽施設（６施設） 

・聪取胚靮医靮部附属病院 ・県畞耷央病院 

・聪取胚靮医靮部附属病院 

・山陰疾災病院 

・県畞耷央病院 

・聪取市畞病院 

・聪取赤襾字病院 

・聪取胚靮医靮部附属病院 

・山陰疾災病院 

（公社）侶曽臓韣移褟ネットワーク

が肙める襒臓移褟施設資靠韤覡を

星たす施設 

胚靮附属病院、侶曽檝檜医靮霩

の指佭医指肙施設、侶曽俖褽橊

靆霂靮霩の韤鞨施設昕は研修

施設、檝檜檝显センターとして

便肙された施設、侶曽觍児総合

医畺施設櫄檂霩の霩員施設 

施設全体において、臓韣肳覑

を行うことに韌して合意が佺

られ、臓韣肳覑の褋を肢檽す

るために必甮な体制が靤保さ

れている施設 

76.0 
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 また、靧昍何の移褟については、聪取胚靮医靮部附属病院とアイバンク（聪取県臓韣・ア

イバンク）が櫷昨な疵橂をとりながら実施しています。 

 聪取県では、疖痕５俇９月現在で１昽の県臓韣移褟コーディネーターを設耧し、県昰に対

して臓韣移褟に韌する普檘樶発何を行っています。また、県侜医畺飳韌７病院の医師、鞻

護師何の３６昽を院侜移褟コーディネーターとして委褛し、院侜での普檘樶発や体制整備

何を襡襇しています。 

 

（２）課胝 

 運胋晇檴觹、健康保険觹、マイナンバーカードに臓韣肢檽意思表示畊が設けられたことで、

ほぼすべての曀が意思表示を行うことが韼俕となっていますが、便耟畝が高い一曀で、意

思表示している襊の靺合は襾分とは言えないことから、意思表示の覆甮性について樶発し

ていくことが必甮です。 

 県侜における肢檽施設が限られていることから、臓韣肢檽施設の体制整備に向け医畺飳韌

に対する臓韣移褟に韌する畔霪促襇、院侜マニュアルの整備や臓韣肢檽者が覑た褋合を想

肙したシミュレーションの実施などが必甮です。 

 

３ 施策の曀向性 

公益財耕曂襊聪取県臓韣・アイバンクと疵橂した 

 県昰に対する臓韣肢檽に韌する畔霪促襇を襛るため、臓韣肢檽意思表示カード何の普檘を

始めとする臓韣移褟全般の普檘樶発に取り組みます。 

 臓韣肢檽発生時に、円鞀な手覒、搬送が行われる院侜体制の整備を襇めるとともに、医畺

西事者への樶発何を襇めます。 

 

４ 樍体肷な取り組み 

 県昰の移褟医畺への畔霪を褹めるために、イベント何暪々な飳霩を聻じて、臓韣肢檽意思

表示カードに韻え、健康保険被保険者觹や運胋晇檴觹、マイナンバーカードによる意思表

示について周耟を襛ります。 

 臓韣肢檽発生時に備えた韌樲医畺施設、（公社）侶曽臓韣移褟ネットワーク何との疵橂、医

畺西事者に対する臓韣移褟への更なる畔霪の促襇を襛ります。 

 鞩者や需族に対する肹切な選胥肢肢示何が行われるよう、院侜移褟コーディネーター霩檂

何を聻じた県侜の臓韣移褟・肢檽医畺飳韌における体制整備を襡襇します。 

 褱肓止韴臓韣肢檽時に必甮な院侜体制何について周耟を襇め、褱肓止韴臓韣肢檽が韼俕な

医畺飳韌の非襽に取り組みます。 
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【骨髄移植】 

１ 晛標（晛指すべき姿） 

骨襮移褟は、伊血病など血液疾鞩により正褎な造血が行われなくなった鞩者の造血鞨細曇

を、健康な曀から肢檽された骨襮や昗觞血鞨細曇何を移褟することで、造血飳俕を霫復させ

る医畺です。 

骨襮バンクへのドナー伬痒者を増やすとともに、骨襮移褟を必甮とする襊が移褟を受けや

すい鞸櫉を整備します。 

 

２ 現状と課胝 

（１）現状 

 疖痕５俇６月昗現在のドナー伬痒者襱は全国で 544,305 昽、曽県では 2,432 襊となってい

ます。１８歳から５４歳までの曀が骨襮ドナーの伬痒をすることができますが、５５歳を

橘えると自佪肷に伬痒が昖觢されます。 

 また、褴樹コロナウイルス鞪染觨の影櫝で、骨襮ドナー伬痒霩が靁催できないなど、褴橪

ドナー靤保が襇まず、疖痕２俇以降、県侜の骨襮バンク伬痒者襱は減觎しています。 

 
＜骨髄バンク・ドナー登痒者数檘び移植希曟者数（各年３月昗現在）＞ 

樄   分 平成 30 俇 平成 31 俇 疖痕 2 俇 疖痕 3 俇 疖痕 4 俇 疖痕 5 俇 

ドナー伬痒者襱 

（襊） 

全 国 483,879 509,263 529,965 530,953 537,820 544,305 

聪取県 2,561 2,662 2,676 2,591 2,509 2,432 

移褟韩曟者襱 

（襊） 

全 国 3,715 2,139 1,929 1,776 1,732 1,734 

聪取県 9 4 13 7 7 4 

  ※覑胂：公益財耕曂襊侶曽骨襮バンク HP（疖痕５俇は６月昗現在） 

 

 侶曽骨襮バンクの聣査によると、肹合者が見つかっても「檗霃が取れない」など、ドナー

の健康褄の畔暐以靆により辞胓したケースが晲３靺を占めるなど、移褟に至らないケース

があります。 

 曽県では、骨襮ドナー靤保に向け、「聪取県骨襮バンクを支援する霩」の櫄疄のもと、赤襾

字血液センターが行う献血霩に併設して骨襮ドナー伬痒霩を靁催しており、聪取県赤襾字

血液センターや献血ルーム、靜保健覫の橑５か覫で、骨襮肢檽韩曟者（ドナー）の伬痒を

実施しています。 

 
＜骨髄ドナー登痒窓口＞ 

施設昽 襼覫 

聪取県赤襾字血液センター 聪取市江聴３７０－１ 

献血ルームひえづ 西伄樮侶檆聴村侶檆聴１１６０－１ イオンモール侶檆聴佈韏１靂 

聪取市保健覫 聪取市富安２聋晛１３８－４ 聪取市晱覫駅侨聒舎 

倉檆保健覫 倉檆市佈韔褊聝２ 

米子保健覫 米子市糀聝１聋晛１６０ 

 

 また、ドナーの骨襮肢檽に樲る負者の橔減やドナーが仕事を檗みやすいなど骨襮肢檽しや

すい鞸櫉整備を襇めるため、骨襮肢檽を行ったドナー檘びドナーが櫬昲する事櫤覫を対觼
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とした覶成制伵を行っています。 

 疖痕５俇３月時胍で骨襮バンクに便肙された県侜の骨襮・昗觞血鞨細曇の移褟何が韼俕な

医畺飳韌は３施設あります。 

 
＜県内の骨髄等移植・採取可能医畺機関＞ 

侶曽骨襮バンク便肙医畺飳韌 
骨襮 昗觞血鞨細曇 

移褟 採取 移褟 採取 

聪取県畞耷央病院 ○ ○ ○ × 

聪取胚靮医靮部附属病院 ○ ○ ○ ○ 

米子医畺センター ○ ○ ○ ○ 

覑胂：公益財耕曂襊侶曽骨襮バンク HP 

 

（２）課胝 

 骨襮移褟を曟む鞩者の移褟の飳霩をするためには、ドナー伬痒者をさらに増やし、ドナー

を靤保していく必甮があります。 

 ドナーが見つかった褋合でも、仕事の估合何により、骨襮移褟に至らないケースがあるこ

とから、骨襮肢檽をしやすい鞸櫉整備を襇めていく必甮があります。 

 

３ 施策の曀向性 

（１）骨髄移植の普檘樶発 

 骨襮何の移褟への正しい畔霪とドナー伬痒について普檘樶発を襇めていきます。 

（２）ドナー確保に向けた取組み推進 

 骨襮ドナー伬痒者の高疥韵により、骨襮ドナー伬痒の取り觢しの増韻が見込まれるため、

佽に若俇層をターゲットとしたドナー伬痒者の靤保に取り組みます。 

 ドナーの橊済肷な負者橔減やドナーが仕事を檗みやすい鞸櫉など、骨襮肢檽をしやすい鞸

櫉整備を襇めていきます。 

 

４ 樍体肷な取組 

 骨襮バンク襡襇月韊（１０月）を耷褱とした骨襮何の移褟への畔霪とドナー伬痒について

普檘樶発や高校の授櫤を靾枮した覑前講座の実施など若俇世胘への普檘樶発に取り組みま

す。 

 聪取県骨襮バンクを支援する霩の櫄疄のもと、骨襮肢檽のドナー伬痒を呼びかける「骨襮

ドナー伬痒霩」を肙韰肷に靁催します。 

 ドナー伬痒説昿員の申成研修を靁催し伬痒説昿員を靤保するなど、骨襮ドナー伬痒霩の実

施体制の襽実に伴めます。 

 ドナー檘びドナー檗霃を付暜した韟櫤に対して支援櫾を支檩する「聪取県骨襮ドナー肢檽

支援櫾支檩制伵」を聻じて、引き続き、ドナーが骨襮肢檽しやすい鞸櫉づくりを襇めます。 

 

 

 

 

 

 



 

- 326 - 
 

第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築 第３節 課題別 

５ 慢性腎臓病（CKD）対策と透析医療 

【昞性腎臓病（ＣＫＤ）対策】 

ＣＫＤ（昞性襒臓病）とは、襒飳俕の昞性肷な肒韴や、侺たんぱくが橋続して覑る褔態を言

います。韻疥に伴い襒飳俕は肒韴していくため、高疥者になるほどＣＫＤ鞩者が多くなります。

また、高血圧や佘侺病、脂質胘謝異褎觨何の生靾習鞫病暊病者や需族に襒臓病の襊がいる褋合

はＣＫＤ発觨のリスクが高く耾意が必甮です。さらにＣＫＤは、褱櫶梗塞や俖卒耷といった褱

血鞽疾鞩、俖血鞽疾鞩の覆胚な韡険因子でもあります。 

また、昞性襒臓病が襇行し、襒不全になると体侜から痊俩物を覽檬できなくなり、最終肷に

は佣析や襒臓移褟が必甮になります。 

 

１ 晛標（晛指すべき姿） 

ＣＫＤは早韰発見・治畺や生靾習鞫の霶善により襇行が电えられることから、正しい耟識

の普檘や佽肙健襄の受襄畝向褄を襛ることで、褴橪鞩者の減觎、覆觨韵暚曪に伴めていきま

す。 

 

２ 現状と課胝 

（１）現状 

 襒不全による死曕畝（襊口 10昝襊対）については、平成 24俇から疖痕３俇までの 10俇韊

のうち、耜性では県が全国の耞を褄霫っており、覸性でも平成 30俇と疖痕２俇を覽き県が

全国の耞を褄霫っています。 

 全国肷に昞性襒臓病の罹鞩者襱が増韻しており、成襊のおよそ７襊に１襊が罹鞩します。

佽に高血圧や韻疥を俰橄とした襒硬韵觨によるＣＫＤが増韻樳向にあります。また、襒不

全に至る原因として、佘侺病性襒觨が最も多く、高血圧性襒硬韵觨がこれに次ぎます。 

 佘侺病暚備樬・暊病者の靺合は、横ばい樳向にあります。 

 佽肙健襄の対觼者（国保）についてＣＫＤ覆觨伵分疕でみると、死曕や昗韰襒不全、褱血

鞽死曕発觨リスクが高くなるにつれ、耜性の靺合が高くなる樳向にあります。しかし、昗

韰襒不全に靐佒する襊襱については疖痕３俇において覸性が耜性を褄霫っています。 

 2022 俇４月には、聪取胚靮医靮部附属病院に襒臓病の襄耘から襇行电制および襒不全治畺

まで一韇して襄畺を行う「襒センター」が靁設されました。 
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【腎不全による人口 10昝人対死曕畝（耜女別）】 

（耜性） 

  
 （覸性） 

 

覑胂：聪取県「襊口佪態聣査」・厚生疾佩觩「襊口佪態聣査」 
 

【聪取県における特肙健康診査受診者のうち糖尿病の暊病者檘び暚備樬の推移（全保険者）】 

 

覑胂：聪取県健康政策霕聣べ（疖痕元俇まで）、国保疵合霩聣べ（疖痕２俇以降） 
＊ここでいう、佘侺病暊病者檘び暚備樬とは、それぞれ次の褑件を設肙して襹橑したもの。 

暚備樬：HbA1c６．０％以褄６．５％昣星昕は樑腹時血佘１１０mg／dl 以褄１２６mg／dl 昣星の者で、佘侺病の治畺に樲

る晳剤を服枮していない者。 

暊病者：HbA1c６．５％以褄昕は樑腹時血佘１２６mg／dl 以褄の者。 

HbA1c６．５％昣星昕は樑腹時血佘１２６mg／dl昣星の者で、佘侺病の治畺に樲る晳剤を服枮している者。 

＊ここでいう、全保険者とは、耠曀褣員櫂済・公畞靮校櫂済・市聝村褣員櫂済・櫄霩けんぽ・市聝村国保・医師国保の合

橑。 
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【ＣＫＤ重症度分疕人口の推移データ】 

・ＣＫＤ覆觨伵分疕（覑胂：侶曽襒臓靮霩「ＣＫＤ襄畺の靋俈の韤曽」） 

 

 （国保） 

 【分疕①】                【分疕②】 

  

 

 【分疕③】                【分疕④】 

   

③     ③      ③ 

 ②     ③      ③ 

   ①     ②      ③ 

       ①      ② 

       ①      ② 

④     ④      ④ 
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 （後韰高疥） 

 【分疕①】                【分疕②】 

  

【分疕③】                【分疕④】 

  
覑胂：国保・後韰高疥者医畺の データから見る聪取県・市聝村の姿 (聪取県版) 

 

（２）課胝 

 佘侺病性襒觨による佣析佭侸の靺合は俇々減觎樳向にあるものの依然として高い褔態にあ

るため、佘侺病の暊病者・暚備樬を电制していく取り組みが必甮です。 

 高血圧性襒硬韵觨による佣析佭侸の靺合が増韻樳向にあり、高疥者や高血圧暊病者への取

り組みが必甮です。 

 高血圧暊病者の靺合については横ばい褔態であり、さらなる暚曪対策が必甮です。 

 ＣＫＤ襄畺に精聻した襊材の不足などにより、専晦肷治畺が受けられないまま襒不全に至

るケースがあり対策が必甮です。 

 

３ 施策の曀向性 

 佽肙健襄による生靾習鞫病リスクの早韰発見、早韰の生靾習鞫霶善に取り組みます。 

 佘侺病覆觨韵暚曪による褴橪ＣＫＤ鞩者の減觎を襛ります。 

 ＣＫＤ発觨・覆觨韵暚曪実施による褴橪佣析鞩者襱の減觎を襛ります。 

 

４ 樍体肷な取組 

（１）特肙健診による生活習慣病の発症リスクの高い人の早期発見・早期介入 

 （医畺保険者や事櫤所による受診勧奨等の推進） 

・実施畝向褄を襛るための健襄受襄の樶発の肽肛 

・個襊の生靾スタイルに合わせた健襄を受けやすい体制づくり 

・昣受襄者に対する受襄鞟览の櫋韵 

・暊覫見者に対する事後指佭の肽肛など 

（特肙保健指導による介入） 



 

- 330 - 
 

・保健指佭西事者を聻じた、暊覫見者生靾霶善に向けた保健指佭の質の向褄 

 

（２）県昰への普檘樶発 

・聪取県襒暄霩と櫂催で県昰向け講座を靁催し、ＣＫＤに韌する耟識の普檘樶発に取り組

みます。 

・聪取県健康対策櫄檂霩と聪取県医師霩が作成した樶発パンフレットの靾枮を襡襇します。 

 

（３）ＣＫＤ発症・重症化暚曪の取組の推進 

・ＣＫＤの畺申指佭に精聻した襒臓病畺申指佭士を育成し、医畺飳韌や市聝村が行う保健

指佭を支援します。（疖痕５俇８月現在：６襊） 

・かかりつけ医へのＣＫＤ襇行暚曪のための襹靮肷治畺に韌する耟見の普檘に伴めます。 

・佘侺病性襒觨覆觨韵暚曪プログラムに韤づく覆觨韵暚曪対策を襡襇します。 

・聪取胚靮医靮部附属病院襒センターへの支援を聻じて、医畺肢檽体制の櫋韵、疵橂を襛

ります。 

 

（４）糖尿病の重症化暚曪の取組の推進 

・佘侺病畺申指佭何のスキルを暊する専晦褣（栄申士）を信遣し、市聝村が行う保健指佭

何を支援します。また、保健指佭での佘侺病畺申支援を聻じ、襒不全や襊工佣析への移

行を曪止します。 
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【透析医畺】 

１ 晛標（晛指すべき姿） 

佣析医畺体制の襽実を襛り、鞩者が檭襼耠域で佣析治畺を受けられる体制の構耬を晛指し

ます。 

 

２ 現状と課胝 

（１）現状 

（人工透析患者） 

 県侜の佣析医畺飳韌に侸院昕は聻院している襊工佣析鞩者襱は増韻樳向にありましたが、

疖痕２俇伵の１，６５４襊をピークに減觎樳向にあります。 

 佽に高疥の佣析鞩者の靺合が増韻しており、６０歳以褄の鞩者が全体の８２％です。７０

歳以褄の鞩者が占める靺合は全体の５９％とこれまでで最も高くなっています。 

 鞩者の高疥韵や ADLの肒韴何に伴い、聻院のサポートが必甮な鞩者が増韻しています。 

 全国の襊工佣析の褴橪佭侸佣析鞩者のうち、晲４靺は佘侺病性襒觨が原因となっており、

疖痕３俇伵の襊口１０昝襊佒たりの佘侺病性襒觨による褴橪佣析佭侸鞩者襱は１３．３襊

で、全国１２．２襊より高くなっています。 

 

＜人工透析患者数の推移＞                       （耂位：襊） 

 

覑胂：公益財耕曂襊聪取県臓韣・アイバンク・聪取県医畺政策霕聣べ（靜俇１２月３１侶現在） 
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＜人工透析患者数の推移（年胘別）＞ 

 

覑胂：公益財耕曂襊聪取県臓韣・アイバンク・聪取県聣べ（靜俇１２月３１侶現在） 

 

＜新橪透析導入患者における糖尿病性腎症の割合の推移＞ 

 

覑胂：侶曽佣析医靮霩「霞が国の昞性佣析畺曂の現櫓」 

 

＜糖尿病性腎症による新橪透析導入状櫓＞ 

俇 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 

聪取県（襊） 82 64 89 73 82 63 77 76 97 73

聪取県(１０昝襊対) 14.1 11.1 15.5 12.7 14.4 11.2 13.8 13.7 17.5 13.3

全国(１０昝襊対） 12.7 12.6 12.4 12.7 12.7 13.0 12.8 12.7 12.4 12.2

覑胂：侶曽佣析医靮霩「霞が国の昞性佣析畺曂の現櫓」 

※襊口１０昝襊対の算覑は、総昲觩余橑櫥「襊口襡橑」檘び聪取県「襡橑襊口」を使枮 

 

3% 3% 2% 2% 2% 2% 2% 2% 2% 2% 2% 2% 1%
7% 8% 7% 7% 7% 6% 7% 6% 6% 6% 6% 6% 5%

18% 17% 15% 16% 14% 14% 14% 15% 14% 14% 13% 12% 12%

30% 30% 31% 31% 31% 32% 32% 29% 28% 26% 24% 24% 23%

25%
25% 26% 27% 28% 28% 27% 29% 31% 33% 34%

32%
33%

14%
15%

15% 15% 15% 15% 16% 16% 17% 17%
18%

21%
21%2%

2%
2% 2% 2% 2% 2% 3% 3% 3%

3%
4% 5%

1372

1477
1536 1497 1491 1526 1565 1555 1588 1595

1654
1609 1577

0

200

400

600

800

1000

1200

1400

1600

1800

H22 H23 H24 H25 H26 H27 H28 H29 H30 R1 R2 R3 R4

90～ 80～89 70～79 60～69 50～59 40～49
30～39 20～29 10～19 0～9 合計

（人）

44.6 
41.8 

49.2

35.8

44.3 43.2
41.2 40.6

44.5
42.2

20.0

30.0

40.0

50.0

60.0

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021



 

- 333 - 
 

（医畺肢檽体制） 

 県侜の襒臓専晦医で２６襊、佣析専晦医は２４襊です。襒臓専晦医のうち１８襊は佣析専

晦医にも便肙されています。 

 襊口１０昝襊佒たりの襄畺霂別の医畺施設西事医師襱については、襒臓専晦医は全国平櫭

を褄霫っていますが、佣析専晦医は全国平櫭を韴霫っているほか、佈耷部で専晦医が觎な

いなど圏域韊で偏りがあります。 

 県侜で襊工佣析が韼俕な医畺飳韌は２７施設ですが、晲半襱の施設で襒臓専晦医昕は佣析

専晦医が俳耧されていない褔櫓にあります。 

 

＜県内の専晦医数＞ 

樄分 佈部 耷部 西部 合橑 

襒臓専晦医 ６ ５ １５ ２６ 

佣析専晦医 ７ ５ １２ ２４ 

覑胂：一般社耕曂襊侶曽襒臓靮霩HP（疖痕５俇７月３侶現在） 

一般社耕曂襊侶曽佣析医靮霩 HP（疖痕５俇４月１侶現在） 

 

＜人口１０昝対医畺施設従事医師数＞ 

樄分 全国 聪取県 佈部 耷部 西部 

襒臓専晦医 ４．１ ４．３ ２．２ ３．０ ７．０ 

佣析専晦医 ３．９ ３．３ ２．７ ３．０ ３．９ 

覑胂：厚生疾佩觩「疖痕２俇医師・歯霂医師・晳剤師余橑」（疖痕２俇１２月３１侶現在） 

※佈部・耷部・西部の襊口１０昝襊対医師襱の算覑は聪取県「襡橑襊口」を使枮 

 

＜人工透析が可能な医畺施設数＞ 

樄分 佈部 耷部 西部 合橑 

病院 ７ ３ ６ １６ 

襄畺覫 ３ ４ ４ １１ 

合橑 １０ ７ １０ ２７ 

覑胂：聪取県医畺政策霕聣べ（疖痕４俇１２月３１侶現在） 

 

（災害時における透析医畺） 

 県が整備している「災靈時における佣析医畺の靾佪指襈」に韤づき、災靈発生時に施設韊

相互の疵橂を襛り、受侸れできる体制の靤保に伴めています。 

 佣析医畺分晭の県災靈医畺コーディネーター、圏域ごとの県耠域災靈医畺コーディネータ

ーを俳耧し、佣析鞩者の受侸聣整何のための体制を整えています。 

 

（２）課胝 

 専晦医や鞻護師など佣析医畺に樲る医畺西事者が不足しています。また、圏域における専

晦医の偏在が生じていることから、佣析専晦医、襒臓専晦医の安肙肷な靤保が必甮です。 

 佣析鞩者の高疥韵が襇んでおり、佣析医畺飳韌への聻院が困侫な鞩者への対応や、甮霨護

や便耟觨を併発した佣析鞩者の受侸れが一部の医畺飳韌に偏るなど、今後も増韻が見込ま

れる高疥の佣析鞩者への対応を検佞していく必甮があります。 

 広域の胚橪晎災靈発生の備え、佣析鞩者の受け侸れ体制について、県や靜保健覫、県佣析

医霩檘び佣析医畺飳韌、県襒暄霩など、韌樲飳韌で検佞していく必甮があります。 
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３ 施策の曀向性 

（１）透析医畺体制の充実 

   佣析医畺に樲る専晦医何の医畺西事者が不足していることから、佣析医畺西事者の靤保

を襛るとともに、増韻する高疥の佣析鞩者に対応できるよう、今後の佣析医畺体制につい

て韌樲者韊で、引き続き、検佞していきます。 

 

（２）災害時の迅速かつ肹切な対応 

   災靈時の佣析鞩者の受け侸れ何の対応を襔速に行うため、平素から韌樲飳韌の疵橂体制

を構耬していきます。 

 

４ 樍体肷な取組 

（１）透析医畺体制の充実 

 聪取胚靮医靮部附属病院襒センターへの支援を聻じて、専晦医の育成、かかりつけ医との

疵橂を促襇します。 

 襊工襒臓装耧の整備を行う医畺飳韌に対する支援を行うことで、佣析鞩者に対する佣析医

畺の襽実を襛ります。 

 高疥者佣析鞩者の増韻を佡まえ、昞性襒臓病（ＣＫＤ）対策を襡襇していきます。 

 聪取県佣析医霩や聪取県襒暄霩何との韌樲者韊における意見交鞭や褏暶櫂暊の褋を靁催し、

かかりつけ医畺飳韌での受侸れ橋続を韒め、ＡＤＬや便耟飳俕が肒韴した高疥佣析鞩者の

受侸れ体制の靤保に向けて、引き続き、検佞していきます。 

 

（２）災害時の肹切な対応 

 佣析分晭の５県ネットワークシステムの靾枮や、県佣析医霩のメーリングリストを靾枮す

る何、災靈時の被災褔櫓や支援ニーズを襔速に俜握し、韌樲飳韌が疵橂して佣析鞩者の受

侸聣整何の対応に伴めます。 
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第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築 第３節 課題別 

６ 難病対策 

１ 晛標（晛指すべき姿） 

侫病は、発病の飳構が昿らかでなく、治畺曀曂が靤畞していない韩觎な疾病で、聨韰にわ

たり畺申を必甮とすることとなる褋合が多いことから、侫病の鞩者に対して畾質かつ肹切な

医畺を肢檽するとともに、鞩者檘びその需族の畺申生靾の質の維持向褄を襛ることを晛肷と

する靜種の対策を行います。 

 

２ 現状と課胝 

（１）現状 

ア 医畺費助成事櫤 

保健覫において、指肙侫病に樲る医畺費の支檩便肙褺請覲（褴橪・更褴）の受付を行い、

襄耘韤覡に觧らして指肙侫病にり鞩しているか、覆觨伵分疕に觧らして病褔の肧伵が一肙

肧伵以褄であるか何について褰査した褄で、これらが靤便された褋合に受檩者觹を交付し

ています。 

受檩者觹の交付を受けた鞩者は、県が指肙する侫病指肙医畺飳韌を受襄し、保険觹と受

檩者觹を肢示することにより、覫肙の公費覶成を受けることができます。 

 

イ 難病医畺疵畄櫄檂会 

聪取胚靮医靮部附属病院に設耧している「聪取県侫病医畺疵畄櫄檂霩」では、侫病医畺

専晦員を耷褱に檰胍病院と櫄疄病院との疵橂を襛り、覆觨侫病鞩者の受侸体制の整備を行

っています。 

また「聪取県侫病・相耝支援センター」と疵橂をとりながら、俇に襱霫研修霩や侫病鞩

者・需族の襹いを靁催しています。 

 

ウ 難病相耝支援センター 

聪取胚靮医靮部附属病院に設耧している「聪取県侫病相耝支援センター」では、侫病相

耝員が、侫病鞩者檘びその需族からの畺申褄、侶褎生靾での靜種相耝対応を実施していま

す。平成２９俇伵からは、聪取医畺センターにも「聪取県侫病相耝支援センター」を靁設

し、佈部耠域の侫病鞩者支援を櫋韵しました。 

 

エ 医畺相耝事櫤・曍晣指導事櫤 

靜保健覫では、侫病の専晦医師による医畺相耝事櫤や曍晣指佭(襄畺）事櫤、侫病医畺疵

畄櫄檂霩と疵橂した曍晣相耝事櫤を実施しています。 

 

（２）課胝 

ア 難病医畺疵畄櫄檂会檘び難病相耝支援センター 
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侫病鞩者檘びその需族に対し、「聪取県侫病医畺疵畄櫄檂霩」檘び「聪取県侫病・相耝支

援センター」は、鞩者やその需族の畺申生靾褄の俒みや不安霪觢、畺申先医畺飳韌の靤保

や侸院聣整などの相耝を受け付けており、これらの取り組みを橋続・襡襇していく必甮が

あります。 

 イ 患者会の支援、就疾支援等 

侫病鞩者檘びその需族が耠域で安褱して畺申生靾を行えるようにするためには、佒事者

佫士の支え合いが暊効であることから、侫病相耝支援センターにおいて鞩者霩の靾佪の支

援を行うとともに、就疾支援韌樲飳韌と疵橂して就疾支援を襇めていく必甮があります。 

 

 ウ 診耘書オンライン登痒 

厚生疾佩觩は、現在運枮している侫病・觍児昞性佽肙疾病児佲何データベースを更褴し、

襄耘覲のオンライン伬痒を襇めています。これにより、襄耘覲を作成する指肙医や受檩者

觹発檩褺請の褰査を行う県の櫤昲が効畝韵できるとしており、さらに伬痒される侫病や觍

児昞性佽肙疾病のデータが治畺研檤に暊効に靾枮されるとしています。厚生疾佩觩と疵橂

しながら、これらの取り組みを襇めていく必甮があります。 

 

３ 施策の曀向性 

（１）難病患者に対する医畺費助成 

国が肙める指肙侫病は現在３３８疾病です。この疾病の治畺に甮する医畺費覶成を受け

るには、県に対して受檩者觹の発檩褺請覲を肢覑するとともに、１俇に１霫更褴手続きを

行う必甮があります。 

これらの手続きが円鞀、靤実に行えるよう、肹切な広暶に伴めるとともに、事昲覩畔体

制の靤畞を襛ります。 

 

（２）難病患者に対する医畺肢檽体制の確保 

侫病鞩者が、襄耘後に襅櫽な医畺飳韌で畾質・肹切な治畺を受けることができるよう体

制を靤保します。 

 

（３）難病患者等の畺申生活の環櫉整備 

侫病鞩者檘びその需族は、畺申が聨韰に檘ぶなど生靾褄の不安が胚きくなることなどを

佡まえて、耠域で安褱して畺申生靾を送ることができるよう、多曀晋の支援を行います。 

また、侫病に対する正しい耟識の普檘樶発を襛ります。 

 

４ 樍体肷な取組 

（１）医畺の助成事櫤 

侫病鞩者が安褱して襄畺を受けられるよう、医畺飳韌、聣剤晳櫥檘び医畺対応を行う曍

晣鞻護ステーションを侫病指肙医畺飳韌として指肙（晲９８０飳韌）しています。侫病鞩

者がこれらの医畺飳韌を受襄・畏枮した褋合に、保険觹と受檩者觹を肢示することにより、

県は医畺費覶成を行います。 

 

（２）難病診畺疵橂檰胍病院・難病医畺櫄疄病院の指肙 

侫病襄畺の疵橂の檰胍となる侫病襄畺疵橂檰胍病院として聪取胚靮医靮部附属病院を、
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襅櫽な医畺肢檽と支援を行う侫病医畺櫄疄病院として、県韴の１５病院を指肙し、侫病に

韌する医畺肢檽体制の靤保に伴めます。 

 

（３）難病医畺疵畄櫄檂会の設耧 

聪取胚靮医靮部附属病院に「聪取県侫病医畺疵畄櫄檂霩」を委胪しています。侫病医畺

疵畄櫄檂霩ではコーディネーター何の専侼の褣員を俳耧して、檰胍病院や櫄疄病院、靜保

健覫と疵橂、覆觨侫病鞩者の受け侸れ聣整を行うとともに、畺申生靾の支援檘び相耝対応

を行います。また、侫病相耝支援センターと疵橂して鞩者やその需族を対觼とした研修霩

を靁催します。 

 

（４）難病相耝支援センターの設耧 

聪取胚靮医靮部附属病院檘び聪取医畺センターに「聪取県侫病相耝支援センター」の設

耧を委胪しています。侫病相耝支援センターでは専侼の侫病相耝員を俳耧して、侫病鞩者

檘びその需族からの襄畺、医畺費、在胣ケア、褱畔ケア、就疾何の暪々な相耝に対応しま

す。また、侫病鞩者霩の靾佪支援を行うとともに、医畺相耝霩何への参韻や病院の相耝受

付窓口との疵橂による相耝体制の櫋韵に伴めます。 

なお、侫病医畺疵畄櫄檂霩と侫病相耝支援センターは櫂佫して、韌樲医畺飳韌、保健覫、

市聝村の健康福祉者佒霕、公櫂褣櫤安肙覫檘び侫病鞩者霩で構成する運営委員霩を設耧し、

俇２霫運営霩檂を靁催して、褏暶交鞭、甮曟の聞取り何を行います。 

 

（５）在胣難病患者一時入院事櫤 

侫病襄畺疵橂檰胍病院檘び侫病医畺櫄疄のうち体制の整っている１３の医畺飳韌と樺晲

し、在胣の侫病鞩者の需族が、病橢治畺や檗息（レスパイト）何の畔暐により、一時肷に

在胣で霨護をすることが困侫になった褋合に、佒靐侫病鞩者を一時肷に侸院できる体制を

靤保します。 

 

（６）在胣人工呼檙器使枮患者支援事櫤 

曍晣鞻護ステーションに委胪して、在胣で襊工呼檙韣を装耶している侫病鞩者に対する

在胣曍晣鞻護を実施します。 

 

（７）医畺相耝事櫤 

侫病鞩者やその需族の畺申褄の不安の霪觢を襛るため、侫病に韌する専晦の医師、保健

師、鞻護師、社霩福祉士何による医畺相耝を実施します。 

 

（８）診耘書オンライン登痒檘び難病患者登痒者証の発行準備促進 

疖痕６俇４月から始まる襄耘覲のオンライン伬痒、侫病にり鞩していることを觹昿する

伬痒者觹発行が円鞀に実施できるよう、システムの霶修何の覡備事昲を襇めます。 
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７ レル��疾患対策 

１ 晛標（晛指すべき姿） 

  アレルギー疾鞩は、アレルゲンに橭因する晇疫反応が襊の生体に暊靈な櫥覫肷昕は全襅肷

反応をおこす疾鞩であり、橢鞽支ぜん息、アトピー性皮膚炎、アレルギー性鼻炎、アレルギ

ー性結昍炎、霎粉觨、褦物アレルギー何があります。 

このようなアレルギー疾鞩に対する肹切な医畺を受けられる体制の整備、アレルギー疾鞩

に韌する褏暶が侸手できる体制檘び正しい畔霪を褹めるための普檘樶発を襛り、鞩者やその

需族何を支援する鞸櫉づくりに取り組みます。 

 

２ 現状と課胝 

（１）現状 

 子どもを対觼とした聪取県アレルギー疾鞩実態聣査結霄によると、成聨につれて罹鞩畝が

増韻するアレルギー疾鞩や複襱の疾鞩を合併する褋合があるとともに、病褔や原因が成聨

とともに変韵し、アレルギー反応を橭こす臓韣（部位）も俇疥を橊るごとに変韵し、アレ

ルギー疾鞩を次から次へと発觨するアレルギーマーチもよくみられるようになってきてい

ます。 

 このような褔櫓に対して、医畺飳韌や韌樲耕体により構成する聪取県アレルギー疾鞩医畺

疵畄櫄檂霩を靁催し、曽県のアレルギー疾鞩対策の襡襇に韌し櫄檂を行っています。 

 また、県檰胍病院として聪取胚靮医靮部附属病院、耠域檰胍病院として聪取県畞耷央病院

と聪取県畞厚生病院を選肙し、医畺肢檽体制の整備も襛っています。 

 さらに、医畺西事者や櫑育飳韌韌樲者何を対觼とした研修や県昰向け公靁講座を靁催し、

襊材の育成檘び耟識の普檘を襛っています。 

 

（２）課胝 

 多韨にわたるアレルギー疾鞩に対する医畺を襽実させるため、専晦医檘び多褣種のコメデ

ィカルスタッフを育成していく必甮があります。 

 保育施設や靮校何への正しい褏暶肢檽やアナフィラキシーなどの櫷檜時の対応、褦物アレ

ルギーに対する覽檬褦を肢檽できる体制づくりなどが檜昲です。 

 

３ 施策の曀向性 

 県檰胍病院によって、耠域檰胍病院檘びかかりつけ医との韊の襄畺疵橂体制の整備を行い

ます。 

 聪取県アレルギー疾鞩医畺疵畄櫄檂霩によって、襄畺疵橂体制の在り曀の検佞や褏暶肢檽、

襊材育成何の施策を韟霠、畞案し、県檰胍病院を耷褱に実施します。 

 アレルギー疾鞩鞩者や需族、耠域襼昰に対し、アレルギー疾鞩に韌する正しい耟識の普檘

樶発を行います。 

 



 

- 339 - 
 

４ 樍体肷な取組 

 アレルギー疾鞩鞩者の襄耘、治畺何において、県檰胍病院、耠域檰胍病院檘びかかりつけ

医が靜飳韌の晱靺を霄たすとともに相互に疵橂するための体制づくりを行い、県侜におけ

るアレルギー疾鞩医畺の疵橂体制整備を襛ります。 

 聪取県アレルギー疾鞩医畺疵畄櫄檂霩において、襄畺体制の在り曀や褏暶肢檽、襊材育成

何の施策の韟霠、畞案何について韌樲飳韌による検佞・櫄檂を行います。 

 アレルギー疾鞩医畺や支援に韌わる医畺西事者、櫑育飳韌韌樲者何を対觼にした研修を実

施し、襄畺ガイドラインによる標覡肷治畺やアレルギー疾鞩対応、肹切な保健指佭何に韌

する耟識の普檘と橹覒向褄を襛ります。 

 韌樲飳韌と疵橂し、鞩者やその需族何を対觼にした講習や樶発資當の作成何により、アレ

ルギー疾鞩に韌する正しい耟識の普檘樶発を行います。 

 保育施設や靮校何、アレルギー疾鞩鞩者に韌わる韌樲者に対し、研修何の褏暶を広く肢檽

する体制をつくります。 
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資當（データ等） 

 

 

  

゠テヒヺ性畈膚炎 被患率
平成24年度 平成25年度 平成26年度 平成27年度 平成28年度 平成29年度 平成30年度 令和元年度 令和2年度 令和3年度

鳥取県 3.6% 4.3% 4.0% 2.5% 1.4% 2.4% 2.3% 2.3% 2.3% 1.7%
全国 2.9% 2.4% 2.4% 2.5% 2.4% 2.1% 2.0% 2.3% 1.9% 1.8%

鳥取県 7.1% 5.6% 5.9% 5.2% 6.0% 6.3% 6.0% 6.0% 6.1% 6.1%

全国 3.3% 3.1% 3.2% 3.5% 3.2% 3.3% 3.4% 3.3% 3.2% 3.2%

鳥取県 4.6% 3.7% 3.4% 3.8% 3.6% 3.5% 3.7% 4.5% 4.0% 4.5%

全国 2.5% 2.5% 2.5% 2.7% 2.7% 2.7% 2.9% 2.9% 2.9% 3.0%

鳥取県 4.4% 3.2% 2.5% 3.2% 3.8% 3.0% 3.1% 3.0% 3.5% 3.4%

全国 2.1% 2.1% 2.1% 2.1% 2.3% 2.3% 2.6% 2.4% 2.4% 2.6%

出典８奲校保健統計調査

喘息　被患率

平成24年度 平成25年度 平成26年度 平成27年度 平成28年度 平成29年度 平成30年度 令和元年度 令和2年度 令和3年度

鳥取県 1.9% 3.5% 1.8% 2.1% 1.0% 1.7% 0.6% 1.6% 1.4% 1.8%

全国 2.3% 2.1% 1.9% 2.1% 2.3% 1.8% 1.6% 1.8% 1.6% 1.5%

鳥取県 6.3% 5.9% 5.2% 4.9% 5.1% 5.3% 5.1% 4.7% 4.5% 4.9%

全国 4.2% 4.2% 3.9% 4.0% 3.7% 3.9% 3.5% 3.4% 3.3% 3.3%

鳥取県 4.4% 3.7% 3.6% 3.1% 3.2% 3.5% 3.1% 2.9% 3.9% 3.3%

全国 3.0% 3.2% 3.0% 3.0% 2.9% 2.7% 2.7% 2.6% 2.6% 2.3%
鳥取県 3.3% 2.7% 1.8% 2.2% 2.1% 2.4% 1.9% 2.2% 2.3% 2.1%
全国 1.9% 1.9% 1.9% 1.9% 1.9% 1.9% 1.8% 1.8% 1.8% 1.7%

出典８奲校保健統計調査

区分

区分

小奲校

中奲校

高等奲校

幼稚園

小奲校

中奲校

高等奲校

幼稚園

区分

気管支ぜん息 3,457 5.7% 2,980 4.9% 2,787 4.7% 2,378 4.1% 2,261 4.0% 2,395 4.2% 2,239 4.0%
゠テヒヺ性畈膚炎 3,504 5.8% 2,858 4.7% 2,978 5.0% 2,750 4.8% 2,663 4.7% 2,740 4.8% 2,744 4.9%

゠リラガヺ性結膜炎 3,754 6.2% 3,163 5.2% 3,217 5.5% 2,974 5.2% 3,145 5.5% 3,300 5.8% 3,393 6.1%

゠トビァョカサヺ 59 0.1% 111 0.2% 143 0.2% 174 0.3% 164 0.3% 198 0.4% 211 0.4%

食物゠リラガヺ 2,369 3.9% 1,791 3.0% 2,124 3.6% 2,373 4.1% 2,327 4.1% 2,537 4.5% 2,618 4.7%

゠リラガヺ性鼻炎 7,948 13.1% 7,232 11.9% 7,620 12.9% 6,819 11.9% 6,996 12.2% 6,701 11.8% 6,707 12.0%

化奲物質遃敏疧 21 0.0% 10 0.0% 10 0.0% 9 0.0% 12 0.0% 29 0.1% 23 0.0%

2,287 4.2% 2,303 4.2% 2,125 4.0% 2,002 3.8%

2,964 5.4% 2,908 5.4% 2,859 5.3% 2,803 5.3%

3,674 6.7% 3,139 5.8% 3,167 5.9% 3,082 5.9%

221 0.4% 263 0.5% 263 0.5% 422 0.8%

2,713 5.0% 2,865 5.3% 2,885 5.4% 2,876 5.5%

7,644 14.0% 7,363 13.6% 7,247 13.5% 7,224 13.7%

20 0.0% 25 0.1% 9 0.0% 122 0.2% 　出典８奲校の保健ヹ妊全ヹ食育の取組状況調査

令和4年度

平成29年度 平成30年度

令和元年度 令和2年度 令和3年度

平成28年度平成24年度 平成25年度 平成26年度 平成27年度
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第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築 第３節 課題別 

８ 高齢化à伴¹増加Î�疾患等対策 

１ 晛標（晛指すべき姿） 

多くの高疥者が健康で生き生きと暮らし、耠域で靾晵できる社霩の実現を晛指します。 

 

２ 現状と課胝 

（１）現状 

ア 健康寿显について 

・疖痕元俇時胍の健康寿显は、耜性が 71.58俇（H22比+1.54 俇）、覸性が 74.74俇（H22比

+1.50 俇）と延びています。 

 

イ 高疥化畝、甮介護認肙畝について 

・疖痕５俇現在の高疥韵畝は 33.1％と全国平櫭（29.1％）と比べて高くなっています。 

・疖痕５俇現在の甮霨護便肙畝は 19.6％と全国平櫭（19.0％）と比べて高くなっています。 

 

ウ 介護檩付費、医畺費（後期高疥者）について 

・高疥韵の襇胅や制伵の肙耶によるサービス畏枮の増韻により、霨護檩付費は俇々増胚し

ています。（R2:598 億円 ⇒ R5:618 億円）。 

・高疥韵の襇胅や一襊佒たり医畺費の増韻により、医畺費（後韰高疥者）は俇々増胚して

います。（H28:817 億円 ⇒ R3:866 億円）。 

 

（２）課胝 

ア フレイル（暚曪）の認耟度向上 

全国肷にも便耟伵が肒いため、便耟伵向褄につながる普檘樶発の取組が必甮です。 

  

イ フレイル暚曪対策の櫋化（体制整備） 

高疥者の佽性を佡まえた保健事櫤と霨護暚曪の一体肷実施の全県胅靁（※）と、佩く世

胘からの暚曪対策が必甮です。※16/19市聝村で実施（R5現在） 

 

ウ 制度の安肙化 

高疥韵の襇胅や医畺橹覒の襇歩による霨護檩付費や医畺費の増胚が今後も暚想されるた

め、暚曪・健康づくりの取組をさらに襇める必甮があります。 

＊ フレ�ル¡ 

加疥ÝÝ÷à褱襅ã活疄（運佪機俕ù便耟機俕何）Á肒下Ì�複襱ã昞性疾患ã併存ßÞã

影櫝÷·ÿ�生活機俕Á褂害Ê��褱襅ã脆弱性Á覑現ÌÔ褔態（厚生疾佩觩研檤班ã暶告ý

ÿ抜襥）�¹¹óÎ� 
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３ 施策の曀向性 

高疥者の生き生きとした暮らしの実現と制伵（霨護保険、国昰健康保険何）の安肙韵を襛

るため、襼昰・耠域・行政・韌樲耕体何が一体となってフレイルに胘表される高疥韵に伴い

増韻する疾鞩何への暚曪対策に取り組みます。 

 

４ 樍体肷な取組 

（１）普檘樶発 

   県昰がフレイル何を耟り実践につながるよう、靜ライフステージの佽性に応じた健康づ

くり何について普檘樶発を襡襇し、県昰自襅の自主肷な靾佪を支援します。 

 

（２）推進体制の整備 

   今俇伵霶肙する県の靜種韌疵橑霠（※）において、フレイル暚曪何について横耘肷に取

り褄げ、持続韼俕な取組として胅靁します。 

  ※胛７觮「健康づくり（聪取県健康づくり文韵創造プラン）、胛８觮「医畺費肹正韵（聪取

県医畺費肹正韵橑霠）、聪取県高疥者の元橢福祉プラン 

 

（３）支援体制の整備 

多飳韌・多褣種と疵橂を襛りながら、全県肷・広域肷な視胍で、市聝村・保険者（医畺・

霨護）の取組を櫋韵するための支援を胅靁します。 

 

【参考】高疥者の主な特聖 

※厚生疾働省「高疥者の特性を踏まえた保健事櫤ガイドライン胛２版」 

・壮俇韰における肥星対策に覆胍を耧いた生靾習鞫病対策から、体覆や櫶侳疁の減觎を主因とした

肒栄申や口腔飳俕、運佪飳俕、便耟飳俕の肒韴何（⇒誤哺性俱炎や便耟觨何）のフレイルに耶晛

した対策に覺々に胋鞭することが必甮。 

・生靾習鞫病の発觨暚曪より、覆觨韵暚曪の取組が相対肷に覆甮となるため、保暊する疾鞩が覆觨

韵しないよう鞽畔に伴めることが胚切。 

・フレイルと疾病の韌樲として、生靾習鞫病の発觨や多剤服枮などは、フレイルのアウトカムであ

ると佫時にその原因になり佺る。 
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第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築 第３節 課題別 

９ 歯科保健医療対策（鳥取県歯科保健推進橑画） 

曽県は、平成７俇に聪取県歯霂医師霩など韌樲飳韌で構成する「聪取県 8020 運佪襡襇櫄檂

霩」を畞ち褄げ、歯霂保健に樲る施策を襡襇してきました。また、平成 25 俇 12 月には「聪取

県歯と口腔の健康づくり襡襇褑疘」を制肙し、県の責昲や県昰、歯霂医畺西事者何の晱靺を昿

らかにするとともに、歯霂保健に樲る韤曽肷施策を肙め、靜種施策を総合肷かつ橑霠肷に実施

してきました。 

 さらに、平成 30 俇 11 月に歯霂口腔保健の襡襇に韌する曂畜胛 13 褑胛１項檘び聪取県歯と

口腔の健康づくり襡襇褑疘胛 12褑の橪肙に韤づく歯霂保健襡襇橑霠として「歯と口腔の健康づ

くりとっとりプラン（平成 30～35 俇伵）」を策肙し、ライフステージごとの対策や俳畭が必甮

な曀への対策何を樍体韵するとともに、評韹指標檘び晛標耞を設肙し、PDCAサイクルに沿った

取組を襡襇してきました。 

 胛２次プランとなる曽橑霠は、胛１次プランの施策評韹や聭櫽の実態聣査を佡まえ疖痕６～

11俇伵の６俇韊の施策の曀向性や樍体肷な取組曀襈何を肙めたものです。 

なお、曽橑霠は、聪取県健康づくり文韵創造プラン、聪取県覜鞸韣病対策襡襇橑霠、聪取県

医畺費肹正韵橑霠、聪取県高疥者の元橢福祉プラン何を韒めた樻で、聪取県保健医畺橑霠（胛

８次）として一体肷に策肙することにより、曽県の保健医畺の全体像をより觻細かつ体橉肷に

整畔したものとしています。 

 

１ 晛標（晛指すべき姿） 

80 歳になっても 20歯以上の歯を保ち（8020運動）、生涯自分の歯でおいしく食べる 

 

○侷暡児韰檘び靮疥韰のむし歯の更なる減觎と靮疥韰からの歯侳炎暚曪 

○歯霂健襄（検襄）受襄畝向褄による歯周病暚曪の櫋韵と罹鞩者の減觎 

○侷暡児韰から高疥韰までの口腔飳俕の靣佺、維持、向褄 

これらの晛標の実現に向け、次の分晭ごとに現褔分析した褄で樍体肷な評韹指標檘び晛標耞

を設肙し、靜種施策に取り組みます。 

◎ライフステージ別の歯霂保健対策 

◎肙韰肷に歯霂検襄昕は歯霂医畺何の歯霂保健医畺を受けることが困侫な曀への支援 

◎歯霂保健事櫤の円鞀な襡襇のための韤盤整備 

 

２ ライフステージ別の歯科保健対策 

【妊娠期～周産期（妊産婦、胎児）】 

（１）現状 

  ・県侜 19市聝村のうち 16市聝村が侽産婦歯霂健襄または歯霂保健指佭を実施しています 
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・疖痕３俇伵の侽婦歯霂健襄の結霄では、多くの襊が口腔侜に晣胝を暽えています。（むし

歯、むし歯の橊験のある者：89.3％、歯周疾鞩のある者：52.7％） 

 

（２）課胝 

・侽褮耷はホルモンバランスの変韵、つわり何により歯みがきが不襾分になること、韊褦

霫襱の増韻、褦べ物の哞好が変わるなどにより、むし歯や歯周病などの歯霂疾鞩の増韻

や悪韵などを觖き、口腔侜の晣胝を暽える侽婦が多くなります。 

・侽褮により唾液が俌性を増して酸性に樳くことや、ある種の歯周病櫹が増えることで侽

褮性歯侳炎にかかりやすくなります。 

・侽褮韰は体聣の変韵や需肜事褏により、自靦觨褔があってもなかなか歯霂受襄できず、

暿耧しがちです。 

・侽婦の歯周病により早産や肒体覆児覑産の韼俕性が高くなることが指肳されています。 

・胎児の歯の樻成時韰であり、健康な発育のためにバランスのとれた栄申摂取が必甮な時

韰です。 

 

（３）施策の曀向性 

・侽産婦歯霂検襄（健襄）への受襄鞟览 

・次世胘を産み育てる侽婦やその需族何に対する歯・口腔の健康の覆甮性に韌する耟識の

普檘 

 

（４）樍体肷な取組曀針 

・市聝村による侽産婦歯霂検襄（健襄）や歯霂保健指佭が肹切に実施されるよう支援しま

す。 

・侽褮韰における橪則正しい褦生靾の必甮性やバランスの取れた栄申の摂取、侽褮韰から

の歯と口腔の健康づくりに韌する褏暶肢檽と普檘樶発を行います。 

 

＜妊婦歯科健診におけるむし歯・歯周疾患の罹患状櫓＞ 

  

覑胂：聪取県健康政策霕聣べ 

 

【乳暡児期】 

（１）現状 

・１歳６か月児、３歳児歯霂健襄の結霄では、むし歯のない子どもの靺合は霶善樳向です

が、耠域差や多襱歯（４曽以褄）むし歯の子どもが一肙襱みられ、健康靠差が生じてい

ます。 
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・４歳児、５歳児の歯霂健襄の結霄では、むし歯罹鞩畝は減觎樳向ですが、３歳から５歳

へと俇疥が褄がるにつれ、むし歯罹鞩畝が増韻へ襡移しています。 

・咬合（かみ合わせ）異褎のない３歳児の靺合は悪韵樳向にあります。 

・県侜の晲半襱の保育覫・こども園（4、5歳児）何でフッ韵物洗口を実施しています。 

 

 

（２）課胝 

・３歳前後は侷歯が生え揃う時韰で、不肹切な韊褦の摂り曀や不襾分な歯みがきにより、

むし歯が発生しやすくなります。 

・４歳から６歳頃は鞐み合わせが安肙する時韰ですが、奥歯の歯と歯の韊がむし歯になり

やすくなります。 

・侷暡児韰における褦べる飳俕の発胴と合わない褦樻態（褦べ物の胚きさや硬さ）や悪習

癖（聨韰韊の指しゃぶりや褄韴の歯の韊に舌や褭を櫐む癖、曬褒何）、口呼檙何は、歯並

びや口腔飳俕発胴に悪影櫝を暜えます。 

 

（３）施策の曀向性 

・市聝村による歯霂健襄や歯霂保健指佭何の襽実 

・フッ韵物歯晋伥布やフッ韵物洗口何の効霄肷なむし歯暚曪対策の襡襇 

・むし歯暚曪や口腔飳俕の靣佺・維持・向褄など歯霂保健に韌する褏暶肢檽と普檘樶発 

 

（４）樍体肷な取組曀針 

・市聝村が侷暡児歯霂健襄や保護者檘び暡児を対觼とする歯霂保健櫑室何を実施し、歯み

がきの曀曂、仕褄げみがきの必甮性、鞹い褦べ物や飲み物の摂り曀何、生靾習鞫や褦生

靾に韌する歯霂保健指佭を行い、侷暡児韰からのむし歯暚曪対策に取り組むことを支援

します。 

・侷暡児韰からのむし歯暚曪に暊効なフッ韵物歯晋伥布やフッ韵物洗口何を襡襇していき

ます。フッ韵物洗口が４歳から 14歳頃まで橋続して実施できる（される）よう、効霄や

安全性について正しい褏暶を肢檽し、実施しやすい鞸櫉づくりを支援します。 

・保育士、申護櫑晾、その他暯子歯霂保健に橂わる韌樲者を対觼に襊材育成を襛るため研

修霩を実施します。 

・侷暡児韰からの口腔飳俕（咀哿・哺韴檘び呼檙、発声何）の発胴を支援し、保護者何へ

の耟識の普檘を襛ります。 

・よく鞐んで褦べることの胚切さを樶発し、褦育を聻じた歯霂保健指佭や「鞐ミング 30運

佪（※）」に取り組みます。 

※鞐ミング 30運佪：一口 30霫以褄鞐んで褦べることを晛標とした運佪 
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＜むし歯のない子どもの割合＞        ＜むし歯罹患畝＞ 

（1歳 6か月児、3歳児）          （3歳児、4歳児、5歳児） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

覑胂：聪取県県健康政策霕聣べ                    覑胂：聪取県健康政策霕聣べ 

＜咬合異常のない子どもの割合（3歳児）＞ 

 

 

 

 

 

 

覑胂：聪取県健康政策霕聣べ 

 

 

【学疥期（小学校～高等学校）】 

（１）現状 

・むし歯罹鞩畝は以前より減觎しているものの、觍耷高生の３～４靺がむし歯に罹鞩して

います。 

・むし歯罹鞩畝の県平櫭は、觍耷高いずれも全国平櫭を褄霫っています。 

・10曽以褄のむし歯がある児佲・生伨が一肙襱みられます。 

・耷靮生の歯侳炎を暊する者の靺合が増韻樳向にあり、全靮俇で全国平櫭を褄霫っていま

す。 

 

（２）課胝 

・觍靮生は、侷歯から永檕歯への歯の交鞭韰であり、曉覑伯耷にある歯や永檕歯の奥歯は

みがきにくいことから口腔清掃が侫しくなり、むし歯や歯侳炎になりやすくなります。 

・耷高校生は、永檕歯疨がほぼ鞤成し、歯と歯の韊何にむし歯が多発する時韰であり、生

靾習鞫の畇れや思視韰に伴うホルモンの影櫝により歯侳炎になりやすくなります。 

・歯疨不正、不正咬合、靲韌節觨、口臭何が橢になり始めます。 

・部靾や運佪時における歯と口腔の靆覾が橭こりやすくなります。 

 

（３）施策の曀向性 

・靮校における歯霂健襄や歯霂保健櫑育・靾佪何の襽実 

(%) (%) 
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・フッ韵物洗口何の効霄肷なむし歯暚曪対策の襡襇 

・むし歯や歯周病暚曪の取組とともに、口腔飳俕に耶晛した支援や褦育に韌疵した取組の

襡襇 

 

（４）樍体肷な取組曀針 

・靮校における歯と口の健康づくりを効霄肷に襡襇していくために、靮校歯霂保健靾佪何

を聻じ、むし歯や歯周病何の暚曪に取り組むとともに、口腔飳俕に耶晛した支援や褦育

に韌疵した取組を襇めます。また、靮校保健委員霩を聻じて歯霂保健の霕胝何について

も韌樲者何と疵橂して対策を襡襇します。 

・受襄が必甮な児佲・生伨へは、治畺鞟告覲を発行したり、個別懇耝時に受襄を促す何の

工夫を行いながら、早韰治畺への受襄鞟览を行います。 

・ハイリスク児への指佭がきめ細やかに行えるよう取り組みます。 

・申護櫑晾など靮校歯霂保健を者う者を対觼に研修、講習霩何を靁催し、好事疘觱霨何を

行うなど、靮校で歯霂保健靾佪が靾発に行われるよう歯霂保健対策を櫋韵します。 

・むし歯暚曪に暊効なフッ韵物俳合歯昂剤の畏枮やフッ韵物洗口を襡襇します。 

・ホームページ何を靾枮してスポーツ何による歯と口腔の靆覾暚曪に向けた普檘・樶発を

襛ります。 

・歯侳炎何の歯周疾鞩の正しい耟識の畔霪を褹めるために、チラシ何による普檘・樶発を

襛ります。        

 

＜小学生むし歯罹患畝＞              ＜耷学生むし歯罹患畝＞ 

                         

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

＜高校生むし歯罹患畝＞            ＜12歳児の平櫭むし歯数＞ 
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＜10曽以上の昣処耧歯のある児童生徒数＞    ＜昣処耧歯のある児童生徒の割合＞ 
                          

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

＜歯肉炎のある児童生徒の割合＞        ＜歯肉炎のある耷学生の割合（疖痕 3年度＞ 

                       

 

 

 

 

 

 

 

覑胂：褄橫グラフはすべて靮校保健余橑聣査 

 

【成人期（18～64 歳）】 
（１）現状 

・むし歯のある者は 20～30歳胘で減觎樳向であるものの、40歳胘以降の罹鞩畝は 95%を聥

えています。 

・歯侳炎がある者は 20～30 歳胘ですでに 70％櫽くあり、40 歳胘以降に歯侳炎から歯周炎

へと觨褔が悪韵していく樳向がみられます。 

・歯周炎のある者の靺合は全俇胘で増韻樳向にあり、韻疥とともに増韻悪韵の樳向です。 

・檈煙は、歯周病の悪韵や口腔がんのリスクを高めます。 

・歯ブラシ以靆の補覶枮樍（デンタルフロス、歯韊ブラシ何）を使枮する者の靺合は、俇

胘が褄がるにつれて増韻しています。 

・佽に 40～50歳胘の佩き盛り世胘では、歯霂受襄や歯霂検襄（健襄）のための時韊肷暛暒

を靤保しづらい褔櫓です。 

・60歳胘で咀哿畾好者（韷でもかめる）の靺合が檜橝に悪韵しています。 

 

（２）課胝 

・むし歯治畺をした歯も檋め物や被せ物の櫉晛から再びむし歯になり、侭次むし歯が増韻

します。 

・韻疥とともに歯周病が襇行していきます。 

・むし歯や歯周病により韻疥とともに歯の喪失が多くなります。 

・歯周病と全襅疾鞩（佘侺病、褱疾鞩、俖梗塞、早産・肒体覆児覑産何）との双曀向肷な

韌疵性が昿らかになっています。 

・檈煙により、たばこに韒まれるニコチン何の韵靮物質が歯周組褢に悪影櫝を檘ぼします。 
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（３）施策の曀向性 

・市聝村における歯霂検襄（健襄）の受襄鞟览 

・褣域での歯霂保健靾佪の襡襇 

・口腔の健康と全襅の健康の韌樲性や檈煙、歯・口腔疃域のがんや俌昍疾鞩何に韌する耟

識の普檘樶発 

 

（４）樍体肷な取組曀針 

・歯霂疾鞩の早韰発見・早韰治畺のため、肙韰肷な歯霂検襄（健襄）や受襄を襡襇し、か

かりつけ歯霂医を持つことの覆甮性を樶発します。 

・歯霂疾鞩の暚曪のために歯みがき曀曂や歯霂枮歯韊清掃枮樍の使枮曀曂何、肹切なセル

フケアについて普檘樶発します。 

・褣域・耠域における歯霂保健対策を襡襇します。 

・歯霂保健講座の佪霠視聟何、ライフステージに応じた普檘樶発手耛の靤保を襡襇します。 

・成襊歯霂保健事櫤と佽肙健襄・保健指佭との疵橂を襛ります。 

・歯霂疾鞩何の一次暚曪を襡襇するために必甮な襊材育成に伴めます。 

・市聝村が行う歯周疾鞩検襄や受襄畝向褄の取組、甮精昨検査者の実態俜握とフォローア

ップを支援します。 

・歯周病と全襅疾鞩との双曀向肷な韌疵性を佡まえ、歯霂医霂疵橂体制を櫋韵し、相互の

褏暶櫂暊やリーフレット何による樶発を支援します。 

・事櫤者や医畺保険者が社員何の健康づくりのために歯霂健襄受襄を促したり、歯霂保健

櫑育何を実施するなど、褣域における歯霂保健対策を襡襇していきます。 

・檈煙、受佪檈煙がもたらす歯周組褢への影櫝や全襅の健康被靈何、檈煙に韌する耟識の

普檘を襛ります。 

＜むし歯罹患畝（年胘別）＞ 

 
覑胂：県昰歯霂疾鞩実態聣査 
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＜歯周病進行度割合（疖痕４年度、年胘別）＞ 

 

覑胂：県昰歯霂疾鞩実態聣査 

 

 

 

 

 

 

 

 

覑胂：県昰歯霂疾鞩実態聣査 
 

 

＜歯周炎のある者の割合（年胘別）＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

覑胂：県昰歯霂疾鞩実態聣査 
 

 

＜檈煙Ý歯肉病進行度（令和４年度�20歳以上）＞ 

 
覑胂：県昰歯霂疾鞩実態聣査 
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＜歯間清掃枮樍使枮者の割合（年胘別）＞ 

 
覑胂：県昰歯霂疾鞩実態聣査 

 

＜咀哿畾好者の割合（疖痕４年度、年胘別）＞    ＜曜しくて歯医者にいけない者（疖痕４年度）＞ 

    
覑胂：県昰歯霂疾鞩実態聣査            覑胂：県昰歯霂疾鞩実態聣査 

 

【高疥期（65 歳以上）】 

（１）現状 

・8020胴成者の靺合は増韻樳向にあります。 

・高疥韰になっても歯が多く残るようになった一曀で、歯周病を暊する者の靺合も増韻し

ています。 

・後韰高疥者を対觼とした歯霂健襄の受襄畝は肒い褔櫓です。 

・後韰高疥者歯霂健襄受襄者のオーラルフレイル（咀哿・哺韴飳俕など口腔飳俕の橔微な

肒韴）の者の靺合は他県より高い褔櫓です。 

 

（２）課胝 

・歯の根元のむし歯が増韻します。 

・韻疥、侜服晳の影櫝、全襅疾鞩何による唾液分泌の肒韴は、むし歯や歯周病だけでなく

褦事や霩痖にも影櫝し、生靾の質の肒韴へつながります。 
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・オーラルフレイルが褦事や霩痖にも影櫝し、生靾の質の肒韴を觖くことがあります。 

・哺韴飳俕の肒韴や肒栄申により、口腔侜細櫹を韒む唾液何を誤哺することで誤哺性俱炎

のリスクが高くなります。 

 

（３）施策の曀向性 

・歯霂検襄（健襄）の受襄畝向褄 

・歯の根元のむし歯、歯・口腔疃域のがんや俌昍疾鞩何の高疥韰に好発する疾鞩何に韌す

る褏暶の普檘樶発 

・フレイル暚曪や霨護暚曪事櫤の襡襇による口腔飳俕の維持、向褄 

 

（４）樍体肷な取組曀針 

・市聝村が韌樲耕体何と疵橂し、フレイル暚曪や霨護暚曪事櫤（口腔飳俕の維持向褄）の

襽実を襛るとともに、歯霂保健に韌する健康櫑室や健口体操何の取組を襇められるよう

支援していきます。 

・靜圏域に設耧している耠域歯霂医畺疵橂室において、霨護施設褣員何を対觼に口腔飳俕

向褄に必甮な専晦肷耟識や口腔ケアについて研修霩を靁催し、襊材育成を襛ります。 

・口腔飳俕の向褄や口腔ケアに必甮な専晦肷耟識の向褄を晛指して、多褣種韊での勉櫋霩

や褏暶交鞭をする何、疵橂を櫋韵する韤盤づくりを襇めます。 

・口腔飳俕の肒韴や誤哺性俱炎何の疾病を暚曪するため、後韰高疥者歯霂健襄事櫤の実施

を支援し、受襄畝向褄に伴めます。 

・ホームページやリーフレットを靾枮し、歯の根元のむし歯暚曪のためのフッ韵物の肹切

な畏枮について周耟します。 

  

＜8020胴成者の割合＞              ＜80歳以上で歯周病のある者の割合＞ 

   
覑胂：県昰歯霂疾鞩実態聣査                覑胂：県昰歯霂疾鞩実態聣査 

 

３ 肙期肷に歯科検診昕は歯科医畺等の歯科保健医畺を受けることが困難な曀へ

の支援 

【障がい児者】 

（１）現状・課胝 

・自疄で口腔清掃何が侫しい褋合もあり、口腔鞽畔が不襾分になりがちです。 

・褂がいの佽性によっては、治畺に対する畔霪が侫しく橋続した治畺が困侫な褋合もあり

ます。 

・褂がいの部位や佽性により、侶褎自分で口腔鞽畔ができない褋合があり、支援者何によ

る口腔ケアが必甮です。 

 



 

- 353 - 
 

（２）施策の曀向性・樍体肷な取組曀針 

・褂がい児者襄畺の対応韼俕な医畺飳韌の褏暶肢檽を行っていきます。 

・褂がい児者が襅櫽な耠域で歯霂襄畺や歯霂健襄何が受けられるよう体制づくりを襇めま

す。 

・褂がい児者襄畺を者う歯霂専晦褣の橹覒向褄のための襊材育成に伴めます。 

・佽別支援靮校において個々に応じた口腔衛生指佭何が実施できるように支援していきま

す。 

【甮介護者等】 

（１）現状・課胝 

  ・オーラルフレイル、お口のささいな襧え（歯襱、かみにくい、むせ、褦べこぼし何）を

暿耧することで口腔飳俕の肒韴が生じ、肒栄申や全襅の櫶疄肒韴何のリスクが高まり、

甮霨護伵が襇行しやすく、最終肷に褦べる飳俕に褂がいが橭こります。 

・口腔飳俕の肒韴により、むせや誤哺性俱炎、耳息何を併発し、生显の韡飳につながるこ

とがあります。 

・自分で歯みがきをすることが困侫になり、口腔侜が不衛生になりやすくなります。 

・晳の服枮による唾液の分泌の減觎により、むし歯や歯周病が檜橝に襇行したり、飲み込

みが困侫になります。 

・覆伵の甮霨護者や在胣畺申者は、必甮な治畺が受けられずそのままになっていたり、合

わなくなった橿歯を使枮しているケースがあります。 

・便耟觨鞩者では、曽襊の訴えが侫しいため不樍合の橿歯のまま使枮していたり、むし歯

何の聺みで褦事をしないこともあります。 

（２）施策の曀向性・樍体肷な取組曀針 

・甮霨護者何の口腔ケアや歯霂襄畺が肹切に対応できる襊材の靤保と育成のために研修霩

を行うとともに、在胣医畺・霨護韌樲者との多褣種疵橂を積櫧肷に支援します。 

・市聝村と疵橂し、甮霨護伵の覆觨韵を曪止するため、口腔飳俕の向褄についての正しい

耟識を普檘・樶発します。 

・曍晣歯霂襄畺の檰胍として靜圏域に耠域歯霂医畺疵橂室を設耧し、在胣歯霂医畺に韌す

る肹切な相耝対応や甮霨護者の口腔飳俕の肒韴による覆觨韵曪止のための支援を行いま

す。 

・便耟觨の襊やその需族を支えるため、歯霂医師霩と疵橂して便耟觨対応疄向褄研修を行

い、肹切な治畺と侶々の口腔ケアが襛られるよう支援します。 

・高疥者福祉施設の褣員を対觼に肹切に口腔ケアのできる襊材育成を襛ります。 

・高疥者施設侸覫者何を対觼に歯霂健襄を実施し、必甮に応じて早韰受襄の鞟览を行いま

す。 

・在胣歯霂襄畺に西事できる歯霂衛生士を申成するための研修霩を実施し、曍晣歯霂衛生

士の襊材育成に伴めます。 

・在胣歯霂医畺を実施する歯霂襄畺覫並びにその後曀支援を行う病院歯霂何の歯霂医師、

歯霂衛生士の靤保に伴めます。 

 

【家肜事情等により配畭が必甮な児童等】 

（１）現状・課胝 

・むし歯何の治畺をせず、聨韰に暿耧したままとなり覆觨韵する樳向があります。 
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・暪々な需肜鞸櫉（ネグレクト、保育甮支援者何）により、褦生靾や歯みがき何の生靾習

鞫が畇れがちになることで口腔衛生褔態が不畾になることがあります。 

・ネグレクトと韌疵したむし歯多発や襅体肷曞疄による歯の俣折何の歯と口腔の靆覾が見

受けられます。 

（２）施策の曀向性・樍体肷な取組曀針 

・県、市聝村、歯霂医師霩が行う歯霂健襄結霄において、檒待が橽われる褋合の疵畄体制

何の周耟を襛ります。 

・歯霂健襄西事者何を対觼に研修霩何を実施し、児佲檒待の早韰発見、発生暚曪に韌する

意識の褙成を襛ります。 

・需肜鞸櫉に影櫝されることのないよう施設や靮校での襹耕におけるむし歯暚曪効霄が高

いフッ韵物洗口何を襇めます。 

 

４ 歯科保健事櫤の円滑な推進のための基盤整備 

（１）現状・課胝 

・聪取県歯霂医師霩など韌樲飳韌で構成する「聪取県8020運佪襡襇櫄檂霩」を昉俇靁催し、

歯霂保健に樲る靜種施策を襡襇しています。 

・平成 25 俇 12 月に制肙した「聪取県歯と口腔の健康づくり襡襇褑疘」において、県の責

昲や県昰、歯霂医畺西事者、事櫤者何の晱靺を昿橫するとともに、歯霂保健に樲る韤曽

肷施策を肙め、靜種施策を総合肷かつ橑霠肷に実施しています。 

・歯周病と全襅疾鞩との双曀向肷な韌疵性を佡まえ、歯霂医霂疵橂により佘侺病何の早韰

発見や覆觨韵暚曪などに取り組んでいます。 

・平成 24俇８月に県歯霂医師霩と県が「災靈時の歯霂医畺檝護靾佪に韌する櫄肙」を肨結

し、災靈時には歯霂医畺檝護班を編成し、歯霂医畺檝護靾佪が円鞀に実施できる体制を

整備しています。 

・靮校現褋の負者鞪や市聝村と疵橂した実施体制の弱さから、靮校におけるフッ韵物洗口

の取組が広がっていません。 

 

（２）施策の曀向性・樍体肷な取組曀針 

・県昰の韊に広く歯と口腔の健康づくりについての畔霪を褹め、積櫧肷に歯霂疾鞩を暚曪

する意識を高めるため、「歯と口の健康襶韊（６月４侶～10 侶）」「いい歯の侶（11 月８

侶）」「歯と口腔の健康づくり襡襇月韊（11月）」を設け、普檘樶発に伴めます。 

・歯霂医霂疵橂体制を櫋韵し、相互の褏暶櫂暊やリーフレット何による樶発を支援します。

（再橁） 

・在胣医畺・霨護韌樲者との多褣種疵橂を積櫧肷に支援します。（再橁） 

・災靈時において襔速に歯霂保健指佭や歯霂医畺サービスが肢檽できる体制の整備を襡襇

するとともに、対応できる襊材の靤保に伴めます。また、被災による侭次肷な健康被靈

の暚曪を晛肷に、災靈時公衆衛生チーム（公衆衛生に樲る専晦需）の靾佪の１つとして、

歯霂口腔保健靾佪（口腔ケア何）を実施します。なお、被災褔櫓によっては、JDAT（侶

曽災靈歯霂支援チーム）の信遣を甮請し、被災耠域に襊肷支援や物資の支援何を行いま

す。 

 

※歯霂医畺西事者の靤保については、胛４觮胛２節「２ 歯霂医畺西事者（歯霂医師、歯

霂衛生士、歯霂橹工士）に橫載 
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５ 数耞晛標 

■ 妊娠期～周産期（妊産婦、胎児） 

指標 
現褔耞 晛標耞(R11) 

覑胂 
襱耞 俇伵 襱耞 

①侽産婦歯霂健襄を実施する市聝村襱 16 市聝村 R5 全市聝村 
県健康政策霕聣べ 

②侽産婦歯霂保健指佭を実施する市聝村襱 15 市聝村 R5 全市聝村 

■ 乳暡児期 

③３歳児で 4 曽以褄のむし歯がある子どもの靺合 現褔耞なし - 0 % 

県健康政策霕聣べ 

④３歳児で咬合異褎のない子どもの靺合 79.6 % R4 95 %以褄 

⑤フッ韵物洗口に取り組む施設（就靮前） 

※公畞保育覫何は全市聝村実施済み（116/214 施設） 

54.5 % 

108/198 施設 
R5 

65 %以褄 

133 施設 

⑥肙韰肷な歯霂健襄(検襄)、フッ韵物伥布、保護者

に歯霂保健櫑育（曂肙靆のもの）を実施する市聝

村襱 

17 市聝村 R5 全市聝村 

■ 学疥期（小学校～高等学校） 

⑦12 歳児でむし歯のない者の靺合（耷靮１俇生） 64.3 % R3 90 %以褄 

靮校保健余橑聣査 

⑧12 歳児における 1 襊平櫭むし歯襱を全国平櫭以韴

とする市聝村襱 
15 市聝 R3 全市聝村 

⑨歯周病を暊する者の靺合 （耷靮生） 4.8 % R3 １%以韴 

⑩ 歯周病を暊する者の靺合 （高校生） 3.1 % R3 １%以韴 

⑪觍・耷靮校何でフッ韵物洗口に取り組む市聝村襱 ４市聝 R4 全市聝村 県健康政策霕聣べ 

■ 成人期（18～64歳） 

⑫40 歳以褄で 19歯以韴の者の靺合 17.5 % R4 5 %以韴 

県昰歯霂疾鞩 

実態聣査 

⑬60 歳胘で24 歯以褄の者の靺合 68.4 % R4 95 %以褄 

⑭歯侳病を暊する者の靺合 (20 歳胘) 22.7 % R4 15 %以韴 

⑮歯周病を暊する者の靺合 (40 歳胘) 58.5 % R4 40 %以韴 

⑯歯周病を暊する者の靺合 (60 歳胘) 64.0 % R4 45 %以韴 

⑰歯韊清掃枮樍を使枮している者の靺合(30-50 歳胘) 30.7 % R4 60 %以褄 

⑱50 歳以褄の咀哿畾好者の靺合 70.4% R4 85 %以褄 

⑲霙檬１俇韊に歯霂検襄（健襄）を受襄した者の靺合

（20 歳以褄） 
52.1% R4 70 %以褄 

⑳成襊歯霂検襄(健襄)を実施する市聝村襱 17 市聝村 R4 全市聝村 県健康政策霕聣べ 

■高疥期（65歳～） 

ヒ80 歳で20 歯以褄 50.5 % R4 85 %以褄 県昰歯霂疾鞩実態聣査 

ビ後韰高疥者歯霂健襄の受襄畝 2.7 % R4 6 %以褄 県後韰高疥者医畺 

広域疵合聣べ  ㇔後韰高疥者歯霂健襄のオーラルフレイル靐佒者畝 44.3% R3 25%以韴 

■肙期肷に歯科検診昕は歯科医畺等の歯科保健医畺を受けることが困難な曀への支援 

㉔褂がい児者の歯霂治畺に対応できる医畺飳韌襱 54 施設 R4 80 施設以褄 

県歯霂医師霩聣べ ㉕歯霂健襄を実施する高疥者施設襱 

（霨護痊襊保健施設、霨護痊襊福祉施設） 
20 施設 R4 50 施設以褄 

㉖便耟觨対応疄向褄研修を修 

異した歯霂医師襱 
101 昽 H29 280 昽以褄 県聨寿社霩霕聣べ 
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第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築 第３節 課題別 

１０ 血液の確保・肹正使枮対策 

１ 晛標（晛指すべき姿） 

ア 献血者確保 

昉俇伵策肙する「聪取県献血襡襇橑霠」に韤づき、採血事櫤者（血液センター）、市聝

村何と櫄疄して、献血の仕組み、必甮性何について広く普檘樶発を行い、献血者の靤保

に伴め、佫橑霠に肙める献血晛標襊襱を胴成します。 

イ 血液製剤の肹正使枮 

    医畺飳韌における晿血畺曂委員霩相互の褏暶交鞭を襛るとともに血液製剤の肹正使枮

を襛ることにより肹正、安全な晿血畺曂を行います。 

 

２ 現状と課胝 

（１）現状 

ア 献血者確保 

・県侜で使枮される晿血枮血液製剤に必甮な血液相佒疁は、県侜での献血により靤保でき

ています。 

 

＜血液製剤の需檩状櫓＞                         （耂位：曽) 

樄 分 平成 29 俇伵 平成 30 俇伵 疖痕元俇伵 疖痕 2 俇伵 疖痕 3 俇伵 疖痕 4 俇伵 

県侜檽檩曽襱 23,708 21,930 20,586 22,127 23,442 22,457 

    覑胂：侶曽赤襾字社「血液事櫤俇伵暶」 

 

・全体の献血者襱は横ばいであるが、櫽俇、２０胘、３０胘の若俇層の減觎が顕聉となっ

ています 

 

＜献血者の推移（年）＞ 

俇 伵 
全   国 聪 取 県 

献血者（襊） 献血畝（％） 献血者（襊） 献血畝（％） 

平成 29俇 4,775,648 5.5 21,605 5.8 

平成 30俇 4,707,951 5.5 21,708 5.9 

疖痕元俇 4,859,253 5.7 22,461 6.3 

疖痕２俇 5,024,859 6,0 23,636 6,7 

疖痕３俇 5,086,003 6.2 22,520 6.5 

疖痕４俇 4,994,576 6.1 22,318 6.6 

    覑胂：侶曽赤襾字社「血液事櫤の現褔」  
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＜年疥別献血者の推移＞                         （耂位：襊) 

俇 伵 16～19 歳 20～29 歳 30～39 歳 40～49 歳 50～59 歳 60～69 歳 合 橑 

平成 29 俇伵 917 3,323 4,524 6,473 4,861 1,650 21,748 

平成 30 俇伵 883 3,185 4,253 6,382 5,194 1,839 21,736 

疖痕元俇伵 969 3,106 4,358 6,847 5,686 2,047 23,013 

疖痕２俇伵 615 2,942 4,412 6,994 6,084 2,448 23,495 

疖痕３俇伵 629 2,805 3,760 6,319 5,862 2,524 21,899 

疖痕４俇伵 627 3,024 3,879 6,189 6,433 2,774 22,926 

    覑胂：聪取県赤襾字血液センター採血褔櫓何暶告 

 

・晿血の安全性を高めるため、400ml献血、成分献血を襡襇しており、現在は、これらの献

血者がほぼ全てを占めています。 

※400ml と成分の献血者襱の全体に占める靺合：99.8％（R4俇伵） 

・安全性の靤保や需甮が觎ないなどにより、200ml 献血を襡襇できない褔櫓であり、現褔

として、高校生や体覆の觎ない覸性何への献血櫄疄の呼びかけが侫しくなっています。 

 

＜献血種疕別者の推移（聪取県・年度）＞                 （耂位：襊) 

樄 分 平成 29俇伵 平成 30俇伵 疖痕元俇伵 疖痕２俇伵 疖痕３俇伵 疖痕４俇伵 

200ml 献血    84 83 92 76 55 35 

400ml 献血 16,414 15,714 15,299 14,767 14,594 15,571 

成分献血 5,250 5,939 7,622 8,652 7,250 7,320 

合 橑 21,748 21,736 23,013 23,495 21,889 22,926 

覑胂：聪取県赤襾字血液センター採血褔櫓何暶告 

 

イ 血液製剤の肹正使枮 

・血液製剤は、暊限で橬覆なものであることから、靜医畺飳韌においては、晿血畺曂委員

霩を設耧する何により血液製剤の肹正使枮、安全な晿血畺曂に取り組んでいます。 

・平成２４俇伵に、血液製剤の使枮疁の多い医畺飳韌の晿血部晦の責侼者何で構成する聪

取県合佫晿血畺曂委員霩（＊）を設耧し、昉俇、相互の褏暶交鞭何を行うとともに、佫

委員霩主催で医畺飳韌向けの研修霩を靁催しています。 

＊聪取県合佫晿血畺曂委員霩事昲櫥：聪取県医畺・保険霕檘び聪取県赤襾字血液センター靮覒褏暶・

檽檩霕 

 

（２）課胝 

ア 献血者確保 

・觎子高疥社霩の襇胅により、献血韼俕俇疥襊口が減觎樳向にある一曀、晿血を必甮とす

る鞩者は増韻することも懸俈されており、觌甿にわたって必甮な血液を靤保するため、

若俇層献血者の靤保何への一層の取り組みが必甮です。 

   

イ 血液製剤の肹正使枮 

・耷觍橪晎の医畺飳韌における肹正、安全な晿血畺曂の襡襇が必甮です。 

・靜医畺飳韌での晿血実施体制の霶善や晿血に西事する医畺韌樲者の育成何を襛る必甮が

あります。 
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３ 施策の曀向性 

ア 献血者確保 

・献血について襼昰の畔霪を褹めるとともに、採血事櫤者による献血の受侸れが円鞀に実

施されるよう必甮な措耧を講じます。 

 

 イ 血液製剤の肹正使枮 

・県、聪取県赤襾字血液センター、主甮医畺飳韌が耷褱となって、褏暶交鞭、研修霩の韟

霠何を行い、県侜の医畺飳韌での血液製剤の肹正使枮を襡襇します。 

 

４ 樍体肷な取組 

ア 献血者確保 

・県、市聝村、侶曽赤襾字社聪取県支部、聪取県赤襾字血液センター檘び献血櫄疄耕体何

との疵橂による県昰への献血思想の普檘、献血への畔霪と櫄疄を促襇します。 

＊「愛の血液覶け合い運佪」 

    ＊「はたちの献血キャンペーン」 など 

・若俇献血者の靤保を襛るために若者を耷褱とした樶発靾佪を実施します。 

・高何靮校での「献血セミナー」靁催を襡襇します。 

・献血橑霠に韤づく橑霠肷な献血による血液製剤の安肙檽檩を襛ります。 

・事櫤覫、献血櫄疄耕体などの櫄疄による献血組褢の育成檘び献血伬痒者の靤保を襛りま

す。 

   

 イ 血液製剤の肹正使枮 

・聪取県合佫晿血畺曂委員霩において、主甮医畺飳韌佫士の晿血畺曂に韌する褏暶交鞭、

研修霩何を実施し、血液製剤の安全、肹正な使枮を襡襇します。 
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第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築 第３節 課題別 

１１ 医晳品等の肹正使枮 

１ 晛標（晛指すべき姿） 

医晳品は効俕効霄、枮曂枮疁檘び副作枮何の必甮な褏暶が正しく臎胴され、肹切に使枮さ

れることにより、親めてその晱靺を襾分に発韬するため、県昰に医晳品の正しい褏暶を肢檽

し、肹正使枮を襡襇します。 

医晳品の安全性を靤保するため、医晳品の肹正な畣聻、販俼時の肹切な褏暶肢檽何が実施

されるような体制を靤保します。 

 

２ 現状と課胝 

（１）現状 

ア 医晳品等に樲る監視・指導 

・医晳品何の肹正な畣聻、保鞽・檽檩に韌し、晳櫥、医晳品販俼櫤者、医畺飳韣販俼櫤者

何に対する鞺視指佭を実施しています。 

・向精褽晳何、畇枮されやすい医晳品については、鞩者による覆複・多覆受襄による不正

侸手などが晣胝となることがあり、橽わしい事案を耆耟した際には、聪取県晳剤師霩何

と疵橂して耾意鞡橭を実施しています。 

・畇枮晳物については、西甿の韡険ドラッグが韴霈となる一曀、胚昄の若俇層への広がり

が晣胝となっています。 

・健康褦品における広告何については、晳事鞺視員と褦品衛生鞺視員何が疵橂して指佭し、

昴觔便昴檴韼医晳品何に靐佒する製品が販俼されないよう鞺視しています。 

 

イ 医晳品等に樲る情暶収集・肢檽、普檘樶発 

・聪取県晳剤師霩晳事褏暶センターでは、県昰や医畺飳韌からの医晳品何に樲る暪々な晣

合せ（覩曀晳に韌する橽晣、飲み合わせや副作枮など）に対応するとともに、医晳品何

の安全性褏暶など医畺飳韌などが必甮とする褏暶を収襹し、肢檽しています。 

・県や聪取県晳剤師霩では、県昰を対觼とする覑前講座や「晳と健康の襶韊」（昉俇１０月

１７侶から１０月２３侶）におけるイベント何を聻じて、医晳品の肹正使枮の普檘樶発

を実施しています。 

・覆複・多剤対策として、靜保険者において服晳褏暶の聻耟や個別に伡痖、曍晣何による

指佭、お晳手聑の靾枮やポリファーマシーに韌する周耟・樶発を行っています。 

 

ウ かかりつけ晳剤師・晳櫥の推進 

・侶曽晳剤師霩何の聣査によると、曽県の医晳分櫤畝はほぼ全国並であるが、耠域により差

異が見られ、耷部耠樄では疖痕４俇１０月の襡橑によると 86.5％で全国肷に見てトップ

クラスの分櫤畝です。 

・医晳分櫤の襇胅の一曀で、鞩者がその意橿、メリットを実鞪しにくい何の褔櫓があること
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から、国は、平成２７俇伵に「鞩者のための晳櫥ビジョン」を策肙・公表し、鞩者曽位の

医晳分櫤の実現に向けて、服晳褏暶の一元肷・橋続肷俜握とそれに韤づく晳靮肷鞽畔・指

佭、２４時韊対応・在胣対応、医畺飳韌何との疵橂など、かかりつけ晳剤師・晳櫥の今後

の姿を昿らかにしています。 

・平成２８俇４月の聣剤暶襸霶肙により、褴たに「かかりつけ晳剤師指佭當・かかりつけ晳

剤師暴靽鞽畔當」が設けられ、かかりつけ晳剤師としての取組が評韹される仕組みができ

ています。 

・佒靐指佭當を算肙するための施設韤覡の侉覑を行っている晳櫥は、県侜の晲６靺です。（疖

痕５俇６月１侶現在） 

・国は、「鞩者のための晳櫥ビジョン」を佡まえ、医晳品医畺飳韣何曂に韤づく「健康サポ

ート晳櫥」制伵を平成 28俇 10月から靁始しました。 

・晳剤師・晳櫥を取り鞠く褔櫓が変韵する耷、鞩者が自襅に肹した晳櫥を選胥できるよう、

佽肙の飳俕を暊すると便められる晳櫥を、估併府県が便肙する制伵（便肙晳櫥制伵）が疖

痕３俇８月から靁始されています。 

・疖痕４俇７月に「晳櫥晳剤師の櫤昲檘び晳櫥の飳俕に韌するワーキンググループ」のとり

まとめが公表され、晳櫥晳剤師には耠域暴靽ケアシステムを支える覆甮な医畺褣種として

の靾晵が檟められることから、対襊櫤昲の更なる襽実、対物櫤昲の効畝韵、ＩＣＴ韵への

対応、檘び耠域に必甮な晳剤師サービスを耠域の晳櫥全体で肢檽することが覆甮とされて

います。 

 

＜医晳品等櫤態別現状（全県）＞ 

樄  分 平成30俇伵 疖痕元俇伵 疖痕２俇伵 疖痕３俇伵 疖痕４俇伵 

医 

晳 

品 

晳 櫥 279  274  275  278  277  

製造櫤 
専  櫤      2  2  2  2  2  

晳 櫥 26  24  24  23  20  

製造販俼櫤 
専 櫤 2  2  2  2  2  

晳 櫥 26  24  24  23  20  

卸 俼 販 俼 櫤 80  73  70  68  63  

胆 舗 販 俼 櫤 139  140  142  150  152  

晳 種 觅 販 俼 櫤 2  2  2  2  2  

佽 疘 販 俼 櫤 1  1  1  1  1  

俳耧 販 俼 櫤 43  42  45  36  42  

   覑胂：聪取県福祉保健部健康医畺櫥医畺・保険霕聣べ（聪取市保健覫鞽侜分を韒む） 

 

＜医晳分櫤畝（処曀箋受取畝）の推移＞ 

樄 分 平成30俇 疖痕元俇 疖痕２俇 疖痕３俇 疖痕４俇 

全 国 74.0 74.9 75.7 75.3 － 

聪 取 県 73.4 74.3 74.5 75.1 － 

耠

樄

別 

佈部 76.1 76.0 74.1 75.3 73.4 

耷部 89.0 90.8 88.0 88.5 86.5 

西部 69.6 72.1 71.5 72.2 73.3 

覑胂：「全国」檘び「聪取県」は公益社耕曂襊侶曽晳剤師霩聣べ（靜俇3 月～2月） 
（保険聣剤の佪向より。全保険（社保＋国保＋後韰高疥者）） 

     ：「耠樄別」は一般社耕曂襊聪取県晳剤霩聣べ（靜俇 10 月）（国保＋社保） 
  ※医晳分櫤畝（％）＝晳櫥への覩曀せん昈襱／靆甿覩曀件襱（襡橑）×１００ 
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＜かかりつけ晳剤師指導當檘びかかりつけ晳剤師暴括管畔當施設基準届出晳櫥数＞ 

（疖痕５俇６月１侶現在） 

 佈 部 耷 部 西 部 県 橑 

侉覑晳櫥襱 58 33 86 177 

晳櫥靁設檴韼襱 96 56 125 277 

侉覑靺合（%） 53.1 67.9 68.8 63.9 

      ※覑胂：侉覑襱は厚生疾佩觩耷国四国厚生櫥ホームページより。 

 

＜健康サポート晳櫥檘び認肙晳櫥数＞（疖痕５俇６月３０侶現在） 

 佈部 耷 部 西 部 県 橑 

健康サポート晳櫥 1 2 6 9 

耠域疵橂晳櫥 8 3 8 19 

専晦医畺飳韌疵橂晳櫥 0 0 0 0 

      ※覑胂：聪取県医畺・保険霕聣べ（聪取市保健覫鞽侜分を韒む） 

 

（２）課胝 

ア 医晳品等に樲る監視・指導 

・医晳品何の肹正な畣聻、保鞽、檽檩に韌し、引き続き、韌樲櫤者何の効霄肷な鞺視指佭

を実施することが必甮です。 

・胚昄、韡険ドラッグ何の晳物の褏暶、畇枮佪向を耾視し、畇枮曪止の普檘樶発を橋続す

ることが必甮です。 

 

 イ 医晳品等に樲る情暶収集・肢檽、普檘樶発 

・聪取県晳剤師霩晳事褏暶センターにおける医晳品何に韌する総合肷な相耝窓口としての

飳俕を維持、周耟することが覆甮であるとともに、暪々な飳霩・俶体を靾枮した効霄肷

な褏暶肢檽、普檘樶発を襡襇する必甮があります。 

・覆複・多剤対策の襡襇については、医晳品の暊効性靤保や副作枮曪止、医畺費の肹正韵

の韅胍から覆甮とされているため、橋続肷に取り組む必甮があります。 

 

ウ かかりつけ晳剤師・晳櫥の推進 

・鞩者にとっての医晳分櫤のメリットは、かかりつけ晳剤師・晳櫥において、鞩者の服晳

褏暶の一元肷・橋続肷な俜握とそれに韤づく晳靮肷鞽畔・指佭が行われ、肹正使枮の襡

襇、副作枮の早韰発見、覩曀医との疵橂による覆複但晳の是正、残晳の削減何の医畺の

向褄につながることにあるが、現褔においては、その意橿について鞩者への褸佣檘び晳

櫥での取組ともに伯褄耛靂です。 

・県では、「健康サポート晳櫥」の侉覑時の褰査何を聻じて、曽制伵が晳櫥の飳俕櫋韵のき

っかけとなり、実効性のある取組となるよう運枮を襛ることが必甮です。 

・便肙晳櫥制伵についても、便肙晳櫥の晱靺の昿靤韵や耠域襼昰への便耟伵の向褄を襛る

ことが必甮です。 

 

３ 施策の曀向性 

・医晳品の安全性を靤保するためには、医晳品の製造鞽畔・品質鞽畔、販俼時の肹切な褏暶
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肢檽が必甮であり、行政による医晳品製造販俼櫤者何や医晳品販俼櫤者何への鞺視指佭を

行います。 

・県昰に対しては、医晳品何に対する正しい耟識と肹正使枮の必甮性に韌する普檘樶発を行

います。   

 

４ 樍体肷な取組 

ア 医晳品等に樲る監視・指導 

・医晳品何の肹正な畣聻、保鞽、檽檩に韌し、韌樲櫤者何の効霄肷な鞺視指佭を橋続しま

す。 

・胚昄、韡険ドラッグ何の晳物の褏暶、畇枮佪向を耾視し、畇枮曪止の普檘樶発を橋続し

ます。 

 

イ 医晳品等に樲る情暶収集・肢檽、普檘樶発 

・聪取県晳剤師霩晳事褏暶センターにおける医晳品何に韌する総合肷な相耝窓口としての

飳俕の維持、周耟を行うとともに、褏暶収襹・肢檽飳俕の襽実を襛ります。 

・県檘び聪取県晳剤師霩において、県昰を対觼とする覑前講座や「晳と健康の襶韊」（昉俇

１０月１７侶から１０月２３侶）におけるイベント何を聻じて医晳品何の肹正使枮に樲

る県昰への普檘樶発を積櫧肷に行います。 

・県が取り組んでいる覆複・多剤対策事櫤において、対觼者へ服晳褏暶聻耟を行うととも

にかかりつけ晳櫥何と疵橂を行うことで、医晳品の肹正使枮の促襇を襛ります。 

 

ウ かかりつけ晳剤師・晳櫥の推進 

・県と聪取県晳剤師霩が疵橂して、耠域襼昰、医畺韌樲者への「かかりつけ晳剤師・晳櫥」、

「健康サポート晳櫥」、「便肙晳櫥」の意橿、「おくすり手聑」の暊枮性・肹切な靾枮曂に

ついて、普檘樶発を実施し、「かかりつけ晳剤師指佭當」何の侉覑晳櫥の増韻何、かかり

つけ晳剤師・晳櫥の襡襇を襛ります。 
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第４章 疾病別・課題別医療提供体制の構築 第３節 課題別 

１２ 医畺に関する情暶化 

１ 晛標（晛指すべき姿） 

 靜医畺飳韌の暊する医畺飳俕褏暶を、県昰が暣易に侸手でき、必甮な保健医畺サービス

を肹切に選胥できる鞸櫉を整備します。 

 医畺のデジタル韵を聻じた医畺現褋何における櫤昲効畝韵の促襇、より効畝肷・効霄肷

な医畺サービスの肢檽を晛指します。 

 

２ 現状と課胝 

（１）現状 

（医畺機関の情暶肢檽） 

 平成１９俇伵より、県昰の医畺飳韌の肹切な選胥を支援するため、医畺曂に韤づき、靜

估併府県が、医畺飳韌が暊する医畺飳俕褏暶の公表を行っています。 

 疖痕５俇伵までは曽県が侂自に構耬した「とっとり医畺褏暶ネット」により医畺飳俕褏

暶を公表していましたが、疖痕６俇伵より、厚生疾佩觩が構耬した全国余一システムに

よる公表に移行します。これにより、曽県の医畺飳韌のみならず、全国の医畺飳韌の褏

暶検索が韼俕になるとともに、スマートフォンや多言語に対応したより畏便性の高いシ

ステムとなります。 

 とっとり医畺飳俕褏暶ネットへのアクセス襱は疖痕４俇伵で晲１３，２６８件となって

います。 

 

（医畺機関におけるデジタル化の推進） 

 伡子カルテシステムの佭侸により、医畺安全の襡襇、橊営の合畔韵、医畺西事者の負者

橔減などの効霄が見込まれることから、平成２９俇１０月１侶時胍における県侜の病院

檘び一般襄畺覫の伡子カルテ佭侸畝は晲３７％であったのに対し、疖痕２俇１０月１侶

時胍における佭侸畝は晲４９％に増韻しています（覑胂：医畺施設静態聣査）。 

 また、疖痕５俇４月よりオンライン資靠靤便が靁始されたことから、伡子カルテ佭侸畝

は更に増韻していることが襡察されます。なお、国において、2030俇までに全医畺飳韌

での伡子カルテ佭侸を晛指すという曀襈が示されるとともに、伡子カルテ褏暶の標覡韵

何に向けた検佞が行われています。 

 ＮＰＯ曂襊聪取県医畺疵橂ネットワーク櫄檂霩が、伡子カルテ相互参觧システム「おし

どりネット」を運営しており、疖痕４俇伵昗時胍のおしどりネットの韻侸褔櫓は、相互

参觧医畺飳韌は１７飳韌（全て病院）、閲畎のみの医畺飳韌は１３２飳韌（病院１４、襄

畺覫６１、晳櫥５７）、伬痒鞩者襱１３，０３５襊となっています。 

 また、医畺のＩＣＴ韵の襇胅や、褴樹コロナウイルス鞪染觨を樺飳に、オンライン襄畺

に取り組む医畺飳韌も増えてきています。 
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 櫽俇、医畺飳韌を攻橜対觼とするサイバー攻橜が増韻樳向にあることを佡まえ、疖痕５

俇４月１侶、医畺曂施行橪則の霶正により医畺飳韌何の鞽畔者に対してサイバーセキュ

リティ靤保が橿昲韵されました。 

 

（２）課胝 

①医畺機関の情暶肢檽 

 医畺飳俕褏暶肢檽制伵について、県昰への周耟を襛るとともに、畏便性を高めるため、

医畺飳韌からの正靤な医畺褏暶の収襹と更褴が檟められています。 

 

②医畺機関におけるデジタル化の推進 

 伡子カルテの佭侸による医畺飳韌のデジタル韵の襇胅に合わせ、システムの安全鞽畔対

策やサイバーセキュリティ対策の靤実な実施が檟められています。 

 おしどりネットの参韻医畺飳韌は耶実に非胚しているものの、システムをより暊効靾枮

するためには更なる増韻が必甮です。システムの暊枮性・畏便性について医畺飳韌韌樲

者の畔霪を褹めるとともに、畏枮者によって使い觀手のよいシステムの整備が必甮で

す。また、システム整備にあたっては、国が構耬暚肙の「全国医畺褏暶プラットフォー

ム」の佪向を佡まえた検佞が必甮です。 

 ＩＣＴを靾枮した医畺の肢檽については、耠域や医畺飳韌の実褏に沿った樻で襡襇して

いくことが檟められています。 

 オンライン襄畺は、今後、その需甮と暊枮性が更に高まることが想肙されますが、医畺

の質を靤保しつつ、肹正に襡襇する必甮があります。 

 

３ 施策の曀向性 
 医畺飳韌の飳俕に韌する正靤な褏暶を県昰に分かりやすく肢檽し、医畺に韌する褏暶が

侸手しやすいよう伴めます。 

 国における医畺分晭のデジタル韵の襡襇に向けた取り組みの佪向を佡まえつつ、韌樲者と

の意見交鞭や褏暶櫂暊を襛りながら、耠域の霕胝霪決のための靾枮策の検佞を行っていき

ます。 

 褏暶痆えいやサイバー攻橜何のセキュリティ対策に韌する医畺飳韌の畔霪の促襇に伴め

ます。 

 

４ 樍体肷な取組 
（１）医畺機関の情暶肢檽 

 医畺飳俕褏暶制伵について県昰に周耟し、医畺飳韌の肹切な選胥を支援します。 

 医畺飳韌から、肹橷、医畺飳俕を暶告していただけるよう、医畺飳俕褏暶制伵の周耟を

襛ります。 

 

（２）医畺機関におけるデジタル化の推進 

 医畺飳韌に対して、安全鞽畔対策やサイバーセキュリティ対策に韌するガイドライン何

の周耟を襛ります。 

 デジタル橹覒を靾枮した医畺サービスの質の向褄やマイナ保険觹の畏靾枮、櫤昲効畝韵

などを襛るため、医畺飳韌への褏暶肢檽や国の補覶制伵を靾枮するなど医畺ＤＸの取組

を襡襇します。 

 オンライン襄畺の肹切な運枮を襛るため、医畺飳韌に対して、オンライン襄畺に韌する

曂疖褄の取扱いや、国が肙める指襈何について周耟を襛ります。  
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第５章 地域医療構想（鳥取県地域医療構想）  

※別冊 
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胛６章 外甿医畺に樲る医畺肢檽体制の確保（聪取県外甿医畺橑画） 

胛１節 基曽肷な考え曀 

靆甿医畺橑霠については、昴觑襄畺覫の靁設褔櫓が估市部に偏在する耠域が見られることか

ら、耠域ごとに靆甿医畺飳俕に韌する櫄檂の褋を設耧して、靆甿医畺飳俕の耠域偏在褔櫓何を

韼視韵し、褴橪靁櫤者何が靁櫤褋覫の参考とすることで、その偏在是正を促すものです。 

また、晪韊・檗侶何における檝檜医畺肢檽体制や在胣医畺、靮校医などの耠域の靆甿医畺飳

俕について、靜耠域でその維持や襽実が霕胝となっているものもあることから、それらの飳俕

を者うよう、靜圏域における櫄檂を佡まえ褴橪靁櫤者何に櫄疄を檟めることで、耠域で不足す

る靆甿医畺飳俕の維持を襛るものです。 

これまで個々の医畺飳韌の自主肷な取組に委ねられてきた医畺飳韣の櫂佫畏枮については、

医畺飳韣の櫂佫畏枮の曀襈を肙めるなど耠域ぐるみで取組を襇めることで、医畺飳韣の効畝肷

な靾枮を促襇するものです。 

なお、靆甿医畺橑霠の取組は、医師の靁櫤に樲る橪制や制限を意襛するものではありません。 

 

（１）橑画の位耧づけ 

医畺曂胛 30 褑の４胛２項胛 10 号の橪肙に韤づく聪取県保健医畺橑霠の一部として策肙し

ます。 

 

（２）対象樄域の設肙檘び櫄檂の場の設耧 

＜対象樄域＞ 

医畺曂胛 30 褑の 18 の２の橪肙による靆甿医畺肢檽体制を靤保するための櫄檂を行う樄域

は、医畺橑霠に肙める侭次医畺圏とします。 

対觼樄域 

（侭次医畺圏） 
市聝村 

佈 部 聪取市、韘美聝、若桜聝、耣佦聝、八佦聝 

耷 部 倉檆市、三聚聝、低畓浜聝、櫳浦聝、曭栄聝 

西 部 米子市、櫉港市、侶檆聴村、胚山聝、侨部聝、伄耆聝、侶侨聝、侶晭聝、江府聝 

  

＜櫄檂の場＞ 

医畺曂胛 30 褑の 18 の２の橪肙により、靆甿医畺飳俕に樲る医畺肢檽体制を靤保するに佒

たり、襄畺に韌する靮識橊験者の耕体その他の医畺韌樲者、医畺保険者その他の韌樲者と靆

甿医畺飳俕の偏在・不足何への対応に韌する事項何について櫄檂を行う必甮があります。そ

こで、曽県ではこれらの櫄檂の褋として、侭次医畺圏ごとに設耧している耠域医畺構想聣整

霩檂を靾枮することとします。 

 

 



 

- 367 - 
 

胛２節 外甿医師偏在指標と外甿医師多数樄域の設肙 

（１）外甿医師偏在指標の基曽肷な考え曀 

靆甿医師偏在指標は、靆甿医畺飳俕の多くは襄畺覫が者っていることから耠域の襄畺覫西事

医師襱を枮いて算肙しており、それに医師の性・俇疥別の平櫭疾佩時韊、耠域の性・俇疥別靆

甿受畺畝、病院と襄畺覫の靆甿医畺対応靺合、鞩者の畣覑侸何の褔櫓を反映させたうえで、襊

口１０昝襊あたりに鞭算し算覑されています。 

 

（参考）国が示す外甿医師偏在指標の算肙曀曂 

靆甿医師偏在指標＝ 

                 標覡韵襄畺覫西事医師襱
（※１）

                

耠域の襊口(10昝襊)×耠域の標覡韵靆甿受畺畝比
（※２）

×襄畺覫靆甿鞩者襱靺合×(病院＋一般襄畺覫靆甿鞩者畣覑侸聣整樲

襱) 

 

（※１）標覡韵襄畺覫西事医師襱 = ∑性・俇疥靂檧別襄畺覫西事医師襱×性・俇疥靂檧別疾佩時韊比 

（※２）耠域の標覡韵靆甿受畺畝比 =  耠域の韰待靆甿受畺畝
（※３）

 
                                   

全国の韰待靆甿受畺畝 

（※３）耠域の韰待靆甿受畺畝 = 

（〈 全国の性・俇疥靂檧別靆甿受畺畝 × 耠域の性・俇疥靂檧別襊口） 

                耠域の襊口 

 

（２）外甿医師多数樄域の設肙 

聪取県の靆甿医師偏在指標は、全国平櫭 112.2 に対し、估併府県別では、124.2（全国 9 位）

であり、侭次医畺圏別では、佈部圏域が 109.6（全国 103位）、耷部圏域が 117.9（全国 66位）、

西部圏域が 141.3（全国 17位）となっています。 

国においては、靆甿医師偏在指標の耞が全侭次医畺圏耷、褄位 33.3％に靐佒する侭次医畺圏

を「靆甿医師多襱樄域」と設肙することとされており、聪取県では、全圏域が靐佒しています。 

 

※靆甿医師偏在指標は一肙の韶肙のもとに算覑しており、侸手できるデータに限霼があるこ

とから必ずしも全ての医師偏在の褔櫓を表しているものではありません。また、へき耠何の

耠畔肷褑件を鞞案していないなど、佒靐指標は、あくまで全国における相対肷な偏在の褔櫓

を表すものであり、絶対肷な韤覡として取り扱うことがないよう、畦意する必甮がありま

す。（国ガイドラインより引枮） 

  

褄橫の国ガイドラインに韤づき、靆甿医師偏在指標の算覑に佒たっては、へき耠何の耠畔肷

褑件など、耠域の実褏を反映したものとは言えないことから、曽県においては、靆甿医師偏在

指標は参考耞として取り扱います。また、「靆甿医師多襱樄域」については、曽県では靆甿医師

偏在指標を参考耞として取り扱うことから、靆甿医師多襱樄域は設肙しないこととします。 
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＜外甿医師偏在指標（参考耞）＞ 

圏域昽 
靆甿医師偏在指標 標覡韵襄畺覫 

西事医師襱 

標覡韵靆甿 

受畺畝比 

襄畺覫 

靆甿鞩者襱靺合 

病院+一般襄畺覫靆甿鞩

者畣覑侸聣整樲襱 参考耞 全国覨位 

全国 112.2 － 107,226 襊 1.000 75.5% 1.000 

聪取県 124.2 ９位 546襊 1.055 72.8% 1.027 

 

佈部 109.6 103 位 197 襊 1.038 76.1% 1.020 

耷部 117.9 66 位 85襊 1.092 66.4% 0.988 

西部 141.3 17 位 263 襊 1.056 72.5% 1.047 

覑胂：厚生疾佩觩ブックデータ 

 

胛３節 新橪開櫤者等に対する情暶肢檽檘び対応等 

（１）外甿医畺に樲る状櫓 

①外甿患者数 

（全県） 

曽県の襊口１０昝襊あたりの聻院靆甿鞩者延襱は、1,206,477 襊で、全国平櫭の 1,193,070 襊

を褄霫っています。靆甿鞩者の７靺以褄を一般襄畺覫が対応しています。 

（二次医畺圏） 

侭次医畺圏別にみると、襊口１０昝襊あたりの聻院靆甿鞩者延襱は、西部圏域が最も多く

1,320,241 襊で、次いで、佈部圏域、耷部圏域の覨になっています。侜晴をみると、病院におけ

る靆甿鞩者延襱は、耷部圏域が最も多く 380,484 襊で、次いで西部圏域、佈部圏域の覨となっ

ています。また、一般襄畺覫における靆甿鞩者延襱では、西部圏域が 960,148 襊と最も多く、

佈部圏域、耷部圏域の覨となっており、耷部圏域では他の圏域と比べ、病院における聻院靆甿

鞩者の対応靺合が高くなっています。 

 

＜人口 10昝人あたり聻院外甿患者数と聻院外甿患者の対応割合＞ 

 病院 一般襄畺覫 橑 

全国 290,712 24％ 902,358 76％ 1,193,070 100% 

聪取県 328,675 27％ 877,802 73％ 1,206,477 100% 

佈部 272,648 24％ 857,429 76％ 1,130,077 100% 

耷部 380,484 34％ 733,831 66％ 1,114,315 100% 

西部 360,093 27％ 960,148 73％ 1,320,241 100% 

覑胂：厚生疾佩觩「ＮＤＢ」（疖痕元俇伵） 

②医畺機関数 

（全県） 

疖痕２俇 10 月１侶現在の医畺施設聣査によると、曽県の病院襱は 43 施設、襄畺覫は 490 施

設となっています。襄畺覫襱は全国では増韻樳向にありますが、曽県では平成 14俇をピークに

減觎樳向にあります。  

また、襊口 10 昝にあたりの一般襄畺覫襱は 88 となっており、全国の 81 を褄霫っています。 
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（二次医畺圏） 

  病院襱は靋ね横ばいとなっていますが、襄畺覫襱は、いずれの圏域においても減觎樳向に

胋じています。 

 

＜病院数の推移＞ 

 H8 H11 H14 H17 H20 H23 H26 H29 R2 

全国 9,490 9,286 9,187 9,026 8,794 8,605 8,493 8,412 8,238 

聪取県 42 44 46 45 46 45 45 44 43 

佈部 14 14 15 14 14 14 14 14 14 

耷部 10 10 11 11 11 11 11 10 10 

西部 18 20 20 20 21 20 20 20 19 

覑胂：厚生疾佩觩「医畺施設聣査」 

 

＜一般診畺所の推移＞ 

 H8 H11 H14 H17 H20 H23 H26 H29 R2 

全国 87,909 91,500 94,819 97,442 99,083 99,547 100,461 101,471 102,612 

聪取県 518 519 555 542 527 517 511 497 490 

佈部 201 204 217 206 203 196 191 189 184 

耷部 96 92 97 99 91 87 85 80 81 

西部 221 223 241 237 233 234 235 228 225 

覑胂：厚生疾佩觩「医畺施設聣査」 

 

③医師の状櫓 

（全県） 

曽県の疖痕２俇１２月３１侶現在の襊口１０昝あたりの医師襱は、病院 214 襊（全国 171

襊）、襄畺覫 98襊（全国 85襊）で、ともに全国を褄霫っています。 

曽県の襄畺覫医師の平櫭俇疥は 61.2 歳（全国 60.2 歳）と６０歳を聥えており、うち６５

歳以褄の靺合は 41.2％（全国 35.7％）と４０％以褄となっています。平櫭俇疥檘び高疥韵畝

は全国より高くなっており、襄畺覫医師の高疥韵が襇んでいます。 

（二次医畺圏） 

  いずれの圏域においても６０胘の医師が晲３靺（佈部圏域 33.7％、耷部圏域 34.1％、西部

圏域 29.2％）と多襱を占めており、６５歳以褄の靺合は、佈部圏域が 46.7％と最も高く、次

いで西部圏域が 39.0％、耷部圏域 35.3％の覨となっています。 

 

＜病院・一般診畺所医師数＞ 

圏域 
病院 一般襄畺覫 合橑 

医師襱 襊口 10昝対 医師襱 襊口 10昝対 医師襱 襊口 10昝対 

全国 216,474 171 107,226 85 323,700 256 

聪取県 1,194 214 548 98 1,742 312 

 佈部 367 164 199 89 566 253 

 耷部 135 134 85 84 220 218 

 西部 692 298 264 114 956 412 

覑胂：厚生疾佩觩「医師・歯霂医師・晳剤師余橑（疖痕 2俇 12月 31侶現在）」 
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＜一般診畺所従事医師数（性・年疥別）＞ 

圏域 性別 20胘 30胘 40胘 50胘 60胘 70胘 80胘以褄 橑 
うち 

65歳以褄 

全国 

耜性 197 2,866 11,878 21,951 27,353 14,988 5,718 84,951 33,850 

覸性 112 2,187 6,334 6,544 4,482 1,909 707 22,275 4,447 

橑 309 5,053 18,212 28,495 31,835 16,897 6,425 107,226 38,297 

聪取県 

耜性 1 11 51 104 159 87 38 451 203 

覸性 1 5 30 30 14 13 4 97 23 

橑 2 16 81 134 173 100 42 548 226 

佈部 

耜性 0 3 18 35 62 33 15 166 82 

覸性 0 3 10 7 5 6 2 33 11 

橑 0 6 28 42 67 39 17 199 93 

耷部 

耜性 0 2 9 16 26 8 8 69 27 

覸性 0 0 4 8 3 0 1 16 3 

橑 0 2 13 24 29 8 9 85 30 

西部 

耜性 1 6 24 53 71 46 15 216 94 

覸性 1 2 16 15 6 7 1 48 9 

橑 2 8 40 68 77 53 16 264 103 

覑胂：厚生疾佩觩「医師・歯霂医師・晳剤師余橑（疖痕 2俇 12月 31侶現在）」 

 

＜一般診畺所従事医師の性・年疥別割合＞ 

圏域 性別 20胘 30胘 40胘 50胘 60胘 70胘 80胘以褄 橑 
うち 

65歳以褄 

全国 

耜性 0.2 3.4 14.0 25.8 32.2 17.7 6.7 100 39.8 

覸性 0.5 9.8 28.4 29.4 20.1 8.6 3.2 100 20.0 

橑 0.3 4.7 17.0 26.6 29.7 15.7 6.0 100 35.7 

聪取県 

耜性 0.2 2.4 11.3 23.1 35.3 19.3 8.4 100 45.0 

覸性 1.0 5.2 30.9 30.9 14.5 13.4 4.1 100 23.7 

橑 0.4 2.9 14.8 24.4 31.6 18.2 7.7 100 41.2 

佈部 

耜性 0.0 1.8 10.8 21.1 37.4 19.9 9.0 100 49.4 

覸性 0.0 9.1 30.3 21.2 15.1 18.2 6.1 100 33.3 

橑 0.0 3.0 14.1 21.1 33.7 19.6 8.5 100 46.7 

耷部 

耜性 0.0 2.9 13.0 23.2 37.7 11.6 11.6 100 39.1 

覸性 0.0 0.0 25.0 50.0 18.7 0.0 6.3 100 18.8 

橑 0.0 2.4 15.3 28.2 34.1 9.4 10.6 100 35.3 

西部 

耜性 0.5 2.8 11.1 24.5 32.9 21.3 6.9 100 43.5 

覸性 2.1 4.2 33.3 31.2 12.5 14.6 2.1 100 18.8 

橑 0.8 3.0 15.1 25.8 29.2 20.1 6.0 100 39.0 

覑胂：厚生疾佩觩「医師・歯霂医師・晳剤師余橑（疖痕 2俇 12月 31侶現在）」 
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＜医畺施設従事医師（一般診畺所）の平櫭年疥＞ 

圏域 H20 H22 H24 H26 H28 H30 W2 

聪取県 58.4 58.6 59.5 60.4 60.9 61.3 61.2 

  佈部 58.8 59.0 60.2 60.9 62.1 62.3 62.0 

  耷部 59.4 59.5 59.5 60.3 61.3 61.5 60.4 

  西部 57.6 58.0 59.1 60.1 59.8 60.5 60.8 

覑胂：厚生疾佩觩「医師・歯霂医師・晳剤師聣査（余橑）」 

 

＜医畺施設従事医師（一般診畺所）の主たる診畺科別の医師数＞ 

 聪取県 佈部 耷部 西部 

総襱 548 199 85 264 

侜霂   252 97 40 115 

呼檙韣侜霂 1 0 0 1 

覜鞸韣侜霂 4 1 1 2 

觢韵韣侜霂(胃聡侜霂) 13 6 5 2 

襒臓侜霂 6 1 1 4 

俖褽橊侜霂 6 3 0 3 

佘侺病侜霂(胘謝侜霂) 3 1 0 2 

血液侜霂 1 1 0 0 

皮膚霂 24 8 4 12 

アレルギー霂 1 0 0 1 

リウマチ霂 0 0 0 0 

鞪染觨侜霂 0 0 0 0 

觍児霂 46 17 8 21 

精褽霂 16 2 2 14 

褱畺侜霂 4 2 0 2 

靆霂 11 4 0 7 

呼檙韣靆霂 0 0 0 0 

褱臓血鞽靆霂 0 0 0 0 

侷腺靆霂 0 0 0 0 

橢鞽褦併靆霂 0 0 0 0 

觢韵韣靆霂(胃聡靆霂) 0 0 0 0 

泌侺韣霂 9 5 2 2 

肛晦靆霂 4 2 0 2 

俖褽橊靆霂 4 1 1 2 

整樻靆霂 49 22 8 19 

樻成靆霂 1 0 0 1 

美暣靆霂 1 0 0 1 

韗霂 31 10 4 17 

耳鼻いんこう霂 18 6 2 10 

觍児靆霂 0 0 0 0 

産婦襊霂 24 5 6 13 
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産霂 0 0 0 0 

婦襊霂 3 2 0 1 

リハビリテーション霂 2 2 0 0 

暿射線霂  1 0 0 1 

昄襩霂 3 0 0 3 

病畔襄耘霂 0 0 0 0 

疌觑検査霂 0 0 0 0 

檝檜霂 0 0 0 0 

疌觑研修医 0 0 0 0 

全霂 1 0 0 1 

その他 3 1 1 1 

主たる襄畺霂不觻 2 0 0 2 

襄畺霂不觻 4 0 0 4 

覑胂：厚生疾佩觩データ襹「医師・歯霂医師・晳剤師余橑（疖痕 2俇 12月 31侶現在）」 
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④初期檝檜の状櫓 

（全県） 

曽県の襊口１０昝襊あたりの時韊靆何靆甿鞩者襱は、40,398 襊（全国 51,538 襊）と、全国を

韴霫っています。また、時韊靆何靆甿鞩者の対応靺合は病院 28％（全国 15％）、襄畺覫 72％（全

国 85％）と襄畺覫の対応靺合が 7靺以褄となっており、襄畺覫が主に時韊靆何における靆甿鞩

者対応の晱靺を者っています。 

（二次医畺圏） 

時韊靆何靆甿鞩者の対応靺合は、佈部圏域では病院 28％、襄畺覫 72％、西部圏域では病院

19％、襄畺覫 81％といずれも襄畺覫の対応靺合が高くなっていますが、耷部圏域では、病院 58％、

襄畺覫 42％と他の圏域と比べると、病院の対応靺合が高くなっています。 

 

＜病院・一般診畺所の時間外等の外甿患者数、外甿施設、対応割合＞ （耂位：算肙霫襱／月、％） 

圏域昽 

時韊靆何靆甿鞩者延襱 

（襊口 10 昝対） 

時韊靆何靆甿施設襱 

（襊口 10 昝対） 

時韊靆何靆甿鞩者の対応

靺合 

耂位：％ 

病院 襄畺覫 橑 病院 襄畺覫 橑 病院 襄畺覫 橑 

全国 7,748 43,790 51,538 6 54 60 15 85 100 

聪取県 11,320 29,078 40,398 8 62 70 28 72 100 

佈部 10,946 27,902 38,848 6 54 60 28 72 100 

耷部 17,580 12,646 30,226 10 55 65 58 42 100 

西部 8,953 37,370 46,323 8 73 81 19 81 100 

覑胂：厚生疾佩觩「ＮＤＢ」（疖痕元俇伵） 

 

檗侶晪韊における親韰檝檜医畺については、靜耠樄医師霩が、保健医畺圏ごとに檗侶晪韊檜

鞩センターを設耧し、対応しており、襄畺覫医師が主にその晱靺を者っています。 

檝檜搬送襊員襱が増韻樳向にあるとともに、檝檜搬送襊員のうち橔觨者の靺合が４靺前後で

襡移しており、曽甿、親韰檝檜医畺飳韌で受け侸れるべき鞩者を侭次檝檜医畺飳韌で受け侸れ

ている褋合があることから、侭次檝檜医畺飳韌の負者橔減を襛る必甮があります。そのため、

檝檜医畺飳韌や檝檜車の肹切な畏枮について、県昰に対し、より一層の普檘樶発を襛っていく

必甮があります。 

 

＜搬送人員数檘び檝檜搬送人員に占める橔症患者数の割合（耂位：％、人）＞ 

 
覑胂：聪取県韡飳鞽畔部觢曪曪災霕「觢曪曪災俇暶」 
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⑤在胣医畺の実施状櫓 

（全県） 

曽県の襊口１０昝襊あたりの曍晣襄畺鞩者延襱は 17,452 襊（全国 17,151 襊）、往襄鞩者延襱

は 3,014襊（全国 2,075 襊）と、いずれも全国を褄霫っています。 

曍晣襄畺・往襄を実施する医畺飳韌を見ると、一般襄畺覫の靺合が 94.0％となっており、在

胣医畺の多くを襄畺覫が者っています。 

（二次医畺圏） 

襊口１０昝襊あたりの曍晣襄畺鞩者延襱は、西部圏域が 21,704 襊で最も多く、次いで耷部圏

域が 15,112 襊、佈部圏域が 14,097 襊と最も觎なくなっています。往襄鞩者延襱も佫暪に、西

部圏域が 4,366 襊で最も多く、次いで耷部圏域、佈部圏域の覨となっており、他の圏域と比べ

ると、西部圏域における１０昝襊あたりの曍晣襄畺・往襄鞩者延襱が多くなっています。 

 

＜人口１０昝人あたりの曍晣診畺患者数＞ 

圏域

昽 

曍晣襄畺鞩者延襱 

（襊口 10 昝対） 

耂位：算肙霫襱／月 

往襄鞩者襱延襱 

（襊口 10 昝対） 

耂位：算肙霫襱／月 

曍晣襄畺檘び往襄鞩者 

対応靺合 

耂位：％ 

病院 襄畺覫 橑 病院 襄畺覫 橑 病院 襄畺覫 橑 

全国 2,091 15,060 17,151 142 1,933 2,075 6.9 93.1 100 

聪 取

県 

1,063 16,389 17,452 173 2,841 3,014 6.0 94.0 100 

佈部 964 13,133 14,097 144 1,666 1,810 7.0 93.0 100 

耷部 717 14,395 15,112 167 2,407 2,574 5.0 95.0 100 

西部 1,309 20,395 21,704 204 4,162 4,366 5.8 94.2 100 

覑胂：厚生疾佩觩「ＮＤＢ」（疖痕元俇伵） 

 

曍晣襄畺の畏枮者は今後も増韻し、2040俇頃がピークとなる見込みとなっています。在胣医

畺の多くが、襄畺覫を耷褱に肢檽されており、曍晣襄畺件襱は増韻樳向にあるものの、襄畺覫

の医師の高疥韵も襇んでおり、対応する医師の負者も胚きくなると襡測されます。 

今後の需甮増に対応し、在胣医畺を襇めるためには、褴たな者い手を育成するほか、在胣畺

申支援病院や在胣畺申後曀支援病院など曍晣襄畺を行う在胣医畺飳韌への支援体制の襽実が檟

められています。 

 

＜曍晣診畺の需甮見込み＞ 

圏域昽 2015 俇 2020 俇 2025 俇 2030 俇 2035 俇 2040 俇 2045 俇 

佈部 1,645 1,888 2,045 2,165 2,326 2,527 2,524 

耷部 902 1,007 1,062 1,094 1,149 1,223 1,193 

西部 1,796 2,059 2,243 2,389 2,551 2,715 2,642 

覑胂：厚生疾佩觩「ＮＤＢ」 

 

⑥公衆衛生に樲る医畺(学校医等)  

（学校医・産櫤医） 

靮校医とは、健康相耝や健康襄耘などの保健鞽畔に韌する専晦肷事項に韌する指佭に西事す
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る医師のことを言い、靮校保健安全曂に韤づき、靮校には靮校医が耧かれています。 

曽県における靮校医襱（園医韒む）は 214襊で、県侜の靮校に靮校医として俳耧されており、

靮校の健康襄耘何を実施しています。 

侭次医畺圏別に見ると、佈部医畺圏が 91 襊で最も多く、次いで西部医畺圏が 90 襊、耷部医

畺圏が 33襊と他の圏域と比べると觎なくなっています。 

 

＜学校医数＞ 

 靮校襱 

（※） 

聪取県医師霩に伬痒している 

靮校医襱（園医韒む） 

聪取県 317 214 襊 

佈部 124 91 襊 

耷部 78 33 襊 

西部 115 90 襊 

※暡耦園、暡保疵橂樹便肙こども園、觍靮校、耷靮校、橿昲櫑育靮校、高何靮校、佽別支援靮校、専修靮校、靜種靮校 

覑胂：靮校襱：靮校韤曽聣査（疖痕４俇伵）、靮校医襱：聪取県医師霩聣べ（疖痕5俇12月1侶現在） 

 

産櫤医とは、事櫤覫において疾佩者が健康で霯肹な作櫤鞸櫉のもと仕事が行えるように、専

晦肷畞褋から指佭・覶言を行う医師を言い、褎時 50襊以褄の疾佩者を使枮する事櫤覫において

は、事櫤者は産櫤医を選侼し、疽異佪者の健康鞽畔何を行わせなければならないこととなって

います。 

曽県の聪取県医師霩に伬痒されている産櫤医襱は 344 襊となっており、侭次医畺圏別にみる

と、西部圏域が 158 襊と最も多く、次いで佈部圏域 130 襊、耷部圏域 56 襊の覨となっていま

す。 

 

＜産櫤医数＞ 

 事櫤覫襱 

（疾佩者 50襊以褄） 

聪取県医師霩に伬痒している 

産櫤医襱 

聪取県 682 344 襊 

佈部 － 130襊 

耷部 － 56襊 

西部 － 158襊 

覑胂：事櫤覫襱：橊済センサス（疖痕3俇）、産櫤医襱：聪取県医師霩聣べ（疖痕5俇12月1侶現在） 

 

医師の高疥韵や保育施設何の増韻により、觍児霂医何の靮校医の靤保が侫しくなっている耠

域もあり、一襊で複襱校の靮校医を兼昲するケースもあるなど、医師の負者が胚きくなってい

ることから、褴たな者い手の靤保が檟められています。 
 

（暚曪接種等） 

侷暡児健襄は、暯子保健曂に韤づいて市聝村何が侷暡児に対して行うものです。 

また、暚曪接種は暚曪接種曂に韤づき市聝村何が実施しているものですが、医畺飳韌によっ

て受けられる暚曪接種は異なります。 

觍児霂医の不足により、侷暡児を対觼とした健襄、暚曪接種を者う医師の靤保が侫しくなっ

ている耠域もあり、褴たな者い手の靤保が檟められています。 
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（２）新橪開櫤者等に対する情暶肢檽檘び対応 

曽県においては、襄畺覫の医師の高疥韵が襇み、耠域で暪々な晱靺を者っており医師の負

者が胚きくなっていることから、靜圏域においても、靆甿医畺の靜分晭における今後の者い

手不足が懸俈されます。 

今後の靆甿医畺飳俕の維持・靤保が襛られるよう、褴橪靁櫤者何に対し、靆甿医畺に樲る

褔櫓、医畺飳韣の褔櫓、厚生疾佩觩が肢檽する医畺飳韌のマッピングに韌する褏暶何につい

て褏暶肢檽檘び周耟を襛ることで、耠域医畺への櫄疄を促していきます。 

また、櫄檂の褋の検佞を橊て、靜圏域で不足し褴橪靁櫤者何に櫄疄を甮請したい事項があ

れば、あわせて褏暶肢檽を行うこととします。 

褏暶肢檽は、褴橪靁櫤者が侉覑暪式を侸手する飳霩何に、県ホームページや保健覫窓口何

において行います。また、褴橪靁櫤者何へ肢檽する褏暶については、県ホームページに褏暶

を橁載し、更褴を行うことで周耟に伴めます。 

 

胛４節 医畺機器の効畝肷な活枮 

（１）医畺機器の効畝肷な畏枮の考え曀 

厚生疾佩觩において、耠域の医畺ニーズを佡まえた耠域ごとの医畺飳韣の俳耧褔櫓を韼視

韵する指標を作成しています。なお、対觼となる医畺飳韣は次のとおりです。 

・ＣＴ（マルチスライスＣＴ 檘びマルチスライス以靆のＣＴ) 

・ＭＲＩ（1.5 テスラ昣星、1.5 テスラ以褄3.0 テスラ昣星檘び3.0 テスラ以褄のＭＲＩ） 

・ＰＥＴ（ＰＥＴ 檘びＰＥＴ-ＣＴ） 

・暿射線治畺（リニアック檘びガンマナイフ） 

・マンモグラフィ 

 

また、医畺飳韌ごとの医畺飳韣の保暊褔櫓を昿らかにし、医畺飳韣の購侸を検佞している

者何に肢檽することで、効畝肷な靾枮を促します。 

樍体肷な畏枮曀曂として、医畺飳韣の櫂佫畏枮を耷褱に検佞します。櫂佫畏枮の考え曀と

しては、疵橂先の病院昕は襄畺覫から觱霨された鞩者のために畏枮される褋合を韒みます。 

 

（２）医畺機器の活枮のための検討 

①医畺機器の配耧状櫓に関する情暶 

厚生疾佩觩が靜樄域における医畺飳韣の俳耧褔櫓に韌する指標として作成した「聣整襊口佒

たり胙襱」の橑算式檘び対觼となる医畺飳韣ごとの佒靐胙襱は次のとおりです。 

（全県） 

曽県では、ＣＴ、マンモグラフィ、暿射線治畺（体靆觧射）の設耧胙襱は、襊口10昝襊あた

りで、全国と比べて保暊する胙襱が多い樳向にあります。 

（二次医畺圏） 

侭次医畺圏別に見ると、ＣＴ、ＭＲＩの設耧胙襱は耷部圏域（CT：19.2胙、MRI：6.3胙）が

最も多く、佈部圏域が最も觎なくなっています。ＰＥＴの設耧胙襱は、佈部圏域（0.9胙）が

最も多くなっていますが、耷部圏域には設耧されていません。マンモグラフィの設耧胙襱は、

佈部圏域、耷部圏域がともに5.0胙で最も多くなっています。 
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聣整襊口佒たり胙襱＝ 

                   耠域の医畺飳韣の胙襱               

            耠域の襊口

��昝

  

  × 耠域の標覡韵検査比畝
（※１）

 

（※１）耠域の標覡韵検査畝比 =  耠域の性俇疥聣整襊口佒たり韰待検査襱（靆甿
（※２）

） 
                               

全国の襊口あたり韰待検査襱（靆甿） 

（※２）耠域の襊口佒たり韰待検査襱 

    =（∑｛
全国の性俇疥靂檧別検査襱（靆甿）

全国の性俇疥靂檧別襊口
×耠域の性俇疥靂檧別襊口｝）／耠域の襊口 

 

＜聣整人口あたりの医畺機器胙数（胙／10昝人）＞ 

圏域昽 CY PWJ UEY マンモ�ラフ� 
暿射線治畺(体外觧

射) 

全国 11.5 5.7 0.5 3.4 0.8 

聪取県 14.0 5.5 0.5 4.9 1.3 

佈部 11.0 4.3 0.9 5.0 1.3 

耷部 19.2 6.3 0.0 5.0 0.9 

西部 14.4 6.1 0.4 4.8 1.6 

資當：厚生疾佩觩データ襹（疖痕２俇医畺施設聣査） 

 

②医畺機器の保暊状櫓に関する情暶 

韯に存在する医畺飳韣の櫂佫畏枮による効畝肷な靾枮を襇めるためには、医畺飳韣の購侸

を検佞している医畺飳韌が、靜医畺飳韌で保暊している櫂佫畏枮韼俕な医畺飳韣の俳耧褔櫓

檘び畏枮褔櫓を俜握できる鞸櫉を整えることが覆甮となります。 

そのため、医畺飳韣の俳耧褔櫓や医畺飳韣を暊する医畺飳韌の褏暶を県ホームページ褄に

橁載し、医畺飳韣の購侸を検佞している医畺飳韌に対し褏暶肢檽を行います。 

また、佒靐褏暶が更褴された褋合は、襬時更褴の褄褏暶肢檽を行っていきます。 

 

＜医畺機器保暊状櫓（病院・診畺所別）＞ 

圏域昽 
CT MRI PET マンモグラフィ 暿射線治畺 

聪取県 病院 襄畺覫 聪取県 病院 襄畺覫 聪取県 病院 襄畺覫 聪取県 病院 襄畺覫 聪取県 病院 襄畺覫 

聪取県 84 46 38 32 27 5 3 3 0 27 19 8 8 8 0 

佈部 26 14 12 10 9 1 2 2 0 11 7 4 3 3 0 

耷部 22 11 11 7 7 0 0 0 0 5 4 1 1 1 0 

西部 36 21 15 15 11 4 1 1 0 11 8 3 4 4 0 

資當：厚生疾佩觩データ襹（疖痕２俇医畺施設聣査） 
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（３）櫂同畏枮の曀針 

耠域医畺支援病院を耷褱として、櫂佫畏枮に取り組むこととします。対觼となる医畺飳韣

を購侸（更褴を韒む）する医畺飳韌は、医畺飳韣の櫂佫畏枮に樲る橑霠 （以韴「櫂佫畏枮

橑霠」という。）を作成し、県に肢覑するものとします。県は、医畺飳韣の保暊褔櫓を公表

するとともに、医畺飳韣の櫂佫畏枮について櫄疄を檟めることとします。 

 

【櫂同畏枮の対象とする医畺機器】 

①ＣＴ（全てのマルチスライスＣＴ檘びマルチスライスＣＴ以靆のＣＴ） 

②ＭＲＩ（1.5 テスラ昣星，1.5 テスラ以褄 3.0 テスラ昣星檘び 3.0 テスラ以褄のＭＲＩ） 

③ＰＥＴ（ＰＥＴ檘びＰＥＴ-ＣＴ） 

④暿射線治畺（リニアック檘びガンマナイフ） 

⑤マンモグラフィ 

＜櫂同畏枮橑画の橫載事項と確認のためのプロセス＞ 

櫂佫畏枮の対觼となる医畺飳韣の褴橪購侸者から肢覑された医畺飳韣の櫂佫畏枮橑霠につい

て、櫄檂の褋においてその侜暣を靤便します。また、購侸者が櫂佫畏枮を行わない褋合につい

ては、必甮に応じて、櫂佫畏枮を行わない畔暐について靤便することがあります。 

なお、櫄檂の褋における靤便は、医畺飳韣の褴橪購侸にあたり櫂佫畏枮の韼否について靤便

するものであり、飳韣の購侸を橪制するものではありません。また、櫄檂の褋における靤便

が、医畺飳韣の褴橪購侸者に不畏益を暜えることがないよう襾分な俳畭を行うこととします。

対觼となる医畺飳韣の購侸者に肢覑を檟める櫂佫畏枮橑霠の橫載侜暣については、次のとおり

とします。 

 

【櫂同畏枮橑画の橫載事項】 

①櫂佫畏枮の相手曀となる医畺飳韌 

②櫂佫畏枮の対觼とする医畺飳韣 

③保守、整備何の実施に韌する曀襈 

④霠像撮影何の検査飳韣については霠像褏暶および霠像襄耘褏暶の肢檽に韌する曀襈 

（４）医畺機器の稼働状櫓 

耠域の医畺資源を韼視韵する韅胍から、対觼医畺飳韌は、医畺飳韣の霌佩褔櫓について、

靜保健覫へ暶告することとします。なお、靆甿飳俕暶告対觼医畺飳韌は、靆甿飳俕暶告をも

って佒靐暶告に替えることができるものとします。 

 

【対象医畺機関】 

疖痕５俇４月１侶以降、褴たに対觼医畺飳韣を購侸した医畺飳韌 

   

【稼働状櫓の暶告内暣】 

  ・医畺飳韌の褏暶（昽觭、靁設者、鞽畔者、襼覫、疵畄先） 

  ・医畺飳韣の褏暶（櫂佫畏枮対觼医畺飳韣の靐佒の暊昴、製造販俼者、飳種昽、設耧俇月侶） 

  ・霌佩褔櫓（対觼医畺飳韣の保暊胙襱、畏枮件襱、櫂佫畏枮の実績の暊昴） 
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胛５節 耠域の外甿医畺肢檽体制の状櫓 

（１）外甿機能暶告制度 

  耠域の医畺飳韌の靆甿飳俕の昿靤韵・疵橂に向けて、耠域においてデータに韤づく檂痓を

襇めるため、疖痕４俇４月に靆甿飳俕暶告制伵が創設されました。 

靆甿飳俕暶告により侸手韼俕な觱霨受襄覆胍靆甿や觱霨・檓觱霨何のデータを靾枮し、耠

域の靆甿医畺の肢檽褔櫓について俜握するとともに、觱霨受襄覆胍医畺飳韌の飳俕・晱靺も

佡まえた、靜圏域における靆甿医畺肢檽体制の在り曀について、検佞を行うこととします。 

 

（２）紹介受診重胍医畺機関の昿確化 

 觱霨受襄覆胍医畺飳韌は、靆甿飳俕の昿靤韵・疵橂を櫋韵し、鞩者の畣れの円鞀韵を襛る

ために位耧付けられた医畺飳韌です。 

 觱霨受襄覆胍医畺飳韌の選肙に佒たっては、厚生疾佩觩が肙める觱霨受襄覆胍靆甿に韌す

る韤覡や、医畺飳韌の意向に韤づき、櫄檂の褋で靤便することとされています。 

 曽県では、靆甿飳俕暶告の結霄を韤に、靜圏域の耠域医畺構想聣整霩檂において櫄檂が整

った医畺飳韌を觱霨受襄覆胍医畺飳韌として公表しています。 

 昉俇伵実施される靆甿飳俕暶告の暶告結霄を佡まえ、耠域医畺構想聣整霩檂で觱霨受襄覆

胍医畺機関ã選肙�公表à向Æ櫄檂Î�ÈÝÝÌÛ¿ÿ�更褴褔櫓àÙ¹Ûä�襬時�県ホ�ム

ペ�#Ü公表ÌÛ¹ÂóÎ� 

  

＜紹介受診重点医療機関（令和５年８月１日時点）＞ 

圏域 医畺機関昽 公表侶 

佈部 

聪取県畞耷央病院 

疖痕５俇８月１侶 

聪取市畞病院 

聪取赤襾字病院 

耷部 聪取県畞厚生病院 

西部 

聪取胚学医学部附属病院 

侂畞行政曂襊国畞病院機構 米子医畺&ン*� 

侂畞行政曂襊疾佩者健康安全機構 山陰疾災病院 

社会医畺曂襊佫愛会 伆愛病院 

医畺曂襊社耕ôÏÝÿ 米子西�リニ.� 

覑胂：聪取県医畺政策課ホ�ムペ�#ýÿ 
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胛７章 健康づくり（聪取県健康づくり文化創造プラン） 

第１節 健康ÚÄÿ分化創造プランã概要 

１ プランã理念�目的 

��（心）�ラ（体）Ç�Â鳥取県～�健康ÚÄÿ文化�ã定着Ý�健康寿命�ã延伸�目指ÌÛ～ 

 

＜基本目標＞ 

 健康寿显�疖痕11 俇óÜà１俇半以褄�疖痕 22 俇óÜà3 俇以褄延褪ÊÐ� 

  
＜平櫭寿命Ý健康寿命ã関樲図＞ 

 

侷暡児期   学佲期   青俇期   成襊期   壮俇期    痊俇期    

 

 

 

 

 

 

 
疖痕６年～１１年の晛標項晛 

晛標項晛 
現褔耞 

（聣査俇（伵）） 
疖痕11俇伵 

（聣査俇（伵）） 

①健康寿显の延褪 
耜性 71.58俇 

R1 
73.08俇  

R7 
 覸性 74.74俇 76.24俇 

②平櫭自畞韰韊の延褪 
耜性 79.74俇 

R2 
延褪 

R8 
覸性 84.39俇 延褪 

③健康寿显と平櫭寿显の差の覍觍 
耜性 9.76俇 

R1、R2 
覍觍 

R7、R8 
覸性 13.17俇 覍觍 

覑胂：①国昰生活基礎聣査�②健康政策課聣î（厚生疾佩觩Àþ肢檽Ê�Ô健康寿显算肙プロ�
ラムàýÿ算覑）�③健康寿显：国昰生活基礎聣査�平櫭寿显：估併府県別生显表 
 
※�健康寿显�ä�聣査対觼者ã主観肷ß健康感à基ÚÂ�侶褎生活à制限ãß¹期間ã平櫭�算覑Ì
Ô÷ã� 
 �平櫭自畞期間�ä�甮介護便肙（甮介護２～５ã便肙者襱）à基ÚÂ�侶褎生活佪作Á自畞ÌÛ¹�期
間ã平櫭�算覑ÌÔ÷ã� 
※国昰生活基礎聣査ä３俇à１回ÉÝà実施ÌÛ¿ÿ�結果公表óÜ時間�甮Î�Ôö�昉俇算覑可俕
ß�平櫭自畞期間��補完肷ß指標ÝÌÛ橁載� 

 

ßÑ2040 俇？ 

 �2040 俇晣胝�Ýä�侶曽ã襊口減觎Ý觎子高疥化Á襇行Î�ÈÝàýÿ�2040 俇à顕聉à

表晋化Î�ÊóËóß社会晣胝ã総觭ÜÎ�想肙Ê��晣胝ÝÌÛ�高疥化àý�社会保褂檩付

費ã増胚ù�生産俇疥襊口ã減觎àý�疾佩疄不足ßÞÁ·Çþ�óÎ� 

 曽県à¿¹Ûä�2040 俇ã襡橑襊口472,156 襊ã»Ö 176,764 襊Á痊俇襊口（65 歳以

褄）Ýßÿ�3 襊à 1襊以褄Á高疥者àß�÷ãÝ暚測Ê�Û¹óÎ� 

平均寿命 

    健康寿命 不健康な期間 

健康寿命をウばすことで、〧健

康な期醥が短縮され、高齢期も

元気でいきいきと過ごすことが

できます！ 
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（参考）聪取県ã觌甿襊口襡測（覑胂：�聪取県襊口ビ#ョン�疖痕２俇伵改肙版） 

 

ßÑ健康寿命Á大切？ 

健康寿显Ýä��健康褄ã晣胝Ü侶褎生活Á制限Ê��ÈÝßÄ生活ÜÂ�期間�ãÈÝ�指Ì

óÎ�今後Êþà高疥化Á襇õ耷Ü�¹Àà健康寿显�褪åÌ�平櫭寿显Ý健康寿显ã差�覍觍

Î�ÀÁ覆甮àßØÛÂóÎ� 

 

＜本県ã健康寿命檘è平櫭寿命ã推移＞ 

※褄表ã健康寿显ä�国昰生活基礎聣査結果ã公表耞 

 

 

 

 

 

 

 

 

項晛 
平成24俇 

（聣査俇（伵）） 

平成29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 

（聣査俇（伵）） 

健康寿显 

耜性 
70.04俇

（31位） 

H22 

71.69俇

（33位） 
H28 

71.58俇 

（45位） 
W1 

覸性 
73.24俇

（33位） 

74.14俇

（40位） 

74.74俇 

（41位） 

平櫭寿显 

耜性 
79.01俇

（40位） 

80.17俇

（39位） 
H27 

81.34俇 

（28位） 
W2 

覸性 
86.08俇

（36位） 

87.27俇

（14位） 

87.91俇 

（13位） 

健康寿显Ý平櫭寿显ã差 

※聣査俇àÏ�Á·�Ô

ö�正確ß襡移比較äÜ

Âß¹ÈÝà畦意 

耜性 8.97俇 8.48俇 9.76俇 

覸性 12.８４俇 13.13俇 13.17俇 
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＜圏域間ã健康格差ã推移＞ 

平櫭自畞期間�ô�Ý�曽県à¿Æ�圏域間ã健康格差ä�覺々à減觎ÌÛ¿ÿ�引Â続Â耠

域ã実褏à合�ÐÔ健康ÚÄÿ�襡襇Î�必甮Á·ÿóÎ� 

 

（覑胂）健康政策課聣î（厚生疾佩觩Àþ肢檽Ê�Ô健康寿显算肙プロ�ラムàýÿ算覑） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

高疥になっても、いつまでも生きがいや趣昢を持ち、曎かで健康に聨生きする（「健康寿

显」の延褪）ためには、若いうちから侶々の生靾習鞫を霶善するほか、早韰発見・早韰治畺に

より病橢の覆觨韵を曪ぐことが覆甮であり、そのためには県昰一襊ひとりが健康の覆甮性を便

識し、侶々の生靾の耷で褦生靾の霶善や運佪習鞫の肙耶に伴めることが効霄肷な手耛です。 

このため、曽県では、平成２０俇に「聪取県健康づくり文韵創造プラン」を策肙し、「ココ

（褱）カラ（体）げんき聪取県」をキャッチフレーズに、健康づくりが文韵として侶褎生靾に

項晛 
平成 24俇 

（聣査俇（伵）） 

平成29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 

（聣査俇（伵）） 

圏域ÉÝã 

平櫭自畞期

間 

耜性 

聪取県 

77.6９俇 

①佈部圏域 

77.55俇 

②耷部圏域 

78.04俇 

③西部圏域 

77.67俇 

（圏域間格差：

0.49俇） 
H22 

聪取県 

78.11俇 

①佈部圏域 

78.41俇 

②耷部圏域 

77.42俇 

③西部圏域 

78.11俇 

（圏域間格差：

0.99俇） 
H26 

聪取県 

79.74俇 

①佈部圏域 

79.89俇 

②耷部圏域 

79.49俇 

③西部圏域 

79.68俇 

（圏域間格差： 

0.4俇） 
W2 

覸性 

聪取県 

83.20俇 

①佈部圏域 

82.84俇 

②耷部圏域 

84.0俇 

③西部圏域 

83.18俇 

（圏域間格差：

1.16俇） 

聪取県  

83.74俇 

①佈部圏域 

83.58俇 

②耷部圏域 

83.62俇 

③西部圏域 

83.89俇 

（圏域間格差：

0.31俇） 

聪取県 

84.39俇 

①佈部圏域 

84.33俇 

②耷部圏域 

84.20俇 

③西部圏域 

84.51俇 

（圏域間格差：

0.18俇） 

＜基本目標の達成に向けて、重点的に取り組むす項＞ 
健康寿命や平均寿命の延伸に向けては、様々な分野における取組を総合甩に取り組んでいくこ

とが必要ですが、本県の現状を踏まえた上で、第四次＆令和 6｜11 年＇の期間においては、特に

以下の点について重点甩に取り組んでいきます。 

◎ 県民〟ぴひとりがライフステヸジにあわせて、自らの健康づくりを進められ
るよう、地域や職域など社ゟ全コで健康づくりを強力に推進する環境を整備する。 
◎ 生活習慣病の発生ざ释を進めるとともに、早期発見ヷ早期治療による重症化ざ

释を図る。 
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根付き、健康肷な生靾習鞫や健襄を受けることが佒たり前の社霩となり、結霄として、県昰耀

もが健康で健やかに暮らしていける社霩の実現を晛指してきました。 

平成３０俇に策肙した胛三次プラン（平成３０～疖痕５俇伵）で肙めた項晛について、この

５俇韊を褳り返ってみると、 

○ 栄申・褦生靾の分晭では、バランスの畾い褦事を摂る襊の靺合が増え、晭菜の摂取疁

も耶実に増韻しています。 

○ 歯霂保健の分晭では、８０歳で２０歯以褄の歯を暊する襊の靺合が増えています。 

○ 飲酒の分晭では、多疁に飲酒する襊の靺合が耶実に減觎しています。 

○ 檗申・こころの健康の分晭では、ストレスを鞪じた者の靺合が成襊耜性檘び成襊覸性

とも減觎しています。 

○ 一曀で、疖痕４俇伵に実施した県昰健康栄申聣査檘び国昰健康・栄申聣査によると、

褦塩の摂取疁が耜覸櫂に増韻し、児佲・生伨、成襊耜性檘び覸性で肥星畝が増韻する

など、褦習鞫に韌する霕胝は橋続しています。 

○ さらに、運佪習鞫では、成襊耜性檘び覸性の１侶の歩襱が減觎し、意識肷に運佪する

成襊耜性の靺合が減觎しているなど、県昰に「健康づくり文韵」が肙耶してきている

とは言い侫い褔櫓にあります。 

 

また、がん検襄の受襄畝は増韻し、75歳昣星のがんの俇疥聣整死曕畝も減觎樳向にあり、

胛三次プラン策肙時の 84.1襊（H28）から 68.1襊（R3）へと胚きく霶善しましたが、罹鞩畝

はいまだ高い褔櫓にあります。 

そのため、曽プランでも、引き続き、健康づくりが文韵として侶褎生靾に根付くことを晛肷

の一つとし、侶褎生靾における生靾習鞫病の発生暚曪や、早韰発見・早韰治畺、覆觨韵の暚曪

を耷褱とした取組を橋続していくこととしました。 

県昰の霽暪の健康づくりの実践に結びつけていくために、効霄肷な取組に橌げるための耟識

の普檘のほか、觌甿を者う子ども胴も韒めて、耠域全体で健康づくりを実践していく飳運を褙

成し、耠域全体で相互に支え合いながら健康を守る鞸櫉づくりを晛指していきます。 

佩き盛り世胘は仕事への負者が増韻し、健康づくりのために時韊を靺く暛暒がなくなりがち

なことから、褣褋における肹切な健康鞽畔やセルフケアの意識付けが覆甮です。 

そして、社霩の多暪韵や、襊生 100 俇時胘の佚甿を佡まえると、暪々なライフステージ

（侷暡児韰、青壮俇韰、高疥韰何の襊の生靌における靜耛靂）ごとの耟識の普檘や健康づくり

の実践がより覆甮であることから、ライフコースアプローチの取組を襇めていきます。 

觎子高疥韵が襇む耷で、聪取県の高疥韵畝は、33.1％（疖痕４俇伵時胍）と全国肷にみても

高く、65歳以褄の高疥者の 19.6％が甮霨護便肙を受けており（疖痕５俇伵現在）、今後も高疥

者（佽に７５歳以褄の後韰高疥者）の増韻とともに、甮霨護者はさらに増韻する見込みです。 

このため、社霩生靾を営むための飳俕を高疥になっても韼俕な限り維持することが覆甮であ

り、健康褄の晣胝で侶褎生靾が制限されることなく生靾できる韰韊（＝健康寿显）を延褪させ

ていくことは、一層、覆甮な霕胝となってきています。 

 

曽プランでは、引き続き、「ココ（褱）カラ（体）げんき聪取県」をキャッチフレーズに

「健康づくり文韵」の肙耶をさらに襡し襇めるとともに、健康聨寿とっとりの実現を晛指した

プランとして襡襇していきます。 

 

 



 

- 384 - 
 

２ プランã構成 

胛三次プランã最終評価Àþ考½þ��課胝�整畔Ì�国ã健康侶曽２１（胛三次）ã構成÷参

考àÌÔ褄Ü�曽プランä� 

（１）侶褎生活à¿Æ�生活習慣病ã発生暚曪 

（２）生活習慣病ã早期発見Ý早期治畺�覆觨化暚曪 

（３）社会環櫉ã整備 

（４）ラ�フ��$プロ�,�佡ó½Ô健康ÚÄÿ 

ã４項晛�耽ÝÌÔ構成ÝÌóÌÔ� 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ß¿�曽プランÁ整合性�ÝØÛ¹�関疵橑画�含ö�胛８次聪取県保健医畺橑画Ý一体肷à

策肙Î�ÈÝàýÿ�曽県ã保健医畺ã全体像ÝÝ÷à示ÎÈÝÝÌóÎ� 

 

 

 

一次予防対策 

目的 
 「健康づくり文化」の定着と「健康格差」の縮小で、「健康寿命」を延伸 
 
 
Ⅰ 日常生活における生活習慣病の発生予防 
 
 ①栄養・食生活 
 
 ②身体活動・運動 
 
 ③休養・こころの健康 
 
 ④喫煙 
 
 ⑤飲酒 
 
 ⑥⻭・⼝腔の健康 
 
 
Ⅱ 生活習慣病の早期発見と早期治療、重症化予防 
 
 ⑦糖尿病 
 
 ⑧循環器病 
 
 ⑨がん 
 
 ⑩COPD（慢性閉塞性肺疾患） 
 
 
Ⅲ 社会環境の整備 
 
 
Ⅳ ライフコースアプローチを踏まえた健康づくり 

 

一次予防対策 

生活習慣疥対策 
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第２節 健康ÚÄÿ文化創造プラン（第三次）ã評価Àþ見�県民ã健康Ý生活習慣

ã現状Ý課題 

１ 健康ÚÄÿ文化創造プラン（第三次）ã総括的評価 

（１）取組状櫓 

平成３０俇伵à生活習慣ã改善�耷褱à据½Ô�健康ÚÄÿ文化創造プラン（胛三次）��策肙

Ì�健康ÚÄÿÁ�文化�ÝÌÛ県昰ã侶褎生活à根付ÄÈÝ�晛指Ì�各種施策�襡襇ÌÛÂóÌ

Ô� 

�健康ÚÄÿ文化��襡襇Î�Ôöã総合肷ß取組ÝÌÛä�平成 23俇伵Àþ実施ÌÛ¹�

�健康ÚÄÿ文化�襡襇事櫤�橋続ÌÛ実施Ì�健康ÚÄÿà関Î�広暶活佪ù健康ÚÄÿã覆甮

性�県昰à呼èÀÆ�取組�実施ÌóÌÔ� 

平成 26俇伵àä�佩Â盛ÿ世胘ã健康ÚÄÿãÔö�全国健康保険櫄会聪取支部Ý�聪取県

昰ã健康ÚÄÿã襡襇à向ÆÔ暴括肷疵橂à関Î�櫄肙��肨結Ì�健康橊営マ�レ�#事櫤ù健

康橊営&ミĵ�ã開催ßÞ�褣域à¿Æ�健康ÚÄÿ事櫤�胅開ÌÛÂóÌÔ�Èã取組àýÿ�

疖痕５俇９月現在Ü�健康橊営à取ÿ組õ�社員ã健康ÚÄÿ宣言��ÌÔ事櫤覫襱ä�2,329 事

櫤覫àßØÛ¹óÎ�óÔ��健康ÚÄÿ者佒者研修会���健康橊営実践&ミĵ���開催Ì�曽県

à¿Æ�褣域ã健康ÚÄÿ�襡襇ÌÛÂóÌÔ� 

平成 28俇伵Àþ開始ÌÔ�ô�ßÜ取ÿ組õ�óÖã保健室�事櫤�橋続実施Ì�専晦肷耟識�

橹覒�÷Ù機関Ý疵橂Ì�ýÿÂö細ùÀß耠樄耂位Üã健康ÚÄÿ�襇öóÌÔ� 

平成 29俇伵Àþ開始ÌÔ�健康ÚÄÿ聪取モ2ル事櫤�橋続実施Ì�耠域ù褣褋Ü運佪àý

�健康ÚÄÿ�実践ÌùÎ¹環櫉整備ãÔö�健康ÚÄÿ聪取モ2ル事櫤�実施ÌóÌÔ� 

平成 30俇伵Àþ�県全体Ü健康意識ã褙成ù健康ÚÄÿà向ÆÔ行佪変暣�襛��健康マ�

レ�#事櫤��実施Ì�疖痕２俇伵à事櫤昽��聪取健康ポ�ン3事櫤�à変更ÌÔ褄Ü�若俇層ù

昴関褱層í佩ÂÀÆ�櫋化Î�Ôöプリ�活枮ÌÔ取組�実施ÌÛ¹óÎ� 

óÔ�生显保険会社何Ý疵橂櫄肙�肨結Ì�官昰櫂佫Ü健康橊営à取ÿ組õ県侜企櫤ã拡襽何

à取ÿ組ôóÌÔ� 

Òã他�健康ÚÄÿ文化創造à関Î�各種施策àÙ¹Û�聪取県健康ÚÄÿ文化創造襡襇県昰

会檂�設耧Ì�耠域�褣域à¿Æ�課胝何àÙ¹Û櫄檂ÌÔðÀ�曽県ã健康ÚÄÿ各種施策àÙ

¹Û�曽会檂Ü意見�肢言�¹ÔÕÂßÁþ実施ÌóÌÔ� 

ß¿�栄申�褦生活�襅体活佪何ã個々ã取組àÙ¹Ûä�健康ÚÄÿ文化創造プラン（胛三次）

ã各分晭Ü肙ö�指標à関疵ÌÔ施策�実施ÌóÌÔ� 

 

＜総合肷ß取組＞ 

◆聪取県健康ÚÄÿ文化創造襡襇県昰会檂ã開催（Ｈ20 俇伵～） 

◆健康橊営マ�レ�#事櫤ã実施（Ｈ26 俇伵～） 

◆ô�ßÜ取ÿ組õ�óÖã保健室�事櫤（Ｈ28 俇伵～） 

◆健康ÚÄÿ聪取モ2ル事櫤（H29 俇伵～） 

◆健康マ�レ�#事櫤（現：聪取健康ポ�ン3事櫤）（H30 俇伵～） 

 

（２）分野全体ã目標達成状櫓等ã評価 

健康ÚÄÿ文化創造プランã栄申�褦生活�襅体活佪何各分晭Üä�樍体肷ß指標ÝÒã晛標耞

�肙ö�晛標胴成à向ÆÛ各種施策�実施ÌóÌÔ� 

Òã結果�全指標５５項晛ã»Ö�晛標�胴成ÌÔ指標Á７．３％�改善ÌÔ指標Á３８.2％Ýß

ÿ�合�ÐÛ４５．５％ã指標Ü一肙ã改善Á見þ�óÌÔ� 

改善Á比較肷多Ä見þ�Ô分晭ä�歯�口腔ã健康�Á��社会環櫉ã整備ã分晭Ü�自分ã歯

�暊Î�者ã割合�75 歳昣星ãÁ�ã俇疥聣整死曕畝�Á�検襄受襄畝ã増加�健康マ�レ�#

事櫤�実施Î�市聝村襱ßÞÁ·Çþ�óÎ� 

一曀�栄申�褦生活檘è襅体活佪�運佪à関Î�指標ä�悪化÷ÌÄä横å¹Ü襡移ÌÛ¿ÿ�Ò

ã結果ÝÌÛ�佘侺病�メ*ボリ.�"ン4ロ�ム�高血圧觨檘è脂質異褎觨ã暚備樬�暊病者�昣

治畺者ã割合Á増加Î�ßÞ�生活習慣病発觨ã危険甮因Á増胚ÌÛ¹�ÈÝÁ»ÀÁ½óÎ� 
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  ＜指標全体ã達成状櫓＞ 

晛標�胴成（◎） 4 7.3％ 

晛標胴成àõÆ覨聣à改善（○） 21 38.2％ 

策肙時Àþ変化ÌÛ¹ß¹（△） 19 34.5％ 

悪化（×） 11 18.2％ 

評価不俕（－） ０ 1 

合  橑 55  100％ 

   ※一部指標ä�保健医畺科学院肢檽ã"�3�枮¹�以下ã判肙樄分ã基覡àýÿ評価 

   

①晛標耞à胴ÌÔ      

  晛標à胴ÌÔý»à見½��ÀÙ片側 U耞（�}.晛標耞）<0.05   

②晛標耞à胴ÌÛ¹ß¹Á�改善樳向à·�      

  改善ÌÔý»à見½��ÀÙ片側 U耞（�}.ベ�$ラ�ン時）<0.05   

③変�þß¹      

  ①�②�④以外      

④悪化ÌÛ¹�      

悪化ÌÔý»à見½��ÀÙ片側 U耞（�}.ベ�$ラ�ン時）<0.05  

      ⑤評価不俕 

        俜握曀曂Á異ß�Ôö評価Á困侫 

        

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

72.7%＄ 
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２ 健康ÚÄÿ文化創造プラン（第三次）ã改善事項Ý悪化ÌÔ事項 

樄分 改善ÌÔ事項（◎�○） 悪化ÌÔ事項�改善�甮Î�事項（△�×） 
全体晛標 ＜晛標＞ 

□耜性�覸性ã平櫭寿显ã覨位 
＜指標＞ 
□耜性ã各圏域ã健康格差 

＜晛標＞ 
□耜性�覸性ã健康寿显ã覨位 
＜指標＞ 
□覸性ã各圏域ã健康格差 

栄申� 
褦生活 

＜指標＞ 
□聚褦�欠褦Î�成襊耜性ã割合 
□20胘ã覸性ãùÐã者ã割合 
□�ル"�ムà富õ褦品ã摂取疁 
 

＜晛標＞ 
□１侶ã»Ö觎ßÄÝ÷１褦ä主褦�主菜�副菜
�組ô合�ÐÔ褦事�ÌÛ¹�者ã割合 
□1侶ã晭菜摂取疁 
□耜性�覸性ã褦塩摂取疁 
＜指標＞ 
□聚褦�欠褦Î�児佲�生伨ã割合 
□肥星樳向ã子Þ÷ã割合ã増加（觍学６俇
生�耷学３俇生�高校３俇生） 
□20～60歳胘ã耜性ã肥星畝ã増加 
□40～60歳胘ã覸性ã肥星畝ã増加 
□65歳以褄ã肒栄申ã者ã割合 
□1侶ã果物摂取疁 100m 昣星ã者ã割合 
□外褦ù聣畔済褦品ã栄申成分表示Î�胆舗
襱 
□脂曤�ネル��比畝（20 歳胘�40～60歳
胘） 

襅体活佪 
�運佪 

 ＜晛標＞ 
□成襊耜性�覸性ã１侶ã歩襱 
□意識肷à運佪Î�成襊耜性�覸性ã割合 
＜指標＞ 
□�����ン�畞県１９ãóÖ�歩È»事櫤�
便肙胚会襱 
□$ポ�/（����ン��橔¹体操�含õ）ã
行佪者畝 

檗申� 
ÈÈ�ã 
健康 

＜晛標＞ 
□$3レ$�感ÍÔ耜性ã割合 
□$3レ$�感ÍÔ覸性ã割合 

＜晛標＞ 
□襤昱àý�檗申�襾分Ý�Û¹ß¹者ã割
合 
＜指標＞ 
□自死者襱 
□»Ù病ã觨褔àÙ¹Û耟ØÛ¹�者ã割合 
□ÈÈ�ã相耝窓口�耟ØÛ¹�者ã割 

檈煙 ＜晛標＞ 
□昣成俇者ã檈煙Î�者ã割合 
□受佪檈煙�橊験ÌÔ者ã割合（褣褋�
行政機関�飲褦胆） 
＜指標＞ 
□侽褮耷ã檈煙者ã割合 
□昣成俇者ù侽産婦ã¹�ÝÈ�Ü檈
煙Ìß¹者ã割合 
□施設侜櫴煙施設ã割合 
□敷耠侜櫴煙�実施Î�学校ã割合 

＜晛標＞ 
□檈煙Î�成襊耜性�覸性ã割合 
□受佪檈煙�橊験ÌÔ者ã割合（医畺機関�学
校） 
＜指標＞ 
□櫴煙指佭�受Æ�者ã割合 
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樄分 改善ÌÔ事項 悪化ÌÔ事項�改善�甮Î�事項 
飲酒 ＜晛標＞ 

□昣成俇者ã飲酒ã割合 
＜晛標＞ 
□多疁à飲酒Î�成襊耜性�覸性ã割
合 

歯�口腔 
ã健康 

＜晛標＞ 
□80歳胘Ü 20歯以褄ã歯�暊Î�
者ã割合 
□60歳胘Ü 24歯以褄ã歯�暊Î�
者ã割合 
□40歳胘Ü喪失歯ãß¹者ã割合 
＜指標＞ 
□60歳胘à¿Æ�咀嚼畾好者ã割合 
□õÌ歯ãß¹子Þ÷ã割合（1 歳 6 �
月�3 歳児） 
□歯周病�暊Î�高校生ã割合 
□30～50歳胘à¿Æ�歯間清掃枮器
樍ã使枮者ã割合 
□肙期肷ß歯科健襄（検襄）受襄者ã割
合 
□成襊歯科健襄（検襄）�実施Î�市聝
村襱 
□生活歯援プロ�ラム�実施Î�事櫤
覫ã襱 

＜晛標＞ 
□フ.化物洗口à取ÿ組õ施設襱（就学
前�後） 
＜指標＞ 
□12 歳児à¿Æ� 1襊平櫭»歯襱 
□歯周病�暊Î�耷学生ã割合 
□40～60歳胘à¿Æ�襇行ÌÔ歯周
炎à罹患ÌÛ¹�者ã割合 
 

佘侺病 ＜晛標＞ 
□佽肙健康襄査ã実施畝 
＜指標＞ 
□聪取県佘侺病医畺疵橂伬痒医�聪取
県佘侺病畺申指佭士ã襊襱 
 

＜晛標＞ 
□佘侺病暚備樬�暊病者ã割合�襡肙襱 
□メ*ボリ.�"ン4ロ�ム暚備樬�該佒
者ã割合�襡肙襱 
□佽肙保健指佭ã実施畝�対觼者襱 
＜指標＞ 
□合併觨（佘侺病性襒觨àý�俇間褴
橪佣析佭侸患者襱） 

覜環器病 ＜指標＞ 
□俖血管疾患檘è檳血性褱疾患ã俇疥
聣整死曕畝（10 昝襊佒Ôÿ） 

＜晛標＞ 
□高血圧觨ã暚備樬�暊病者�昣治畺者
ã割合�襡肙襱 
□脂質異褎觨ã暊病者�昣治畺者ã割
合�襡肙襱 

Á� 
 

＜晛標＞ 
□75歳昣星ãÁ�ã俇疥聣整死曕畝
（10 昝襊佒Ôÿ） 
□Á�検襄受襄畝（国昰生活基礎聣査ã
ン��3） 
＜指標＞ 
□市聝村Á実施Î�Á�検襄ã受襄畝
（俱Á��子檚Á�） 

＜指標＞ 
□市聝村Á実施Î�Á�検襄ã受襄畝
（胃Á��胚聡Á��侷Á�） 
□市聝村Á実施Î�Á�検襄ã精昨検
査受襄畝（ÎîÛã部位） 

社会環櫉 
ã整備 

＜晛標＞ 
□健康マ�レ�#事櫤�実施Î�市聝村 
□健康橊営マ�レ�#事櫤à参加Î�事
櫤覫襱 
＜指標＞ 
□健康ÚÄÿ応援施設（運佪分晭） 
□市聝村ã行»佘侺病暚曪ã襹耕健康
櫑育ã実施回襱 

＜指標＞ 
□健康ÚÄÿ応援施設（褦事分晭） 
□生活習慣病暚曪ãÔöã自主�ル�
プã育成à取ÿ組õ市聝村ã襱 

※胛三次プランÜä�55 ã晛標項晛�58 ã参考指標項晛�設肙 
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３ 健康ÚÄÿ文化創造プラン（第三次）ã評価Àþ考½þ��課題 

 （１）生活習慣ã改善�中心ÝÌÔ取組ã橋続 

胛三次プランÜä��健康ÚÄÿ文化�ã肙耶�晛指Ì�主à生活習慣ã改善�耷褱ÝÌÔ取

組�行ØÛÂóÌÁ�1 侶ã晭菜ã摂取疁ã減觎�成襊耜性ã１侶ã歩襱ã減觎�意識肷à運

佪Î�者ã割合ã減觎ßÞ�県昰à�健康ÚÄÿ文化�Á肙耶ÌÛÂÛ¹�Ýä言¹侫¹褔櫓

ÜÎ� 

櫽俇�高疥者ã ル�ペニ(※１）�ロ�モ（ロ�モ1�ブ"ン4ロ�ム）(※2）ùフレ�ル(※3）÷

晣胝àßØÛÂÛ¹óÎ� 

肹伵ß体操ù����ン�ßÞ侶褎肷à手橔àÜÂ�暊酸素運佪ù櫶疄3レ�ニン�何�侶

褎生活à取ÿ侸��バラン$ãý¹褦事Ü肒栄申�曪ÅÈÝÁ ル�ペニ�暚曪Ì�ロ�モù

襅体肷フレ�ルã曪止àÙßÁÿóÎ�óÔ�一襊ÜäßÄ家肜ù耠域Üã櫂褦�ÜÂ�限ÿ耠

域活佪何Ü社会参加Î�ÈÝÁ�精褽肷�社会肷フレ�ルã曪止à覆甮ÜÎ� 

以褄ãý»ß胍Àþ�引Â続Â�生活習慣ã改善�耷褱ÝÌÔ取組�橋続ÌÛ¹ÄÈÝÁ覆

甮ÜÎ� 

 （２）重症化予防�含öÔ生活習慣病対策ã推進 

75 歳昣星ãÁ�ã俇疥聣整死曕畝ä改善ÌÛ¹�÷ãã�佘侺病�メ*ボリ.�"ン4ロ�

ム� 高血圧觨檘è脂質異褎觨ã暚備樬�暊病者�昣治畺者ã割合�襡肙襱Á増加ÌÛ¹óÎ� 

引Â続Â�暚備樬�暊病者ÝßØÔ者à対Ì�医畺疵橂体制ã櫋化ù保健指佭ã肽肛Ý質ã

向褄àýÿ�肹切ß治畺ù生活習慣ã改善�行»ÈÝÜ�覆觨化暚曪�含öÔ生活習慣病対策

�襡襇ÌÛ¹ÄÈÝ÷覆甮ÜÎ� 

 （３）健康ÚÄÿã実践à結èÙÆ�Ôöã社会環櫉ã整備 

１侶ã晭菜摂取疁ã減觎�意識肷à運佪Î�者ã割合ã減觎�成襊耜性檘è覸性ã１侶ã歩

襱ã減觎ßÞ�施策Á県昰ã実践à結èÙ¹Û¹ß¹側晋Á·�ÈÝÁ»ÀÁ½óÎ� 

県昰ã健康ÚÄÿã実践à結èÙÆÛ¹ÄÔöàä�健康ÚÄÿà時間肷ûÝÿãß¹者í

ã対策ù樍体肷ßリ$�ù効果à関Î�耟識ã普檘ãðÀ�耠域Ü櫂à健康ÚÄÿ�実践ÌÛ

¹ÄÝ¹»機運�褙成Ì�相互à支½合¹ßÁþ健康�守�環櫉ÚÄÿÁ必甮ÜÎ� 

 （４）Òã他社会環櫉ã変化Àþ考½þ��課題 

今後÷�高疥者ã増加ÝÝ÷à�甮介護者äÊþà増加Î�見込ôÜÎ� 

社会生活�営õÔöã機俕�高疥àßØÛ÷可俕ß限ÿ維持Î�ÈÝÁ覆甮Ü·ÿ�健康褄

ã晣胝Ü侶褎生活Á制限Ê��ÈÝßÄ生活ÜÂ�期間＝健康寿显�延褪ÊÐÛ¹ÄÈÝÁ

胚切ÜÎ�  

ÈãÔö�侶褎生活à¿Æ�褦習慣ã改善ù運佪習慣ã肙耶何àý�一次暚曪�櫋化Î�Ý

Ý÷à�高疥期à¿Æ�侶褎生活ã自畞�晛指Ì�健康寿显ã延褪�襛�取組�襡襇ÌÛ¹Ä

ÈÝÁ覆甮ÜÎ� 

óÔ�觎子化Á襇õ耷�觌甿�者»次世胘ã健康�支½Û¹ÄÔö�子Þ÷ã頃Àþã健康

ÚÄÿà÷耶晛ÌÔ取組�行»ßÞ�ラ�フ$1�#ÉÝã健康ÚÄÿã襡襇÷覆甮ÜÎ� 

ß¿�胛三次プランÜä 55個ã晛標項晛�58 個ã参考指標�肙öóÌÔÁ�晛標項晛ã

多ÄÁ 5俇ÉÝà実施Ê��健康栄申聣査àý�÷ãÜ·ÿ�俇伵ÉÝã耷間評価�行»際

à�最褴ã襱耞Á肢示ÜÂß¹何ã課胝Á·ÿóÌÔ� 

ÈãÔö�曽プランÜä�参考指標à÷晛標耞�設肙Ì�多暪ß指標Àþ多角肷ÀÙ総合肷à

評価ÜÂ�ý»àÌóÎ� 

※１  ル�ペニ 

加疥à伴ØÛ櫶侳疁Á減觎Î�病態Ü�櫶疄Á肒下Ì�襇行Î�Ý胋伹�活佪伵肒下Á生

ÍùÎÄßÿóÎ� 

※２ ロ�モ（ロ�モ1�ブ"ン4ロ�ム：運佪器觨候樬） 
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櫶侳ù骨�関節�侪骨Ý¹ØÔ運佪器ã褂害àýØÛ�移佪機俕ã肒下�ÂÔÌÔ褔態�

¹¹óÎ� 

※３ フレ�ル 

加疥ÝÝ÷à褱襅ã活疄（運佪機俕ù便耟機俕何）Á肒下Ì�複襱ã昞性疾患ã併存ßÞ

ã影櫝÷·ÿ�生活機俕Á褂害Ê��褱襅ã脆弱性Á覑現ÌÔ褔態（厚生疾佩觩研檤班ã

暶告ýÿ抜襥）�¹¹�肒栄申ùロ�モÀþÄ�襅体肷フレ�ル�意甶�判耘疄ã肒下ßÞã

精褽肷フレ�ル�耠域ßÞÀþã孤畞ã社会肷ßフレ�ルÁ·ÿóÎ� 
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第３節 健康ÚÄÿ文化創造プラン（第四次）Ü定ö�健康ÚÄÿã目標 

 

＜晛標項晛�参考2�*ã取扱¹＞ 

�覆胍晛標項晛…各分晭ã胴成褔櫓�測��3�ム指標 

�関疵晛標項晛…胴成褔櫓�総合肷à評価Î�Ôöã補完肷ß指標�晛標耞ä関疵Î�個別橑

画Ü設肙Ê�Ô襱耞�櫂暊 

�参考2�*…参考褏暶ÝÌÛ活枮Î�2�* 

※ß¿�曽橑画耷ã�成襊�Ýä�20 歳以褄�示ÌóÎ� 

 

Ⅰ 日常生活における生活習慣病の発生暚曪 

 １ 栄申・食生活 

＜鳥取県ã目標＞ 

 塩分控½ö！ 晭菜ä多ö！ 

＜鳥取県ã目指Î方向性＞ 

○１侶３褦�バラン$ã取�Ô肹切ß褦事�行»Ý¹»褦習慣ã肙耶 

○耂à褦î過Ãß¹Ý¹»肥星暚曪�改善ã取組à加½�塩分ä控½öà�晭菜ä多öà�果

物ä肹疁摂取Î�Ý¹ØÔ畔想肷ß褦事ã摂ÿ曀ã肙耶 

＜重点目標項目＞ 

項晛 
平成 29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕５俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕11俇 

晛標耞 

①１侶ã»Ö觎ßÄÝ÷２褦ä�主褦�主菜�副菜

�組ô合�ÐÔ褦事�ÌÛ¹�者ã割合 
－ － 53.4％ W4 60％以褄 

②１侶ã褦塩摂取疁 
成襊耜性 10.3ｇ 

H28 
10.7m 

W4 8ｇ昣星 
成襊覸性 8.9ｇ 9.2m 

③１侶ã晭菜ã摂取疁（成襊） 
成襊 282.3ｇ 

H28 
293.4m 

W4 
350ｇ以褄 

２０～５０歳胘 257m 261.7m 50m増加 

（覑胂）県昰健康栄申聣査檘è国昰健康�栄申聣査 

 

栄申�褦生活ä�生活習慣病ã暚曪ãðÀ�社会生活機俕ã維持檘è向褄並èà生活ã質ã向

褄ã観胍Àþ覆甮ÜÎ� 

以下ã胍à耾意ÌóÌü»� 

 

（１）適正体重�維持ÌÛ�主食�主菜�副菜�組ô合�ÐÔバラン$ãý¹食事�！ 

主褦�主菜�副菜�組ô合�ÐÔ褦事ä侶曽樹ã褦生活Ü·ÿ�肹切ß栄申素摂取疁�畾好ß

栄申褔態à橌Á�ÝÊ�Û¹óÎ� 

肥星äÁ��覜環器疾患�佘侺病何ã生活習慣病Ýã関疵Á·ÿ�若俇覸性ãùÐä骨疁減

觎�肒覑生体覆児覑産ãリ$�何Ýã関疵Á·ÿóÎ� 

óÔ�高疥者à·ØÛä�昉侶 3褦バラン$ãý¹褦事�Ý�ÈÝ�侂ÿÜßÄ家族ù耠域Ü

一覰à褦事�Ý�ÈÝÁ�襅体肷�精褽肷�社会肷ßフレ�ルã曪止àÙßÁÿóÎ� 

ûØÄÿ�ýÄ噛�Ü昢�ØÛ褦î�ÈÝ（噛ミン�３０(※１)ã実践）àýÿ�褦î過Ã�曪止

Ì�肹正体覆�維持Î�ÝÝ÷à�メ*ボリ.�"ン4ロ�ムã暚曪ù改善ãÔöà÷�主褦�主

菜�副菜�組ô合�ÐÔバラン$ãý¹褦事�褱ÁÆóÌü»� 
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（２）塩分ä控½ö！野菜ä多öà摂取！ 

減塩Á血圧�肒下ÊÐ�結果肷à覜環器疾患�減觎ÊÐ�ðÀ�胃Á�ãリ$��下Ç�È

ÝÁ 示Ê�Û¹óÎ� 

Êþà�晭菜�果物ã摂取疁ã増加ä�体覆�ン3ロ�ルà覆甮ß晱割Á·�ÈÝ�覜環器疾

患�２樹佘侺病ã一次暚曪à効果Á·�ÈÝÁ暶告Ê�Û¹�ðÀ�晭菜�果物ä�一部ãÁ�

ÜÒã発生�下Ç�可俕性Á·�Ý暶告Ê�Û¹óÎ� 

塩分ä控½öà�晭菜ä多öà�果物ä肹疁摂取(※２)Ì�生活習慣病暚曪à橌ÇÛ¹ÂóÌ

ü»� 

 

１ 現状Ý課題 

･ 子Þ÷�成襊耜性檘è成襊覸性ã肥星畝Á増加ÌÛ¹óÎ� 

･ 肒栄申ã高疥者Á増加ÌÛ¹óÎ� 

･ １侶ã晭菜摂取疁ä増加ÌÛ¹óÎÁ�健康ß生活�維持Î�Ôöà必甮ÝÊ��晛標耞à

ä胴ÌÛ¹óÐ�� 

･ 褦塩摂取疁ä耜覸Ý÷à増加ÌÛ¹óÎ� 

･ 20 歳胘�40～60歳胘ã脂質�ネル��比畝（摂取�ネル��à占ö�脂質ã割合）Á増加

ÌÛ¹óÎ� 

 

２ 今後ã施策ã方向性 

＜重点事項＞ 

○ 褦Ý健康ã関�ÿàÙ¹Ûã正Ì¹耟識ã普檘Ý実践àÙßÁ�支援 

○ 耠域Ü褦à関Î�活佪�Î�耕体何Ý疵橂Ì�晭菜ù果物ã摂取疁�増ùÎÈÝ�減塩褦

生活ã実践àÙ¹Ûã樶発�櫑育�実施 

○ 栽俵�當畔�櫂褦ßÞ褦ã体験活佪ã襽実ãÔöã支援 

 ＜Òã他ã事項＞ 

○ ûØÄÿ�ýÄ噛�Ü昢�ØÛ褦î�（噛ミン�３０）何ã褦î曀à関褱�持Ö�家肜à¿

Æ�櫂褦�聻ÍÔ褦育ã襡襇 

○ 耠域�褣域�飲褦胆ù褦品事櫤者Ý疵橂ÌÔ健康肷ß褦生活�実践ÌùÎ¹褦環櫉ã整

備 

○ 觍�耷学校à¿Æ�保健櫑育ã襽実 

○ 若¹世胘Àþã�ラ�フ��$�佡ó½Ô健康ÚÄÿã普檘樶発ã実施 

 

※１ 噛ミン�３０（�ミン� ンマル）：çÝÄÖ３０回以褄噛õÈÝ 

※２ 果物摂取ã晛安ä�昉侶�畓（ÿ�É）Ü·�å１Ù�ôÀ�Ü·�å２Ù肧伵ÜÎ� 
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 関連目標項目¡ 

項晛 
平成 29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕 5俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕 11 俇 

晛標耞 

①聚褦�欠褦Î�者

ã割合 
児佲�生伨 14.2％ H27 15.0％ W4 10.0％ 

②肥星樳向ã子Þ÷

ã割合 

觍学校6俇生 6.8％ 

H28 

10.0％ 

W3 

7.0％ 

耷学校3俇生 5.3％  8.9％ 6.0％ 

高校3俇生 6.8％ 8.6％ 6.0％ 

③肥星者�ùÐã者

ã割合（肥星

（BPJ25 以褄）�ù

Ð（BPJ18.5 昣星）） 

40～50歳胘耜

性ã肥星者 
25％ 

H28 

34.1％ 

W4 

25％ 

40歳胘覸性ã

肥星者 
22.2％  31％ 15％ 

20歳胘覸性ã

ùÐã者 
33.3％ 15％ 10％ 

65歳以褄耜性

ã肒栄申樳向ã

者（BPJ20以

下） 

8.7% 11.7% 10.0％ 

65歳以褄覸性

ã肒栄申樳向ã

者（BPJ20以

下） 

21.5% 26.0% 24.0% 

④１侶ã果物摂取疁 
成襊 97.9m 

H28 
97.1m 

W4 
200m 

20～50歳胘 61.4m 55.8m 50m 増加 

⑤脂曤�ネル��比

畝 

20歳胘 28.9％ 
H28 

30.8％ 
W4 

30％ 

40～60歳胘 27.4％ 29.2％ 25％ 

⑥�ル"�ムà富õ

褦品ã摂取疁 

1侶ã檫侷�侷製

品摂取疁（成襊） 
102.7m 

H28 

100.3m 

W4 

130m 

1侶ã你�你製品

摂取疁 
63.4m 63.4m 100m 

1侶ã疅黄褤晭

菜摂取疁 
84.4m 100.9m 120m 

覑胂：①聪取県学校栄申士櫄檂会聣査�②学校保健余橑聣査�③④⑤⑥県昰健康栄申聣査檘è

国昰健康�栄申聣査 

 

２ 身コ活動ヷ運動 

＜鳥取県ã目標＞ 

 見聭Ò»侶々ã運佪習慣 

侶É�Àþ意識ÌÛ歩ÄÈÝà加½(※１)�櫶疄.プ活佪ã時間(※2)�作�» 

＜鳥取県ã目指Î方向性＞ 

○����ン��耷褱ÝÌÔ侶褎肷ß運佪習慣ã肙耶（����ン�畞県ã襡襇） 

○侶褎生活Ü意識肷à運佪Î�者ã増加 

○侶頃Àþ櫶疄.プã活佪�ÌÛ¹�者ã増加 

※１意識ÌÛ歩Ä時間ÝÌÛä�１回 10 分以褄ã歩行�昉侶�昕ä１侶 30分以褄ã歩行�襶

２回以褄Á晛安ÜÎ� 
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※２�健康ÚÄÿãÔöã襅体活佪指襈（�1�ブ��4）20２3�（厚生疾佩觩）Üä�息Á耗

ô汗�ÀÄ肧伵ã運佪（自体覆�使ØÔ橔¹櫶疄3レ�ニン�何）�襶６０分以褄行»ÈÝ�

襡览Ê�Û¹óÎ� 

 

 

＜重点目標項目＞ 

項晛 
平成 29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕11俇 

晛標耞 

①運佪習慣者（意識肷à運佪

Î�者）ã割合 

成襊耜性 26.0％ 
H28 

23.0％ 
W4 30.0％以褄 

成襊覸性 21.3％ 22.1％ 

②侶褎生活à¿Æ�１侶ã歩

襱 

成襊耜性 6259歩 
H28 

5926歩 
W4 

8000歩以褄 

成襊覸性 5284歩 5108歩 7000歩以褄 

③櫶疄.プ�晛肷ÝÌÔ活

佪�行ØÛ¹�者ã割合（昉侶

ÌÛ¹�昕ä時々¹ÌÛ¹�） 

成襊耜性 － 
－ 

35.0％ 
W4 

40.0％ 

成襊覸性 － 34.8％ 40.0％ 

（覑胂）①②③県昰健康栄申聣査檘è国昰健康�栄申聣査 

 

襅体活佪�運佪ä�生活習慣病ã暚曪ãðÀ�社会生活機俕ã維持檘è向褄並èà生活ã質ã

向褄ã観胍Àþ覆甮ÜÎ� 

以下ã胍à耾意ÌóÌü»� 

 

（１）運動ä�生活習慣病ã発症リ$��低減ÊÐóÎ！ 

襅体活佪�運佪ã疁Á多¹者ä�不活発ß者Ý比較ÌÛ覜環器疾患ùÁ�ßÞã生活習慣病

ã発觨リ$�Á肒¹ÝÊ�Û¿ÿ�襅体活佪�運佪ã不足ä檈煙�高血圧à次¹Ü生活習慣病à

ý�死曕ã３番晛ã危険因子Ü·�ÈÝÁ示唆Ê�Û¹óÎ� 

手橔à耀Ü÷取ÿ組ö�����ン�ù体操ßÞ侶褎肷ß運佪習慣�肙耶ÊÐ�生活習慣病

暚曪à橌ÇÛ¹ÂóÌü»� 

 

（２）適度ß運動�橋続ÌÛ�老後ã認知機能ù運動機能低下ã予防�！ 

最櫽Üä�襅体活佪�運佪ä生活習慣病ã発觨暚曪ÕÆÜßÄ�高疥者ã便耟機俕ù運佪器

機俕ßÞã社会生活機俕ã維持Ý関樲Î�ÈÝ÷昿þÀÝßØÛ¿ÿ�フレ�ル暚曪à÷暊効Ü

Î� ÌØÀÿÝÌÔ運佪習慣�襅àÙÆ�生活習慣病�暚曪Î�ÝÝ÷à�曎Àß痊後生活�送

ÿóÌü»� 

１ 現状Ý課題 

･ 運佪習慣者ã割合àÙ¹Û�成襊耜性Üä減觎Ì�成襊覸性Üäðñ横å¹ÜÎ� 

･ １侶ã歩襱Á耜覸Ý÷減觎ÌÛ¹óÎ� 

 

２ 今後ã施策ã方向性 

 ＜重点事項＞ 

○ 運佪習慣ãß¹曀à÷運佪ÌÛ÷þ¹�����ン�ßÞ侶褎肷ß運佪習慣Á肙耶Î�

取組ã襡襇 

○ 各個襊Ü意識肷à１侶ã歩襱�褄Ç�Ôöã取組（�ン&ン1�ブã付暜ù�自胋車聻櫬

ßÞ環櫉分晭Ý疵橂ÌÔ取組ßÞ） 

○ 運佪àý�健康ÚÄÿùロ�モ暚曪対策ßÞã取組Á実践ÌùÎ¹耠域ù褣褋ÚÄÿã

襡襇 
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 ＜Òã他ã事項＞ 

○ 耠域�褣域Ý疵橂ÌÔ運佪習慣ã普檘�肙耶 

○ ����ン�胚会íã参加àý�����ン�ã襡襇 

○ 耀Ü÷手橔àÜÂ�運佪ã普檘（$3レ.,�御佒耠体操�ノル2�.������ロ�モ

暚曪体操ßÞ） 

○ 觍�耷学校à¿Æ�保健櫑育ã襽実 

  

 関連目標項目¡ 

項晛 
平成 29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕 5俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕 11 俇 

晛標耞 

①聪取県体疄�運佪俕疄聣査à¿

¹Û�体育ã授櫤�覽Ä１侶ã運

佪時間Á１時間以褄ã児佲ã割合

（觍学生） 

觍５覸子 66.2％ 

H28 

66.2％ 

W4 

70.0％ 

觍５覸子 47.9％ 48.1％ 50.0％ 

②�����ン�畞県１９ãóÖ�歩È»事

櫤�便肙胚会襱（参加延î襊襱） 

76 胚会 

（14,051

襊） 

H28 

47 胚会 

（6,082

襊） 

W4 

70 胚会 

(10,000

襊） 

③$ポ�/（����ン��橔¹体

操�含õ）ã行佪者畝 

耜性 71.3％ 
H28 

64.8％ 
W3 

69.9％ 

覸性 59.6％ 57.9％ 63.3％ 

覑胂：①聪取県体疄�運佪俕疄聣査�②健康政策課聣î�③社会生活基曽聣査 

 

３ ゞ養ヷこころの健康 

＜鳥取県ã目標＞ 

 襾分ß襤昱Ý檗申ä元橢ã源 

＜鳥取県ã目指Î方向性＞ 

○$3レ$�感Í�者ã減觎 

○襾分ß襤昱�檗申ã確保 

○佩Â盛ÿ世胘ã$3レ$ã橔減�»Ù病ù自死ã減觎 

○ÈÈ�ã相耝窓口ù»Ù病ã相耝�受襄先ã周耟 

 

＜重点目標項目＞ 

項晛 
平成 29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕11俇 

晛標耞 

①$3レ$�感ÍÔ者ã割合 

（聭櫽1�月Ü$3レ$Á胚¹

à·ØÔÝ感ÍÔ者） 

耜性 19.3％ 
H28 

9.5％ 
W4 10.0％以下 

覸性 19.6％ 13.4％ 

②襤昱àý�檗申�襾分Ý�Û¹ß¹者

ã割合 
22.4％ H28  22.6％ W4 15.0％以下 

覑胂：①②県昰健康栄申聣査檘è国昰健康�栄申聣査 

 

ÈÈ�ã健康ä�社会生活�営õÔöà必甮ß機俕�維持Î�Ôöà�襅体ã健康ÝÝ÷à

覆甮ß÷ãÜÎ� 

以下ã胍à耾意ÌóÌü»� 
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（１）十分ß睡眠�檗養�Ýÿ�心身Ý÷à健康à！ 

檗申ä�生活ã質à樲�覆甮ß甮素Ü·ÿ�侶褎肷à質�疁Ý÷à襾分ß襤昱�Ýÿ�暛暇何

Ü体 ùÈÈ��申¹�$3レ$�橔減Î�ÈÝä�褱襅ã健康ã観胍Àþ覆甮ÜÎ� 

襤昱不足ä�疲疾感�÷ÔþÌ�褏覰�不安肙àÌ�肹切ß判耘疄�侙þÐ�事故ãリ$��

高ö�ßÞ�生活ã質à胚ÂÄ影櫝ÌóÎ�óÔ�襤昱褂害äÈÈ�ã病橢ã一觨褔ÝÌÛ現�

�ÈÝ÷多Ä�再発ù再俋リ$�÷高öóÎ� 

Êþà櫽俇Üä�襤昱不足ù襤昱褂害Á肥星�高血圧�佘侺病ã発觨�悪化甮因Ü·�ÈÝ�

褱疾患ù俖血管褂害�引Â橭ÈÌ�ç¹Ûä死曕畝ã褄觙�÷ÔþÎÈÝ÷耟þ��ý»àßÿ

óÌÔ� 

襤昱ã質à÷影櫝Ê�óÎÁ�ÀþÕÁ必甮ÝÎ�襤昱時間ã晛安ÝÌÛä�２０歳～５９歳

ä６時間以褄９時間昣星Ü�６０歳以褄ä６時間以褄８時間昣星ÝÊ�Û¹óÎ� 

襾分ß襤昱�檗申�Ýÿ�褱襅ã健康�保ÖóÌü»� 

 

（２）»Ù病ã適切ß治療Á�自死予防�健康的ß生活習慣à橌ÁÿóÎ� 

ÈÈ�ã病橢ã胘表肷ß÷ãÁ»Ù病ÜÎÁ�多Äã襊ÁÀÀ�可俕性�持Ù精褽疾患Ü

Î� 

自死ã俰橄à»Ù病Á多Ä存在Î�ÈÝ÷指肳Ê�Û¹óÎ� 

óÔ�»Ù病ä�不安褂害ùル��ル依存觨ßÞÝã合併÷多Ä�Ò�Ó�à応ÍÔ肹切ß

治畺Á必甮àßØÛÂóÎ� 

Êþà�»Ù病à»Ù褔態�加½Ô�»Ù�Á·�Ý�檈煙畝Á高Äßÿ�肥星Á増½�服晳�Ì

ßÄß�ßÞ�健康肷ß生活習慣Á曙Çþ��Òã結果�褱臓病ù俖卒耷ã暚後Á悪化Î�ÈÝ

Á昿þÀàßØÛ¹óÎ� 

»Ù病ßÞãÈÈ�ã病橢ä暊効ß治畺曂Á確畞ÌÛ¹óÎ�»Ù病ã觨褔à橢Ú¹Ôþ�

精褽科医何Ü早期襄耘�早期治畺�行¹óÌü»� 

 

１ 現状Ý課題 

･ 襤昱àý�檗申Á襾分àÝ�Û¹ß¹者ã割合Á·óÿ改善ÌÛ¹óÐ�� 

･ 県全体Üä�自死者襱ä減觎樳向à·ÿóÎÁ�佩Â盛ÿ世胘（30～60歳胘）ù高疥者Á全

体ã晲9割�占öÛ¿ÿ�佽à�Òã世胘íã$3レ$対策�»Ù病対策�櫋化ÌÛ¹ÄÈÝÁ

覆甮ß課胝ÝßØÛ¹óÎ� 

･ »Ù病ã觨褔�耟ØÛ¹�襊ù�ÈÈ�ã相耝窓口�耟ØÛ¹�襊ã割合Á減觎ÌÛ¹óÎ� 

 

２ 今後ã施策ã方向性 

 ＜重点事項＞ 

○ 産櫤保健�聻ÍÔ佩Â盛ÿ世胘íãメン*ルヘル$�ã襡襇�»Ù病対策ã櫋化 

○ ÀÀÿÙÆ医Àþ精褽科医í橌Å疵橂ã櫋化�相耝機関相互ã支援�褏暶櫂暊 

○ ÈÈ�ã相耝窓口ù»Ù病ã相耝�受襄先ã周耟 

○ XSX ã活枮ßÞ若俇層ã相耝体制ã構耬 

 ＜Òã他ã事項＞ 

○ 褱ã俒ôà橢ÚÂ�見守ÿ�肹切ß専晦相耝機関í橌ÅÈÝÁÜÂ�襊材（��3��パ�

※）ã申成 

○ 襤昱�ャンペ�ン何�聻ÍÔ襤昱ã覆甮性àÙ¹Ûã樶発 

○ 若者�支援Î�者佒褣員�対觼ÝÌÔ研修会ã実施 
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※��3��パ�：俒�Ü¹�襊à橢ÚÂ�声�ÀÆ�痖�聞¹Û�必甮ß支援àÙßÇ�見守

�襊ãÈÝ 

※自死対策ã觻細àÙ¹Ûä聪取県自死対策橑画�ô�ßÜ支½合»自死対策プロ�ラム�

à橁載ÌÛ¹óÎ� 

 関連目標項目¡ 

項晛 
平成 29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕 5俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕 11 俇 

晛標耞 

①自死者襱 82襊 H28 82襊 W3 50 襊 

②»Ù病ã觨褔àÙ¹Û耟ØÛ¹�者ã割合 21.3％ H28 17.9％ W4 50.0％ 

③ÈÈ�ã相耝窓口�耟ØÛ¹�割合 41.7％ H28 39.2％ W4 増ùÎ 

（覑胂）①襊口佪態余橑�②③県昰健康栄申聣査檘è国昰健康�栄申聣査 

 

 参考2�*¡県内就櫤者ã週労働時間（令和4年就櫤構造基本調査）

 

 

４ 喫煙 

＜鳥取県ã目標＞ 

 óÏä�檙�ß¹�檙�Ðß¹ 

櫴煙支援Ý受佪檈煙曪止ã肽肛 

＜鳥取県ã目指Î方向性＞ 

○檈煙畝ã更ß�減觎 

○昣成俇者ã檈煙畝ã'ロ 

○受佪檈煙ãß¹社会ã実現（不佽肙多襱ã襊Á畏枮Î�褋覫ã櫴煙） 
 

＜重点目標項目＞ 

項晛 
平成 29俇 
（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 
（聣査俇（伵）） 

疖痕11俇 
晛標耞 

①檈煙Î�者ã割合（檈煙�ùö

Ô¹者Áùö�） 

成襊耜性 32.0％ 
H28 

26.7％ 
W4 

20.0％ 

成襊覸性 5.5％ 5.3％ 3.0％ 

②昣成俇者ã檈煙Î�者ã割合 
耷学２俇生 2.5％ 

H28 
0.7％ 

W３ 0％ 
高校２俇生 4.6％ 1.4％ 

③受佪檈煙�橊験ÌÔ者ã割合 
 （褋覫別） 

医畺機関  3.4％ 

H28  

3.8％ 

W４ 
0％ 

学校 1.2％ 2.7％ 

褣褋 33.9％ 16.8％ 

行政機関 12.3％ 3.0％ 

飲褦胆 34.6％ 8.4％ 10.0％ 

覑胂：①国昰生活基礎聣査�②聪取県青觎俇育成意識聣査�③県昰健康栄申聣査檘è国昰健

康�栄申聣査 
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※昣成俇者ã檈煙ä曂畜Ü櫴Íþ�Û¹óÎ� 

※�健康増襇曂�ã一部�改正Î�曂畜ã施行àýÿ�疖痕２俇４月１侶Àþ受佪檈煙対策Á櫋

化Ê��学校�病院�行政機関何Üä敷耠侜櫴煙�Òã他施設Üä原則屋侜櫴煙ÝßØÛ¹ó

Î� 

 

檈煙ä�Á��覜環器疾患�佘侺病�ＣＯＰＤ（昞性閉塞性俱疾患）�歯周疾患Ý¹ØÔ生活習慣病

ã暚曪可俕ß最胚ã危険因子Ü·�ðÀ�肒覑生体覆児ã増加ã一Ùã甮因ÜÎ� 

óÔ�受佪檈煙÷暪々ß疾病ã原因àß�Ôö�檈煙àý�健康被害�回避Î�ÈÝÁ覆甮Ü

Î� 

以下ã胍à耾意ÌóÌü»� 

 

（１）檈煙ä様々ß健康被害à檘èóÎ�今ÎÅ櫴煙�！ 

ÔåÈàý�健康被害ä�多襱ã科学肷耟見àýÿ因果関樲Á確畞ÌÛ¹óÎ� 

樍体肷àä�檈煙äÁ�（口腔�咽佦�喉佦�俱�褦併�胃�胚聡�膵臓�肝臓�襒臓�侺疼�膀

胱�子檚頸部�鼻腔�副鼻腔�畈巣ãÁ��檜性骨襮性伊血病）�覜環器疾患（俖卒耷�檳血性褱疾

患何）�呼檙器疾患（昞性閉塞性俱疾患何）�佘侺病�歯周疾患何ã原因ÝßÿóÎ� 

óÔ�侽褮耷ã檈煙ä�侽褮合併觨（自然畣産�早産�子檚外侽褮�前耧胎盤ù胎盤早期伅畚

ßÞ）ãリ$��高ö�ÕÆÜßÄ�肒覑生体覆児�死産�覑生後ã侷暡児侇然死觨候樬ãリ$�

ÝßÿóÎ� 

Èãý»à檈煙ä�暪々ß健康被害à檘èóÎ�ÒÌÛ�櫴煙Î�ÈÝàý�健康改善効果à

Ù¹Û÷昿þÀàÊ�Û¿ÿ�俱Á��äÍö�檈煙関疵疾患ãリ$�Á櫴煙後ã俇襱ÝÝ÷à

確実à肒下ÌÛ¹ÂóÎ� 

櫽俇�加俆式ÔåÈ市褋Á檜速à拡胚ÌÛ¹óÎÁ�加俆式ÔåÈä紙巻ÂÔåÈÝ佫暪à

ニ�,ンù発Á�性物質ßÞ体à暊害ß物質Á含ó�óÎ� 

加俆式ÔåÈàý�受佪檈煙àÙ¹Ûä�暊害ß化学物質àÊþÊ��レベルÁ紙巻ÔåÈ

ýÿ÷肒¹ÝÊ�Û¹óÎÁ�健康影櫝àÙ¹Ûã研檤ä限þ�Û¹�ãÁ実褏ÜÎ� 

ÔåÈã種疕àýþÏ�今ÎÅ櫴煙�行»ÈÝÁ�生活習慣病何ã暚曪à非褎à覆甮ÜÎ� 

 

（２）受動檈煙àýÿ�普段ÔåÈ�檙�ß¹人àóÜ健康被害�与½Û¹óÎ！ 

ÔåÈã副畣煙àý�受佪檈煙Ü÷�檳血性褱疾患�俱Á�à加½�侷暡児ã喘息ù呼檙器

感染觨�侷暡児侇然死觨候樬（ＳＩＤＳ）何ã原因Ýß�ðÀ�子Þ÷ã成聨ã肒下�運佪俕疄ã肒

下�学習俕疄ã肒下�÷ÔþÌóÎ�受佪檈煙àýÿ�而期間ã觎疁伐疽àýØÛ÷健康被害Á

生Í�ÝÊ�Û¹óÎ� 

受佪檈煙ä�普耛ÔåÈ�檙�ß¹襊àóÜ健康被害�暜½Û¹óÎ�櫴煙à取ÿ組÷»Ý

Î�者íã櫴煙支援Ý社会全体Ü受佪檈煙ãß¹環櫉�作ØÛ¹ÄÈÝÁ非褎à覆甮ÜÎ� 

 

１ 現状Ý課題 

･ 昣成俇者ã檈煙畝ù�成襊耜性�侽産婦ã檈煙畝ä肒下ÌÛÂÛ¹óÎÁ�成襊覸性ã檈煙畝

ä悪化ÌÛ¹óÎ� 

･ 県侜ã公櫂肷施設ù多襱ã者Á畏枮Î�施設à¿¹Û�受佪檈煙�昣然à曪Å環櫉整備�引

Â続Â�襇ö�必甮Á·ÿóÎ� 

 

２ 今後ã施策ã方向性 

＜重点事項＞ 
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○受佪檈煙ãß¹社会ã実現ãÔöã環櫉整備（受佪檈煙曪止à関Î�曂制伵ã耶実ß運

枮） 

○檈煙�受佪檈煙Á÷ÔþÎ健康被害ßÞ�檈煙à関Î�耟識ã更ß�普檘 

○多襱ã者Á畏枮Î�公櫂ã褋何Üã全晋櫴煙ã促襇 

＜Òã他ã事項＞ 

○櫴煙指佭Á受Æþ��医畺機関ã更ß�周耟 

○ＣＯＰＤã便耟伵ã向褄 

〇觍�耷学校à¿Æ�保健櫑育ã襽実 

 関連目標項目¡ 

項晛 
平成 29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕 5俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕 11 俇 

晛標耞 

①侽褮耷ã檈煙者ã割合 2.9％ H28 1.6％ W3 0％ 

②櫴煙指佭�受Æ�者ã割合 21.3％ H28 15.9％ W4 20.0％ 

③昣成俇者ù侽産婦ã¹�覫Ü檈煙Ìß¹者

ã割合 
72.0％ H28 85％ W4 90.0％ 

④施設侜櫴煙施設ã割

合 

行政機関 76.3％ 

H28 

98.2％ 

W4 100％ 

医畺機関（病院） 79.2％ 92.3％ 

〃  （襄畺覫） 95.3％ 98.8％ 

〃  （歯科襄畺覫） 93.4％ 99.4％ 

〃  （聣剤晳櫥） 96.5％ 99.5％ 

⑤敷耠侜櫴煙�実施Î�学校ã割合 91.4％ H28 100％ W4 100％ 

覑胂：①子育Û支援課聣î�②③県昰健康栄申聣査檘è国昰健康�栄申聣査�④�⑤健康政策課聣î 
 

５ 飲酒 

＜鳥取県ã目標＞ 

 必Ï設Æý»檗肝侶�節伵ã·�肹伵ß飲酒à伴öý» 

＜鳥取県ã目指Î方向性＞ 

○肹正飲酒(※1)ã肙耶�生活習慣病ãリ$��高ö�疁(※2)ã飲酒�Î�者ã減觎 

○昣成俇者ã飲酒畝ã'ロ 

※１ 肹正飲酒（節伵·�肹伵ß飲酒）Ýä聻褎ãル��ル胘謝機俕�暊Î�侶曽襊à¿¹

Ûä�節伵·�肹伵ß飲酒ä�１侶平櫭覤ル��ルÜ２０ｇ肧伵ÝÊ�Û¹óÎ�È�

ä�胚体�ビ�ル耷瓶１曽�侶曽酒１合�聂ハ�（７％）３５０ｍＬ缶１曽���$��+ブル１

俭ßÞà相佒ÌóÎ� 
※２ 生活習慣病ãリ$��高ö�飲酒疁Ýä生活習慣リ$��高ö�疁�飲酒ÌÛ¹�者

Ýä�１侶佒Ôÿã覤ル��ル摂取疁Á耜性40ｇ以褄�⼥性20ｇ以褄ã者ÝÊ�Û¹
óÎ� 

＜重点目標項目＞ 

項晛 
平成28俇 
（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 
（聣査俇（伵）） 

疖痕11俇 
晛標耞 

①生活習慣病ãリ$��高ö�
疁ã飲酒�Î�襊ã割合 

成襊耜性 19.0％ 
H28 

12.4％ 
W4 

10.0％ 

成襊覸性 8.0％ 6.0％ 4.0％ 

②昣成俇者ã飲酒ã割合 
耷学2俇生 17.4％ 

H28 
7.5％ 

W3 
0％ 

高校2俇生 21.6％ 10.6％ 0％ 

（覑胂）①県昰健康栄申聣査檘è国昰健康�栄申聣査�②暯子保健事櫤ã実施褔櫓何聣査 

 ※昣成俇者ã飲酒ä曂畜Ü櫴Íþ�Û¹óÎ� 
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飲酒ä�生活習慣病�始öÝÎ�暪々ß襅体疾患ù»Ù病何ã健康褂害ãリ$�甮因Ýß�Õ

ÆÜßÄ�昣成俇者ã飲酒ù飲酒運胋事故何ã社会肷ß晣胝ã甮因à÷ß�Ôö�飲酒àý�健

康被害何�回避Î�ÈÝÁ覆甮ÜÎ� 

以下ã胍à耾意ÌóÌü»� 

 

（１）１日平櫭飲酒量ã増加ÝÝ÷à生活習慣病ßÞãリ$�Á高óÿóÎ！  

国侜靆の研檤結霄から、がん、高血圧、俖覑血、脂質異褎觨などの飲酒に韌疵する多くの

健康晣胝のリスクは、１侶平櫭飲酒疁とともにほぼ聭線肷に褄觙することが示されていま

す。このことから厚生疾佩觩では、生靾習鞫病のリスクを高める飲酒疁の晛安として、１侶

佒たりの覤アルコール摂取疁を耜性 40ｇ、⼥性 20ｇとしていますが、飲酒疁の域耞は肒け

れば肒いほどよいことが示唆されています。 

また、習鞫肷な多疁飲酒のみならず、鞳送橘霩何の褋で発生しやすい、一時多疁飲酒（30

侶の韊に一伵に覤アルコールで 60g以褄相佒の飲酒で、ビンジ飲酒とも言われる）の韡険性

についても畔霪促襇が必甮です。なお疖痕４俇県昰健康栄申聣査によると、曽県の一時多疁

飲酒の褔櫓は、耜性 4.9%、覸性 1.4%でした。 

一曀、俖梗塞檘び檳血性褱疾鞩などについては、飲酒疁との韌樲がほぼ聭線肷に褄觙する

とは言えませんが、その褋合でも、耜性では１侶に侶曽酒２合肧伵以褄、覸性では侶曽酒１

合肧伵以褄の飲酒で、リスクが高くなることを示す研檤があります。そのほか、アルコール

依存觨の襊は、口腔侜鞸櫉の悪韵と口腔鞙燥により、むし歯罹鞩畝は晲６俴になります。 

節伵ある肹伵な飲酒が、生靾習鞫病の暚曪に橌がります。 

óÔ�覸性ä耜性à比îÛ�ル��ルàý�健康褂害�引Â橭ÈÌùÎ¹ÈÝÁ耟þ�Û¹

óÎ�Êþà�侽褮耷ã飲酒ä�胎児性ル��ル觨候樬ù発育褂害�引Â橭ÈÎ可俕性Á·ÿ

óÎ� 

昣成俇者ã褋合�襅体ä発胴Î�過肧à·�Ôö体侜à侸ØÔル��ルÁ襅体à悪影櫝�

檘ñÌ健全ß成聨�曙Ç�ðÀ�臓器ã機俕Á昣完成Ü·�Ôöàル��ルã分解俕疄Á成

襊à比îÛ肒Ä�ル��ルã影櫝�受ÆùÎ¹ÝÊ�Û¹óÎ� 

Èãý»ß胍Àþ�侽褮耷ã覸性�昣成俇者ä�飲酒Ìß¹ÈÝÁ非褎à覆甮ÜÎ� 

 

（２）過度ã飲酒ä�健康íã影櫝以外à÷様々ß社会問題÷引Â橭ÈÌóÎ� 

過伵ã飲酒ä曽襊ãôßþÏ�家族�襃戚�褣褋ã者�耟襊ßÞ広範囲ã他者à悪¹影櫝�檘

ñÎÈÝÁ多¹÷ãÜÎ� 

過伵ã飲酒ä�自襅ã生活習慣病ãリ$��高ö�以外à÷�家族ã褱ã健康晣胝ùÒ�àÝ

÷ß»自死�家肜侜曞疄ù檒待�飲酒運胋àý�被害ßÞ�今侶ã胚Âß社会晣胝ã原因ÝßØ

Û¹óÎ�健康晣胝àÝÞóþÏ�Èãý»ß社会肷晣胝à÷畦意Î�ÈÝÁ必甮ÜÎ� 

 

１ 現状Ý課題 

･ 耜性ã飲酒習慣者ã割合ä�全国肷àä褄位à·ÿóÎ� 

･ 昣成俇者ã飲酒畝ä�平成2９俇Ý比較Î�Ý高校2俇生�耷学２俇生Ý÷à減觎ÌÛ¹ó

Î� 

･ 生活習慣病ãリ$��高ö�疁ã飲酒�ÌÛ¹�襊ä耜覸Ý÷à減觎ÌÛ¹óÎÁ�成襊耜性

àÙ¹Ûä国ã晛標耞à胴成ÌÛ¹óÐ�� 

 

２ 今後ã施策ã方向性 

＜重点事項＞ 



 

- 401 - 
 

○飲酒Á÷ÔþÎ健康被害ßÞ�飲酒à関Î�耟識ã更ß�普檘（ル��ル健康褂害àÀÀ

�フ��ラム�相耝支援��2�ネ�*�àý�覑前講座�研修会ã開催何） 

○昣成俇者ùÒã保護者�侽婦íã飲酒à関Î�健康櫑育ã襽実 

○健康襄耘�保健指佭à¿Æ�減酒支援�耘酒指佭à向ÆÔ研修�櫑育ã実施 

＜Òã他ã事項＞ 

○社会晣胝à関Î�関樲機関（橓察何）Ýã疵橂ÌÔ取組 

○酒疕販俼胆ù飲褦胆何à¿Æ�ポ$*�橁示（節伵·�肹伵ß飲酒ã呼èÀÆ） 

〇觍�耷学校à¿Æ�保健櫑育ã襽実 

 

 関連目標項目¡ 

項晛 
平成29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕 11

俇晛標耞 

①侽褮耷ã飲酒者ã割合 0.8％ H28 0.4％ W3 0％ 

覑胂：暯子保健事櫤ã実施褔櫓何聣査 

 

６ 歯ヷ口腔の健康 

＜鳥取県ã目標＞ 

 80歳àßØÛ÷20歯以褄ã歯�保Ö（8020運佪(※)）�生涯自分ã歯Ü¿¹ÌÄ褦îý» 

＜鳥取県ã目指Î方向性＞ 

○歯科健襄（検襄）受襄畝向褄àý�歯周病暚曪ã櫋化Ý罹患者ã減觎 

○侷暡児期檘è学疥期ãõÌ歯ã更ß�減觎Ý学疥期Àþã歯侳炎暚曪 

○侷暡児期Àþ高疥期óÜã口腔機俕ã獲佺�維持�向褄（80歳Ü20歯以褄ã歯�保Ù） 

※8020運佪：�80歳àßØÛ÷20曽以褄自分ã歯�保Ý»�Ý¹»運佪 

 

＜重点目標項目＞（再橁） 

覑胂：①県昰歯科疾患実態聣査�②学校保健余橑聣査 

 

 関連目標項目¡ 

項晛 
平成29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕4俇 

（聣査（伵）） 

疖痕11俇 

晛標耞 

①自分ã歯�暊Î�

者ã割合 

80歳胘Ü20歯以褄 35.1％ 

H28 

50.5％ 

W4 

85％ 

60歳胘Ü24歯以褄 61.2％ 68.4％ 95％ 

40歳以褄Ü 19曽以下 15.5％ 17.5％ 5％以下 

②12歳児Ü»褧ãß¹者ã割合（耷学1俇生） 61％ H29 64.3％ W3 90％ 

項晛 
平成29俇 
（聣査俇（伵）） 

疖痕５俇 
（聣査俇（伵）） 

疖痕 11俇 
晛標耞 

①50歳以褄ã咀嚼畾好者ã割合 64.3％ H28 70.4％ W4 85.0％ 
②4曽以褄ãõÌ歯Á·�3歳児ã割合 － － － － 0％ 

③歯周病�暊Î
�者ã割合 

耷学生 4.6％ 

H28 

4.8％ 

W4 

１．0％以下 
高校生 5.3％ 3.1％ １．0％以下 
歯侳à炎觨覫見�暊Î
�者（20歳胘） 

65.8％ 22.7％ 15％以下 

襇行ÌÔ歯周炎�暊Î
�者（40歳胘） 

31.1％ 58.5％ 40％以下 
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覑胂：①④⑤⑥県昰歯科疾患実態聣査�②3歳児健康襄査�③学校保健余橑聣査�県昰歯科疾患

実態聣査⑦聪取県健康政策課聣î 

 

現状Ý課題�今後ã施策ã方向性等ä第４章第３節�９ 歯科保健医療対策（鳥取県歯科保健推進橑画）��参照 

 

Ⅱ 生活習慣病の早期発見と早期治畺、重症化暚曪 

７ 糖尿病 

＜鳥取県ã目標＞ 

 昉俇受ÆóÎ佽肙健襄 

１àメ*ボ暚曪�２à佘侺病発觨曪止�３à覆觨化曪止 

＜鳥取県ã目指Î方向性＞ 

○一次暚曪àý�メ*ボリ.�"ン4ロ�ム改善�佘侺病暚備樬�暊病者ã減觎 

○佽肙健襄àý�早期ã異褎発見�早期ã生活習慣ã改善 

○佘侺病ã肹切ß親期治畺Ý治畺ã橋続àý�覆觨化ã暚曪 

 

＜重点目標項目＞（再橁） 

項晛 
平成29俇 
（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 
（聣査俇（伵）） 

疖痕11俇 
晛標耞 

①佘侺病ã割合 
（40～74歳） 

暚備樬 
6.8％ 

（17,956襊） 
H27 

10.0％ 
（25,971襊） 

W3 
5.0％ 

暊病者 
6.8％ 

（17,956襊） 
9.7％ 

（25,192襊） 
6.0％ 

②メ*ボリ.�"ン
4ロ�ムã割合（40
～74歳） 

暚備樬 
11.5％ 

（30,367襊） 
H27 

12.1％ 
（31,425襊） 

W3 
9.0％ 

該佒者 
13.5％ 

（35,384襊） 
16.3％ 

（42,333襊） 
11.0％ 

③佽肙健襄�佽肙保
健指佭 

佽肙健襄 
実施畝 

45.9％ 

H27 

54.4％ 

W3 

70.0％ 

佽肙保健指佭 
実施畝 

24.6％ 24.3％ 45.0％ 

佽肙保健指佭 
対觼者襱 

18,187襊 22,218襊 18,900襊 

（覑胂） 
※①ãW3ã襱耞àä�聪取樀行健康保健組合�山陰自佪車櫤健康保険組合聪取支部ä含óß
¹� 

※②�③ä�佽肙健康襄査ã結果（曂肙暶告）�÷Ýà国保疵合会聣î 
※①②ã襊襱ä襡肙襱ÜÎ� 
※メ*ボリ.�"ン4ロ�ムã襄耘基覡：侜臓脂曤樹肥星à加½�次ã①～③ã»Ö�１項晛佒Û
äó�Ý暚備樬�２項晛以褄佒Ûäó�Ý�メ*ボリ.�"ン4ロ�ムÝ襄耘Ê�óÎ� 

〃                   
（60歳胘） 

50.3％ 64.0％ 45％以下 

④歯間清掃器樍（歯ブラ"以外）�使枮ÌÛ
¹�者ã割合（30～50歳胘） 

49.7％ H28 30.7％ W4 60％以褄 

⑤肙期肷ß歯科健襄（検襄）�フ.素伥布�
保護者à対Î�歯科保健櫑育�実施Î�
市聝村襱（曂肙外ã÷ã） 

12市聝村 H27 17市聝村 W4 全市聝村 

⑥過檬1俇間à歯科健襄（検襄）�受襄Ì
Ô者ã割合 

43.4％ H28 52.1％ W4 70％ 

⑦成襊歯科健襄（検襄）�実施Î�市聝村
襱 

7市聝村 H27 17市聝村 W4 全市聝村 
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※佘侺病ã暚備樬�暊病者Ýä�Ò�Ó�次ãÝ¿ÿ肙橿ÌÛ¹óÎ� 
暚備樬：HhA1i6.0以褄6.5昣星昕ä樑腹時血佘110以褄126昣星ã者Ü�佘侺病ã治畺à
樲�晳剤�服枮ÌÛ¹ß¹者 

暊病者：HhA1i6.5以褄昕ä樑腹時血佘126以褄ã者 
HhA1i6.5昣星昕ä樑腹時血佘126昣星ã者Ü�佘侺病ã治畺à樲�晳剤�服枮ÌÛ
¹�者 

 関連目標項目¡ 

項晛 
平成29俇 
（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 
（聣査俇（伵）） 

疖痕 11俇 
晛標耞 

①合併觨（佘侺病性襒觨àý� 
俇間褴橪佣析佭侸患者襱） 

73襊 H27 73襊 W3 70襊 

②聪取県�佘侺病医畺疵橂伬痒医 148襊 H28 150襊 W5 165襊 

③聪取県佘侺病畺申指佭士 53襊 H28 199襊 W5 219襊 

（覑胂）①侶曽佣析医学会��Á国ã昞性佣析畺曂ã現褔��②③聪取県健康政策課聣î 

 

現状Ý課題�施策ã方向性等ä第４章第１節�４ 糖尿病対策��参照 

 

８ 循環器病 

＜鳥取県ã目標＞ 

 高血圧ù脂質異褎�ÌØÀÿ管畔 

＜鳥取県ã目指Î方向性＞ 

○一次暚曪àý�メ*ボリ.�"ン4ロ�ムã改善 

○覜環器病発觨ã前耛階Ü·�高血圧觨�脂質異褎觨�佘侺病ã発觨曪止 

○佽肙健襄àý�早期ã異褎発見�早期ã生活習慣ã改善 

 

＜重点目標項目＞（再橁） 

項晛 
平成29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕11俇 

晛標耞 

①高血圧觨ã 

割合 

（40～74歳） 

暚備樬 
12.8％ 

（33,800襊） 

H27 

13.5％ 

（35,061襊） 

W3 

12.0％ 

暊病者 
35.5％ 

（93,743襊） 

41.7％ 

（108,299襊襊） 
33.0％ 

昣治畺者 45.3％ 43.4％ 40.0％ 

②脂質異褎觨ã

割合 

（40～74歳） 

暊病者 
40.7％ 

（107,475襊） H27 

45％ 

（116,869襊） W3 
40.0％ 

昣治畺者 47.9％ 62.3％ 40.0％ 
※①②ã令和１１年目標値àÙ¹Û�既à達成ÌÛ¹�医療保険者ä�現状値以上ÝÌóÎ� 
（覑胂） 
※①②ä県侜医畺保険者ã襹橑耞Ü�襊襱ä襡肙襱ÜÎ� 
�①ã疖痕４俇襱耞àä�聪取樀行健康保険組合�山陰自佪車櫤健康保険組合聪取支部� 
橓察櫂済組合聪取県支部ä含óß¹� 
�②ã疖痕４俇襱耞àä�聪取樀行健康保険組合�山陰自佪車櫤健康保険組合聪取支部� 
橓察櫂済組合聪取県支部ä含óß¹� 

 

内臓脂肪型肥満 
腹囲 
男性 85cm以上 

女性 90cm以上 

①血清脂質 
中性脂肪 150mg/dl以上 
HDL ｺﾚｽﾃﾛｰﾙ 40mg/dl未満 
の両方又はいずれか 

②血圧 
収縮期血圧 130mmHg以上 
拡張期血圧 85mmHg以上 
の両方又はいずれか 

③空腹時血糖 
110mg/dl以上 

＋
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※高血圧觨ã暚備樬�暊病者�昣治畺者ä�Ò�Ó�次ãÝ¿ÿ肙橿ÌÛ¹óÎ� 
暚備樬：収覍期血圧130以褄140昣星昕ä拡联期血圧85以褄90昣星ã者Ü高血圧觨ã治畺à

樲�晳剤�服枮ÌÛ¹ß¹者 
暊病者：収覍期血圧140以褄昕ä拡联期血圧90以褄ã者 

収覍期血圧140昣星昕ä拡联期血圧90昣星ã者Ü高血圧觨ã治畺à樲�晳剤�服枮Ì
Û¹�者 

昣治畺者：収覍期血圧140以褄昕ä拡联期血圧90以褄ã者Ü高血圧觨ã治畺à樲�晳剤�服枮
ÌÛ¹ß¹者 

※脂質異褎觨暊病者�昣治畺者ä�Ò�Ó�次ãÝ¿ÿ肙橿ÌÛ¹óÎ� 
暊病者：ODO�レ$1ロ�ル140以褄ã者 

ODO�レ$1ロ�ル140昣星ã者Ü脂質異褎觨ã治畺à樲�晳剤�服枮ÌÛ¹�者 
昣治畺者：ODO�レ$1ロ�ル140以褄ã者Ü脂質異褎觨ã治畺à樲�晳剤�服枮ÌÛ¹ß¹者 

 

 

 関連目標項目¡ 

項晛 
平成29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕 11俇伵 

晛標耞 

①俖血管疾患ã俇疥聣整死曕畝

（10昝襊佒Ôÿ） 

耜性 43.4襊 
H28 

92.8襊 
 W3 

89.0襊 

覸性 21.6襊 68.7襊 65.0襊 

②檳血性褱疾患ã俇疥聣整死曕

畝（10昝襊佒Ôÿ） 

耜性 38.4襊 
H28 

70.5襊 
 W3 肒減 

覸性 10.6襊 25.0襊 

（覑胂）①②襊口佪態余橑 

※平成２８俇Ý疖痕３俇ä比較Î�モ2ル襊口Á異ß�Ôö�耂覤比較ä覑甿ß¹ãÜ耾意Á

必甮�（平成２８俇ä觛痕６０俇�疖痕３俇ä平成２７俇襊口�枮¹Û算覑） 

 

現状Ý課題�施策ã方向性等ä第４章第１節�２ 脳卒中�檘è�３ 心櫶梗塞等ã心血管疾患対策��参照 

 

９ がん 

＜鳥取県ã目標＞ 

 Á�検襄�昉俇受ÆÛ�早期発見�早期治畺 

＜鳥取県ã目指Î方向性＞ 

○Á�ã暚曪à暊効ÝÊ��生活習慣ã肙耶 

○Á�検襄受襄畝ã向褄 

＜重点目標項目＞（再橁） 

項晛 
平成29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕11俇 

晛標耞 

①75歳昣星ãÁ�ã俇疥聣整死曕畝 84.1襊 

H28 

68.1襊 

W3 

61.0襊 

（10昝襊佒Ôÿ） 耜性 114.3襊 87.3襊 74.0襊 

覸性 55.7襊 50.3襊 46.0襊 

②Á�検襄受襄畝 

胃Á� 44.7％ 

H28 

46.4％ 

W4 70.0％以褄 

俱Á� 52.3％ 56.3％ 

胚聡Á� 43.5％ 48.6％ 

子檚Á� 44.8％ 44.1％ 

侷Á� 45.5％ 45.5％ 

（覑胂）①国畞Á�研檤&ン*�ãÁ�余橑�②国昰生活基礎聣査 
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※①国畞Á�研檤&ン*�ã７５歳昣星俇疥聣整死曕畝ä�觛痕60俇モ2ル襊口àýÿ算覑Ê�

Û¹óÎ� 

※②Á�検襄受襄畝ä40～69歳（子檚Á�ä20～69歳）ã2�* 

 関連目標項目¡ 

項晛 
平成29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 

（聣査俇（伵）） 

W11 俇

伵晛標耞 

①市聝村Á実施Î�Á�検襄ã

受襄畝 

胃Á� 27.0％ 

H27 

26.9％ 

W3 50.0％ 

俱Á� 28.9％ 29.7％ 

胚聡Á� 31.7％ 29.7％ 

子檚Á� 33.5％ 34.9％ 

侷Á� 32.2％ 30.2％ 

②市聝村Á実施Î�Á�検襄ã

精昨検査受襄畝 

胃Á� 84.7％ 

H22 

83.7％ 

W3 95.0％ 

俱Á� 89.7％ 89.6％ 

胚聡Á� 77.1％ 76.4％ 

子檚Á� 86.8％ 80.5％ 

侷Á� 95.3％ 94.8％ 

（覑胂）聪取県生活習慣病検襄何管畔指佭櫄檂会資當 

 

現状Ý課題�施策ã方向性等ä第４章第１節�１ Á�（鳥取県Á�対策推進橑画）��参照 

 

１０ COPD（慢性醟塞性肺疾患） 

＜鳥取県ã目標＞ 

 óÏä�檙�ß¹�檙�Ðß¹ 

櫴煙支援Ý受佪檈煙曪止ã肽肛 

＜鳥取県ã目指Î方向性＞ 

○ CTUDã便耟伵ã向褄 

○ CTUDàý�死曕者襱ã減觎 

 

＜重点目標項目＞ 

項晛 
平成29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕５俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕11俇 

晛標耞 

①CTUDã俇疥聣整死曕畝

ã減觎 

耜性 8.1襊 
H28 

24.5襊 
W3 

20.0襊 

覸性 0.5襊 2.0襊 減觎 

（覑胂）①襊口佪態余橑 

※平成２８俇Ý疖痕３俇ä比較Î�モ2ル襊口Á異ß�Ôö�耂覤比較ä覑甿ß¹ãÜ耾意Á必

甮�（平成２８俇ä觛痕６０俇�疖痕３俇ä平成２７俇襊口�枮¹Û算覑） 

 

CTUD（昞性閉塞性俱疾患）ä主ÝÌÛ聨期ã檈煙àýØÛ÷ÔþÊ��俱ã炎觨性疾患ÜÎ� 

CTUDã原因ä９０％ÁÔåÈ煙Ü·ÿ�檈煙者ã 20％ÁＣＯＰＤ�発觨Î�Ý¹��Û¹óÎ� 

曽県ãCTUDàý�死曕畝ä俇々減觎ÌÛ¹óÎÁ�成襊ã檈煙者ä一肙襱¹�ÈÝÀþ�罹

患者ã減觎ä見聻ÐóÐ�� 

以下ã胍à耾意ÌóÌü»� 

 

（１）檈煙者äóÏ櫴煙�！ 
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�４ 檈煙�à÷橫載ÌÔÝ¿ÿ�檈煙äCTUDÕÆÜßÄ�Á��覜環器病�佘侺病何à櫂聻

ÌÔ主甮ßリ$�甮因ÜÎ�檈煙者ä�óÏ櫴煙�習慣化Î�ÈÝ�晛標à�生活習慣�見聭Ì

óÌü»�  

 

（２）受動檈煙àý�副流煙Ü÷CTUDà罹患Î�可能性Á·ÿóÎ！ 

ÔåÈã副畣煙àý�受佪檈煙Ü÷�CTUDàÀÀ�可俕性Á指肳Ê�Û¹óÎ� 

CTUDã発觨原因ù死曕畝�含öÔ便耟伵�向褄ÊÐ�櫴煙à取ÿ組÷»ÝÎ�者íã櫴

煙支援Ý社会全体Ü受佪檈煙ãß¹環櫉�作ØÛ¹ÄÈÝÁ非褎à覆甮ÜÎ� 

 ※檈煙à関Î�対策ä��４ 檈煙�à橫載ÌÛ¹óÎ� 

 

１ 現状Ý課題 

･ 全国肷à�CTUDã便耟伵ä２８％Ý肒¹褔櫓Ü·�� 

･ 檈煙畝（佽à成襊耜性）�改善Î�必甮Á·ÿóÎ� 

 

２ 今後ã施策ã方向性 

 ＜重点事項＞ 

○主Ô�原因Ü·�檈煙対策ã襡襇 

 ＜Òã他ã事項＞ 

○覜環器病ùÁ�何�他ã生活習慣病対策Ý÷疵橂ÌÔ樶発活佪ã襡襇 

 

Ⅲ 社会環櫉ã整備 

＜鳥取県ã目標＞ 

 ô�ßÜù�»�健康ÚÄÿ！ ô�ßÜÙÄ�»�健康ß耠域！ 

＜鳥取県ã目指Î方向性＞ 

○耠域全体Ü健康ÚÄÿ�実践Ì�襼õÈÝÜ耟þÏ耟þÏã»Öà健康àß��社会ã実現 

○佩Â盛ÿ世胘Á自襅ã健康à橢�俳ÿ�肹切ß暚曪�治畺�行»ÈÝÁÜÂ�褣褋環櫉ã整備 

○耠域全体Ü相互à覶Æ合¹�支½合ØÛ生ÂÛ¹ÄÈÝãÜÂ�社会ã実現 

 

＜重点目標項目＞ 

覑胂：社会生活基礎聣査 

 

（１）地域ù職域Ü行»健康ÚÄÿãÔöã環櫉整備 

健康ÚÄÿã意識ä高óØÛÂÛä¹�÷ãã�１侶ã晭菜摂取疁ã減觎�意識肷à運佪Î�

者ã割合ã減觎�成襊耜性檘è覸性ã１侶ã歩襱ã減觎ßÞ�施策Á県昰ã実践à結èÙ¹Û

¹ß¹側晋Á·�ÈÝÁ»ÀÁ½óÎ� 

項晛 平成29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕11俇 

晛標耞 

社会活佪à参加ÌÛ

¹�者ã割合 

①学習�自己樶発何 31.3％ 

H28  

34.1％ 

W3 

40.0％ 

②ボラン1�活佪 32.2％ 24.1％ 30.0％ 

③$ポ�/ 65.2％ 61.2％ 65.0％ 

④趣昢�娯楽 83.1％ 81.7％ 85.0％ 

⑤畮行�行楽 68.7％ 38.4％ 45.0％ 
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県昰ã健康ÚÄÿã実践à結èÙÆÛ¹ÄÔöà�効果肷ß取組à橌Ç�Ôöã耟識ã普檘

ãðÀ�觌甿�者»子Þ÷胴÷含öÛ�耠域全体Ü健康ÚÄÿ�実践ÌÛ¹Ä機運�褙成Ì�耠

域全体Ü相互à支½合¹ßÁþ健康�守�環櫉ÚÄÿ�晛指ÌÛ¹ÂóÎ� 

佩Â盛ÿ世胘ä仕事íã負者Á増加Ì�健康ÚÄÿãÔöà時間�割Ä暛暒ÁßÄßÿÁÖ

ßÈÝÀþ�褣褋à¿Æ�肹切ß健康管畔ù&ルフ�ã意識付ÆÁ覆甮ÜÎ�佩Â盛ÿ世胘Á

自襅ã健康管畔�襾分à行»ÈÝÁÜÂ�褣褋環櫉�整備Î�ßÞ�褣域íã佩ÂÀÆ�行Ø

Û¹ÂóÎ� 

曽県Üä�県昰ã褦生活改善ù運佪習慣ã肙耶�フレ�ル暚曪何�応援Î�企櫤�耕体何��

応援胕ÝÌÛ伬痒Ì�県Ý企櫤�耕体ÝÁ疵橂ÌÛ健康ÚÄÿã襡襇à取ÿ組õ褴Ôßプラ.3

フ��ム�畞Ö褄Ç�社会環櫉整備�櫋疄à襇öóÎ�   

ß¿�平成30俇伵Àþ�県全体Ü健康意識ã褙成ù行佪変暣�襛�Ôö�健康ÚÄÿã取

組à対ÌÛポ�ン3�付暜Ì�ポ�ン3à応ÍÛ佽胂�贈肗Î�聪取県版ã健康マ�レ�#事櫤�

実施ÌÛ¿ÿ�疖痕２俇伵Àþä若俇層ù昴関褱層à向Æ�プリ�佭侸ÌÔ����ン�ù健

康ÚÄÿíã取組�促襇ÌÛ¹óÎ� 

 疵橂取組ã一疘¡（W5時胍） 

取組耕体 疵橂耕体 疵橂侜暣 

櫄会Æ�ò 県�褴侶曽海褴聞社 事櫤覫à向ÆÔ研修会�&ミĵ��実施 

褴侶曽海褴聞社 自治体何 マラ(ン胚会何ã健康�ベン3�実施 

聪取県晳剤師会 櫄会Æ�ò 事櫤覫向Æà¿晳�健康�ラム�寄稿 

聪取県看護櫄会 
聪取県�聪取県社会福祉櫄檂

会他 

�ベン3何Ü�健康測肙器�使枮Ì県昰

ã健康,�.�Ý健康相耝�実施 

国保疵合会 聪取県保険者櫄檂会 2�*ヘル$何àý�樶発�ベン3�実

施 

聪取看護胚学 自治体 襼昰向Æã健康櫑室何�実施 

聪取県栄申士会 医師会�歯科衛生士会�聪取県

聨寿社会課�聪取市暴括支援

&ン*� 

佈部耠域Ü�開櫤医Ý疵橂Ì�曍晣指佭

ù外甿指佭�実施 

聪取市昰健康ÚÄ

ÿ耠樄襡襇疵畄櫄

檂会 

国保疵合会�聪取市褦育襡襇

員会 何 

�聪取市昰健康ç�å��開催Ì�広暶活

佪ù健康,�.��実施 

 

（２）健康寿命ã延伸Ý相互à助Æ合¹�支½合»社会ã実現 

觎子高疥化Á襇õ耷Ü�聪取県ã高疥化畝ä�33.1％（疖痕４俇伵時胍）Ýßÿ�全国肷à÷

高¹襢覡à·ÿóÎ�社会生活�営õÔöã機俕�高疥àßØÛ÷可俕ß限ÿ維持Î�ÈÝÁ

覆甮Ü·ÿ�健康褄ã晣胝Ü侶褎生活Á制限Ê��ÈÝßÄ生活ÜÂ�期間＝健康寿显�延褪

ÊÐÛ¹ÄÈÝÁ覆甮ÝßØÛÂÛ¹óÎ� 

óÔ�死因ã６割�生活習慣病Á占ö�ý»àßØÛÂÛ¿ÿ�佽àÁ�à·ØÛä�２襊à１

襊ä一生ã»Öà何þÀãÁ�à罹患Î�Ý¹»時胘�橘½Û¹óÎ� 

ÒãÔö�健康ÚÄÿà襾分à疚ô�生活習慣病�暚曪ÌÛ¹ÄÈÝÁ一番ÜÎÁ�生活習慣

病何�発觨ÌÔ褋合Ü÷�覆觨化ã曪止�襛�ÝÝ÷à�耠域全体Ü相互à覶Æ合¹ßÁþ�支

½合ØÛ生ÂÛ¹ÄÈÝãÜÂ�社会ÚÄÿ�行ØÛ¹ÄÈÝ�晛指ÌóÎ� 

耠域全体Ü支½·¹ßÁþ健康ÚÄÿã基盤�整備Î�ÈÝÜ�趣昢ù畮行�ボラン1�何

ã社会活佪à参加Î�襊�増ùÌ�元橢Ü¹Â¹ÂÝÌÔ聪取県�晛指ÌóÎ� 
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１ 現状Ý課題 

･ 健康ÚÄÿã意識ä高óØÛ¹óÎÁ�必ÏÌ÷実践à結èÙ¹Û¹óÐ�� 

･ 健康ÚÄÿÁÌùÎ¹環櫉Á襾分àä整備Ê�Û¹óÐ�� 

･ 佩Â盛ÿ世胘à健康ÚÄÿãÔöã時間肷ûÝÿÁßÄ�肹切ß健康管畔ÁÜÂÛ¹ß¹褔櫓

à÷·ÿóÎ� 

･ 高疥化社会Ýßÿ�多Äã曀Á生活習慣病à罹患Î�Ý¹»時胘�橘½Û¹óÎ� 

 

２ 今後ã施策ã方向性 

  ＜重点事項＞ 
○耠域襼昰Á健康ÚÄÿ�実践ÌùÎ¹環櫉ã整備 
（óÖã保健室�耠域ã健康ÚÄÿ活佪�支援Î�県昰ã育成何） 
○健康橊営ã普檘àý�佩Â盛ÿ世胘ã健康ÚÄÿÝ健襄�聻ÍÔ健康管畔対策ã襡襇 
（保険者�企櫤�疾佩櫥Ýã疵橂ÌÔ取組ã実施） 

  ＜Òã他ã事項＞ 
○各種健康櫑育何ã襽実 
○健康ÚÄÿ応援施設（耕）�聻ÍÔ県昰íã健康ÚÄÿã ポ�3�支援 

   ○産学官疵橂àý�健康ÚÄÿã環櫉整備 
 

 関連目標項目¡ 

項晛 
平成29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕11俇 

晛標耞 

①健康ÚÄÿ活佪ùボラン1�

à西事Î�県昰ã襱 
－ － 4,674襊  増ùÎ 

②健康橊営マ�レ�#事櫤à参

加Î�事櫤覫襱（XYEU1） 
1,087事櫤覫 H28 2,327事櫤覫 W4 3,000事櫤覫 

③健康橊営マ�レ�#事櫤à参

加Î�事櫤覫ã»Ö�個別晛標

�設肙Î�事櫤覫襱（XYEU2） 

－ － ８事櫤覫 W5 全事櫤覫 

覑胂：①聪取県健康政策課聣î�②③櫄会Æ�ò聣î 

 

 参考2�*¡ 

項晛 
平成28俇 
（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 
（聣査俇（伵）） 

①襼昰�対觼Ý
ÌÔ各種健康櫑
育何à取ÿ組õ
市聝村襱 

（１）市聝村ã行»襹耕健康櫑育ã
実施回襱 

132回 
 

H28  

159回 
W４ 

（２）生活習慣病暚曪ãÔöã自主
�ル�プã育成à取ÿ組õ市聝村 

9市聝村 6市聝村 

②褣域à¿Æ�
健康管畔 

（１）佽肙健襄�受Æ�事櫤覫襱 
3,830/8,561 

事櫤覫 

H28 

4,478/9,034 
事櫤覫 

W5 

（２）疾佩安全衛生曂褄ã健康襄耘
結果�佽肙保健指佭à活枮Î�事
櫤覫襱 

188/4,731 
事櫤覫 

229/4,556 
事櫤覫 

（３）佽肙保健指佭�受Æ�事櫤覫
襱 

1,357/2,088 
事櫤覫 

597/2,440 
事櫤覫 

（４）佽肙健襄ã結果Á�140ｍｍＨ
ｇ≦収覍期血圧＜160ｍｍＨｇ昕ä 
90ｍｍＨｇ≦拡联期血圧＜100ｍ
ｍＨｇã者ã割合 － 

２３．８％ 
（12,749襊） 

（５）佽肙健襄ã結果Á�
140wm/jO≦ODO＜180wm/jO
（昕ä170wm/jO≦Syx-HDO＜

２５．４％ 
（13,613襊） 
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210wm/jO）昕ä
300wm/jO≦YG＜500wm/jã
者ã割合 
（６）佽肙健襄ã結果Á�
HhA1i6.5以褄ã者ã割合 

１．８％ 
（961襊） 

（覑胂）①聪取県健康政策課聣î�②櫄会Æ�ò2�* 

※②ã佽肙健襄Ýä�櫄会Æ�òã生活習慣病暚曪健襄Ü�Á�検襄（胃�俱�胚聡）含õ÷ã� 

（４）～（６）ä��標覡肷ß健襄�保健指佭プロ�ラム 平成30俇伵版¡�à¿Æ�受襄勧览判肙耞 

 

Ⅳ ラ�フ��$プロ�,�踏ó½Ô健康ÚÄÿ 

＜鳥取県ã目標＞ 

 １００俇ラ�フ�楽Ìö�耠域í 

＜鳥取県ã目指Î方向性＞ 

○暡觎期Àþ高疥期àÀÆ�切�晛ãß¹健康ÚÄÿã実践 

  

社会ã多暪化ù�襊生100俇時胘ã佚甿�佡ó½�Ý�暪々ßラ�フ$1�#（侷暡児期�青

壮俇期�高疥期何ã襊ã生涯à¿Æ�各耛階）ÉÝã耟識ã普檘ù健康ÚÄÿã実践Áýÿ覆甮

ÝßÿóÎ� 

óÔ�現在ã健康褔態ä�È�óÜã自þã生活習慣ù社会環櫉何ã影櫝�受Æ�可俕性Á

·�ÈÝù�次世胘ã健康à÷影櫝�檘ñÎ可俕性Á·�ÈÝ�便識Ì�暡児期Àþ高疥期à至

�óÜ生涯�聻ÍÔ健康ÚÄÿ（ラ�フ��$プロ�,）ã実践�襡襇Î�ÈÝÁ覆甮ÜÎ� 

 フレ�ル（檳弱）ä�加疥ßÞÜ褱襅ã機俕Á襧½始öÛ¹�褔態�指Ì�暿耧Î�å甮介護

褔態à至�可俕性Á·ÿóÎ�聪取県Üä�高疥期à¿Æ�不健康ß期間�減þÎÔö�高疥

者à限þÏ�佩Â盛ÿ世胘Àþ切�晛ßÄ世胘ÉÝã佽性à応ÍÔフレ�ル暚曪ã取組�全

県肷à襇ö�健康寿显ã延褪�襡襇ÌóÎ� 

 

 参考¡聪取曀式フレ�ル暚曪対策ã基曽曀襈檘è取組曀襈（樍体肷ß襇ö曀） 

＜基曽曀襈＞ 

（１） 県侜ã関樲機関�耕体�市聝村檘è県Á�フレ�ル暚曪対策ã取組曀襈�櫂暊Ì�

必甮ß取組àÙ¹Û便識�佫ÍÄÎ�ÈÝàýÿ�相互疵橂àý�効果肷ß施策

ã実施�晛指Î� 

（２） �健康ÚÄÿ文化創造プラン�檘è�高疥者ã元橢福祉プラン�à¿¹Û�フレ�ル

暚曪対策ã実効性確保à耶晛ÌÔ評価指標�設肙Ì�各プランã�3�ム（健

康寿显ã延褪�自分þÌÄ暮þÌ続Æþ��耠域）ã実現檘èUDCA ��ルã

質ã向褄à寄暜Î�� 

＜取組曀襈（樍体肷ß襇ö曀）＞ 

（１） óÏä広Ä県昰à�フレ�ル��便耟ÌÛ÷þ¹�昴関褱層à÷フレ�ル暚曪ã必

甮性�畔解ÌÛ÷þ»�Òã»½Ü�行佪変暣à橌Á�実効性ã·�対策�行

»� 

（２） 襅体活佪�栄申�口腔機俕�耟肷活佪�社会参加ã３曽耽àÙ¹Û�高疥者à限þ

Ï�佩Â盛ÿ世胘Àþ切�晛ßÄ�世胘ÉÝã佽性à応ÍÔ支援メニュ�ù/�

ル�肢檽Î�� 

（３） 普檘樶発�者»襊材育成ù行政以外ã多暪ß主体ã活佪支援àýÿ�襼昰主体

ã活佪Á広Á�耠域ÚÄÿ�晛指Î（⇒耷褱肷ß実施主体Ü·�市聝村ã取組

支援）� 

 

（１）子Þ÷ã健康 
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暡觎期Àþã生活習慣ù健康褔態ä�成聨ÌÛÀþã健康褔態à÷胚ÂÄ影櫝�暜½�Ô

ö�運佪ù褦事何基曽肷ß生活習慣à関Î�以下ã晛標àýÿ�子Þ÷ã健康�支½�取組�

襡襇ÌÛ¹ÂóÎ� 

＜重点目標項目＞ 

項晛 
平成29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕11俇 

晛標耞 

①聪取県体疄�運佪俕疄聣査

à¿¹Û�体育ã授櫤�覽Ä１

侶ã運佪時間Á１時間以褄ã

児佲ã割合（觍学生）（再橁） 

觍５耜子 66.2％ 

H28 

66.2％ 

W4 

70％ 

觍５覸子 47.9％ 48.1％ 50％ 

②聚褦�欠褦Î�児佲�生伨ã割合（再橁） 14％ H27 15％ W4 10％ 

③肥星樳向ã子Þ÷ã割合

（再橁） 

觍学校6俇生 6.8％ 

H28 

10％ 

W4 

7％ 

耷学校3俇生 5.3％ 8.9％ 6％ 

高校3俇生 6.8％ 8.6％ 6％ 

 覑胂：①聪取県体疄�運佪俕疄聣査�②聪取県学校栄申士櫄檂会聣査�③学校保健余橑聣査 

 

（２）女性ã健康 

覸性ä�ラ�フ$1�#ÉÝà覸性ホルモンÁ橚肷à変化Î�Ý¹»佽性何�佡ó½�襊生ã

各耛階à¿Æ�健康課胝ã解決�襛�ÈÝÁ覆甮ÜÎ�疘½å��ùÐ＝肒栄申�褔態Ü侽褮ÌÔ

褋合�2500m昣星ã肒体覆児ã覑産àÙßÁÿóÎ�ÈãÔö�覸性à多¹ùÐ�骨粗鬆觨何

覸性自襅óÔ次世胘àÙßÁ�健康課胝à関Î�晛標àýÿ襡襇ÌóÎ� 

＜重点目標項目＞ 

項晛 
平成29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕 11俇 

晛標耞 

①20歳胘覸性ãùÐã者（再橁） 33.3％ H28 15％ W4 10％ 

②骨粗鬆觨検襄�実施Î�市聝村ã襱 － － 8市聝村 W4 19市聝村 

③骨粗鬆觨検襄甮精昨検査ã者ã割合 17.9％ H28 15.3％ W３ 12.5％ 

 覑胂：①県昰健康栄申聣査�②聪取県健康政策課聣î�③耠域保健�健康増事櫤暶告 

 

（３）働Â盛ÿ世代ã健康 

¹�û�佩Â盛ÿ世胘Ý¹���３０～５０胘àÀÆÛä�肥星ùメ*ボリ.�"ン4ロ�ムß

Þ�生活習慣病ã発生甮因àßÿ»�襅体褔櫓�改善Ì�高疥期ã健康ÚÄÿ�若¹»ÖÀþ支

½�必甮Á·ÿóÎ� 

ÒãÔöà÷�óÏä健康襄耘�受襄Ì�自襅ã健康褔態�俜握Î�ÈÝÁ覆甮ÜÎ�Òã褄

Ü�觌甿ãフレ�ル暚曪àÙßÁ�健康ÚÄÿã習慣化�襡襇ÌóÎ� 

＜重点目標項目＞ 

項晛 
平成29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕 11俇 

晛標耞 

①２０～６４歳ã肹正体覆ã

者 

耜性 － 
－ 

66.9％ 
W4 

25.0％ 

覸性 － 69.4％ 15.0％ 

②運佪習慣者（意識肷à運佪

Î�者）ã割合（２０～６４歳） 

耜性 19.3％ 
H28 

16.4％ 
W4 20.0％以褄 

覸性 8.4％ 11.4％ 

③歯周病�暊Î�者ã割合

（再橁） 

20歳胘 65.8％ 
H28 

22.7％ 
W4 

15.0％以下 

40歳胘 31.1％ 58.5％ 40.0％以下 
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60歳胘 50.3％ 64.0％ 45.0％以下 

④櫶疄.プ�晛肷ÝÌÔ活

佪�行ØÛ¹�者ã割合

（20～64歳） 

耜性 － － 32.6％ 
W4 

40.0％ 

覸性 － － 28.8％ 35.0％ 

⑤$3レ$�感ÍÔ者ã割合

（聭櫽1�月Ü$3レ$Á胚¹

à·ØÔÝ感ÍÔ者）（20～

64歳） 

耜性 9.1％ 

H28 

14.2％ 

W4 10.0％以下 
覸性 12.1％ 18.5％ 

⑥佽肙健襄�佽肙保健指佭

（再橁） 

佽肙健襄実施畝 45.9％ 

H27 

54.4％ 

W3 

70.0％ 

佽肙保健指佭実

施畝 
24.6％ 24.3％ 45.0％ 

佽肙保健指佭対

觼者襱 
18,187襊 22,218襊 18,900襊 

（覑胂）①②④⑤県昰健康栄申聣査檘è国昰健康�栄申聣査�③県昰歯科疾患実態聣査�⑥耠域

保健�健康増事櫤暶告 

 

（４）高齢期ã健康  

高疥者ä複襱ã昞性疾患à加½�便耟機俕ù社会肷ßÙßÁÿã肒下àýÿフレ�ル褔態à

ßÿùÎ¹何�疾病暚曪Ý生活機俕維持ã畳晋à�Ô�ニ�%�暊ÌÛ¹�ÈÝÀþ�高疥者ã

健康褔櫓ù生活機俕ã課胝à対ÌÛ一体肷à対応ÌÛ¹Ä必甮Á·ÿóÎ� 

ß¿�高疥期ã健康ÚÄÿàÙ¹Ûä��聪取県高疥者ã元橢福祉プラン（疖痕６～８俇）�Ý一

体肷à襡襇ÌóÎ� 

 

＜重点目標項目＞ 

項晛 
平成29俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕5俇 

（聣査俇（伵）） 

疖痕 11俇 

晛標耞 

①65歳以褄ã肒栄申樳向ã者

（BPJ20以下）（再橁） 

耜性 8.7％ 
H28 

11.7％ 
W4 

10.0％ 

覸性 21.5％ 26％ 24.0％ 

②高疥者ãÔ�æÄ質ã摂取ã褔櫓

（15％昣星ã者�減þÎ）（65歳以

褄） 

耜性 － － 48.7％ 

W4 

40.0％ 

覸性 
－ － 37.9％ 30.0％ 

③運佪習慣者（意識肷à運佪Î�

者）ã割合（65歳以褄） 

耜性 34.9％ 
H28 

31.2％ 
W4 

40.0％ 

覸性 35.1％ 33.3％ 40.0％ 

④櫶疄.プ�晛肷ÝÌÔ活佪�行

ØÛ¹�者ã割合（65歳以褄） 

耜性 － － 37.9％ 
W4 

40.0％ 

覸性 － － 41.1％ 45.0％ 

⑤聻¹ã褋íã参加畝 5.3％ H28 8.2％ W3 
10.0％

（W8） 

⑥６５歳以褄ã櫂褦�Î�機会Á觎ß¹者ã

割合（ðÝ�Þß¹昕ä襶１�２回ã者） 
25.6％ H28 24.7％ W4 20.0％ 

（覑胂）①②③④⑥県昰健康栄申聣査檘è国昰健康�栄申聣査�⑤聪取県聨寿社会課聣î 
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[ ロ#.�モ2ル 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

【食生活改善推逭員連絡協議会】

食習慣改善講習会　等

【栄養士会】

栄養教室事業、食育教室事業　等

【鳥取短期大奲ヹ企業】

【協会けんぽヹ薬剤師会】

：地域向け＜

【国保連ヹ保険者】

：職域向け＜

【日本海新聞、協会けんぽ】

【医師会】

【労働局】労働者のミヱソラブラシ対策

ヹシテリシタゥチキの実施　等 【鳥取看護大奲ヹ自治体】

：地域向け＜

シテリシを感じた者の割合

：医師向け＜

各種人材育成に関する研修の実施

【市町村ヹ保険者】

事業所向けのお薬ケョマの掲載

鳥取県民健康になろうフルザゥキテの実施

県内の各医痼保険者と連携した「いきいき健康日本一フルザゥキ
テ」による健康づくりアプヱテや広報の実施

鳥取県医師会公開講座、生活習慣疥対策スポトヺの実施による
普及啓甠

地域ペョヱツァ゠の育成

県内事業所の優良事例を横展開する

「イェヺカヱギ立県19のまちを歩こう」認定大会の
数

とっとりSNS相談事業、鳥取いのちの電話支援事
業

「眠れてますか＝睡眠カメヱヘヺヱ」による普及啓
甠

かかりつけ医心の健康＆うつ疥＇対応力向上研修
の認定者数

健
康
寿
命
ヹ

平
均
寿
命
の
延
伸

生
活
習
慣
疥
の
早
期
甠
見
と
早
期
治
痼

、
重
疧
化
予
防

（
糖
尿
疥
ヹ
循
環
器
疥
ヹ
が
ん
ヹ
C
O
P
D

）

※
糖
尿
疥

、
循
環
器
疥

、
が
ん
は
個
別
計
画
で
ル
ザ

ッ
キ
ム
ヅ
ラ
を
策
定

高
血
圧
疧

、
脂
質
畩
常
疧
の
割
合

（
有
疥
者
ヹ
予
備
群

）

肥満傾向の奡どもの割合

朝食を欠食する者の割合

十
分
な
睡
眠
と
休
養
は
元
気
の
源

塩
分
控
え
め
ㅯ

野
菜
は
多
め
ㅯ

ビ
リ
ア
ラ
予
防

中間゠イテ゠イテォマ

見
直
そ
う
日
々
の
遀
動
習
慣

。
日
ご
ろ
か
ら
意
識
し
て
歩
く

こ
と
に
加
え

、
筋
力
゠

ッ
フ
活
動
の
時
間
を
作
ろ
う

【協会けんぽヹ県】

産官奲連携による「食」の健康づくりの取組

「あるくと健康ㅯうごくと元気ㅯカメヱヘヺヱ」の実施＆歩数以外の
生活習慣疥予防に資する取組へのホアヱテ付与＇

ミ
ソ
ペ
ヨ

ッ
キ
サ
ヱ
デ
ル
ー

マ

日常生活における1日の歩数

1日の野菜、果物摂取量

1日の食塩摂取量

主食ヹ主菜ヹ副菜の組合せ

脂肪ウニラガヺ比率

不飽和脂肪郿

遚正体重の者

施策゠イテフチテ＆取組一覧＇

産官奲連携による「遀動」の健康づくりの取組

特定健康診査の受診率ヹ特定保健指導の実施率

【看護協会ヹ邱便局】

まちの保健室の実施

【鳥取市健康づくり推逭員連絡協議会ヹ自治体】

健康づくりの講演会、健康相談の実施

【新日本海新聞社ヹ県ヹ協会けんぽ】

奡どもの1逬間の総遀動時間

…団体が連携した取組

精神医痼機関関係者等研修の受講者数

最終゠イテォマ

遀動習慣者＆意識甩に遀動する
者＇の割合

健康経営ボアリヺザ事業「社員の健康づくり宣言」事業所の数
＆STEP1＇＆STEP2＇

特定健康診査ヹ保健指導の実施率＆加入事業者＇

シホヺヂ＆イェヺカヱギヹ軽い体操
を含む＇の行動者率

筋力゠チフに資する取組をしている
者の割合

睡眠による休養を十分とれていな
い者の割合

地元企業との連携事業＆例８ボラアのケョペ弁当＇

うつ疥の疧状について知っている
者の割合

こころの相談窓口を知っている割
合

中間゠イテォマ指標

ォラサイマ

肥満傾向の奡どもの割合

広く県⺠の健康増進に寄与する取組

職域向け

地域向け

地域ヹ職域向け
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受動喫煙を経験した者の割合

【鳥取市健康づくり推逭員連絡協議会ヹ自治体】

禁煙標語ホシソヺの掲示

敷地内禁煙を実施する奲校の割合

禁煙指導を受ける人の割合 敷地内禁煙施設の割合

＆行政機関、医痼機関、歯科診痼所、調剤薬局＇

【歯科医師会ヹ県】

歯周疥を有する者の割合

むし歯のない奡どもの割合

遀動習慣者の割合

社会活動参加率＆ペョヱツァ゠、旅
行、自己啓甠等＇

未成年者や妊産夃のいる所で喫煙
しない者の割合

1
0
0
年
ョ
ア
ビ
を
楽
し
め
る
地
域
へ

未成年者の喫煙する者の割合

遃去1年間に歯科検診を受診した
者の割合

自分の歯を有する者の割合

【禁煙支援】

【受動喫煙の防止】

ヨシキ飲郧をする人の割合

ま
ず
は

、
吸
わ
な
い

、
吸
わ
せ

な
い

。

禁
煙
支
援
と
受
動
喫
煙
防
止
の
徹
底

8
0
歳
に
な

っ
て
も
2
0
歯
以
上
の
歯
を
保

ち

、
生
涯
自
分
の
歯
で
お
い
し
く
食
べ
よ
う

妊姥中の喫煙者の割合

喫煙する者の割合＆成人＇

必
ず

設
け
よ
う

休
肝
日

、
節
度
の
あ
る

遚
度

な
飲
郧
に

努
め
よ
う

一時大量飲郧をする人の割合

＆パヱザ飲郧＇

未成年飲郧の割合

飲郧する者の割合＆成人＇

卒煙支援推逭事業補助金の活用事業所数

20、40、60歳代の逭行した歯周炎
の罹患率

65歳以上の共食をする者の割合

ビチ化物洗口に取り組む施設数

骨粗鬆疧検診を実施する市町村の数

受動喫煙防止対策支援補助金の活用事業所数

通いの場への参加率

高齢者のたんぱく質摂取状況

50歳代における咀嚼良好者の割合

骨粗鬆疧検診要精密検査の者の
割合

その他、フョヱの一次予防に係る取組の推逭

「高齢者の元気福祉のフョヱ」＆長寿社会課＇の個
別施策実施

定期甩な歯科検診、ビチ素塗布、保護者に対する
歯科保健教育を実施する市町村数

歯科補助清掃器具を使用している
者の割合

低栄養傾向の高齢者の割合
＆BMI20以下＇
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第４節 連橂体制等 

１ 取組方針 

健康ÚÄÿ�子Þ÷Àþ高疥者óÜ総合肷à疵橂ÌÛ取ÿ組õÔöà�曽県ä�聪取県健康Ú

Äÿ文化創造襡襇会檂��設耧ÌÛ¿ÿ�疖痕６俇伵以降÷引Â続ÂÈã襡襇会檂ã褋Ü�曽プ

ランà基Ú¹Ô樍体肷ß事櫤�検佞�襡襇Ì�健康ÚÄÿ文化創造í橌ÇÛ¹ÂóÎ� 

óÔ�曽会ä�聪取県à¿Æ��耠域�褣域疵橂襡襇会檂�ã機俕÷暊ÌÛ¿ÿ�今後÷�褣域

保健Ý耠域保健ã疵橂àý��切�晛ãß¹健康ÚÄÿ�襡襇ÌÛ¹ÂóÎ� 

 

２ 健康ÚÄÿ文化創造プランã推進体制等 

聪取県健康ÚÄÿ文化創造襡襇会檂ä�耠域�褣域�専晦耕体�関樲耕体�胘表Î�委員Ü構

成Ê�Û¿ÿ�各構成員覫属耕体Ý疵橂�取ÿßÁþ効果肷ß襡襇�襛ØÛ¹ÂóÎ� 

óÔ�曽プランã橑画期間耷ã襇行管畔檘è疖痕１１俇伵à行»最終評価àÙ¹Û÷曽襡襇

会檂àÛ行¹óÎ� 

 

３ 他ã推進会檂Ýã連橂 

曽県Üä�曽プランÜ襡襇Î�個別ã分晭Ý関疵ÌÛ¹�襡襇会檂Á·ÿ�Ò�þã襡襇会

檂Ýã疵橂÷襛ÿßÁþ襡襇ÌÛ¹ÂóÎ� 

 

◇栄養�食生活分野���健康�支½�食文化専門会檂 

健康�支½�褦文化専晦会檂ä�曽県ã褦育à関Î�施策àÙ¹Û�樍体策ã検佞Ý取組ã

襡襇�行»Ôöà設耧Ê�Û¹�専晦会檂ÜÎ� 

◇檗養�ÈÈ�ã健康���心Ý¹ãÖ�守�県民運動 

褱Ý¹ãÖ�守�県昰運佪ä�自死対策ã運佪体ÝÌÛ�佒事者意識�持ØÛ耠域Ü自þ自

死対策�襡襇ÌÛ¹ÄÔö�設耧Ê�Û¹�会檂ÜÎ� 

◇歯�口腔ã健康分野���鳥取県８０２０運動推進櫄檂会 

聪取県８０２０運佪襡襇櫄檂会ä�聪取県８０２０運佪�生涯�聻ÍÔ県昰ã歯科保健襡襇対

策ÝÌÛ�関樲耕体相互ã櫷昨ß疵橂�襛ÿßÁþ総合肷ÀÙ効果肷à襡襇Î�Ôö�設耧

Ê�Û¹�櫄檂会ÜÎ� 

◇Á����鳥取県Á�対策推進県民会檂 

聪取県Á�対策襡襇県昰会檂ä�曽県ã総合肷ßÁ�対策ã襡襇檘è襽実�襛�ÈÝ�晛

肷ÝÌÛ�曽県ãÁ�à樲�現褔�課胝檘è対策àÙ¹Û櫄檂Î�ÝÝ÷à�県昰Á一丸Ýß

ØÛÁ�対策�襡襇ÌÛ¹ÄÔö�設耧Ê�Û¹�県昰会檂ÜÎ� 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

鳥取県健康づくり文化創造推進会議 

健康を支える 

食文化専門会議 

鳥取県８０２０運動 

推進協議会 

鳥取県がん対策推進 

県民会議 

地域 職域 専門団体 関係団体 

連携 

心といのちを守る 

県民運動 

連携 

連携 

連携 
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胛８章 医畺費肹正化（聪取県医畺費肹正化橑画） 

第１節 医療費ã現状 

１ 医療費ã動向 

（１）曽県ã医畺費 

曽県ã医畺費ä�疖痕３俇伵Ü晲2,081億円Ü·ÿ�胛一期橑画�策肙ÌÔ平成20俇伵ã

晲1,728億円Ý比îÛ晲353億円ã増加（＋20.4％）ÝßÿóÌÔ� 

平成27俇伵àä晲2,000億円�聥½�Òã後�前俇伵Ý比î減觎Î�ÈÝ÷·ÿóÌÔÁ�

全体肷àä増加樳向à·ÿóÎ� 

ß¿�疖痕 2 俇伵ä前俇伵比△1.94％ÝßØÛ¹óÎÁ�È�ä�褴樹�ロĵ��ル$感染

觨ã畣行àýÿ�受襄控½Á橭ÈØÔÈÝÁ甮因Ý考½þ��甹俇伵àä増加à胋ÍÛ¹�È

ÝÀþ��一時肷ß減觎�Ü·ØÔÝ考½þ�óÎ� 

 

  ＜医畺費ã襡移（医畺保険肹枮）＞ 

   

覑胂：厚生疾佩觩�概算医畺費� 

 

全国Ý比較Î�Ý�胛三期橑画策肙ã基覡ÝßØÔ平成 27 俇伵Àþ疖痕３俇伵ã曽県Üã

医畺費ã褪è畝ä3.6％Ü·ÿ�全国ã6.8％ýÿ褪è畝Á肒ÄßØÛ¹óÎ� 

  

＜医畺費ã佪向（医畺保険肹枮）＞             （耂位：億円�％） 

    

覑胂：厚生疾佩觩�概算医畺費� 

 

※曽県ã医畺費ä�厚生疾佩觩Á医畺機関覫在耠ã估併府県別à�社会保険襄畺暶襸支

払基櫾檘è国昰健康保険耕体疵合会Ü覩畔Ê��襄畺暶襸ã胍襱à基ÚÂ医畺費Ý

ÌÛ評価ÌÔ÷ãÜÎ� 

区分 平成27年度 平成28年度 平成29年度 平成30年度 令和元年度 令和2年度 令和3年度 伸び率＆H27→R3)

全国 393,542 391,966 401,049 404,421 414,106 401,002 420,403 6.8%

対前年度比 103.79 99.60 102.32 100.84 102.39 96.84 104.84

鳥取県 2,008 1,989 2,006 2,026 2,058 2,018 2,081 3.6%

対前年度比 103.19 99.05 100.85 101.00 101.58 98.06 103.12
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（２）一襊佒Ôÿ医畺費 

一襊佒Ôÿ医畺費Ü見�Ý�曽県Üä疖痕 2 俇伵ä 364,654 円Ü·ÿ�全国平櫭ã

317,887円� 14.7％褄回ØÛ¿ÿ�全国Ü高¹曀Àþ11番晛ÝßØÛ¹óÎ� 

 

＜一襊佒Ôÿ医畺費ã全国比較（�概算医畺費��国勢聣査ã襊口(疖痕２俇伵)Ü覽ÌÔ耞）＞ 

  

 

聪取県ã一襊佒Ôÿ医畺費ã襡移ä�県ã医畺費ã襡移Ý佫暪à�全体肷à増加樳向à·ÿ

óÎ� 

 

＜聪取県ã一襊佒Ôÿ医畺費ã襡移（�概算医畺費��県ã襊口Ü覽ÌÔ耞）＞ 
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国昰健康保険檘è後期高疥者医畺à樲�疖痕２俇伵ã一襊佒Ôÿ実績医畺費（俇疥聣整前）

�見�Ý�曽県ä623,199 円Ü全国平櫭ã 574,609 円� 8.5％褄回ÿ�全国Ü高¹曀À

þ17番晛ÝßØÛ¹óÎ� 

 

＜一襊佒Ôÿ医畺費（俇疥聣整前�国昰健康保険檘è後期高疥者医畺分）ã全国比較＞

 

覑胂：厚生疾佩觩�疖痕２俇伵医畺費ã耠域差分析� 

 

次à俇疥聣整後ã医畺費Ü見�Ý�曽県ä 584,673 円Ü全国平櫭ã 574,609 円ýÿ

1.8％褄回ÿ�全国Ü高¹曀Àþ21番晛Ýðñ全国平櫭並ôÝßØÛ¹óÎ� 

 

＜一襊佒Ôÿ医畺費（俇疥聣整後�国昰健康保険檘è後期高疥者医畺分）ã全国比較＞

 

覑胂：厚生疾佩觩�疖痕２俇伵医畺費ã耠域差分析� 

※県昰ã晲19.7％Á国昰健康保険ã被保険者�晲 17.1％Á後期高疥者医畺ã被保険者ÜÎ� 

国昰健康保険ã被保険者襱  108,217襊（疖痕４俇 10月31侶現在） 

後期高疥者医畺ã被保険者襱 93,914襊（疖痕４俇 10月31侶現在） 

※県襊口548,629襊（疖痕４俇 10月１侶現在襡橑襊口）Ý比較� 
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óÔ�襄畺種別Ü見�Ý�曽県Üä全国Ý比較ÌÛ侸院医畺費Á高Ä�侸院外医畺費（聣剤含

õ）檘è歯科ä肒¹樳向Á見þ�óÎ� 

 

＜襄畺種別ã医畺費（俇疥聣整後�国昰健康保険檘è後期高疥者医畺分）＞ 

（全国� 100ÝÌÛ比較） 

   

覑胂：厚生疾佩觩�疖痕２俇伵医畺費ã耠域差分析� 

 

＜襄畺種別ã医畺費（全国健康保険櫄会分）＞ 

（全国� 100ÝÌÛ比較） 

  

覑胂：全国健康保険櫄会�估併府県支部別医畺費2�*（疖痕２俇伵）� 
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（３）後期高疥者ã医畺費 

曽県ã医畺費ã»Ö�後期高疥者医畺制伵ã対觼（75 歳以褄）Ýß�医畺費�見�Ý�平成

28 俇伵ã 817 億円Àþ疖痕３俇伵ã 866 億円Ý５俇間Ü 49 億円増加（＋6.0％）ÌÛ¹

óÎ�È�ä�対觼者襱ã増加（５俇間Ü 1,070 襊増加）Ý対觼者ã一襊佒Ôÿ医畺費ã増加

（５俇間Ü42千円増加）Á甮因Ý考½þ�óÎ� 

疖痕３俇伵ã県全体ã医畺費 2,081 億円Ý比較Î�Ý�後期高疥者ã医畺費ä 866 億円

Ý�晲4割�占ö�結果ÝßØÛ¹óÎ� 

 

  ＜後期高疥者医畺費ã佪向＞ 

   

覑胂：厚生疾佩觩�後期高疥者医畺事櫤褔櫓暶告� 

 

＜対觼者襱ã佪向＞ 

    

覑胂：厚生疾佩觩�後期高疥者医畺事櫤褔櫓暶告� 

 

＜対觼者ã一襊佒Ôÿ医畺費ã佪向＞ 

 

覑胂：厚生疾佩觩�後期高疥者医畺事櫤褔櫓暶告� 
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 疖痕２俇伵ã一襊佒Ôÿ後期高疥者医畺費�全国Ý比較ÌÛ見�Ý�曽県ä 921 千円Ü�

全国平櫭ã917千円�ùù褄回ÿ�高¹曀Àþ26番晛ÝßØÛ¹óÎ� 

 

＜一襊佒Ôÿ後期高疥者医畺費ã全国比較＞ 

    

覑胂：厚生疾佩觩�後期高疥者医畺事櫤褔櫓暶告�（疖痕２俇伵）（対觼期間：３月襄畺Àþ２月襄畺分） 

 

疖痕２俇伵ã一襊佒Ôÿ後期高疥者医畺費àÙ¹Û襄畺種別à見�Ý�次ãÝ¿ÿÝßÿ

óÎ� 

○侸院医畺費（褦事含õ�以下佫Í�）ä�曽県480千円Ý全国平櫭458千円�褄回ØÛ

¹óÎ� 

○侸院外医畺費（晳剤含õ�以下佫Í�）ä�曽県397 千円Ý全国平櫭 409 千円ýÿ下回

ØÛ¹óÎ� 

○歯科医畺費（褦事含õ�以下佫Í�）ä�曽県 27 千円Ý全国平櫭 34 千円ýÿ下回ØÛ

¹óÎ� 

 

＜一襊佒Ôÿ後期高疥者侸院医畺費ã全国比較＞ 

 
覑胂：厚生疾佩觩�後期高疥者医畺事櫤褔櫓暶告�（疖痕２俇伵） 

  

26 位 
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＜一襊佒Ôÿ後期高疥者侸院外医畺費ã全国比較＞ 

 

覑胂：厚生疾佩觩�後期高疥者医畺事櫤褔櫓暶告�（疖痕２俇伵） 

 

＜一襊佒Ôÿ後期高疥者歯科医畺費ã全国比較＞ 

 

覑胂：厚生疾佩觩�後期高疥者医畺事櫤褔櫓暶告�（疖痕２俇伵） 

 

次à�県侜ã後期高疥者医畺費ã褔櫓�市聝村ÉÝà見�Ý�疖痕２俇伵Üä一襊佒Ôÿ後

期高疥者医畺費Üä低畓浜聝（965 千円）Á最÷高Ä�最÷肒¹胚山聝（778 千円）Ý比較Ì

Û晲1.24俴（187千円差）ÝßØÛ¹óÎ� 

＜一襊佒Ôÿ後期高疥者医畺費ã市聝村比較（疖痕２俇伵）＞ 

 

覑胂：厚生疾佩觩肢檽2�* 
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疖痕２俇伵ã一襊佒Ôÿ後期高疥者医畺費�侸院�侸院外�歯科ã別Ü見�Ý�侸院医畺費

Ü最÷高¹低畓浜聝（627千円）ä最÷肒¹胚山聝（416千円）Ý比較ÌÛ�晲1.5俴（211千

円差）ÝßØÛ¹óÎ� 

 

＜一襊佒Ôÿ後期高疥者侸院医畺費ã市聝村比較＞ 

 

覑胂：厚生疾佩觩肢檽2�* 

 

疖痕２俇伵ã侸院外医畺費Üä�最÷高¹櫳浦聝（422千円）ä最÷肒¹耣佦聝（294千円）

Ý比較ÌÛ�晲 1.4俴（128千円差）ÝßØÛ¹óÎ� 

 

＜一襊佒Ôÿ後期高疥者侸院外医畺費ã市聝村比較＞ 

 

覑胂：厚生疾佩觩肢檽2�* 
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疖痕２俇伵ã歯科医畺費Üä�最÷高¹聪取市（32 千円）ä最÷肒¹低畓浜聝（16 千円）Ý

比較ÌÛ�晲2.0俴（16千円差）ÝßØÛ¹óÎ� 

 

＜一襊佒Ôÿ後期高疥者歯科医畺費ã市聝村比較＞ 

 

覑胂：厚生疾佩觩肢檽2�* 

※一襊佒Ôÿ医畺費ã高肒ä�襼昰ã疾病褔櫓Ý関疵ÌóÎÁ�各市聝村ã俇疥構成ù医

畺機関ã覫在褔櫓�健襄受襄畝ßÞà÷影櫝Ê�óÎ� 
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２ 疾病別医療費ã状櫓 

県侜医畺費ã疾病分疕àý�分析àÙ¹Ûä�聪取県保険者櫄檂会（以下�保険者櫄檂会�

Ý¹»�）à¿¹Û次ãÝ¿ÿóÝöþ�Û¹óÎ� 

 
 

 

※保険者櫄檂会Ýä 

  県侜ã保険者Á疵橂�櫄疄ÌÛ�耠域�褣域�聥½Ô保健事櫤何ã円滑ÀÙ効畝肷

ß実施何àýÿ�被保険者何ã健康保持�増襇�襛�ÝÝ÷à�保険者ã円滑ß事櫤

運営à資Î�ÈÝ�晛肷à設耧Ê�Û¹óÎ� 

  ＜主ß事櫤＞ 

    �医畺費分析 

    �佽肙健康襄査何ã西事者研修会ã開催 何 

  

※医畺保険者保暊ãレ&プ32�*àýÿ行��Ô分析ÜÎÁ�襹橑可俕ß範囲Ü実

施Ê�Ô÷ãÜÎ� 

※覾病昽ã分疕ä�社会保険表觮枮疾病分疕表�ã胚分疕Ü樄別Ê�Û¹óÎ� 

 

�感染觨檘è寄生耿觨（主à結核���ル$肝炎何） 

�褴生物（主àÁ��伊血病何） 

�血液檘è造血器ã疾患並èà晇疫機構ã褂害（主à貧血何） 

�侜分泌�栄申檘è胘謝疾患（主à佘侺病何） 

�精褽檘è行佪ã褂害（主à血管性檘è觻細不昿ã便耟觨何） 

�褽橊橉ã疾患（主àパ��ン(ン病�Û�À��自畜褽橊橉ã褂害何） 

�覜環器橉ã疾患（主à高血圧性疾患�俖侜覑血�俖梗塞�佪昭硬化何） 

�呼檙器橉ã疾患（主àÀÑ�俱炎�喘息�鼻炎何） 

�觢化器橉ã疾患（主à胃肈瘍�襾侭指聡肈瘍�肝炎�肝硬変何） 

�櫶骨格橉檘è結合組褢ã疾患（主à関節觨�腰聺�坐骨褽橊聺何） 

�襒侺疼生褠器橉ã疾患（主à襒不全何） 

 

�Òã他�àä以下ã項晛Á含ó�óÎ� 

�眼檘è付属器ã疾患 

�耳檘è侷暪侇橭ã疾患 

�皮膚檘è皮下組褢ã疾患 

�侽褮�分娩檘è産ÍüÄ 

�周産期à発生ÌÔ病態 

�先胄奇樻�変樻檘è染褤体異褎 

�觨褔�聖候檘è異褎疌觑覫見�異褎検査覫見Ü他à分疕Ê�ß¹÷ã 

�損覾�耷侁檘èÒã他ã外因ã影櫝 

�佽殊晛肷枮��4 
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＜疖痕３俇伵俇疥別医畺費ã比較＞ 

覑胂：聪取県保険者櫄檂会�疖痕４俇伵医畺費�佽肙健襄2�*何分析結果� 

 

○俇疥別医畺費Üä�０～９歳Üä圧伹肷à�呼檙器橉�ã割合Á高¹�Òã後俇疥ã褄觙Ý

Ý÷à減觎Î�Á�80歳以褄Àþ再è高Äß�� 

○�褴生物�ä�40歳胘Àþ80歳胘à¿¹Û高Ä�佽à60歳胘Á最÷高¹� 

○�精褽�ä�30～40歳胘ã佩Â盛ÿ世胘à¿¹Û高¹� 

 

＜疖痕３俇伵保険者別レ&プ3件襱ã割合＞ 

 

覑胂：聪取県保険者櫄檂会�疖痕４俇伵医畺費�佽肙健襄2�*何分析結果� 

    

○被枮者保険ä�呼檙器橉��觢化器橉�Á高¹� 

   ○俇疥層Á高¹国保�後期高疥ä�覜環器橉��侜分泌��櫶骨格橉�Á高¹� 
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一襊佒Ôÿ医畺費�レ&プ3件襱（Èã項Ü以下�件襱�ÝÎ��）�治畺à甮Î�侶襱（Èã項

Ü以下�侶襱�ÝÎ��）ã関樲�見�Ý�一襊佒Ôÿ医畺費Á最÷高¹覜環器橉ä件襱÷侶襱

÷高¹襱耞ÝßØÛ¹óÎ� 

褴生物ä一襊佒Ôÿ医畺費Á２番晛à高¹à÷関�þÏ件襱ù侶襱ä高Äß¹ÈÝÀþ�一

侶佒Ôÿ医畺費Á高¹Ý考½þ�óÎ� 

 

＜全医畺保険者ã一襊佒Ôÿ医畺費�件襱�侶襱ã関樲性（疖痕３俇伵）＞ 

    

覑胂：聪取県保険者櫄檂会�疖痕４俇伵医畺費�佽肙健襄2�*何分析結果� 
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覑胂：聪取県保険者櫄檂会�疖痕４俇伵医畺費�佽肙健襄2�*何分析結果� 
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＜疾病別一襊佒Ôÿã侸院医畺費＞ 

医畺費Ý被保険者ã俇疥別ã2�*Á５À俇（平成29～疖痕３俇伵）Ò�ØÛ¹�全国健

康保険櫄会聪取支部（以下�櫄会Æ�ò�Ý¹»�）�櫂済組合（耠曀褣員櫂済�橓察櫂済�市聝

村褣員櫂済）�国昰健康保険�後期高疥者医畺ã保険者2�*Ü襹橑ÌÔ÷ãÜÎ� 

 

（俇疥聣整前） 

  
覑胂：聪取県保険者櫄檂会�疖痕４俇伵医畺費�佽肙健襄2�*何分析結果� 

 
○�覜環器橉��褴生物�ã侸院医畺費Á佽à高Ä�増加樳向Ü·��ÞÖþ÷全国平櫭�
胚ÂÄ褄回�� 

 

（俇疥聣整後） 

  

覑胂：聪取県保険者櫄檂会�疖痕４俇伵医畺費�佽肙健襄2�*何分析結果� 

 
○俇疥聣整後ã侸院医畺費ä�褴生物��覜環器橉�Á高Ä��褴生物�ä全国平櫭�褄回
�� 

 

 

 

 



 

- 429 - 
 

＜疾病別一襊佒Ôÿã外甿医畺費（侸院外医畺費）＞ 

一襊佒Ôÿã侸院医畺費Ý佫暪à�医畺費Ý被保険者ã俇疥別ã2�*Á５À俇（平成

29～疖痕３俇伵）Ò�ØÛ¹�櫄会Æ�ò�櫂済組合（耠曀褣員櫂済�橓察櫂済�市聝村褣

員櫂済）�国昰健康保険�後期高疥者医畺ã保険者2�*Ü襹橑ÌÔ÷ãÜÎ� 

 

（俇疥聣整前） 

  

覑胂：聪取県保険者櫄檂会�疖痕４俇伵医畺費�佽肙健襄2�*何分析結果�ýÿ 

 
○�觢化器橉��覜環器橉��褴生物�ã外甿医畺費Á佽à高Ä��褴生物�ä俇々増加Ì
Û¹�� 

○多Äã疾病Ü全国平櫭�褄回�� 

 

 

（俇疥聣整後） 

  

覑胂：聪取県保険者櫄檂会�疖痕４俇伵医畺費�佽肙健襄2�*何分析結果�ýÿ 

 
○俇疥聣整後ã外甿医畺費Üä��褴生物��精褽��褽橊橉�Á全国平櫭�褄回�� 
○疖痕２俇伵ýÿ÷医畺費Á減觎ÌÔ疾病Á多¹耷��褴生物�ä俇々増加ÌÛ¹�� 
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第２節 医療費適正化à向ÆÔ課題Ý施策ã方向性 

１ 県民ã生涯à�Ô�健康ã保持�増進 

高疥àßØÛ÷�¹ÙóÜ÷生ÂÁ¹ù趣昢�持Ö�曎ÀÜ健康à聨生ÂÎ�（�健康寿显�

ã延褪）Ôöàä�若¹»ÖÀþ侶々ã生活習慣�改善Î�ðÀ�早期発見�早期治畺àýÿ病

橢ã覆觨化�曪ÅÈÝÁ覆甮Ü·ÿ�ÒãÔöàä県昰一襊çÝÿÁ健康ã覆甮性�便識Ì�

侶々ã生活ã耷Ü褦生活ã改善ù運佪習慣ã肙耶à伴ö�ÈÝÁ効果肷ß手耛ÜÎ� 

ÈãÔö�健康ÚÄÿà取ÿ組÷»ÝÎ�個襊�耠域ù褣域何�社会全体Ü支援Î�体制�

構耬Î�Ôö�聪取県健康ÚÄÿ文化創造プラン（胛四次）何à基Ú¹Ô施策�襡襇Ì�健康寿

显ã延褪何�晛指ÌóÎ� 

  

 ※健康寿显ã延褪何à樲�晛標ä胛７觮胛１節�健康ÚÄÿ文化創造プランã概甮��参觧 

 

（１）生活習慣病ã早期発見檘è覆觨化暚曪ã襡襇 

現褔Ý課胝�施策ã曀向性何ä胛４觮胛１節�４ 佘侺病対策��参觧 

※晛標ä胛７觮胛３節�Ⅱ生活習慣病ã早期発見Ý早期治畺�覆觨化暚曪 ７ 佘侺病��参觧 

 

（２）Á�対策 

現褔Ý課胝�施策ã曀向性何ä胛４觮胛１節�１ Á�対策（聪取県Á�対策襡襇橑画）��参觧 

※晛標ä�胛７觮胛３節�Ⅱ生活習慣病ã早期発見Ý早期治畺�覆觨化暚曪 ９ Á���参觧 

 

（３）ÔåÈ対策 

胛７觮胛３節�Ⅰ 侶褎生活à¿Æ�生活習慣病ã発生暚曪 ４ 檈煙��参觧 

 

（４）飲酒対策 

胛７觮胛３節�Ⅰ 侶褎生活à¿Æ�生活習慣病ã発生暚曪 ５ 飲酒��参觧 

 

（５）高疥者ã佽性�佡ó½Ô疾病暚曪�介護暚曪ã襡襇 

 現褔¡ 

 〇疾病胚分疕別被保険者１襊佒Ôÿ俇間医畺費（侸院�外甿＋聣剤）（３俇平櫭） 

被保険者一襊佒Ôÿ俇間医畺費�見ÔÝÂ��覜環器橉ã疾患（主à高血圧性疾患�俖侜覑

血�俖梗塞�佪昭硬化何）�Á最÷多Ä�占öÛ¹óÎ� 
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覑胂：聪取県�国保�後期高疥者医畺ã2�*Àþ見�聪取県�市聝村ã姿�（疖痕4俇伵） 

 

〇甮介護便肙畝ã褔櫓（疖痕３俇伵） 

疖痕３俇伵ã曽県ã甮介護便肙畝ä�国ýÿ÷高¹樳向à·ÿóÎ� 

  
覑胂：聪取県�国保�後期高疥者医畺ã2�*Àþ見�聪取県�市聝村ã姿�（疖痕4俇伵） 

 

〇褴橪甮介護便肙者（甮支援�甮介護）ã甮介護伵別暊病畝（３俇平櫭） 

介護伵Á高Äß�àÙ���俖卒耷��便耟觨��脊聶�聶間板�脊聶損覾�àý�疾患ã便肙Á

多ÄßØÛ¹óÎ� 

医療費 順位 医療費 順位 医療費 順位 医療費 順位
1 劤染症及び寄生虫症 5,473 13 3,787 13 6,851 10 5,405 11

2 新生刵＜腫瘍＞ 82,801 2 39,526 4 79,361 2 27,010 6

3 血液及び造血器の疾患
並びに免疫務構の障势 5,176 14 3,152 15 1,550 15 2,547 15

4 内分泌、栄養及び代謝疾患 6,663 12 4,957 12 49,728 4 41,067 3

5 精剡及び⾏動の障势 35,762 7 30,724 6 5,058 12 5,744 10

6 剡経系の疾患 40,201 5 34,833 5 24,032 8 29,440 5

7 眼及び劏属器の疾患 6,995 11 5,049 11 19,668 9 17,511 8

8 耳及び乳様突起の疾患 326 16 492 16 1,168 16 1,287 16

9 循環器系の疾患 123,784 1 92,014 1 82,815 1 71,940 1

10 呼吸器系の疾患 65,079 3 29,642 7 27,451 5 13,173 9

11 消化器系の疾患 29,444 9 19,818 8 26,793 6 26,313 7

12 皮膚及び皮下刢織の疾患 3,779 15 3,158 14 6,192 11 4,357 12

13 筋骨剺系及び刻合刢織の疾患 48,876 4 70,510 2 24,201 7 47,492 2

14 尿路勯器系の疾患 30,696 8 15,291 9 71,471 3 31,300 4

15 妊娠、分娩及び勩じょく 0 18 0 18 0 18 0 18

16 周勩勡に発生した病態 0 18 0 18 0 18 0 19

17 刪天奇形、劭形及び染⾊体異常 38 17 54 17 25 17 28 17

18 症勔、徴候及び異常臨床刴刀勰⾒
で他に分類されないもの 9,776 10 8,622 10 3,788 14 3,440 14

19 損傷、中毒及びその他の勭因の影響 37,432 6 59,876 3 4,039 13 4,126 13

532,301 － 421,505 － 434,191 － 332,181 －

番号 疾病大分類
医科・入院 医科・外来＋調剤

男性 ⼥性 男性 ⼥性

合刧
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覑胂：聪取県�国保�後期高疥者医畺ã2�*Àþ見�聪取県�市聝村ã姿�（疖痕4俇伵） 

 

〇後期高疥者医畺健康襄査ã受襄畝 

疖痕３俇伵ã後期高疥者医畺健康襄査受襄畝ä県全体Ü 20.2％Ü·ÿ�受襄畝ã高¹市

聝村Üä57％�肒¹市聝村Üä7.1％Ý市聝村間Ü差Á胚Â¹褔櫓Á見þ�óÎ� 

 H29俇伵 H30 俇伵 W1俇伵 W2俇伵 W3俇伵 

実施畝 21.7% 21.5％ 21.8％ 20.8％ 20.2％ 

覑胂：聪取県�国保�後期高疥者医畺ã2�*Àþ見�聪取県�市聝村ã姿�（疖痕4俇伵） 

 

 課胝¡ 

被保険者１襊佒Ôÿ俇間医畺費à¿¹Û最÷多Ä�占öÛ¹�ãÁ覜環器橉疾患Ü·ÿ�

褴橪甮介護便肙者à¿Æ�介護伵ã高¹曀ã原因疾患ÝÌÛ÷俖卒耷Á多¹樳向à·�È

ÝÀþ�高疥者ã覜環器橉疾患à樲�医畺費à耶晛Ì�高疥者ã佽性�佡ó½Ô疾病暚曪�

覆觨化暚曪à取ÿ組õ必甮Á·�Ý考½þ�óÎ� 

óÔ�2035 俇àä耕塊世胘Á85 歳前後Ýßÿ�甮介護便肙者襱ä�現在ã35,000

襊à対Ì�2035 俇ä37,800 襊肧伵àß�見込ôÝßÿ�健康俇疥ã向褄ßÞ�耕塊世

胘�周辺世胘Á聨Ä健康à生Â�Ôöã取組Á覆甮ÝßÿóÎ� 

 施策ã曀向性¡ 

〇高疥者ã保健事櫤Ý介護暚曪ã一体肷実施何íã支援 

生活習慣病何ã覆觨化暚曪ù肒栄申曪止�高疥者ã檳弱（フレ�ル）対策檘è疾病ã早期発

見ù早期治畺ãÔöã後期高疥者健康襄査íã支援�行»Ôö�耠域à¿Æ�高疥者ã健

康課胝ã耻覑檘è評価ãÔöã2�*分析�行¹óÎ� 

óÔ�医畺�介護ã疵橂ÌÔ肹切ß介侸�支援�行»ÈÝàýÿ�生活維持�向褄Á可俕ÝÊ

��Ôö�対応ã必甮性Á高¹後期高疥者à対ÌÛ�後期高疥者医畺広域疵合Ý各市聝村Á

疵橂ÌÛ相耝ù曍晣指佭何�襡襇ÌÛ¹ÂóÎ� 

 

〇フレ�ル対策à向ÆÔ取ÿ組ô 

フレ�ル暚曪à関Î�学覒肷耟見�÷Ýà�健康ÚÄÿù介護暚曪ã取組�体橉肷à整畔

Ì�聪取曀式フレ�ル暚曪対策�実施ÌÛ¹ÂóÎ� 

75 歳以褄ã後期高疥者àÙ¹Û÷�疾病ã早期発見ù早期治畺Á必甮Ü·�ÈÝÀþ�

勥因疾患 勥刣援１ 勥刣援２ 勥介劽１ 勥介劽２ 勥介劽３ 勥介劽４ 勥介劽５

脊椎・椎間板・脊髄障势 35.4 41.3 22.3 27.1 27.3 24.8 21.1

下肢の骨折
（大腿骨頚部骨折等）

3.9 5.5 1.3 4.8 7.9 6.5 4.5

骨粗鬆症 27.7 34.4 21.5 24.9 24.4 22.3 18.0

劭形勯関節症
（股関節、膝関節等）

29.6 31.4 17.7 19.4 17.4 19.7 18.0

関節リウマチ・劰種関節炎 2.9 4.5 1.7 2.7 2.5 2.3 2.0

脳卒中
（くも膜下出血、脳出血、脳梗塞）

23.3 23.4 22.2 25.5 31.3 35.4 40.8

種々の剡経劭勯疾患 4.3 4.6 4.5 5.3 4.6 3.7 4.8

剉削症 13.1 6.8 45.3 25.6 20.7 17.0 21.5
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県ä�後期高疥者医畺広域疵合ù市聝村何Á実施Î�後期高疥者ã健康襄査ßÞã健康Ú

Äÿà関Î�事櫤àÙ¹Û�支援ÌÛ¹ÂóÎ� 

後期高疥者ã口腔機俕肒下ù誤嚥性俱炎何ã疾病�暚曪Ì�健康寿显ã延褪�襛�Ôö�

後期高疥者医畺広域疵合Ü取ÿ組�Ü¹�歯科検襄事櫤（口腔機俕評価（咀嚼�舌�嚥下機

俕）ù歯�歯侳�口腔清掃ã,�.�何）àÙ¹Û支援�行¹óÎ� 

 

 晛標¡ 

項晛 県2�*（聭櫽） 晛標耞 

甮介護（支援）襡橑便肙畝 

（疖痕12俇伵） 
21.0％（※1） 

W5 

襡橑 
20.7％（※2） W12 

健康襄査受襄畝 20.2％ W3 26.5％ W11 

（※1）俇疥別ã死曕畝�甮介護便肙者襱何ýÿ県聨寿社会課Ü襡橑 

   （※2）甮介護便肙者ã増加見込ô�3割电制ÌÔ襱耞 

 

（６）歯�口腔ã健康対策 

 

※晛標ä胛７觮胛３節�Ⅰ 侶褎生活à¿Æ�生活習慣病ã発生暚曪 ６ 歯�口腔ã健康��参觧 

 

（７）ÈÈ�ã健康対策 

胛７觮胛３節�Ⅰ 侶褎生活à¿Æ�生活習慣病ã発生暚曪 ３ 檗申�ÈÈ�ã健康��参觧 

 

（８）Òã他健康ÚÄÿã襡襇 

（９）暚曪接種ã襡襇 

 現褔¡ 

暚曪接種曂à基ÚÂ�臎染ã¿Ò�Á·�疾病ã発生檘èó�延暚曪Ý¹»公衆衛生ã観

胍檘è襼昰ã健康ã保持ã観胍Àþ�市聝村Á実施主体Ýßÿ�A 疕疾病�ÝÌÛ結核�昄Ì��

風Ì�何��B 疕疾病�ÝÌÛ橦節性�ンフル�ン!�高疥者ã俱炎檣櫹感染觨ã暚曪接種�行Ø

Û¹óÎ� 

 

 課胝¡ 

暚曪接種ã対觼者Á肹切à接種�受Æ�Ôö�国ù市聝村ÕÆÜßÄ�県à¿¹Û÷関樲耕

体Ýã疵橂ù暚曪接種ã普檘樶発何ã取組�行»ÈÝÁ覆甮ÜÎ� 

現褔Ý課胝�施策ã曀向性何ä胛４觮胛３節�９ 歯科保健医畺対策（聪取県歯科保健襡襇

橑画）��参觧 

胛７觮胛３節�Ⅰ 侶褎生活à¿Æ�生活習慣病ã発生暚曪 ２ 襅体活佪�運佪�檘è�Ⅲ  

社会環櫉ã整備��参觧 
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 施策ã曀向性¡ 

◯暚曪接種àÙ¹Ûã正Ì¹耟識ã普檘�畔解促襇 

感染觨ã発生佪向ã聣査ù褏暶ã公開�市聝村ù医師会Ýã疵橂àý�周耟樶発ßÞà

Ù¹Û引Â続Â実施ÌÛ¹ÂóÎ� 

 

◯市聝村何ã体制整備ã支援 

襼昰ã健康意識�高ö�ÈÝÁ医畺費肹正化à÷資Î�Ýã観胍Àþ�接種畝ã向褄à向

Æ�実施主体Ü·�市聝村何àý�Êþß�普檘樶発何Á行���ý»�市聝村向Æ研修会

ã開催ù市聝村間ã広域肷ß疵橂ßÞàÙ¹Û�橋続肷ß支援�行¹óÎ� 

 

 晛標¡ 

◯暚曪接種àÙ¹Ûã正Ì¹耟識ã普檘�畔解促襇 

◯暚曪接種ã実施主体Ü·�市聝村何ã体制整備 
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２ 適切ß医療ã効率的ß提檽 

県ÝÌÛ�畾質ÀÙ肹切ß医畺�効畝肷à受Æ�ÈÝÁÜÂ�体制ã確畞�更àä�高疥期à

¿¹Û�襼ô慣�Ô耠域Ü尊厳·�暮þÌÁÜÂ�体制�確畞Î�Ôöã施策�襡襇ÌóÎ� 

 

（１）医畺機関ã機俕分化�疵橂 

胛５觮 耠域医畺構想（聪取県耠域医畺構想）（別冊）�参觧 

 

（２）耠域暴括�"$1ムã襡襇 

 現褔¡ 

耠域暴括�"$1ムÝä�耕塊ã世胘Á75歳以褄Ýß�2025俇�晛伯à�介護Á必甮

ß褔態àßØÛ÷襼ô慣�Ô耠域Ü暮þÌ続Æ�ÈÝÁÜÂ�ý»�高疥者ã襼ó¹�檰胍à�

介護ÕÆÜßÄ�医畺ù介護暚曪�生活支援�一体肷à肢檽Î�耠域ã仕組ô�¹¹óÎ� 

估併府県檘è市聝村ä�保険檩付ã円滑ß実施ãÔö�３俇�一期ÝÎ�估併府県介護保険

事櫤支援橑画�檘è市聝村介護保険事櫤橑画�肙ö�ÈÝÝÊ��耠域ã佽性�実褏à応ÍÔ

耠域暴括�"$1ム構耬í向ÆÔ取組Á胅開Ê�ÛÂóÌÔ� 

�介護保険事櫤橑画Á�胛６期橑画（2015～2017）以降��耠域暴括�橑画�（耠域暴括�

"$1ムã構耬�襡襇Î�Ôöã橑画）ÝÌÛ位耧付Æþ��2025俇óÜã各橑画期間�

聻ÍÛ耠域暴括�"$1ム�耛階肷à構耬Î�ÈÝÝÊ�óÌÔ� 

�胛８期橑画（2021～2023）Üä�胛７期橑画Üã晛標ù樍体肷ß施策�佡ó½�2025俇

�晛伯ÝÌÔ耠域暴括�"$1ムã整備Ý現晱世胘Á檜減Î�2040俇�見据½Ô� �

ビ$基盤Ý襊肷基盤ã整備�ù�介護暚曪�健康ÚÄÿ施策ã襽実�襡襇��褴樹�ロĵ��ル$

感染觨ù櫽俇ã災害発生褔櫓�佡ó½Ô�災害ù感染觨対策à樲�体制整備�何ã襽実Á檟

öþ�óÌÔ� 

 

 課胝¡ 

胛９期介護保険事櫤（支援）橑画（2024～2026）耷àä�耕塊ã世胘Á75歳以褄Ýß�

2025俇�橘½�ÈÝàßÿ�今後÷高疥者襊口何ã増加樳向Ý生産俇疥襊口ã減觎樳向Á

見込ó��耷�耠域暴括�"$1ムã更ß�褹化�襡襇à向ÆÔ取組Á檟öþ�Û¹óÎ� 

 

 施策ã曀向性¡ 

  ○耠域暴括�"$1ムã褹化�襡襇 

襊口構成ã変化ù介護ニ�%何ã佪向Á耠域ÉÝÜ異ß�耷Ü�各市聝村à¿¹Ûä�Ò

�þ耠域ã実褏à応ÍÛ介護 �ビ$基盤�整備Î�ÝÝ÷à�耠域暴括�"$1ムã褹

化�襡襇�介護襊材ã確保何à向ÆÔ樍体肷ß取組ã実施Á引Â続Â檟öþ�Û¹óÎ� 

胛９期介護保険事櫤支援橑画Üä�È�óÜà整備Ê�Ô体制�活枮ÌßÁþ�耠域暴括

�襡襇ã活佪�発胅ÊÐ�期間Ý位耧付Æ�耠域襼昰�市聝村�耠域暴括支援&ン*��関

樲機関�耕体Ý櫄佩Î�樻Üã耠域暴括�"$1ムã褹化�襡襇�晛指ÌóÎ� 
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 晛標¡ 

項晛 県2�*（聭櫽） 晛標耞 

甮支援１�２ã曀ã在胣襱/畝 462襊/82.1％ W4 

現褔ýÿ向褄 

甮介護１�２ã曀ã在胣襱/畝 443襊/71.9％ W4 

介護３～５ã曀ã在胣襱/畝 247襊/31.1％ W4 

便耟觨ã曀（侶褎生活自畞伵Ⅱ以

褄）ã在胣襱/畝 

607襊/55.7％ W5 

覑胂：聪取県県聨寿社会課聣î 

※曽橑画項晛ã�医畺�介護ã疵橂�聻ÍÔ効果肷�効畝肷ß �ビ$肢檽ã襡襇�何Ý疵佪Ì

ßÁþ�襇行管畔檘è評価�行¹óÎ� 

 

（３）在胣医畺ã襡襇 

   胛４觮胛１節�１２ 在胣医畺��参觧 

 

（４）#�ネリ.�医晳品檘èバ��後続品ã使枮促襇 

 現褔¡ 

○#�ネリ.�医晳品ã使枮褔櫓 

曽県ã後発医晳品（侸院外�聣剤）ã襱疁"�ä86.2％Ü�全国平櫭ã83.5％Ý比î高

Ä�全国７位ÝßØÛ¹óÎ� 

 

 

覑胂：厚生疾佩觩資當 
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覑胂：厚生疾佩觩資當 

 

○バ��後続品ã使枮褔櫓 

曽県ã成分別ãバ��後続品（侸院外�聣剤）ä�国晛標ã基覡Ü·�襱疁"�80％以褄ã

品晛襱ä５品晛Ü�全体ã成分襱ã31.3％Ýßÿ�全国平櫭ã12.5％（80％以褄２品晛）Ý比

較Ì高Ä�全国Ü２番晛（他３自治体Ý佫畝）ÝßØÛ¹óÎ� 

 

＜バ��後続品（成分別）ã襱疁割合（侸院外�聣剤）（疖痕３俇伵）＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

覑胂：厚生疾佩觩�胛四期医畺費肹正化橑画襡橑/�ル� 

 バ��医晳品¡ 

遺臎子組換½橹覒ù細曇俵申橹覒何�応枮ÌÛ�微生物ù細曇Á持Ù*ンパ�質（ホルモン�酵素�抗体

何）�作�疄�畏枮ÌÛ製造Ê��医晳品� 

 バ��後続品¡ 

先行バ��医晳品ã佽檴Á切�Ô後à�他ã製晳企櫤Àþ発俼Ê��バ��医晳品ã後発晳��後発医

晳品 （#�ネリ.�医晳品）�ä�化学合成àýØÛ先行品Ý完全à佫一Ü·�製品�製造Î�ÈÝÁ可俕

ÕÁ�バ��医晳品ä�構造Á複雑ßÔö�製造櫤者Á異ß�ÈÝàý�製造工肧ã違¹ã影櫝�»Æù

ÎÄ�先行品Ý完全ß佫一品�製造Î�ÈÝä困侫ßÔö�先行バ��医晳品Ý品質�効Â晛ù安全性Á

�佫何�Ü·�ÈÝÁ検觹Ê�Û¹óÎ� 
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 課胝¡ 

曽県ã#�ネリ.�医晳品檘èバ��後続品ã使枮褔櫓何ä�全国肷à÷高¹襢覡Üä·�

Á�今後÷現褔俜握何ÌÔ褄Ü�#�ネリ.�医晳品何ã畔解促襇�襇öÛ¹Ä必甮Á·ÿóÎ� 

 

 施策ã曀向性¡ 

〇保険者Á取ÿ組õ#�ネリ.�医晳品何ã使枮促襇à対Î�支援 

#�ネリ.�医晳品何�普檘ÊÐ�ÈÝä�患者負者ã橔減ù医畺保険財政ã改善à資Î

�÷ãÜ·�ÈÝÀþ�県ä�必甮à応ÍÛ保険者櫄檂会ßÞÜ�#�ネリ.�医晳品ã使枮

割合何à関Î�褏暶肢檽�行¹櫂聻畔解ã褙成ù樍体肷ß使枮促襇ã検佞何�行»ÝÝ÷

à�今後÷保険者Ý櫄疄ÌßÁþ取組�襡襇ÌóÎ� 

óÔ�各保険者à¿Æ�取組àÙ¹Ûä�#�ネリ.�医晳品¿願¹��4ù"�ル何ã俳

付�引Â続Â行»ÝÝ÷à�被保険者（佽à国昰健康保険被保険者）íã覑前講座何àýÿ一

層ã襼昰畔解ã促襇�襛ÿóÎ� 

 

〇バ��後続品ã現褔�佡ó½Ô施策ã襡襇 

バ��後続品àÙ¹Ûä�国Á行»実態聣査何�佡ó½現褔俜握ÌÔ褄Ü�必甮à応ÍÛ�

使枮促襇à樲�施策�検佞Ì�施策à基Ú¹Ô晛標�設肙Î�何�曽橑画ã見聭Ì�行¹ó

Î� 

 

 晛標¡ 

項晛 全国2�* 県2�*（聭櫽） 晛標耞 

#�ネリ.�医晳品 

（襱疁割合） 

83.5％ W4 86.2％ W4 84％以褄 

（国晛標：2023 俇伵昗óÜ

à全估併府県Ü80％以褄） 

   ※#�ネリ.�医晳品ã襱耞晛標àÙ¹Ûä�国à¿¹Û櫾額ベ�$何ã観胍�佡ó½Û見

聭ÎÈÝÝÊ�Û¹��ÒãÔö�褴Ôß国ã晛標à応ÍÛ曽県ã晛標÷見聭Î曀襈�（疖

痕６俇伵à見聭Ì暚肙） 

 

（５）医晳品ã肹正使枮ã襡襇 

胛４觮胛３節�１１ 医晳品何ã肹正使枮��参觧 

 

（６）医畺資源ã効果肷�効畝肷ß活枮 

 現褔¡ 

觎子高疥化ã襇胅ÝÝ÷à�橊済ã肒成聨�国昰生活ù意識ã変化何医畺�取ÿ巻Ä暪々ß

環櫉Á変化ÌÛ¹Ä耷�国昰皆保険�堅持Î�Ôöàä�限þ�Ô医畺資源�効果肷ÀÙ効畝

肷à活枮ÌÛ¹ÄÈÝÁ覆甮ÝßÿóÎ� 



 

- 439 - 
 

医畺資源ã効果肷ÀÙ効畝肷ß活枮à向ÆÛä��効果Á曔Ì¹Ý¹»�ビ2ン$（科学肷根

檰）Á·�ÈÝÁ指肳Ê�Û¹�医畺�ù�医畺資源ã但侸疁à估併府県格差Á·�ÈÝÁ指

肳Ê�Û¹�医畺�ã肹正化�襡襇Î�ÈÝÁ考½þ��国ã指襈à¿¹Û�檜性橢併感染觨

何à対Î�抗櫹晳ã覩曀ù伊侜褂手覒ã外甿実施何Á一疘ÝÌÛ·Çþ�Û¹óÎ� 

 

 課胝¡ 

医畺資源ã効果肷�効畝肷ß活枮ã襡襇àÙ¹Ûä�個別ã襄畺行為ÝÌÛ医師ã判耘à基

ÚÂ必甮ß褋合Á·�ÈÝà畦意Î�必甮Á·�ÈÝÀþ�医畺関樲者Ý疵橂ÌÛ取組õÈÝ

Á覆甮ÝßÿóÎ� 

óÔ��効果Á曔Ì¹Ý¹»�ビ2ン$Á·�ÈÝÁ指肳Ê�Û¹�医畺�ù�医畺資源ã但侸

疁à估併府県格差Á·�医畺�àÙ¹Û�耠域ã医畺 �ビ$ã肢檽褔櫓�橋続肷à収襹�分

析ÌÛ俜握Î�必甮Á·�ÝÝ÷à��ビ2ン$ã積ô覆âàýÿ�疾病暚曪�襡襇ÌÛ¹ÄÈ

Ý÷覆甮ÝßÿóÎ� 

 

 施策ã曀向性¡ 

○効果Á曔Ì¹Ý¹»�ビ2ン$Á·�ÈÝÁ指肳Ê�Û¹�医畺ã実態俜握檘è普檘樶発

何ã襡襇 

抗櫹晳ã使枮褔櫓何ã効果Á曔Ì¹Ý¹»�ビ2ン$Á·�ÈÝÁ指肳Ê�Û¹�医畺

ã耠域褔櫓�俜握Ì�保険者櫄檂会何Ü褏暶櫂暊�襛�ÝÝ÷à�必甮à応ÍÛ県昰ù医

畺関樲者à対Î�普檘樶発何�行¹óÎ� 

 

○医畺資源ã但侸疁à估併府県格差Á·�医畺ã実態俜握檘è普檘樶発何ã襡襇 

伊侜褂手覒ã外甿実施何ã曽県ã医畺 �ビ$ã肢檽褔櫓ã耠域差何ã実態�俜握

Ì�保険者櫄檂会何Ý褏暶櫂暊�襛�ÝÝ÷à�必甮à応ÍÛ医畺関樲者何à対Î�普檘

樶発ù各保険者à¿Æ�疾病暚曪ã取組�襡襇ÌóÎ� 

 

 晛標¡ 

○効果Á曔Ì¹Ý¹»�ビ2ン$Á·�ÈÝÁ指肳Ê�Û¹�医畺ù医畺資源ã但侸疁à估

併府県格差Á·�医畺ã効果肷�効畝肷ß活枮à向ÆÔ取組ã検佞檘è襡襇 

 

（７）医畺�介護ã疵橂�聻ÍÔ効果肷�効畝肷ß �ビ$肢檽ã襡襇 

 現褔¡ 

觎子高疥化Á襇胅Î�耷�2025俇à¹�û��耕塊ã世胘�Á全Û75歳以褄Ýßÿ�聥高

疥社会�橘½�ÈÝàßÿóÎ�高疥者ã»Ö�75歳以褄ã後期高疥者ã割合Á増½�ÈÝ

Ü�侶褎肷ß生活支援ù医畺�介護何ã暪々ßニ�%ã·�曀Á増½Û¹ÄÈÝÁ暚測Ê�ó

Î� 

曽県Üä�2016俇 12月à策肙ÌÔ�聪取県耠域医畺構想�àýÿ�病觑機俕ã分化檘è疵

橂�在胣医畺�介護ã襡襇�耠域暴括�"$1ムã構耬Ý¹ØÔ�医畺�介護 �ビ$ã肢檽

体制ã改革�ã取組Á襇öþ�Û¹�ÝÈ�ÜÎ� 
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óÔ�2014俇ã介護保険曂ã改正àýÿ�2015俇伵Àþ耠域支援事櫤à�在胣医畺�

介護疵橂襡襇事櫤�Á位耧ÚÆþ��市聝村Á主体ÝßØÛ耠樄医師会何Ý疵橂ÌÔ取組Á

胅開Ê��ý»àßÿóÌÔ� 

È�óÜ医畺政策ã覫管窓口�持ÔßÀØÔ市聝村à÷��在胣医畺�介護疵橂襡襇事櫤�

ã一環ÝÌÛ在胣医畺�介護疵橂à関Î�相耝窓口Á設耧Ê��óÔ侸胓院時疵橂�促襇Î

�侸胓院聣整ル�ル�策肙�運枮Î�何�耠域ã実褏à応ÍÔ取組Á実施Ê�Û¹óÎ� 

 

 課胝¡ 

医畺Ý介護ã疵橂�ýÿ襽実ÊÐ�Ôöàä�関樲機関�耕体Á一体ÝßØÔ取組ù�医師�

歯科医師�看護師�リハビリ1�"ョン専晦褣�晳剤師�歯科衛生士�管畔栄申士�栄申士何ã医

畺西事者Ý介護西事者何ã多褣種Á疵橂ÌÔ取組Á檟öþ�Û¹óÎ� 

櫽俇�全国肷à医畺機関Üã死曕割合Á減觎樳向à·ÿ�高疥者施設ù自胣Üã死曕割合Á

増加樳向à·ÿóÎ�曽県Ü÷�全国佫暪�高疥者施設何Üã死曕割合Á増加樳向à·�ÈÝ

�佡ó½�高疥者施設何à¿Æ�看取ÿà対応ÜÂ�環櫉�整備ÌÛ¹Ä必甮Á·ÿóÎ� 

óÔ�今後ã高疥化ã襇胅何�佡ó½óÎÝ�Êþà襊生会檂何ã襊生ã最終耛階à¿Æ�

医畺àÙ¹Ûã普檘Ý�在胣医畺肢檽体制ã襽実櫋化�襛ØÛ¹Ä必甮Á·ÿóÎ� 

 

 施策ã曀向性¡ 

○在胣医畺肢檽体制ã襽実櫋化 

 胛４觮胛１節�１２ 在胣医畺��参觧 

 

○介護 �ビ$肢檽体制ã整備 

耠域医畺介護総合確保基櫾何�活枮Ì�甮介護高疥者ã在胣生活�支½�Ôöã施設

整備ù�介護西事者ã確保�育成何�Êþà襛ØÛ¹ÂóÎ� 

 

○耠域à¿Æ�在胣医畺�介護疵橂ã襡襇 

耠域暴括��見½�化�"$1ムù国何Àþ肢檽Ê��医畺�介護何à関Î�2�*ã

活枮�市聝村何íãン��3聣査ã実施何�Ý¿ÌÛ�市聝村ã現褔俜握ù課胝耻覑�対

応策ã検佞何�支援ÌÛ¹ÂóÎ� 

耠域暴括支援&ン*�何Á主催Î�耠域�会檂àÙ¹Û�医畺�介護西事者ù襼昰ßÞ

多褣種ã参加àýÿ効果肷à会檂運営Á実施Ê��ý»支援Î�ÝÝ÷à�国Á行»研修

事櫤ù伴走肷支援事櫤何ã周耟ù活枮襡览何÷Ý¿ÌÛ�市聝村Á在胣医畺�介護疵橂襡

襇事櫤Ý他ã耠域支援事櫤（便耟觨施策何）何Ýã疵佪�意識ÌÔ取組Á行½�ý»支援Ì

Û¹ÂóÎ� 

市聝村Á行»医畺Ý介護ã疵橂襡襇何à関Î�取組à対ÌÛ�リハビリ1�"ョン専晦

褣何ÁÊþà参画ÜÂ�ý»�耠域リハビリ1�"ョン支援体制�褹化�襡襇ÌóÎ� 

県ù各保健覫àý��医畺�介護疵橂襡襇ã関樲者�交½Ô会檂ù意見交換�研修会何

ã実施�óÔ先襇事疘ã肢檽�耠域支援事櫤交付櫾ùÒã他国交付櫾ã積櫧肷ß活枮何�

Ý¿ÌÛ�市聝村ã取組�支援ÌÛ¹ÂóÎ� 
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 晛標¡ 

項晛 県2�*（聭櫽） 晛標耞 

在胣Ü曕Äßþ�Ô曀ã襱/畝 845襊/14.8％ W3 
現褔ýÿ向褄 

施設Ü曕Äßþ�Ô曀ã襱/畝 1,269襊/22.2％ W3 

覑胂：聪取県�襊口佪態余橑� 

※曽橑画項晛ã�耠域暴括�"$1ムã襡襇�Ý疵佪ÌßÁþ�襇行管畔檘è評価�行¹ó

Î� 
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第３節 医療費適正化à向ÆÔ関樲者ã連橂檘è櫄力 

１ 関樲者ã役割 

（１）聪取県ã晱割 

曽県ä�医畺費肹正化橑画ã晛標胴成à向ÆÛ�県侜ã保険者何ã取組ù2�*分析何ã褔

櫓�佡ó½Ô取組ôã支援ù必甮à応ÍÛ保険者櫄檂会�聻ÍÛ櫄疄�檟ö�ßÞ�主体肷ß

取組�行ØÛ¹ÂóÎ� 

óÔ�耠域侜ã医畺肢檽体制ã確保檘è国昰健康保険ã財政運営�者»晱割Àþ市聝村Ý

一体ÝßØÔ保健事櫤何ã取組÷襇öÛ¹ÂóÎ� 

 

（２）保険者何ã晱割 

医畺保険�運営Î�主体ÝÌÛã晱割à加½�保健事櫤何�聻ÍÔ加侸者ã健康管畔ù医畺

ã質檘è効畝性向褄ãÔöã医畺肢檽体制íã佩ÂÀÆ�行»ßÞ�保険者機俕ã櫋化�襛

�ÈÝÁ覆甮ÜÎ� 

国昰健康保険�被枮者保険à¿¹Ûä�佽肙健康襄査何àÙ¹Û疖痕６俇伵Àþ始ó�胛四

期佽肙健康襄査何実施橑画à¿¹Û�佽肙保健指佭à�3�ム評価�佭侸Î�ÈÝ何Ü実施

畝向褄�襛�ÈÝÝÊ��ÈÝ�佡ó½�効果肷ÀÙ効畝肷ß実施�襛�ÈÝÁ期待Ê�Û¹

óÎ� 

óÔ�各保険者Ý÷加侸者ã健康ã保持増襇ãÔöà必甮ß事櫤�積櫧肷à襡襇ÌÛ¹Ä晱

割�者¹�2�*ヘル$橑画à基ÚÄ事櫤ã実施ù医畺関樲者Ý疵橂ÌÔ覆觨化暚曪à樲�取

組�加侸者ã健康管畔何à樲�自覶伴疄�支援Î�取組何�効果肷ß取組�各保険者何ã実褏

à応ÍÛ襡襇ÌÛ¹Ä他�後発医晳品ã使枮促襇à樲�自己負者ã差額聻耟何ã取組ã襡襇�

覆複但晳ã是正à向ÆÔ取組何�行»ÈÝ÷期待Ê�Û¹óÎ� 

 

（３）医畺ã者¹手ã晱割 

医畺費肹正化ù暚曪�健康ÚÄÿã取組à櫄疄Î�ÝÝ÷à�畾質ÀÙ肹切ß医畺�肢檽Î

�晱割Á·ÿóÎ� 

保険者何Á覆觨化暚曪何ã保健事櫤�実施Î�à佒ÔØÛ保険者何Ý疵橂ÌÔ取組ù耠域

à¿Æ�病觑機俕ã分化檘è疵橂à応ÍÔ自主肷ß取組�襇öÛ¹ÄÈÝÁ期待Ê�Û¹ó

Î� 

今後�マ�ĵ保険觹ã畏枮増加àýÿ�曽襊ã佫意�佺Û医畺�服晳褏暶�俜握Ì�肹切ß医

畺�肢檽Î�ÈÝù覆複但晳ã电制à取ÿ組õÈÝ÷期待Ê�Û¹óÎ� 

óÔ�患者Á後発医晳品�選胥ÌùÎÄÎ�Ôöã対応ù聣剤à必甮ß体制ã整備à伴ö�

ÈÝ檘è医師ÝÀÀÿÙÆ晳剤師�晳櫥何Ýã疵橂ã下�一元肷�橋続肷ß晳学肷管畔�聻ÍÔ

覆複但晳何ã是正何ã取組�行»ÈÝÁ期待Ê�Û¹óÎ� 

 

（４）県昰ã晱割 

自þã加疥à伴ØÛ生Í�褱襅ã変化何�自覚ÌÛ褎à健康ã保持増襇à伴ö�ÝÝ÷à�

ＯＴＣ医晳品ã肹切ß使枮ßÞ�觨褔ù褔櫓à応ÍÔ肹切ß行佪�Ý�ÈÝÁ必甮ÜÎ� 
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ÈãÔö�マ�ĵポ�*ルÜã佽肙健康襄査褏暶何ã閲畎何àýÿ健康褏暶ã俜握à伴ö�

保険者何ã支援÷受ÆßÁþ�積櫧肷à健康ÚÄÿã取組�行»ÈÝÁ期待Ê�Û¹óÎ� 

óÔ�侶褎肷ß病橢ã治畺ù�医畺相耝ßÞà応ÍÛ÷þ½��ÀÀÿÙÆ医��持Ö�襄畺

覫�耷觍病院�胚病院何�Ò�Ó�ã医畺機俕�畔解ÌÔ褄Ü�医畺機関何ã機俕à応Í�医畺

�肹切à受Æ�ý»伴ö�ÈÝ÷期待Ê�Û¹óÎ� 

 

２ 保険者櫄檂会�通ÍÔ各保険者等Ýã連橂檘è櫄力 

医畺費肹正化ã襡襇à佒ÔØÛä�医畺費Á発生Î�前（疾病ã暚曪�健康ÚÄÿ）ã取組Á

最÷覆甮Ü·ÿ�保険者ã保健事櫤Á胚Âß晱割�者»耷�限þ�Ô襊肷資源à¿¹Û効果肷

à取組�行»必甮Á·ÿóÎ� 

ÒãÔö�各保険者侂自ã取組ÕÆÜäßÄ�構成耕体ã被保険者襱Á県襊口ã晲８割�占

ö�聪取県保険者櫄檂会à¿¹Û�各保険者何Á疵橂ÌÛ行»健康ÚÄÿíã取組ù精伵ã高

¹2�*分析àý��ビ2ン$（科学肷根檰）à基Ú¹Ô疾病暚曪ã取組�行»ÈÝÁ医畺費肹

正化à対Ì�胚Âß効果Á期待ÜÂóÎ� 

曽県ä�聪取県保険者櫄檂会Ýã疵橂�襛ÿ�次ã取組�襡襇ÌÛ¹ÂóÎ� 

  ○耠域�褣域Á疵橂ÌÔ健康ÚÄÿ 

保険者ã痛組ô�聥½Ô耠域�褣域Á疵橂ÌÔ健康ÚÄÿíã取組ÝÝ÷à�効果肷ß

取組事疘ã横胅開ã襡襇�襛ÿóÎ� 

  ○精伵ã高¹2�*分析檘è�ビ2ン$à基Ú¹Ô保健事櫤ã取組 

各保険者Ý各種2�*ã疵橂�襛�何�精伵ã高¹2�*分析�実施Ì�各保険者何Á

取ÿ組õîÂ健康課胝ã俜握ù�ビ2ン$à基Ú¹Ô効果肷ß保健事櫤ã取組ô�襡襇

ÌóÎ� 
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第４節 橑画期間à¿Æ�医療費ã見込ô 

１ 令和 11年度ã医療費ã見込ô 

医畺費ã見込ôàÙ¹Ûä�次項医畺費ã見込ôã襡橑曀曂ãÝ¿ÿ�国Àþ肢檽Ê�Ô

�胛四期医畺費肹正化橑画襡橑/�ル�àýÿ算覑ÌÔ÷ãÜÎ� 

È�àý�Ý�医畺費肹正化ã取組Á行��ßÀØÔ褋合�疖痕11俇伵à¿Æ�曽県ã医

畺費ã襡橑ä晲2,358億円Ýßÿ�一曀Ü�医畺費肹正化ã取組�行ØÔ褋合ä晲2,337

億円Ü晲21億円ã电制効果Á見込ó�óÎ� 

 

 

＜聪取県ã医畺費（見込ô）＞                                     （耂位：億円） 

 W6俇伵 W7俇伵 W8俇伵 W9俇伵 W10俇伵 W11俇伵 

肹正化前(g) 2,151 2,192 2,232 2,273 2,315 2,358 

適正化後(h) 2,132 2,173 2,213 2,254 2,295 2,337 

肹正化効果(g-h) 19 19 19 19 20 21 

 

＜制伵樄分別ã医畺費（見込ô）＞ ※括弧侜ä医畺費肹正化前ã見込ô        （耂位：億円） 

保険制伵 樄分 W6俇伵 W7俇伵 W8俇伵 W9俇伵 W１０俇伵 W11俇伵 

後期高疥

者医畺 

肹正化前 1,026  1,064  1,106  1,144  1,180  1,214  

適正化後 1,017  1,055  1,096  1,135  1,170  1,203  

市聝村国

保 

肹正化前 443  438  432  430  430  433  

適正化後 439  434  429  426  426  429  

被枮者保

険何 

肹正化前 682  690  694  699  705  711 

適正化後 676  684  688  693  699  705  

 

＜国昰健康保険�後期高疥者医畺ã一襊佒Ôÿ保険當（月額）（疖痕11俇伵見込ô）＞ 

（耂位：円） 

 市聝村国保 後期高疥者 

肹正化前 6,555 6,987 

適正化後 6,499 6,928 

 

※医畺費ã見込ôä�国昰医畺費ベ�$Ü襡橑Ê�Û¹óÎ� 

国昰医畺費Ýä�医畺保険制伵何àý�檩付�後期高疥者医畺制伵ù公費負者医畺制伵à

ý�檩付�È�à伴»患者ã一部負者何àýØÛ支払��Ô医畺費�合算ÌÔ÷ãÜÎ�È�

�÷Ýà�各種聣査àý�割合�枮¹Û估併府県別国昰医畺費Á襡橑Ê�Û¹óÎ� 

ß¿�胛８觮胛１節à橫載ÌÔ曽県ã医畺費ä概算医畺費ã襱耞Ü·�Ôö�曽觮ã襱耞Ý

ä一耨ÌóÐ�� 

※óÔ�医畺費ã見込ôä�胛四期医畺費肹正化橑画襡橑/�ルàýÿ一肙ã襄畺暶襸ã改肙

畝�加昢ÌÛ襡橑Ê�Û¹óÎ� 
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２ 医療費ã見込ôã推橑方法 

国ã基曽曀襈Ü示Ê�Ô襡橑曀曂檘è�胛四期医畺費肹正化橑画襡橑/�ル�àýÿ�次ãÝ¿

ÿ襡橑ÌÛ¹óÎ� 

（１）医畺費肹正化ã取組�行»前ã医畺費（侸院外�歯科医畺費）ã觌甿襡橑 

疖痕元俇伵�基覡俇伵ÝÌÔ侸院外檘è歯科医畺費�襊口Ü覽ÌÛ算覑ÌÔ一襊佒Ôÿ医

畺費Ý過檬ã医畺費�基礎ÝÌÛ算覑ÌÔ一襊佒Ôÿ医畺費ã褪è畝檘è觌甿襡橑襊口Àþ

襡橑ÌÛ¹óÎ� 

 

（２）医畺費肹正化ã取組�行ØÔ褋合ã医畺費（侸院外�歯科医畺費）ã觌甿襡橑 

褄橫（１）Ü襡橑ÌÔ医畺費ã襡橑�枮¹Û�医畺費肹正化ã取組ã実施àý�効果額�Ò�

Ó�襡橑Ì�È�þã効果額�医畺費肹正化ã取組�行»前ã医畺費à¿ÿ込ô襡橑ÌÛ¹ó

Î� 

＜医畺費肹正化ã取組＞ 
 ○佽肙健康襄査檘è佽肙保健指佭ã実施畝ã向褄àý�効果 
 ○後発医晳品ã使枮促襇àý�効果 
 ○耠域差覍減à向ÆÔ取組àý�効果 
  �佘侺病ã覆觨化暚曪ã取組àý�効果 
  �覆複但晳ã肹正化ã取組àý�効果 
  �複襱医晳品ã但暜ã肹正化àý�効果 
  �効果Á曔Ì¹Ý¹»�ビ2ン$（科学肷根檰）Á·�ÈÝÁ指肳Ê�Û¹�医畺ã肹正

化àý�効果 
  �医畺資源ã但侸疁à耠域差Á·�医畺ã肹正化àý�効果 
○（必甮à応ÍÛ）県侂自ã取組àý�効果 

 

（３）病觑機俕ã分化檘è疵橂ã襡襇ã成果�佡ó½Ô医畺費（侸院医畺費）ã觌甿襡橑 

医畺橑画（耠域医畺構想）à基ÚÄ病觑機俕ã分化檘è疵橂ã襡襇ã成果�反映ÊÐÛ襡橑

ÌÛ¹óÎ� 

 

ß¿�耠域医畺構想ä胛四期医畺費肹正化橑画ã橑画期間耷ã疖痕７俇à向ÆÛ策肙Ê�

Û¹�Ôö�佫俇以降à樲�検佞褔櫓�佡ó½�国ã襡橑曀曂ã見聭Ìà応ÍÛ�曽県ã医畺

費見込ô÷見聭ÌóÎ� 
 

（４）制伵樄分別ã医畺費ã觌甿襡橑 

橑画期間耷ã各俇伵ã医畺費ã襡橑耞à觌甿襡橑襊口何�枮¹Û襡橑ÌÔ制伵樄分別ã加

侸者襱�基à算覑ÌÔ制伵樄分別ã医畺費割合�複ÍÛ襡橑ÌóÎ� 
 

（５）市聝村国昰健康保険檘è後期高疥者医畺制伵ã一襊佒Ôÿ保険當ã試算 

足下（疖痕５俇伵）ã一襊佒Ôÿ保険當à�橑画期間耷à見込ó��一襊佒Ôÿ保険當ã褪è

畝ã襡橑耞�複ÍÔ額à�制伵改正àý�一襊佒Ôÿ保険當íã影櫝額�加½Û試算ÌÛ¹ó

Î� 
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 参考¡襡橑à枮¹Ô襱耞何 

褄橫ã医畺費ã見込ôä��胛四期医畺費肹正化橑画襡橑/�ル�à次ã耞�設肙ÌÔ結果�

襡橑Ê�Ô÷ãÜÎ� 

ß¿�一部項晛àÙ¹Ûä�現褔俜握昕ä今後ã佪向�佡ó½施策ã曀向性何�検佞Î�Ô

ö�昣設肙ÝÌÛ¹óÎ� 

設肙項晛 
襡橑à枮¹Ô 

襱耞何 
備考 

１ 疖痕 11俇伵ã後発医晳品ã普檘畝 

 疖痕 11俇伵ã後発医晳品ã普檘畝(%) 84% 晛標耞 

疖痕 11俇伵ãバ��"ミラ�ã普檘畝(%) －  

（晛標品晛襱） －  

２ 疖痕 11俇伵ã佽肙健襄ã実施畝檘è佽肙保健指佭ã実施畝ã晛標耞 

 佽肙健襄実施畝(%) 70% 晛標耞 

佽肙保健指佭実施畝(%) 45% 晛標耞 

佽肙保健指佭ã対觼者割合(%) 17% 橪肙耞（※１） 

佽肙保健指佭àý�効果(円) 6,000円 橪肙耞（※１） 

３ 襊口一襊佒Ôÿ外甿医畺費ã耠域差覍減�晛指Î取組 

 

 

生活習慣病（佘侺病）à関Î�覆觨化暚曪ã

取組効果（覍減畝）(%) 

7.0% 一襊佒Ôÿ医畺費Á全国

平櫭�褄回�估併府県ã

覍減畝ã平櫭（※２） 

覆複但晳ã肹正化効果(医畺機関襱) 2機関 現褔耞（※３） 

複襱種疕医晳品ã肹正使枮対觼ÝÎ�一襊佒

Ôÿã但晳種疕襱 

6種疕 現褔耞（※３） 

４ 医畺資源ã効果肷�効畝肷ß活枮ã襡襇ã肹正化効果額ã襡橑曀曂 

 檜性橢併感染觨à対Î�抗櫹晳覩曀 －  

 檜性下畖觨à対Î�抗櫹晳覩曀 －  

 伊侜褂ã肹正化効果 －  

 化学畺曂ã肹正化効果 －  

５ 侂自施策àý�医畺費減觎畝(%) 

（侸院�侸院外�歯科別à�疖痕2俇伵Àþ疖痕11俇伵óÜã俇伵昉à設肙可） 

  － 侼意 

（※１）�胛四期医畺費肹正化橑画襡橑/�ル�à暚ö設肙Ê�Û¹�襱耞Ü·ÿ�変更Î�ÈÝ可俕

ÕÁ�Òãóó枮¹Ô� 

（※２）聪取県ä生活習慣病（佘侺病）ã４０歳以褄ã襊口一襊佒Ôÿ医畺費Á全国平櫭�下回ØÛ¹

�Ôö�全国平櫭�褄回�估併府県ã平櫭ã覍減畝�参考à襱耞ä設肙ÌÔ（国襡览ã設肙

耞）� 

（※３）聪取県覆複�多剤対策事櫤à¿Æ�対觼者ã基覡耞�枮¹Ô� 
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第５節 橑画ã進捗管理等 

１ 進捗管理Ý評価 

（１）進捗状櫓ã公表 

昉俇伵�曽橑画ã襇聬褔櫓�県ãホ�ムペ�#何Ü公表ÌóÎ� 

昉俇伵ã襇聬褔櫓�佡ó½�曽橑画à橁ÇÔ晛標ã胴成Á聉ÌÄ困侫Ý見込ó��褋合ß

Þ�Òã甮因�分析Ì�必甮à応ÍÛ施策何ã侜暣ã見聭Ì�襛ÿóÎ� 

 

（２）進捗状櫓à関Î�調査檘è分析（次期橑画íã反映） 

曽橑画期間ã最終俇伵Ü·�疖痕11俇伵à�橑画ã襇聬褔櫓à関Î�聣査檘è分析�行

¹�Òã結果�県ãホ�ムペ�#何Ü公表ÌóÎ� 

óÔ�分析結果àÙ¹Ûä�次期橑画ã侜暣�検佞Î�à佒Ôÿ肹橷反映ÊÐ�ÈÝÝÌó

Î� 

 

（３）橑画ã実績à関Î�評価 

曽橑画終異ã甹俇伵Ü·�疖痕12俇伵à�晛標ã胴成褔櫓檘è施策ã実施褔櫓ã実績評

価�行¹�Òã結果�県ãホ�ムペ�#何Ü公表ÌóÎ� 

 

 


