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会 議 録 

会議の名称 令和元年度 第１回 つくば市健康づくり推進協議会 

開催日時 令和元年７月 25 日（木） 開会 15：00 閉会 16：30 

開催場所 つくば市役所 ２階 会議室 204 

事務局（担当課） 保健福祉部健康増進課 

 

出 

席 

者 

 

 

委員 

 

飯田会長、山海委員、太刀川委員、入江委員、冨山委員、 

猪瀬委員、中野委員、川村委員、齋藤委員 

事務局 

 

吉原保健福祉部次長兼健康増進課長 

健康増進課：小野村統括保健師、助川課長補佐兼係長、 

光田係長、風見保健係長、石内保健係長、永井保健師、 

真木保健師、江戸保健師、佐藤管理栄養士、草牧主事、 

小嶋主事 

谷田部保健センター：藤永所長、磯部保健師 

大穂保健センター：青木所長、竹内保健師 

桜保健センター：中島所長、佐藤保健師、三輪保健師 

いきいきプラザ：飯塚館長、鈴木保健係長 

公開・非公開の別 ■公開 □非公開 □一部公開 傍聴者数 ２人 

非公開の場合はそ

の理由 

 

 

議題 

 

 

 

報告事項 

（１）第４期健康増進計画「健康つくば２１」策定のための 

アンケート調査について（別紙１・別紙２） 

（２）つくば市自殺対策計画について（別紙３・別紙４） 
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協議事項 

（１）第３期健康増進計画「健康つくば２１」 

令和元年度活動計画及び平成 30 年度活動報告について 

（資料１・資料２） 

（２）その他 

会議録署名人  確定年月日 平成  年  月  日 

 

会

議

次

第 

 

１ 開会 

２ 次長あいさつ 

３ 会長あいさつ 

４ 報告事項 

  （１）第４期健康増進計画「健康つくば２１」策定のための 

     アンケート調査について（別紙１・別紙２） 

  （２）つくば市自殺対策計画について（別紙３・別紙４） 

５ 協議事項 

  （１）第３期健康増進計画「健康つくば２１」 

     令和元年度活動計画及び平成 30 年度活動報告について 

      （資料１・資料２） 

  （２）その他 

６ 閉会 

＜報告事項＞ 

（１）第４期健康増進計画「健康つくば２１」策定のためのアンケート調査に

ついて 

別紙１及び別紙２に基づき、事務局より説明。 

会長 

 

 10代 20代の回答率が悪い。それはどうしようもないのかもしれない

が、対応を考えてほしい。 
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事務局 回収数を増やすための対策として、回答者に対して今回初めて、今年

度のつくば健康マイレージのポイントを加算できるようにしました。 

（２）つくば市自殺対策計画について 

別紙３及び別紙４に基づき、事務局より説明。 

委員 

 

 

事務局 

 

委員 

 

 

事務局 

 

 

 

 

委員 

 

 

事務局 

 

 

 

 

 「相談窓口に対しての意見がパブリックコメントではない」とは、ど

ういうことか。自殺対策について寄せられた意見ではないということ

か。 

 計画の内容に対するものではなかったので、パブリックコメントによ

る修正はないという意味です。 

 「相談窓口が欲しい」という意見によって、計画を変更することはな

いということか。この内容は自殺対策計画のどの部分に関わるものなの

か、それはどうして変更する必要がないのか説明してほしい。 

 市民からの貴重な意見だと思っています。自殺対策計画の 29 ページ、

「基本施策３ 住民への啓発と周知」が該当します。相談窓口の案内に

ついては、様々なところで PR を載せています。今回のパブリックコメ

ントは、計画の修正という段階には至っていないが、意見を参考に今後

の計画を進めていきたいと考えています。 

 どこの市町村も計画は立派なものができている。どうやって実行する

かなどの具体的な How to の部分がこれからの課題だと思うので、その

部分の意見は貴重なものであり、参照していただきたいと思う。 

 市としても、相談をしていただくのが一番の方法と考えており、より

良い方法を考えています。24 時間相談を受けられる窓口がないかを探

しているところで、そのようなことができる事業所に委託できないかも

検討しており、徐々にバージョンアップしていきたいと考えています。 
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会長 

 

事務局 

 

 

 

会長 

 

事務局 

 

 

 

 

 

 

会長 

委員 

 

 

 

実際に、医療機関ではなく、市の方へ直接相談に来るケースはあるの

か。 

大穂保健センターが主に心の健康相談を担当しています。広報つくば

でも周知しており、回数は少ないかもしれないが、月に１回、１回あた

り 2 人を相手に行っています。心の相談でなくても、取り次いで欲しい

という相談を受けることは多くあります。 

相談を受けた際、明らかに医療機関の受診が必要だという場合は、ど

こかの医療機関へ紹介するようなシステムはあるのか。 

最初は電話で相談を受けており、相談を受けた窓口が一番最初に判断

しています。治療中の方は、相談を受けることで治療方針と違いがあっ

てはいけないので、引き続き治療を受けるようにお願いしています。本

人がカウンセリングを受けたいなど、相談内容によっては、医療機関や

クリニックを紹介することはあります。精神保健福祉士は健康増進課に

いないので、庁内で連携をとり、他課の有資格者に相談することもあり

ます。 

難しい判断だと思いますが、よろしくお願いします。 

メディカルセンターでは、若い方の自殺未遂が多い。大体が相談をし

ていないので、緊急で来た人を医療機関にどのように繋げるかが課題で

あり、地域に相談に来た方をどのように医療機関に繋げるかの連携が、

まだできていない。今後、その連携を作っていきたいと、担当の方と話

している段階です。 

＜協議事項＞ 

（１）第３期健康増進計画「健康つくば２１」 

   令和元年度活動計画及び平成 30 年度活動報告について 

   資料１及び資料２に基づき、事務局より説明。 
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委員 

 

 

 

 

事務局 

 

 

委員 

事務局 

 

 

委員 

 

 

 

 

会長 

 

委員 

会長 

 

 

事務局 

 

 

 分野２の栄養・食生活について、資料２の３ページ目、事業内容（３）

の食育教室での講話において、（３）「谷田部・茎崎地区で 75 歳以上

の BMI20 以下の方を対象に、食生活改善指導事業を行う」とあるが、

何人くらいの方を対象にしているのかを知りたい。また、谷田部・茎崎

地区は選ばれた理由と、他の地区にも拡大していくのかを知りたい。 

 対象者が 75 歳以上の方が対象ということで、この地区では 400 名弱

いました。そのうち、60 名弱の方から申込がありました。今後の予定

については、まだ確定はしていないため、確認でき次第報告します。 

 谷田部・茎崎地区を最初に選んだことには理由があるのか。 

 谷田部・茎崎地区での高齢者の食生活改善推進事業について、人口な

ども考慮するため、来年度の地区はまだ決まっていないが、他の地区で

も事業を行い、３年間で市内全域をまわる予定です。 

 高齢者の低栄養は問題となっており、介護予防という意味でも大事な

点だと思われる。できれば、全地区に拡大していただきたい。研究学園

よりも離れた地域の高齢者に問題があると思われる。筑波地区など非常

に高齢化が進んでいることがうかがえるので、そういう地区にも目を向

けていただきたい。 

 分野２において、資料２の５ページ目、事業内容（２）の（３）に「市

民の日」とあるが、何月何日なのか。 

 11 月 30 日です。 

 例えば８ページ目の分野４について、行政の主な取り組み内容「１ 

相談体制の充実」において、複数の課が担当しているが、情報交換はど

うなっているのか。特殊な事例だけ情報共有しているのか。 

 特に障害福祉課とはこころの健康相談で、精神保健福祉士と連携しな

がら事業を行っています。 
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委員 

 

 

事務局 

 

 

 

 

 

委員 

 

 

事務局 

 

委員 

事務局 

 

 

委員 

 

 

 

 

 

 

 

 分野７について、行政の主な取り組み内容「３ 健康づくりの支援」

において、健康マイレージの対象を小学生まで引き下げるとあったが、

どのように取り組んでもらう予定か。 

 小・中学校の全生徒にチラシを配る予定です。内容は、健康に対して

目標を立て、毎日できたかどうかを記録し、それに対してポイントをつ

けます。大人に対して健診を受けるように声をかけることもポイントと

しました。親子で申し込まれた方には、ダブルチャンスということで抽

選での確率を高くし、なるべく親を引き込んで、一緒に参加してもらう

ことを目的として小学生以上を対象としました。 

 分野６の歯と口腔の健康について、つくば市では幼稚園や保育所、あ

るいは小学校でフッ化洗口を取り入れるなどの検討はしているのか。県

内でも、行っているところは非常に少ないと思うがどうか。 

 現在は行っていないが、来年度の１歳６ヶ月健診等の中で希望者に対

して、フッ素を取り入れていくことを検討している段階です。 

 フッ素塗布を健診の場で行うということですか。 

 １歳６ヶ月健診は、現在集団健診で行っているものを、来年から個別

に歯科医院での健診に変えることを検討しています。その際、診療の歯

科医院でのフッ素塗布を検討しています。 

 茨城県は全体的に虫歯のない子供の指標があまりよくない。つくば市

は 3 歳児においては、県の平均よりも高いが、できるだけ県が全国の指

標に近づくように、つくば市で率先していただけたらと思う。分野５の

たばこ対策についても、健康増進法の改正で公共施設は７月１日から、

つくば市の公民館等を含む関係施設も禁煙となった。問題は、市民の方

がよく利用する飲食店で、小規模な店舗については、店内で喫煙可能に

する場合は、20 歳未満は出入りできないようにすることになったので、

子供連れの方や、20 歳以下のアルバイトの方が働く場合は、店舗を禁
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煙にすることを選択せざるを得ない。飲食店はターンオーバーが多く、

5 年ほどで入れ替わるという話なので、意外と早い時期に飲食店での禁

煙は進んでいくのではないかと期待されている。保健所でも、普及啓発

をしていきたいと思っているが、市にもご協力いただきたい。 

（２）その他 

   次回、協議会開催について事務局より説明。 

   次回は令和２年２月頃を予定しており、会長と日程調整を行い、決まり

次第連絡する。 

 



令和元年度 第 1回つくば市健康づくり推進協議会 次第

日 時 :令和元年 7月 25日 (木 )

午後 3時から年後お時

場 所 :つ くば市役所 2階会議室.204

1 開  会

2 次長あいさつ

3 会長あいさつ

4 報告事項

(1)第 4期健康増進計画「健康つくば 21」 策定のための

アンケー ト調査について

(2)つ くば市自殺対策計画について

5 協議事項

(1)第 3期健康増進計画「健康つくば 21」     .
令和元年度活動計画及び平成 30年度活動報告について

(2)その他

6 閉  会



令和元年度つくば市健康づくり推進協議会委員名簿

要項第4条による所  属No. 氏 名 ふりがな

(2)つ くば市医師会代表つくば市医師会1 飯田 章太郎 イイタ・ ショウタロウ

(2)つ くば市歯科医師会代表つくば市歯科医師会2 野堀 幸夫 /ホ
・リ ユキオ

(2)つ くば薬剤師会代表つくば薬剤師会 理事3 蛭田 洋之 ヒルタ ヒロユキ

(1)学識経験者筑波大学医学医療系 教授4 山海 知子 サンカイ トモヨ

筑波大学医学医療系 教授5 太刀川 弘和 ,チカワ  ヒロカス・

(3)健康づくり団体の関係者代表つくば市体育協会会長6 萩原 武久 ハキ・ワラ タケヒサ

(3)健康づくり団体の関係者代表つくば市運動普及推進員会会長7 佐藤 榮 サトウ サカエ

(3)健康づくり団体の関係者代表つくば市食生活改善推進員協議会会長8 寺内 元子 テラウチ モトコ

(5)保健所等行政機関の代表者茨城県つくば保健所長9 入江 ふ じこ イリエ フシ
◆
]

(5)保健所等行政機関の代表者つくば市教育局 (小野川小・つくば市教育研
究会養護教諭部代表)

冨山 智子 トミヤマ  メリコ10

(5)保健所等行政機関の代表者つくば市教育局 (学国の森義務教育学校

くば市学校給食会栄養士部会長)

つ

猪瀬 由美子 イメセ ユミヨ11

(4)つ くば市民ナカメ ン・ュンコ
つくば市民 (がん予防推進員、NPO法人つくば
ピンクリボンの会所属)

12 中野 潤子

(4)つ くば市民夕/シマ マユコ つくば市民 (野菜ツムリエ)13 田野島 万由子

(4)つ くば市民カワムラ ミツコ
くば市民 (母子保健協力員、運動普及推進つ

員 )
14 川村 光子

(4)つ くば市民ネモト  メリコ つくば市 (精神保健福祉士)15 根本 典子

(4)つ くば市民サイトウ ヒサエ つくば市民 (歯科衛生士 )16 斎藤 寿枝
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会 議 録 

会議の名称 令和元年度 第２回 つくば市健康づくり推進協議会 

開催日時 令和２年２月 27 日（木） 開会 15：10 閉会 17：00 

開催場所 つくば市役所 コミュニティ棟１階 会議室１・２ 

事務局（担当課） 保健福祉部健康増進課 

 

出 

席 

者 

 

 

委員 

 

飯田会長、野堀委員、萩原委員、入江委員、冨山委員、 

猪瀬委員、中野委員、田野島委員、川村委員、根本委員、 

齋藤委員 

事務局 

 

水野保健福祉部長、吉原保健福祉部次長兼健康増進課長 

健康増進課：小野村統括保健師、助川課長補佐兼係長、 

光田係長、風見保健係長、石内保健係長、永井保健師、 

真木保健師、佐藤管理栄養士、草牧主事、小嶋主事 

谷田部保健センター：藤永所長 

大穂保健センター：青木所長、大山保健師 

桜保健センター：中島所長、佐藤保健師、三輪保健師 

いきいきプラザ：飯塚館長、鈴木保健係長 

公開・非公開の別 ■公開 □非公開 □一部公開 傍聴者数 １人 

非公開の場合はそ

の理由 

 

 

議題 

 

 

 

報告事項 

つくば市自殺対策計画について 

協議事項 

つくば市健康増進計画について 

（１）アンケート調査結果の概要 

（２）第３期健康増進計画の評価（中間報告） 
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会議録署名人  確定年月日 令和  年  月  日 

 

会

議

次

第 

 

１ 開  会 

２ あいさつ 

３ 会長あいさつ 

４ 報告事項 

  つくば市自殺対策計画について 

５ 協議事項 

  つくば市健康増進計画について 

（１）アンケート調査結果の概要 

  （２）第３期健康増進計画の評価（中間報告） 

６ そ の 他 

７ 閉  会 

＜報告事項＞ 

つくば市自殺対策計画について 

下記資料に基づき、事務局より説明。 

・資料１ 健康増進課における自殺対策 

・自殺対策計画リーフレット 

・こころといのちの相談窓口一覧 

・自殺対策計画 

委員 

 

事務局 

 

 

 

色々なチラシを配布しているが、実際に目に見える効果などがあれば

教えてほしい。 

自殺対策計画を作成して８月に公表してから、チラシの配布数と設置

場所ともにかなり増えています。庁内では、139 事業に対して、どのよ

うな進捗の管理をしていくかをヒアリングすることを計画しています。

あえて自殺という言葉を口にすることで、誰にでも起こり得ることを伝
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委員 

 

事務局 

 

 

 

会長 

えています。また、３月の広報つくばで、紙面の半分以上を取って自殺

についての情報提供をしています。目に見える効果として、皆の問題と

して対応していることと、電話相談の件数が増加傾向にあることが挙げ

られます。庁内の連携も少しずつ整い、他課との情報共有ができつつあ

ります。 

ゲートキーパー研修はどういう形で、どのような団体に声をかけてい

るのか。1,000 人目標とあるが、どのような講習なのか教えてほしい。 

市民を対象に、ゲートキーパー研修を 2025 年度まで 7 年計画で行い

1,000 人を目標にしています。１年当たり約 150 人を目標に、市民を対

象としたゲートキーパーについての説明を行っています。一般市民を対

象ということで、出前教室や依頼のある団体に対し行っています。 

講演会やゲートキーパー研修会の参加人数を考えれば、市民にも啓発

できていると思う。これからもよろしくお願いします。 

＜協議事項＞ 

つくば市健康増進計画について 

（１）アンケート調査結果の概要 

 （２）第３期健康増進計画の評価（中間報告） 

資料２及び資料３に基づき、事務局より説明。 

会長 

 

 

委員 

 

 

 

分野１、２、３、は、統計結果がよく出ている。分野５では、タバコ

について啓発されていることがわかり、かかりつけを持っているかどう

かについても、医科、歯科、薬剤師全て高率になっていて良いと思う。 

歯科の定期健診を受けている人が 50%、かかりつけ歯科医を持ってい

る人が約 65%という結果を見て、ほっとしている。歯科医師会としては、

80%、100%を目指していきたい。臨床の場では、健診に来る方は口腔内

の状態が非常に良いが、たまにしか来ない方は状態が悪い人が多い。歯
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委員 

 

 

 

会長 

委員 

 

 

 

 

 

 

 

 

会長 

委員 

 

 

科医師会としては、切れ目のない歯科健診を励行する考えだ。現在、３

歳や幼児、小中高で健診をしている。成人や高齢者の健診も行っている

が、こちらは受診者が少ない。切れ目のない歯科健診を行えるように、

国や県、市町村で費用を出せば、口腔内の環境が良くなり、医療費削減

に繋がると考えている。糖尿病患者でも、治療をきちんと行っている方

は口腔内が非常に良い状態を保っている。歯科の口腔ケアも重要だが、

医科歯科の連携で、市民の健康を維持し、さらに増進できるようにがん

ばりたい。 

 歯科は、１歳半健診から始まり、死ぬまで一生を通して付き合える医

療だと思う。かかりつけ医を持つことで、診療時や定期健診の際には、

口腔内の経過観察だけでなく、１人の人の身体の変化を見ていけるの

で、そのことからもかかりつけ医を持つように促して欲しい。 

引き続き、市民に啓発を続けていっていただきたいと思う。 

この中間報告で詳しく説明したことを考察の中に入れていただきた

い。割合を上げなければいけないところはあるが、それが目的ではなく、

割合が低くても大事なところはいくつかある。そこは割合を上げること

だけでなく、割合が低い原因を探り出さなければ割合は上がらない。今

の考察を含めた説明で、割合が低い原因の核心に触れていると思うの

で、さらに分かりやすくしてもらえれば、次に出てくる報告書はすごく

立派なものになるが、報告書を出すだけでなく活用することで、行政と

しての仕事が良いものになるので、考察もさらに踏み込んでいただきた

い。 

更なる調査、よろしくお願いいたします。 

先程のゲートキーパーの研修のことについて、出前体操教室は結構多

いと思うが、少し短めのお話しの会や若い世代への勉強会などで、行え

ないのか。 
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事務局 

 

 

委員 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

会長 

委員 

 

 

 

委員 

 

 

 

 

 

ゲートキーパー研修の若い世代向けの一例として、看護学生等の実習

生に対してこころの体温計を体験してもらい、ゲートキーパーのＤＶＤ

を見てもらう等の活動をしている。 

前回はアンケート母数について、年代によって回答数が随分違うこと

から、精度にぶれがあることを指摘したが、今回は全体的に回答数が増

えたことで精度が上がったと考えている。データが良くなったところも

悪くなったところもあるが、現状が把握できたのだと思う。評価が下が

ったものについては、ようやく悪い意見がもらえたとプラスに捉えられ

る。アンケートは意識の高い方が答えるものなので、若い世代の回答が

少なく、点数が悪かったことについては、アンケートの取り方も含めて

啓蒙活動についても考えた方がよい。地域の団体だと、シニア向けの自

治組織などが多いが、現在桜地区で若い起業家が集まって、同じ若い世

代に対し健康のまちづくりを目指してアプローチを行っている。工夫し

て情報発信をしているが、健康や運動について声かけをすることに難点

があるので、市と上手く連携が取れたら良いと思う。 

そういうことも含めてご検討下さい。 

先程に付け加えて、口腔ケアをしていると、年齢とともに衰える部分

や病気について早期発見できることもある。医科と歯科で連携を取りた

いと思うので、そういった観点も含めて定期健診を受けるように推進し

て欲しい。 

NPO 法人つくばピンクリボンの会で乳がんの啓発活動をやっている

が、資料２の 4 ページのがん検診について、「がん検診を受けていない

って方」が 44％というのはとても高いと思うので、もう少し頑張りた

いと思う。その下の「がん検診を受けていない」と答えた方で、受けな

い理由として、受け方がわからない方が 20％いるので、受診方法につ

いての広報をもう少し行った方がいいのかと思った。ＮＨＫのガッテン
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会長 

 

でつくば市健康増進課が全国的に全国放送で流れたのは、つくば市健康

増進課のアピールになったと思う。 

がん検診に関しては、自分の健康について自分自身で考えてもらわな

いといけない。市としても広報は行い、資料も出しているので、各自が

関心を持ち、周りの方が声をかけてあげるしかないのかと思う。 

 ＜その他＞ 

 新型コロナウイルス感染症の対応について 

委員 

 

 

 

 

 

 

 

委員 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 養護教諭をしているが、新型コロナウイルスの感染について、学校と

してもどのように対応してよいか困っている。マスクも消毒薬もない状

態で、集会等は色々な面で控えるような形になっている。インフルエン

ザＢ型が少しずつ流行っており、学校によっては学級閉鎖しているが、

テレビ等では、熱があっても 4 日以上高熱が続くまでは、ある程度は医

療機関に行かずに自宅で安静にするようにと情報が流れており、お家の

方からどうしたらよいか相談されて困っている。保健所の先生も医者も

いるのでお聞きしたい。 

欠席日数が増えることはあまりよくないと思うが、お子さんが不利に

ならないように出席停止に扱っていただけるのなら、あまりむやみに受

診しない方が今の時期はいいかもしれない。お子さんで、特に学年が低

いお子さんは、インフルエンザ脳症等も心配だと思う。インフルエンザ

と診断できれば、治療薬はあるのでかかりつけの先生が処方してくださ

るので、保護者の方もかかりつけ医にまず電話を入れて相談した方がよ

い。むやみに医療機関に行かないようにというのは、医療機関にそうい

う感染症の方が行くことで周りに拡げてしまう可能性と、逆に感染して

しまう可能性もあるからだ。少し時間をずらして指定した時間に来るよ

うに指示する場合や、熱のある方を上手く合間で診るように考える先生
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委員 

 

 

 

 

 

 

 

会長 

 

 

 

 

 

事務局 

 

 

もおられると思うので、かかりつけの先生に相談した方がよい。 

基本的には各自治体でそれぞれ違うと思うが、かかりつけ医に話しを

して渡航歴がある又は渡航歴がある人と濃厚接触者がある等の場合に、

保健所へ連絡し、指示を受けることになる。医師も、誰でも来て良いと

言うと、それが感染者が出たかどうかの噂になり、その話が蔓延してど

の医療機関にも行けなくなってしまう。事前に問診をし、渡航歴等があ

れば保健所へ連絡するように指示を出すので、まずはかかりつけ医に連

絡すると良い。学校の出席停止等については、各自治体で判断してもら

いたい。 

 つくば市は、感染症に関する対策計画を出すべきだ。体育協会も色々

なイベントを行っているが、つくば市が色々な行事を止めていることを

受けて、基本的には全て止める方針でいる。また、感染拡大防止のため、

日頃行っているトレーニング等も、予防に繋がらないのであれば、止め

てもらうしかないということで話しを進めている。このように、方針を

決める上では根拠となるものが絶対に必要となる。学校の判断に任せる

という考えもあるが、学校としても拠り所になる方針がないと難しいの

で、公的なもので市が実施することも考えて欲しい。 

茨城県内では、まだ感染者が出ていないが、いずれ近い将来で協議す

る機会は必ず来る。しかし、今度子供たちが春休みに入るにあたり、都

内の学校では４月まで休みにするところもある。そのぐらい極端なこと

をしなければならない時が来ることを前提に、市としてもある程度の統

一見解が、一般の御父兄に対して必要になる時期が来たと思うので、そ

の辺りの対応をお願いしたい。 

教育局でどこまで決まっているのかは我々も承知していないが、今の

お話は伝えます。市役所では、毎日のように会議を行っており、情報共

有は一定程度しており、冒頭で説明した方針もその会議で決まったもの
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会長 

です。会長が言ったように、次の段階で学校の方針等が決まっていくと

思う。県の指示を待つというような話しも聞くので、その辺りの中身は

様子を見ながらという感じはするが、いずれにしても教育局にこの会議

での話しは伝えます。市のイベントについては先程配った資料のとおり

であり、特に大規模な屋内イベントについては原則中止です。安倍総理

がおっしゃったスポーツや文化活動については、全国規模の数万人、数

千人単位のものでしょうが、もう少し人数が少ないものも含めて自粛を

検討する流れもあるので、各種イベントについては我々も考えていま

す。中止にすると皆様にご迷惑をかけますが、開催することでご迷惑を

かける場合もあるので、その辺を我々の苦渋の判断だと御理解いただけ

れば助かります。 

決まりましたら早急に各方面にご周知をお願いします。 

 

閉 会    

 



令和元年度 第２回つくば市健康づくり推進協議会 次第 

 

日 時：令和２年２月２７日（木）  

                                            午後３時から午後５時    

     場 所：つくば市役所コミュニティ棟 

１階 会議室１・２     

  

１ 開  会 

 

２ あいさつ 

 

３ 会長あいさつ 

 

４ 報告事項 

  つくば市自殺対策計画について 

 

５ 協議事項 

つくば市健康増進計画について 

（１）アンケート調査結果の概要 

（２）第３期健康増進計画の評価（中間報告） 

 

  ６ その他 

 

７ 閉  会 

 

 

 



令和元年度つくば市健康づくり推進協議会委員名簿
　　　　（敬称省略）

No. 氏　名 ふりがな 所　　属 要項第4条による

1 飯田　章太郎 ｲｲﾀﾞ　ｼｮｳﾀﾛｳ つくば市医師会　 (２)つくば市医師会代表

2 野堀　幸夫 ﾉﾎﾞﾘ　ﾕｷｵ　 つくば市歯科医師会　 (２)つくば市歯科医師会代表

3 蛭田　洋之 ﾋﾙﾀ　ﾋﾛﾕｷ つくば薬剤師会　理事 (２)つくば薬剤師会代表

4 山海　知子 ｻﾝｶｲ　ﾄﾓｺ 筑波大学医学医療系　教授 (１)学識経験者

5 太刀川　弘和 ﾀﾁｶﾜ　ﾋﾛｶｽﾞ 筑波大学医学医療系　教授 (１)学識経験者

6 萩原　武久 ﾊｷﾞﾜﾗ　ﾀｹﾋｻ つくば市体育協会会長 (３)健康づくり団体の関係者代表

7 佐藤　榮 ｻﾄｳ　ｻｶｴ つくば市運動普及推進員会会長 (３)健康づくり団体の関係者代表

8 寺内　元子 ﾃﾗｳﾁ　ﾓﾄｺ つくば市食生活改善推進員協議会会長 (３)健康づくり団体の関係者代表

9 入江　ふじこ ｲﾘｴ　ﾌｼﾞｺ 茨城県つくば保健所長 (５)保健所等行政機関の代表者

10 冨山　智子 ﾄﾐﾔﾏ　ﾉﾘｺ
つくば市教育局（小野川小・つくば市教育研
究会養護教諭部代表）

(５)保健所等行政機関の代表者

11 猪瀬　由美子 ｲﾉｾ　ﾕﾐｺ
つくば市教育局（学園の森義務教育学校・つ
くば市学校給食会栄養士部会長）

(５)保健所等行政機関の代表者

12 中野　潤子 ﾅｶﾉ　ｼﾞｭﾝｺ
つくば市民（がん予防推進員、NPO法人つくば
ピンクリボンの会所属）

(４)つくば市民

13 田野島　万由子 ﾀﾉｼﾏ　ﾏﾕｺ つくば市民（野菜ソムリエ） (４)つくば市民

14 川村　光子 ｶﾜﾑﾗ　ﾐﾂｺ
つくば市民（母子保健協力員、運動普及推進
員）

(４)つくば市民

15 根本　典子 ﾈﾓﾄ　ﾉﾘｺ つくば市（精神保健福祉士） (４)つくば市民

16 齋藤　寿枝 ｻｲﾄｳ　ﾋｻｴ つくば市民（歯科衛生士） (４)つくば市民
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つくば市主催のイベント等の取扱い方針

新型コロナウイルス感染症対策

新型コロナウイメレス感染症については、茨城県内での発生症例はないものの全国的

に広がりを見せていることから、つくば市は、庁議メンパーによる新型コロナウイル

ス対策会議をこれまで3回開催し、イベントなどの開催方針や感染拡大防止のための

対策について議論しています。

今後の 3週間 (2月 27日から3月 1母日)を拡大防止の重要な期間とし、つくば市

主催・共催のイベントについては、別添のとおり取扱い方針を決定しました [別添 :

イベント等の取扱い方針、イベントー覧]庵
等の感染防止対策方針を踏まえながら、なお、この取扱いについては、今後、政

適宣見直しを行い、随時本―ムページ等でお知らせしていきます。

【取扱い方針に関すること】

保健福祉部 健康増進課

担当 :課長、吉原 衛
・

統括保健師、小野村 順子

電言舌: 029-883-1111(内線1300)直通029‐883-1324

Emaili wef050@ctty,tSukubatig.,p.

【イベント等に関するとこ】

別添イペシト等情報一覧に記載の各課

問合せ先



令和 2年 (2020年)2月 26日
う くば市

つくば市主催のイベント等の取扱い方針

新型コロナウイルス感染症については、茨城県内での発生症例はないものの全国

的に広がりを見せている。感染防止対策全体が進められているところではあるが、今

後 3週間 (2月 27日～ 3月 18日 )を拡大防止の重要な期間とし、つくば市主催 。

共催のイベントにういては、以下のとおり取扱うものとする。

なお、この取扱いについては、今後、感染防止対策全体の方針の下に、適宜見直し

を行 う。

1 今後 3週間の対応方針     ―

○屋内でのイ人ントについては、大規模なものはジスク (※)を評価しながら、

原則として中止する。ただし、屋内での大規模なイベントであつても、この期

間に実施する必要があり、開催日の変更が困難なものについては、感染リスク

の必要な対策を検討し、開催の可否を判断する。

○食事を提供するイベントに?いては、食事の提供方法の変更や食事を提供しな

いことも検討した上で、開催の可否を判断する。

○その他のイベントについては、 リスク (※)を評価しながら、開催の可否を判

断し、開催する場合には、感染ジスクヘの必要な対策を十分に講じることを条

件とし、それが実施できないと判断される場合には中止する。

※ジスクの考慮事項 :参加人数、不特定多数の参加、開催場所、開催時間、参加

者同士の距離、参加者の特性、相互接触の機会

*な お(今後 3週間以降のイベントであつても早期の判断が必要な場合などは、

開催の可否を検討する。

イベントを実施する場合の注意事項

○発熱等の症状がある人に参加を控えるよう要請。

○マスクの着用等の咳エチケットの徹底や、頻繁な手洗いの周知、手指消毒液の

2

会場設置の実施。

屋内イベントでの定期的な換気。

相互接触の機会を減らす、対面での会話機会を減 らすなどの実施内容の変更。

な ど



中止・延期を決定 したイベン ト等一覧 2020年 2月 26日 18時時点

男性の料理教室 2月 27日 健康増進課 中止

自立支援型個別ケア会議 2月 28日 地域包括支援課 中止

多世代出前交流教室 (企画教室) 2月 28日 健康増進課 中止

乳児家庭教育学級 2月 28日 生涯学習推進課 中止

チャレンジアートフェスティパルinつ くば

舞台発表 (リ ハーサル)

2月 28日 障害福祉課 中止

チャレンジアートフェステイバルinつ くば

舞台発表 (本番)

2月 29日 障害福祉課 中止

つくばショ…トムTビーコンペテイシヨン

2020
2月 29日 文化芸術課

上映会の中止

(審査会のみ実施)

児童クラブ保護者説明会 2月 29日 松代児童館 中止

おはなし会 2月 29日 中央図書館 中止

日本語講師ボランティデ入開講座 2月 29日 つくば市国際交流協会 延期

ミニバス指導者講習会兼県内B新人大会 2月 29日 、3月 1日 つくば市体育協会 中止

つくば市文化協会主催 芸能祭 3月 1日 文化芸術課 中止

つくばR8ロ ゲイニングin栄 3月 1日 同辺市街地振興室 延期

つくばウォークの日 3月 1日 健康増進課 中止

ラー ト教室 3月 1日 (4日 、15日 スポーツ振興課 中止

つくばこどもの青い羽根学習会 1数室

(学習支援) .
週 1 こども未来室 中止

令和 2年度保健予防事業全体会議 3月 5日 健康増進課 中止

とよさと落語 3月 6日 文化芸術課 中止

筑波大学テニピン体験 3月 7日 学園地区市街地振興室 中止

人形劇「河の童」 3月 8日 文化芸術課 中止

とよさと長寿大学 閉級式 3月 10日 豊里交流センター 中止

Tsukuba Startup Daサ in Tokyo

～つくば発テッタスタ…トアップとCICが創る

ェコシステムの今～

3月 12日 スタートアップ推進室 延期
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中止・延期を決定 したイベント等一覧 2020年 2月 26日 18時時点

小倉良のA:i That Music 3月 12日 文化黎衛課 中止

第9回ミ、るさとつくばゆいまつり 3月 14日、15日 学四地区市衛地振興室 中止

令和 2年度予防接種協力医療機関説明会 3月 19日 健康増進課 中止

つくばね藩語 3月 20日 文化芸術課 中止

つくば市子どものスキー教室 3月 20日 ～22日 スポーツ振興課 中止
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新型 コロナウイルス感染症に備 えて

～一人ひとりができる対策を知っておこう～

新型 コロナウイルス感染症はどうやつて感染するの

イラス トは厚生労働省のホームページより引用

感染する経路②

F接触感染 :せ っしよくかんせん」

感染者がウイルスの付い

た手で物に触れ、別の人が

その物に触ってウイルスが

手に付き、手を洗わずにそ

の手で口や鼻を触って粘膜

から感染 します。

感染する経路①

「飛沫感染 :ひ まつかんせん」

感染者のくしゃみや咳、つ

ばなどの飛沫と二緒にウイル

スが放出し、別の人がそのウ

イルスを口や鼻から吸 tⅢ込み

感染 します。

新型コロナウイルスに感染しないようにするために

手洗い

ドアノブや電車のつ り革など様々なものに触れることにより、自分の手にもウイルスが付着 して

いる可能性があります。外出先からの帰宅時、調理の前後、食事前、国や鼻を触る前後などこまめ

に洗います。

正しい手の洗い方

流水でよく手をぬらした後、石けんを  手の甲をのばすようにこすります。   指先・爪の間を念入り|ここすります。  指の間を洗います。

つ1大手のひらをよくこすります。

C爪燃短く切つてお會ましょう
。欝幹や捕 は外してお會ましょう

規指と手のひらをねじり洗いしま魂  手首も忘れずに洗います。

石けんで洗い終つつたら、十分に水で流し、消潔なタオルやベーパータオルでよく拭き取つて乾かします。

普段の健康管理

普段から、十分な睡眠と/ド ランスのよい食事を心がけ、免疫力を高めておきます。

通常の肺炎などと同様に、高齢者や基礎疾患のある方のリスクが高くなる可能性は考えられます。

高齢者や基礎疾患のある方などは、一般的な衛生対策に加えて、公共交通機関や人混みの多い場所

を避けるなど、よリー層注意してください (厚生労働省 新型コロナウイルス感染症に関するQ&A)

1 2 3 4
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′適度な湿度を保つ

空気が乾燥すると、のどの粘膜の防御機能が低下 します。乾燥 しやすい室内では洗濯物を室

内で干 したり、加湿器などを使って、適切な湿度 (50か ら60%)を 保ちます。

ほかの人にうつさないために

<咳エチケツト>

くしゃみや咳が出るときは、飛沫

にウイルスを合んでいるかもしれ

ませんので、右記のような咳エチ

ケットを心がけましよう。

<正 しいマスクの着用>

鼻と口の両方を

確実に覆う

ゴムひもを耳に

かける

4L

←ど:,

マスクを着用する

(口・鼻を覆う)

●

一
隙間がないよう

鼻まで覆う

●

●   ● ●    ●

ハンカチなどで

日・鼻を覆う

袖で口・鼻を覆う

出典 :新型コロナウイルス感染症に備えて

https://www.kantei.倉 O.jp/,p/headline

/kansenshO/coronavirusthtrYll

●

とっさの時
マスクが
ない時

新型コロナウイルス感染症に関する相談窓口 令和2年 2月 17日 現在

相談・受診の前に心がけていただきたいこと

。発熱等の風邪症状がみられるときは、学校や会社を体み外出を控える

。発熱等の風邪症状が見られたら、毎日、体温を測定して記録しておく

相談窓口

帰国者・接触者相談センターに相談する目安

。風邪の症状や37.5度以上の発熱が4日 以上続く方

・強いだるさや息苦 しさがある方

※高齢者や基礎疾患 (糖尿病、心不全、呼吸器疾患な

ど)がある方は上の状態が2日 程度続く方

(妊婦の方へ)

・妊婦の方については、念のため、重症化 しやすい方と

同様に、早めに御相談ください。

(お子様をお持ちの方へ)

・小児については、現時点で重症化 しやすいとの報告は

なく、新型コロナウィルス感染症については、目安どお

りの対応をお願いします。

帰国者 。接触者相談センター

(つ くば保健所)に電話相談  盆029‐ 851‐9287

新型コロナウイルス感染症に

関する一般的な相談を

行いたい場合

感染予防に関すること、心配な症

状が出たときの対応について相談

したい場合など

レつくば保健所の電話相談窓ロ

盆029-851-9287

>茨城県庁内の電話相談窓ロ

奮029‐301‐3200

>厚生労働省の電話相談窓口

盆0120‐ 565-653

(フ リーダイヤル)

つくば市保健福祉部健康増進課 a o29-883‐1lH(代表)



新型コロナウイデレスを防ぐには

です。
感染しても車土又症であうたり、治る例も多いですが(季節性インフジレエンザと

比べ、重症化するリスクが高いと考えられます。重症化すると月市炎となり、

死亡例も確認されているので注意しましよう。

特にご高齢の方や基礎疾患のある方は重症化しやすい可能性が考えられます。

新型コロナウイルスは飛沫感染と接触感染により感染します。空気感染は起

きていないと考えられていますが、閉鎖した空間 。近距離での多人数の会話

等には注意が必要ですと

感染者の飛沫 (く しゃみ、張、つばなど)と一緒にウイルスが放
出され、他の方がそのウイルスを目や鼻などから吸い込んで感染
しますと    |

慈埜―E鵞畳ei―を善ζ毒旨ξ圏二轟gを毎檜な:暮憂こ曇と,紫拝撃

沫
染

飛
感

新型コロナウイメレス感染症とは

まずは手洗いが大切です。外出先からの帰宅時や調理の前後、食事前などに

こまめに石けんやアルコール
'肖

毒
'夜

などで手を洗いましよう。

咳などの症状がある方は、咳やくしゃみを手で押さえると、その手で触った

ものにウイルスが付着し、 ドアノブなどを介して他の方に病気をうつす可能

性がありますので、咳エチケットを行つてください。

持病がある方、ご高齢の方は、できるだけ人込みの多しヽ場所を避けるなど、

よリー層注意してください。

発熱等の風邪症状が見られたら、毎日、体温を測定して記録して亙ださい。

日常生活で気を付けること



次の症状がある方は「帰国者・接角虫者相談センター」にご相談ください。

風邪の症状や37B5℃以上の発熱が4由以上続jヽていち i l
(解熱剤を飲み続けなければならないときを含み事す)il l

強いだるさ (俗怠感)や患苦しさ (呼吸困難)がある

センタニでご相談の結果、新型コロナウイルス感染の疑いのある場合には、

専門の「帰国者・接角虫者外来」をご紹介しています。

マスクを着用し、公共交通機関の利用を避けて受診してください。

「帰国者・接触者相談センタニ」はすべての都道府県で設置しています。

詳しくは以下のURLまたはQRコードからご覧いただけます。

httpsi//WwWamhiwigoHjp/st7Seisakunitsutte/bΨ ttya/

kenkouェiryou/covid19-kikOklJsyasessyokwSya.htR]|

その他、ご自身の症状に不安がある場合など、一般的なお問い合わせについて

は、次の窓口にご相談ください。

厚生労働省相談窓回 電話番号 0120-565653(フ リニダイヤル )

受付時間 9:00～ 21:00(土 日・祝日も実施 )

聴覚に障害のある方をはじめて電話でのご相談が難しい方 FAX 03-3595-2756

一般的なお問い合わせなどはこちら

<都道府県の連絡欄>

令和2年 2月 25日 改訂版



  資料１ 

健康増進課における自殺対策 
 
１ つくば市自殺対策計画の策定 
  つくば市自殺対策計画を策定し、令和元年 8 月に公表。 
 
２ つくば市自殺対策に関する連携会議 

つくば市自殺対策計画の施策のうち、基本施策 1「地域におけるネットワー
クの強化」についての評価指標にある、自殺対策に関する有識者会議を 2 回
開催。 

    令和元年 10 月 18 日 第１回自殺対策に関する連携会議の開催 
    令和２年 1 月 24 日 第２回自殺対策に関する連携会議の開催 
 
３ つくば市自殺対策計画についての進捗管理 

健康増進課では、つくば市自殺対策計画に基づき、市民に対して、また市民
に関わる庁内職員も含めて、啓発活動を実施。全庁的に自殺対策に取り組む

ため、自殺対策計画の進捗管理を令和２年２月より実施。 
 

４ 啓発活動の主な実施内容 
（1）９月自殺予防週間、３月自殺対策強化月間（茨城県自殺防止月間）に併せ

た啓発 
  ①庁舎１階に啓発ブースを設置 

②中央図書館にて掲示、「生きる」をテーマにした関連図書の展示 
  ③９月イーアスつくばにて「いのちのＳＯＳキャンペーン」実施（つくば保

健所共催） 
 
（2）チラシ「いのちとこころの相談窓口一覧」配布・設置（３万部） 
  市窓口、市内医療機関、歯科医院、薬局、ハローワークに設置 
  
（3）「自殺対策講演会 自殺を防ぐために私たちができること」開催 
  日時：令和元年 12 月 20 日 つくば市役所 
  講師：太刀川 弘和先生 参加者：143 名（市民・職員） 
 
（4）ゲートキーパー研修（令和２年２月 10 日現在） 
  ①実施回数：24 回 受講者数：573 人 
  【内訳】一般市民：145 人/9 回 ボランティア団体等：355 人/11 回 
      市役所職員、臨時職員：73 人/４回 
  ②次年度の方向性 
    職員向けゲートキーパー研修 

令和 7 年度（2025 年度）までに全職員に実施予定。実施に向けて 
人事課と協議中。 

 
（5）つくばフェスティバル、健康フェスタ等のイベントでの自殺対策メンタル          

ヘルスコーナー設置。 
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自殺予防対策

1幻 亀

ぜひ、心の健康維持・増進にお役立てください。

ゝ
Ｌ
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●

つくI占市こころの体温計

睡眠障害チェック

れ

と
Ｌ

赤ちゃんママモード

アルコールチェックモード

ストレス対処タイプテスト

産後の不安な心の健康状態が分かります。

あなたのストレスはどのダイプ?

拶

…

本人モード 結果画面 (例 )

落ち込み度

…

黒金魚

よく眠れていますか?心身とも
に健康でいるためには、睡眠は
とても大事です。
快適な睡眠でいきいき健康生活
を目指しましょう。

飲酒が心にどのような影響を
与えているのかわかります。

水槽のヒビ

住環境の
ストレス

ストレス

石 その他の
ストレス

ストレス度・落ち込み度のチェックができます。

ご本人の健康状態や人間関係、住環境など
のストレス度や落ち込み度が、水槽の中で泳
ぐ金魚などの絵になつて表示されます。

大切な方の心の健康状態をご家族や、
身近にいる方の目でチェックします。

対人関係の
ストレス

社会的な
ストレス

赤金魚

自分自身の

こころの悩みや心配を“ひとりで抱えないでください "
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家庭児童相談

子育て・子どもの悩み相談
(予約制)

すこやか健康相談(ラ約制)

子育て相談室
(市役所 1階)

社会福祉協議会
(大蔵庁舎 1 階)

大種保健センター

桜保健セツ,一

谷田部保健センター

いばらき子どもの虐待
防止ネットワークあい

029-883-1149

029-879-5504

029-864-7841

029-857-3931

029-838-1100

029-309-7670

茨城いのちの電話

い1ぎらき
こころのホットライン

こころの健康相談 (予約制)

精神保健相談 (予約制)

精神保健相談 (予約制 )

―般相談・薬物相談
アルヨール・ギャングル相談
ネット・ゲーム害― お日談

ひきこもり相談 (ラ約制)

高齢者に関する相談

障害者福祉相談

社会福祉法人
茨城いのちの電話

太穂保健センター

茨テ成県つ<ば保健所

茨城県精神保健福祉セ
ンター

茨城県ひきこもり
相談支援センター

029-855-1000

フリーダイヤル
0120-783-556

029-244-0556

029-864… 7841

029-851-9287

毎日24時間

毎月 10日朝 8:00～ 翌日8:00

月～金躍 9:00～ 12:00  13:00
～16100

土日 (相談専用ダイヤル)

9:00～ 12:00  13:00～ 16:00

日時は「広報つ<ば」参照

毎月 2回
※日時は電話予約時にあ知らせ

オレンジライン

教育相談 。いじめ悩み相談 教育相談セツター

思春期1日談    智 藁
神保臨 祉

子どもホットライン ※18歳までの方専用

いじめ・体罰解消サポート
センター 茨城県県南教育事務所

消費生活・多重債務相談  消費生活セッ,一

02}86G2列 1 著水盤絹ど
Ψ
ぴ1岳 17:45

029-24争 2870 .著黙熱だダ珠進
5詢

紛
3詔建と触2166)籐焔;叛～1ん を除<)

029-823-6770  艮:茶辱金縫
:習
岳話と詔:30

識 ittbarattjp/む imekaisho/

月～金躍  8:30～ 17:00

第 1 ・ 3金躍  13:00～ 16:10

|~母月 1回  9:30～ 11:00

「ライフプランすこやか」参照

月・水・木  10:00～ 15:00
3/13～ 15休み

月～金躍  9:00～ 12:00
13:00～ 16:00

月～金躍  9:00～ 21 :00
土躍     9,00～ 17:00
毎月第 2・ 3・ 4本躍
14:00～ 16:00

毎月第 3水躍 14:00～ 16:00

月～土躍日 10:00～ 18100
面接有料予約制

金躍  13:00～ 16:00
面接無料予約制

0120-236-556

よりそいホットライン      雇芝盪絶緊裂男マ公トセンター  0120-279-338
-ヽ

年齢・性別を間わず、日NE。 チャット相談

口NE「生きづ5びつと」友だち登録
一般社団法人 社会的包摂サポートセンター

ー般社団法人 全国心理業連合会
特定非営利活動法人 自殺対策支援セッターライフリンク

特定非音利活動法人 地域生活支援ネットワークサロン

SNS相談

〔■10代 20代の女性のための 日NE相談

LINE「 10代 20代の女の子専用 □NE」 友だち登録

特定非営利活動法人 BONDプロジェクト

i118歳以下の子どものためのチヤット相談
チャイルドライン

特定非営利活動法人チヤイルドライッ支援セツター

茨城県精神保健福祉セ
ン

'一
~母

日24時間

※各相談日時はど確認<ださい。
厚生労働省ホームベープ
htt膵11螂、mhIW・ g。.Jp/stf/se sakunttuほ ,/bunya/0000199724.html

輯

鞘

瓢
法的トラブル相談

弁護士による法律相談
(予約制)

司法書士による相談
(予約制)

法テラス

社会福祉協議会
(大穏庁合 1階)

社会福祉協議会
(大種庁舎 1階)

029-861-1333

0570-078374

029-379-5500

029-879-5500

029-225-8580

029-300-1221

029-233-1560

029-856-5630

029-854-8515

029-354-8515

029-854-3515

公益財団法人
茨城カウンセリングセンタT(予約制)

茨城産業保健総合支援センター
働く人のこころの健康相談室 (予約制)

いばらき労働相談センター

垂甘脇 隧律
一般本日談 c狗紛

相調 は事前1額踊 相諏 は報 心と生き方相談
相談を受けてください。     (予約制)

法律相談 侍約制)

029-243-2870  月～金躍 8:30～17:15

0296-48-6631  )電 庭～土躍  9:00～ 18:00

月～金躍   9
第 2・ 4土躍 9

00～ 18:30
00～ 14:30

地域包括支援課
m御折1的

障害福祉課
備衝 2酌

029‐88争 1111 1月′Ψ金躍  8:30～ 17:15

第 1ハン4月躍  10:00～ 16:00

第 1-4火・金躍 10:00～ 16:00

第 1-4フ」く躍  10:00～ 16:00

第 2・ 3木躍  13:30～ 15:30

外国人のための相談室 つ<ば市国際交流協畿

※ (予約制)と記載があるものは電話予約が必要です。
※詳イ日は各相談窓□にお問い合わせください。
※原則、祝日および12/29～ 1/3は休みです。

m

」聾″▼Ｆ，

死にたい気持ち

教育 。いじめ 。思春期

消費生活・法律 。人権

とこちとからだの健康

仕事 。職場での鶴み

高齢者・障害相談

女性のための構談室

※こちらの情報は2019年4月 1日現在のものを掲載しております。そ昧 変更が生じる場合もありますのでご了承ください。

02餅86}7700☆緊?絶豊男桑罫
°



つくば市自殺対策計画

～誰も自殺に追い込まれることのないつくば市を目指して～
リーフレット版

自殺に追い込まれるという危機は誰にでも起こり得る危機といえます。自殺を防ぐためには、精神保
健的な視点だけでなく、社会 。経済的な視点を含む包括的な取組が重要です。本計画は、関係機関の連

携を図り、全庁的な取組として市民の皆様と共に実施してまいります。

自殺死亡率と自殺者数の推移 (平成21～ 29年 )

■■■男性       ■■■女性

_つ くば市自殺死亡率 。→。.全国自殺死亡率

60人 (10万対 )

50人

40人

30人

20人

10人

性年代別自殺死亡率 (平成 25～ 29年平均)と

自殺者数 (平成 25～ 29年合計)

■■■つくば市自殺者倣 ―●ぃつくば市自殺死亡率中●●…全国自殺死亡率

(10万対)

30   30人

25   25人
20人

20   15人

15   10人

5人
1°

   0人

25
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男性
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45
40
35
30
25
20
15

10

5

0
８０
歳
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上

７０
歳
代

６０
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代

５０
歳
代

４０
歳
代

３０
歳
代

２０
歳
代

２０
歳
未
満

S

0人 0

H21H22H23H24H25H26H27H28H29

【出典】自殺総合対黛推進センター

「地増自殺実態プロファイル (2018)J

土 地域におけるネットワークの強化

2 自殺対策を支える人材の育成

3 住民への啓発と周知

4 生きることの促造要因への支援

5 児童 。生徒の「SOSの出し方に関する教育」

【出真】自殺総合対黛推遣センター

「地域自殺典感プロファイル (2018)」

1 高齢者の自殺対策の推進

2 生活困窮者の自殺対策の推進

3 若者向け自殺対策の推進

女性

」として自殺対策を更に推進していく必要があると考え、一人ひ
とりが「命」を大切にし、「誰も自殺に追い込まれることのない社会の実現」を目指します。

る こ

自殺者ゼロを目指す中での当面の目標として、令和 7年(2025年)までに自殺死亡率 (人口 10
万対)を 11.8以下 (年間自殺者数 26人以下)に減少させることを目指します。

自殺対策基本法第 13条第 2項の規定による市町村計画に位置づけられ、計画期間は、令和元
年度 (2019年度)から令和 7年度 (2025年度)までとします。

■

■

■

〓

■

■

■
■

■

■

■

■

〓

■

■

■
■

■



鞘

自殺の様々な要因に働きかけ、社会の意協と行動を変えていくため、行政、地域の関係機関がそれぞ

れの役割を明確に共有し、連携と協働の仕組みの相策を図ります。

21: H29 (2017年度 )

必 要 に届 して 酬ヒ 韓

基本施策 1 土也域におけるネ ッ トワークの強化

自殺に関する正しい知識を知り、自殺の危険を示すサインに気づいて、適切な対応・連携を図ること

のできるゲー トキーパーの曇成に努めます。また、行政、関係機関、民間団体が協働し、地域や学校、

職場等、様々な場面で自殺を予防するための人材の育成を図ります。

B甲価,日標 H29 (2017年度 ) 20251手度

―艘市民同けゲー トキーパー研停受用者叡 延べ 1,000人

基本施策 2 自殺対策を支える人材の育成

自殺に対する誤つた認臓や偏見を払拭し、暮らしの危機に陥つた場合には離かに助けを求めるよう、

相談窓日の普及啓発を行います。また、自らが不調に気づき適切に助けを求めることができるよう、

教育や啓発を行います。

評価指標
H29

(2017年度)

2025年反
(2024年度アンケート奥施予定)

相 L壁先があることを知つている人のコ合 (健康つ
くば21アンケート「相酸先―HチランJ盟畑慶)

15%以上

基本施策 3 住民への啓発 と周矢日

生きることの促造要因 (自 己肯定感・信頼できる人間関係 。危機回遇能力等)を増やすため、自殺対

策と関連の深い様々な分野における取組を幅広く推とします。

評価指標
H29

(2017年度)

2025年反
(2024年度アンケート実施予定)

1年以内に目殺を考えたことのある人の画含
(健康つくば21アンケート)

50/o以下

基本施策 4 生きることの促進要因への支援

小中学校におい・て「いのちの授業」を実施し、困難やス トレスに直面した際に、信頼できる大人に助

けの声をあげられることを目指します。また、児重・生徒が出した SOSに気づき、どのように受け

止めるか等について、教職員等への普及啓発を図ります。なお、実施にあたつては、学校・家庭・地

域による連携を図ります。

評価招標
H29

(2017輩手度 )
2025年度

公立小甲事被。嘱覇釈百宇薇において iSOSの
出し方教育Jの授業を実施している学校

100%

基本施策 5 児童・生徒の ISOSの出 し方に関する教育」



高齢者の自組対策の地追重点施策 1

重点施策

□過去 5年間の自殺者のうち 3割以上は 60競以上の高齢者
【出輿】自殺燃合対策推追センター「地域自殺真態プロフアイル (2018)」

□80競以上の女性の死亡率が全国よりも上回つている
【出奥】自殺総合対策推追センター「地域自殺真態プロフアイル (2018)」

日高齢者への「生きるための支援」の充実と啓発、連携体制の充実
■高齢者の1色康づくり、社会参加及び居場所づくりの促進
日高齢者支援に携わる人材の養成

□自殺の原因・動機は「健康問題」に次いで「経済・生活問題」が 2番目に多い
【出奥】B票庁「自根続,「J

□生活保護の自殺死亡率は全国の自殺死亡率の 2倍超
【出輿】「第4回社会保障害脳会生活保護工準部会」●考資料 (H23、 厚生労働省)

■生活困窮者自立支援事業との連携
■生活困用者に対する生きる支援の推進と連携の強化

□過去 5年間の年代別自殺者数では、20脱代が最も多く、30歳代が 3番目に
多 い  【出典】自穀総合対策推追センター「地増自殺奥態プロフアイル (2018)」

□39歳以下で「自殺しようと思つたことがある」割合が高い
〔出典】筑波研究学田部市交流協鵬会「第7回生活環境。職場ストレス調重摘県」

■若者が相談しやすい相談窓国の周知
■妊産婦 。子育てをしている保護者への支援の充実
■若者が利用しやすい就労相談窓国の周知

「白段輿Bl∞0畑ゆ 見え韓  『白― a経路(螂 Eる
―

)J

丸の大きさは要因の発生頻度

を表 し、矢印の太さは要因と

要因の運鎖の因果関係の強さ

を表しています。自殺は平均

して 4つの要因が、複合的に

連鎖した末に起きています。

※騒田が
'不

晴Jである
鞘 少なくない

現状

生活囲窮者の自痛Al対策の強追重点施策 2

獄

女寸多篤

若者向け自組対策の強追重点施策 3

獄

文寸多ミ

事a不ほ 機a脅

過労

DV
俊Bカ

B懺中』

『自殺実態白書 2013(NPO法 人ライフリンク発行)』



茨城いのちの
電話

社会福祉法人
茨城いのちの電話

029‐855‐1000 毎日 24時間

フリーダイヤル
0120‐ 783‐556

毎月 10日朝 8:00～
翌日 8:00

いばらきこころのホット
ライン

茨城県精神保健福祉セ
ンター

029‐244‐0556 月 ～金 9:00～12:00
13:00～ 16:00

0120‐ 236‐556
土日 (相談専用タイヤル)

9:00～12:00
13:00～ 16:00

よりそいホツトライン
一般社団法人
社会的包摂サポートセンター 0120‐ 279‐338 毎日 24時間

SNS荘]談

■年齢 。糊 Uを問わず、巨NE・ チャット相淡
LINE「生きづらびつと」友だち登録
一般社団法人 社会的包振サポートセンター

ー般社回法人 全国心理業逸合会

特定非営利活動法人 自殺対策支援センターライフリンク

特定非営利活動法人 地姓 活支援ネットワークサロン

日10代 20代の女性のための LINE相談

LINE「10代 20代の女の子専用 LINEJ友だち登録

特定非営利活動法人 BONDプロジェクト

日18腕以下の子どものためのチヤット相談

チャイル ドライン

特定非営利活動法人チヤイルドライン支援センター 翻
※各相談日時はご確認ください。

厚生労働省ホームページ

https:〃wwwamhlw.goEjp/stf/SeiSakunitsuite/bunya/hukushi kaigo/seikatsuho

gOttiSatsu/soudan_snsthtmi

相談憲口帯

その他の相談窓口等詳細は市ホームページ「こころといのちの相談窓ロー覧J

をご覧ください。右の QRコードからページをご覧いただけます。

「こころの体温計Jは、パソコンやスマートフオン、携帯電話を利用してメンタルヘルスチェックができる

システムです。つくば市で「こころの健康づくり」の一環として行つています。

つくば市自殺対策計画

～誰も自殺に追い込まれることのないつくば市を目指して～

リーフレット版

令和元年 (2019年)12月
つくば市保健福祉部健康増造腺

〒305‐8555 茨城県つくば市研究学四―丁目 1番地 1

電話  029‐ 883‐ 1111(代表)

つくば市 こころの体温計

ためしてみませんか ?こころの体温計

:′′ishbowiindex
雅

>

ukuba′

携帯・スマホ

はこちらから
,摩



資*斗2

健康増進計画「健康つくば21」 に関するアンケート調査結果の概要について

可 調査目的  '第 3期つくば市健康増進計画の評価のため

・第4期つくば市健康増進計画策定のための課題抽出及び評価指標の検討のため

2.調査時え令和元年5月 から10月

3.調査方法・対象者・配布数・回収数・回収率

調
査
方
法

配
布

・
回
収

対
象
者

平成27年度 (前回調査 ) 令和元年度

A配布数 B回収数 C回収率 D想定回収数 E配布数 F回収数 G回収率

男性 女性
男女
合計

男性 女性
男女
合計

男性 女性
男女
合計

男性 女性
男女
合計

男性 女性
男女
合計

男性 女性
男女
合計

男性 女性
男女
合計

郵
送
法

①

一
般
市
民

（
２
０
歳
以
上

）

20代 450 450 900 59 80 139 13.1 178 154 80 160 610 450 1060 119 131 244 185 291 23.0

301t 450 450 900 89 163 252 198 362 280 80 80 160 450 255 705 149 114 263 331 447 37.3

40代 150 150 300 57 65 122 356 406 381 80 80 160 225 200 425 72 170 320 490 40。O

501t 150 150 300 40 73 113 250 456 353 80 80 160 320 175 495 138 110 248 431 629 50.1

601代 150 150 300 81 82 163 540 547 543 80 80 160 150 145 295 95 97 192 633 669 65,1

701t 150 150 300 91 86 177 650 614 632 80 80 160 130 139 269 100 101 201 769 727 74.7

801t 150 150 300 31 57 88 221 407 314 80 80 160 356 189 545 206 90 296 579 476 54.3

無回答/ / / / / 43 / / / / / / / / / / / 12/ / /
計 1650 1650 3300 448 60G 1097 272 367 332 560 560 1120 2241 1553 3794 873 741 1026 390 477 42.9

②乳児 350 350 700 / / 400/ / 571 175 175 350 350 350 700/ / 453/ / 64.7

郵
送
法
以
外

健

診
③幼児
(3歳 ) / / 394 / / 355/ / 901 175 175 350 / / 388/ / 359 / / 92.5

窓

回
④妊婦 / / 344/ / 344/ / 1000 / 350 350 371 371/ 371 371 / 1000 100,0

学

校

⑤小学生
(4年生) / / 404/ / 397 / / 983 175 175 350/ / 404 207 192 399/ / 98.8

⑥中学生
(2年生) / / 401 / / 375 / / 935 175 175 350 430 225 200 425/ / 98.8

⑦高校生
(3年生) / / 495/ 465 / / 939 175 175 350/ / 445 266 157 423/ / 95.1

合計 3433 4056



4.一般市民アンケート調査の結果について

(1)素集計結果
一般市民アンケート調査の回答結果を素集計としてまとめました。

Fl

1

30歳代 263 16.2男

40歳代 170 105男

50歳代 248 153男

60歳代 192 11.8出

70歳代 201 12.4男

80虚 以上 296 18.2出

無回答 12 0.7H

回答者計 1020 100.OH

(ヽOはひとつだけ)

F2 てください(O

男

女 7441       45,8%

無回答 51 03%

回答者計 16201      1000X

F3お住まいの地区を教えてください※地区名がわからない場合は12ページ『お住まいの地区」で確認いただくか、(7)のカッコ内に字名をご配
入下さい。(Oはひとつだけ)

F4

F5 て

谷田部地区 650 40.0%

208X桜地区 338

192 118鴨茎崎地区

廃波地区 173 10.6X

大穂地区 139 8.5男

76粥豊里地区 123

1 0.1将その他

無回答 10 0.6鶴

回答者計 162G 100.0鶴

854留家族と同居 1388

223 137鶴1人暮らし

無回答 15 0.9出

回答者計 1626 1000H

32.OX常鋤触員 (研究職を除く) 521

405 249%無職(上記にあてはまらない人)

パートアルバイト 188 116%

家事専業 171 105指

自営業 99 61%

49男研究職 79

78 48%学生

専業農家 31 2.1%

その他 30 118X

無回答 21 13X

162G 1000%回答者計

434 267鶴国民健康保険

合保険 355 21,8X

後期高齢者医療保険 288 177鶴

164H協会けんぼ 266

195 120察共済組合

,ん らヽない 52 32男

生活保護 5 03%

19%無回答 31

回答者計 1626 1000X

F6 している健康保険を選択し



度数 構成比項 目

健康である 398 245。 (

539● (まあ健康である 877

231 142貿やや不健康である

不健康である 106 65H

無回答 14 09X

1.626 1000H回答者計

【全体的な指標】

F7白 まヽすか(Oはひとつだけ)

F3 まヽすか(Oはひとつだけ)

項 目 度数 構成比

関心力`ある 1,015 624H

少し関心がある 512 31 5出

あまり関心がない 66 41男

関心がない 20 1 2引

無回答 13 08%

回答者計 1,626 1000%

【分野1:健診】

問 1 こついて 定期的に健康診断(がん検診以外)を受けていますか(Oはひとつだけ)

問卜1 ■問1で「5年以上受けていない(受けたことがないを含む)Jと答えた方 受けていない理由は何ですか (あてはまるものすべてに0)

項 目 度数 構成比

医療機関にかかつているので受けていな
い

74 351男

忙しい 51 242箕

お金がかかる 33 156男

受け方がわからない 29 137駅

受ける必要がない 25 118男

その他 33 156%

無回答 4 19Ъ

回答者計 211
=

非該当 1,415
=

回答計 249
=

平成30年度(平 成30年 4月 1日 ～平成31年 3月 31日 )1こ 健康診断(がん検診以外)を受けましたか

問2-1 ■問2で「 と えた方 どこで健診を受けましたか ひとつだけ)

度数 構成比項 目

1,157 712%ほぼ毎年
91 58乳2年に1回

60%3～ 4年に1回 98

211 130%5年以上受けていない(受けたことがない
を含む)

41X66無回答
1,626 1000%回答者計

度数 構成比項 目

1,166 71 7%受けた

412 253%受けていない

照日答 48 30鴇

1000%1,626回答者計

度数 構成比項 目

429 368%つくIよ市の健診(保健センターでの健診
医療機関健診、人間ドック健診)

67 57貿全額自費による健診

8 071。農協健診

652 559♀もその他(勤務先での健診、勤務先の扶養
家族の健診、学校健診など)

10 090。無回答

イ回答者計 1,166

460
=

非該当



里けていない 無回答 回答者数 非該当 回答者計項目(度数) 受けた

1.62G266 323 21 610 1,016

1000H436貿 530% 34男
乳房 (n=1,626)

28 744 882 1,626298 418

401巽 562% 38% 1000男
子宮(n=1,626)

519 1.626392 663 52 1,107

1000男354貿 599% 47%大腸 (n=1,626)

674 52 1,107 519 1,626381

344男 609% 47% 1000鶴
胃(n=1,626)

1,087 1,626182 324 33 539

1000H338鶴 601% 61%
前立腺 (n=1,626)

754 52 1,107 519 1,626301

272留 681% 47% 1000%肺(n=1,626)

問3 定期的に受けているがん検診すべてにOをつけてください (あてはまるものすべてにO)
がん検診とは、胃がん。大腸がん・肺がん。前立腺がん・子宮がん・乳がん検診を指します。

定期的とは、ほぼ毎年受診、66歳以上の乳がん検診は2年に1回 受診を指します。
※
※

非該当

からの該当度数

問3-1-1 ■問3で「がん検診は受けていないJと答えた方 がん検診を受けていない理由は何ですか (あてはまるものすべてにO)

項 目 産数 構成比

忙しい 180 250%

お金がかかる 157 218鶴

医療機関にかかつているので受けていな
い

154 214%

受け方がわからない 144 200X

受ける必要性がない 120 166X

その他 104 144%

無回答 7 10X

回答者計 721 イ

非該当 905
=

回答計 866
=

間4 てていますか (Oはひとつだけ)

問5健診結果の意味や見 か とつだけ)

度数 構威比項 目

392 241鶴大腸

目 381 234%

185%肺 301

298 183%子宮

266 164%乳房

前立腺 182 112%

443%がん検診は受けていない 721

70 43%無回答

回答者計 1,626
=
イ回答計 2,611

項 目 度数 構成比

は い 1,253 77111

いいえ 263 162男

【回答 110 68Ч

回答者計 1,626 1000●|

度数 構成比項 目

は い 1,403 863%

84路いいえ 137

86 53`|無回答

1,626 1000乳回答者計



構 成 比度数項 目

1.238 761%医療機関

56 34。|

その他 58 36%

252 155%特にない

76 47%無回答

回答者計 1,626 イ

=
回答計 1,680

問7(指摘)-1これまでに、次のような指摘を受けたことがありますか。また、今までにその症状に対して治療や何らかの取り組みをされていま

すか(ア )～ (力 )のそれぞれについて、「ないJまたは「あるJのいずれかあてはまる回答にOをつけてください。「ある」を選択された方は、さらに

右側にお進みください

問6健 こついて、 はどヨこ相談しますか(あ てはまるものすべてにO)

項目(慶数)/(構成比) ある ない 無回答 回答者計

コレステロール値または中性脂肪が高い

と言われた(n=1,626)

524

322%

930

572%

172

106%

1,626

1000%

血圧が高いと言われた(n=1.626)
486

299男

990

609X

150

92%

1,626

1000%

体重が多い(BMIが高い)と言われた

(n=1,626)

334

205X

1,096

674鶴

196

121%

1,626

1000%

絡尿病、または血縮値が高いと言われた

(n=1.626)

216

133%

1,223

752貿

187

115%

1.626

1000鶴

虚血性心疾患(心筋梗塞・狭心症)、 不整
脈と言われた(n=1,626)

169

104X

1,251

769。 (

206

127%

1,626

1000%

脳血管疾患(脳梗塞、
血を含む)と言われた

脳出血、くも膜下出
(n=1,626)

65

40箕

1,357

835X

204

125%

1,626

1000箕

問7(状況)-1指摘を受けたあとの状況について、あてはまる回答にOをつけてください。※治際中には経過観察を含みます

項目(度数)/(構成比) 治際中 発治した 放置している 無回答 非該当 日答者計

コレステロール値または中性脂防が高い
と言われた(n=1,626)

285

175男

44

27%

186

114X

9

06%

1,102

678H

1.626

1000%

血圧が高いと言われた(n=1,626)

381

234貿

24

15%

73

45男

8

05%

1,140

701男

1,626

1000X

糖尿病、または血糖値が高いと言われた

(n=1,626)

156

96%

14

09%

41

25H

5

03%

i410

86 7VI

1,626

1000%

虚血性心疾患(心筋梗塞・狭心症)、 不整
脈と言われた(n=1,626)

113

69%

31

19%

23

14%

2

01%

1,457

896%

1,62G

1000X

脳血管疾患(脳梗塞、脳出血、くも膜下
出血を含む)と言われた(n=1.626)

43

26%

18

11馬

0

000。

4

020,

1.561

960%

1.626

1000。 l

問7(取 り組み)これまでに、次のような指摘を受けたことがありますか。また、今までにその症状に対して治療や何らかの取り組みをされてい

ますか(指摘を受けたあとの状況について、あてはまる回答にOをつけてください。※治療中には経過観察を含みます【体重が多い(BMIが高
い)と言われた】

項 目 度数 構成比

取り組んでいる(い た) 268 802・ (

取り組んだことがない 59 177箕

無回答 7 21。(

回答者計 334
=

非該当 1,292 イ



構成比度数項 目

835貿1,357ほぼ毎日食べる

週3～ 4日 食べる 92 57実

156 96実食べないことが多い

13V【日答 21

1,626 1000● (回答者計

【分野2:栄養・食生活】

1日 3食規則正しく食事 て し

問10食事は主食

問11あなたは、一日I 皿くらし

12あなたは、食事をよくかんで味わし

13あなたは、家族や友人と

14あなたは、食事の時

15 や麺類など)を 1日

ていますか (Oはひとつだけ)

く)(Oはひとつだけ)

う心がけていますか (Oはひとつだけ)

ていますか (Oは け)

ていますか(Oはひとつだけ)

て し か(Oはひとつだけ)

はひとつだけ)

はひとつだけ)

項 目
・
度数 構成比

は い 1,256 772鶴

いいえ 352 216鶴

無回答 18 11%

回答者計 1.626 1000%

構成比度数項 目

715%は い 1,162

442 272%いいえ

22 14%無回答

回答者計 1,626 1000%

構成比項 目 度数

36%5皿以上 58

389 239馬3～ 4皿

1,025 630%1～ 2皿
69男113ほとんど食べない

41 25貿無回答

1,626 1000巽回答者計

度数 構成比項 目

1,062 653猟は い

335%いいえ 544

20 12X無回答

1,626 1000%回答者計

度敬 格威比項 目

1,098 675Xほぼ毎日
234。 |ときどき 380

126 77%―緒に食事をしていない

22 14%無回答
1,62G 1000%回答者計

度数 構成比項 目

1,430 879貿は い

101貿いいえ 164

32 20。 l無回答

1,626 1000%回答者計

度数 構成比項 目

199 122%0回

988 608路1回

221%3592回

60 371。3回

20 12%無回答
1,626 100001回答者計



問16塩分の多い食材(麺類、佃煮、漬物、梅干し、干物、練製品等)や濃い味付けのものを毎日食べていますか(Oはひとつだけ)

項 目 圧 数 構成比

食べない 750 461◆o

食べる 855 526%

無回答 21 13%

回答者計 1.62G 1000。。

17外食時や食品 ていますか(Oはひとつだけ)

問18地元産の いますか(Oはひとつだけ)

問19食育に関 か とつだけ)※食育=健康的な食事をする力を養うこと

【分野3:身体活動・運動】
のようすについて 健康のために意識して かすことを心がけていますか(Oはひとつだけ)

項 目 度数 構成比

週2回 以上(1年以上継続 ) 385 237乳

週 1回 (1年以上継続 ) 230 141%

週1回 以上(1年未満 ) 164 101%

その他 47 29貿

していない 735 452男

無回答 65 40貿

回答者計 1,626 1000貿

間21-1 ■問21で「週2回 以上(1年以上継続))」 から「その他Jと 答えた方 どんな運動をしていますか (あてはまるものすべてにO)

項 目 度数 構成比

ウォーキング 398 482路

筋トレ 214 2598,

ジョギング 142 1720o

水 泳 49 59%

テニス 43 520。

その他 237 2871。

無回答 42 51路

回答者計 826
=

非該当 80C
=

回答計 1,125

=

問21少し息が弾む程度の運動(30分以上)をどのくらいしていますか(Oはひとつだけ)※少し息が弾む程度の運動とは、会話をしながら運動

ができ少し汗ばむ程度、または脈拍が1分間に約120回から130回 前後となるくらいの運動を想定しています。

項 目 度数 構成比

527 324%は い

1.063 654%いいえ

3G 22%無回答

1,62G 1000X回答者計

度数 構成比項 目

まい 867 533%

729 448%いいえ

30 18男無回答

回答者計 1,626 1000%

度数 構成比項 目

750貿は い 1,219

377 232貿いいえ

30 18貿無回答

1,626 1000男回答者計

産数 構成比項 目

489 301男している
420 258引どちらかというとしている

どちらともいえない 229 141%

191%あまりしていない 311

15G 96%していない

21 13%無回答

回答者計 1,626 1000%



ている 312 42,4ヽ

にしくて時間がない 255 047祐

166 22.4%

所や機会がない 152 207X

その他 119 154%

無回答 18 2.4%

:者計 735 才

非骸当 891 イ

回答計 1015 イ

問21-2■ で「し ていない理由は何ですか (あてはまるものすべてにO)

ら歩いてし (Oはひとつだけ)

【分野4: 睡眠・休息】
ていますか(Oはひとつだけ)いて

の

間24-1 ■問24で「多少ある」または「大しЧこあるJと答えた方 あなたがストレスを感じる主な原因は次めどれですか(あてはまるものすべてに
0)

54.6“は い 887

702 43.2Xいいえ

37 2.3粥無回答
100.0嘱回答者計 1,626

1.1081      68.1留はい

4981  、    30,6μいいえ

無回答 1.2引201

1,6261  100.0男回答者計

1431 8.8“三ったくない

あまりない 6051       372%

0531       40.2%多少ある
1991       12.2X大しЧこある

1.6鶴201無回答

回答者計 1,6261     100.OX

4451       52.2舅L事や職場のこと

2671       31.3X家族関係や介護に関する問題

自分の健康や病気のこと 2621       30.8嘱

≧済や生活の問題 2561  30.0鶴

子育てに関する問題 1301  15。 研

371 4.3引勇女問題

331 89出学校での問題

その他 7.0引651

無回答 0.4鶴31

8521 -回答者計

7741 才序該当

回答計 1,4981 -



問25-1最近1ケ月の間にどれくらいの頻度で次のことがありましたか。1～ 6それぞれの質問について、(1)～ (5)のうちあてはまる番号をひと
つ選んでください

<ス

問26今までに自殺したいと考え はひとつだけ)

問27 がいますか(Oはひとつだけ)

つくば市で行われている自殺予防事 ていますか。(あてはまるものすべてにO)

>

項目(度数)

いつも
(4点 )

たいてい
(3点 )

時々
(2点 )

少しだけ
(1点 )

まつたくない
(0点 )

無回答 回答者計

6自分は価値のない人間だと感じました
か(n=1,626)

51

31%

50

31%

155

95%

386

237Ч

948

583υ。

36

2201

1,626

1000貿

5何をするのも骨折りだと感じましたか

(n=1,626)

40

25X

89

55%

236

145貿

623

383。l

594

365%

44

27留

1.626

1000▼

1神経過敏に感じましたか(n=1,626)

39

24貿

52

32%

331

204男

467

287%

694

427%

43

26%

1.626

1000H

4気分が沈み込んで、何が起こつても気
が晴れないように感じましたか(n=1.626)

29

18桜

57

35%

22G

139X

520

320%

754

464%

40

25%

1,62G

1000H

2絶望的だと感じましたか(n=1.626)

27

1 7留

35

22%

160

98哭

333

205%

1,026

631%

45

28ヽ

1,626

1000%

3そわそわ、落ち着かなく感じましたか

(n=1,626)

lG

10男

39

24X

241

1418男

439

270%

847

521H

44

27%

1,626

1000%

2.766115点以上

9,2149110～ 14点

5～ 9点 4161  23.4
9281       595D～ 4点

15591  100,0合計

度数 構成比項 目

過去lヶ 月以内にある 33 20貿

過去1年以内にある(過去lヶ 月以内はな
い)

35 22粥

374 230出
これまでの人生ではある (過去1年以内
はない)

707%今までにない 1,150

34 21%無回答
1,626 1000%回答者計

項 目 度数 構成比

1,264 777ヽは い

203%いいえ 330

32 20%無回答

1,626 1000%回答者計

度数 構成比項 目

158 97Xこころといのちの相:災 先一覧チラシ

93 57。 F自殺予防キヤンペーン

27。 1こころの体温計 44

22 14箕ゲートキーパー養成講座

9 06男その他

81401どれも知らない 11324

38●l熊回答 61

1,626 オ回答者計
1,711 イ回答計



度数項 目 構成比

96G 594。|もともと吸わない

以前は吸つていたが、今は吸つていない 439 270%

73。こ主に紙巻たばこを吸つている

主に加熱式たばこを吸つている 58 36●|

無日答 4コ 27%

1.626 1000%回答者計

【分野5:喫煙・飲酒】

問29 ルコールについて たばこを吸つていますか(Oはひとつだけ)

問29-1 ■問29で「以前は吸つていたが、今は吸つていない」と答えた方 たばこを止めた理由は何ですか (あ てはまるものすべてにO)

項 目 度数 構成比

健康に悪いと思うから 263 599馬

自分の身体の具合が悪くなつたから 101 230X

家族の健康を守るため 96 219X

たばこ代がかかるから 74 169X

他人に迷惑をかけるから 54 123X

吸いにくい環境になつてきたから 41 93呉

人から止めるよう1こ勧められたから 38 87巽

|の 他 23 52貿

無回答 51 116H

回答者計 439
=

非該当 1,187
=

回答計 741 イ

間29-2■ 問29で「以前l古吸つていたが、今は吸つていない」と答えた方 たばこを止めるときに利用したものはありますか(あてはまるものす
べてにO)

項 目 度数 構成比

ムやパッチなど) 24 55引

禁煙外来 18 41監

禁煙マラソンなどのイベント 0 00。

`

その他 21 48%

何も利用していない 361 322%

無日答 23 52跨

回答者計 439
=

非該当 1.187

=
回答計 447

=

問29-3(本数)■問29で「 主に加熱式たばこを吸つている」と答えた方 平均本数

問29-3(年齢)■問29で「主I たは「主に加熱式たばこを吸つている」と答ぇた方 吸い始めの年令

度数 構成比項 目

11 62%5本未満

5～ 10本未満 25 141路

58 328%10～ 15本未満

21 119X15～ 20本未満

41 232X20～ 25本未満

25本以上 9 51%

68貿熊回答 12

177
=

回答者計
1,449

=
非該当

度数 構成比項 目

35 19 8el20歳未満

20～ 24歳 115 650。、

68%25～ 29歳 12

4 23こ o30～ 34歳

2 11●035～ 39歳

0 00%40～ 44歳

06%45～ 49歳 1

0 00。。50～ 54歳

0 00。。55～ 59歳

0 00。 ]60～ 64歳

00。 |65歳 以上 0

8 45。 |無回答

177
=

回答者計

イ非該当 1,449



項 目 度数 構成比

153H10年未満 27

20 113H10～ 20年未満

34 192X20～ 30年未満

181男30～ 40年未満 32

24 136鶴40～ 50年未満

25 141紫50年 以上

無回答 15 85出

177
=

回答者計

1.449
=

非該当

間29-3(歴)■問29で「 つてし 主に加熱式たばこを吸つている」と答えた方 喫煙歴

問29-4日間29で「主に紙巻たばこを吸つているJまたは「主に加熱式たばこを吸つている」と答えた方 今後たばこを止めたい、本数を減らした
いと思つていますか (Oはひとつだけ)

項 目 度数 構成比

は い 116 655%

いいえ 57 322鶏

無回答 1 23%

回答者計 177
=

非該当 1.449

=

手段を知つていますか(

項 目 度数 構成比

は い 858 528%

いいえ 581 357%

無回答 187 115%

回答者計 1,626 1000%

31 (COPD)に ついて知ってし Oはひとつだけ)

問32あなたに受動喫煙 ( ている人のたばこの煙を吸うこと)の機会があつた(Oはひとつだけ)

家族の中にたばこを吸つている人 か

いますか(Oは

項 目 度数 構成比

矢口つている 356 219%

名前は聞いたことがある 402 247X

知らない 788 485%

無回答 80 49踊

S者計 1,626 1000境

構成比項 目 度 数

573貿飲食店 932

391 240H職場

298 183H家庭

195 120Xその他

無回答 228 140X

=
回答者計 1:626

2.044
=

回答計

度数 構成比項 目

388 239a。は い

1,194 734。eいいえ

27%無日答 41

1000%回答者計 1.62G

構成比項 目 度数

1,118 6883t害ばかりで、良い面はないと思う

369 2270c害はあるが、良い面もあると思う

9 06%害よりも、良い面のほうが多いと思う

4901わからない 80

50 31。こ無回答

1.626 1000。 |回答者計



構成比項 目 度数

11365 839%害があると思う

163 100%多少は害はあるがたいしたことはないと
思う

07X害はないと思う 11

42 26%わからない

45 28。 (無回答
1000男日答者計 1,626

問35 て し うと身体に害があると思いますか(Oはひとつだけ)

がたばこを吸うことは身体に害があると思いますか ひとつだけ)(SA)

があると思いますか はひとつだけ)

問38アルコー どのくらいですか(Oはひとつだけ)

間39■問38で「ほtよ毎日」～「月に1～ 2回」と答えた方 お酒を飲むとき、1日 につき、どのくらいを飲みますか。日本酒に換算して、

あてはまる量の番号にOをひとつつけてください

項 目 度数 構成比

日本酒にして1合未満 555 588男

日本酒にして2合未満 236 250N

日本酒にして3合未満 80 9111

日本酒にして3合以上 37 39H

無回答 30 32%

回答者計 944
=

非該当 682
=

「自分の適量」を知ってし とつだけ)

項 目 度数 構成比

害があると思う 1.500 923貿

多少は害はあるがたいしたことはないと
思う

52 32X

害はないと思う 2 01貿

わからない 27 17H

無回答 45 28留

回答者計 1,62G 1000男

産数 構成比項 目

1.161 716%害があると思う

多少は害はあるがたいしたことはないと思 302 186%

14指害はないと思う 23

55%わからない 89

48 30%無回答

1,626 1000監回答者計

構成比項 目 度数

189%ほぼ毎日 307

156 96%週に3～ 5回

194 119%週に1～ 2回

月に1～ 2回 287 177%

387%飲んでいない 629

53 33男無回答
1,626 1000%回答者計

度数 構成比項 目

749 798%知つている

158 167%知らない
39。。無回答 37

1000%回答者計 944

度数 構成比項 目

48 64X日本酒にして 合ヽ未満

296 395。 (日本酒にして2合未満

227 303H日本酒にして3合未満

178貿日本酒にして3合以上 133

45 60't無回答

749 イ回答者計

イ非該当 877



度数 構成比項 目

1,120 689%は い

475 292%いいえ

31 19%無回答
1,62G 1000%回答者計

【分野6:歯の健康】

問41 と口 の健康について ていますか(Oはひとつだけ)

間42 がくことの大切さを知つていますか(Oはひとつだけ)

間43 セルフケア(デンタ)レフロス シ・義歯の手入れ等)をしていますか(Oはひとつだけ)

間44「 こ行くところ」という考えはあり

定期健診を受けています

噛んで食べることができますか (

ことはありますか とつだけ)

項 目 度数 構成比

は い 1,312 807%

いいえ 291 179%

罹回答 23 14%

日答者計 1,626 1000%

【分野7:健康管理】

問48⑥あなたの健康管理について 健康情報(病気の予防や具合が悪くなつたときの対処法など)は、どこから得ていますか

項 目 度数 構成比

医療機関 900 554。1

インターネット 327 50981

家族 669 4110,

テレビ 571 35101

友人・知人 376 23101

雑誌 187 1159(

保l建センター 49 30。 l

その他 34 2101

無回答 33 20H

回答者計 1,626

=
回答計 3,646

=

7

構成比項 目 度数

1.38G 852%は い

218 134`tいいえ

22 14%無回答
1000X1,626回答者計

産数 構成比項 目

1.026 631箕は い

559 344貿いいえ

41 25貿無回答
1000X回答者計 1,626

産数 構成比項 目

1,035 637Xは い

559 344男いいえ

20男無回答 32

1.626 1000%回答者計

度数 構成比項 目

818 503%は い

783 482%いいえ

15%無回答 25

1.62G 1000%回答者計

産数 構成比項 目

1.184 728箕は い

417 256貿いいえ

15望無回答 25

1.626 1000貿回答者計



項目(度数)/(構成比) もっている もつていない 無回答 回答者計

1,062

653%

519

319% 28%

1,626

1000。 (

(ア )かかりつけ医(n=1,626)

92

57●1

1,626

1000鶴
(イ )かかりつけ歯科医(n=1,626)

1,067

656● t 287。|

661

407男 526路

109

67%

1,62G

1000X
(ウ )かかりつけ薬局もしくは薬剤師
(n=1,626)

1次のうち、かかりつけをもっ

問50かかりつけ医やかか うに意識(Oはひとつだけ)

問51 内に受診するように心がけていますか(Oはひとつだけ)

F司 52 ていくようにしていますか(Oはひとつだけ)

項 目 度数 構成比

は い 1.232 758%

いいえ 281 173%

持つていない 94 58鴇

無回答 19 12男

回答者計 1.62G 1000%

問53-1つくば市には皆さまの健康づくりを応援する地区組孝繊があります。あなたは以下の地区組織を知つていますか(それぞれひとつにO)

環日(度数)/(構成比) 知っている 知らない 無回答

シルバーリハビリ体操指導士(n=1,626)
287

177男

1,250

769%

1,626

1000%

食生活改善推進員(n=1,626)
230

141%

1,289

793埓

107

66%

1,62G

1000貿

運動普及推進員(n=1.626)
183

113%

i315

809・ 1

128

79監

1,626

1000貿

母子保健事業協力員(n=1,626)
170

105%

1,295

796V

161

99。|

1,626

1000望

問54日ごろからご自身の つ ひとつだけ)

い て て し (あてはまるものすべてにO)

度数 構成比項

670%は い 1,090

508 312鶴いいえ

28 17路無回答

回答者計 1,626 1000%

糧 成 比項 目 度数

966乳は い 1,571

36 22%いいえ

19 12%無回答

回答者計 1,626 1000%

度数 構成比項 目

1,316 809Xは い

いいえ 270 166V

25男無回答 40

1,626 1000。 l回答者計

度数 構成比項 目

338 208a・町内会などの活動・行事
117 72。|PTAなどの学校関係の活動

ボランティア活動 116 71%

34%婦人会・シニアクラブなどの地域活動 56

48 30。・子供会などの地域活動

46 28●。その他

特に参加していない 1,047 644。。

34。こ無回答 55

1,626

=
回答者計

1,323

=
回答計



(2)回答者の特性について

一般市民アンケー ト調査の回答者について、クロス集計を行い、その特性をまとめました。

1)性・年代別 回答者数の割合

全回答者 1. 626人のうち、回答者数の割合が最も多い年代は30歳以上で、最も少ない年代は40歳代

でした。性・年代別では、男性の 80歳以上が最も多い回答者数でした。

0%       10%      20%      30%      40%      50%      60%      70%      80%      90%     100%

全体(n=1,626)

【性別】

男(n=877)

女 (n=744)

全体(n=1,626)

【性別】

男(n=877)

女 (n=744)

【年代・男】

20歳代(n=113)

30歳代(n=149)

40歳イt(n=72)

50歳代(n=138)

60歳代 (n=95)

70歳代 (n=loO)

80歳 以上 (n=206)

【年代・女】

20歳代(n=131)

30歳代 (n=114)

40歳代 (n=98)

50歳代 (n=110)

60歳代(n=97)

70歳代(n=lol)

80歳 以上(n=90)

04%

口20歳代 白30歳代 口40歳代  Z50歳 代  □60歳代  田70歳代 口80歳以上 B無回答

2)性 。年代別 居住地区の割合

全回答者の うち、最も回答が多かつた居住地区は谷田部地区、次いで桜地区で した。

性・年代別の居住地区の割合は、 20歳代か ら40歳代では谷田部地区、桜地区が多く、 70歳代、 80歳
代では茎崎地区も多くなつていた。

0%      10%      20%      30%      40%      50%      60%      70%      80%      90%      100%

8.5% 7:鶴 40,0% 208% 106% 118%

8.3% 7川 40,3% 186% 122% 129%

89% 7.8X 399'` 23.5% 8,9% 10.6%

4.4% 8.3X 389% 23.0% 15,0% 9,7%

60% 7謝 56.4% 15,4% 94%I 54%

56% 611% 167% : 6.9% 6.9%テ

109% 6.5% 457% 254%
'65%

9.5% 6.3“ 295% 26.3% 137% 1■ 7%

9,0% 9.OX 30.0% 12.0% 170% 230%

102X 8,7% 291% 136% 170% 204%

84% 5,3X 473% 260X i6.9% 53%

96% 561% 211ヽ 53% 5,3%

2.6%

92% 9,2% 520% 235% |:要姥

45% 9.1% 336% 327% 1 73路 ! 109%

62% 12.4% 320% 25,810 124% :: 113%

1299t

-3α

7% 18806珍物物物Ⅲ1119'Ⅲ lレ,,今,今看218%字

40%

111。。 14.4% 2331o 144% 189%

07%

06%

0.0%

00%

0.0%

0,7%

00%

00%

1.0%

酬
　
　
銚

０
　
　
０
．

０・８％

硼

醐

醐

嘲

硼

珊

口大穂地区 口豊里地区 日谷田部地区 協桜地区 口筑波地区 9茎崎地区 口その他 B無回答

15,0% 11,8% 124%10.5% 153% 182%

129% 11.4%157%8.2祐 108% 23.5%

176% 厖 %MB%甥 41憎。%4:陵 鰤 %期‖ 四 %1‐
lj.研  ■1192%



3)性・年代男ll 家族構成の割合

全回答者のうち、85.4%が家族と同居と回答し、13,7%が一人暮らしと回答した。 '
性・年代別の家族構成の割合では、20歳代男女および80歳以上女性で一人暮らしが20%を超えていた。

0ヽ      10X     20X     30指      40X     50%     60ヽ      70X     80%     90%     100ヽ

全体(nil,026)

【性別】

男(n=877)

女(nミ嘘 )

【年代・男】

20歳代(n=113)

30歳代(n=140)

40歳代(n=72)

50歳代(n=198)

60歳代(■弾5)

70歳代(niloO)

80虚以上 (ぃ翌06)

【年代・女】

20歳代(n=191)

30歳代(n司

“

)

40歳代(n=98)

50歳十t(n=110)

60歳代(n=97)

70歳代 (n=lol)

80歳以上 (ド90)

0.5%

O.0%

0.0%

0齢

1.1%

0齢

1.5X

1.5%

0,9X

日1人暮らし 口家族と同居 日`無回答

13.房

15,2鷲

12.lX

34.5X

18.8X

15.3L

10。9嘱

10.5X

11.叫

9.2X

24.4X

10Ю隅

lα9路

25.6X

理



4)性・年代別 職業の割合

全回答者のうち、常勤職員と回答した割合が320%、 無職と回答した割合が24.9%、 パー ト・ァルバイ ト

と回答した割合が 11 6%で した。

性別での職業の割合は、女性でパー ト・ァルバイ トの割合と家事専業の割合が男性に比べて多くなうていた。

性 。年代別の職業の割合では、20歳代男女では、常勤職員に次いで学生の割合が多く、30歳代・ 40歳代・

50歳代男性では、常勤職員、次いで研究職、自営業が多く、女性の同年代では常勤職員に次いでパー ト・アルバ

イ トの割合が多くなつていた。

無職の割合は、60歳代から多くなっていくものの、30歳代、40歳代、50歳代でも2,0%か ら80%を
占めていた。

0幣 10路      20祐      30%     40指      30路      60% ′0りる     も0路      90り 6     100'6

全体(n=1.626)

【性別】

男(n=877)

女 (n=744)

【年代・男】

20歳 代(n=113)

30歳 イt(n=149)

40歳 代 (n=72)

50歳代 (n=138)

60歳 代(n=95)

70歳代 (n=loO)

80歳 以上 (n=206)

【年代・女】

20歳代 (n=131)

30歳 代 (n=114)

40歳代 (n=98)

50歳代 (n=110)

60歳代 (n=97)

70歳代 (n=lol)

80歳以上 (n=9o)

醐
　
．　
　
　
　
醐
　
　
酬
　
　
　
　
　
硼
　
　
嘲
　
　
０・０％

1,5%

嘲
　
　
郷
　
　
螂

24,9%61% 116% 10.5%320%

21% 1.8%

316%84%7.6X37.6%

2.

172%257% 21.4%

16% 1.3%

363%487%

7.4%73.2%

16,7X681%

1 80%18.8“587%

305%14,716326% 5.3X

67.0%15,0%

20%

733%87% 8.3%

49%0016

26.7% 61%107%481%

281%38.6%

214%316%

164%327%

36%

155%72% 32.0%11144。。

366%690。 366Ъ

6899る20096

M6.9%|

日自

ロパート・アルバイト
ロ の他

□学生 口家事専業 □無職



5)性・年代別 健康保険証の割合

全回答者のうち、国民健康保険と回答した割合が 267%、 次いで組合保険と回答した割合が 21.8%、
後期高齢医療保険の割合が 17,7%、 協会けんぽの割合が 可6 4%、 共済組合の割合が 刊20%で した。

性・年代別の割合では、30歳代から50歳代男女で、組合保険、協会けんば、共済組合の割合が国民健康

保険を上回り、60歳代・ 70歳代では国民健康保険が増えた。 30歳以上では国民健康保険から後期高齢者

医療保険に切り替わることになるが、約 20%の高齢者が国民健康保険と誤解 していた。

0% 10%     29%     30%     40%     5016     60%     70%     80%      90%     100%

全体 (n=1,626)

【性別】

男(n=877)

女 (n=744)

【年代。男】

20歳 代(n=113)

30歳 代(n=149)

40歳 代(n=72)

50歳代(n=138)

60歳代(n=95)

70歳 lt(n=100)

80歳 以上 (n=206)

【年代・女】

20歳 代(n=131)

30歳 代 (n=114)

40歳 代 (ni98)

50歳 代(n=110)

60歳代(n=97)

70歳代 (n=lol)

80歳 以上 (n=9o)

19%

13%

20%

07%

00%

14%

18%

21“

郷
　
　
郷　　　　　　卿

酬
　
　
郷

０
　
　
２

口協会けんぽ 口組合保険 日共済組合 И国民健康

保険

口後期高齢者 口わからない 口生活保護 日無回答

医療保険

120%21.8“ 267% ::17716!164%

03%

114%22.2% 255%144%

128% 282●。188% 21.5X

3.4%

13.3% 115%35謝 23.0%150%

00%

201% 16.8% 54%228% 34.2“

181% 194%181% 43.1常

225% 145%34,8“254監

84% 442%221% 20.OX

21%

510%

21806

15% 0.5%

145% 282% 145%23.7%168%

246% 79%35.1%263%

163% 173%235% 40.8%

227% 200。。218%318%

621o 4950。2279` 18.6%

5,0% 574。 c799も

7569`2009も



資料３

第３期健康増進計画の評価について（中間報告） ※年齢調整後割合（％）：経年的な変化を比較するために、平成31年4月1日の人口構成で年齢調整した割合を示す。

全体的な指標 全体 707 947 74.7 75.6 879 1,054 83.4 80.6 1,275 1,614 79.0 80.4 85.0%
男性 283 396 71.5 352 448 78.6 689 873 78.9

【健康意識】 女性 421 546 77.1 525 606 86.6 586 741 79.1
20代 91 111 82.0 119 139 85.6 212 244 86.9
30代 130 167 77.8 222 252 88.1 218 263 82.9
40代 99 127 78.0 99 122 81.1 141 170 82.9
50代 119 165 72.1 87 113 77.0 199 248 80.2
60代 70 97 72.2 133 163 81.6 154 192 80.2
70代 61 83 73.5 136 177 76.8 146 201 72.6
80代 132 190 69.5 56 88 63.6 202 296 68.2

全体的な指標 全体 693 947 73.2 70.4 665 1,054 63.1 57.6 1,011 1,614 62.6 60.8 80.0%
男性 276 396 69.7 268 448 59.8 535 873 61.3
女性 415 546 76.0 396 606 65.3 476 741 64.2
20代 74 111 66.7 62 139 44.6 106 244 43.4
30代 97 167 58.1 130 252 51.6 152 263 57.8
40代 93 127 73.2 57 122 46.7 91 170 53.5
50代 120 165 72.7 68 113 60.2 169 248 68.1
60代 73 97 75.3 123 163 75.5 134 192 69.8
70代 71 83 85.5 147 177 83.1 159 201 79.1
80代 161 190 84.7 58 88 65.9 200 296 67.6

分野１

【国保加入者の特定健診受診率】法定報告 7,863 31,861 24.7 平成21年度 10,051 31,385 32.0 平成26年度 10,701 28,787 37.2 平成30年度 60.0%

全体 581 947 61.4 65.2 754 1,054 63.1 73.6 1,165 1,614 62.6 74.7
男性 267 396 67.4 341 448 76.1 652 873 74.7
女性 312 546 57.1 413 606 68.2 513 741 69.2
20代 72 111 64.9 100 139 71.9 170 244 69.7
30代 108 167 64.7 188 252 74.6 207 263 78.7
40代 90 127 70.9 96 122 78.7 139 170 81.8
50代 113 165 68.5 86 113 76.1 199 248 80.2
60代 59 97 60.8 114 163 69.9 140 192 72.9
70代 40 83 48.2 124 177 70.1 130 201 64.7
80代 96 190 50.5 46 88 52.3 180 296 60.8

全体 648 947 68.4 64.8 716 1,054 63.1 65.1 1,013 1,614 62.6 58.2
男性 262 396 66.2 292 448 65.2 542 873 62.1

分野２ 女性 384 546 70.3 424 606 70.0 471 741 63.6
20代 47 111 42.3 61 139 43.9 90 244 36.9
30代 89 167 53.3 139 252 55.2 127 263 48.3
40代 89 127 70.1 73 122 59.8 87 170 51.2
50代 107 165 64.8 81 113 71.7 154 248 62.1
60代 77 97 79.4 134 163 82.2 142 192 74.0
70代 69 83 83.1 156 177 88.1 168 201 83.6
80代 166 190 87.4 72 88 81.8 245 296 82.8

評価指標

第１期評価：平成22年度 第２期評価：平成27年度

計画策定
時目標

　評価結果についてはい
（人）

年齢別回
答者数
(人）

割合
（％）

※年齢調
整後割合

（％）

はい
（人）

年齢別回
答者数
(人）

割合
（％）

※年齢調
整後割合

（％）

第３期評価：令和元年度

はい
（人）

年齢別回
答者数
(人）

割合
（％）

※年齢調
整後割合

（％）

　自分を健康、またはまあ健康と思う人の割合
を、年齢調整後割合で比較すると、平成22年
度で75.6％、平成27年度で80.6％、令和元年度
で80.4％となり、平成22年度から平成27年度に
かけて5%増加したものの、その後はほぼ横ば
いで、計画策定時の目標85.0％に達しなかっ
た。

性別

自分を健康だと思っていま
すか（健康だと思う、まあ健
康だと思う）

年代別

　健康に関心をもっている人の割合を、年齢調
整後割合で比較すると、平成22年度で70.4％、
平成27年度で57.6％、令和元年度で60.8％とな
り、平成22年度から平成27年度にかけて低下
したが、令和元年度ではわずかに増加、しかし
目標の80.0％には達しなかった。

性別

【健康への関心】

年代別

健康に関心をもっています
か（関心がある）

各年代で
60.0％

　1日3食、バランスよく食べている人の割合を、
年齢調整後割合で比較すると、平成22年度で
64.8％、平成27年度で65.1％、令和元年度で
58.2％となり、平成22年度から平成27年度にか
けてはほぼ横ばいであったが、令和元年度は
58.2％となり、約7%低下した。年代別では、平
成27年度及び令和元年度において、50歳代か
ら80歳代では目標の60.0％を上回ったものの、
20歳代から40歳代で60.0％を下回った。

性別

【1日3食バランス食の摂取】

年代別

　国保加入者の特定健診受診率は、国に法定
報告した実績から引用しました。平成21年度で
は24.7％、平成26年度で32.0％、平成30年度で
37.2％となり、わずかながら増加傾向を示し
た。
　アンケート調査では、20歳以上の健診の受診
状況として、調査の前年度に健康診断を受け
た人の割合を、年齢調整後割合で比較すると、
平成22年度で65.2％、平成27年度で73.6％、令
和元年度で74.7％となり、わずかに増加した。

【健診受診状況】
性別

調査の前年度に 健康診断
(がん検診以外）を受けまし
たか

年代別

1日3食、バランスよく食べて
いるか

1 



資料３

評価指標

第１期評価：平成22年度 第２期評価：平成27年度

計画策定
時目標

　評価結果についてはい
（人）

年齢別回
答者数
(人）

割合
（％）

※年齢調
整後割合

（％）

はい
（人）

年齢別回
答者数
(人）

割合
（％）

※年齢調
整後割合

（％）

第３期評価：令和元年度

はい
（人）

年齢別回
答者数
(人）

割合
（％）

※年齢調
整後割合

（％）

全体 339 947 35.7 34.7 435 1,054 41.3 39.9 385 1,614 23.9 21.1 50.0％以上
男性 151 396 38.1 214 448 47.8 237 873 27.1

分野３ 女性 188 546 34.4 221 606 36.5 148 741 20.0
【運動の実施】 20代 31 111 27.9 36 139 25.9 39 244 16.0

30代 31 167 18.6 58 252 23.0 34 263 12.9
40代 34 127 26.8 39 122 32.0 18 170 10.6
50代 60 165 36.4 46 113 40.7 62 248 25.0
60代 40 97 41.2 98 163 60.1 61 192 31.8
70代 51 83 61.4 121 177 68.4 75 201 37.3
80代 90 190 47.4 37 88 42.0 96 296 32.4

男性 20代 16 39 41.0 25 59 42.4 29 113 25.7
30代 13 68 19.1 25 89 28.1 26 149 17.4
40代 13 45 28.9 20 57 35.1 9 72 12.5
50代 23 68 33.8 18 40 45.0 32 138 23.2
60代 20 42 47.6 49 81 60.5 30 95 31.6
70代 23 38 60.5 64 91 70.3 37 100 37.0
80代 41 94 43.6 13 31 41.9 74 206 35.9

女性 20代 15 72 20.8 11 80 13.8 10 131 7.6
30代 18 99 18.2 33 163 20.2 8 114 7.0
40代 21 82 25.6 19 65 29.2 9 98 9.2
50代 37 97 38.1 28 73 38.4 30 110 27.3
60代 20 55 36.4 49 82 59.8 31 97 32.0
70代 28 45 62.2 57 86 66.3 38 101 37.6
80代 49 96 51.0 24 57 42.1 22 90 24.4

全体 607 947 64.1 61.9 704 1,054 66.8 66.7 1,100 1,614 68.2 66.2 80.0%
男性 261 396 65.9 326 448 72.8 625 873 71.6

分野４ 女性 344 546 63.0 378 606 62.4 475 741 64.1
【睡眠による休養】 20代 73 111 65.8 91 139 65.5 152 244 62.3

30代 80 167 47.9 137 252 54.4 166 263 63.1
40代 72 127 56.7 72 122 59.0 112 170 65.9
50代 100 165 60.6 66 113 58.4 148 248 59.7
60代 61 97 62.9 132 163 81.0 135 192 70.3
70代 63 83 75.9 138 177 78.0 149 201 74.1
80代 154 190 81.1 68 88 77.3 238 296 80.4

全体 138 947 14.6 16.9 122 1,054 11.6 13.9 176 1,614 10.9 11.6
男性 100 396 25.3 90 448 20.1 22.7 139 873 15.9 17.8

分野５ 女性 36 546 6.6 32 606 5.3 4.9 37 741 5.0 5.2
【喫煙状況】 20代 11 111 9.9 19 139 13.7 30 244 12.3

30代 44 167 26.3 35 252 13.9 27 263 10.3
40代 18 127 14.2 17 122 13.9 20 170 11.8
50代 34 165 20.6 15 113 13.3 41 248 16.5
60代 7 97 7.2 23 163 14.1 23 192 12.0
70代 9 83 10.8 10 177 5.6 17 201 8.5
80代 12 190 6.3 3 88 3.4 18 296 6.1

全体 336 947 35.5 34.9 434 1,054 41.2 39.0 814 1,614 50.4 50.3 50.0%
男性 120 396 30.3 161 448 35.9 384 873 44.0

分野６ 女性 213 546 39.0 273 606 45.0 430 741 58.0
【歯科検診】 20代 38 111 34.2 40 139 28.8 112 244 45.9

30代 57 167 34.1 96 252 38.1 128 263 48.7
40代 39 127 30.7 40 122 32.8 89 170 52.4
50代 52 165 31.5 54 113 47.8 124 248 50.0
60代 37 97 38.1 86 163 52.8 110 192 57.3
70代 45 83 54.2 91 177 51.4 111 201 55.2
80代 64 190 33.7 27 88 30.7 140 296 47.3

たばこを吸っていますか

　少し息が弾む程度の運動を週2回以上、1年
以上継続している人の割合を、年齢調整後割
合で比較すると、平成22年度で34.7％、平成27
年度で39.9％、令和元年度で21.1％となり、平
成22年度から平成27年度にかけて5.2％増加し
たが、令和元年度では21.1％となり、平成27年
度から約19％低下した。

性別

年代別

少し息が弾む程度の運動
（30分以上）をどのくらいして
いますか(週2回、1年以上
継続）

　睡眠によって休養が充分とれている人の割
合を、年齢調整後割合で比較すると、平成22
年度で61.9％、平成27年度で66.7％、令和元年
度で66.2％となり、平成22年度から平成27年度
にかけて約5.0％増加したものの、平成27年度
から令和元年度にかけてはほぼ横ばいとなっ
た。

性別

年代別

睡眠によって休養が充分と
れていますか

男性
20.0％以下

　たばこを吸っている人の割合を、年齢調整後
割合で比較すると、平成22年度で16.9％、平成
27年度で13.9％、令和元年度で11.6％となり、
減少傾向を示した。令和元年度の男性では
17.8％となり、目標の20.0％以下を達成した。

性別
女性

3.0％以下

年代別

　年1回程度、歯の定期健診を受けている人の
割合を、年齢調整後割合で比較すると、平成
22年度で34.9％、平成27年度で39.0％、令和元
年度で50.3％となり、令和元年度で目標の
50.0％を達成した。

性別

年代別

年1回程度、歯の定期健診
を受けていますか
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資料３

評価指標

第１期評価：平成22年度 第２期評価：平成27年度

計画策定
時目標

　評価結果についてはい
（人）

年齢別回
答者数
(人）

割合
（％）

※年齢調
整後割合

（％）

はい
（人）

年齢別回
答者数
(人）

割合
（％）

※年齢調
整後割合

（％）

第３期評価：令和元年度

はい
（人）

年齢別回
答者数
(人）

割合
（％）

※年齢調
整後割合

（％）

全体 685 947 72.3 69.4 726 1,054 68.9 66.2 1,053 1,614 65.2 61.3 85.0％以上
男性 284 396 71.7 296 448 66.1 558 873 63.9

分野７ 女性 401 546 73.4 430 606 71.0 495 741 66.8
【かかりつけ医】 20代 61 111 55.0 67 139 48.2 116 244 47.5

30代 96 167 57.5 144 252 57.1 120 263 45.6
40代 86 127 67.7 74 122 60.7 100 170 58.8
50代 123 165 74.5 82 113 72.6 157 248 63.3
60代 76 97 78.4 124 163 76.1 144 192 75.0
70代 71 83 85.5 153 177 86.4 163 201 81.1
80代 170 190 89.5 82 88 93.2 253 296 85.5

分野７ 全体 670 947 70.7 66.2 705 1,054 66.9 64.5 1,057 1,614 65.5 64.4 85.0％以上
【かかりつけ歯科医】 男性 252 396 63.6 272 448 60.7 524 873 60.0

女性 418 546 76.6 433 606 71.5 533 741 71.9
20代 64 111 57.7 64 139 46.0 124 244 50.8
30代 100 167 59.9 150 252 59.5 148 263 56.3
40代 79 127 62.2 75 122 61.5 119 170 70.0
50代 132 165 80.0 86 113 76.1 160 248 64.5
60代 73 97 75.3 120 163 73.6 145 192 75.5
70代 64 83 77.1 147 177 83.1 149 201 74.1
80代 156 190 82.1 63 88 71.6 212 296 71.6

分野７ 全体 ー ー ー ー 478 1,054 45.4 42.6 652 1,614 40.4 36.7 85.0％以上
【かかりつけ薬局】 男性 ー ー ー 187 448 41.7 340 873 38.9

女性 ー ー ー 291 606 48.0 312 741 42.1
20代 ー ー ー 36 139 25.9 69 244 28.3
30代 ー ー ー 87 252 34.5 68 263 25.9
40代 ー ー ー 43 122 35.2 55 170 32.4
50代 ー ー ー 52 113 46.0 74 248 29.8
60代 ー ー ー 80 163 49.1 86 192 44.8
70代 ー ー ー 112 177 63.3 111 201 55.2
80代 ー ー ー 68 88 77.3 189 296 63.9

　かかりつけ医をもっている人の割合を、年齢
調整後割合で比較すると、平成22年度で
69.4％、平成27年度で66.2％、令和元年度で
61.3％となり、減少傾向を示し、目標は達成し
なかった。

性別

年代別

かかりつけ医をもっていま
すか

　かかりつけ歯科医をもっている人の割合を、
年齢調整後割合で比較すると、平成22年度で
66.2％、平成27年度で64.5％、令和元年度で
64.4％となり、ほぼ横ばいで目標は達成しな
かった。

性別
かかりつけ歯科医をもっていま
すか

年代別

　かかりつけ薬局をもっている人の割合を、年
齢調整後割合で比較すると、平成27年度で
42.6％、令和元年度で36.7％となり、約6％低下
した。

性別
かかりつけ薬局（または薬剤
師）をもっていますか

年代別

3 
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