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第１節 最終評価の背景と目的 

 本市では、まちづくりの指針である「都城市総合計画（後期基本計画）」の基本理念のひとつである「ゆ

たかな心が育つまち」の実現を目指し、令和５年度を目標年度とする「みやこのじょう健康づくり計画２１

（第２次）」を平成２６年度に策定しました。平成２９年度には各分野における健康課題について、策定時

の値と比較して見直しを行い、また他計画との整合性を図るために計画を改定しました。 

 この最終評価では、策定時及び中間評価時に設定された目標について、目標の達成状況や関連する

取組の状況を評価するとともに、これからの課題を明らかにすることで、今後の対策に反映させることを

目的としています。 

 

 

第２節 最終評価の基本的な考え方 

最終評価では、「人口動態調査」、令和４年度に実施した「みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等

最終評価のアンケート結果」などから得られたデータをもとに分析し、各分野におけるこれまでの健康づく

り運動の取組の評価を行いました。ただし、健康診査等の結果は国・県との比較を行うため、令和３年度

のデータを用いて、各分野における健康課題について策定時の値との比較を行いました。 

 

 

第３節 計画の期間 

「みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）」は、推進期間を平成２６年度から令和５年度までの１０年

間としています。 

 

 

第４節 計画の体系 

この計画は、本市の行政運営の指針である「都城市総合計画」との整合性を図って策定されました。

「第２次都城市総合計画」が平成３０年３月に策定されたことから、平成２９年度の中間評価では、「第２次

都城市総合計画」との整合性を図り、具体的な取組を計画し、目標達成に向けて健康づくり運動を継続し

てきました。 
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「第２次都城市総合計画」と「みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）」の体系 

ゆたかな心が育つまち 
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 第５節 アンケート調査 

 

最終評価にあたって、市民の健康状態や生活習慣行動等を把握するため、妊婦、１歳から５歳までの

幼児を持つ保護者、小学６年生、中学３年生、高校３年生、２０歳から７９歳までの年齢階層ごとに無作為

抽出した者、また職場の健康管理の実施状況等を把握するため、市内の事業所にアンケート調査を実施

しました（図表１）。 

 

 

図表１ 回答数及び回答率                  

調査区分 配布数 回答数 回答率（％） 

① 

妊婦 500 人 237 人 47.4 

幼児を持つ保護者 750 人 366 人 48.8 

小学６年生 518 人 286 人 55.2 

中学３年生 515 人 235 人 45.6 

高校３年生 371 人 112 人 30.2 

２０歳～７９歳 1,500 人 466 人 31.1 

② 事業所 156 社 97 社 62.2 

合計 4,310 1,799 41.7 

 

        ＜調査期間＞ 

・①については令和４年８月～９月 

・②については令和５年３月～４月 

 

 

 

 

 

 

 

 

第６節 本市の現状 

１ 人口動態の推移 

図表２「住民基本台帳に基づく人口動態」に示すとおり、高齢化率は平成３０年が３０．５％、令和４年

が３２．０％です。 

高齢者人口は増加傾向にあり、特に前期高齢者（６５～７４歳）が増加しています。 

また、出生率は年々低下傾向にあり、ますます少子高齢化が進むことが予想されます。 
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図表２ 住民基本台帳に基づく人口動態                      

 

（資料：情報政策課） 

 

 

 

 

 

 

 

２ 死因別死亡者の推移 

図表３「死因別の死亡順位」に示すとおり、死因は悪性新生物がトップで、次に心疾患と続きます。心疾

患は増加傾向にありますが、脳血管疾患は減少傾向にあります。 

 

 

 

 

 平成３０年 令和元年 令和２年 令和３年 令和４年 

総人口 人 １６５，４３３ １６４，５０６ １６３，７５１ １６２，５４４ １６１，６０２ 

高齢者人口（６５歳以上） 

人 ５０，４１３ ５１，００１ ５１，３７８ ５１，６９０ ５１，６９７ 

％ ３０．５ ３１．０ ３１．４ ３１．８ ３２．０ 

 

前期高齢者 

（６５～７４歳） 

人 ２３，９８３ ２４，５１３ ２５，１７２ ２５，４８４ ２５，０５２ 

％ １４．５ １４．９ １５．４ １５．７ １５．５ 

後期高齢者 

（７５歳以上） 

人 ２６，４３０ ２６，４８８ ２６，２０６ ２６，２０６ ２６，６４５ 

％ １６．０ １６．１ １６．０ １６．１ １６．５ 

４０～６４歳人口 人 ５１，８００ ５１，２１５ ５０，７４８ ５０，４２５ ５０，１２８ 

生産年齢人口（１５～６４歳） 人 ９２，０６６ ９０，７６５ ８９，６１３ ８８，５７７ ８７，９６４ 

年少人口（０～１４歳） 人 ２２，９５４ ２２，７４０ ２２，５８０ ２２，２７７ ２１，９４１ 

出生数 人 １，３６４ １，３３９ １，２９３ １，２６８ １，１７０ 

出生率 ‰ ８．２ ８．１ ７．９ ７．８ ７．２ 

死亡数 人 ２，１９９ ２，１８３ ２，２０７ ２，２６１ ２，４９４ 

転出者数 人 ６，１５０ ６，１６１ ５，５７８ ５，５５２ ５，８１８ 

転入者数 人 ６，００９ ６，０７８ ５，５５７ ５，５１８ ６，２００ 
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図表３ 死因別の死亡順位 

 平成２９年 平成３０年 令和元年 令和２年 

順位  
死因 死因 死因 死因 

死亡数 割合＊ 死亡数 割合＊ 死亡数 割合＊ 死亡数 割合＊ 

1 

 悪性新生物 悪性新生物 悪性新生物 悪性新生物 

総 ５７９人 ２６.３％ ５３９人 ２４.５％ ５２８人 ２４.１％ ５２８人 ２３.９％ 

男 ３４２人  ２８８人  ２９０人  ３２７人  

女 ２３７人 ２５１人 ２３８人 ２０１人 

2 

 心疾患 心疾患 心疾患 心疾患 

総 ３５４人 １６.１％ ３９４人 １７.９％ ４０３人 １８.４％ ４４３人 ２０.１％ 

男 １５５人  １６５人  １７６人  １９３人  

女 １９９人 ２２９人 ２２７人 ２５０人 

3 

 脳血管疾患 脳血管疾患 肺炎 脳血管疾患 

総 ２０７人 ９.４％ ２０２人 ９.２％ ２１１人 ９.６％ １７６人 ８.０％ 

男 ８９人  ９０人  １００人  ８７人  

女 １１８人 １１２人 １１１人 ８９人 

4 

 肺炎 肺炎 脳血管疾患 肺炎 

総 ２０６人 ９.４％ １９４人 ８.８％ １９８人 ９.０％ １７０人 ７.７％ 

男 １０３人  ８７人  ８７人  ６８人  

女 １０３人 １０７人 １１１人 １０２人 

5 

 老衰 老衰 老衰 老衰 

総 ８８人 ４.０％ ８４人 ３.８％ １２２人 ５.６％ １４４人 ６.５％ 

男 １６人  ２２人  １９人  ２７人  

女 ７２人 ６２人 １０３人 １１７人 

6 

 不慮の事故 腎不全 誤嚥性肺炎 誤嚥性肺炎 

総 ６２人 ２.８％ ７４人 ３.４％ ５８人 ２.６％ ７１人 ３.２％ 

男 ３７人  ４０人  ２９人  ４２人  

女 ２５人 ３４人 ２９人 ２９人 

7 

 腎不全 不慮の事故 腎不全 不慮の事故 

総 ６０人 ２.７％ ６７人 ３.０％ ５５人 ２.５％ ６９人 ３.１％ 

男 ２２人  ３９人  １８人  ３３人  

女 ３８人 ２８人 ３７人 ３６人 

8 

 誤嚥性肺炎 誤嚥性肺炎 不慮の事故 腎不全 

総 ４８人 ２.２％ ５６人 ２.５％ ５４人 ２.５％ ５２人 ２.４％ 

男 ２７人  ３１人  ２９人  １７人  

女 ２１人 ２５人 ２５人 ３５人 

9 

 慢性閉塞性肺疾患 自殺 慢性閉塞性肺疾患 間質性肺疾患 

総 ３６人 １.６％ ３７人 １.７％ ３８人 １.７％ ３３人 １.５％ 

男 ３０人  ３１人  ３５人  ２３人  

女 ６人 ６人 ３人 １０人 

10 

 自殺 アルツハイマー病 間質性肺疾患 自殺 

総 ３４人 １.５％ ３５人 １.６％ ３３人 １.５％ ２７人 １.２％ 

男 ２３人  １０人  １５人  １７人  

女 １１人 ２５人 １８人 １０人 

（資料：「都城保健所年報」を改編） ＊当該年度の全死亡数に対する該当死因の割合。 
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 第１節 栄養・食生活 

■指標（具体的な数値目標） 

目標項目 
策定時値 

平成 23 年 

中間値 

平成 28 年 

評価時値 

令和 4 年 

目標値 

令和 5 年 
出典 

ＢＭＩが２５以上の人の

割合を減らす 
２０歳～６９歳男性 

 

４０歳～６９歳女性 

３４．９％ 

 

２６．４％ 

３５．５％ 

 

２６．０％ 

 

３９．９％ 
＊４０．０％ 

２７．０％ 
＊２７．１％ 

３２％ 

 

２４％ 
１ 

低栄養傾向（BMI２０以

下）の高齢者の割合の

増加の抑制 

男性 

 

女性 

１２．０％ 

 

１７．５％ 

１４．６％ 
＊１３．３％ 

１９．６％ 
＊１７．５％ 

１１．１％ 
＊１０．６％ 

２０．１％ 
＊２０．２％ 

１２．０％ 
（現状維持） 

 

１７．５％ 
（現状維持） 

２ 

自分の標準体重を認識

し、体重コントロールを

実践する人の割合を増

やす 

 

男性 

女性 

 

４２．２％ 

５７．８％ 

３６．０％ 

４５．０％ 

４０．７％ 

５２．３％ 

 

６０％ 

８５％ 
３ 

自分の適正体重を維持

することのできる食事量

を理解している人の割

合を増やす 

 

男性 

女性 

 

４７．５％ 

５０．４％ 

４０．９％ 

４５．５％ 

 

４８．０％ 

５６．３％ 

 

６０％ 

６５％ 
３ 

朝食を毎日食べる人の

割合を増やす 

２０歳～２９歳 

３０歳～３９歳 

６１．４％ 

５６．１％ 

６６．７％ 

５８．２％ 

５３．５％ 

６９．４％ 
８５％ ３ 

＊平成 27 年の年齢構成で調整した年齢調整値です。年齢調整値とは、統計的に年齢構成の影響を取り

除いた値です。 

 

【出典一覧】 

１ １８～３９歳健康診査及び都城市特定健康診査、生活保護受給者健康診査結果 

２ 都城市特定健康診査及び生活保護受給者健康診査、後期高齢者健康診査結果 

３ みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート 

 

 

■これまでの取組 

◆特定保健指導、食に関する健康教育、健康相談の実施 

◆職域向けの生活習慣病予防に関する健康教育 

◆食生活改善推進員の育成と活動の支援 

◆食に関するイベントの開催（世界糖尿病デーイベント、市民フォーラム、地産地消で健康フェア等） 

◆高齢者の低栄養予防として、通いの場での健康教育、健康相談の実施 

◆広報紙等を活用した食に関する情報提供 

◆みやこんじょ健康づくり会の活動の支援 
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■分野全体からみた総合評価 

○ 「肥満者（ＢＭＩ２５以上）の割合」は、中間値と比較して増えており、目標を達成していません 

（図表 1-1、図表 1-2）。 

○ 「低栄養傾向（ＢＭＩ２０以下）の高齢者の割合」は、男性は年齢調整値が中間値より２．７ポイント低

下し、目標を達成しています。女性は年齢調整値が中間値より２．７ポイント上昇し、目標を達成して

いません（図表 1-3）。 

○ 「自分の標準体重を認識し、体重コントロールを実践する人の割合」は、策定時値と比べると男女と

もに低下していましたが、中間値からすると男性が４．７ポイント、女性が７．３ポイント上昇していま

した。男女とも目標には達していません（図表 1-4）。また、「２０歳の頃に比べて体重が増加した人の

割合」６３．８％のうち、７キロ以上増加している人が５５．７％です（図表 1-5、図表 1-6）。 

○ 「自分の適性体重を維持することのできる食事量を理解している人の割合」は、男性が４８．０％、女

性が５６．３％と男女とも策定時及び中間値より上昇していますが、目標を達成していません 

（図表 1-7）。 

○ 「朝食を毎日食べる人の割合」は、全体の割合は中間値より４．３ポイント低下しています（図表 1-

8）。 

年代別に見ると３０歳～３９歳は中間値より１１．２ポイント上昇していますが、その他の世代は低下

傾向であり、特に２０歳～２９歳は中間値より１３．２ポイント低下しています。若い世代の朝食欠食

率は依然として高いと言えます（図表 1-9、図表 1-10）。 

また、「朝食欠食の理由」として、約半数の人が「食欲がないため」と答えています。次いで、「朝食を

食べる時間がない」「朝起きることができない」と答えています。「習慣」や「準備が面倒」という意見も

見られました（図表 1-11）。 

 

 

■課題及び施策の方向性 

○ 食生活改善プログラムの提供（情報提供） 

  １ 適正な体重の管理は生活習慣病予防及びフレイル予防につながることを理解し、適正体重を保つ 

ために必要な栄養素と量を知り、バランスのとれた食事を摂ることの重要性を伝えます。 

  ２ 若い世代や職域へ向けた生活習慣病予防の知識の普及、朝食を食べることの重要性について啓 

発します。 

  ３ 広報紙やホームページを活用した食情報の提供に努めます。 

○ 食をとりまく環境整備の推進（連携） 

  １ 食生活改善推進員やみやこんじょ健康づくり会等による食に関する地区活動の支援を行い、 

健康づくりの体制強化に努めます。 

  ２ 通いの場での健康教育、健康相談を実施し、高齢者の低栄養予防に努めます。 

  ３ 関係各課や、地域、学校、職域、医療機関等との連携を密にし、情報収集や提供等の強化（充実） 

を図ります。 

○ 人材育成 

  １ 研修内容を充実させることにより食生活改善推進員の養成及び育成に努めます。 
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図表 1-1                             図表 1-2 

２０歳～６９歳の肥満度（BM I）の割合の推移     ４０歳～６９歳の肥満度（BM I）の割合の推移 

 

 

 

図表 1-3  BM I ２０以下の高齢者の割合の推移 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                    

 

34.9% 35.5%

40.0%

20%

25%

30%

35%

40%

Ｈ２３
(策定時値)

Ｈ２８
(中間値)

Ｒ４
(評価時値)

男性

26.4% 26.0% 27.1%

20%

25%

30%

35%

40%

Ｈ２３
(策定時値)

Ｈ２８
(中間値)

Ｒ４
(評価時値)

女性 目標値：32％ 

 目標値：24％ 

9.1% 8.4%

11.9%

18.5%

12.0%12.8%

8.0%

11.4%
17.4%

14.6%

7.7%
10.2% 10.6%

13.6%
11.1%

0%

5%

10%

15%

20%

65〜69歳 70〜74歳 75〜79歳 80歳以上 全体

男性

Ｈ２３（策定時値） Ｈ２８（中間値） Ｒ４（評価時値）

14.6% 15.4% 14.7%

22.9%

17.5%
10.7%

17.9% 16.7%
21.5% 19.6%22.9%

19.3% 18.4%
20.4% 20.1%

0%

5%

10%

15%

20%

25%

65〜69歳 70〜74歳 75〜79歳 80歳以上 全体

女性

Ｈ２３（策定時値） Ｈ２８（中間値） Ｒ4（評価時値）

（資料：１８～３９歳健康診査及び特定健康診査、生活保護受給者健康診査結果） 

（資料：特定健康診査及び生活保護受給者健康診査、後期高齢者健康診査結果） 
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図表 1-4 自分の標準体重を認識し、体重コントロールを実践する人の割合の推移 

 

 

図表 1-5                           図表 1-6 

20 歳の頃に比べて体重が増加した人の割合    図表 1-5 の「増加した人」のうち、7kg 以上増加した人の割合 

               

 

 

図表 1-7 自分の適正体重を維持することのできる食事量を理解している人の割合の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

47.5%

40.9%

48.0%

35%
40%
45%
50%
55%
60%
65%

Ｈ２３
（策定時値）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

男性

50.4%
45.5%

56.3%

35%
40%
45%
50%
55%
60%
65%

Ｈ２３
（策定時値）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

女性

42.2%
36.0% 40.7%

30%

45%

60%

75%

90%

Ｈ２３
（策定時値）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

男性

57.8%
45.0%

52.3%

30%
45%
60%
75%
90%

Ｈ２３
（策定時値）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

女性 目標値：85％

増加した
63.8%減少した

12.7%

変わらない
23.5%

7kg以上の
増加

55.7%

7kg未満
の増加
44.3%

 目標値：60％ 

  目標値：60％ 
  目標値：65％ 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 
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図表 1-8 朝食を毎日食べる人の割合（全体）    図表 1-9  朝食を毎日食べる人の割合 

の推移                             （20 歳代・30 歳代）の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図表 1-10 朝食を毎日食べる人の割合（年代別比較） 

 

 

図表 1-11 朝食欠食の理由 

項目 割合 

食欲がない 44.5％ 

朝食を食べる時間がない 25.9％ 

朝起きることができない 11.1％ 

その他 18.5％ 

 

                                    

 

53.5%

69.4%

74.1%

78.3%

85.3%

87.7%

18.6%

19.4%

10.3%

8.4%

7.8%

5.7%

27.9%

11.3%

15.5%

13.3%

6.9%

6.6%

0.0% 10.0% 20.0% 30.0% 40.0% 50.0% 60.0% 70.0% 80.0% 90.0% 100.0%

20～29歳

30～39歳

40～49歳

50～59歳

60～69歳

70～79歳

ほとんど食べていない 週に3～6日食べている 毎日食べている

61.4%
66.7%

53.5%56.1% 58.2%

69.4%

50%

60%

70%

80%

90%

Ｈ２３
（策定時）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

20歳〜29歳 30歳〜39歳

 目標値：85％ 
82.1% 81.9%

77.6%

50%

60%

70%

80%

90%

Ｈ２３
（策定時値）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ4
（評価時値）

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

「その他」の記述内容には、習慣、準備が面倒、

体重管理のためなどがありました。 
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第２節 身体活動・運動 

■指標（具体的な数値目標） 

目標項目 
策定時値 

平成 23 年 

中間値 

平成 29 年 

評価時値 

令和 4 年 

目標値 

令和 5 年 
出典 

健康の維持増進のために身体活動・運動を

心がける人の割合を増やす 
５５．６％ ４８．５％ ６０．２％ ６５％ 

１ 

週に１回、３０分以

上運動・スポーツを

している人の割合を

増やす* 

２０歳～６４歳 
男性 

女性 
＊― ＊― 

３６．６％ 

２１．４％ 

６６％ 

６１％ 

６５歳以上 
男性 

女性 
＊― ＊― 

３８．２％ 

４０．７％ 

７６％ 

８１％ 

１日に１時間以上歩

く人の割合を増やす 

男性 

女性 

２２．９％ 

１９．８％ 

１９．０％ 

９．８％ 

２６．５％ 

１１．１％ 

３０％ 

２５％ 

高齢者の地域活動

に参加している人の

割合を増やす 

６０歳～６９歳 

７０歳～７９歳 

４８．５％ 

４８．３％ 

４７．３％ 

４３．７％ 

３１．０％ 

３２．７％ 

５０％ 

５０％ 

＊中間評価時に設定した目標のため、策定時及び中間値は未把握です。 

 

【出典一覧】 

１ みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート 

 

 

■これまでの取組 

◆「健康づくりのための運動」に関する情報提供やイベントの開催（健康教室・講演会・健康づくり大会

等の開催、講師・インストラクターの派遣、テキスト類の配布、ウォーキングマップの作成等） 

◆健康マイレージによる健康づくりの取組に関するポイント付与 

◆みやこんじょ健康づくり会による毎月１回の地区活動の開催及びステップ運動や健康体操等の普及 

◆健診事後指導としての運動指導の実施 

◆親と子のスポーツ教室や放課後子ども教室等の実施 

◆こけないからだづくり講座を通しての筋力体操の指導 

◆みやこんじょ弁ラジオ体操、ぼんちくん音頭の普及（健康づくりに取り組む団体へのＣＤの無償配布

や指導など） 

 

 

■分野全体からみた総合評価 

○ 「健康の維持増進のために身体活動・運動を心がける人の割合を増やす」は、中間値より１１．７ポ

イント上昇しましたが、目標には達していません（図表 2-1）。 

○ 「週１回、３０分以上運動・スポーツをしている人の割合を増やす」は、中間評価後に新たに設定した

目標のため、策定時値及び中間値は未把握ですが、目標を達成していません。６５歳以上の方に比

べ、２０歳～６４歳の方の割合が低く、特に２０歳～６４歳女性の運動習慣者の割合は２１．４％と低く

なっています。全ての年代、性別において目標には大きく届いていません。 
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○ 「１日に１時間以上歩く人の割合」は、男性は中間値より７．５ポイント上昇しています。女性は中間

値より１．３ポイント上昇していますが、策定時と比べると８．７ポイント低下しています。男女ともに目

標に達していません。歩かない理由（複数回答）で多いのは、「時間がない」３０．２％、「面倒くさい」 

２３．０％、「歩きたいと思わない」１７．０％です（図表 2-2、図表 2-3、図表 2-4）。 

 

■課題及び施策の方向性 

○ 全体的に運動習慣者の割合は非常に低く、２０歳～６４歳の方は、６５歳以上の方に比べ、少ない傾

向にあります。また、女性の方が少ない傾向にあります。日常生活の中で意識的に体を動かすなど、

運動習慣の獲得に向けた取組を推進します。 

○ 運動は肥満や生活習慣病の予防だけでなく、フレイル予防にもつながるため、重点的な対策を実施

します。運動習慣者を増やす取組として、ウォーキング等の普及・啓発をさらに進めていきます。 

○ 健康は日々生活している地域や身近な人間関係からの影響を受けることが多いものです。健康的

な生活を送るのに適した、心の通い合う地域づくりと地域の団結力を活用した健康づくりを推進しま

す。 

 

 

図表 2-1 健康の維持増進のために身体活動・運動を心がける人の割合の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                          

                                         

 

 

図表 2-2 １日に１時間以上歩く人の割合の推移 

 

55.6%
48.5% 60.2%
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Ｈ２３
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Ｈ２８
(中間値)

Ｒ４
(評価時値)

22.9%
19.0% 26.5%

5%

15%

25%

35%

Ｈ２３
(策定時値)

Ｈ２８
(中間値)

Ｒ４
(評価時値)

男性

19.8%

9.8%
11.1%

5%

15%

25%

35%

Ｈ２３
(策定時値)

Ｈ２８
(中間値)

Ｒ４
(評価時値)

女性
目標値：25％

  目標値：65％ 

  目標値：30％ 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 
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図表 2-3 １日にどのくらい歩いていますか    図表 2-4 歩かない理由 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

図表 2-5 仕事以外で汗をかくような運動をしていますか 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 

 

図表 2-6 仕事以外で汗をかくような運動をしていますか 

 

項目 割合 

時間がない 30.2％ 

面倒くさい 23.0％ 

歩きたいと思わない 17.0％ 

他に運動している 8.4％ 

場所がない 7.5％ 

体調不良（けがも含む） 7.3％ 

その他 6.6％ 

ほぼ毎日

31.9%

週に1～5日

54.2%

ほとんど、あ

るいは全く

行っていない

13.9%

27.3% 22.2% 28.6%
41.7%

51.5%

10.0%

18.2%

11.1%

8.3%

18.2%

50.0%

27.2%

22.2% 35.7%

12.5%

27.3%

30.0%
18.2%

33.4% 14.3% 20.8%

3.0%

10.0% 9.1% 11.1%
21.4% 16.7%

0%

20%

40%

60%

80%

100%
男性

ほとんど、あ
るいは全く
行っていない
週に1日程度

週に2〜3日

週に4〜5日

ほぼ毎日

10.5% 10.5%

32.5% 35.0%
45.5%

5.3% 10.5%

5.4%
10.0%

13.6%

50.0%
31.6%

5.3%

24.3%
22.5%

34.1%
40.0%

26.3%

31.6%

16.2%

22.5%

2.3%10.0%
26.3% 42.1%

21.6%
10.0% 4.5%

0%

20%

40%

60%

80%

100%
女性

ほとんど、あ
るいは全く
行っていない
週に1日程度

週に2〜3日

週に4〜5日

ほぼ毎日

30分未満

30.0%

30分～1時間未満

53.6%

1時間以上

16.4%

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

図表 2-4 の「その他」の記述内容には、仕事で動いている、 

日焼け、一人じゃ寂しい、子育て中のためなどがありました。 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 
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図表 2-7 日常生活の中で健康維持・健康増進のために運動をしていますか 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図表 2-8 ウォーキングをしていますか 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

はい
30.8%

いいえ
69.2%

はい
60.2%

いいえ
39.8%

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

「いいえ」と回答した人のうち、 

「今後ウォーキングしたい」６０.６％、 

「歩きたいと思わない」３９.４％ 
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第３節 休養・こころの健康づくり 

■指標（具体的な数値目標） 

目標項目 
策定時値 

平成 23 年 

中間値 

平成 29 年 

評価時値 

令和 4 年 

目標値 

令和 5 年 
出典 

自殺死亡率を減らす 

（人口１０万対） 

２７．４ 

(平成 24 年度) 

２１．４ 

(平成 28 年度) 

２０．７ 

(令和 3 年度) 
１６．５ １ 

趣味や楽しみごとを持って生

活している人の割合を増やす 
６６．７％ ６２．０％ ６０．４％ ８０％ 

２ 
質のよい睡眠がとれる人の割

合を増やす 
６２．１％ ５２．３％ ４７．２％ ７０％ 

 

【出典一覧】 

１ 自殺の統計：人口動態統計 

２ みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート 

 

 

■これまでの取組 

◆平成３１年４月 「都城市自殺対策行動計画（第２期）」を策定 

◆自殺対策を支える人材を育成するため、一般市民や様々な職種を対象とした「ゲートキーパー養成 

講座」を実施 

◆こころの健康づくりに関する講座の実施（ハロー市役所元気講座） 

◆それぞれの年代層に合わせた自殺予防啓発活動の実施 

◆心身の健康に関する相談を実施 

◆高齢者クラブ、こけないからだづくり講座の実施 

 

 

■分野全体からみた総合評価 

 ○自殺者数は減少傾向ですが、目標には達していません。新型コロナウイルス感染症の影響により、 

令和２年以降全国的に自殺者数が増加しており、本市においても令和３年の自殺者数が前年より増

加しています（図表 3-1）。 

 ○「趣味や楽しみごとをもって生活している人の割合」は６０．４％と中間値より１．６ポイント低下してお

り、策定時よりも低い割合となりました（図表 3-2）。 

 ○「質の良い睡眠がとれる人の割合」は４７．２％で、中間値より５．１ポイント低下し、策定時よりもさら

に低くなる結果となりました（図表 3-2）。 
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■課題及び施策の方向性 

 ○ 「生きることの阻害要因（自殺のリスク要因）」が「生きることの促進要因（自殺に対する保護要因）」

を上回った時に自殺リスクが高くなることから、今後も関係機関と連携して支援を行います。 

 ○今後も引き続き、「都城市自殺対策行動計画」に基づく取組を推進します。 

 ○「趣味や楽しみごとを持って生活している人」「地域活動に参加している人」は、幸福だと思う人の割合

が多いということが今回の調査でも明らかとなっています。こころの健康を保つためには、余暇活動も

大切であるため、今後も継続したこころの健康づくりに関する講座等の取組を行います（図表 3-3）。 

 ○十分な睡眠をとることは心身の健康の保持・増進においては極めて重要です。「質のよい睡眠がとれ

る人の割合」は減少していることから、「健康づくりのための睡眠指針 2023」等の周知啓発に努めま

す。 

 

 

 

 

 

 

 

 

図表 3-1 自殺死亡率(人口１０万対)の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（資料：人口動態統計） 

 

 

 

 

 

 

 

H24 H25 H26 H27 H28 H29 H30 R元 Ｒ2 Ｒ3
全国 21.0 20.7 19.5 18.5 16.8 16.4 16.1 15.7 16.4 16.5
宮崎県 24.7 22.9 23.9 23.2 18.8 18.4 19.0 17.8 20.4 19.6
都城市 27.4 22.1 23.4 29.6 21.4 20.9 23.0 18.0 16.7 20.7

15

20

25

30
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図表 3-2 毎日の生活の状況 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図表 3-3 各項目の内「幸福だと感じている人」の割合 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

77.9%

79.1%

74.9%

3.8%

5.2%

8.1%

18.3%

15.7%

17.0%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

地 域 活 動 に 参 加 し て い る 人

質 の 良 い 睡 眠 が と れ て い る 人

趣 味 や 楽 し み ご と 持 っ て い る 人

幸福だと思う 幸福だと思わない どちらともいえない

60.4%

62.0%

66.7%

14.7%

13.4%

10.2%

24.9%

24.6%

23.1%

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

R4

H29

H23

趣味や楽しみごとを持って生活していますか

はい いいえ どちらともいえない

47.2%

52.3%

62.1%

52.8%

47.7%

37.9%

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

R4

H29

H23

熟睡感がありますか

ある ない

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 
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第４節 たばこ 

■指標（具体的な数値目標） 

目標項目 
策定時値 

平成 23 年 

中間値 

平成 29 年 

評価時値 

令和 4 年 

目標値 

令和 5 年 
出典 

喫煙率を減らす １９．２％ １７．１％ １５．１％ １２％ 

１ 未成年者＊1の喫煙をな

くす 

中学３年生 

高校３年生 

５．２％ 

７．１％ 

２．５％ 

３．７％ 

０．９％ 

０％ 

０％ 

０％ 

妊娠中の喫煙をなくす ６．８％ ４．５％ ２．２％ ０％ ２ 

分煙コーナーを設置す

る事業所を増やす＊2 

５０人以上の事業所 

４９人以下の事業所 

９４．７％ 

８０．０％ 

９５．２％ 

８１．３％ 

９４．１％ 

９４．９％ 

１００％ 

９０％ 
１ 

＊1 ここでの未成年者は２０歳未満を指します。 

＊2 令和 2 年 4 月 1 日から改正健康増進法が施行され、職場は原則として屋内禁煙となったため、評価

時値は分煙（屋内禁煙実施または喫煙専用室を設けている）が実施できている事業所を計上してい

ます。 

 

【出典一覧】 

１ みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート 

２ 妊娠届出時のアンケート 

 

 

■これまでの取組 

◆公共的施設での分煙・禁煙の実施 

◆２０歳未満の者へのたばこに関する健康教育 

◆禁煙を考えている人の禁煙サポートの推進 

◆禁煙に関する健康教育の実施 

◆妊娠中の喫煙リスクについての普及・啓発 

◆喫煙及び受動喫煙が健康に及ぼす影響についての啓発と禁煙・分煙の推進 

◆慢性閉塞性肺疾患（ＣＯＰＤ）の周知と予防に関する知識の普及 

 

 

■分野全体からみた総合評価 

○ 喫煙率は低下していますが、目標には達していません。喫煙を開始する年齢が早いほど肺がん等

の病気のリスクは増加し、ニコチンへの依存性が高まります。また、年齢に関係なく、禁煙による健

康改善効果は大きいことから、今後も積極的な普及啓発が必要です（図表 4-1、図表 4-2）。 

○ 現在たばこを吸っている人のうち、禁煙したくない人は５９．４％であり、禁煙しようと思っている人よ

り禁煙したくない人の方が多いという結果になっています（図表 4-3）。 

○ 中学３年生及び高校３年生の喫煙したことがあると答えた割合はともに減少しています。中学３年生

は０．９％とわずかに喫煙したことがある者がいますが、高校３年生では０％となり、目標を達成して

います。また、たばこに対しては、中学３年生の８９．４％、高校３年生の９４．６％が「健康に害があ

る」と思っています。しかし、「かっこいい」「大人になった気がする」と思っている児童生徒もいるため、

たばこが及ぼす健康への影響について今後も指導していくことが必要です（図表 4-4、図表 4-5）。 
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○ 妊娠中の喫煙率は低下しているものの、２．２％と目標には達していません。また、市民アンケート

で「知っているたばこの影響」で「妊婦（胎児への影響）」を選んだのは１４．６％であることから、妊娠

中の喫煙リスクについて、早期から学校、医療機関等と連携した啓発が必要です（図表 4-6、図表 

4-7）。 

○ 事業所における分煙の実施については、令和２年４月１日から改正健康増進法が施行され、職場は

原則として屋内禁煙となったため、最終評価では分煙（屋内禁煙実施または喫煙専用室を設けてい

る）が実施できている事業所を計上しています。５０人以上の事業所では９４．１％であり、中間評価

時より１．１％低下しています。４９人以下の事業所では９４．９％であり、中間評価時より１３．６％上

昇しており、目標を達成しています（図表 4-8）。 

 

 

■課題及び施策の方向性 

平成３０年７月改正の健康増進法において「望まない受動喫煙をなくす」「受動喫煙による健康影響

が大きい子ども、患者等に特に配慮」「施設の類型・場所ごとに対策を実施」が基本的な考え方となりま

した。また、令和２年４月から、多数の者が利用する施設で原則屋内禁煙（法令で定める用件を満たし

た喫煙専用室等の設置は可能）となりました。この改正法に基づき、施策を推進します。 

 

○ 受動喫煙が健康に及ぼす影響について普及・啓発し、市庁舎、学校、医療機関等の公共の場や職

場等の、多数のものが利用する施設における禁煙・分煙を推進します。 

○ 教育委員会、保健所、学校医等と連携を図り、喫煙が健康に及ぼす影響について積極的に普及・

啓発し、２０歳未満の者の喫煙防止に取り組みます。 

○ 喫煙をやめたいと考えている人を対象に、個人に応じた禁煙支援及び禁煙外来等に関する情報提

供を積極的に行います。また、喫煙リスクについて、健康教育等を用いて市民に広く普及します。 

○ 妊娠中の喫煙リスクについて、早期から教育機関、医療機関等と連携し啓発を推進します。 

 

 

 

 

 

図表 4-1 喫煙状況                  図表 4-2 喫煙率の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

吸っている
15.1%

以前は吸っていたが、
現在は吸わない

23.1%

以前から吸わない
61.8%

19.2%
17.1%

15.1%

6%
8%

10%
12%
14%
16%
18%
20%

Ｈ２３
(策定時値)

Ｈ２８
(中間値)

Ｒ４
(評価時値)

  目標値：12％ 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 
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図表 4-3 禁煙しようと思いますか        図表 4-4 ２０歳未満の者で喫煙したことがあると答えた 

                割合の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 

 

図表 4-5 たばこを吸うことのイメージ 

 

＜小学６年生＞ 

項目 割合 

健康に害がある 89.0％ 

かっこいいと思う 2.1％ 

大人になった気がする 1.1％ 

その他 7.8％ 

 

＜中学３年生＞ 

項目 割合 

健康に害がある 89.4％ 

かっこいいと思う 1.8％ 

大人になった気がする 2.6％ 

その他 6.2％ 

 

＜高校３年生＞ 

項目 割合 

健康に害がある 94.6％ 

かっこいいと思う 1.8％ 

大人になった気がする 0.9％ 

その他 2.7％ 

 

 

 

 

 

小学６年生の喫煙率は０％でした。 

「その他」の記述内容には、かっこ悪い、ストレスがたまっている

と思う、お金がもったいないなどがありました。 

「その他」の記述内容には、かっこ悪い、臭い、ヤンキーみたいな

人たちが吸っているイメージなどがありました。 

「その他」の記述内容には、臭い、とても怖いなどがありました。 

5.2%

7.1%

2.5%
3.7%

0.9%
0.0%

0%

2%

4%

6%

8%

中学3年生 高校3年生

Ｈ２３
(策定時値)

Ｈ２８
(中間値)

Ｒ４
(評価時値)

  目標値：0％ 
はい

40.6%
いいえ
59.4%

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

-22-



図表 4-6 妊婦の喫煙者割合の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図表 4-7 知っているたばこの影響 

項目 割合 項目 割合 

肺がん 25.6% 心臓病 8.1% 

気管支炎 16.8% 歯周病 6.4% 

ぜんそく 14.8% 胃潰瘍 3.4% 

妊婦（胎児）への影響 14.6% その他 0.5% 

脳卒中 9.8% 

「その他」の記述内容には、COPD、肺気腫、依存的イライラなどがありました。  

 

 

 

図表 4-8 分煙コーナーを設置している事業所の割合の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

6.8%

4.5%

2.2%

0%
1%
2%
3%
4%
5%
6%
7%
8%

Ｈ２３
(策定時値)

Ｈ２８
(中間値)

Ｒ４
(評価時値)

94.7% 95.2% 94.1%

60%

70%

80%

90%

100%

Ｈ２３
(策定時値)

Ｈ２９
(中間値)

Ｒ４
(評価時値)

５０人以上の事業所

80.0% 81.3%

94.9%

60%

70%

80%

90%

100%

Ｈ２３
(策定時値)

Ｈ２９
(中間値)

Ｒ４
(評価時値)

４９人以下の事業所

  目標値：0％ 

  目標値：90％   目標値：100％ 

（資料：妊娠届出時のアンケート） 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 
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第５節 アルコール 

■指標（具体的な数値目標） 

目標項目 
策定時値 

平成 23 年 

中間値 

平成 29 年 

評価時値 

令和 4 年 

目標値 

令和 5 年 
出典 

生活習慣病のリスクを高める量

を飲酒している人の割合を減ら

す 

男性 

女性 

１０．３％ 

３．７％ 

１４．８％ 

４．６％ 

９．４％ 

９．９％ 

９％ 

３％ 

１ 
未成年者＊1 の飲酒をなくす 

中学３年生 

高校３年生 

１９．１％ 

２３．４％ 

１２．４％ 

１１．０％ 

４．８％ 

２．７％ 

０％ 

０％ 

休肝日を設ける人の割合を 

増やす＊2 

男性 

女性 

４０．３％ 

６６．７％ 

４３．８％ 

６０．２％ 
－ 

５０％ 

７５％ 

妊娠中の飲酒をなくす ２．７％ １．３％ ０．４％ ０％ ２ 

＊1 ここでの未成年者は２０歳未満を指します。 

＊2 令和２年度より、後期高齢者健康診査の問診票からアルコールの質問項目が削除されたため、 

算出不可です。 

 

【出典一覧】 

１ みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート 

２ 妊娠届出時のアンケート 

 

 

■これまでの取組 

◆健康相談・健康教育における適正飲酒に関する知識の普及 

◆保健指導の際に適正飲酒に関する個別指導の実施 

◆児童生徒及びその保護者への飲酒に関する健康教育の実施 

◆アルコールの問題に関する相談の実施 

 

 

■分野全体からみた総合評価 

○ 飲酒の状況については、男性では７５．３％、女性では４４．９％が飲酒をすると回答しています。そ

のうち、適正飲酒ができていない人の割合は、男性では９．４％と徐々に低下傾向にあります。しか

し、女性では９．９％と策定時及び中間値を上回る割合になっており、女性の飲酒の機会や量が増

加している状況がうかがえます（図表 5-1、図表 5-2）。 

○ 中学３年生及び高校３年生の飲酒したことがあると答えた割合は、どちらも策定時及び中間値より

低下しています。また、妊娠中の飲酒については中間値より０．９ポイント低下しています。２０歳未

満の者や妊婦の飲酒防止に関する教育や保護者の考え方など、妊婦、２０歳未満の者を取り巻く環

境については、改善傾向にあることがうかがえます（図表 5-3、図表 5-4）。 

○ 休肝日を設けている人の割合は、男性５２．８％、女性６９％とともに中間値から上昇しています。し

かし、特に男性では約半数が休肝日を設けておらず、女性の飲酒量も上昇傾向にあることから、適

正飲酒の知識及び多量飲酒のリスクについて普及・啓発をしていく必要があります（図表 5-5）。 
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■課題及び施策の方向性 

○ 飲酒に対する正しい知識の普及に努めます。 

○ 家庭や学校、地域が一体となり、より包括的な教育を推進して２０歳未満の者及び妊婦の飲酒をな

くします。 

○ アルコール問題に関する相談、アルコール依存症等のサポート体制の強化に努めます。 

 

 

 

 

 

 

図表 5-1 飲酒をすると回答した者の飲酒の状況 

 

 

 

図表 5-2 生活習慣病のリスクを高める量を飲酒している人の割合の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

35.2% 36.9%

24.7%

76.8% 78.8%

55.1%

24.3% 21.4%
29.4%

17.7% 16.6%

31.4%30.2% 26.9% 33.0%

3.0% 3.8% 10.2%9.1% 12.9% 9.4%
0.5% 0.7% 2.6%1.2% 1.9% 3.5%

0.1% 0.1% 0.7%0%
10%
20%
30%
40%
50%
60%
70%
80%
90%

Ｈ２４ Ｈ２８ Ｒ４ Ｈ２４ Ｈ２８ Ｒ４

男性 女性

殆ど飲まない １合未満 １〜2合未満 ２〜３合未満 ３合以上

10.3%

14.8%

9.4%

0%

4%

8%

12%

16%

Ｈ２３
(策定時値)

Ｈ２８
(中間値)

Ｒ４
(評価時値)

男性

3.7% 4.6%

9.9%

0%

4%

8%

12%

16%

Ｈ２３
(策定時値)

Ｈ２８
(中間値)

Ｒ４
(評価時値)

女性

  目標値：9％ 

  目標値：3％ 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 
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図表 5-3 ２０歳未満の者で飲酒したことがあると答えた割合の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図表 5-4 妊婦で飲酒している人の割合の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図表 5-5 休肝日を設ける人の割合の推移 
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中学３年生 高校３年生
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（策定時値）

Ｈ２９
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

2.7%

1.3%

0.4%

0.0%

0.5%

1.0%

1.5%

2.0%

2.5%

3.0%

Ｈ２３
（策定時値）

Ｈ２９
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

  目標値：0％ 

  目標値：0％ 

43.0% 45.5%

52.8%

35%

45%

55%

65%

75%

Ｈ２３
（策定時値）

Ｈ２９
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

男性

66.7%
63.1%

69.0%

35%

45%

55%

65%

75%

Ｈ２３
（策定時値）

Ｈ２９
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

女性   目標値：75％ 

  目標値：50％ 

小学６年生の飲酒したことがあると答えた割合は０％（R4 評価時値） 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

（資料：妊娠届出時のアンケート） 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 
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第６節 歯の健康 

■指標（具体的な数値目標） 

目標項目 
策定時値 

平成 23 年 

中間値 

平成 28 年 

評価時値 

令和 4 年 

目標値 

令和 5 年 
出典 

６０歳で２４歯以上の自分の歯を有する人の

割合を増やす 
３５．２％ ４３．０％ ５１．０％ ５０％ 

１ 
定期的に歯科検診に行っている人の割合を

増やす 
２３％ ３０．７％ ３７．４％ ３５％ 

むし歯を持たない３歳児の割合を増やす ６８．９％ ７７．２％ ７６．８％ ８０％ ２ 

１２歳児の一人平均むし歯数を減らす ２．６１本 １．７７本 １．５本 １本 ３ 

フッ化物洗口を実施して

いる保育所等、小学校、

中学校の割合を増やす 

保育所等＊ ９．０％ ２７．８％ ２６．３％ ４０％ ４ 

小学校 ０％ － ７５．０％ １００％ 
５ 

中学校 ０％ － ０％ ５０％ 

＊保育所等とは、策定時においては保育所（園）、幼稚園をいい、平成２４年以降は、保育所（園）、幼稚

園及び認定こども園をいいます。 

 

【出典一覧】 

１ みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート 

２ 最近の歯科保健の現状（宮崎県福祉保健部健康増進課） 

３ 宮崎県母子保健事業実績 

４ 福祉部こども家庭課調べ 

５ 教育委員会学校教育課調べ 

 

 

 

■これまでの取組 

◆保育所等でのむし歯予防事業内容説明会の実施 

◆２歳６か月児歯科健康診査の実施 

◆歯科医師、歯科衛生士等による健康教育・健康相談 

◆小・中学校の学校歯科医による歯科検診、歯の保健指導、歯みがき指導の実施 

◆小学校において、平成２９年度からフッ化物洗口事業を実施 

◆高齢者のフレイル予防として、通いの場での健康教育、健康相談の実施 

 

 

■分野全体からみた総合評価 

○ 「６０歳代で２４歯以上の自分の歯を有する人の割合」は５１％であり、目標を達成しています。年代

別の比較では、４０歳～４９歳で約９割、５０代で約７割の人が２４歯以上自分の歯を有しています

（図表 6-1、図表 6-2）。 

○ 「定期的に歯科検診を受けている人の割合」は３７．４％であり、目標を達成しています（図表 6-3）。 

○ 「むし歯を持たない３歳児の割合」は、中間評価時より０．４ポイント低下しています（図表 6-7）。 
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○ １２歳児の一人平均むし歯数は、減少しています。また、１２歳児でむし歯を有する子どもの割合も、

中間値より１０．６ポイント低下しています。しかし、国や県と比較すると、まだ多い状況が続いており、

今後も積極的な予防の取組が必要です（図表 6-9、図表 6-10）。 

○ フッ化物洗口を実施する施設は増加しておりますが、中学校でのフッ化物洗口は実施していません。

今後、中学校においてのフッ化物洗口の導入を推進する必要があります。 

また、新型コロナウイルス感染症の影響で、中止になっている施設もあります。感染予防を踏まえた

フッ化物洗口の実施手順の周知に努め、安全に実施できるように取り組む必要があります。 

〇幼児の保護者で、フッ化物洗口をさせたことがない人のうち、「子どもにさせてみたい」と回答した人

の割合は５７．７％で、「させてみたくない」と回答した人の割合は７．２％、「わからない」と回答した人

の割合は、３５．１％でした。今後も引き続き、フッ化物洗口の有効性について保護者や保育所等に

周知していく必要があります（図表 6-11）。 

 

 

■課題及び施策の方向性 

各ライフステージに応じた正しい歯科保健知識の普及・啓発に努めるとともに、むし歯予防が継続的か

つ効果的に行われるよう、施策を推進します。 

○ 幼児期からのむし歯予防の推進 

１ うがいのできる年齢の幼児には集団でのフッ化物洗口が有効と言われています。子どもにフッ化  

物洗口をさせてみたいという保護者も多くいることから、市内の保育所等でフッ化物洗口について

の説明会を積極的に実施し、職員や保護者の理解を得られるよう取り組みます。 

２ 各種健診を実施して、歯科保健に対する正しい知識の普及啓発に努めます。 

３ 市内小・中学校の学校歯科医による歯科検診を実施し、むし歯の早期発見と早期治療の勧奨に

努めます。 

４ 市内小・中学校の学校歯科医による歯の保健指導、歯みがき指導を実施し、歯の健康、意識啓発

に努めます。 

５ 全小学校においてフッ化物洗口を実施します。また、中学校でのフッ化物洗口の導入を推進しま

す。 

 

○ 成人期のむし歯予防の推進 

１ 生涯にわたり、自分の歯を２０本以上保つことにより健全なそしゃく力を維持し、健やかで楽しい生

活を過ごすための８０２０（ハチマル・ニイマル）運動を推進します。 

２ 歯の喪失防止と歯の喪失原因となるむし歯及び歯周病予防のため、定期的に歯科検診を受ける

人の割合を増やし、歯周病予防や早期発見、早期治療につなげます。 

３ 口腔の健康状態が、糖尿病やフレイルなど全身の健康状態に関わることや、そしゃくすることが肥

満や認知症の予防につながることなど、歯科保健に関わる知識の普及に努めます。 
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図表 6-1 60 歳代で 24 歯以上の自分の歯を有する人の割合の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図表 6-2 年代別の自分の歯を有する人の割合 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図表 6-3 定期的に歯科検診を受けている人の割合の       図表 6-4 定期的な清掃を受けている 

推移                                       者の割合 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

23.0% 30.7%

37.4%

0%
5%

10%
15%
20%
25%
30%
35%
40%

Ｈ２３
（策定時）

Ｈ２8
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

受けている
38.4%

受けていない
61.6%

20〜29歳 30〜39歳 40〜49歳 50〜59歳 60〜69歳 70〜79歳
24⻭以上 97.7% 95.2% 87.9% 71.4% 51.0% 29.4%
23⻭以下 2.3% 4.8% 10.3% 28.6% 48.0% 61.5%
総⼊れ⻭ 0.0% 0.0% 1.7% 0.0% 1.0% 9.2%

0%

20%

40%

60%

80%

100%

35.2%
43.0%

51.0%

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

Ｈ２３
（策定時）

Ｈ２8
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

  目標値：50％ 

  目標値：35％ 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 
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図表 6-5 １歳６か月児健診一人平均むし歯数の推移 図表 6-6 ３歳児健診一人平均むし歯数の推移 

 

 

  

 

 

 

 

 

  

 

 

図表 6-7 ３歳児健診時 むし歯のない子どもの割合の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図表 6-8 ２歳６か月児歯科健診後の塗布割合の推移 
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（資料：最近の歯科保健の状況（宮崎県福祉保健部健康増進課）） 

（資料：最近の歯科保健の状況（宮崎県福祉保健部健康増進課）） 

（資料：最近の歯科保健の状況（宮崎県福祉保健部健康増進課）） 
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図表 6-9 １２歳児一人平均むし歯本数の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図表 6-10 １２歳児でむし歯を有するこどもの割合の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図表 6-11 幼児の保護者でフッ化物洗口をさせてみたいと回答した人の割合 

 

 

 

 

 

 

 

させてみたい
57.7%

させてみたくない
7.2%

わからない
35.1%

（資料：宮崎県母子保健事業実績） 

（資料：宮崎県母子保健事業実績） 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 
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第７節 糖尿病 

■指標（具体的な数値目標） 

目標項目 
策定時値 

平成 23 年 

中間値 

平成 28 年 

評価時値 

令和 4 年 

目標値 

令和 5 年 
出典 

特定健康診査を受ける人の割合を増やす ４６．６％ ４４．９％ ４５．８％ ６０％ 

１ 
特定保健指導を受ける人の割合を増やす ３０．３％ ３５．３％ ３９．６％ ６０％ 

メタボリックシンドロームの該当者及び予備

群者の割合を減らす 
３２．２％ ３２．８％ ３５．１％ ２４．２％ 

血糖コントロール指標によるコントロール不

良者の割合を減らす 

⇒HbA１ｃが８．４％（NＧＳＰ値）以上の者の

割合を減らす 

１．５％ １．６％ 
１．０８％ 

＊１．１１％ 
１．２５％ 

２ 

HbA１ｃが５．６％以上６．５％未満（NＧＳＰ

値）かつ服薬なしの者の割合の増加の抑制 
５５．８％ ５５．８％ 

６１．０％ 
＊６１．１％ 

５５．８％ 

(現状維持) 

＊平成 27 年の年齢構成で調整した年齢調整値です。年齢調整値とは、統計的に年齢構成の影響を取り

除いた値です。 

 

【出典一覧】 

１ 健康部健康課調べ 

２ 都城市特定健康診査及び生活保護受給者健康診査、後期高齢者健康診査結果 

 

 

■これまでの取組 

◆職域や成人向けの健康教育や広報誌などによる糖尿病の知識啓発 

◆対象者全員に特定健康診査および後期高齢者健康診査の個別通知を郵送 

◆特定健康診査及び後期高齢者健康診査の未受診者に対する受診勧奨 

◆ラジオや広報紙、懸垂幕、商工会を通してのチラシ配布により、健康診査および特定保健指導の啓

発 

◆国民健康保険日帰り人間ドックの定員枠の拡充 

◆特定保健指導実施率向上のため、健診結果を手渡しして結果説明を実施 

◆医療機関に特定保健指導を委託し、特定保健指導を受けやすい環境を整備 

◆特定保健指導対象者の運動習慣の獲得および定着化を図るため、運動施設利用クーポン券を交付 

◆同意が得られた生活習慣病治療中の者から診療における検査結果の提供を受け、主治医と連携し

た保健指導を実施 

◆糖尿病未治療者及び治療中断者への受診勧奨 

◆血糖コントロール不良対象者への治療状況の確認および保健指導 

◆令和元年６月より尿中微量アルブミン検査助成事業を開始 

◆みやこんじょ健康づくり会や食生活改善推進員協議会等の地域での活動を支援 

◆乳幼児健診等での健康相談や地域での食育の推進 
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■分野全体からみた総合評価 

○ 特定健康診査受診率は、令和元年度（４９.３％）まで年々上昇していたが、令和２年度以降低下

しており、新型コロナウイルス感染拡大に伴う受診控えが影響していると考えられます。受診率

は策定時より低下しており、目標は達成していません（図表 7-1）。 

○ 令和２年度・令和３年度の特定保健指導は、新型コロナウイルス感染拡大に伴い、必須である初

回面談の実施が困難な状況となり、実施率は低下傾向でした。令和４年度は実施率が上昇して

おりますが、目標は達成していません（図表 7-2）。 

○ 「HbA1c が８．４％（NGSP 値）以上の者の割合」は中間評価時より０．４９ポイント低下し、目標を

達成しています（図表 7-4）。 

○ 「HbA1c が５．６％以上６．５％未満（NＧＳＰ値）かつ服薬なしの者の割合」は５．３ポイント上昇し

ており、目標を達成していません（図表 7-5）。 

 

■課題及び施策の方向性 

○ 都城市糖尿病性腎症重症化予防プログラムに基づき、未治療・治療中断者、血糖コントロール

不良者へのアプローチを主治医との連携の下、引き続き実施します。 

○ 尿中微量アルブミン検査の重要性を啓発し、可逆的で治療効果の高い段階で腎症の早期発見・

早期治療につなげ、人工透析移行抑制および生活習慣病重症化予防に取り組みます。 

○ 糖尿病に関する知識の普及に努めます。 

○ 特定健康診査の受診率は停滞しているため、啓発活動に力を入れるとともに、受診しやすい環

境づくりに取り組みます。 

○ 特定保健指導を受けやすい環境づくりに取り組みます。 

○ 肥満やメタボリックシンドローム（内臓脂肪症候群）の解消のため、特定健康診査を生活習慣改

善に活かせるような特定保健指導に取り組みます。 

 

図表 7-1 特定健康診査受診率の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

46.6 48.2 49.3 48.0 46.6 45.8

36.1 36.7 38.7 35.9 37.037.2 37.9 38.0
33.7 36.4

0

10

20
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40

50

60

70

H29年度 H30年度 R元年度 R2年度 R3年度 R4年度
都城市 宮崎県 全国

（％）

  都城市目標値：60％ 

（資料：健康部健康課調べ） 

＊市データは法定報告※による。 

 （※法律第 142 条に基づき、保険者が社会保険診療報酬支払基金に対して行う報告。） 

＊県及び全国データは厚生労働省公表のデータから市で算出。令和４年度データは令和６年度に公表されるため 

未掲載。 
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図表 7-2 特定保健指導実施率の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図表 7-3 メタボリックシンドロームの該当者及び予備群者の割合の推移 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

図表 7-4 HbA1c が 8.4%以上の者の割合の推移    図表 7-5 HbA1c が 5.6%以上 6.5%未満（NGSP） 

                                   かつ服薬なしの者の割合の推移 
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H29年度 H30年度 R元年度 R2年度 R3年度 R4年度
都城市 宮崎県 全国
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22%
24%
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28%
30%
32%
34%
36%

Ｈ２３
（策定時値）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

1.5% 1.6%

1.11%

0.2%
0.4%
0.6%
0.8%
1.0%
1.2%
1.4%
1.6%
1.8%

Ｈ２３
（策定時値）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

55.8% 55.8%

61.1%

54.0%

56.0%

58.0%

60.0%

62.0%

Ｈ２３
（策定時値）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

  都城市目標値：60％ 

（資料：健康部健康課調べ） 

  目標値：24.2％ 

（資料：都城市特定健康診査及び生活保護受給者健康診査、後期高齢者健康診査結果） 

  目標値：1.25％ 

  目標値：55.8% 

（資料：健康部健康課調べ） 

＊市データは法定報告※による。 

 （※法律第 142 条に基づき、保険者が社会保険診療報酬支払基金に対して行う報告。） 

＊県及び全国データは厚生労働省公表のデータから市で算出。令和４年度データは令和６年度に公表されるため 

未掲載。 
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第８節 循環器疾患 

■指標（具体的な数値目標） 

目標項目 
策定時値 

平成 23 年 

中間値 

平成 28 年 

評価時値 

令和 4 年 

目標値 

令和 5 年 
出典 

脳血管疾患の年齢調

整死亡率の減少 

（人口１０万人あたり） 

男性 

女性 

６０．２ 

３２．７ 

４４．２ 

２６．２ 

（平成 27 年） 

３５．８ 

２３．１ 

（令和 3 年） 

４１．６ 

２６．２ 
１ 

高血圧を改善する 

（４０歳～８９歳）  

（収縮期血圧の平均値

を低下させる） 

男性 

女性 

１３１．１mmHg 

１３０．３mmHg 

１３０．７mmHg 

１３０．２mmHg 

１３０．３mmHg 

１３０．６mmHg 

１２７．１mmHg 

１２６．３mmHg 
２ 

脂質異常症の減少 

（４０歳～７９歳） ＊ 

総コレステロール２４０ｍｇ/ｄｌ以上の者の割合 

２ 

男性 

女性 

１１．９％ 

５．１％ 

８．８％ 

１０．８％ 

６．５％ 

１３．３％ 

８．８％ 

１０．８％ 

ＬＤＬコレステロール１６０ｍｇ/ｄｌ以上の者の割合 

男性 

女性 

０．７％ 

０．８％ 

６．１％ 

７．８％ 

５．１％ 

８．８％ 

６．１％ 

７．８％ 

＊中性脂肪値が４００ｍｇ/ｄｌ以上は含んでいません。 

 

【出典一覧】 

１ 宮崎県健康づくり推進センターホームページ 

２ 都城市特定健康診査及び生活保護受給者健康診査、後期高齢者健康診査結果 

 

 

■これまでの取組 

◆循環器疾患等の生活習慣病を予防するための啓発活動や正しい知識の情報提供 

◆高齢者の通いの場等で循環器疾患に関する健康教育や健康相談の実施 

◆みやこんじょ健康づくり会や食生活改善推進員連絡協議会等の地域での活動を支援 

◆健康マイレージによる健康づくりの取組に関するポイントの付与 

◆Ⅱ度・Ⅲ度高血圧の対象者に向けた食生活・運動・飲酒などの保健指導の実施 

 

分類 
診察室血圧 家庭血圧 

収縮期血圧           拡張期血圧 収縮期血圧            拡張期血圧 

正常血圧 ＜120      かつ      ＜80 ＜115        かつ         ＜75 

正常高値血圧 120～129      かつ      ＜80 115～124       かつ         ＜75 

高値血圧 130～139  かつ／または   80～89 125～134    かつ／または    75～84 

Ⅰ度高血圧 140～159  かつ／または   90～99 135～144    かつ／または    85～89 

Ⅱ度高血圧 160～179  かつ／または  100～109 145～159    かつ／または    90～99 

Ⅲ度高血圧 ≧180   かつ／または   ≧110 ≧160     かつ／または     ≧100 

収縮期高血圧 ≧140       かつ        ＜90 ≧135         かつ         ＜85 

（資料：高血圧治療ガイドライン２０１９） 
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■分野全体からみた総合評価 

○策定時から比較していくと、脳血管疾患の年齢調整死亡率は低下し、目標を達成しています 

（図表 8-2）。 

○収縮期血圧の平均値（４０歳～８９歳）については、中間値と比較すると男性は下降、女性は上昇し

ており、目標達成していません（図表 8-3）。 

○総コレステロール２４０ｍｇ/ｄｌ以上の者の割合は、中間値と比較すると男性は低下し、目標を達成し 

ています。一方で、女性は増えており、目標を達成していません（図表 8-4）。 

○ＬＤＬコレステロール１６０ｍｇ/ｄｌ以上の者の割合は、中間値と比較して男性は低下し、目標を達成し 

ています。女性は、増えており、目標を達成していません（図表 8-5）。 

 

■課題及び施策の方向性 

○ 循環器疾患等の生活習慣病を予防するため、関係機関と連携を図り、すべてのライフステージへの

段階的な啓発活動を継続します。 

○ 地域が主体となった健康づくりを推進するため、地区組織との協働をより推進し、地域全体で取り組

む環境を整えていきます。 

○ 循環器疾患に関する健康教育を実施し、食生活・運動・飲酒などの生活習慣を適切に改善できるよ

う支援します。 

○ Ⅱ度・Ⅲ度高血圧の対象者に向けた食生活・運動・飲酒などの保健指導を継続し、重症化予防に取

り組みます。 

○ 血圧手帳をイベント等で配布するなどの啓発活動を通して、自主的な健康づくりの活動を支援しま

す。 

 

 

 

図表 8-1 都城市死因別死亡割合順位（令和２年） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（資料：都城保健所年報） 

悪性新生物
24%

心疾患
20%

脳血管疾患
8%

肺炎
8%

老衰
6%

その他
34%
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図表 8-2 脳血管疾患年齢調整死亡率(人口１０万対)の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図表 8-3 収縮期血圧の平均値（40 歳～89 歳）の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図表 8-4 総コレステロール 240ｍｇ/ｄｌ以上の者の割合（40 歳～79 歳）の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

130.3 130.2 130.6

125
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128
129
130
131
132
133

Ｈ２３
（策定時）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

女性

26.2

28.8
26.7 26.2

22.5

15.2

23.1
26.5

22.0 23.1
19.7 21.619.1

19.2
21.0 22.0

19.4 18.8 18.015
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Ｈ２７ Ｈ２８ Ｈ２９ Ｈ３０ Ｒ元 Ｒ２ Ｒ３

都城市 宮崎県 国

44.2 46.6

35.9 41.9
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33.8
35.842.6 41.5
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35.2
34.3 36.2

37.8 36.2 35.5 34.2 33.2

15

25

35

45

Ｈ２７ Ｈ２８ Ｈ２９ Ｈ３０ Ｒ元 Ｒ２ Ｒ３

都城市 宮崎県 国男性 女性 

11.9%

8.8%

6.5%

4%
6%
8%

10%
12%
14%

Ｈ２３
（策定時）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

男性

5.1%

10.8%

13.3%

4%
6%
8%

10%
12%
14%

Ｈ２３
（策定時）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

女性

（資料：宮崎県健康づくり推進センターホームページ） 

  目標値：8.8％   目標値：10.8％ 

（資料：都城市特定健康診査及び生活保護受給者健康診査、後期高齢者健康診査結果） 

（資料：都城市特定健康診査及び生活保護受給者健康診査、後期高齢者健康診査結果） 

131.1 130.7 130.3

125

127

129

131

133

Ｈ２３
（策定時）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

男性
  目標値：127.1ｍｍHg 

  目標値：126.3ｍｍHg （mmHg） （mmHg） 
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図表 8-5 ＬＤＬコレステロール１６０ｍｇ/ｄｌ以上の者の割合（40 歳～79 歳）の推移 
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（策定時）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ4
（評価時値）
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目標値：6.1％

0.8%

7.8%
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0%
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4%
6%
8%

10%

Ｈ２３
（策定時）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

女性
  目標値：7.8％ 

（資料：都城市特定健康診査及び生活保護受給者健康診査、後期高齢者健康診査結果） 
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第９節 がん（悪性新生物） 

■指標（具体的な数値目標） 

目標項目 
策定時値 

平成 24 年 

中間値 

平成 28 年 

評価時値 

令和 4 年 

策定時 

目標値 

令和 5 年 

新目標値 

令和 5 年 
出典 

７５歳未満のがんの年

齢調整死亡率を減らす 

（人口１０万人当たり） 

８５．７ 

(平成 23 年) 

８６．０ 

(平成 27 年)  

７０．８ 

(令和 3 年) 
７７ ７７ １ 

が ん 検 診

受 診 者 の

割合を増や

す 

 ＊1 ＊2 

８．５％ ６．９％ ２６％ １５％ 

２ 

乳がん １５．６％ ９．４％ 

大腸がん １２．７％ ７．０％ ９．１％ １２．２％ ２３％ １２％ 

肺がん ２４．４％ １４．９％ １２．４％ １４．０％ ３５％ ２０％ 

胃がん ４．６％ ２．５％ ３．０％ ２．３％ １５％ ８％ 

子宮がん １２．３％ ７．７％ ６．９％ ８．０％ ２３％ １３％ 

＊1 対象者を４０歳以上の全市民（ただし、子宮がんは２０歳以上女性、乳がんは４０歳以上女性）から 

職域検診対象者及び要介護者（要介護度３～５）、受診拒否者の人数を除いた数として、算定して 

います。 

＊2 対象者は４０歳以上の全市民です。ただし、子宮がんは２０歳以上女性、乳がんは４０歳以上女性と 

して算定しています。 

 

平成２８年度以降からがん検診の受診率の算定方法が変更されました。 

策定時は＊1 の算定方法でした。今回、中間値との比較のため、策定時について、中間値と同様の算 

定方法である＊2 の算定方法でも受診率を算定しています。 

 

【出典一覧】 

１ 宮崎県衛生統計年報を元に市で算定 

２ 健康部健康課調べ 

 

 

■これまでの取組 

◆健康教育・健康相談会場での受診勧奨 

◆がん検診受診率向上のための環境の整備 

１ 特定健康診査の際、大腸がん検診も受診できる「大腸がんセット検診」を実施 

      医療機関での大腸がんセット検診では、大腸がん単独受診時よりも検査費用を安く設定 

 ２ 全国健康保険協会などの医療保険被保険者の特定健康診査(集団健診)と同時に乳がん検診を 

実施 
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３ 巡回検診で実施する胃がん・乳がん・子宮がん検診について、インターネット予約を実施 

      インターネット予約は電話、窓口予約よりも先行開始し予約環境の利便性を高めた 

４ 巡回検診において、複数のがん検診の同時実施 

５ 土曜日、日曜日、平日夜間のがん検診を実施 

◆若い世代へのがん検診の普及・啓発 

１ 市内の専門学校や大学に出向いて、検診の受診を呼びかけ 

◆がん検診に関する知識の普及 

    １ 市が実施するがん検診の情報を掲載した「検(健)診ガイド」を各戸配布 

 ２ 広報誌及びホームページを活用した情報発信 

３ ラジオやケーブルテレビへの出演、SNS による情報発信 

４ 商業施設でのがん検診啓発キャンペーンの実施 

５ 国立病院機構都城医療センター、県と共催し、「がん市民フォーラム」の開催 

６ 健康教育でのがんに関する情報提供 

◆がん治療の相談支援及び緩和ケアの推進 

   １ 保健所等の関係機関と連携し、支援を実施 

   ２ 地域がん診療連携拠点病院である国立病院機構都城医療センターの「がん相談支援センター」   

     の紹介 

 

■分野全体からみた総合評価 

○ ７５歳未満のがんの年齢調整死亡率は、中間評価時と比較して低下し、目標を達成しています（図

表 9-1）。 

○ 中間評価時と比較すると乳がん、胃がんは検診受診率が低下し、目標に達していません。 

大腸がん、肺がん、子宮がんの検診受診率は上昇しており、大腸がん検診受診率は目標を達成し

ています（図表 9-2）。 

 

■課題及び施策の方向性 

○ がん予防ならびにがん検診受診の重要性についての知識の普及を図ります。 

○ 特に若い世代への知識の普及を強化します。 

○ 特に働く世代ががん検診を受診しやすい環境整備を行います。 

 

図表 9-1 ７５歳未満のがんの年齢調整死亡率（人口１０万人当たり）の推移 
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70.8 
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40
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100

Ｈ２３
（策定時値）

Ｈ２７
（中間値）

Ｒ３
（評価時値）

  目標値：77 

（資料：宮崎県衛生統計年報を元に市で算定） 
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図表 9-2 がん検診受診率の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

9.4% 8.5% 6.9%
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20%

Ｈ２３
（策定時値）

Ｈ２７
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

乳がん

7.0% 9.1%

12.2%

0%

5%

10%

15%

20%

Ｈ２３
（策定時値）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

大腸がん

目標値：12％

14.9%
12.4%

14.0%

0%

5%

10%

15%

20%

Ｈ２３
（策定時値）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

肺がん

2.5% 3.0% 2.3%

0%

5%

10%

15%

20%

Ｈ２３
（策定時値）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

胃がん

7.7% 6.9% 8.0%

0%

5%

10%

15%

20%

Ｈ２３
（策定時値）

Ｈ２８
（中間値）

Ｒ４
（評価時値）

子宮がん

  目標値：15％ 

  目標値：20％ 

  目標値：8％ 

  目標値：13％ 

（資料：健康部健康課調べ） 
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第１０節 食事が育てる健やかな体とこころ 

■指標（具体的な数値目標） 

目標項目 
策定時値 

平成 23 年 

中間値 

平成 29 年 

評価時値 

令和 4 年 

目標値 

令和 5 年 
出典 

朝食を毎日食べる子どもの

割合を増やす 

１～５歳児 ９４．８％ ９４．２％ ９２．１％ １００％ １ 

小学６年生 ９３．６％ 

登校する日 

９６．２％ 
８７．４％ １００％ 

２ 

登校しない日 

９２．０％ 

中学３年生 ８６．１％ 

登校する日 

９５．２％ 
８４．７％ １００％ 

登校しない日 

８９．０％ 

高校３年生 ８３．５％ ８６．９％ ８６．６％ １００％ 

１ 時間を決めておやつを与え

る人の割合を増やす 
１～５歳児 ５４．８％ ５６．８％ ５１．５％ ７０％ 

 

【出典一覧】 

１ みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート 

２ みやこのじょう子ども未来応援調査 

 

 

■これまでの取組 

◆ 食生活改善推進員による親子食生活共同体験事業の実施 

◆ 保育所（園）、幼稚園、認定こども園、子育て支援センター及び小学校、中学校での食育の実施 

◆ 離乳食教室、４か月児健康相談及び赤ちゃん健康相談、１歳６か月児健診、３歳児健診時での  

食育の実施  

◆ 保健師、管理栄養士、食生活改善推進員等による高校での健康教育の実施 

 

■分野全体からみた総合評価 

 【１歳～５歳児】 

  〇 朝食を毎日食べる子どもの割合は、９２．１％でしたが、中間評価時と比較すると２．１ポイント低

下しています（図表 10-1）。 

  〇 時間を決めておやつを与える人の割合は、中間評価時と比較すると、５．３ポイント低下していま 

す（図表 10-2）。 

 

【小学６年生、中学３年生、高校３年生】 

  〇 朝食を毎日食べる人の割合は、中間評価時よりも低下しています（図表 10-1）。 

  〇 健康のために気を付けていることがあると回答した人のうち、毎食、３食きちんと食べると回答した

人の割合は、小学６年生で９０．４％、中学３年生で９０．２％、高校３年生で９３．９％となっていま

す（図表 10-3、図表 10-4）。健康意識が高い人は、食への行動に結びついていることが分かります。 
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〇 1 日 1 回以上、家族と食事を毎日食べる人の割合は、小学６年生が８９．５％、中学３年生と高校 

３年生がそれぞれ８１．３％となっています（図表 10-5）。 

 

■課題及び施策の方向性 

〇 朝食の大切さに加え、その内容に対する正しい知識の普及に継続して取り組みます。 

〇 夜遅い食事は、翌日の朝食をはじめ、間食、生活リズムの確立にも大きく影響します。生活リズム

と連動した望ましい生活習慣の定着を推進します。 

〇 学童・思春期の共食
きょうしょく

を推進することは、健康状態等の改善及び食習慣の確立等につながると考え

られています。食を通したコミュニケーションの場を通して、子どもが健やかに心豊かに過ごせるよ

うに取り組みます。 

〇 幼児期のおやつは、食事の一部として必要ですが、おやつの摂り方や内容によっては、成長発達

に影響を及ぼします。食習慣の基礎が作られる幼児期から学童期におやつの時間や量、またその

内容について正しい知識の普及に取り組みます。 

〇 乳幼児期においては、正しい食習慣を身につけ、バランスのとれた食事を自分で選んで食べる力

がつけられるよう、子どもと共に子育て中の保護者への食育を推進します。 

〇 学童期においては、健やかな生活習慣を身につけ生涯に渡って健康な生活を継続できるよう、家

庭、学校、関係機関と連携して食育推進に取り組みます。 

〇 思春期においては、生徒一人一人が自覚して規則正しい食生活リズムが確立できるよう、生活習

慣病予防のための正しい食生活の普及と共食
きょうしょく

を推進し、健康教育を実施します。 

〇 保育所（園）・幼稚園・認定こども園、学校及び地域と連携を図り食育を推進します。 

〇 地域が主体となった食育を推進するため、食生活改善推進員等の地区活動を支援しながら協働し

て取り組み、地域全体で推進する環境を整えていきます。 

〇「都城市食育・地産地消推進計画」「都城市子ども子育て支援事業計画」に基づく食育の連携を図り

ます。 

 

 

 

 

図表 10-1 朝食を毎日食べる人の割合（策定時～評価時値の比較）の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

94.8% 93.6%

86.1%
83.5%

94.2%
96.2% 95.2%

86.9%

92.1%

87.4%
84.7%

86.6%

75%

80%

85%

90%

95%

100%

1〜5歳児 ⼩学6年生 中学3年生 高校3年生
H23
（策定時値）

H28
（中間値）

R4
（評価時値）

  目標値：100％ 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 
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図表 10-2 時間を決めておやつを与える者の割合（１～５歳児の保護者）の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図表 10-3                          図表 10-4 

「健康のために気をつけていることはありますか」   図表 10-3 で「ある」と回答した人のうち「毎食、３食きちんと食べますか」 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ある
58.4％

ない
38.8％

無回答
2.8％

⼩学6年生

はい
90.4％

いいえ
6.0％

無回答
3.6％

⼩学6年生

ある
56.6％

ない
43.0％

無回答
0.4％

中学3年生

はい
90.2％

いいえ
5.3％

無回答
4.5％

中学3年生

ある
58.9％

ない
40.2％

無回答
0.9％

高校3年生

はい
93.9％

いいえ
3.0％

無回答
3.0％

高校3年生

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 
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（評価時）
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図表 10-5 「１日１回以上、家族とごはんを食べていますか」 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（資料：みやこのじょう健康づくり計画２１（第２次）等評価のアンケート） 
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３ 総括 
  第２次計画で設定した健康づくり１０分野ごとの評価指標にかかる目標値と実績値を比較し、A～E の

区分で評価しました。評価結果は以下のとおりです。 

【評価方法】  

策定時値と目標値、実績値を比較し、標本誤差を考慮した上で統計学的検定（片側検定）を行い、A

～E の区分で評価しました。 

統計学的検定は、国立保健医療科学院ホームページからダウンロードした評価シートを使用しまし

た。各指標の評価結果については、「４ 各分野別評価シート」参照ください。 

  ＜評価区分＞  

A：目標値に達した   B：目標値に達していないが改善傾向にある   C：策定時とほぼ同じ 

D：策定時より悪化している   E：策定時・中間値がないため評価不可 

 

分野 目標項目 対象 策定時値 実績値 目標値 評価 

栄養 

・食生活 

ＢＭＩが２５以上の人の割合を減ら

す 
２０歳～６９歳男性 
４０歳～６９歳女性 

３４．９％ 

２６．４％ 

４０．０％ 

２７．１％ 

３２％ 

２４％ 

D 

C 

低栄養傾向（ＢＭＩ２０以下）の高

齢者の割合の増加の抑制 
男性 

女性 

１２．０％ 

１７．５％ 

１０．６％ 

２０．２％ 

１２．０％ 

１７．５％ 

A 

D 

自分の標準体重を認識し、体重コ

ントロールを実践する人の割合を

増やす 

男性 

女性 

４２．２％ 

５７．８％ 

４０．７％ 

５２．３％ 

６０％ 

８５％ 

C 

C 

自分の適正体重を維持することの

できる食事量を理解している人の

割合を増やす 

男性 

女性 

４７．５％ 

５０．４％ 

４８．０％ 

５６．３％ 

６０％ 

６５％ 

C 

C 

朝食を毎日食べる人の割合を増

やす 

２０歳～２９歳 

３０歳～３９歳 

６１．４％ 

５６．１％ 

５３．５％ 

６９．４％ 
８５％ 

C 

C 

身体活動 

・運動 

健康の維持増進のために身体活

動・運動を心がける人の割合を増

やす 

 ５５．６％ ６０．２％ ６５％ C 

週に１回・３０分以上運動・スポー

ツをしている人の割合を増やす 

２０歳～６４歳男性 

２０歳～６４歳女性 

６５歳以上男性 

６５歳以上女性 

― 

３６．６％ 

２１．４％ 

３８．２％ 

４０．７％ 

６６％ 

６１％ 

７６％ 

８１％ 

E 

１日に１時間以上歩く人の割合を

増やす 

男性 

女性 

２２．９％ 

１９．８％ 

２６．５％ 

１１．１％ 

３０％ 

２５％ 

C 

D 

高齢者の地域活動に参加してい

る人の割合を増やす 

６０歳～６９歳 

７０歳～７９歳 

４８．５％ 

４８．３％ 

３１．０％ 

３２．７％ 
５０％ 

D 

D 

休養 

・こころの 

健康づくり 

自殺死亡率を減らす（人口１０万対）  ２７．４ ２０．７ １６．５ B 

趣味や楽しみごとを持って生活し

ている人の割合を増やす 
 ６６．７％ ６０．４％ ８０％ D 

質のよい睡眠がとれる人の割合を

増やす 
 ６２．１％ ４７．２％ ７０％ D 
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分野 目標項目 対象 策定時値 実績値 目標値 評価 

たばこ 喫煙率を減らす  １９．２％ １５．１％ １２％ B 

未成年者の喫煙をなくす 中学３年生 

高校３年生 

５．２％ 

７．１％ 

０．９％ 

０％ 
０％ 

B 

A 

妊娠中の喫煙をなくす  ６．８％ ２．２％ ０％ B 

分煙コーナーを設置する事業所を

増やす 

５０人以上事業所 

４９人以下事業所 

９４．７％ 

８０．０％ 

９４．１％ 

９４．９％ 

１００％ 

９０％ 

C 

A 

アルコール 生活習慣病のリスクを高める量を

飲酒している人の割合を減らす 
男性 

女性 

１０．３％ 

３．７％ 

９．４％ 

９．９％ 

９％ 

３％ 

C 

D 

未成年者の飲酒をなくす 中学３年生 

高校３年生 

１９．１％ 

２３．４％ 

４．８％ 

２．７％ 

０％ 

０％ 

B 

B 

休肝日を設ける人の割合を増や

す 

男性 

女性 

４０．３％ 

６６．７％ 
― 

５０％ 

７５％ 
E 

妊娠中の飲酒をなくす  ２．７％ ０．４％ ０％ B 

歯の健康 ６０歳で２４歯以上の自分の歯を

有する人の割合を増やす 
 ３５．２％ ５１．０％ ５０％ A 

定期的に歯科検診に行っている

人の割合を増やす 
 ２３％ ３７．４％ ３５％ A 

むし歯を持たない３歳児の割合を

増やす 
 ６８．９％ ７６．８％ ８０％ B 

１２歳児の一人平均むし歯数を減

らす 
 ２．６１本 １．５本 １本 B 

フッ化物洗口を実施している保育

所等、小学校、中学校の割合を増

やす 

保育所等 

小学校 

中学校 

９．０％ 

０％ 

０％ 

２６．３％ 

７５．０％ 

０％ 

４０％ 

１００％ 

５０％ 

B 

B 

C 

糖尿病 特定健康診査を受ける人の割合

を増やす 
 ４６．６％ ４５．８％ ６０％ D 

特定保健指導を受ける人の割合

を増やす 
 ３０．３％ ３９．６％ ６０％ B 

メタボリックシンドロームの該当者

及び予備軍者の割合を減らす 
 ３２．２％ ３５．１％ ２４．２％ D 

血糖コントロール指標によるコント

ロール不良者の割合を減らす ⇒

HbA1c が８．４％（NGSP 値）以上

の者の割合を減らす 

 １．５％ １．１１％ １．２５％ A 

HbA1c が５．６％以上６．５％未満

（NGSP 値）かつ服薬なしの者の

割合の増加の抑制 

 ５５．８％ ６１．１％ ５５．８％ D 

循環器 

疾患 

脳血管疾患の年齢調整死亡率の

減少（人口１０万人あたり） 
男性 

女性 

６０．２ 

３２．７ 

３５．８ 

２３．１ 

４１．６ 

２６．２ 

A 

A 
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分野 目標項目 対象 策定時値 実績値 目標値 評価 

循環器 

疾患 

高血圧を改善する（４０歳～８９歳） 

（収縮期血圧の平均値を低下させ

る） 

男性 

女性 

１３１．１ 

ｍｍHg 

１３０．３

ｍｍHg 

１３０．３ 
ｍｍHg 

１３０．６ 
ｍｍHg 

１２７．１ 
ｍｍHg 

１２６．３ 
ｍｍHg 

B 

D 

脂質異常症の減少（４０歳～７９歳） 

総コレステロール２４０mg/dl 以上

の者の割合 

男性 

女性 

１１．９％ 

５．１％ 

６．５％ 

１３．３％ 

８．８％ 

１０．８％ 

A 

D 

脂質異常症の減少（４０歳～７９歳） 
LDL コレステロール１６０mg/dl 以

上の者の割合 
男性 

女性 

０．７％ 

０．８％ 

５．１％ 

８．８％ 

６．１％ 

７．８％ 

A 

D 

がん ７５歳未満のがんの年齢調整死亡

率を減らす（人口１０万人当たり）  ８５．７ ７０．８ ７７ A 

がん検診受診者の割合を増やす 乳がん 

大腸がん 

肺がん 

胃がん 

子宮がん 

９．４％ 

７．０％ 

１４．９％ 

２．５％ 

７．７％ 

６．９％ 

１２．２％ 

１４．０％ 

２．３％ 

８．０％ 

１５％ 

１２％ 

２０％ 

８％ 

１３％ 

D 

A 

D 

D 

B 

食事が育て

る健やかな

体とこころ 

朝食を毎日食べる子どもの割合を

増やす 

１～５歳児 

小学６年生 

中学３年生 

高校３年生 

９４．８％ 

９３．６％ 

８６．１％ 

８３．５％ 

９２．１％ 

８７．４％ 

８４．７％ 

８６．６％ 

１００％ 

C 

D 

C 

C 

時間を決めておやつを与える人の

割合を増やす 
１～５歳児 ５４．８％ ５１．５％ ７０％ C 

 

 

 

●全体の結果 

分野 
評価区分別項目数 

合計 
A B C D E 

１ 栄養・食生活 １ ０ ７ ２ ０ １０ 

２ 身体活動・運動 ０ ０ ２ ３ １ ６ 

３ 休養・こころの健康づくり ０ １ ０ ２ ０ ３ 

４ たばこ ２ ３ １ ０ ０ ６ 

５ アルコール ０ ３ １ １ １ ６ 

６ 歯の健康 ２ ４ １ ０ ０ ７ 

７ 糖尿病 １ １ ０ ３ ０ ５ 

８ 循環器疾患 ４ １ ０ ３ ０ ８ 

９ がん（悪性新生物） ２ １ ０ ３ ０ ６ 

１０ 食事が育てる健やかな体とこころ ０ ０ ４ １ ０ ５ 

合計 １２ １４ １６ １８ ２ ６２ 
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策定時の値と直近値を比較 項目数 構成比 

A 目標値に達した １２ １９．４％ 

B 目標値に達していないが 

改善傾向にある 
１４ ２２．６％ 

C 策定時とほぼ同じ １６ ２５．８％ 

D 策定時より悪化している １８ ２９．０％ 

E 策定時・中間値がないため 

評価不可 
２ ３．２％ 

合計 ６２ １００％ 

 

全体的に目標の達成率は低く、目標値に達した項目は１２項目（19.4％）、目標値に達していないが改

善傾向にある項目は１４項目（22.6％）、策定時とほぼ同じ項目は１６項目（25.8％）、策定時より悪化して

いる項目は１８項目（29.0％）、策定時・中間値がないため評価不可の項目は２項目（3.2％）でした。 

目標値に達した項目（A）は、低栄養の高齢者（BMI２０以下）男性の割合や脳血管疾患・７５歳未満の

がんの年齢調整死亡率、６０歳で２４歯以上自分の歯を有する人や定期的に歯科検診に行っている人の

割合などです。 

目標値に達していないが改善傾向にある項目（B）は、自殺死亡率や男性の高血圧改善、未成年者や

妊婦の喫煙・飲酒、３歳児や１２歳児のむし歯数、フッ化物洗口を実施する保育所等や小学校の割合、特

定保健指導を受ける人の割合などです。 

策定時とほぼ同じ項目（C）は、自分の標準体重を認識し体重コントロールを実践する人や自分の適正

体重を維持することのできる食事量を理解している人の割合、朝食を食べる人の割合、健康の維持増進

のために身体活動・運動を心がける人の割合、時間を決めておやつを与える人の割合などです。 

策定時より悪化している項目（D）は、BMI が２５以上の２０歳～６９歳男性や低栄養の高齢者（BMI２０

以下）女性の割合、高齢者の地域活動に参加している人の割合、趣味や楽しみごとを持って生活してい

る人や質のよい睡眠がとれる人の割合、特定健康診査を受ける人の割合、メタボリックシンドロームの該

当者及び予備軍の割合、HbA1c が５．６％以上６．５％未満かつ服薬なしの者の割合、女性の脂質異常

症の割合や乳がん検診の受診率などです。 

令和２年度から流行した新型コロナウイルス感染拡大の影響により、生活習慣が変化し、栄養過多や

運動不足が増え、目標に達しない項目が多くなったことが考えられます。 

 今後も感染予防をしつつ、生活習慣病予防に関する普及啓発を進めるとともに、特定健康診査やがん

検診などの受診勧奨を行い、病気の早期発見・早期治療、またその重症化を予防していくことが必要で

す。 

第２次計画で目標値に達しなかった項目や達した項目でもより高い目標の達成を目指し、第３次計画

でも引き続き健康づくりに関する取組を進め、健康寿命の延伸や健康格差の縮小を目指していきます。 

  

 

 

 

 

 

Ａ
19.4%

Ｂ
22.6%Ｃ

25.8%

Ｄ
29.0%

Ｅ3.2%
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４ 各分野別評価シート 
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指
標

：

目
標

値
：

3
2
%

D

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
悪

化
し

て
い

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
適

正
な

体
重

の
管

理
は

生
活

習
慣

病
予

防
及

び
フ

レ
イ

ル
予

防
に

つ
な

が
る

こ
と

を
理

解
し

、
適

正
体

重
を

保
つ

た
め

に
必

要
な

栄
養

素
と

量
を

知
り

、
バ

ラ
ン

ス
の

と
れ

た
食

事
を

摂
る

こ
と

の
重

要
性

を
伝

え
る

。
○

広
報

誌
や

ホ
ー

ム
ペ

ー
ジ

を
活

用
し

た
食

情
報

の
提

供
に

努
め

る
。

○
「
食

生
活

改
善

推
進

員
」
や

「
み

や
こ

ん
じ

ょ
健

康
づ

く
り

会
」
等

に
よ

る
食

に
関

す
る

地
区

活
動

の
支

援
を

行
い

、
健

康
づ

く
り

の
体

制
強

化
に

努
め

る
。

○
関

係
各

課
や

地
域

、
職

域
、

医
療

機
関

等
と

の
連

携
を

密
に

し
、

情
報

収
集

や
提

供
等

の
強

化
（
充

実
）
を

図
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

増
加

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
調

査
人

数
は

、
H

2
3
年

度
及

び
R

4
年

度
の

都
城

市
特

定
健

康
診

査
受

診
者

数
を

用
い

て
い

る
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
年

齢
調

整
す

る
と

4
0
.0

％
で

あ
り

、
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
増

加
し

て
い

る
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(3
.1

%
, 
6
.9

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
5
.0

%

標
準

誤
差

1
.2

%

9
0
%
信

頼
区

間
(3

3
.8

%
, 
3
6
.0

%
)

(3
8
.4

%
, 
4
1
.4

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

割
合

3
4
.9

%
3
9
.9

%

標
準

誤
差

0
.7

%
0
.9

%

調
査

名
１

８
～

３
９

歳
健

康
診

査
結

果
及

び
都

城
市

特
定

健
康

診
査

、
生

活
保

護
受

給
者

健
康

診
査

結
果

１
８

～
３

９
歳

健
康

診
査

結
果

及
び

都
城

市
特

定
健

康
診

査
、

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
結

果

調
査

人
数

4
6
4
6

2
7
5
0

B
M

Iが
2
5
以

上
の

人
の

割
合

を
減

ら
す

（
2
0
歳

～
6
9
歳

男
性

）

以
下

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

指
標

：

目
標

値
：

2
4
%

C

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
変

わ
ら

な
い

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
適

正
な

体
重

の
管

理
は

生
活

習
慣

病
予

防
及

び
フ

レ
イ

ル
予

防
に

つ
な

が
る

こ
と

を
理

解
し

、
適

正
体

重
を

保
つ

た
め

に
必

要
な

栄
養

素
と

量
を

知
り

、
バ

ラ
ン

ス
の

と
れ

た
食

事
を

摂
る

こ
と

の
重

要
性

を
伝

え
る

。
○

広
報

誌
や

ホ
ー

ム
ペ

ー
ジ

を
活

用
し

た
食

情
報

の
提

供
に

努
め

る
。

○
「
食

生
活

改
善

推
進

員
」
や

「
み

や
こ

ん
じ

ょ
健

康
づ

く
り

会
」
等

に
よ

る
食

に
関

す
る

地
区

活
動

の
支

援
を

行
い

、
健

康
づ

く
り

の
体

制
強

化
に

努
め

る
。

○
関

係
各

課
や

地
域

、
職

域
、

医
療

機
関

等
と

の
連

携
を

密
に

し
、

情
報

収
集

や
提

供
等

の
強

化
（
充

実
）
を

図
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
な

変
化

は
み

ら
れ

な
か

っ
た

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.2

6
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
調

査
人

数
は

、
H

2
3
年

度
及

び
R

4
年

度
の

都
城

市
特

定
健

康
診

査
受

診
者

数
を

用
い

て
い

る
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
年

齢
調

整
す

る
と

2
7
.1
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で

あ
り

、
ベ
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ス

ラ
イ

ン
値

、
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と
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て
い

る
。
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0
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イ
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%
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年
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標

：

目
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値
：

1
2
.0
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A

（
４
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最

終
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価
・
最
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値
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て
、
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し
た
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し
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か
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簡

潔
に
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○
目
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に
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今
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踏
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潔
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○
適
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生
活

習
慣
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予
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フ
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予
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つ
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が
る

こ
と

を
理
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し

、
適

正
体

重
を
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つ
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必

要
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素
と

量
を

知
り

、
バ
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ン

ス
の

と
れ

た
食

事
を

摂
る

こ
と

の
重

要
性

を
伝

え
る

。
○

広
報

誌
や

ホ
ー

ム
ペ

ー
ジ

を
活

用
し

た
食

情
報

の
提

供
に

努
め

る
。

○
「
食

生
活

改
善

推
進

員
」
や

「
み

や
こ

ん
じ

ょ
健

康
づ

く
り

会
」
等

に
よ

る
食

に
関

す
る

地
区

活
動

の
支

援
を

行
い

、
健

康
づ

く
り

の
体

制
強

化
に

努
め

る
。

○
通

い
の

場
で

の
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康
教

育
、

健
康

相
談

を
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施
し

、
高

齢
者

の
低

栄
養

予
防

に
努

め
る

。
○

関
係

各
課

や
地

域
、

医
療

機
関

等
と

の
連

携
を

密
に

し
、

情
報

収
集

や
提

供
等

の
強

化
（
充

実
）
を

図
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

3
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
調

査
対

象
は

、
6
5
歳

以
上

で
あ

る
。

○
平

成
2
3
年

度
の

調
査

人
数

が
算

出
不

可
で

あ
っ

た
た

め
、

算
出

で
き

る
最

新
値

で
あ

る
平

成
2
7
年

度
の

調
査

人
数

を
用

い
た

。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
年

齢
調

整
す

る
と

1
0
.6

％
で

あ
り

、
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
減

少
し

て
い

る
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
1
.7

%
, 
-
0
.1

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

3
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
0
.9

%

標
準

誤
差

0
.5

%

9
0
%
信

頼
区

間
(1

1
.4

%
, 
1
2
.6

%
)

(1
0
.6

%
, 
1
1
.6

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
3

割
合

1
2
.0

%
1
1
.1

%

標
準

誤
差

0
.3

%
0
.3

%

調
査

名
都

城
市

特
定

健
康

診
査

及
び

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
、

後
期

高
齢

者
健

康
診

査
結

果
都

城
市

特
定

健
康

診
査

及
び

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
、

後
期

高
齢

者
健

康
診

査
結

果

調
査

人
数

9
0
1
6

8
8
7
7

低
栄

養
傾

向
（
B

M
I2

0
以

下
）
の

高
齢

者
の

割
合

の
増

加
の

抑
制

（
男

性
）

以
下

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

指
標

：

目
標

値
：

1
7
.5

%

D

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
悪

化
し

て
い

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
適

正
な

体
重

の
管

理
は

生
活

習
慣

病
予

防
及

び
フ

レ
イ

ル
予

防
に

つ
な

が
る

こ
と

を
理

解
し

、
適

正
体

重
を

保
つ

た
め

に
必

要
な

栄
養

素
と

量
を

知
り

、
バ

ラ
ン

ス
の

と
れ

た
食

事
を

摂
る

こ
と

の
重

要
性

を
伝

え
る

。
○

広
報

誌
や

ホ
ー

ム
ペ

ー
ジ

を
活

用
し

た
食

情
報

の
提

供
に

努
め

る
。

○
「
食

生
活

改
善

推
進

員
」
や

「
み

や
こ

ん
じ

ょ
健

康
づ

く
り

会
」
等

に
よ

る
食

に
関

す
る

地
区

活
動

の
支

援
を

行
い

、
健

康
づ

く
り

の
体

制
強

化
に

努
め

る
。

○
通

い
の

場
で

の
健

康
教

育
、

健
康

相
談

を
実

施
し

、
高

齢
者

の
低

栄
養

予
防

に
努

め
る

。
○

関
係

各
課

や
地

域
、

医
療

機
関

等
と

の
連

携
を

密
に

し
、

情
報

収
集

や
提

供
等

の
強

化
（
充

実
）
を

図
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

増
加

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
調

査
対

象
は

、
6
5
歳

以
上

で
あ

る
。

○
平

成
2
3
年

度
の

調
査

人
数

が
算

出
不

可
で

あ
っ

た
た

め
、

算
出

で
き

る
最

新
値

で
あ

る
平

成
2
7
年

度
の

調
査

人
数

を
用

い
た

。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
年

齢
調

整
す

る
と

2
0
.2

％
で

あ
り

、
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
増

加
し

て
い

る
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(1
.8

%
, 
3
.4

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
2
.6

%

標
準

誤
差

0
.5

%

9
0
%
信

頼
区

間
(1

7
.0

%
, 
1
8
.0

%
)

(1
9
.5

%
, 
2
0
.7

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

割
合

1
7
.5

%
2
0
.1

%

標
準

誤
差

0
.3

%
0
.3

%

調
査

名
都

城
市

特
定

健
康

診
査

及
び

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
、

後
期

高
齢

者
健

康
診

査
結

果
都

城
市

特
定

健
康

診
査

及
び

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
、

後
期

高
齢

者
健

康
診

査
結

果

調
査

人
数

1
4
0
9
7

1
3
5
7
7

低
栄

養
傾

向
（
B

M
I2

0
以

下
）
の

高
齢

者
の

割
合

の
増

加
の

抑
制

（
女

性
）

以
下

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

-52-



指
標

：

目
標

値
：

6
0
%

C

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
変

わ
ら

な
い

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
適

正
な

体
重

の
管

理
は

生
活

習
慣

病
予

防
及

び
フ

レ
イ

ル
予

防
に

つ
な

が
る

こ
と

を
理

解
し

、
適

正
体

重
を

保
つ

た
め

に
必

要
な

栄
養

素
と

量
を

知
り

、
バ

ラ
ン

ス
の

と
れ

た
食

事
を

摂
る

こ
と

の
重

要
性

を
伝

え
る

。
○

広
報

誌
や

ホ
ー

ム
ペ

ー
ジ

を
活

用
し

た
食

情
報

の
提

供
に

努
め

る
。

○
「
食

生
活

改
善

推
進

員
」
や

「
み

や
こ

ん
じ

ょ
健

康
づ

く
り

会
」
等

に
よ

る
食

に
関

す
る

地
区

活
動

の
支

援
を

行
い

、
健

康
づ

く
り

の
体

制
強

化
に

努
め

る
。

○
関

係
各

課
や

地
域

、
職

域
、

医
療

機
関

等
と

の
連

携
を

密
に

し
、

情
報

収
集

や
提

供
等

の
強

化
（
充

実
）
を

図
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
な

変
化

は
み

ら
れ

な
か

っ
た

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.3

8
5
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
中

間
値

と
比

較
す

る
と

増
加

し
て

い
る

。
○

市
民

ア
ン

ケ
ー

ト
に

よ
る

と
「
2
0
歳

の
頃

に
比

べ
て

体
重

が
増

加
し

た
人

の
割

合
」
が

6
3
.8

％
、

う
ち

7
キ

ロ
以

上
増

加
し

て
い

る
人

が
5
5
.7

％
で

あ
っ

た
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
9
.9

%
, 
6
.9

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.3

8
5

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
1
.5

%

標
準

誤
差

5
.1

%

9
0
%
信

頼
区

間
(3

6
.4

%
, 
4
8
.0

%
)

(3
4
.6

%
, 
4
6
.8

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

割
合

4
2
.2

%
4
0
.7

%

標
準

誤
差

3
.6

%
3
.7

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

1
9
2

1
7
7

自
分

の
標

準
体

重
を

認
識

し
、

体
重

コ
ン

ト
ロ

ー
ル

を
実

践
す

る
人

の
割

合
を

増
や

す
（
男

性
）

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

指
標

：

目
標

値
：

8
5
%

C

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
変

わ
ら

な
い

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
適

正
な

体
重

の
管

理
は

生
活

習
慣

病
予

防
及

び
フ

レ
イ

ル
予

防
に

つ
な

が
る

こ
と

を
理

解
し

、
適

正
体

重
を

保
つ

た
め

に
必

要
な

栄
養

素
と

量
を

知
り

、
バ

ラ
ン

ス
の

と
れ

た
食

事
を

摂
る

こ
と

の
重

要
性

を
伝

え
る

。
○

広
報

誌
や

ホ
ー

ム
ペ

ー
ジ

を
活

用
し

た
食

情
報

の
提

供
に

努
め

る
。

○
「
食

生
活

改
善

推
進

員
」
や

「
み

や
こ

ん
じ

ょ
健

康
づ

く
り

会
」
等

に
よ

る
食

に
関

す
る

地
区

活
動

の
支

援
を

行
い

、
健

康
づ

く
り

の
体

制
強

化
に

努
め

る
。

○
関

係
各

課
や

地
域

、
職

域
、

医
療

機
関

等
と

の
連

携
を

密
に

し
、

情
報

収
集

や
提

供
等

の
強

化
（
充

実
）
を

図
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
な

変
化

は
み

ら
れ

な
か

っ
た

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.1

1
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
中

間
値

と
比

較
す

る
と

増
加

し
て

い
る

。
○

市
民

ア
ン

ケ
ー

ト
に

よ
る

と
「
2
0
歳

の
頃

に
比

べ
て

体
重

が
増

加
し

た
人

の
割

合
」
が

6
3
.8

％
、

う
ち

7
キ

ロ
以

上
増

加
し

て
い

る
人

が
5
5
.7

％
で

あ
っ

た
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
1
2
.8

%
, 
1
.8

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.1

1
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
5
.5

%

標
準

誤
差

4
.5

%

9
0
%
信

頼
区

間
(5

2
.3

%
, 
6
3
.3

%
)

(4
7
.4

%
, 
5
7
.2

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

割
合

5
7
.8

%
5
2
.3

%

標
準

誤
差

3
.3

%
3
.0

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

2
1
8

2
8
1

自
分

の
標

準
体

重
を

認
識

し
、

体
重

コ
ン

ト
ロ

ー
ル

を
実

践
す

る
人

の
割

合
を

増
や

す
（
女

性
）

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

-53-



指
標

：

目
標

値
：

6
0
%

C

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
変

わ
ら

な
い

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
適

正
な

体
重

の
管

理
は

生
活

習
慣

病
予

防
及

び
フ

レ
イ

ル
予

防
に

つ
な

が
る

こ
と

を
理

解
し

、
適

正
体

重
を

保
つ

た
め

に
必

要
な

栄
養

素
と

量
を

知
り

、
バ

ラ
ン

ス
の

と
れ

た
食

事
を

摂
る

こ
と

の
重

要
性

を
伝

え
る

。
○

広
報

誌
や

ホ
ー

ム
ペ

ー
ジ

を
活

用
し

た
食

情
報

の
提

供
に

努
め

る
。

○
「
食

生
活

改
善

推
進

員
」
や

「
み

や
こ

ん
じ

ょ
健

康
づ

く
り

会
」
等

に
よ

る
食

に
関

す
る

地
区

活
動

の
支

援
を

行
い

、
健

康
づ

く
り

の
体

制
強

化
に

努
め

る
。

○
関

係
各

課
や

地
域

、
学

校
、

職
域

、
医

療
機

関
等

と
の

連
携

を
密

に
し

、
情

報
収

集
や

提
供

等
の

強
化

（
充

実
）
を

図
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
な

変
化

は
み

ら
れ

な
か

っ
た

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.4

6
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
す

る
と

増
加

し
て

い
る

。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
7
.7

%
, 
8
.7

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.4

6
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
0
.5

%

標
準

誤
差

5
.0

%

9
0
%
信

頼
区

間
(4

2
.0

%
, 
5
3
.0

%
)

(4
1
.9

%
, 
5
4
.1

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
1

割
合

4
7
.5

%
4
8
.0

%

標
準

誤
差

3
.4

%
3
.7

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

2
2
1

1
7
9

自
分

の
適

正
体

重
を

維
持

す
る

こ
と

の
で

き
る

食
事

量
を

理
解

し
て

い
る

人
の

割
合

を
増

や
す

（
男

性
）

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

指
標

：

目
標

値
：

6
5
%

C

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
変

わ
ら

な
い

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
適

正
な

体
重

の
管

理
は

生
活

習
慣

病
予

防
及

び
フ

レ
イ

ル
予

防
に

つ
な

が
る

こ
と

を
理

解
し

、
適

正
体

重
を

保
つ

た
め

に
必

要
な

栄
養

素
と

量
を

知
り

、
バ

ラ
ン

ス
の

と
れ

た
食

事
を

摂
る

こ
と

の
重

要
性

を
伝

え
る

。
○

広
報

誌
や

ホ
ー

ム
ペ

ー
ジ

を
活

用
し

た
食

情
報

の
提

供
に

努
め

る
。

○
「
食

生
活

改
善

推
進

員
」
や

「
み

や
こ

ん
じ

ょ
健

康
づ

く
り

会
」
等

に
よ

る
食

に
関

す
る

地
区

活
動

の
支

援
を

行
い

、
健

康
づ

く
り

の
体

制
強

化
に

努
め

る
。

○
関

係
各

課
や

地
域

、
学

校
、

職
域

、
医

療
機

関
等

と
の

連
携

を
密

に
し

、
情

報
収

集
や

提
供

等
の

強
化

（
充

実
）
を

図
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
な

変
化

は
み

ら
れ

な
か

っ
た

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

8
4
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
す

る
と

増
加

し
て

い
る

。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
1
.1

%
, 
1
2
.9

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

8
4

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
5
.9

%

標
準

誤
差

4
.3

%

9
0
%
信

頼
区

間
(4

5
.3

%
, 
5
5
.5

%
)

(5
1
.5

%
, 
6
1
.1

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
2

割
合

5
0
.4

%
5
6
.3

%

標
準

誤
差

3
.1

%
2
.9

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

2
5
8

2
8
4

自
分

の
適

正
体

重
を

維
持

す
る

こ
と

の
で

き
る

食
事

量
を

理
解

し
て

い
る

人
の

割
合

を
増

や
す

（
女

性
）

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

-54-



指
標

：

目
標

値
：

8
5
%

C

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
変

わ
ら

な
い

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
若

い
世

代
や

職
域

へ
向

け
た

生
活

習
慣

病
予

防
の

知
識

の
普

及
、

朝
食

を
食

べ
る

こ
と

の
重

要
性

に
つ

い
て

啓
発

す
る

。
○

広
報

誌
や

ホ
ー

ム
ペ

ー
ジ

を
活

用
し

た
食

情
報

の
提

供
に

努
め

る
。

○
「
食

生
活

改
善

推
進

員
」
や

「
み

や
こ

ん
じ

ょ
健

康
づ

く
り

会
」
等

に
よ

る
食

に
関

す
る

地
区

活
動

の
支

援
を

行
い

、
健

康
づ

く
り

の
体

制
強

化
に

努
め

る
。

○
関

係
各

課
や

地
域

、
学

校
、

職
域

、
医

療
機

関
等

と
の

連
携

を
密

に
し

、
情

報
収

集
や

提
供

等
の

強
化

（
充

実
）
を

図
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
な

変
化

は
み

ら
れ

な
か

っ
た

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.2

2
7
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
す

る
と

減
少

し
て

い
る

。
○

特
に

2
0
歳

～
2
9
歳

は
他

の
年

代
に

比
べ

て
朝

食
欠

食
率

が
高

い
。

○
市

民
ア

ン
ケ

ー
ト

に
よ

る
と

、
朝

食
欠

食
の

理
由

と
し

て
「
食

欲
が

な
い

」
4
4
.5

％
、

「
朝

食
を

食
べ

る
時

間
が

な
い

」
2
5
.9

％
、

「
朝

起
き

る
こ

と
が

で
き

な
い

」
1
1
.1

％
と

な
っ

て
い

た
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
2
5
.2

%
, 
9
.4

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.2

2
7

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
7
.9

%

標
準

誤
差

1
0
.6

%

9
0
%
信

頼
区

間
(4

9
.4

%
, 
7
3
.4

%
)

(4
1
.0

%
, 
6
6
.0

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

割
合

6
1
.4

%
5
3
.5

%

標
準

誤
差

7
.3

%
7
.6

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

4
4

4
3

朝
食

を
毎

日
食

べ
る

人
の

割
合

を
増

や
す

（
2
0
歳

～
2
9
歳

）

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

指
標

：

目
標

値
：

8
5
%

C

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
変

わ
ら

な
い

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
若

い
世

代
や

職
域

へ
向

け
た

生
活

習
慣

病
予

防
の

知
識

の
普

及
、

朝
食

を
食

べ
る

こ
と

の
重

要
性

に
つ

い
て

啓
発

す
る

。
○

広
報

誌
や

ホ
ー

ム
ペ

ー
ジ

を
活

用
し

た
食

情
報

の
提

供
に

努
め

る
。

○
「
食

生
活

改
善

推
進

員
」
や

「
み

や
こ

ん
じ

ょ
健

康
づ

く
り

会
」
等

に
よ

る
食

に
関

す
る

地
区

活
動

の
支

援
を

行
い

、
健

康
づ

く
り

の
体

制
強

化
に

努
め

る
。

○
関

係
各

課
や

地
域

、
職

域
、

医
療

機
関

等
と

の
連

携
を

密
に

し
、

情
報

収
集

や
提

供
等

の
強

化
（
充

実
）
を

図
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
な

変
化

は
み

ら
れ

な
か

っ
た

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

5
8
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
す

る
と

増
加

し
て

い
る

。
○

年
代

別
に

見
る

と
3
0
歳

～
3
9
歳

は
割

合
が

増
加

し
て

い
る

が
、

そ
の

他
の

世
代

は
減

少
傾

向
で

あ
る

こ
と

か
ら

、
若

い
世

代
の

朝
食

欠
食

率
は

依
然

と
し

て
高

い
と

い
え

る
。

○
市

民
ア

ン
ケ

ー
ト

に
よ

る
と

、
朝

食
欠

食
の

理
由

と
し

て
「
食

欲
が

な
い

」
4
4
.5

％
、

「
朝

食
を

食
べ

る
時

間
が

な
い

」
2
5
.9

％
、

「
朝

起
き

る
こ

と
が

で
き

な
い

」
1
1
.1

％
と

な
っ

て
い

た
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
0
.6

%
, 
2
7
.2

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

5
8

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
1
3
.3

%

標
準

誤
差

8
.5

%

9
0
%
信

頼
区

間
(4

6
.1

%
, 
6
6
.1

%
)

(5
9
.8

%
, 
7
9
.0

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
4

割
合

5
6
.1

%
6
9
.4

%

標
準

誤
差

6
.1

%
5
.9

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

6
6

6
2

朝
食

を
毎

日
食

べ
る

人
の

割
合

を
増

や
す

（
3
0
歳

～
3
9
歳

）

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

-55-



指
標

：

目
標

値
：

6
5
%

C

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
変

わ
ら

な
い

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
日

常
生

活
の

中
で

意
識

的
に

体
を

動
か

す
な

ど
、

運
動

習
慣

の
獲

得
に

向
け

た
取

組
を

推
進

す
る

。
○

運
動

は
肥

満
や

生
活

習
慣

病
の

予
防

だ
け

で
な

く
、

フ
レ

イ
ル

予
防

に
も

つ
な

が
る

た
め

、
重

点
的

な
対

策
を

実
施

す
る

必
要

が
あ

る
。

運
動

習
慣

者
を

増
や

す
取

組
と

し
て

、
ウ

ォ
ー

キ
ン

グ
等

の
普

及
・
啓

発
を

さ
ら

に
進

め
て

い
く
必

要
が

あ
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
な

変
化

は
み

ら
れ

な
か

っ
た

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

8
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
す

る
と

増
加

し
て

い
る

。
○

全
体

的
に

運
動

習
慣

者
の

割
合

は
非

常
に

低
く
、

2
0
～

6
4
歳

の
方

は
、

6
5
歳

以
上

の
方

に
比

べ
、

少
な

い
傾

向
に

あ
る

。
ま

た
、

女
性

の
方

が
少

な
い

傾
向

に
あ

る
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
0
.8

%
, 
1
0
.0

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

8
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
4
.6

%

標
準

誤
差

3
.3

%

9
0
%
信

頼
区

間
(5

1
.7

%
, 
5
9
.5

%
)

(5
6
.5

%
, 
6
3
.9

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

1
8

割
合

5
5
.6

%
6
0
.2

%

標
準

誤
差

2
.4

%
2
.3

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

4
4
4

4
6
2

健
康

の
維

持
増

進
の

た
め

に
身

体
活

動
・
運

動
を

心
が

け
る

人
の

割
合

を
増

や
す

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

指
標

：

目
標

値
：

3
0
%

C

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
変

わ
ら

な
い

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
日

常
生

活
の

中
で

意
識

的
に

体
を

動
か

す
な

ど
、

運
動

習
慣

の
獲

得
に

向
け

た
取

組
を

推
進

す
る

。
○

運
動

は
肥

満
や

生
活

習
慣

病
の

予
防

だ
け

で
な

く
、

フ
レ

イ
ル

予
防

に
も

つ
な

が
る

た
め

、
重

点
的

な
対

策
を

実
施

す
る

必
要

が
あ

る
。

運
動

習
慣

者
を

増
や

す
取

り
組

み
と

し
て

、
ウ

ォ
ー

キ
ン

グ
等

の
普

及
・
啓

発
を

さ
ら

に
進

め
て

い
く
必

要
が

あ
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
な

変
化

は
み

ら
れ

な
か

っ
た

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.3

1
8
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
す

る
と

増
加

し
て

い
る

。
○

市
民

ア
ン

ケ
ー

ト
に

よ
る

と
、

歩
か

な
い

理
由

（
複

数
回

答
）
で

多
い

の
は

、
「
時

間
が

な
い

」
3
0
.2

％
、

「
面

倒
く
さ

い
」

2
3
.0

％
、

「
歩

き
た

い
と

思
わ

な
い

」
1
7
.0

％
と

な
っ

て
い

る
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
8
.9

%
, 
1
6
.1

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.3

1
8

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
3
.6

%

標
準

誤
差

7
.6

%

9
0
%
信

頼
区

間
(1

5
.9

%
, 
2
9
.9

%
)

(1
6
.2

%
, 
3
6
.8

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.2

8
9

割
合

2
2
.9

%
2
6
.5

%

標
準

誤
差

4
.3

%
6
.3

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

9
6

4
9

１
日

に
１

時
間

以
上

歩
く

人
の

割
合

を
増

や
す

（
男

性
）

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

-56-



指
標

：

目
標

値
：

2
5
%

D

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
悪

化
し

て
い

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
日

常
生

活
の

中
で

意
識

的
に

体
を

動
か

す
な

ど
、

運
動

習
慣

の
獲

得
に

向
け

た
取

組
を

推
進

す
る

。
○

運
動

は
肥

満
や

生
活

習
慣

病
の

予
防

だ
け

で
な

く
、

フ
レ

イ
ル

予
防

に
も

つ
な

が
る

た
め

、
重

点
的

な
対

策
を

実
施

す
る

必
要

が
あ

る
。

運
動

習
慣

者
を

増
や

す
取

り
組

み
と

し
て

、
ウ

ォ
ー

キ
ン

グ
等

の
普

及
・
啓

発
を

さ
ら

に
進

め
て

い
く
必

要
が

あ
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

。
（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

4
9
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
中

間
値

と
比

較
す

る
と

増
加

し
て

い
る

。
○

運
動

習
慣

者
の

割
合

は
女

性
の

方
が

少
な

い
傾

向
に

あ
る

。
○

市
民

ア
ン

ケ
ー

ト
に

よ
る

と
、

歩
か

な
い

理
由

（
複

数
回

答
）
で

多
い

の
は

、
「
時

間
が

な
い

」
3
0
.2

％
、

「
面

倒
く
さ

い
」

2
3
.0

％
、

「
歩

き
た

い
と

思
わ

な
い

」
1
7
.0

％
と

な
っ

て
い

る
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
1
7
.3

%
, 
-
0
.1

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

4
9

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
8
.7

%

標
準

誤
差

5
.2

%

9
0
%
信

頼
区

間
(1

3
.1

%
, 
2
6
.5

%
)

(5
.7

%
, 
1
6
.5

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

割
合

1
9
.8

%
1
1
.1

%

標
準

誤
差

4
.1

%
3
.3

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

9
6

9
0

１
日

に
１

時
間

以
上

歩
く

人
の

割
合

を
増

や
す

（
女

性
）

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

指
標

：

目
標

値
：

5
0
%

D

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
悪

化
し

て
い

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
健

康
は

日
々

生
活

し
て

い
る

地
域

や
身

近
な

人
間

関
係

か
ら

の
影

響
を

受
け

る
こ

と
が

多
い

。
健

康
的

な
生

活
を

送
る

の
に

適
し

た
、

心
の

通
い

合
う

地
域

づ
く
り

と
地

域
の

団
結

力
を

活
用

し
た

健
康

づ
く
り

の
推

進
を

行
う

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

。
（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
5
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
徐

々
に

減
少

し
て

い
る

。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
2
8
.6

%
, 
-
6
.4

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
5

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
1
7
.5

%

標
準

誤
差

6
.8

%

9
0
%
信

頼
区

間
(4

0
.4

%
, 
5
6
.6

%
)

(2
3
.4

%
, 
3
8
.6

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

割
合

4
8
.5

%
3
1
.0

%

標
準

誤
差

4
.9

%
4
.6

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

1
0
3

1
0
0

高
齢

者
の

地
域

活
動

に
参

加
し

て
い

る
人

の
割

合
を

増
や

す
（
6
0
歳

～
6
9

歳
）

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

-57-



指
標

：

目
標

値
：

5
0
%

D

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
悪

化
し

て
い

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
健

康
は

日
々

生
活

し
て

い
る

地
域

や
身

近
な

人
間

関
係

か
ら

の
影

響
を

受
け

る
こ

と
が

多
い

。
健

康
的

な
生

活
を

送
る

の
に

適
し

た
、

心
の

通
い

合
う

地
域

づ
く
り

と
地

域
の

団
結

力
を

活
用

し
た

健
康

づ
く
り

の
推

進
を

行
う

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

。
（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
9
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
徐

々
に

減
少

し
て

い
る

。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
2
6
.4

%
, 
-
4
.8

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
9

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
1
5
.6

%

標
準

誤
差

6
.6

%

9
0
%
信

頼
区

間
(4

0
.8

%
, 
5
5
.8

%
)

(2
4
.9

%
, 
4
0
.5

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

割
合

4
8
.3

%
3
2
.7

%

標
準

誤
差

4
.6

%
4
.7

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

1
1
8

9
8

高
齢

者
の

地
域

活
動

に
参

加
し

て
い

る
人

の
割

合
を

増
や

す
（
7
0
歳

～
7
9

歳
）

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

指
標

：

目
標

値
：

1
6
.5

%

B

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
目

標
値

に
は

達
し

て
い

な
い

が
、

改
善

傾
向

に
あ

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
「
生

き
る

こ
と

の
阻

害
要

因
（
自

殺
の

リ
ス

ク
要

因
）
」
が

「
生

き
る

こ
と

の
促

進
要

因
（
自

殺
に

対
す

る
保

護
要

因
）
」
を

上
回

っ
た

時
に

自
殺

リ
ス

ク
が

高
く
な

る
こ

と
か

ら
、

今
後

も
様

々
な

生
き

る
支

援
関

連
の

分
野

と
連

携
し

て
支

援
を

行
う

。
○

今
後

も
引

き
続

き
、

都
城

市
自

殺
対

策
行

動
計

画
に

基
づ

く
取

組
を

推
進

す
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

。
（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
調

査
人

数
は

H
2
4
年

度
及

び
R

3
年

度
の

1
0
月

1
日

時
点

で
の

総
人

口
数

と
し

た
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
自

殺
者

数
は

減
少

傾
向

で
あ

る
。

○
新

型
コ

ロ
ナ

ウ
イ

ル
ス

感
染

症
の

影
響

に
よ

り
、

令
和

2
年

以
降

全
国

的
に

自
殺

者
数

が
増

加
し

て
お

り
、

本
市

に
お

い
て

も
令

和
3
年

の
自

殺
者

数
が

前
年

よ
り

増
加

し
て

い
る

。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
6
.9

%
, 
-
6
.5

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
6
.7

%

標
準

誤
差

0
.1

%

9
0
%
信

頼
区

間
(2

7
.2

%
, 
2
7
.6

%
)

(2
0
.5

%
, 
2
0
.9

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

割
合

2
7
.4

%
2
0
.7

%

標
準

誤
差

0
.1

%
0
.1

%

調
査

名
自

殺
の

統
計

：地
域

に
お

け
る

自
殺

の
基

礎
資

料
自

殺
の

統
計

：地
域

に
お

け
る

自
殺

の
基

礎
資

料

調
査

人
数

1
7
1
2
4
9

1
6
2
6
6
6

自
殺

死
亡

率
を

減
ら

す
（
人

口
1
0
万

対
）

以
下

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
4
年

令
和

3
年

-58-



指
標

：

目
標

値
：

8
0
%

D

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
悪

化
し

て
い

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
「
趣

味
や

楽
し

み
ご

と
を

持
っ

て
生

活
し

て
い

る
人

」
「
地

域
活

動
に

参
加

し
て

い
る

人
」
は

、
幸

福
だ

と
思

う
人

の
割

合
が

多
い

と
い

う
こ

と
が

今
回

の
調

査
で

も
明

ら
か

に
な

っ
て

い
る

。
こ

こ
ろ

の
健

康
を

保
つ

た
め

に
は

、
余

暇
活

動
も

大
切

で
あ

る
た

め
、

今
後

も
継

続
し

た
こ

こ
ろ

の
健

康
づ

く
り

に
関

す
る

講
座

等
の

取
組

を
行

う
。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

。
（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

2
2
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
徐

々
に

減
少

し
て

い
る

。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
1
1
.4

%
, 
-
1
.2

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

2
2

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
6
.3

%

標
準

誤
差

3
.1

%

9
0
%
信

頼
区

間
(6

3
.2

%
, 
7
0
.2

%
)

(5
6
.7

%
, 
6
4
.1

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

割
合

6
6
.7

%
6
0
.4

%

標
準

誤
差

2
.1

%
2
.3

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

4
8
1

4
6
2

趣
味

や
楽

し
み

ご
と

を
持

っ
て

生
活

し
て

い
る

人
の

割
合

を
増

や
す

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

指
標

：

目
標

値
：

7
0
%

D

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
悪

化
し

て
い

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
十

分
な

睡
眠

を
と

る
こ

と
は

心
身

の
健

康
の

保
持

・
増

進
に

お
い

て
は

極
め

て
重

要
で

あ
る

た
め

、
「
健

康
づ

く
り

の
た

め
の

睡
眠

指
針

　
2
0
1
4
」
等

の
周

知
啓

発
に

努
め

る
。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

。
（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
徐

々
に

減
少

し
て

い
る

。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
2
0
.2

%
, 
-
9
.6

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
1
4
.9

%

標
準

誤
差

3
.2

%

9
0
%
信

頼
区

間
(5

8
.4

%
, 
6
5
.8

%
)

(4
3
.4

%
, 
5
1
.0

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

割
合

6
2
.1

%
4
7
.2

%

標
準

誤
差

2
.2

%
2
.3

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

4
7
5

4
6
0

質
の

よ
い

睡
眠

が
と

れ
る

人
の

割
合

を
増

や
す

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

-59-



指
標

：

目
標

値
：

1
2
%

B

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
目

標
値

に
達

し
て

い
な

い
が

、
改

善
傾

向
に

あ
る

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
喫

煙
を

開
始

す
る

年
齢

が
早

い
ほ

ど
肺

が
ん

等
の

病
気

の
リ

ス
ク

は
増

加
し

、
ニ

コ
チ

ン
の

依
存

性
が

高
ま

る
。

ま
た

、
年

齢
に

関
係

な
く
、

禁
煙

に
よ

る
効

果
は

大
き

い
こ

と
か

ら
、

今
後

も
積

極
的

な
普

及
啓

発
が

必
要

。
○

喫
煙

を
や

め
た

い
と

考
え

て
い

る
人

を
対

象
に

、
個

人
に

応
じ

た
禁

煙
支

援
及

び
禁

煙
外

来
等

に
関

す
る

情
報

提
供

を
積

極
的

に
行

う
。

ま
た

、
喫

煙
リ

ス
ク

に
つ

い
て

、
健

康
教

育
等

を
用

い
て

市
民

に
広

く
普

及
す

る
。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

。
（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

4
9
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
徐

々
に

減
少

し
て

い
る

。
○

市
民

ア
ン

ケ
ー

ト
に

よ
る

と
、

現
在

た
ば

こ
を

吸
っ

て
い

る
人

の
う

ち
、

禁
煙

し
た

く
な

い
人

は
5
9
.4

％
で

あ
り

、
禁

煙
し

よ
う

と
思

っ
て

い
る

人
よ

り
禁

煙
し

た
く
な

い
人

の
方

が
多

い
と

い
う

結
果

に
な

っ
て

い
る

。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
8
.2

%
, 
0
.0

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

4
9

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
4
.1

%

標
準

誤
差

2
.5

%

9
0
%
信

頼
区

間
(1

6
.2

%
, 
2
2
.2

%
)

(1
2
.3

%
, 
1
7
.9

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

3
3

割
合

1
9
.2

%
1
5
.1

%

標
準

誤
差

1
.8

%
1
.7

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

4
7
5

4
5
0

喫
煙

率
を

減
ら

す

以
下

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

指
標

：

目
標

値
：

0
%

B

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
目

標
値

に
わ

ず
か

に
達

し
て

い
な

い
が

、
改

善
傾

向
に

あ
る

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
教

育
委

員
会

、
保

健
所

、
学

校
医

等
と

連
携

を
図

り
、

喫
煙

が
健

康
に

及
ぼ

す
影

響
に

つ
い

て
積

極
的

に
普

及
・
啓

発
し

、
未

成
年

者
の

喫
煙

防
止

に
取

り
組

む
。

○
喫

煙
を

や
め

た
い

と
考

え
て

い
る

人
を

対
象

に
、

個
人

に
応

じ
た

禁
煙

支
援

及
び

禁
煙

外
来

等
に

関
す

る
情

報
提

供
を

積
極

的
に

行
う

。
ま

た
、

喫
煙

リ
ス

ク
に

つ
い

て
、

健
康

教
育

等
を

用
い

て
市

民
に

広
く
普

及
す

る
。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

。
（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
ア

ン
ケ

ー
ト

の
回

収
方

法
に

つ
い

て
、

前
回

ま
で

は
調

査
を

依
頼

す
る

学
校

に
配

布
と

回
収

を
依

頼
し

て
い

た
が

、
今

回
は

配
布

の
み

依
頼

し
、

回
答

方
法

を
本

人
に

よ
る

郵
送

ま
た

は
W

E
B

で
の

回
答

と
し

た
た

め
、

回
収

率
が

低
く
な

っ
て

い
る

【
参

考
：
H

2
9
回

答
率

9
7
.8

％
、

R
4
回

答
率

4
5
.6

％
】
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
徐

々
に

減
少

し
て

い
る

。
○

市
民

ア
ン

ケ
ー

ト
に

よ
る

と
、

中
学

3
年

生
の

約
9
割

が
「
健

康
に

害
が

あ
る

」
と

思
っ

て
い

る
。

し
か

し
、

「
か

っ
こ

い
い

」
「
大

人
に

な
っ

た
気

が
す

る
」
と

思
っ

て
い

る
生

徒
も

い
る

。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
6
.2

%
, 
-
2
.4

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
4
.3

%

標
準

誤
差

1
.2

%

9
0
%
信

頼
区

間
(3

.6
%
, 
6
.8

%
)

(-
0
.1

%
, 
1
.9

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

7
6

割
合

5
.2

%
0
.9

%

標
準

誤
差

1
.0

%
0
.6

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

4
9
9

2
2
7

未
成

年
者

の
喫

煙
を

な
く

す
（
中

学
３

年
生

）

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

-60-



指
標

：

目
標

値
：

0
%

A

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
目

標
値

に
達

し
た

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
教

育
委

員
会

、
保

健
所

、
学

校
医

等
と

連
携

を
図

り
、

喫
煙

が
健

康
に

及
ぼ

す
影

響
に

つ
い

て
積

極
的

に
普

及
・
啓

発
し

、
未

成
年

者
の

喫
煙

防
止

に
取

り
組

む
。

○
喫

煙
を

や
め

た
い

と
考

え
て

い
る

人
を

対
象

に
、

個
人

に
応

じ
た

禁
煙

支
援

及
び

禁
煙

外
来

等
に

関
す

る
情

報
提

供
を

積
極

的
に

行
う

。
ま

た
、

喫
煙

リ
ス

ク
に

つ
い

て
、

健
康

教
育

等
を

用
い

て
市

民
に

広
く
普

及
す

る
。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

。
（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
ア

ン
ケ

ー
ト

の
回

収
方

法
に

つ
い

て
、

前
回

ま
で

は
調

査
を

依
頼

す
る

学
校

に
配

布
と

回
収

を
依

頼
し

て
い

た
が

、
今

回
は

配
布

の
み

依
頼

し
、

回
答

方
法

を
本

人
に

よ
る

郵
送

ま
た

は
W

E
B

で
の

回
答

と
し

た
た

め
、

回
収

率
が

低
く
な

っ
て

い
る

【
参

考
：
H

2
9
回

答
率

9
8
.5

％
、

R
4
回

答
率

3
0
.2

％
】
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
徐

々
に

減
少

し
て

い
る

。
○

市
民

ア
ン

ケ
ー

ト
に

よ
る

と
、

高
校

3
年

生
の

9
割

以
上

が
「
健

康
に

害
が

あ
る

」
と

思
っ

て
い

る
。

し
か

し
、

「
か

っ
こ

い
い

」
「
大

人
に

な
っ

た
気

が
す

る
」
と

思
っ

て
い

る
生

徒
も

い
る

。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
9
.2

%
, 
-
5
.0

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
7
.1

%

標
準

誤
差

1
.3

%

9
0
%
信

頼
区

間
(5

.0
%
, 
9
.2

%
)

(0
.0

%
, 
0
.0

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
#
D

IV
/
0
!

割
合

7
.1

%
0
.0

%

標
準

誤
差

1
.3

%
0
.0

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

4
0
2

1
1
2

未
成

年
者

の
喫

煙
を

な
く

す
（
高

校
３

年
生

）

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

指
標

：

目
標

値
：

0
%

B

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
目

標
値

に
は

わ
ず

か
に

達
し

て
い

な
い

が
、

改
善

傾
向

に
あ

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
喫

煙
を

や
め

た
い

と
考

え
て

い
る

人
を

対
象

に
、

個
人

に
応

じ
た

禁
煙

支
援

及
び

禁
煙

外
来

等
に

関
す

る
情

報
提

供
を

積
極

的
に

行
う

。
ま

た
、

喫
煙

リ
ス

ク
に

つ
い

て
、

健
康

教
育

等
を

用
い

て
市

民
に

広
く
普

及
す

る
。

○
妊

娠
中

の
喫

煙
リ

ス
ク

に
つ

い
て

、
早

期
か

ら
教

育
機

関
、

医
療

機
関

等
と

連
携

し
啓

発
を

推
進

す
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

。
（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
徐

々
に

減
少

し
て

い
る

。
○

市
民

ア
ン

ケ
ー

ト
に

よ
る

と
、

「
知

っ
て

い
る

た
ば

こ
の

影
響

」
で

「
妊

婦
（
胎

児
へ

の
影

響
）
」
を

選
ん

だ
の

は
1
4
.6

%
で

あ
る

こ
と

か
ら

、
妊

娠
中

の
喫

煙
リ

ス
ク

に
つ

い
て

、
早

期
か

ら
学

校
、

医
療

機
関

等
と

連
携

し
た

啓
発

が
必

要
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
5
.8

%
, 
-
3
.4

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
4
.6

%

標
準

誤
差

0
.7

%

9
0
%
信

頼
区

間
(5

.8
%
, 
7
.8

%
)

(1
.5

%
, 
2
.9

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

割
合

6
.8

%
2
.2

%

標
準

誤
差

0
.6

%
0
.4

%

調
査

名
妊

娠
届

出
時

の
ア

ン
ケ

ー
ト

妊
娠

届
出

時
の

ア
ン

ケ
ー

ト

調
査

人
数

1
6
9
5

1
2
0
3

妊
娠

中
の

喫
煙

を
な

く
す

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
2
年

令
和

4
年

-61-



指
標

：

目
標

値
：

1
0
0
%

C

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
変

わ
ら

な
い

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
受

動
喫

煙
が

健
康

に
及

ぼ
す

影
響

に
つ

い
て

普
及

・
啓

発
し

、
市

庁
舎

、
学

校
、

医
療

機
関

等
の

公
共

の
場

や
職

場
等

の
多

数
の

も
の

が
利

用
す

る
施

設
に

お
け

る
禁

煙
・
分

煙
を

推
進

す
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
な

変
化

は
み

ら
れ

な
か

っ
た

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.4

5
3
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
令

和
2
年

4
月

1
日

か
ら

改
正

健
康

増
進

法
が

施
行

さ
れ

、
職

場
は

原
則

と
し

て
屋

内
禁

煙
と

な
っ

た
た

め
、

評
価

時
値

は
分

煙
（
屋

内
禁

煙
実

施
ま

た
は

喫
煙

専
用

室
を

設
け

る
）
が

実
施

で
き

て
い

る
事

業
所

を
計

上
し

て
い

る
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
中

間
値

と
比

較
し

て
減

少
し

て
い

る
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
8
.9

%
, 
7
.7

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.4

5
3

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
0
.6

%

標
準

誤
差

5
.0

%

9
0
%
信

頼
区

間
(8

9
.7

%
, 
9
9
.7

%
)

(8
7
.5

%
, 
1
0
0
.7

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

7
2

割
合

9
4
.7

%
9
4
.1

%

標
準

誤
差

3
.0

%
4
.0

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

数
5
5

3
4

分
煙

コ
ー

ナ
ー

を
設

置
す

る
事

業
所

を
増

や
す

（
5
0
人

以
上

の
事

業
所

）

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

指
標

：

目
標

値
：

9
0
%

A

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
目

標
値

に
達

し
た

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
受

動
喫

煙
が

健
康

に
及

ぼ
す

影
響

に
つ

い
て

普
及

・
啓

発
し

、
市

庁
舎

、
学

校
、

医
療

機
関

等
の

公
共

の
場

や
職

場
等

の
多

数
の

も
の

が
利

用
す

る
施

設
に

お
け

る
禁

煙
・
分

煙
を

推
進

す
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

増
加

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
7
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
令

和
2
年

4
月

1
日

か
ら

改
正

健
康

増
進

法
が

施
行

さ
れ

、
職

場
は

原
則

と
し

て
屋

内
禁

煙
と

な
っ

た
た

め
、

評
価

時
値

は
分

煙
（
屋

内
禁

煙
実

施
ま

た
は

喫
煙

専
用

室
を

設
け

る
）
が

実
施

で
き

て
い

る
事

業
所

を
計

上
し

て
い

る
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
徐

々
に

増
加

し
て

い
る

。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(5
.0

%
, 
2
4
.8

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
7

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
1
4
.9

%

標
準

誤
差

6
.0

%

9
0
%
信

頼
区

間
(7

1
.3

%
, 
8
8
.7

%
)

(9
0
.2

%
, 
9
9
.6

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

4
4

割
合

8
0
.0

%
9
4
.9

%

標
準

誤
差

5
.3

%
2
.9

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

数
5
7

5
9

分
煙

コ
ー

ナ
ー

を
設

置
す

る
事

業
所

を
増

や
す

（
4
9
人

以
下

の
事

業
所

）

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

-62-



指
標

：

目
標

値
：

9
%

C

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
変

わ
ら

な
い

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
飲

酒
の

健
康

影
響

や
「
節

度
あ

る
適

度
な

量
の

飲
酒

」
に

つ
い

て
正

し
い

知
識

の
普

及
に

努
め

る
。

特
に

、
「
節

度
あ

る
適

度
な

飲
酒

と
健

康
影

響
」
の

知
識

の
普

及
に

努
め

る
。

○
ア

ル
コ

ー
ル

問
題

に
対

す
る

相
談

、
ア

ル
コ

ー
ル

依
存

症
等

の
サ

ポ
ー

ト
体

制
の

強
化

に
努

め
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
な

変
化

は
み

ら
れ

な
か

っ
た

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.4

0
2
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
減

少
し

て
い

る
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
6
.8

%
, 
5
.0

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.4

0
2

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
0
.9

%

標
準

誤
差

3
.6

%

9
0
%
信

頼
区

間
(6

.1
%
, 
1
4
.5

%
)

(5
.2

%
, 
1
3
.6

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.4

3
8

割
合

1
0
.3

%
9
.4

%

標
準

誤
差

2
.5

%
2
.6

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

1
4
4

1
2
9

生
活

習
慣

病
の

リ
ス

ク
を

高
め

る
量

を
飲

酒
し

て
い

る
人

の
割

合
を

減
ら

す
（
男

性
） 以

下

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

指
標

：

目
標

値
：

3
%

D

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
悪

化
し

て
い

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
飲

酒
の

健
康

影
響

や
「
節

度
あ

る
適

度
な

量
の

飲
酒

」
に

つ
い

て
正

し
い

知
識

の
普

及
に

努
め

る
。

特
に

、
「
節

度
あ

る
適

度
な

飲
酒

と
健

康
影

響
」
の

知
識

の
普

及
に

努
め

る
。

○
ア

ル
コ

ー
ル

問
題

に
対

す
る

相
談

、
ア

ル
コ

ー
ル

依
存

症
等

の
サ

ポ
ー

ト
体

制
の

強
化

に
努

め
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

増
加

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

4
2
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
徐

々
に

増
加

し
て

い
る

。
○

女
性

の
飲

酒
の

機
会

や
量

が
増

加
し

て
い

る
状

況
が

う
か

が
え

る
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(0
.3

%
, 
1
2
.1

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

4
2

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
6
.2

%

標
準

誤
差

3
.6

%

9
0
%
信

頼
区

間
(-

0
.1

%
, 
7
.5

%
)

(5
.4

%
, 
1
4
.4

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
6

割
合

3
.7

%
9
.9

%

標
準

誤
差

2
.3

%
2
.7

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

6
6

1
1
9

生
活

習
慣

病
の

リ
ス

ク
を

高
め

る
量

を
飲

酒
し

て
い

る
人

の
割

合
を

減
ら

す
（
女

性
） 以

下

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

-63-



指
標

：

目
標

値
：

0
%

B

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
目

標
値

に
達

し
て

い
な

い
が

、
改

善
傾

向
に

あ
る

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
家

庭
や

学
校

、
地

域
が

一
体

と
な

り
、

よ
り

包
括

的
な

教
育

を
推

進
し

て
未

成
年

者
の

飲
酒

を
な

く
す

。
○

ア
ル

コ
ー

ル
問

題
に

対
す

る
相

談
、

ア
ル

コ
ー

ル
依

存
症

等
の

サ
ポ

ー
ト

体
制

の
強

化
に

努
め

る
。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
ア

ン
ケ

ー
ト

の
回

収
方

法
に

つ
い

て
、

前
回

ま
で

は
調

査
を

依
頼

す
る

学
校

に
配

布
と

回
収

を
依

頼
し

て
い

た
が

、
今

回
は

配
布

の
み

依
頼

し
、

回
答

方
法

を
本

人
に

よ
る

郵
送

ま
た

は
W

E
B

で
の

回
答

と
し

た
た

め
、

回
収

率
が

低
く
な

っ
て

い
る

【
参

考
：
H

2
9
回

答
率

9
7
.8

％
、

R
4
回

答
率

4
5
.6

％
】
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
徐

々
に

増
加

し
て

い
る

。
○

未
成

年
者

の
飲

酒
防

止
に

関
す

る
教

育
な

ど
の

未
成

年
者

を
取

り
巻

く
環

境
に

つ
い

て
は

改
善

傾
向

に
あ

る
こ

と
が

う
か

が
え

る
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
1
8
.0

%
, 
-
1
0
.6

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
1
4
.3

%

標
準

誤
差

2
.3

%

9
0
%
信

頼
区

間
(1

6
.2

%
, 
2
2
.0

%
)

(2
.5

%
, 
7
.1

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

割
合

1
9
.1

%
4
.8

%

標
準

誤
差

1
.8

%
1
.4

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

4
9
4

2
2
8

未
成

年
者

の
飲

酒
を

な
く

す
（
中

学
３

年
生

）

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

指
標

：

目
標

値
：

0
%

B

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
目

標
値

に
達

し
て

い
な

い
が

、
改

善
傾

向
に

あ
る

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
家

庭
や

学
校

、
地

域
が

一
体

と
な

り
、

よ
り

包
括

的
な

教
育

を
推

進
し

て
未

成
年

者
の

飲
酒

を
な

く
す

。
○

ア
ル

コ
ー

ル
問

題
に

対
す

る
相

談
、

ア
ル

コ
ー

ル
依

存
症

等
の

サ
ポ

ー
ト

体
制

の
強

化
に

努
め

る
。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
ア

ン
ケ

ー
ト

の
回

収
方

法
に

つ
い

て
、

前
回

ま
で

は
調

査
を

依
頼

す
る

学
校

に
配

布
と

回
収

を
依

頼
し

て
い

た
が

、
今

回
は

配
布

の
み

依
頼

し
、

回
答

方
法

を
本

人
に

よ
る

郵
送

ま
た

は
W

E
B

で
の

回
答

と
し

た
た

め
、

回
収

率
が

低
く
な

っ
て

い
る

【
参

考
：
H

2
9
回

答
率

9
8
.5

％
、

R
4
回

答
率

3
0
.2

％
】
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
徐

々
に

増
加

し
て

い
る

。
○

未
成

年
者

の
飲

酒
防

止
に

関
す

る
教

育
な

ど
の

未
成

年
者

を
取

り
巻

く
環

境
に

つ
い

て
は

改
善

傾
向

に
あ

る
こ

と
が

う
か

が
え

る
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
2
5
.0

%
, 
-
1
6
.4

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
2
0
.7

%

標
準

誤
差

2
.6

%

9
0
%
信

頼
区

間
(1

9
.9

%
, 
2
6
.9

%
)

(0
.2

%
, 
5
.2

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

3
9

割
合

2
3
.4

%
2
.7

%

標
準

誤
差

2
.1

%
1
.5

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

4
0
2

1
1
2

未
成

年
者

の
飲

酒
を

な
く

す
（
高

校
３

年
生

）

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

-64-



指
標

：

目
標

値
：

0
%

B

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
目

標
値

に
わ

ず
か

に
達

し
て

い
な

い
が

、
改

善
傾

向
に

あ
る

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
家

庭
や

地
域

が
一

体
と

な
り

、
よ

り
包

括
的

な
教

育
を

推
進

し
て

妊
婦

の
飲

酒
を

な
く
す

。
○

ア
ル

コ
ー

ル
問

題
に

関
す

る
相

談
、

ア
ル

コ
ー

ル
依

存
症

等
の

サ
ポ

ー
ト

体
制

の
強

化
に

努
め

る
。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

1
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
徐

々
に

増
加

し
て

い
る

。
○

妊
婦

の
飲

酒
防

止
に

関
す

る
教

育
な

ど
の

妊
婦

を
取

り
巻

く
環

境
に

つ
い

て
は

改
善

傾
向

に
あ

る
こ

と
が

う
か

が
え

る
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
3
.0

%
, 
-
1
.6

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
2
.3

%

標
準

誤
差

0
.4

%

9
0
%
信

頼
区

間
(2

.1
%
, 
3
.3

%
)

(0
.1

%
, 
0
.7

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

1
4

割
合

2
.7

%
0
.4

%

標
準

誤
差

0
.4

%
0
.2

%

調
査

名
妊

娠
届

出
時

の
ア

ン
ケ

ー
ト

妊
娠

届
出

時
の

ア
ン

ケ
ー

ト

調
査

人
数

1
6
9
5

1
2
0
3

妊
娠

中
の

飲
酒

を
な

く
す

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
2
年

令
和

4
年

指
標

：

目
標

値
：

5
0
%

A

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
ほ

ぼ
目

標
値

に
達

し
た

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
生

涯
に

わ
た

り
、

自
分

の
歯

を
2
0
本

以
上

保
つ

こ
と

に
よ

り
健

全
な

そ
し

ゃ
く
力

を
維

持
し

、
健

や
か

で
楽

し
い

生
活

を
過

ご
す

た
め

の
8
0
2
0
（
ハ

チ
マ

ル
・
ニ

イ
マ

ル
）
運

動
を

推
進

す
る

。
○

歯
の

喪
失

防
止

と
歯

の
喪

失
原

因
と

な
る

う
蝕

（
む

し
歯

）
及

び
歯

周
病

予
防

の
た

め
、

定
期

的
に

歯
科

検
診

を
受

け
る

人
の

割
合

を
増

や
し

、
歯

周
病

予
防

や
早

期
発

見
、

早
期

治
療

に
つ

な
げ

る
。

○
口

腔
の

健
康

状
態

が
、

糖
尿

病
や

フ
レ

イ
ル

な
ど

全
身

の
健

康
状

態
に

関
わ

る
こ

と
や

、
そ

し
ゃ

く
す

る
こ

と
が

肥
満

や
認

知
症

の
予

防
に

つ
な

が
る

こ
と

な
ど

、
歯

科
保

健
に

関
わ

る
知

識
の

普
及

に
努

め
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

増
加

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

1
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
徐

々
に

増
加

し
て

い
る

。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(4
.6

%
, 
2
7
.0

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

1
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
1
5
.8

%

標
準

誤
差

6
.8

%

9
0
%
信

頼
区

間
(2

7
.6

%
, 
4
2
.8

%
)

(4
2
.9

%
, 
5
9
.1

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.4

2
0

割
合

3
5
.2

%
5
1
.0

%

標
準

誤
差

4
.7

%
4
.9

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

1
0
5

1
0
2

6
0
歳

で
2
4
歯

以
上

の
自

分
の

歯
を

有
す

る
人

の
割

合
を

増
や

す

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年
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指
標

：

目
標

値
：

3
5
%

A

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
ほ

ぼ
目

標
値

に
達

し
た

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
歯

の
喪

失
防

止
と

歯
の

喪
失

原
因

と
な

る
う

蝕
（
む

し
歯

）
及

び
歯

周
病

予
防

の
た

め
、

定
期

的
に

歯
科

検
診

を
受

け
る

人
の

割
合

を
増

や
し

、
歯

周
病

予
防

や
早

期
発

見
、

早
期

治
療

に
つ

な
げ

る
。

○
口

腔
の

健
康

状
態

が
、

糖
尿

病
や

フ
レ

イ
ル

な
ど

全
身

の
健

康
状

態
に

関
わ

る
こ

と
や

、
そ

し
ゃ

く
す

る
こ

と
が

肥
満

や
認

知
症

の
予

防
に

つ
な

が
る

こ
と

な
ど

、
歯

科
保

健
に

関
わ

る
知

識
の

普
及

に
努

め
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

増
加

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
徐

々
に

増
加

し
て

い
る

。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(9
.5

%
, 
1
9
.3

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
1
4
.4

%

標
準

誤
差

3
.0

%

9
0
%
信

頼
区

間
(1

9
.8

%
, 
2
6
.2

%
)

(3
3
.7

%
, 
4
1
.1

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.1

4
2

割
合

2
3
.0

%
3
7
.4

%

標
準

誤
差

2
.0

%
2
.2

%

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

4
6
1

4
6
5

定
期

的
に

歯
科

検
診

に
行

っ
て

い
る

人
の

割
合

を
増

や
す

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

指
標

：

目
標

値
：

8
0
%

B

む
し

歯
を

持
た

な
い

3
歳

児
の

割
合

を
増

や
す

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

調
査

名
こ

ど
も

家
庭

課
調

べ
こ

ど
も

家
庭

課
調

べ

調
査

人
数

1
3
1
0

1
4
7
6

割
合

6
8
.9

%
7
6
.8

%

標
準

誤
差

1
.3

%
1
.1

%

9
0
%
信

頼
区

間
(6

6
.8

%
, 
7
1
.0

%
)

(7
5
.0

%
, 
7
8
.6

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
2

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
7
.9

%

標
準

誤
差

1
.7

%

9
0
%
信

頼
区

間
-

(5
.1

%
, 
1
0
.7

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
目

標
値

に
達

し
て

い
な

い
が

、
改

善
傾

向
に

あ
る

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
う

が
い

の
で

き
る

年
齢

の
幼

児
に

は
集

団
で

の
フ

ッ
化

物
洗

口
が

有
効

と
言

わ
れ

て
お

り
、

子
ど

も
に

フ
ッ

化
物

洗
口

を
さ

せ
て

み
た

い
と

い
う

保
護

者
も

多
く
い

る
こ

と
か

ら
、

市
内

の
保

健
所

等
で

フ
ッ

化
物

洗
口

に
つ

い
て

の
説

明
会

を
積

極
的

に
実

施
し

、
職

員
や

保
護

者
の

理
解

を
得

ら
れ

る
よ

う
に

取
り

組
む

。
○

各
種

健
診

を
実

施
し

て
、

歯
科

保
健

に
対

す
る

正
し

い
知

識
の

普
及

啓
発

に
努

め
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

増
加

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
中

間
値

と
比

較
す

る
と

減
少

し
て

い
る

。
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指
標

：

目
標

値
：

1

B

１
２

歳
児

の
一

人
平

均
む

し
歯

数
を

減
ら

す

本

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3年

令
和

４
年

調
査

名
宮

崎
県

母
子

保
健

事
業

実
績

宮
崎

県
母

子
保

健
事

業
実

績

調
査

人
数

1
5
6
8

1
4
5
4

平
均

値
2
.6

1
1
.5

標
準

偏
差

標
準

誤
差

0
0

9
0
%
信

頼
区

間
(2

.6
, 
2
.6

)
(1

.5
, 
1
.5

)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
#
D

IV
/
0
!

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
1
.1

1

標
準

誤
差

0

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
1
.1

, 
-
1
.1

)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
#
D

IV
/
0
!

（１
）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・直
近

実
績

値
が

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

値
に

対
し

て
ど

の
よ

う
な

動
き

に
な

っ
て

い
る

か
分

析
。

○
減

少
し

て
い

る
。

（２
）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・調

査
・分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）が
あ

る
場

合
、

記
載

。

○
う

が
い

が
で

き
る

年
齢

の
幼

児
に

は
集

団
で

の
フ

ッ
化

物
洗

口
が

有
効

と
言

わ
れ

て
お

り
、

子
ど

も
に

フ
ッ

化
物

洗
口

を
さ

せ
て

み
た

い
と

い
う

保
護

者
も

多
く
い

る
こ

と
か

ら
、

市
内

の
保

健
所

等
で

フ
ッ

化
物

洗
口

に
つ

い
て

の
説

明
会

を
積

極
的

に
実

施
し

、
職

員
や

保
護

者
の

理
解

を
得

ら
れ

る
よ

う
に

取
り

組
む

。
○

各
種

健
診

を
実

施
し

て
、

歯
科

保
健

に
対

す
る

正
し

い
知

識
の

普
及

啓
発

に
努

め
る

。

○
平

成
23

年
度

の
調

査
人

数
が

算
出

不
可

で
あ

っ
た

た
め

、
算

出
で

き
る

最
新

値
で

あ
る

平
成

25
年

度
の

調
査

人
数

を
用

い
た

。

（３
）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
徐

々
に

減
少

し
て

い
る

。

（４
）
最

終
評

価
・最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
目

標
値

に
達

し
て

い
な

い
が

、
改

善
傾

向
に

あ
る

。

（５
）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・改
善

等
す

べ
き

ポ
イ

ン
ト

を
簡

潔
に

記
載

。

指
標

：

目
標

値
：

4
0
%

B

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
目

標
値

に
達

し
て

い
な

い
が

、
改

善
傾

向
に

あ
る

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
う

が
い

の
で

き
る

年
齢

の
幼

児
に

は
集

団
で

の
フ

ッ
化

物
洗

口
が

有
効

と
言

わ
れ

て
お

り
、

子
ど

も
に

フ
ッ

化
物

洗
口

を
さ

せ
て

み
た

い
と

い
う

保
護

者
も

多
く
い

る
こ

と
か

ら
、

市
内

の
保

健
所

等
で

フ
ッ

化
物

洗
口

に
つ

い
て

の
説

明
会

を
積

極
的

に
実

施
し

、
職

員
や

保
護

者
の

理
解

を
得

ら
れ

る
よ

う
に

取
り

組
む

。
○

感
染

予
防

を
踏

ま
え

た
フ

ッ
化

物
洗

口
の

実
施

手
順

の
周

知
に

努
め

、
安

全
に

実
施

で
き

る
よ

う
取

り
組

む
必

要
が

あ
る

。
○

各
種

健
診

を
実

施
し

て
、

歯
科

保
健

に
対

す
る

正
し

い
知

識
の

普
及

啓
発

に
努

め
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

増
加

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
1
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
平

成
2
3
年

度
の

調
査

数
が

算
出

不
可

で
あ

っ
た

た
め

、
算

出
で

き
る

最
新

値
で

あ
る

平
成

2
9
年

度
の

調
査

数
を

用
い

た
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
新

型
コ

ロ
ナ

ウ
イ

ル
ス

感
染

症
の

影
響

で
、

中
止

に
な

っ
て

い
る

施
設

も
あ

る
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(8
.1

%
, 
2
6
.5

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
1

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
1
7
.3

%

標
準

誤
差

5
.6

%

9
0
%
信

頼
区

間
(3

.7
%
, 
1
4
.3

%
)

(1
8
.7

%
, 
3
3
.9

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
1

割
合

9
.0

%
2
6
.3

%

標
準

誤
差

3
.2

%
4
.6

%

調
査

名
こ

ど
も

家
庭

課
調

べ
こ

ど
も

家
庭

課
調

べ

調
査

数
7
9

9
1

フ
ッ

化
物

洗
口

を
実

施
し

て
い

る
保

育
所

等
、

小
学

校
、

中
学

校
の

割
合

を
増

や
す

（
保

育
所

等
）

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年
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指
標

：

目
標

値
：

1
0
0
%

B

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
目

標
値

に
達

し
て

い
な

い
が

、
改

善
傾

向
に

あ
る

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
感

染
予

防
を

踏
ま

え
た

フ
ッ

化
物

洗
口

の
実

施
手

順
の

周
知

に
努

め
、

安
全

に
実

施
で

き
る

よ
う

取
り

組
む

必
要

が
あ

る
。

○
各

種
健

診
を

実
施

し
て

、
歯

科
保

健
に

対
す

る
正

し
い

知
識

の
普

及
啓

発
に

努
め

る
。

○
市

内
小

・
中

学
校

の
学

校
歯

科
医

に
よ

る
歯

科
検

診
を

実
施

し
、

う
蝕

（
む

し
歯

）
の

早
期

発
見

と
早

期
治

療
の

推
奨

に
努

め
る

。
○

市
内

小
・
中

学
校

の
学

校
歯

科
医

に
よ

る
歯

の
保

健
指

導
、

歯
み

が
き

指
導

を
実

施
し

、
歯

の
健

康
、

意
識

啓
発

に
努

め
る

。
○

全
小

学
校

に
お

い
て

フ
ッ

化
物

洗
口

を
実

施
す

る
。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

増
加

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
新

型
コ

ロ
ナ

ウ
イ

ル
ス

感
染

症
の

影
響

で
、

中
止

に
な

っ
て

い
る

施
設

も
あ

る
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(6
3
.2

%
, 
8
6
.8

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
7
5
.0

%

標
準

誤
差

7
.2

%

9
0
%
信

頼
区

間
(0

.0
%
, 
0
.0

%
)

(6
3
.2

%
, 
8
6
.8

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

割
合

0
.0

%
7
5
.0

%

標
準

誤
差

0
.0

%
7
.2

%

調
査

名
学

校
教

育
課

調
べ

学
校

教
育

課
調

べ

調
査

数
3
7

3
6

フ
ッ

化
物

洗
口

を
実

施
し

て
い

る
保

育
所

等
、

小
学

校
、

中
学

校
の

割
合

を
増

や
す

（
小

学
校

）

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

指
標

：

目
標

値
：

5
0
%

C

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
変

わ
ら

な
い

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
感

染
予

防
を

踏
ま

え
た

フ
ッ

化
物

洗
口

の
実

施
手

順
の

周
知

に
努

め
、

安
全

に
実

施
で

き
る

よ
う

取
り

組
む

必
要

が
あ

る
。

○
各

種
健

診
を

実
施

し
て

、
歯

科
保

健
に

対
す

る
正

し
い

知
識

の
普

及
啓

発
に

努
め

る
。

○
市

内
小

・
中

学
校

の
学

校
歯

科
医

に
よ

る
歯

科
検

診
を

実
施

し
、

う
蝕

（
む

し
歯

）
の

早
期

発
見

と
早

期
治

療
の

推
奨

に
努

め
る

。
○

市
内

小
・
中

学
校

の
学

校
歯

科
医

に
よ

る
歯

の
保

健
指

導
、

歯
み

が
き

指
導

を
実

施
し

、
歯

の
健

康
、

意
識

啓
発

に
努

め
る

。
○

中
学

校
で

の
フ

ッ
化

物
洗

口
の

導
入

を
推

進
す

る
。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
変

化
は

み
ら

れ
な

か
っ

た
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
策

定
時

と
評

価
時

で
調

査
数

も
割

合
も

変
化

が
な

か
っ

た
た

め
、

片
側

P
値

は
算

出
不

可
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
中

学
校

で
の

フ
ッ

化
物

洗
口

は
実

施
し

て
い

な
い

。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(0
.0

%
, 
0
.0

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
#
D

IV
/
0
!

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
0
.0

%

標
準

誤
差

0
.0

%

9
0
%
信

頼
区

間
(0

.0
%
, 
0
.0

%
)

(0
.0

%
, 
0
.0

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
#
D

IV
/
0
!

割
合

0
.0

%
0
.0

%

標
準

誤
差

0
.0

%
0
.0

%

調
査

名
学

校
教

育
課

調
べ

学
校

教
育

課
調

べ

調
査

数
1
9

1
9

フ
ッ

化
物

洗
口

を
実

施
し

て
い

る
保

育
所

等
、

小
学

校
、

中
学

校
の

割
合

を
増

や
す

（
中

学
校

）

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

-68-



指
標

：

目
標

値
：

6
0
%

D

特
定

健
康

診
査

を
受

け
る

人
の

割
合

を
増

や
す

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

調
査

名
健

康
課

調
べ

健
康

課
調

べ

調
査

人
数

3
1
6
3
6

2
4
1
6
3

割
合

4
6
.6

%
4
5
.8

%

標
準

誤
差

0
.3

%
0
.3

%

9
0
%
信

頼
区

間
(4

6
.1

%
, 
4
7
.1

%
)

(4
5
.3

%
, 
4
6
.3

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
0
.8

%

標
準

誤
差

0
.4

%

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
1
.5

%
, 
-
0
.1

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

3
0

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
悪

化
し

て
い

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
特

定
健

康
診

査
の

受
診

率
は

停
滞

し
て

い
る

た
め

、
啓

発
活

動
に

力
を

入
れ

る
と

と
も

に
、

受
診

し
や

す
い

環
境

づ
く
り

に
取

り
組

む
。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

（
片

側
P

値
＝

0
.0

3
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
調

査
人

数
は

、
H

2
3
年

度
及

び
R

4
年

度
の

都
城

市
特

定
健

康
診

査
対

象
者

数
を

用
い

て
い

る
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
特

定
健

康
診

査
受

診
率

は
、

令
和

元
年

度
（
4
9
.3

％
）
ま

で
年

々
向

上
し

て
い

た
が

、
令

和
2
年

度
以

降
低

下
し

て
お

り
、

新
型

コ
ロ

ナ
ウ

イ
ル

ス
感

染
拡

大
に

伴
う

受
診

控
え

が
影

響
し

て
い

る
と

考
え

ら
れ

る
。

○
中

間
値

と
比

較
す

る
と

増
加

し
て

い
る

。

指
標

：

目
標

値
：

6
0
%

B

特
定

保
健

指
導

を
受

け
る

人
の

割
合

を
増

や
す

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

調
査

名
健

康
課

調
べ

健
康

課
調

べ

調
査

人
数

2
2
0
5

9
5
6

割
合

3
0
.3

%
3
9
.6

%

標
準

誤
差

1
.0

%
1
.6

%

9
0
%
信

頼
区

間
(2

8
.7

%
, 
3
1
.9

%
)

(3
7
.0

%
, 
4
2
.2

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
9
.3

%

標
準

誤
差

1
.9

%

9
0
%
信

頼
区

間
-

(6
.2

%
, 
1
2
.4

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
目

標
に

は
達

し
て

い
な

い
が

、
改

善
傾

向
に

あ
る

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
特

定
保

健
指

導
を

受
け

や
す

い
環

境
づ

く
り

に
取

り
組

む
。

○
肥

満
や

メ
タ

ボ
リ

ッ
ク

シ
ン

ド
ロ

ー
ム

（
内

臓
脂

肪
症

候
群

）
の

解
消

の
た

め
、

特
定

健
康

診
査

を
生

活
習

慣
改

善
に

活
か

せ
る

よ
う

な
特

定
保

健
指

導
に

取
り

組
む

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

増
加

し
て

い
る

（
片

側
P

値
＝

0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
調

査
人

数
は

、
H

2
3
年

度
及

び
R

4
年

度
の

都
城

市
特

定
保

健
指

導
対

象
者

数
を

用
い

て
い

る
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
R

2
・
R

3
年

度
の

特
定

保
健

指
導

は
、

新
型

コ
ロ

ナ
ウ

イ
ル

ス
感

染
拡

大
に

伴
い

、
必

須
で

あ
る

初
回

面
談

の
実

施
が

困
難

な
状

況
で

あ
り

、
実

施
率

は
減

少
傾

向
で

あ
っ

た
が

、
R

4
年

度
は

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

値
、

中
間

値
と

比
較

し
て

増
加

し
て

い
る

。

-69-



指
標

：

目
標

値
：

2
4
.2

%

D

メ
タ

ボ
リ

ッ
ク

シ
ン

ド
ロ

ー
ム

の
該

当
者

及
び

予
備

軍
者

の
割

合
を

減
ら

す

以
下

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

調
査

名
健

康
課

調
べ

健
康

課
調

べ

調
査

人
数

1
4
7
3
9

1
1
0
5
5

割
合

3
2
.2

%
3
5
.1

%

標
準

誤
差

0
.4

%
0
.5

%

9
0
%
信

頼
区

間
(3

1
.6

%
, 
3
2
.8

%
)

(3
4
.4

%
, 
3
5
.8

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
2
.9

%

標
準

誤
差

0
.6

%

9
0
%
信

頼
区

間
-

(1
.9

%
, 
3
.9

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
悪

化
し

て
い

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
肥

満
や

メ
タ

ボ
リ

ッ
ク

シ
ン

ド
ロ

ー
ム

（
内

臓
脂

肪
症

候
群

）
の

解
消

の
た

め
、

特
定

健
康

診
査

を
生

活
習

慣
改

善
に

活
か

せ
る

よ
う

な
特

定
保

健
指

導
に

取
り

組
む

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

増
加

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
調

査
人

数
は

、
H

2
3
年

度
及

び
R

4
年

度
の

都
城

市
特

定
健

康
診

査
受

診
者

数
を

用
い

て
い

る
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
増

加
し

て
い

る
。

指
標

：

目
標

値
：

1
.2

5
%

A

血
糖

コ
ン

ト
ロ

ー
ル

指
標

に
よ

る
コ

ン
ト

ロ
ー

ル
不

良
者

を
減

ら
す

⇒
H

b
A

1
c
が

8
.4

％
（
N

G
S

P
値

）
以

上
の

者
の

割
合

を
減

ら
す

以
下

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

調
査

名
都

城
市

特
定

健
康

診
査

及
び

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
、

後
期

高
齢

者
健

康
診

査
結

果
都

城
市

特
定

健
康

診
査

及
び

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
、

後
期

高
齢

者
健

康
診

査
結

果

調
査

人
数

2
7
8
1
4

2
5
3
4
8

割
合

1
.5

%
1
.0

8
%

標
準

誤
差

0
.1

%
0
.1

%

9
0
%
信

頼
区

間
(1

.4
%
, 
1
.6

%
)

(1
.0

%
, 
1
.2

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
4

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
0
.4

%

標
準

誤
差

0
.1

%

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
0
.6

%
, 
-
0
.3

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
目

標
値

に
達

し
た

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
「
都

城
市

糖
尿

病
性

腎
症

重
症

化
予

防
プ

ロ
グ

ラ
ム

」
に

基
づ

き
、

未
治

療
・
治

療
中

断
者

、
血

糖
コ

ン
ト

ロ
ー

ル
不

良
者

へ
の

ア
プ

ロ
ー

チ
を

主
治

医
と

の
連

携
の

下
、

引
き

続
き

実
施

す
る

。
○

糖
尿

病
に

関
す

る
知

識
の

普
及

に
努

め
る

。
○

肥
満

や
メ

タ
ボ

リ
ッ

ク
シ

ン
ド

ロ
ー

ム
（
内

臓
脂

肪
症

候
群

）
の

解
消

の
た

め
、

特
定

健
康

診
査

を
生

活
習

慣
改

善
に

活
か

せ
る

よ
う

な
特

定
保

健
指

導
に

取
り

組
む

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
平

成
2
3
年

度
の

調
査

人
数

が
算

出
不

可
で

あ
っ

た
た

め
、

算
出

で
き

る
最

新
値

で
あ

る
平

成
2
7
年

度
の

調
査

人
数

を
用

い
た

。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
中

間
値

と
比

較
す

る
と

減
少

し
て

い
る

。
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指
標

：

目
標

値
：

5
5
.8

%

D

H
b
A

1
c
が

5
.6

％
以

上
6
.5

％
未

満
（
N

G
S

P
値

）
か

つ
服

薬
な

し
の

者
の

割
合

の
増

加
の

抑
制

以
下

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

調
査

名
都

城
市

特
定

健
康

診
査

及
び

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
、

後
期

高
齢

者
健

康
診

査
結

果
都

城
市

特
定

健
康

診
査

及
び

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
、

後
期

高
齢

者
健

康
診

査
結

果

調
査

人
数

2
7
8
1
4

2
5
3
4
8

割
合

5
5
.8

%
6
1
.0

%

標
準

誤
差

0
.3

%
0
.3

%

9
0
%
信

頼
区

間
(5

5
.3

%
, 
5
6
.3

%
)

(6
0
.5

%
, 
6
1
.5

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
5
.2

%

標
準

誤
差

0
.4

%

9
0
%
信

頼
区

間
-

(4
.5

%
, 
5
.9

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
悪

化
し

て
い

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
「
都

城
市

糖
尿

病
性

腎
症

重
症

化
予

防
プ

ロ
グ

ラ
ム

」
に

基
づ

き
、

未
治

療
・
治

療
中

断
者

、
血

糖
コ

ン
ト

ロ
ー

ル
不

良
者

へ
の

ア
プ

ロ
ー

チ
を

主
治

医
と

の
連

携
の

下
、

引
き

続
き

実
施

す
る

。
○

糖
尿

病
に

関
す

る
知

識
の

普
及

に
努

め
る

。
○

肥
満

や
メ

タ
ボ

リ
ッ

ク
シ

ン
ド

ロ
ー

ム
（
内

臓
脂

肪
症

候
群

）
の

解
消

の
た

め
、

特
定

健
康

診
査

を
生

活
習

慣
改

善
に

活
か

せ
る

よ
う

な
特

定
保

健
指

導
に

取
り

組
む

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

増
加

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
平

成
2
3
年

度
の

調
査

人
数

が
算

出
不

可
で

あ
っ

た
た

め
、

算
出

で
き

る
最

新
値

で
あ

る
平

成
2
7
年

度
の

調
査

人
数

を
用

い
た

。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
中

間
値

と
比

較
す

る
と

増
加

し
て

い
る

。

指
標

：

目
標

値
：

1
2
7
.1

B

高
血

圧
を

改
善

す
る

（
4
0
歳

～
8
9
歳

）
収

縮
期

血
圧

の
平

均
値

を
低

下
さ

せ
る

（
男

性
）

m
m

H
g

年
次

調
査

名

調
査

人
数

1
0
7
4
1

都
城

市
特

定
健

康
診

査
及

び
生

活
保

護
受

給
者

健
康

診
査

、
後

期
高

齢
者

健
康

診
査

結
果

平
成

2
3
年

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時

平
均

値

標
準

偏
差

標
準

誤
差

9
0
%
信

頼
区

間

片
側

P
値

（
v
s.

目
標

値
）

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

○
目

標
値

に
達

し
て

い
な

い
が

、
改

善
傾

向
に

あ
る

。

標
準

誤
差

9
0
%
信

頼
区

間

片
側

P
値

（
v
s.

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

---

(1
3
0
.9

, 
1
3
1
.3

)

0
.1

4
8
1
7
2
5
5
6

1
5
.3

5
6
4
2
5
2
4

1
3
1
.1

0
.0

0
0

(1
3
0
.0

, 
1
3
0
.6

)

0
.1

5
4
3
4
8
2
6
3

1
5
.2

0
1
5
4
0
9
1

1
3
0
.3

9
7
0
0

都
城

市
特

定
健

康
診

査
及

び
生

活
保

護
受

給
者

健
康

診
査

、
後

期
高

齢
者

健
康

診
査

結
果

令
和

４
年

最
終

評
価

時

0
.0

0
0

(-
1
.2

, 
-
0
.4

)

0
.2

1
3
9
5
9
0
9
1

-
0
.8

○
循

環
器

疾
患

等
の

生
活

習
慣

病
を

予
防

す
る

た
め

、
関

係
機

関
と

連
携

を
図

り
、

す
べ

て
の

ラ
イ

フ
ス

テ
ー

ジ
へ

の
段

階
的

な
啓

発
活

動
を

継
続

す
る

。
○

地
域

が
主

体
と

な
っ

た
健

康
づ

く
り

を
推

進
す

る
た

め
、

地
区

組
織

と
の

協
働

を
よ

り
推

進
し

、
地

域
全

体
で

取
り

組
む

環
境

を
整

え
る

。
○

循
環

器
疾

患
に

関
す

る
健

康
教

育
を

実
施

し
、

食
生

活
・
運

動
・
飲

酒
な

ど
の

生
活

習
慣

を
適

切
に

改
善

で
き

る
よ

う
支

援
す

る
。

○
Ⅱ

度
・
Ⅲ

度
高

血
圧

の
対

象
者

に
向

け
た

食
生

活
・
運

動
・
飲

酒
な

ど
の

保
健

指
導

を
継

続
し

、
重

症
化

予
防

に
取

り
組

む
。

○
血

圧
手

帳
を

イ
ベ

ン
ト

等
で

配
布

す
る

な
ど

の
啓

発
活

動
を

通
し

て
、

自
主

的
な

健
康

づ
く
り

の
活

動
を

支
援

す
る

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

-

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

低
く
な

っ
た

（
片

側
Ｐ

値
＝

0
.0

0
0
）
。

○
平

成
2
3
年

度
の

調
査

人
数

が
算

出
不

可
で

あ
っ

た
た

め
、

算
出

で
き

る
最

新
値

で
あ

る
平

成
2
7
年

度
の

調
査

人
数

を
用

い
た

。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
徐

々
に

低
下

し
て

い
る

。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。
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指
標

：

目
標

値
：

1
2
6
.3

D

高
血

圧
を

改
善

す
る

（
4
0
歳

～
8
9
歳

）
収

縮
期

血
圧

の
平

均
値

を
低

下
さ

せ
る

（
女

性
）

m
m

H
g

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
7
年

令
和

４
年

調
査

名
都

城
市

特
定

健
康

診
査

及
び

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
、

後
期

高
齢

者
健

康
診

査
結

果
都

城
市

特
定

健
康

診
査

及
び

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
、

後
期

高
齢

者
健

康
診

査
結

果

調
査

人
数

1
6
1
2
5

1
4
0
8
2

平
均

値
1
3
0
.3

1
3
0
.6

標
準

偏
差

1
5
.4

6
5
4
8
2
1
7

1
5
.5

9
5
3
0
4
9
2

標
準

誤
差

0
.1

2
1
7
9
0
5
5
3

0
.1

3
1
4
2
0
0
7
2

9
0
%
信

頼
区

間
(1

3
0
.1

, 
1
3
0
.5

)
(1

3
0
.4

, 
1
3
0
.8

)

片
側

P
値

（
v
s.

目
標

値
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
0
.3

標
準

誤
差

0
.1

7
9
1
7
6
3
7
7

9
0
%
信

頼
区

間
-

(0
.0

, 
0
.6

)

片
側

P
値

（
v
s.

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

4
7

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

上
昇

し
た

（
片

側
Ｐ

値
＝

0
.0

4
7
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
循

環
器

疾
患

等
の

生
活

習
慣

病
を

予
防

す
る

た
め

、
関

係
機

関
と

連
携

を
図

り
、

す
べ

て
の

ラ
イ

フ
ス

テ
ー

ジ
へ

の
段

階
的

な
啓

発
活

動
を

継
続

す
る

。
○

地
域

が
主

体
と

な
っ

た
健

康
づ

く
り

を
推

進
す

る
た

め
、

地
区

組
織

と
の

協
働

を
よ

り
推

進
し

、
地

域
全

体
で

取
り

組
む

環
境

を
整

え
る

。
○

循
環

器
疾

患
に

関
す

る
健

康
教

育
を

実
施

し
、

食
生

活
・
運

動
・
飲

酒
な

ど
の

生
活

習
慣

を
適

切
に

改
善

で
き

る
よ

う
支

援
す

る
。

○
Ⅱ

度
・
Ⅲ

度
高

血
圧

の
対

象
者

に
向

け
た

食
生

活
・
運

動
・
飲

酒
な

ど
の

保
健

指
導

を
継

続
し

、
重

症
化

予
防

に
取

り
組

む
。

○
血

圧
手

帳
を

イ
ベ

ン
ト

等
で

配
布

す
る

な
ど

の
啓

発
活

動
を

通
し

て
、

自
主

的
な

健
康

づ
く
り

の
活

動
を

支
援

す
る

。

○
平

成
2
3
年

度
の

調
査

人
数

が
算

出
不

可
で

あ
っ

た
た

め
、

算
出

で
き

る
最

新
値

で
あ

る
平

成
2
7
年

度
の

調
査

人
数

を
用

い
た

。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
中

間
値

と
比

較
し

て
上

昇
し

て
い

る
。

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
悪

化
し

て
い

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

指
標

：

目
標

値
：

8
.8

%

A

脂
質

異
常

の
減

少
（
4
0
歳

～
7
9
歳

）
総

コ
レ

ス
テ

ロ
ー

ル
2
4
0
ｍ

ｇ
/
ｄ

ｌ以
上

の
者

の
割

合
（
男

性
）

以
下

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

調
査

名
都

城
市

特
定

健
康

診
査

及
び

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
、

後
期

高
齢

者
健

康
診

査
結

果
都

城
市

特
定

健
康

診
査

及
び

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
、

後
期

高
齢

者
健

康
診

査
結

果

調
査

人
数

8
0
4
4

6
9
0
6

割
合

1
1
.9

%
6
.5

%

標
準

誤
差

0
.4

%
0
.3

%

9
0
%
信

頼
区

間
(1

1
.3

%
, 
1
2
.5

%
)

(6
.0

%
, 
7
.0

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
5
.4

%

標
準

誤
差

0
.5

%

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
6
.2

%
, 
-
4
.6

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
目

標
値

に
達

し
た

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
生

活
習

慣
病

を
予

防
す

る
た

め
、

関
係

機
関

と
連

携
を

図
り

、
す

べ
て

の
ラ

イ
フ

ス
テ

ー
ジ

へ
の

段
階

的
な

啓
発

活
動

を
継

続
す

る
。

○
地

域
が

主
体

と
な

っ
た

健
康

づ
く
り

を
推

進
す

る
た

め
、

地
区

組
織

と
の

協
働

を
よ

り
推

進
し

、
地

域
全

体
で

取
り

組
む

環
境

を
整

え
て

い
く
。

○
循

環
器

疾
患

に
関

す
る

健
康

教
育

を
実

施
し

、
食

生
活

・
運

動
・
飲

酒
な

ど
の

生
活

習
慣

を
適

切
に

改
善

で
き

る
よ

う
支

援
す

る
。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
平

成
2
3
年

度
の

調
査

人
数

が
算

出
不

可
で

あ
っ

た
た

め
、

算
出

で
き

る
最

新
値

で
あ

る
平

成
2
7
年

度
の

調
査

人
数

を
用

い
た

。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
減

少
し

て
い

る
。
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指
標

：

目
標

値
：

1
0
.8

%

D

脂
質

異
常

の
減

少
（
4
0
歳

～
7
9
歳

）
総

コ
レ

ス
テ

ロ
ー

ル
2
4
0
ｍ

ｇ
/
ｄ

ｌ以
上

の
者

の
割

合
（
女

性
）

以
下

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

調
査

名
都

城
市

特
定

健
康

診
査

及
び

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
、

後
期

高
齢

者
健

康
診

査
結

果
都

城
市

特
定

健
康

診
査

及
び

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
、

後
期

高
齢

者
健

康
診

査
結

果

調
査

人
数

1
1
6
1
1

9
5
6
4

割
合

5
.1

%
1
3
.3

%

標
準

誤
差

0
.2

%
0
.3

%

9
0
%
信

頼
区

間
(4

.8
%
, 
5
.4

%
)

(1
2
.7

%
, 
1
3
.9

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
8
.2

%

標
準

誤
差

0
.4

%

9
0
%
信

頼
区

間
-

(7
.5

%
, 
8
.9

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
悪

化
し

て
い

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
生

活
習

慣
病

を
予

防
す

る
た

め
、

関
係

機
関

と
連

携
を

図
り

、
す

べ
て

の
ラ

イ
フ

ス
テ

ー
ジ

へ
の

段
階

的
な

啓
発

活
動

を
継

続
す

る
。

○
地

域
が

主
体

と
な

っ
た

健
康

づ
く
り

を
推

進
す

る
た

め
、

地
区

組
織

と
の

協
働

を
よ

り
推

進
し

、
地

域
全

体
で

取
り

組
む

環
境

を
整

え
て

い
く
。

○
循

環
器

疾
患

に
関

す
る

健
康

教
育

を
実

施
し

、
食

生
活

・
運

動
・
飲

酒
な

ど
の

生
活

習
慣

を
適

切
に

改
善

で
き

る
よ

う
支

援
す

る
。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

増
加

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
平

成
2
3
年

度
の

調
査

人
数

が
算

出
不

可
で

あ
っ

た
た

め
、

算
出

で
き

る
最

新
値

で
あ

る
平

成
2
7
年

度
の

調
査

人
数

を
用

い
た

。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
増

加
し

て
い

る
。

指
標

：

目
標

値
：

6
.1

%

A

脂
質

異
常

の
減

少
（
4
0
歳

～
7
9
歳

）
L
D

L
コ

レ
ス

テ
ロ

ー
ル

1
6
0
ｍ

ｇ
/
ｄ

ｌ以
上

の
者

の
割

合
（
男

性
）

以
下

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

調
査

名
都

城
市

特
定

健
康

診
査

及
び

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
、

後
期

高
齢

者
健

康
診

査
結

果
都

城
市

特
定

健
康

診
査

及
び

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
、

後
期

高
齢

者
健

康
診

査
結

果

調
査

人
数

8
0
4
4

6
9
0
6

割
合

0
.7

%
5
.1

%

標
準

誤
差

0
.1

%
0
.3

%

9
0
%
信

頼
区

間
(0

.5
%
, 
0
.9

%
)

(4
.7

%
, 
5
.5

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
4
.4

%

標
準

誤
差

0
.3

%

9
0
%
信

頼
区

間
-

(3
.9

%
, 
4
.9

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

と
比

較
し

て
悪

化
し

て
い

る
が

、
目

標
値

に
達

し
た

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
生

活
習

慣
病

を
予

防
す

る
た

め
、

関
係

機
関

と
連

携
を

図
り

、
す

べ
て

の
ラ

イ
フ

ス
テ

ー
ジ

へ
の

段
階

的
な

啓
発

活
動

を
継

続
す

る
。

○
地

域
が

主
体

と
な

っ
た

健
康

づ
く
り

を
推

進
す

る
た

め
、

地
区

組
織

と
の

協
働

を
よ

り
推

進
し

、
地

域
全

体
で

取
り

組
む

環
境

を
整

え
て

い
く
。

○
循

環
器

疾
患

に
関

す
る

健
康

教
育

を
実

施
し

、
食

生
活

・
運

動
・
飲

酒
な

ど
の

生
活

習
慣

を
適

切
に

改
善

で
き

る
よ

う
支

援
す

る
。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

増
加

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
平

成
2
3
年

度
の

調
査

人
数

が
算

出
不

可
で

あ
っ

た
た

め
、

算
出

で
き

る
最

新
値

で
あ

る
平

成
2
7
年

度
の

調
査

人
数

を
用

い
た

。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

と
比

較
す

る
と

増
加

し
て

い
る

が
、

中
間

値
と

比
較

す
る

と
減

少
し

て
い

る
。
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指
標

：

目
標

値
：

7
.8

%

D

脂
質

異
常

の
減

少
（
4
0
歳

～
7
9
歳

）
L
D

L
コ

レ
ス

テ
ロ

ー
ル

1
6
0
ｍ

ｇ
/
ｄ

ｌ以
上

の
者

の
割

合
（
女

性
）

以
下

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

調
査

名
都

城
市

特
定

健
康

診
査

及
び

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
、

後
期

高
齢

者
健

康
診

査
結

果
都

城
市

特
定

健
康

診
査

及
び

生
活

保
護

受
給

者
健

康
診

査
、

後
期

高
齢

者
健

康
診

査
結

果

調
査

人
数

1
1
6
1
1

9
6
5
4

割
合

0
.8

%
8
.8

%

標
準

誤
差

0
.1

%
0
.3

%

9
0
%
信

頼
区

間
(0

.7
%
, 
0
.9

%
)

(8
.3

%
, 
9
.3

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
8
.0

%

標
準

誤
差

0
.3

%

9
0
%
信

頼
区

間
-

(7
.5

%
, 
8
.5

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
悪

化
し

て
い

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
生

活
習

慣
病

を
予

防
す

る
た

め
、

関
係

機
関

と
連

携
を

図
り

、
す

べ
て

の
ラ

イ
フ

ス
テ

ー
ジ

へ
の

段
階

的
な

啓
発

活
動

を
継

続
す

る
。

○
地

域
が

主
体

と
な

っ
た

健
康

づ
く
り

を
推

進
す

る
た

め
、

地
区

組
織

と
の

協
働

を
よ

り
推

進
し

、
地

域
全

体
で

取
り

組
む

環
境

を
整

え
て

い
く
。

○
循

環
器

疾
患

に
関

す
る

健
康

教
育

を
実

施
し

、
食

生
活

・
運

動
・
飲

酒
な

ど
の

生
活

習
慣

を
適

切
に

改
善

で
き

る
よ

う
支

援
す

る
。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

増
加

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
平

成
2
3
年

度
の

調
査

人
数

が
算

出
不

可
で

あ
っ

た
た

め
、

算
出

で
き

る
最

新
値

で
あ

る
平

成
2
7
年

度
の

調
査

人
数

を
用

い
た

。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
増

加
し

て
い

る
。

指
標

：

目
標

値
：

1
5
%

D

が
ん

検
診

受
診

者
の

割
合

を
増

や
す

（
乳

が
ん

）

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
4
年

令
和

4
年

調
査

名
健

康
課

調
べ

健
康

課
調

べ

調
査

人
数

3
5
4
7
6

5
5
4
8
4

割
合

9
.4

%
6
.9

%

標
準

誤
差

0
.2

%
0
.1

%

9
0
%
信

頼
区

間
(9

.1
%
, 
9
.7

%
)

(6
.7

%
, 
7
.1

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
2
.5

%

標
準

誤
差

0
.2

%

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
2
.8

%
, 
-
2
.2

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
悪

化
し

て
い

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
が

ん
予

防
な

ら
び

に
が

ん
検

診
受

診
の

重
要

性
に

つ
い

て
の

知
識

の
普

及
を

図
る

。
○

特
に

若
い

世
代

へ
の

知
識

の
普

及
を

強
化

す
る

。
○

特
に

働
く
世

代
が

が
ん

検
診

を
受

診
し

や
す

い
環

境
整

備
を

行
う

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
調

査
人

数
は

各
年

度
の

検
診

対
象

者
数

で
あ

る
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
減

少
し

て
い

る
。
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指
標

：

目
標

値
：

1
2
%

A

が
ん

検
診

受
診

者
の

割
合

を
増

や
す

（
大

腸
が

ん
）

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
4
年

令
和

4
年

調
査

名
健

康
課

調
べ

健
康

課
調

べ

調
査

人
数

5
6
6
4
2

1
0
1
8
2
5

割
合

7
.0

%
1
2
.2

%

標
準

誤
差

0
.1

%
0
.1

%

9
0
%
信

頼
区

間
(6

.8
%
, 
7
.2

%
)

(1
2
.0

%
, 
1
2
.4

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

2
6

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
5
.2

%

標
準

誤
差

0
.1

%

9
0
%
信

頼
区

間
-

(5
.0

%
, 
5
.4

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
目

標
値

に
達

し
た

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
が

ん
予

防
な

ら
び

に
が

ん
検

診
受

診
の

重
要

性
に

つ
い

て
の

知
識

の
普

及
を

図
る

。
○

特
に

若
い

世
代

へ
の

知
識

の
普

及
を

強
化

す
る

。
○

特
に

働
く
世

代
が

が
ん

検
診

を
受

診
し

や
す

い
環

境
整

備
を

行
う

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

増
加

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
調

査
人

数
は

各
年

度
の

検
診

対
象

者
数

で
あ

る
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
増

加
し

て
い

る
。

指
標

：

目
標

値
：

2
0
%

D

が
ん

検
診

受
診

者
の

割
合

を
増

や
す

（
肺

が
ん

）

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
4
年

令
和

4
年

調
査

名
健

康
課

調
べ

健
康

課
調

べ

調
査

人
数

5
6
6
4
2

1
0
1
8
2
5

割
合

1
4
.9

%
1
4
.0

%

標
準

誤
差

0
.1

%
0
.1

%

9
0
%
信

頼
区

間
(1

4
.7

%
, 
1
5
.1

%
)

(1
3
.8

%
, 
1
4
.2

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
0
.9

%

標
準

誤
差

0
.2

%

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
1
.2

%
, 
-
0
.6

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
0

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
悪

化
し

て
い

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
が

ん
予

防
な

ら
び

に
が

ん
検

診
受

診
の

重
要

性
に

つ
い

て
の

知
識

の
普

及
を

図
る

。
○

特
に

若
い

世
代

へ
の

知
識

の
普

及
を

強
化

す
る

。
○

特
に

働
く
世

代
が

が
ん

検
診

を
受

診
し

や
す

い
環

境
整

備
を

行
う

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
0
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
調

査
人

数
は

各
年

度
の

検
診

対
象

者
数

で
あ

る
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

と
比

較
す

る
と

減
少

し
て

い
る

が
、

中
間

値
と

比
較

す
る

と
増

加
し

て
い

る
。
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指
標

：

目
標

値
：

8
%

D

が
ん

検
診

受
診

者
の

割
合

を
増

や
す

（
胃

が
ん

）

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
4
年

令
和

4
年

調
査

名
健

康
課

調
べ

健
康

課
調

べ

調
査

人
数

5
6
6
4
2

1
0
1
8
2
5

割
合

2
.5

%
2
.3

%

標
準

誤
差

0
.1

%
0
.0

%

9
0
%
信

頼
区

間
(2

.4
%
, 
2
.6

%
)

(2
.2

%
, 
2
.4

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
0
.2

%

標
準

誤
差

0
.1

%

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
0
.3

%
, 
-
0
.1

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
7

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
悪

化
し

て
い

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
が

ん
予

防
な

ら
び

に
が

ん
検

診
受

診
の

重
要

性
に

つ
い

て
の

知
識

の
普

及
を

図
る

。
○

特
に

若
い

世
代

へ
の

知
識

の
普

及
を

強
化

す
る

。
○

特
に

働
く
世

代
が

が
ん

検
診

を
受

診
し

や
す

い
環

境
整

備
を

行
う

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
7
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
調

査
人

数
は

各
年

度
の

検
診

対
象

者
数

で
あ

る
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
減

少
し

て
い

る
。

指
標

：

目
標

値
：

1
3
%

B

が
ん

検
診

受
診

者
の

割
合

を
増

や
す

（
子

宮
が

ん
）

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
4
年

令
和

4
年

調
査

名
健

康
課

調
べ

健
康

課
調

べ

調
査

人
数

4
1
7
4
8

7
0
6
1
6

割
合

7
.7

%
8
.0

%

標
準

誤
差

0
.1

%
0
.1

%

9
0
%
信

頼
区

間
(7

.5
%
, 
7
.9

%
)

(7
.8

%
, 
8
.2

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
0
.3

%

標
準

誤
差

0
.2

%

9
0
%
信

頼
区

間
-

(0
.0

%
, 
0
.6

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

3
5

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
目

標
値

に
達

し
て

い
な

い
が

、
改

善
傾

向
に

あ
る

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
が

ん
予

防
な

ら
び

に
が

ん
検

診
受

診
の

重
要

性
に

つ
い

て
の

知
識

の
普

及
を

図
る

。
○

特
に

若
い

世
代

へ
の

知
識

の
普

及
を

強
化

す
る

。
○

特
に

働
く
世

代
が

が
ん

検
診

を
受

診
し

や
す

い
環

境
整

備
を

行
う

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

増
加

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

3
5
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

○
調

査
人

数
は

各
年

度
の

検
診

対
象

者
数

で
あ

る
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

、
中

間
値

と
比

較
し

て
増

加
し

て
い

る
。
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指
標

：

目
標

値
：

1
0
0
%

C

朝
食

を
毎

日
食

べ
る

子
ど

も
の

割
合

を
増

や
す

（
１

～
５

歳
児

）

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

3
2
5

3
6
5

割
合

9
4
.8

%
9
2
.1

%

標
準

誤
差

1
.2

%
1
.4

%

9
0
%
信

頼
区

間
(9

2
.8

%
, 
9
6
.8

%
)

(8
9
.8

%
, 
9
4
.4

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
2
.7

%

標
準

誤
差

1
.9

%

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
5
.8

%
, 
0
.4

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

7
5

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
変

わ
ら

な
い

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
朝

食
の

大
切

さ
に

加
え

、
そ

の
内

容
に

対
す

る
正

し
い

知
識

の
普

及
の

た
め

継
続

し
た

取
組

が
必

要
。

○
夜

遅
い

食
事

は
、

翌
朝

の
朝

食
を

は
じ

め
、

間
食

、
生

活
リ

ズ
ム

の
確

立
に

も
大

き
く
影

響
す

る
た

め
、

生
活

リ
ズ

ム
と

連
動

し
た

望
ま

し
い

生
活

習
慣

の
定

着
が

必
要

。
○

幼
児

期
に

お
い

て
は

、
正

し
い

食
習

慣
を

身
に

つ
け

、
バ

ラ
ン

ス
の

と
れ

た
食

事
を

自
分

で
選

ん
で

食
べ

る
力

が
つ

け
ら

れ
る

よ
う

、
子

ど
も

と
共

に
子

育
て

中
の

保
護

者
へ

の
食

育
を

推
進

す
る

。
○

保
育

所
（
園

）
・
幼

稚
園

・
認

定
こ

ど
も

園
、

学
校

及
び

地
域

と
連

携
を

図
り

「
食

育
」
を

推
進

す
る

。

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
な

変
化

は
み

ら
れ

な
か

っ
た

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

7
5
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

○
中

間
値

と
比

較
す

る
と

減
少

し
て

い
る

。

指
標

：

目
標

値
：

1
0
0
%

D

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

5
4
6

2
8
4

割
合

9
3
.6

%
8
7
.4

%

標
準

誤
差

1
.0

%
2
.0

%

9
0
%
信

頼
区

間
(9

1
.9

%
, 
9
5
.3

%
)

(8
4
.2

%
, 
9
0
.6

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
6
.2

%

標
準

誤
差

2
.2

%

○
中

間
評

価
時

と
比

べ
て

も
減

少
し

て
い

る
。

○
市

民
ア

ン
ケ

ー
ト

に
よ

る
と

、
「
健

康
に

気
を

付
け

て
い

る
こ

と
が

あ
る

」
と

回
答

し
た

人
の

う
ち

、
「
毎

食
、

3
食

き
ち

ん
と

食
べ

る
」
と

回
答

し
た

割
合

は
9
0
.4

％
で

あ
っ

た
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
9
.9

%
, 
-
2
.5

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.0

0
3

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
悪

化
し

て
い

る
。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
朝

食
の

大
切

さ
に

加
え

、
そ

の
内

容
に

対
す

る
正

し
い

知
識

の
普

及
の

た
め

継
続

し
た

取
組

が
必

要
。

○
夜

遅
い

食
事

は
、

翌
朝

の
朝

食
を

始
め

、
間

食
、

生
活

リ
ズ

ム
の

確
立

に
も

大
き

く
影

響
す

る
た

め
、

生
活

リ
ズ

ム
と

連
動

し
た

望
ま

し
い

生
活

習
慣

の
定

着
が

必
要

。
○

学
童

期
の

共
食

を
推

進
す

る
こ

と
は

、
健

康
状

態
等

の
改

善
及

び
食

習
慣

の
確

立
等

に
つ

な
が

る
と

考
え

ら
れ

て
い

る
た

め
、

食
事

の
会

話
を

通
し

て
、

子
ど

も
が

健
や

か
に

心
豊

か
に

過
ご

せ
る

よ
う

取
組

を
進

め
る

。
○

学
童

期
に

お
い

て
は

、
健

や
か

な
生

活
習

慣
を

身
に

つ
け

生
涯

に
渡

っ
て

健
康

な
生

活
を

継
続

で
き

る
よ

う
、

家
庭

、
学

校
、

関
係

機
関

と
連

携
し

て
食

育
推

進
に

取
り

組
む

。

朝
食

を
毎

日
食

べ
る

子
ど

も
の

割
合

を
増

や
す

（
小

学
６

年
生

）

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
に

減
少

し
て

い
る

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.0

0
3
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト
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指
標

：

目
標

値
：

1
0
0
%

C

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

5
0
2

2
3
4

割
合

8
6
.1

%
8
4
.7

%

標
準

誤
差

1
.5

%
2
.4

%

9
0
%
信

頼
区

間
(8

3
.6

%
, 
8
8
.6

%
)

(8
0
.8

%
, 
8
8
.6

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
1
.4

%

標
準

誤
差

2
.8

%

○
中

間
評

価
時

と
比

べ
る

と
減

少
し

て
い

る
。

○
市

民
ア

ン
ケ

ー
ト

に
よ

る
と

、
「
健

康
に

気
を

付
け

て
い

る
こ

と
が

あ
る

」
と

回
答

し
た

人
の

う
ち

、
「
毎

食
、

3
食

き
ち

ん
と

食
べ

る
」
と

回
答

し
た

割
合

は
9
0
.2

％
で

あ
っ

た
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
6
.0

%
, 
3
.2

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.3

0
9

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
変

わ
ら

な
い

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
朝

食
の

大
切

さ
に

加
え

、
そ

の
内

容
に

対
す

る
正

し
い

知
識

の
普

及
の

た
め

継
続

し
た

取
組

が
必

要
。

○
夜

遅
い

食
事

は
、

翌
朝

の
朝

食
を

始
め

、
間

食
、

生
活

リ
ズ

ム
の

確
立

に
も

大
き

く
影

響
す

る
た

め
、

生
活

リ
ズ

ム
と

連
動

し
た

望
ま

し
い

生
活

習
慣

の
定

着
が

必
要

。
○

思
春

期
の

共
食

を
推

進
す

る
こ

と
は

、
健

康
状

態
等

の
改

善
及

び
食

習
慣

の
確

立
等

に
つ

な
が

る
と

考
え

ら
れ

て
い

る
た

め
、

食
事

の
会

話
を

通
し

て
、

子
ど

も
が

健
や

か
に

心
豊

か
に

過
ご

せ
る

よ
う

取
組

を
進

め
る

。
○

思
春

期
に

お
い

て
は

、
生

徒
一

人
一

人
が

自
覚

し
て

規
則

正
し

い
食

生
活

リ
ズ

ム
が

確
立

で
き

る
よ

う
、

生
活

習
慣

病
予

防
の

た
め

の
正

し
い

食
生

活
の

普
及

と
共

食
を

推
進

し
、

健
康

教
育

を
実

施
す

る
。

朝
食

を
毎

日
食

べ
る

子
ど

も
の

割
合

を
増

や
す

（
中

学
３

年
生

）

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
な

変
化

は
み

ら
れ

な
か

っ
た

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.3

0
9
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト

指
標

：

目
標

値
：

1
0
0
%

C

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

4
1
1

1
1
2

割
合

8
3
.5

%
8
6
.6

%

標
準

誤
差

1
.8

%
3
.2

%

9
0
%
信

頼
区

間
(8

0
.5

%
, 
8
6
.5

%
)

(8
1
.3

%
, 
9
1
.9

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
3
.1

%

標
準

誤
差

3
.7

%

○
中

間
評

価
時

と
比

べ
る

と
減

少
し

て
い

る
。

○
市

民
ア

ン
ケ

ー
ト

に
よ

る
と

、
「
健

康
に

気
を

付
け

て
い

る
こ

と
が

あ
る

」
と

回
答

し
た

人
の

う
ち

、
「
毎

食
、

3
食

き
ち

ん
と

食
べ

る
」
と

回
答

し
た

割
合

は
9
3
.9

％
で

あ
っ

た
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
3
.0

%
, 
9
.2

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.2

0
1

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
変

わ
ら

な
い

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
朝

食
の

大
切

さ
に

加
え

、
そ

の
内

容
に

対
す

る
正

し
い

知
識

の
普

及
の

た
め

継
続

し
た

取
組

が
必

要
。

○
夜

遅
い

食
事

は
、

翌
朝

の
朝

食
を

始
め

、
間

食
、

生
活

リ
ズ

ム
の

確
立

に
も

大
き

く
影

響
す

る
た

め
、

生
活

リ
ズ

ム
と

連
動

し
た

望
ま

し
い

生
活

習
慣

の
定

着
が

必
要

。
○

思
春

期
の

共
食

を
推

進
す

る
こ

と
は

、
健

康
状

態
等

の
改

善
及

び
食

習
慣

の
確

立
等

に
つ

な
が

る
と

考
え

ら
れ

て
い

る
た

め
、

食
事

の
会

話
を

通
し

て
、

子
ど

も
が

健
や

か
に

心
豊

か
に

過
ご

せ
る

よ
う

取
組

を
進

め
る

。
○

思
春

期
に

お
い

て
は

、
生

徒
一

人
一

人
が

自
覚

し
て

規
則

正
し

い
食

生
活

リ
ズ

ム
が

確
立

で
き

る
よ

う
、

生
活

習
慣

病
予

防
の

た
め

の
正

し
い

食
生

活
の

普
及

と
共

食
を

推
進

し
、

健
康

教
育

を
実

施
す

る
。

朝
食

を
毎

日
食

べ
る

子
ど

も
の

割
合

を
増

や
す

（
高

校
３

年
生

）

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
な

変
化

は
み

ら
れ

な
か

っ
た

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.2

0
1
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト
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指
標

：

目
標

値
：

7
0
%

C

以
上

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
最

終
評

価
時

年
次

平
成

2
3
年

令
和

4
年

調
査

名
み

や
こ

の
じ

ょ
う

健
康

づ
く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

み
や

こ
の

じ
ょ

う
健

康
づ

く
り

計
画

２
１

（
第

２
次

）
等

評
価

の
ア

ン
ケ

ー
ト

調
査

人
数

1
3
0
7

3
5
9

割
合

5
4
.8

%
5
1
.5

%

標
準

誤
差

1
.4

%
2
.6

%

9
0
%
信

頼
区

間
(5

2
.5

%
, 
5
7
.1

%
)

(4
7
.2

%
, 
5
5
.8

%
)

片
側

P
値

（
vs

.目
標

値
）

-
0
.0

0
0

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
と

の
差

-
-
3
.3

%

標
準

誤
差

3
.0

%

○
市

民
ア

ン
ケ

ー
ト

に
よ

る
と

、
直

近
値

で
は

、
小

学
6
年

生
の

夕
食

ま
で

に
お

や
つ

を
食

べ
る

人
の

割
合

は
8
8
.0

％
で

、
中

間
評

価
時

の
8
7
.9

％
と

ほ
ぼ

変
化

な
く
、

お
や

つ
の

内
容

に
つ

い
て

も
、

ス
ナ

ッ
ク

菓
子

や
ジ

ュ
ー

ス
、

ス
ポ

ー
ツ

飲
料

が
多

く
な

っ
て

お
り

、
中

間
評

価
時

の
状

況
と

ほ
ぼ

変
わ

ら
な

い
。

9
0
%
信

頼
区

間
-

(-
8
.2

%
, 
1
.6

%
)

片
側

P
値

（
vs

.ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
）

-
0
.1

3
4

（
４

）
最

終
評

価
・
最

終
値

が
目

標
に

向
け

て
、

改
善

し
た

か
、

悪
化

し
た

か
等

を
簡

潔
に

記
載

。

○
変

わ
ら

な
い

。

（
５

）
今

後
の

課
題

及
び

対
策

の
抽

出
・
最

終
評

価
を

踏
ま

え
、

今
後

強
化

・
改

善
等

す
べ

き
ポ

イ
ン

ト
を

簡
潔

に
記

載
。

○
幼

児
期

の
お

や
つ

は
、

食
事

の
一

部
と

し
て

必
要

で
あ

る
が

、
お

や
つ

の
摂

り
方

や
内

容
に

よ
っ

て
は

、
成

長
発

達
に

影
響

を
及

ぼ
す

た
め

、
食

習
慣

の
基

礎
が

つ
く
ら

れ
る

幼
児

期
か

ら
お

や
つ

の
時

間
や

量
、

ま
た

そ
の

内
容

に
つ

い
て

正
し

い
知

識
の

普
及

が
必

要
で

あ
る

。

時
間

を
決

め
て

お
や

つ
を

与
え

る
人

の
割

合
を

増
や

す
（
1
～

5
歳

児
）

（
１

）
直

近
実

績
値

に
係

る
デ

ー
タ

分
析

・
直

近
実

績
値

が
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
値

に
対

し
て

ど
の

よ
う

な
動

き
に

な
っ

て
い

る
か

分
析

。

○
有

意
な

変
化

は
み

ら
れ

な
か

っ
た

（
片

側
Ｐ

値
=
0
.1

3
4
）
。

（
２

）
デ

ー
タ

等
分

析
上

の
課

題
・
調

査
・
分

析
を

す
る

上
で

の
課

題
（
調

査
手

段
、

方
法

、
分

析
材

料
等

）
が

あ
る

場
合

、
記

載
。

（
３

）
そ

の
他

デ
ー

タ
分

析
に

係
る

コ
メ

ン
ト
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５ 資料編 
 

第１節 用語の説明 

※ここでは、本計画に記載のある用語や団体を紹介しています 

 

 

【欧文】 

Ｂ Ｍ Ｉ
ビーエムアイ

 
Body Mass Index の略 

「体重（kg）÷身長（m）÷身長（m）」によって算出される「体重（体格）指数」 

ＨｂＡ１ｃ
ヘモグロビンエーワンシー

 
赤血球の中にある酸素を運ぶヘモグロビンに血液中の糖が結合したもの。

過去 1～2 か月間の平均的な血糖状態を表す 

ＮＧＳＰ
エヌジーエスピー

値 

National Glycohemoglobin Standardization Program の略 

HbA1c の表記方法のひとつ。国際標準化により特定健康診査・保健指導に

おいても平成 25 年 4 月 1 日より、HbA1c（NGSP 値）が用いられている 

 

 

 

【カ行】 

ゲートキーパー 

自殺の危険を示すサインに気づき、適切な対応（悩んでいる人に気づき、声

をかけ、話を聞いて、必要な支援につなげ、見守る）を図ることができる人の

こと 

健康格差 地域や社会経済状況の違いによる集団における健康状態の差 

健康寿命 健康上の問題で日常生活が制限されることなく生活できる期間 

共食
きょうしょく

 誰かと一緒に食事をすること 

 

 

 

【サ行】 

巡回検診 公民館などに検診車で出向いて行う検診 

食育 
様々な経験を通じて「食」に関する知識と「食」を選択する力を習得し、健全な

食生活を実践することができる人間を育てること 

心房細動
し ん ぼ う さ い ど う

 

不整脈（心臓が規則正しく拍動できなくなった状態）の一種で、心臓の「心房」

と呼ばれる部屋全体がけいれんするように小刻みにふるえ、規則正しい拡張

と収縮ができなくなった状態 

生活習慣病のリスクを

高める飲酒の量 

1 日あたりの純アルコール摂取量が男性 40ｇ以上、女性 20ｇ以上のこと（厚

生労働省 健康日本２１より） 

節度ある適度な飲酒の

量 
1 日あたりの純アルコール摂取量が 20ｇ程度 

 

-80-



【ナ行】 

年齢調整値 
年齢構成の異なる集団（地域間等）で、罹患や死亡状況の比較ができるよう

に年齢構成を調整した値のこと 

 

 

 

【ハ行】 

フレイル 
加齢とともに、心身の活力（例えば筋力や認知機能等）が低下し、生活機能

障害・要介護状態・そして死亡などの危険性が高くなった状態 

分煙 喫煙場所から非喫煙場所に煙が一切流出しないようにした状態を指す 

 

 

 

【マ行】 

慢性腎臓病（ C K D
シーケイディー

） 「腎臓の障害（蛋白尿など）」、若しくは「腎機能低下」が 3 か月以上続く状態 

都城市糖尿病性腎症

重症化予防プログラム 

平成３０年３月に策定された都城市国民健康保険保健事業実施計画に糖尿

病性腎症重症化予防を目的として位置づけられたもの 

 

 

 

 

 

第２節 健康づくり推進活動をしている本市の団体 

 

食生活改善推進員 
本市が行う食生活改善推進員養成研修の修了者で、地域において食生活改

善を目的にボランティア活動を行う人 

みやこんじょ健康づくり

会 

地域性を生かした健康づくりを推進し、地域の支えあう力を高めながら、他団

体や行政と連携して活動している本市の団体 
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