
本県における循環器病の状況について

資料１

R7年2月21日 循環器対策推進部会 資料

長崎県 福祉保健部 医療政策課
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〇循環器病の特徴や病期に応じ、以下の分野別施策に取り組む。

第２期 長崎県循環器病対策推進計画 施策体系
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アウトカム指標 基準値 R6公表データ 目 標（R10）

健康寿命

（R1年度）
【男性】72.3歳
【女性】75.4歳

（R4年度）
【男性】72.2歳
【女性】75.3歳

増 加

脳血管疾患の年齢調整死
亡率（人口10万対）

（R2年度）
【男性】85.4
【女性】54.4

ー
（５年ごと公表）

【男性】81.1
【女性】51.7

心血管疾患の年齢調整死
亡率（人口10万対）

（R2年度）
【男性】190.5
【女性】114.1

ー
（５年ごと公表）

【男性】181.0
【女性】108.4

第２期 長崎県循環器病対策推進計画 アウトカム指標
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健康寿命について

〇健康寿命 ： 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の平均

〇３年に１度の厚労省が実施する国民生活基礎調査（大規模調査）の中で、「あなたは現在、健康上
の問題で日常生活に何か影響がありますか。」の質問に対して「ある」と回答した者を「不健康」と
定義し、その上で、簡易生命表の年齢階級別人口に「健康」な者の割合をかけることで算出される
数値（厚生労働科学研究の研究班で算出）

〇令和６年１２月、令和４年の健康寿命が公表された。

（出典：厚生労働省 「国民生活基礎調査」） 5



健康寿命の令和4 年値の公表

・本県の健康寿命は前回調査（R1）と比較し男女ともに短縮したが、男性の全国順位は上昇した。
・不健康期間（平均寿命ー健康寿命）について、男性が増加はしたが、女性は0.22 年短縮した。
・令和４年健康寿命の全国平均値は、前回値 令和元年値 と比較して、男性で短縮、女性で延伸
していたが、いずれも統計的に有意な差は見られなかったとの見解が示されている
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・本県は男女とも減少傾向に
あり、全国平均をやや下回って
いる。

・本県は男女とも減少傾向にあ
るが、令和２年は、男性・女性と
もに、全国平均をやや上回って
いる。

228.9

203.6
190.1

225

193.2

190.5

147.4

127.4 109.2

147.8
130.0

114.1

10

60

110

160

210

260

H22 H27 R2

心疾患 年齢調整死亡率（人口10万対）

全国男 長崎県男

全国女 長崎県女

153.7

116.0

93.893.3

72.6

56.4

146.9

102.9 85.4

81.9
67.1

54.4

0.0

20.0

40.0

60.0

80.0

100.0

120.0

140.0

160.0

180.0

H22 H27 R2

脳血管疾患  年齢調整死亡率（人口10万対）

全国男 全国女

長崎県男 長崎県女

循環器病の年齢調整死亡率（人口１０万人対）の推移

（出典：厚生労働省 人口動態統計） 7



・本県の脳血管疾患による粗死亡
率は、全国平均を上回って推移して
おり、昭和45年に200.9と最高値
を記録したが、以降年々減少傾向。

・令和３年度９２．５となったが、令和
５年には96.8と微増。

・本県の心疾患による粗死亡率
は、全国平均を上回って推移し
ており、年々増加傾向。

・令和５年には253.3と微増
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※粗死亡率の増加には高齢化が大きく影響するため、年齢構成で補正して比較する必要がある（年齢調整死亡率）（出典：厚生労働省 人口動態統計） 8



脳血管疾患 受療率（人口１０万人対）の推移
◎脳血管疾患 受療率（人口１０万人対）の推移（入院）

◎脳血管疾患 受療率（人口１０万人対）の推移（外来）

年 度 H20 H23 H26 H29 R2 R5

長崎県 225 204 181 170 147 124

全 国 156 137 125 115 98 88

年 度 H20 H23 H26 H29 R2 R5

長崎県 90 104 49 67 49 58

全 国 94 89 74 68 59 60
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・長崎が全国を上回っている。
・全国・長崎県ともに減少傾向。

・長崎は近年、50前後で推移。
・全国・長崎ともに長期的には
減少傾向。

※受療率（人口10万対）＝推計患者数／推計人口×100,000

（出典：厚生労働省患者調査 受療率（人口１０万対），性・年齢階級（10歳）×傷病大分類×入院－外来・都道府県別（入院・外来・総数））

※推計患者数は、調査日当日に、病院、一般診療所、歯科診療所で受療した患者の推計数
（推計入院患者数＋推計初診外来患者数＋推計再来外来患者数）

（出典：厚生労働省ホームページ Q＆A 患者調査のよくあるご質問
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心血管疾患 受療率（人口１０万人対）の推移
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（出典：厚生労働省患者調査 受療率（人口１０万対），性・年齢階級（10歳）×傷病大分類×入院－外来・都道府県別（入院・外来・総数））

※受療率（人口10万対）＝推計患者数／推計人口×100,000

・長崎が全国を上回っている。
・全国・長崎県ともに減少傾向。

◎虚血性心疾患 受療率（人口１０万人対）の推移（入院）

年 度 H20 H23 H26 H29 R2 R5

長崎県 32 18 24 15 13 10

全 国 15 13 12 12 9 8

◎虚血性心疾患 受療率（人口１０万人対）の推移（外来）

年 度 H20 H23 H26 H29 R2 R5

長崎県 89 63 70 57 53 117

全 国 53 49 47 44 42 42

・長崎が全国を上回っている。
・全国・長崎県ともに減少傾向。
（R5長崎県を除く）

※推計患者数は、調査日当日に、病院、一般診療所、歯科診療所で受療した患者の推計数
（推計入院患者数＋推計初診外来患者数＋推計再来外来患者数）
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まとめ

最新の公表データで比較すると、

〇本県の健康寿命（R4）は、前回値（R1）よりやや短縮しているが、長期的には

延伸傾向。 男女とも全国平均を下回っている。

〇年齢調整死亡率（R2）は減少傾向。

脳血管疾患は、全国平均をやや下回り、心疾患は全国平均よりやや上回る。

〇粗死亡率（R5）は、脳血管疾患、心疾患ともに前年度より微増で、 全国平均を

上回り推移している。

〇脳血管疾患及び心血管疾患の受療率は、外来・入院ともに減少傾向。
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