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第１期の最終評価（事務局案）
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第１回懇話会での
最終評価案について

会議後の委員の皆様から
いただきました
「質問シート」の内容

３件

「資料２」参照
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第１期の最終評価に対する意見

・指標の信頼性・安定性を高めるため、客体数（ｎ数）を示しては
どうか。

・第８次地域医療計画との整合性から、各指標は、県一本ではなく
可能な限り二次医療圏単位での指標値を収集してはどうか。

懇話会委員からの主な意見①

・客体数（ｎ数）は可能な限り記載します。

・地域医療計画など他の計画との関連性を明確にし、２次医療圏単位で
取得できる指標は可能な限り記載します。

「資料２」参照
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第１期の最終評価に対する意見

・分野アウトカムである心疾患年齢調整死亡率が減少していたが、中間
アウトカムである救護や急性期の指標や初期アウトカムの指標が悪化
していた。これは、この２年間のコロナ渦の影響を受けた特殊な状況
と思われ、心疾患年齢調整死亡率を決める要因を反映していない可能
性がある。今回、これらを正確に評価するのは難しいかもしれない。

懇話会委員からの主な意見②

・評価期間が短いことのほか、ご指摘のとおりコロナ禍の影響も含めて
正確に評価することは困難と思われますので、次期計画（第２期）に
評価を引き継ぎます。

「資料２」参照
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第１期の最終評価に対する意見

・専門用語が多く、一般県民にはわかりにくいので、用語解説や図・
写真などを入れてほしい。

懇話会委員からの主な意見③

・第２期計画は、県民視点でわかりやすいものとし、専門的な内容に
ついては、専門の先生方から御助言、関係資料等のご提供をいただ
き、用語解説を加え、図表・写真を多く取り入れたものとします。

「資料２」参照



年齢調整死亡率について
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長期的にみれば、値は減少（改善）傾向にみえる。
短期的にみれば、年度により若干の上下の振れ幅（変動）がある。

前回の評価案

基準人口：昭和60年モデル人口



「全国値との対比」という視点も加える
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追加評価
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特に脳血管疾患年齢調整死亡率（男女）は、依然として全国値を
上回っている

出典：人口動態統計及び宮城県集計「データからみたみやぎの健康（令和4年度版）」
基準人口：昭和60年モデル人口→平成27年モデル人口に変更
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第１期の最終評価総評

・脳血管疾患・心疾患ともに年齢調整死亡率は改善傾向にあるが、
直近値（R3）では、心疾患の男性を除き全国値を上回っていた。
特に脳血管疾患は男女とも、依然として全国値を上回っている状況が
続いてる。なお、健康寿命については、現況値が更新されない

（令和６年度の予定）ため評価ができなかった。

・計画期間中はコロナ禍であったことと、初期値と現況値の期間が短く、
一過性の変動の可能性がある。また、初期値からの更新のない指標も
あるため、次期計画に評価を引き継ぐことが必要と考える。

・特に悪化している項目は、状況把握を行い、関連する取組を改善する
必要があると考える。

・国の基本計画同様に、第１期の計画内容を引き継ぐこととし、
現時点で、本県の課題となっている項目を明らかにし、次期計画
（第２期）に記載する。

事務局追加評価案
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次期計画策定に向けての課題

・分野別及び中間アウトカムから、脳血管疾患・心血管疾患ともに、
発症予防及び早期の医療機関への搬送（救護）に係る指標や施策に
ついての検討を行い、強化・拡充等が必要である。

・指標等について、国の第２期の基本計画を踏まえ、見直しが必要で
ある。

・予防及び早期の医療機関への搬送（救護）については、他の計画と
調整の上、次期計画（第２期）での最重要課題に位置付ける。

・国から示された指標が本県の計画に加えられるか検討する。



第１期の最終評価（修正案）
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