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１．地理と自然 

図４．管内別年齢３区分別人口割合（Ｒ5.１０．１時点）  

 

図５．将来の人口推計 

気候は、西部は寒暖の差がやや大きく内陸的な特性を持っています。 

年間平均気温は 14℃～16℃で、降水量は平野部では 1,500mm 程度 

ですが、山間部では 2,000～2,500mm とかなり多くなっています。 

第一次産業（農業，林業，漁業など）が３.５％と低く、第

2 次産業（工業や建設業、鉱業など）が 29.8％、第 3 次

産業（商業，金融業，運輸業，情報通信業，サービス業）が

66.7％です。 

図１．用途別面積 

図２．産業構成割合 

 

2．人口構成 

私たちの松阪市を知ろう！ 

163,868  153,412  140,955  127,382  

図３．人口ピラミッド（Ｒ5．１０．１時点）   

松阪市健康カルテ Ｒ６年３月 

 

面積は、東西 50km、南北 37km と東西に 

長く延び、総面積で 623.58 平方ｋｍと、 

三重県全体の約 10.8％を占めています。 

高齢化率が高くなるにつ

れて、医療費が増加するこ

とが予測されます。 

※資料１ 

※資料２ 

※資料３ 

※資料３ 

※資料３ ※資料４ 

157,646 人

(男性 75,886 人  女性　 81,760 人）

39.397 ％

74,541 世帯

2.1 人

松阪市全体

出生数964人　　死亡数2,208人

(令和4年）

(令和５年10月1日現在）

高齢化率

世帯数

1世帯あたり人員
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図７．年齢調整死亡率の比較 

2.8年 6.4年 

年 

 

図６．平均寿命と健康寿命（R３) 

平均寿命 

健康寿命 

男性 女性 

健康寿命とは、介護認定を受けることなく日常生活を営むことができる期間です。 

図 8．がん検診受診率の比較（R３年度結果） 

7.2年 

2．健康指標  

＊胃がんは50～69歳、肺がん、大腸がん、乳がんは40～69歳、

子宮がんは２０～69 歳の受診者の計です。 

3.3年 

図 9．精密検査受診率の比較（R2年度結果） 

 

（％） 

平均寿命 

健康寿命 

平均寿命は男性と比較し女性の方が長いです。 

また、平均寿命と健康寿命の差も女性が大きい

です。 

平均寿命 

健康寿命 

平均寿命 

健康寿命 

市区町村が実施した、がん検診を受診した方

の状況です。 

4 割以上の方が

未受診の可能性 

年齢調整死亡率

男 女 総数 男 女

1 悪性新生物＜腫瘍＞ 473 247.40 361.67 172.23 267.69 381.06 190.01

2 心疾患 320 154.84 224.85 110.92 144.50 198.34 106.30

3 老衰 282 121.10 126.11 120.90 128.87 125.59 127.83

4
その他の呼吸器系の
疾患

129 63.29 106.86 35.04 56.27 98.16 31.84

5 肺炎 117 56.39 98.14 30.33 49.21 82.73 29.73

6 脳血管疾患 110 56.13 76.83 42.92 72.23 91.16 57.66

7 腎不全 61 30.10 51.05 18.69 22.31 33.11 16.25

8 不慮の事故 47 23.53 28.39 21.17 24.98 36.66 17.24

9 アルツハイマー 42 19.45 24.62 16.72 12.49 12.07 12.37

10
血管性及び詳細不明
の認知症

39 17.83 20.55 16.55 15.41 16.14 14.72

その他 445

死因順位

松阪市 三重県

年齢調整死亡率
死亡数 総数

※      は３ポイント、      は県よりも１０ポイント以上高いもの 

（％） 

※資料５ 

※資料 6 

※資料 7 ※資料 7 
＊胃がんは50～69歳、肺がん、大腸がん、乳がんは40～69歳、

子宮がんは２０～69 歳の受診者の計です。 
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３．国民健康保険医療データ（R４年度結果） 

松阪市国民健康保険加入者は31,238人、後期高齢者健康保険加入者は26,358人でした。 

図１１．1人当たり医療費（医科） 

 

図１２．医療費 生活習慣病の受診状況（１件あたりの外来・入院単価） 

 

全国と比較し、一人あたりの医

療費は高いです。 

医療費は、高齢になるほど増加

していきます。 

 

図１0．国民健康保険加入者の年齢構成割合  

図１３．介護が必要となった方の有病状況  

以前は脳疾患、筋・骨疾患や

認知症が多かったのですが、

今は生活習慣病に起因した

疾患を有する方が多いです。 

心筋梗塞は 6 割～8 割が糖

尿病、高血圧、高脂血症を持

っているとも言われており、

生活習慣病を予防することは

介護予防につながり、とても

大切です。 

慢性腎不全 

が最も高額

です 

（％） 

（％） 

※資料 8 

※資料 8 

※資料 8 

※資料 8 

全国 

全国 

筋・骨疾患 
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図１４．健診受診率（令和４年度）  

特定健診の受診者は 9,108 名でした。 

 

図１６．受診者のメタボ判定等の割合 図１7．基準値より高い所見の状況(特定健診)① 

⓵ 

 

図１８．基準値より高い所見の状況(特定健診)② 

ＨｂＡ１ｃは 1～2 か

月前の血糖の値を

示します。 

腹囲（内臓脂肪）の増加は、生活習慣

病の発症と関連しています。 

４．国民健康保険 特定健診結果 （後期高齢者健康診査） （令和４年度）  

 

図１5．年代別・性別健診受診率（令和 4年度）  

図１９．基準値より高い所見の状況(特定健診)③ 

 

男性の 3 人に 1 人は 

メタボ該当者です 

男性 4 割、女性 5 割以上の

方が基準値を超過 

※資料 8 

※資料 8 ※資料 8 

※資料 8 
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若い世代の 

受診率が 

とても低い 

です 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

※資料 8 
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※資料 8 

（５．６％以上） （130mmHg 以上） （120mg/dl 以上） 

男性 85 ㎝以上 

女性 90 ㎝以上 
（18.5 以上２５未満） 
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図２２． 生活習慣に関する設問の回答結果（特定健診結果） 

運 動 や 身 体 活

動が少ないと、 

生 活 習 慣 病 の

発症や、筋力の

低下を招いてし

まいます。 

図２１．糖尿病ハイリスク者抽出結果(国保分析表) 

 

飲酒量が１～2 合の

方の割合がとても

多いです。 

体力を表す指標である、

「歩く速さが遅い方」が

多いです。 

図２３． 生活習慣に関する設問の回答結果（後期高齢者健診結果） 

ウオーキングなどの運動習慣が週 1 回

以上ある方が多くてとても良いですね。 

特定・後期とも 

三重県内で最下位 

 

特定・後期とも 

三重県ワースト 2位 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

歩く速度が遅い方が多く体

力の低下が心配です 

 

糖尿病の疑いが否定できな
い値の方のうち、 
糖尿病についての生活習慣
の管理指導や透析予防指導
を受けていない人の割合です 

（％） 

図２０．HbA1cが基準値よりも高い人の 

割合（特定健診・後期高齢者健診） 

 

※ハイリスク者は、 

令和 4 年度特定健診で

HbA1c:6.0～6.4％ 

または空腹時血糖：110～

125 ㎎/㎗の人のうち、 

令和 4 年度診療分で生活習

慣病管理料（糖尿病を主

訴）、糖尿病透析予防指導の

算定対象となっている人を

除いて算出されています。 

 

※資料 9 ※資料 9 

※資料 8 

※資料 9 

（５．６％以上） （6.5％以上） 
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この地域で子育てをしたいと思う人の割合

育てにくさをいつも感じている人の割合

ゆったりとした気分で子どもと過ごせる時間がある保護者の割合

早寝早起き（起床7時台まで・就寝21時台まで）の3歳児の割合

3回以上の間食の習慣がある幼児の割合

保護者が仕上げ磨きを毎日実施している割合

むし歯のない子どもの割合

＊資料 

１：三重県勢要覧（令和４年版） 
２：国勢調査令和 2 年度国勢調査 就業状態等基本集計  
３：松阪市 5 歳刻み人口統計表 

４：国立社会保障・人口問題研究所ＨＰ（平成 27（2015）年の国勢調査を元に 30 年間推計）より作成 
５：三重県 健康寿命  Chiang 法による平均寿命と Sullivan 法による健康寿命より作成 
６：令和４年度松阪市保健統計 

７：令和４年度地域保健・健康増進事業報告より作成 
８：ＫＤＢ令和４年度累計より作成 
９：松阪市令和４年度国保・後期医療費分析表より作成 

１０：松阪市 3 歳 6 か月児健康診査結果より作成 

 

５．松阪市の幼児の生活習慣  3歳 6か月健診結果より （令和４年度）  

 

小さいころから

の生活・食事 

歯磨 き習 慣 が

健康づくりの基

礎となります。 

課題まとめ 

〇健康寿命について、松阪市は三重県よりも男性で０.5 年、女性で 0.8 年女ともに「不健康な期間」が長い

です。 

〇年齢調整死亡率のうち、三大死因の中では三重県と比較し、男性の心疾患が高くなっています。 

〇松阪市のがん検診受診率は国や県と同様にまだまだ低い現状にあります。 

精密検査受診率では、国や県と比較して胃がんと乳がんは高い一方、大腸がん、子宮頸がんの精密検査受

診率はとても低い現状です。 

〇介護になった方の有病状況では、筋・骨疾患だけでなく、心疾患や糖尿病など生活習慣病に起因した疾患

を有する方が多いことが分かります。 

〇特定健診、後期高齢者健診、３歳６か月児健診のアンケート結果より、望ましい食習慣や生活習慣を実践で

きている人はまだ少ない状況です。 

〇特定健診を受けた男性３人のち１人、女性では１０人に１人がメタボリックシンドロームでした。 

〇特に糖尿病の有所見者やリスクのある方は、特定健診、後期高齢者健診ともに三重県と比較して非常に多

いです。 

健康寿命を延伸し健康長寿を目指すためには、一人一人が、生活習慣病予防や重症化予防、介護予防・フ

レイル予防を心がけることが重要です。 

 

 

（％） 

図２4． ３歳６か月児健診アンケート回答結果 

※資料 10 


