
１　

1　統計データからみる現状
　（１）自殺死亡率の推移　
　　国及び県の自殺死亡率１）は、徐々に低下していましたが、新型コロナウイルス感染症の影響な
どにより、近年は増加に転じています。市においては、年により変動があります。自殺者数でみ
ると、毎年２０人以上が自殺で亡くなっています。
　　１）自殺死亡率：人口１０万人当たりの自殺者数
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平成２７年平成２６年平成２５年平成２４年平成２３年平成２２年平成２１年

２７３６２６３６３８２６３０自殺者数（人）
上田市

１６.８５ ２２.３７ １６.１２ ２２.６９ ２３.９１ １６.３０１８.７３自殺死亡率　

４０４４６３４１６４６６４９２５２６５４６自殺者数（人）
長野県

１８.８０ ２１.４３ １９.２１ ２１.７２ ２２.８４ ２４.３３２５.１７自殺死亡率　

２３,８０６２５,２１８２７,０４１２７,５８９３０,３７０３１,３３４３２,４８５自殺者数（人）
全国

１８.５７ １９.６３ ２１.０６ ２１.７８ ２４.０６ ２４.６６２５.５６自殺死亡率　

令和４年令和３年令和２年令和元年平成３０年平成２９年平成２８年

２４３０３０２９２６２５２６自殺者数（人）
上田市

１５.５２ １９.２８ １９.１３ １８.３４ １６.４０ １５.７０ １６.２９ 自殺死亡率　

３４９３３１３３４３４４３３５３３７３６８自殺者数（人）
長野県

１６.９７ １５.９７ １６.００ １６.３７ １５.８５ １５.８５ １７.２２ 自殺死亡率　

２１,７２３２０,８２０２０,９０７１９,９７４２０,６６８２１,１２７２１,７０３自殺者数（人）
全国

１７.２５１６.４４１６.４４１５.６７ １６.１８ １６.５２ １６.９５ 自殺死亡率　

自殺者数・自殺死亡率の推移

＜厚生労働省「地域における自殺の基礎資料」（自殺日・居住地）＞

＜厚生労働省「地域における自殺の基礎資料」（自殺日・居住地）＞



　（２）性別・年齢　
　　平成２９年から令和４年までの６年間の自殺者を年代別にみると、５０歳代が最も多くなっていま
す。また、自殺者の約７０％が男性です。

　　令和２年から令和４年までのコロナ禍においては、女性の自殺の割合が増えています。

　　平成２９年から令和元年までの３年間と、令和２年から令和４年までのコロナ禍を比較すると、
コロナ禍では、２０歳未満の若者と５０歳代から７０歳代の女性の自殺者が増えています。
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＜厚生労働省「地域における自殺の基礎資料」（自殺日・居住地）＞

＜厚生労働省「地域における自殺の基礎資料」（自殺日・居住地）＞

＜厚生労働省「地域における自殺の基礎資料」（自殺日・居住地）＞



　（３）職業　
　　無職者の割合が高く、男性では５５.７％、女性では７２.３％となっています。また、有職者の割合は、
男性では４３.２％、女性では２７.７％となっています。全国と比較して大きな差はありません。
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有職・無職別自殺者の割合の比較　（平成29年～令和４年※）上田市、全国との比較　男性

有職・無職別自殺者の割合の比較 （平成29年～令和４年※）上田市、全国との比較　女性

※上田市の令和元年は除く。令和元年は詳細なデータが公表されていません。
＜厚生労働省「地域における自殺の基礎資料」（自殺日・居住地）＞



　（４）　原因・動機　
　　自殺の原因・動機は、男女ともに健康問題が最も多く、特に女性は５０.８％を占めています。次
いで、男性は経済問題、女性は家庭問題となっています。
　　しかしながら、下図「自殺の危機要因イメージ図」のように自殺の原因は一つではなく、多く
の場合、多様な要因が連鎖する中で起きていると言われています。
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※令和元年は除く。令和元年は詳細なデータが公表されていません。
＜厚生労働省「地域における自殺の基礎資料」（自殺日・居住地）＞

燕社会が多様化する中で、地域生活の現場で起きる問題は複雑化・複合化している。
燕複雑化・複合化した問題が最も深刻化したときに自殺は起きる。「平均４つの要因
（問題）が連鎖する中で自殺が起きている」とする調査もある。

＜NPO法人ライフリンク『自殺実態白書2013』＞

自殺の危機要因イメージ図



　（５）自殺者における自殺未遂歴の有無　
　　平成２９年から令和４年における自殺者のうち、１５.６％が自殺未遂を図っています。女性は
２３.４％に自殺未遂歴があり、男性に比べて割合が高くなっています。

　（６）地域自殺実態プロファイル1）による分析
　　平成２９年から令和３年までの５年間で、上田市において自殺者が多い属性（性別×年代×仕事
の有無×同居人の有無）は、以下の５区分となっています。
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背景にある主な自殺の危機経路**自殺死亡率*
（人口１０万対）割合自殺者数

（５年計）自殺者の特性上位５区分

配置転換→過労→職場の人間関係の悩
み＋仕事の失敗→うつ状態→自殺２４.３１４.４%２０１位:男性４０～５９歳有職同居

失業（退職）→生活苦＋介護の悩み（疲
れ）＋身体疾患→自殺２５.７１０.８%１５２位:男性６０歳以上無職同居

身体疾患→病苦→うつ状態→自殺１４.６１０.１%１４３位:女性６０歳以上無職同居

失業（退職）＋死別・離別→うつ状態→将
来生活への悲観→自殺９５.３７.２%１０４位:男性６０歳以上無職独居

①【３０代その他無職】ひきこもり＋家族間
の不和→孤立→自殺／②【２０代学生】就
職失敗→将来悲観→うつ状態→自殺

１０３.９６.５%９５位:男性２０～３９歳無職同居

資料：警察庁自殺統計原票データをいのち支える自殺対策推進センター（以下、JSCP）にて個別集計
・区分の順位は自殺者数の多い順で、自殺者数が同数の場合は自殺死亡率の高い順とした。
* 自殺死亡率の算出に用いた人口は、総務省「令和２年国勢調査」就業状態等基本集計を基にJSCPにて推計
したもの。

** 「背景にある主な自殺の危機経路」は、ライフリンク「自殺実態白書2013」を参考に推定した。
1）JSCPが警察庁自殺統計データ等を分析した自治体の自殺実態データ。地域自殺実態プロファイルでは、
「重点パッケージ」として、地域において優先的に取り組むべき施策群や、自治体における自殺者数の上位
の群・その背景にある自殺の危機経路が例示されている。

※令和元年は除く。令和元年は詳細なデータが公表されていません。
＜厚生労働省「地域における自殺の基礎資料」（自殺日・居住地）＞

上田市の主な自殺者の特徴　＜個別集計（自殺日・住居地）平成30年～令和４年＞



2　アンケート調査からみる現状

　
　（１）こころの状態について
　　うつ病や不安障害などを評価する「K６1）」という設問の回答が１０点以上の人を、気分障害・
不安障害に相当する心理的苦痛を感じている人とします。結果は、１４.８％の人が気分障害・不安
障害に相当する心理的苦痛を感じている状況です。
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１　調査名　令和４年度上田市民健康づくり計画策定のためのアンケート調査
２　調査の概要
【調査対象】
　　①市内在住の19歳以上の人から、3,000人を無作為抽出
　　　　1,234人/3,000人（回収率41.1％）
　　②中学生・高校生調査：市内中学校６校、高等学校５校の各学年１クラスの生徒
　　　　949人/949人（回収率100％）
【調査方法】
　　①郵送配布ー郵送回収、WEB回答による回収 
　　②学校で配布ー回収、WEB回答による回収
【調査期間 】
　　令和４年９月

３　集計上の留意点
　　①回答率(割合)は、小数点第二位を四捨五入して小数点第一位まで表記した。
　　　このため、合計が100％にならないことがある。
　　②複数回答方式では、回答者総数を100として（％ベース）、それぞれの回答数の割合
　　　を百分率で示した。

1）K６：うつ病や不安障害など精神疾患をスク
リーニングすることを目的として開発された
調査手法。「神経過敏に感じましたか」「絶望的
だと感じましたか」「そわそわ、落ち着かなく感
じましたか」「気分が沈み込んで、何が起こって
も気が晴れないように感じましたか」「何をす
るのも骨折りだと感じましたか」「自分は価値
のない人間だと感じましたか」の６つの質問に、
「まったくない」「少しだけ」「ときどき」「たい
てい」「いつも」のいずれかで回答。回答の合
計点は０点から２４点の範囲をとるが、そのうち
の合計点が１０点以上の人を気分障害・不安障害
に相当する心理的苦痛を感じている人とする。



　（２）悩みやつらい気持ちを相談できる人の有無
　　悩みやつらい気持ちを相談できる人が「いる」と回答した人は７４.７%でした。性別では、女性
は８３.９%であるのに対し、男性では６３.１%と、大きな差があります。

　（３）困ったときや悩んだときの相談相手（中高生）
　　中高生の困ったときや悩んだときの相談相手は、「友達」が６６.０%と最も多く、次いで「家族」が
５７.７%、「学校の先生」が１６.０%となっています。一方で、「相談しない」が１６.２%となっています。
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　（４）これまでの人生のなかで、本気で自殺したいと考えたことの有無
　　これまでの人生のなかで、本気で自殺したいと考えたことが「ある」人は、１４.３%でした。

 （５）　本気で自殺したいと考えたときの相談相手
　　自殺したい、又はそれに近いことを考えたときに相談した相手は、「家族・親族」が２０.９%、
「友人」が１０.７％、「精神科医」が９.６%となっています。一方で、「相談しなかった」と回答した
人は６４.４%でした。
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 （６）　自殺対策の取組で知っているもの
　　自殺対策の取組について「内容まで知っていた」「内容は知らなかったが、言葉は聞いたことが
ある」を合わせると、「こころの健康相談統一ダイヤル」は５５.８%、「SNSを活用した相談（いき
づらびっと、こころのほっとチャットなど）」が２７.７%、「よりそいホットライン」が２６.７%とな
っています。
　　悩んでいる人に気づいて声をかけ、話を聴いて、必要な支援につなげ、見守る「ゲートキーパ
ー」は自殺対策の推進において重要な役割を果たしますが、知っている人は１５.４％にとどまって
います。
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3　第１期計画（平成３１年度～令和５年度）の進捗と課題

　目標 

　基本施策1　地域におけるネットワークの強化 

●現状と課題
　　地域におけるネットワークの構築及び強化を図るため、計画策定時から関係団体を含む上田市
自殺対策連携会議を実施してきました。
　　アンケート調査では、悩みやつらい気持ちを相談できる人が「いる」人の割合は約７割でした
が、本気で自殺を考えたときに「誰にも相談しなかった」人は約６割でした。NPO法人自殺対策
支援センターライフリンクによる調査においても、亡くなる前に専門機関に相談していた人は
７０％以上との報告があります。以上のことから、本気で自殺を考えたときには誰にも相談しない
ことが多いが、自殺に追い込まれる過程では「生きたい」と模索しながら、誰かに相談していた
という可能性が十分考えられます。
　　複合的な悩みを抱えて相談に来た人が、適切な部署・機関に確実につながり、生きるための包
括的な支援を受けられるよう、自殺対策連携会議を継続し、地域ネットワークの強化を図ること
が必要です。

●第１期計画における評価指標の状況

　基本施策2　自殺対策を支える人材の育成 

●現状と課題
　　市民や相談業務に従事する人、市職員を対象にゲートキーパー養成研修会を開催し、その役割
だけでなく、生きる意味や命の価値について考え、自分自身や他者のこころの変化に目を向ける
観点についても学ぶ機会としてきました。
　　しかしながら、アンケート調査では、ゲートキーパーについて「内容まで知っている人」は４.５％、
「言葉は聞いたことがある人」は１０.９％と、認知度は低い状況です。
　　アンケート調査では、悩みやつらい気持ちを相談する相手として「家族」「友人」を挙げる人が
多かったことから、誰もが身近な人のゲートキーパーになれるよう、また、ゲートキーパーにつ
いて知っている人が増えるよう継続して啓発することが必要です。
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評価結果目標値計画策定前目標

要努力１５.５２（Ｒ４年）１３.５以下（Ｒ５年）１６.８５（Ｈ２７年）自殺死亡率

評価結果目標値計画策定前指標

順調年１回年１回以上年１回上田市自殺対策連携会議の開催数



●第1期計画における評価指標の状況

　基本施策3　住民への啓発と周知  
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
●現状と課題
　　自殺予防週間・自殺対策強化月間を中心に、自殺対策について普及啓発を行ってきました。し
かしながら、アンケート調査では、「これまでの人生の中で、本気で自殺したいと考えたときに、
誰に相談しましたか」の問いに対して、約６割が「相談しなかった」と回答しています。いのち
や暮らしの危機に陥ったとき、悩みを抱えたときに、誰かに助けを求めることは適切であるとい
うことを継続して啓発していく必要があります。

●第1期計画における評価指標の状況

　基本施策4　生きることの促進要因への支援 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
●現状と課題
　　自殺対策においては「生きることの阻害要因（自殺のリスク要因）」を減らし、「生きることの
促進要因（自殺に対する保護要因）」を増やす取組によって自殺リスクを低下させることが大切
です。
　　特に、妊産婦や子育て世代は、生活環境や役割の変化、育児に対する不安等により悩みを抱え
やすく、個人・家庭を取り巻く環境も多様化・複雑化しているため、個々の状況に寄り添った支
援が必要になります。また、児童・生徒は集団生活を通して、友人関係のトラブルや自身との葛
藤等から様々な問題に直面することが予想されるため、周囲の大人が異変に気づくことや、児童・
生徒が自ら助けを求めることができる体制を整えることが必要です。
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評価結果目標値計画策定前指標

順調
３８４人

（Ｈ２７～Ｒ４年
度合計）

受講者数の
拡大　　　

１４０人
（Ｈ２７～Ｈ２９年

度合計)
ゲートキーパー養成研修会受講者数

評価結果目標値計画策定前指標

順調年４回
（Ｒ４年度）年４回以上年４回

（Ｈ２９年度）広報等による情報発信の回数



●第1期計画における評価指標の状況

　基本施策5　未成年者の自殺対策の強化 

●現状と課題
　　ＳＯＳの出し方に関する教育、こころの健康の保持に係る教育等を市内中学校で実施してきま
した。
　　中学生・高校生対象のアンケート調査では、「困ったときや悩んだときに、誰に相談しますか」
の問いに対し、１６.２％の生徒が「相談しない」と回答しています。

　　児童・生徒が困難に直面した際に、自ら信頼できる人に相談できるよう、ＳＯＳの出し方に関
する教育を継続して実施していく必要があります。

●第1期計画における評価指標の状況
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第２章猿上田市の自殺の現状と課題

評価結果目標値計画策定前指標

順調

９８.２％
（Ｒ４年度実績）

※訪問が実施できない
家庭については、ほか
の方法で経過を把握し
全戸対応している。

１００%９７.９％ 
（Ｈ２９年度実績）

新生児訪問（乳児家庭全戸訪
問事業）実施率

評価困難
※調査が異
　なるため

８８.５％
（令和４年度上田市民
健康づくり計画策定の
ためのアンケート調査）

６６%

５６.０％
（Ｈ２７年度産前・
産後アンケート
調査）

子育てに不安を感じたとき
に、十分相談できた人の割合

順調
小学校９７.２％
中学校９６.１％
（Ｒ４年度）

小学校  
９７％
中学校  
９６％

小学校９６.５％
中学校９３.６％
（Ｈ２９年度）

「いじめはどんな理由があっ
てもいけないこと」と答える
児童生徒（小学校６年生、中
学校３年生）の割合

評価結果目標値計画策定前指標

順調全中学校
（Ｒ４年度）全中学校１校

（Ｈ３０年度）
ＳＯＳの出し方に関する教
育を実施する公立中学校数

評価困難

ＳＯＳの出し方に関す
る教育実施後のアンケ
ートでは「相談するの
は悪いことではない」
「安心した」という感想
が多く聞かれた。

１００％
（Ｒ５年度）

６７.１％ 
（Ｈ３０年度）

「悩んだり困ったとき、誰か
に相談しようと思う」と考え
る生徒の割合



　重点施策1　勤務問題対策 

●現状と課題
　　勤務問題による自殺の背景には、労働時間、人間関係、仕事の質的・量的負荷、育児や介護と
の両立等様々な要因が考えられるため、職場環境の改善、職場のメンタルヘルス対策、ハラスメ
ント防止対策は重要です。また、これらとともに、仕事も仕事以外の時間も充実させる「ワーク
・ライフ・バランス」の考え方が広く社会に浸透することが重要ですが、「ワーク・ライフ・バラ
ンス」という言葉の認知度は３５.６％にとどまっています。

●第1期計画における評価指標の状況

　重点施策2　生活困窮者、無職者、失業者対策 

●現状と課題
　　生活困窮状態にある人は、健康問題や家庭問題だけでなく、ほかの様々な問題も同時に抱え、
それらが積み重なって自殺に追い込まれることが多いと考えられます。生活困窮者自立支援制度
と自殺対策の相互の連携により、生活困窮状態にある人が抱えている問題に対して包括的な支援
を行う必要があります。

●第1期計画における評価指標の状況
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評価結果
（Ｒ４年度）目標値計画策定前指標

順調７,２１４件継続実施４,７２０件自立相談支援事業

生
活
困
窮
者
自
立
支
援
事
業

順調４３人継続実施１７人住居確保給付金

順調対象者なし継続実施２人一時生活支援事業

順調９人継続実施４人子どもの学習支援事業

順調１１人継続実施９人就労準備支援事業

順調１０人継続実施１２人家計改善支援事業

評価結果目標値計画策定前指標

要努力３５.６%
（Ｒ２年度)

４０％
（Ｒ３年度）

２５.６％
（Ｈ２７年度）

ワーク・ライフ・バランスという言葉
も内容も知っている市民の割合



　重点施策3　高齢者対策 

●現状と課題
　　高齢者が地域とのつながりを保つための取組や地域包括ケアシステムの構築に係る取組、健康
づくり・介護予防に係る取組、社会参加を促進する取組などを推進してきました。しかし、令和
２年度以降はコロナ禍の影響により、中止を余儀なくされた事業も少なくありません。
　　今後も、引き続き高齢者のこころの健康と身体機能の向上を図るとともに、多方面において高
齢者の暮らしを支える人材の育成を推進することが必要です。

●第１期計画における評価指標の状況

　第１期計画の目標・指標の達成状況 

　【目標数１、指標数２１】
　・順調・・・・・・・１６（７２.７％）
　・要努力・・・・・・ ４（１８.２％）
　・評価困難・・・・・ ２（　９.０％）
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第２章猿上田市の自殺の現状と課題

評価結果
（Ｒ４年度）目標値計画策定前指標

順調２０７件５０件２５件認知症相談延べ相談件数

順調１７,５３２人１５,８００人１２,６３７人認知症サポーターの養成と育成

要努力７人３５人１７人寝たきり高齢者等理髪・美容サービス
事業（利用者）

順調４５か所３５か所２１か所介護予防・日常生活支援総合事業 
（サロン事業）

順調１７０か所１３０か所１０７か所地域リハビリテーション活動支援
事業

要努力８４クラブ１０５クラブ９９クラブ生きがい施策
（高齢者向けクラブへの活動助成）


