
　

１　自殺死亡率の推移　―自殺死亡率は国や県に比べ低くなっている―
　　国及び県の自殺死亡率は徐々に低下しています。上田市でも、年ごとに若干の増減はあります
が、全体的には国・県と同様に低下傾向にあります。
　　また、２０１５年・２０１６年の上田市の自殺死亡率は、国や県を下回っています。（図１、表１）

表１　自殺者数・自殺率の推移　
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第第第第第第第第第第第22222222222章章章章章章章章章章章　上上上上上上上上上上田田田田田田田田田田市市市市市市市市市市のののののののののの自自自自自自自自自自殺殺殺殺殺殺殺殺殺殺のののののののののの現現現現現現現現現現状状状状状状状状状状とととととととととと課課課課課課課課課課上田市の自殺の現状と課題題題題題題題題題題題

＜厚生労働省「地域における自殺の基礎資料」（警察庁データ）＞

２０１６年２０１５年２０１４年２０１３年２０１２年２０１１年２０１０年２００９年

2627362636382630自殺者数
上田市

16.316.922.416.122.723.916.318.7自殺率

368404463416466492526546自殺者数
長野県

17.218.821.419.221.722.824.325.2自殺率

21,70323,80625,21827,04127,58930,37031,33432,485自殺者数
全　国

17.018.619.621.121.824.024.725.6自殺率

＜厚生労働省「地域における自殺の基礎資料」（警察庁データ）＞



2　性別・年齢別の特徴　―50歳代の男性が多い―
　　２０１２年から２０１６年までの５年間の自殺者数では、男性が全体の約７０％を占めています。年代別
にみると、５０歳代の自殺が最も多くなっています。（図２）

3　原因・動機　―原因・動機は健康問題が多い―
　　原因・動機別では、男女ともに健康問題が最も多く、特に女性は６３.３％を占めています。２番目
の理由として男性は経済問題、女性は家庭問題となっています。（図３）

　　しかしながら、ｐ１４のように、自殺の多くは多様かつ複合的な原因及び背景を有しており、さ
まざまな要因が連鎖する中で起きています。

4　自殺者における自殺未遂歴の有無 ―女性の自殺者の約3割が自殺未遂を図っている―
　　２０１２年から２０１６年における自殺者のうち、１３.９％が自殺未遂を図っています。特に、女性は
３０.２％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。（図４）
　　自殺のリスクが高くなる自殺未遂歴を有する人を把握し、アプローチすることは自殺を予防す
るうえで重要であり、救急搬送先となる医療機関や精神科病院、救急搬送を担う消防署との連携
が不可欠です。
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＜厚生労働省「地域における自殺の基礎資料」（警察庁データ）＞

＜厚生労働省「地域における自殺の基礎資料」（警察庁データ）＞

＜厚生労働省「地域における自殺の基礎資料」（警察庁データ）＞



5　相談・支援体制の構築
　　上田市が２０１６年に実施した上田市民健康づくり計画策定のためのアンケート調査結果によると、
これまでの人生の中で本気で自殺を考えたことのある人は１３.１％であり、自殺をしたいと思った
とき誰にも相談しなかった人は、半数以上の５６.７％にも及んでいます。（図５、図６）

　　身近な人が、悩みを抱えている人の様子に目を向け、早めに自殺のサインに気づけるよう、自
殺を未然に防ぐことができるための地域づくりが必要となります。そのためには、ゲートキーパ
ーの役割を果たせる人材を増やすなどの効果的な対策を行うことが必要です。

　　一方で、全国的に自殺防止に取り組むNPO法人自殺対策支援センターライフリンクによる<自
殺実態白書２０１３>によれば、自殺を実行した人の７０％が亡くなる前に、医療や行政等の専門機関
に相談しており（図７）、また、厚生労働省補助事業、２４時間３６５日電話相談<よりそいホットライ
ン平成２８年度報告書>によれば、「今、自殺しようと思い悩んでいる方」というガイダンスを選ん
だ方の、８０.１％が、何らかの相談機関に相談履歴がある（図８）という報告もあります。
　　本気で自殺を考えた、そのときには、誰にも相談していないけれども、そこに追い込まれる過
程では、相談しているという可能性も十分に考えられます。
　　自殺をしたいと思ったときの相談支援の充実と同時に、そこに至るまでの過程に対応するため、
学校関係や福祉部門、障がい担当部門、企業や医療機関、各相談機関などの関係機関との地域横
断的な連携が必要であり、ネットワークの構築を推進していくことが重要です。特に複合的な問
題を抱えている場合には、相談者へ寄り添い、担当が異なる場合には、適切に担当者へつなぐこ
とも重要です。
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＜2016年度「健康づくり計画策定のためのアンケート調査」＞

＜2016年度「健康づくり計画策定のためのアンケート調査」＞



6　「地域自殺実態プロファイル」による分析　―支援が優先されるべき対象群―
　　自殺総合対策推進センターの分析から、２０１２年から２０１６年の５年間において自殺者数の多い上
位５区分が地域の主な自殺の特徴として抽出されました。（表２、図９、図１０）

　　上田市では、これらの５区分を、上田市として支援が優先されるべき対象群として、重点的に
支援を進めます。

　（１）上田市の主な自殺の特徴（特別集計　自殺日・住居地、２０１２年～２０１６年合計）表２
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（自殺で亡くなった方の軌跡）

全体３０５人から不明（２３人）を除いた２８２人のうち
・相談機関に行っていた　２０２人（７２％）
　　（相談先の内訳は　図７）
・どこにも相談に行っていなかった　８０人（２８％）

<自殺実態白書２０１３（ライフリンク）>

＜一般社団法人社会的包摂サポートセンター　
　よりそいホットライン　平成28年度報告書＞
　自殺防止専門ラインを利用した1000件の抽
出からの調査結果

背景にある主な自殺の危機経路**自殺率*
（１０万対）割合自殺者数

５年計上位５区分

失業（退職）→生活苦＋介護の悩み（疲れ）＋
身体疾患→自殺37.815.2%23１位：男性６０歳以上無職同居

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23.112.6%19２位：男性４０～５９歳有職同居

身体疾患→病苦→うつ状態→自殺16.811.3%17３位：女性６０歳以上無職同居

職場の人間関係／仕事の悩み（ブラック企
業）→パワハラ＋過労→うつ状態→自殺22.07.9%12４位：男性２０～３９歳有職同居

失業→生活苦→借金＋家族間の不和→うつ
状態→自殺188.87.3%11５位：男性４０～５９歳無職同居

 ＜2017年　自殺総合対策推進センター「地域自殺実態プロファイル」＞
順位は自殺者数の多さに基づき、自殺者数が同数の場合は自殺率の高い順とした。
*自殺率の母数（人口）は2015年国勢調査を元に自殺総合対策推進センターにて推計した。
**「背景にある主な自殺の危機経路」は自殺実態白書2013（ライフリンク）を参考にした。



　

　（２）有職・無職別の特徴
　　男性・女性ともに、無職者の割合が全国平均に比べて高い傾向にあります。（図１１、図１２）
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　（３）勤務・経営関連資料による特徴
　　労働者数５０人未満の小規模事業場ではメンタルヘルス対策に遅れがあることが指摘されており、
地域産業保健センター等による支援が行われています。自殺対策の推進の上でも地域の関係機関
との連携による小規模事業所への働きかけが望まれます。（表３、図１３、表４）

表３　有職者の自殺の内訳　　
　特別集計（自殺日・住居地、２０１２年～２０１６年合計、性・年齢・同居の有無の不詳を除く）
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全国割合（％）上田市割合（％）自殺者数（人）職　業

21.4%15.4%8自営業・家族従業者

78.6%84.6%44被雇用者・勤め人

100.0%100.0%52合　計

出向・派
遣従業者
のみ

１００人
以上

５０～９９
人

３０～４９
人

２０～２９
人

１０～１９
人

５～９
人

１～４
人総数

２２７５１２８２２２２９０９１６１,４３９４,８１７７,９０９事業所数

－１９,６３０８,６６３８,２７８６,９７１１２,２４８９,４４２１０,２８４７５,５１６従業者数



　（４）高齢者関連資料による特徴
　　男性・女性ともに、全国に比べて８０歳以上の同居有りの方の自殺の割合が高い傾向にあります。
（図１４、図１５）

６０歳以上の自殺の内訳（特別集計　自殺日・住居地、２０１２～２０１６年合計）
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　（５）自殺の要因に関する分析
　　自殺の原因はひとつではなく、多くの場合、多様な要因が重なっていると言われています。
　　図はライフリンクが行った実態調査から見えてきた「自殺の危機経路（自殺に至るプロセス）」で
す。
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「1000人実態調査」から見えてきた

自殺の危機経路
自殺は、平均すると４
つの要因が複合的に連
鎖して起きている

＜NPO法人ライフリンク作成＞




