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第２ 奈良県の「がん」を取り巻く現状

 
１ 人口の推移

本県の総人口は、平成 （ ）年の「国勢調査」によれば、 人で、そのう

ち 歳以上の人口は 人となっています。総人口が減少する中、 歳以上の人口は

増加傾向にあります。

なお、国立社会保障・人口問題研究所による都道府県の将来推計人口（平成 年 月推計）

によれば、今後も総人口は全国同様減少するものの、 歳以上の人口が総人口に占める割合は、

全国を上回る割合で増加すると見込まれています（図１）。

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
２ がんによる死亡の状況

本県におけるがんによる死亡数は、昭和 年に脳血管疾患を上回り、死亡原因の第１位とな

り、それ以降も増加傾向をたどっています（図２）。

平成 年には 人が、がんで死亡し、総死亡数に占めるがんによる死亡数の割合（以

下「死亡率」という。）は ％（全国 ％）となっています（図３、表１）。

 
 
 

出典：平成7年～平成22年　　国勢調査（総務省）
　　　  平成27年、平成32年、平成37年、平成42年、平成47年、平成52年
　　　　　   奈良県は　日本の地域別将来推計人口（平成25年3月推計）（ 国立社会保障・人口問題研究所）
　　　　　　 全国は  　 日本の将来推計人口（平成29年１月推計）（国立社会保障・人口問題研究所）
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図２ 主な死因別死亡率の推移（人口 万対）

悪性新生物（がん） 全国 悪性新生物（がん） 奈良県

脳血管疾患 全国 脳血管疾患 奈良県

心疾患 全国 心疾患 奈良県

肺炎 全国 肺炎 奈良県

出典：人口動態統計（厚生労働省）

表１　がんによる死亡数の状況　（平成27年）

総数 男 女 総数 男 女

総死亡数（人）   　　  ①

悪性新生物による死亡数（人）　②

総死亡数に占める割合　②÷①

区分
全国 奈良県

出典：人口動態統計（厚生労働省）

悪性新生物

4,049 人
29.1%

心疾患

2,499 人
18.0%

肺炎

1,372 人
9.9%

脳血管疾患

1,071 人
7.7%

老衰

794 人
5.7%

不慮の事故

385 人
2.8%

腎不全

248 人
1.8%

自殺

215 人
1.5%

肝 疾 患

168 人
1.2% 大動脈瘤及び解

離

165 人
1.2% その他

2,954 人
21.2%

図３ 奈良県の主な死因別死亡数（平成27年）

出典：人口動態統計（厚生労働省）

総死亡数：13,920人
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平成 年の死亡数を年齢階級別でみると、がんによる死亡数（人口 万対）は、全国と同

様に、 歳以降、年齢が上がるにつれて増加しており、その傾向は男性で顕著にみられます。

また、死亡率については、男性、女性とも、若年層を除き、全国と比べて、 歳以降、総じ

て高くなっています（図４）。

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

平成 年のがんによる死亡数の男女別の内訳をみると、男性では、「肺」（ ％）が最

も多く、次いで「胃」（ ％）、「大腸」（ ％）の順となっています。女性では「肺」

（ ％）が最も多く、次いで「大腸」（ ％）、「膵」（ ％）の順となっています（図

５）。

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

（注： 歳以下については、件数が少ないため特異な数値となっています）
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出典:人口動態統計（厚生労働省）

図５ 奈良県の悪性新生物（がん）部位別死亡数の内訳
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図４ 年齢階級別のがんによる死亡数（人口１０万対）、総死亡数に占める割合

（平成27年）

全国・男（死亡数10万対） 全国・女（死亡数10万対） 奈良県・男（死亡数10万対） 奈良県・女（死亡数10万対）

全国・男（死亡率） 全国・女（死亡率） 奈良県・男（死亡率） 奈良県・女（死亡率）

出典：人口動態統計（厚生労働省）

死亡数（人口10万対）は国立がん研究センターがん対策情報センター・がん情報サービス
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また、がんの年齢調整死亡率（ 歳未満、人口 万対）をみると、全国同様に年々減少傾向に

あり、平成 年では となっており、全国（ ）より低い状況です（図 ）。

主な部位別について、全国との比較では、胃がんは全国値を上回る状況で推移しており、大腸

がんは全国値を下回る状況で推移しています（図 ）。

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
図７ 主な部位別 がんの年齢調整死亡率の推移（ 歳未満：人口 万対）
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主な部位別に経年変化を比較すると、「胃がん」、「肝及び肝内胆管がん」、「大腸がん」に

ついては減少傾向ですが、「乳がん」についてはやや増加傾向で推移しています（図 ）。

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
３ がんによる罹患の状況

がんによる罹患の状況については、地域がん登録データで把握でき、県では、データの精度が、

平成 （ ）年症例分が国内基準、平成 （ ）年及び平成 （ ）年症例が

国際基準を満たし、現在３年間のデータが蓄積できています。

その３年間のがんの罹患数の推移をみると、男女とも、罹患数・罹患率とも増加傾向にあり、

平成 年の罹患数は、 人と初めて 万人をこえました（図 、図 ）。 
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大腸

乳房

子宮

出典：国立がん研究センター がん対策情報センター がん情報サービスより県作成
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また、年齢階級別罹患率（人口 万対）をみると、男性は 歳から、女性では 歳から

罹患率が増加しています（図 ）。

罹患の年齢階級別内訳をみると、 歳以上の割合が、男性では全体の約 ４、女性では全体

の約 となっています（図 ）。

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

平成 年のがんによる罹患数について、男女別に内訳をみると、男性の場合「胃」（ ％）

が最も多く、次いで「肺」（ ％）、「前立腺」（ ％）の順となっています。

女性の場合は「乳房」（ ％）が最も多く、次いで「胃」（ ％）、「大腸」（ ％）

の順となっています（図 ）。
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（2013年）
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出典：奈良県のがん登録
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②受療動向

平成 年の「患者調査」によれば、がん患者の ％が県外の医療機関で入院し、 ％

が県外の医療機関に通院しており、他の都道府県と比べて高い割合にあります（図 、図 ）。
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図１ がん患者の県外医療機関の利用状況（入院） （平成２６年）
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出典：平成 26 年患者調査

出典：平成 26 年患者調査

8 9



10 
 

６ がんの医療費の状況

国民健康保険における「新生物」の医療費は、「循環器系の疾患」に次いで多くなっており、

平成 年度では 億円となっています。また、後期高齢者制度における「新生物」の医

療費は、平成 年度では 億円となっています（図 ）。

また、「新生物」の医療費の内訳をみると、国民健康保険では「気管・気管支および肺の悪性

新生物」が、後期高齢者制度では「胃の悪性新生物」が最も多くなっています（図 ）。

出典：奈良県保険指導課 平成 27 年度医療費分析 

循環器系の疾患

新生物

内分泌・栄養および代謝疾患

筋骨格系および結合組織の疾病

損傷・中毒およびその他外因影響

消化器系の疾患

尿路性器系の疾患

呼吸器系の疾患

精神および行動の障害

神経系の疾患

眼および付属器の疾患

感染症および寄生虫症

皮膚および皮下組織の疾病

症状、微候および異常臨床所見

血液・造血器の疾患・免疫機構障害

耳および乳用突起の疾患

先天奇形・変形及び染色体異常

妊婦・分娩および産褥

周産期に発生した病態

図 疾病大分類別医療費国保 後期
（億円） （億円）

※疾病大分類とは・・・世界保健機関
（ＷＨＯ）より公表されている「国際疾
病分類（ICD）」に準拠した基本分類。
疾病統計を作成する際の統一的基準
として広く用いられている。

図 疾病中分類別医療費（新生物のみ）

気管・気管支および肺

の悪性新生物

胃の悪性新生物

良性新生物および
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肝および肝内胆管の
悪性新生物

悪性リンパ腫

白血病

子宮の悪性新生物

その他の悪性新生物

国保 後期（億円） （億円）

※疾病中分類とは・・・疾病大分類(19分類)を
さらに119に分類したもの。内、新生物につい
ては、グラフ中央の11に分類される。
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７ がん対策に関する県民の意識

がん患者を対象とした「ならのがんに関する患者意識調査」（平成 年度調査。以下「患者意識

調査」という。）では、がん対策で県に力をいれてほしいこととして、「がんの早期発見（がん検診）」

や「がん医療に関わる医療機関の整備（拠点病院の充実など）」、「がんに関する専門的医療従事者の

育成」等の充実を望む声が多い状況です（図 ）。

出典：ならのがんに関する患者意識調査
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