
いのち支える飯豊町自殺対策計画【概要版】 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

平成１８年１０月に「自殺対策基本法が施行され、更に
平成２８年の改正されたことにより各都道府県及び市町
村は自殺対策計画の策定が義務づけられました。本町にお
いても、町・地域・民間の機関（企業）が連携して、自殺
対策を「生きることの包括的支援」として取り組むため、
「いのち支える飯豊町自殺対策計画」を策定します。 

計画策定の主旨 

・自殺対策基本法第１３条第２項に基づく「市町村自殺
対策計画」 
・県の「いのち支える山形県自殺計画」や本町の最上位
計画である「飯豊町総合計画」、「健康いいで２１」等、
関連計画との整合性・連携を図る。 

計画の位置づけ 

平成３１年度（令和元年度）から令和５年度までの５年間 

計画の期間 

本町では平成25年～３０年において、ほぼ毎年２～
３人がなくなっていることから、計画最終年度の令和５
年度には、年間自殺者数を０人にすることを目標といた
します。 

計画の目標 

 
本町の自殺者数は、平成２４年度、２７年度は減少しま
したが、近年では年間２～３人で増減を繰り返しておりま
す。全国及び山形県の自殺者数は年々減少傾向にあります。 
                        

○自殺者数の推移（飯豊町過去20年分）             （単位：人） 

 

厚生労働省「人口動態統計」 

 

○飯豊町の主な自殺の特徴（特別集計（自殺日・住居地、Ｈ26～Ｈ30合計） 

上位３区分 
自殺者数 
5年計 

割合 
自殺死亡率* 
(10 万対) 

背景にある主な自殺の危機経路** 

1 位:男性60歳以上無職同居 4 40.0% 122.9 
失業（退職）→生活苦＋介護の悩み（疲
れ）＋身体疾患→自殺 

2位:男性40～59 歳有職同居 3 30.0% 79.6 
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 

3位:男性20～39 歳無職同居 1 10.0% 371.0 

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 

飯豊町地域自殺実態プロファイル（2019） 

 

本町の自殺の特徴として６０歳以上の高齢者や無職者の
自殺の割合が高いことから、「高齢者」と「生活困窮者」に
対する自殺政策の推進を。また、近年相談件数が多いこと
から「子育て支援」に関わることに対して、重点的に対策
を推進して取り組みます。 
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飯豊町の自殺の現状と課題 



 
 

・飯豊町では、「誰も自殺に追い込まれることのない飯豊町」を目指して。庁内関係各課、関係機関、町民が連携し、自殺対策を
推進していきます。 

飯豊町のいのち支える自殺対策の取組 

 

全ての市町村が共通して取り組むことが望ましいと
されている基本施策として、次の５つに取組みます。 
 

 

 ・庁内部署におけるネットワークの強化 

 ・庁外、地域におけるネットワークの強化 

 
 ・町職員、関係機関（団体）を対象としたゲートキー
パー養成講座の実施 

 ・広報誌等による情報発信（啓発活動） 

 

 ・自殺リスクの要因となる孤立や孤独への支援 

 ・自殺未遂者や遺族への支援 

 
 ・問題への対処法や支援先に助けを求めることを学 
ぶ、ＳＯＳの出し方教育の実施 

 ・保護者向けＳＯＳの気づき啓発 

５つの基本施策 

 

基本施策をもとに、より効果的に対策を推進するた
め、本町の自殺の現状と課題を踏まえ、重点的な施策と
して、次の３つに取組みます。 
 

 

 ・高齢者の孤立・孤独を防ぐための居場所づくり 

 ・高齢者の健康面での不安軽減 

 ・包括的な支援のための関係機関、地域の連携 

 ・高齢者の生活に係る支援 

 

 
 ・税金や保険料、水道料等の支払困難者への納付相談 

・生活保護等、自立した生活ができるような支援 
  

 ・地域全体で子育てを支援する基盤形成のため、関係
機関や関係職種との連携 

 ・保健師、助産師、臨床心理士等による、出産直後の
早期段階からの助言、指導の提供 

３つの重点施策 


