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６ 慢性閉塞性肺疾患（ＣＯＰＤ）対策 
（１）現 状 

○ ＣＯＰＤは、主として長期の喫煙によってもたらされる肺の炎症性疾患で、咳・痰・息切れ

を主訴として緩徐に呼吸障害が進行します。肺気腫、慢性気管支炎などが含まれます。 

○ 北海道における令和４年のＣＯＰＤの死者数は、725 人となっており、死亡者全体の 1.0％

を占め、人口 10 万人当たりでは 14.2 と、全国 13.7 を上回っています。＊１ 

○ 十勝圏域におけるＣＯＰＤの認知度は、31.7％となっており＊２、北海道の 33.9％よりも低

くなっています。認知度向上に向けた取組とともに、喫煙対策による発症予防や、早期発見と

禁煙治療等の介入により、重症化を防ぐことが期待されます。 

 

（２）課 題 

○ 北海道の喫煙率は全国と比べ過去から高く、長期的な喫煙による健康への影響と高齢化によ

って、今後、さらに罹患率や死亡率の増加が続くと予想され、また、ＣＯＰＤが肺の炎症性疾

患であることが十分に認知されていないことから、ＣＯＰＤに関する知識を、一層普及させる

必要があります。 

 

（３）施策の方向と主な施策 

○ ＣＯＰＤの発症予防と進行の防止は禁煙によって可能であり、早期禁煙は有効性が高いた

め、禁煙を支援する環境づくりが大切です。 

○ 新型コロナウイルス感染症では、ＣＯＰＤは重症化のリスク因子とされたことから、喫煙の

有無を問わず、その名称や疾病の要因、病状などについて、引き続き普及啓発に取り組むとと

もに、その主な発症要因であるたばこ対策を一層推進します。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                                                                                                                           
＊１ 厚生労働省「人口動態統計」（令和４年） 

＊２ 健康づくり道民調査（令和４年度） 


