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要因分析

【必須】

新型コロナ感染症対応が終了した影響で、人々の活動が活発化・接触機会が増えたことで感染症り患者が増加し、

目標達成には至らなかったと考えられる。令和4年から令和5年にかけては、特に梅毒や百日咳が増加した。

改善の方向性

【必須】
流行している感染症に対する注意喚起や啓発を継続して行う必要がある。
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細 施 策 30-2 新興感染症以外の感染症に対応した医療提供体制の確保(ソフト系) 施策KGI ①

Ｋ Ｇ  Ｉ

人口10万人あたりの感染症り患者数

KGI種別 下がると良い指標 R  5  年  度

令和５年度　　事後評価シート
施策 30  医療体制の整備

K　G　I
①県内の医療施設に従事する医師数

【基準値】3,693人（令和２年）【目標値】3,819人

担当部局 保健福祉部


