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「第２期北海道ギャンブル等依存症対策推進計画」素案からの変更点 （第５回対策推進部会後修正） 

計画（素案） 計画（案） 変更の理由 

 

・なお、本計画は「持続可能な開発目標（ＳＤＧｓ）」の達成に資するもので

す。 

※持続可能な開発目標（Sustainable Development Goals：ＳＤＧｓ）2015年

９月に国連で採択された、先進国を含む2030年までの国際社会全体の開発目

標。17のゴール（目標）とその下位目標である169のターゲットから構成 

 

（１頁 ２ 計画の位置づけ ９行目～17行目） 

・道では、2018（平成30）年12 月、SDGsのゴール等に照らした、本道の直

面する課題、独自の価値や強みを踏まえた「めざす姿」などを示した「北海

道SDGs推進ビジョン」を策定し、当該ビジョンに沿って、多様な主体と連

携・協働しながら、北海道全体でSDGsの推進を図ることとしています。 

本計画は、「持続可能な開発目標（SDGｓ）」の主に以下のゴール（ターゲッ

ト）の達成に資するものです。 

・ゴール１（ターゲット1.2、1.3） 

・ゴール３（ターゲット3.4、3.d） 

・ゴール４（ターゲット4.5） 

・「北海道 SDGs推

進ビジョン」R3年

の規定により修正 

 

・近年は、公営競技におけるインターネット投票の急速な拡大から、投票サイ

トにおける注意喚起表示等が課題となっているほか、ゲームやインターネッ

トといった特定の行為や過程に必要以上に熱中し、のめり込んでしまう「プロ

セスへの依存」が認識されてきているとともに、インターネットでのゲームに

勝つために課金を繰り返す問題もでてきており、2019年５月に国際疾病分類 

に「ゲーム障害」が加わりました。 

 

（13頁 （３）現状認識 11行目～14行目） 

・近年は、公営競技におけるインターネット投票の急速な拡大から、投票サ

イトにおける注意喚起表示等が課題となっているほか、ゲームやインターネ

ットといった特定の行為や過程に必要以上に熱中しのめり込んでしまう、い

わゆる「プロセスへの依存」が認識され、2019年５月に「疾病及び関連保健

問題の国際統計分類(ICD-11)」に「Gaming Disorder」として、ゲームに関す

る病的な状態が加えられました。 

 

・パブリックコメ

ントの意見を踏ま

え、文言を修正 

 

ギャンブル等依存症は、ギャンブル等行為を反復するうちに、その頻度や掛

け金が徐々に増大し、自己制御できなくなる状態であり、誰もがなりうる病気

であること、国際的な疾病分類や診断基準で、ギャンブル障害（DSM-５）また

はギャンブル症（ICD-11 の訳語案）とされている病態であること、適切な支

援や回復プログラムへの参加によって回復可能な病気であること、などの正

しい知識の普及啓発を推進します。 

 

 

 

（15頁 ３ 基本方針（１） ２行目～５行目） 

 ギャンブル等依存症は、ギャンブル等行為を反復するうちに、その頻度や

掛け金が徐々に増大し、自己制御できなくなる病的状態であり、診断基準や

国際的な疾病分類で「ギャンブル障害（DSM-５）」や「病的賭博（ICD-10）」

と診断される誰もがなりうる病気であること、適切な支援や回復プログラム

への参加によって回復可能であること、などの正しい知識の普及啓発を推進

します。 

・文言修正 

・現在、日本が導

入しているICD-10

の分類名に修正 

参考資料（３） 
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計画（素案） 計画（案） 変更の理由 

 

指 標 R2.3月計画策定時 現状 目 標 

①連携会議の設

置数 

札幌圏：１か所 札幌圏(２か所)、室蘭、南渡島、

富良野、十勝、釧路、根室(２か

所) 

※R4年10月時点 

第２次医療圏に

１か所 

②医療機関、相

談機関の研修会

受講機関及び受

講者数（再掲） 

医療機関：24か所 

受講者数：83名 

相談機関：40か所 

受講者数：44名 

※H30年度時点 

医療機関：49か所 

受講者数：229名 *1 

相談機関：59か所 

受講者数：81名 *2 

※R3年度時点 

研修会受講機関

及び受講者数の

増 

 

（18頁 重点目標３ ①連携会議の設置数 現状） 

指 標 R2.3月計画策定時 現状 目 標 

①連携会議の設

置数 

札幌圏：１か所 札幌圏(２か所)、西胆振、南渡島、

南檜山、富良野、十勝、釧路、根室

(２か所) 

※R4年12月時点 

第２次医療圏に

１か所 

②医療機関、相談

機関の研修会受

講機関及び受講

者数（再掲） 

医療機関：24か所 

受講者数：83名 

相談機関：40か所 

受講者数：44名 

※H30年度時点 

医療機関：49か所 

受講者数：229名 *1 

相談機関：59か所 

受講者数：81名 *2 

※R3年度時点 

研修会受講機関

及び受講者数の

増 

 

・現状の室蘭を二

次医療圏名の西胆

振に修正 

・南檜山を追加 

・把握時点を修正 

 

 

 

 

 

 

（２）ギャンブル等依存症の定義 

 ア 法的定義 

  基本法では、ギャンブル等依存症を「ギャンブル等（法律の定めるところ

により行われる公営競技、ぱちんこ屋に係る遊技その他の射幸行為をい

う。）にのめり込むことにより日常生活又は社会生活に支障が生じている状

態」と定義されています。 

 イ 医学的定義 

  現在、国内の医療機関等で汎用されている精神科診断基準には、ICDなら

びに DSM があり、ギャンブル等依存症はこれらの基準に基づいて診断され

ています。ICD－10での分類では、「病的賭博」に、DSM－５での分類では、

「ギャンブル障害（Gambling Disorder）」に位置づけられています。 

  なお、現在、改訂中のICD-11では、「ギャンブル症」の病名になる予定で

す。 

（34頁 １ ギャンブル等依存症による影響（２）） 

（２）「ギャンブル等依存症」の定義 

 ア 法的定義 

  基本法では、ギャンブル等依存症を「ギャンブル等（法律の定めるとこ

ろにより行われる公営競技、ぱちんこ屋に係る遊技その他の射幸行為をい

う。）にのめり込むことにより日常生活又は社会生活に支障が生じている状

態」と定義されています。 

 イ 医学的定義 

  現在、国内の医療機関等で汎用されている精神科診断基準には、ICDな

らびにDSMがあり、ギャンブル等依存症はこれらの基準に基づいて診断さ

れています。ICD－10での分類では、「病的賭博」に、DSM－５での分類で

は、「ギャンブル障害（Gambling Disorder）」に位置づけられています。 

  なお、2019年５月に第72回WHO世界保健総会で採択されたICD-11で

は、「Gambling Disorder」とされています。 

・ICD-11の日本語

訳は決定されてい

ないため、ICD-11

における病名に修

正 

 

・12月   計画素案に対するパブリックコメントの実施 

～１月  

・１月   第５回北海道ギャンブル等依存症対策推進会議「対策推進部会」 

 

・１月   第２回北海道ギャンブル等依存症対策推進会議 

（63頁 10 第２期北海道ギャンブル等依存症対策推進計画策定経過） 

・12月２日 計画素案に対するパブリックコメントの実施 

～１月３日  

・１月18日 第５回北海道ギャンブル等依存症対策推進会議「対策推進部 

会」 

・１月30日 第２回北海道ギャンブル等依存症対策推進会議 

・令和４年度の計

画策定経過のパブ

リックコメントの

実施以降の日程を

記載 

・第５回部会の内

容を追加 


