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日本と宮城県の統計から

現状では地域によって不妊治療施設数や治療内容に差がある



日本の出生数

2016年 100万割れ 2019年 90万割れ

2022年 80万割れ 2024年 70万割れ

予想を上回るスピードで
出生数が減少している



宮城県の出生数
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4半世紀で出生数が約1/2に減少

分娩取扱施設は27施設に減少（平成11年には73施設）

不妊治療の保険化

東日本大震災 新型コロナウイルス感染症



合計特殊出生率

東京 0.99
北海道 1.06
宮城 1.07

東京 1.04
宮城 1.09
北海道 1.12

2022年 2023年
東京 1.08
宮城 1.15
北海道 1.20

2021年



仙台への一極集中が進む宮城県

人口の2分の1が仙台に集中
多くの大学や医療機関も

面積は東北最小
岩手県の約2分の1

人口は東北最多
230万人



宮城県の人口ピラミッド

20代後半から30代
前半の人口が少ない
（東京圏への流出）東北他県から学生の流入



20代から30代で結婚している人の割合が少ない
進学などで宮城県に移り住む若者が多い一方、
就職などの時期には県外へ流出している



宮城県と東京都の比較（令和5年・6年）

宮城県 東京都

人口 230.6万人 1403.8万人

面積 7285km２ 622km２

出生数 12328 86348

ART施設数 ６ 56？

分娩施設数 27 154

大学医学部 2 13

厚生労働省の統計を基に作成

1/6

12倍

1/7

1/6

1/10

1/6



スズキ記念病院での不妊治療の変化

治療成績に大きな変化なし



宮城県内のART施設

スズキ記念病院
仙台駅からJRとタクシーで30分
仙台空港から車で10分
三陸自動車道岩沼ICから3分

仙台市内に5施設
仙台市外は当院のみ



診療科
産婦人科
婦人科
生殖医療科
産科（分娩取扱あり）

小児科

生殖医療専門医（日本生殖医学会）
常勤医 4名（内2名専従）
非常勤医 1名

胚培養士
 常勤 4名

非常勤 1名



当院での不妊治療

• 一般不妊治療
• タイミング法

• 排卵誘発

• 配偶者間人工授精

• 生殖補助医療
• 体外受精

• 顕微授精

• 胚凍結、精子凍結

• 凍結胚盤胞移植

• 精巣内精子採取術（連携泌尿器科あり）



当院での先進医療

• タイムラプス撮像法による受精卵・胚培養

• 子宮内膜刺激術

• 子宮内膜擦過術

• 子宮内膜受容能検査１、２

• 子宮内膜細菌叢検査１、２

• 膜構造を用いた生理学的精子選択術

• PGT-A（私費診療で実施）



生殖医療科患者数の推移
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管理料算定患者数
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年齢別患者数
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不妊治療保険適用後
20代の患者は増加
40代の患者は減少



年齢別患者割合

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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不妊治療の保険化によって

• 患者数は増加、単価は減少
• 若いカップルの不妊治療に対するハードルは下がった
• 一般不妊からARTへの早期移行
• 約5％は私費診療（回数・年齢制限などのため)

• 治療成績はほとんど変わらず

• 薬剤の不安定供給
• 今も混乱が続いている

• 少子化対策としての効果は疑問
• 予想以上のペースで少子化は進行している

• 病院経営的には人件費、材料費、光熱費等の高騰
により苦しい状態が続いている
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