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第二期保健事業実施計画（データヘルス計画）の中間評価について 
 

平 成 ３ ０ 年 3 月に「 保 健 事 業 実施 計 画 」と「 特定 健 康 診 査 等 実 施 計 画」を 一 体
化 し た 「 第 二 期 保 健 事 業 実 施 計 画 （ デ ー タ ヘ ル ス 計 画 ）」 を 策 定 し ま し た 。 計 画
期 間 は、平 成 ３ ０ 年 度 か ら 令 和５ 年 度 ま で の ６ 年 間と し 、医 療 費 分 析、特 定 健 康
診 査 及 び、特 定 保 健 指 導 な ど の現 状 か ら 見 え て き た健 康 課 題 を 解 決 す るた め「 重
症 化 予 防 の取 組 」、「 特 定 健 康 診査 受 診 率・特 定保 健 指 導 実 施 率 の 向 上 対策 」、「 が
ん 対 策」、「自 己 啓 発 の 促 進 」 に関 す る 各 種 事 業 を 実施 し て い ま す 。  

令 和 元 年 度ま で の 事 業 進 捗 状 況等 を ま と め 評 価 し、今 後 の 計 画 目 標 達 成の た め
事 業 内 容 等を 見 直 し ま す 。  
 
1.現状 

①町の比較【図表１関係】  
 平 成 28 年度 と 令 和 元 年 度 を比 較 す る と 全 国 で 問題 と な っ て い る 少 子高 齢 化
が 例 外 な く進 ん で い ま す 。ま た 、平 均 余 命 は 男 女 と も 1.2 歳 、平 均 自 立 期 間（ 日
常 生 活 動 作が 自 立 し て い る 期 間）は 男 性 1.4 歳 、女 性 1.6 歳 と 延 び、平 均 余 命
と 平 均 自 立期 間 の 差 で は 、 男 性△ 0.2 歳 、 女 性 △0.4 歳 と な り 自 立 し て日 常 生
活 で き る 期間 が 延 び て い ま す 。  
 

図 表 １ ： 町の 人 口  

項  目  平 成 28 年 度  令 和 元 年 度  比 較  

① 人 口 総 数 （ 人 ）  18,273 18,323 50 

②   ～ 39 歳（ ％ ）  44.2 42.5 △ 1.7 

③ 40～64 歳 （ ％ ）  33.5 33.9 0.4 

④ 65～74 歳 （ ％ ）  12.4 12.6 0.2 

⑤ 75 歳 ～  （ ％ ）  9.9 11.7 1.8 

⑥ 平 均 余 命 ： 男 性(歳) 79.8 81.0 1.2 

⑦ 平 均 余 命 ： 女 性(歳) 86.0 87.2 1.2 

⑧ 平 均 自 立 期 間 ： 男 性(歳 ) 77.6 79.0 1.4 

⑨ 平 均 自 立 期 間 ： 女 性(歳 ) 82.8 84.4 1.6 

⑩ 平 均 余 命 と 自 立 期 間 と  
の差：男性(歳)【⑥−⑧】 2.2 2.0 △ 0.2 

⑪ 平 均 余 命 と 自 立 期 間  
との差：女性(歳)【⑦−⑨】 3.2 2.8 △ 0.4 

⑫ 高 齢 化 率 （ ％ ）  18.6 22.2 3.6 

⑬ 出 生 率 （ 人 口 千 対 ）  10.0 9.4 △ 0.6 

⑭ 死 亡 率 （ 人 口 千 対 ）  8.3 7.0 △ 1.3 



2 
 

②国民健康保険の比較【図表２関係】 
被 保 険 者 数は 、経 済・社 会情 勢 の 変 化 に よ り 612 人 減 少 し て い ま す。町 人 口

に 占 め る 加入 率 は ３ .５ ％減 少 の 22.7％ 、 平 均 年 齢は 、 1.4 歳 上 昇の 49.9 歳 と
な っ て い ます 。  

総 医 療 費 は、 被 保 険 者 数 の 減 少に 伴 い 減 少 し て い ます 。 ま た 、 一 人 当 たり 医
療 費 は 19,978 円 減 の 303,891 円 （ △6.16％ ） と な っ て い ま す が 、 メタ ボ リ ッ
ク シ ン ド ロー ム 該 当 者 及 び 予 備軍 の 割 合 の 増 加 に 伴い 、 被 保 険 者 に 占 める 生 活
習 慣 病 患 者割 合 も 増 加 し て い ます 。  

 
図 表 ２ ： 被保 険 者 及 び 医 療 費 等  

項  目  平 成 28 年 度  令 和 元 年 度  比 較  

① 被 保 険 者 数 （ 人 ）  4,736 4,124 △ 612 

②   ～ 39 歳 （ ％ ）  32.6 29.9 △ 2.7 

③ 40～64 歳 （ ％ ）  32.2 32.2 0.0 

④ 65～74 歳 （ ％ ）  35.2 37.9 2.7 

⑤ 被 保 険 者 加 入 率(%) 26.2 22.7 △ 3.5 

⑥ 被 保 険 者 平 均 年 齢  48.5 49.9 1.4 

⑦ 総 医 療 費 （ 千 円 ）  1,508,907 1,223,467 △ 285,440 

⑧ 1 人 当 た り 医 療 費(円 ) 323,869 303,891 △ 19,978 

⑨ 総 医 療 費 に 占 め る  
生 活 習 慣 病 費 用 割 合 (%) 58.2 57.0 △ 1.2 

⑩ 被 保 険 者 に 占 め る  
生 活 習 慣 病 費 用 割 合 (%) 43.4 45.1 1.7 

⑪ 特 定 健 康 診 査 受 診 率 (%) 35.2 36.4 1.2 

⑫ ﾒﾀﾎﾞﾘｯｸｼﾝﾄﾞﾛｰﾑ 
該 当 者 の 割合 (%) 17.2 20.3 3.1 

⑬ ﾒﾀﾎﾞﾘｯｸｼﾝﾄﾞﾛｰﾑ 
予 備 軍 の 割合 (%) 9.4 11.7 2.3 

⑭ 特 定 保 健 指 導 利 用 率 (%) 63.8 79.6 15.8 

⑮ 特 定 保 健 指 導 終 了 率 (%) 47.6 67.3 19.7 
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２．中間評価 
 ①当初計画目標【図表３関係】  

計 画 の 達 成す べ き 目 的・課 題 を 解 決 す る た め の 目 標は 図 表 ３ の と お り 定め
各 種 事 業 を実 施 し て い ま す 。事 業 の現 状 を 把 握 し 、内 容の 変 更 、改 善 等 を 行
い ま す 。  
図 表 ３ ： 目標 値  

達 成 す べ き 目 的 課 題 を 解 決す る た め の 目 標  

① 医 療 費 削 減 の た め に 、 特
定 健 診 受 診 率 、 特 定 保 健 指
導 の 実 施 率 の 向 上 に よ り 重
症 化 予 防 対象 者 を 減 ら す  

特 定 健 診 受診 率 60％ 以 上  

特 定 保 健 指導 終 了 率 70％ 以 上  

特 定 保 健 指導 対 象 者 の 割 合 の 減少 率 25％  

② 脳 血 管 疾 患 、 虚 血 性 心 疾
患 、 糖 尿 病 腎 症 に よ る 透 析
の 医 療 費 の伸 び を 抑 制 す る 

脳 血 管 疾 患の 総 医 療 に 占 め る 割合  
1.3％ 減 少  
虚 血 性 心 疾患 の 総 医 療 費 に 占 める 割 合  
1.6％ 減 少  
人 工 透 析 導入 者 の 総 医 療 に 占 める 割 合  
0.3％ 減 少  

③ 脳 血 管 疾 患 、 虚 血 性 心 疾
患 、 糖 尿 病 腎 症 の 発 症 を 予
防 す る た めに 、高 血 圧、脂 質
異 常 症、糖 尿 病、メ タ ボ リ ッ
ク シ ン ド ロ ー ム 等 の 対 象 者
を 減 ら す  

メ タ ボ リ ッ ク シ ン ド ロ ー ム 該 当 者 の 割 合 の
減 少  
メ タ ボ リ ッ ク シ ン ド ロ ー ム 予 備 軍 の 割 合 の
減 少  
健 診 受 診 者の Ⅱ 度 高 血 圧 の 割 合の 減 少  
（ 160/100 以 上 ）  
健 診 受 診 者の 脂 質 異 常 症 者 の 割合 の 減 少  
（LDL180 以 上 ）  
健 診 受 診 者の 糖 尿 病 の 割 合 の 減少  
（ HbA1c6.5 以上 ）  
糖 尿 病 の 未治 療 者 （ 中 断 含 む ）の 減 少  
（ 対 象 ： 特定 健 診 受 診 者 ） 
糖 尿 病 治 療 中 の コ ン ト ロ ー ル 不 良 者 の 減 少
（ 対 象 ： 特定 健 診 受 診 者 ） 

④ が ん の 早 期 発 見 ・ 早 期 治
療  

が ん 検 診 受診 率  胃 が ん 30％ 以 上  

が ん 検 診 受診 率  肺 が ん 50％ 以 上  

が ん 検 診 受診 率  大 腸 が ん 30％ 以 上  

が ん 検 診 受診 率  子 宮 が ん 20％ 以 上  

が ん 検 診 受診 率  乳 が ん 40％ 以 上  

⑤ 自 己 の 健 康 に 関 心 を 持 つ
住 民 が 増 える  

健 康 ポ イ ン ト の 取 り 組 み を 行 う 実 施 者 の 割
合  １ ％ 以上 【 町 総 人 口 に 対 する 】  

⑥ 後 発 医 薬 品 の 使 用 に よ
り 、 医 療 費の 削 減  後 発 医 薬 品の 使 用 割 合 80％ 以 上  
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②事業実施状況【図表４関係】  
 
各 項 目 の 目標 の 達 成 に 向 け た 状況 は 、 図 表 ４ の と おり で す 。  
 

① 医 療 費 削減 の た め に 、特 定 健 診 受 診率 、特 定 保 健 指 導 の実 施 率 の 向 上に
よ り 重 症 化予 防 対 象 者 を 減 ら す項 目 で は 、b. 特 定 保 健 指 導 終 了率 70％以 上
は 、達 成 す る 年 度 も あ り 改 善 され て い ま す 。一 方 で 、a. 特 定 健 診 受 診 率 60％
以 上 は 、 微 増 し て い る が 受 診 率 は 目 標 値 を 大 き く 下 回 っ て い ま す 。 ま た 、 c. 
特 定 保 健 指導 対 象 者 の 割 合 の 減少 率 25％ は 、達成 し た 年 度 も あ り ま すが 、令
和 元 年 度 は大 き く 減 少 し て い ます 。  
 

② 脳 血 管 疾患 、虚 血 性 心 疾 患 、糖 尿 病腎 症 に よ る 透析 の 医 療 費 の 伸 び を抑
制 す る 項 目で は 、 課 題 を 解 決 する た め の 目 標 全 て が改 善 さ れ て い ま す 。  
 

③ 脳 血 管 疾患 、虚 血 性 心 疾 患 、糖 尿病 腎 症 の 発 症 を予 防 す る た め に 、高 血
圧 、脂 質 異 常 症 、糖 尿 病 、メ タ ボ リッ ク シ ン ド ロ ーム 等 の 対 象 者 を 減 らす 項
目 で は 、課 題 を 解決 す る た め の目 標 全 て で 悪 化 し てい ま す 。被 保 険 者 の高 齢
化 が 影 響 して い る も の と 思 わ れま す 。  
 

④ が ん の 早期 発 見・早 期 治 療 の項 目 で は 、課 題 を 解 決 す るた め の 目 標 全て
で 変 わ り があ り ま せ ん 。  
 

⑤ 自 己 の 健康 に 関 心 を 持 つ 住 民が 増 え る項 目 で は 、平 成 30 年 度 よ り 清流
の 国 ぎ ふ 健康 ポ イ ン ト 事 業 に 参加 し て い ま す。当 初 目 標 値 を 達 成 し て いま す 。 
 

⑥ 後 発 医 薬品 の 使 用 に よ り 、 医療 費 の 削 減 の 項 目 では 、 各 年 度 10 月 診 療
分 を 比 較 して い ま す 。 目 標 達 成に 向 け て 使 用 割 合 は上 昇 し て い ま す 。  

 
 

③今後の事業の取組・見直し【図表５関係】  
 
今 後 の 事 業の 取 組 ・ 見 直 し に つい て は 、 図 表 ５ の とお り で す 。  
基 本 的 に 現状 の 事 業 を 継 続 し 実施 し て い き ま す 。有 意 義 な事 業 は 、計 画 期

間 中 で あ って も そ の 都 度 検 討 し、 事 業 を 見 直 し ま す。  
今 後 は、自 身 の 健 康 に 興 味 を もち 平 時 か ら 健 康 維 持に 取 り 組 ん で い た だけ

る よ う に 、情 報 発 信 に 努 め て いき ま す 。
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達成すべき目的 課題を解決するための目標 
初期値       中間 

評価 
事 業 実 施 状 況 H28 年 H29 年 H30 年 R１年 

2016 2017 2018 2019 

①医療費削減のために、特
定健診受診率、特定保健指
導の実施率の向上により
重症化予防対象者を減ら
す 

a. 特定健診受診率 60％以上 35.2% 36.1% 37.0% 36.4% B 未受診者に電話勧奨及び 40 歳代を対象としてはがき勧奨を
実施しています。また、糖尿病・高血圧・脂質異常症の通院者
を対象とし、情報提供事業を実施しています。 

保健指導対象者に合わせて、日時・場所などを調整して実施
しています。 

b. 特定保健指導終了率 70％以上 47.6% 61.7% 81.7% 67.3% A 

c. 特定保健指導対象者の割合の減少率 25％【継続者】 22.5％ 20.2％ 26.3％ 13.0％ C 

②脳血管疾患、虚血性心
疾患、糖尿病腎症による
透析の医療費の伸びを抑
制する 

a. 脳血管疾患の総医療に占める割合 1.3％減少 10.1% 10.9％ 11.5％ 9.0％ A 
健診受診者に対して、個別面接で保健指導を行い、現在の体

の状態や食事、運動など生活習慣改善に向けて取り組めるよう
支援しています。また、要受診勧奨者(高血圧・高血糖・脂質
異常者等)で医療機関未受診の方、治療を中断している方、コ
ントロールが不良な方に対して保健指導を行い、重症化すると
高額費用になる疾患(脳血管疾患、虚血性心疾患、人工透析な
ど)の発症・重症化を予防するために支援しています。 

b. 虚血性心疾患の総医療費に占める割合 1.6％減少 17.0% 16.5％ 17.3％ 15.3％ A 

c. 人工透析導入者の総医療に占める割合 0.3％減少 5.3% 6.1％ 5.4％ 4.3％ A 

③脳血管疾患、虚血性心
疾患、糖尿病腎症の発症
を予防するために、高血
圧、脂質異常症、糖尿
病、メタボリックシンド
ローム等の対象者を減ら
す 

a. メタボリックシンドローム該当者の割合の減少 17.2％ 17.5% 18.5% 20.3% C 健診受診結果から、特定保健指導者、要受診者(随時血糖
126 ㎎/dl、HbA1c6.5 以上、血圧 160/100 以上、LDL180 以
上、中性脂肪 300 以上等)、に対して保健指導、医療機関への
受診勧奨を個別面接で行い、病気の発症・重症化が予防できる
よう支援しています。 

令和 2 年度から高齢者の保健事業と介護予防の一体化事業を
開始し、若い頃から切れ目なく健康づくりや介護予防が行える
よう保健センターや包括支援センター医療専門職と国保係・後
期高齢者医療係が連携して実施しています。 

b. メタボリックシンドローム予備軍の割合の減少 9.4% 9.8% 10.0% 11.7% C 

c. 健診受診者のⅡ度高血圧の割合の減少（160/100 以上） 3.8% 4.1％ 3.9％ 4.3％ C 

d. 健診受診者の脂質異常症者の割合の減少 

（LDL180 以上） 
2.0% 2.3％ 3.7％ 2.2％ C 

e. 健診受診者の糖尿病の割合の減少 

（HbA1c6.5 以上） 
7.4% 7.2％ 7.5％ 8.9％ C 

f. 糖尿病の未治療者（中断含む）の減少 

（対象：特定健診受診者 ＨbA1c：6.5 以上～） 
31.2% 30.1% 39.2% 35.3%. C 

g. 糖尿病治療中のコントロール不良者の減少 

（対象：特定健診受診者ＨbA1c：7.4 以上～） 
34.0% 45.1% 35.6% 36.4%. C 

④がんの早期発見・早期
治療 

a. がん検診受診率 胃がん 30％以上 2.9% 2.7％ 2.9％ 3.0％ B  検診の受診機会の拡充のため、日曜日の集団健診実施時に同

時に実施しています。また、町ホームページ、町情報発信メー

ル、広報きたがた、北方町くらしのカレンダーに検診日、受診

期間等の情報発信をしています。 

b. がん検診受診率 肺がん 50％以上 10.3% 14.8％ 14.2％ 13.8％ B 

c. がん検診受診率 大腸がん 30％以上 7.3% 6.6％ 7.2％ 7.5％ B 

d. がん検診受診率 子宮がん 20％以上 14.0% 12.5％ 12.4％ 13.4％ B 

e. がん検診受診率 乳がん 40％以上 21.9% 19.4％ 19.5％ 20.3％ B 

⑤自己の健康に関心を持
つ住民が増える 

a. 健康ポイントの取り組みを行う実施者の割合 １％以上 − − 1.1％ 1.2％ A 清流の国ぎふ健康ポイント事業に参加し、健康維持に関する意

識の向上を図ります。 

⑥後発医薬品の使用によ
り、医療費の削減 

a. 後発医薬品の使用割合 80％以上 70.0% 70.4％ 76.8％ 77.7％ A 後発医薬品切替促進通知を年２回対象者へ発送しています。ま

た、啓発シールを保険証更新時に同封しています。 

図表４：実施状況 評価 A：改善している B：変わらない C：悪化している D：評価困難 
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図表５：今後の事業の取組・見直し 

達成すべき目的 課題を解決するための目標 
中間 
評価 

今後の事業の取組・見直し 

①医療費削減のために、特定健診受診率、特
定保健指導の実施率の向上により重症化予
防対象者を減らす 

a. 特定健診受診率 60％以上 B 
現状の事業取組を継続して実施します。 
はがき勧奨の、対象年齢範囲を拡充します。 b. 特定保健指導終了率 70％以上 A 

c. 特定保健指導対象者の割合の減少率 25％【継続者】 C 

②脳血管疾患、虚血性心疾患、糖尿病腎症
による透析の医療費の伸びを抑制する 

a. 脳血管疾患の総医療に占める割合 1.3％減少 A 
現状の事業取組を継続して実施します。 
最新の健康情報の把握に努め、指導、情報発信を行います。 b. 虚血性心疾患の総医療費に占める割合 1.6％減少 A 

c. 人工透析導入者の総医療に占める割合 0.3％減少 A 

③脳血管疾患、虚血性心疾患、糖尿病腎症
の発症を予防するために、高血圧、脂質異
常症、糖尿病、メタボリックシンドローム
等の対象者を減らす 

a. メタボリックシンドローム該当者の割合の減少 C 

現状の事業取組を継続して実施する。 
最新の健康情報の把握に努め、指導、情報発信を行います。 

b. メタボリックシンドローム予備軍の割合の減少 C 

c. 健診受診者のⅡ度高血圧の割合の減少（160/100 以上） C 

d. 健診受診者の脂質異常症者の割合の減少 

（LDL180 以上） 
C 

e. 健診受診者の糖尿病の割合の減少 

（HbA1c6.5 以上） 
C 

f. 糖尿病の未治療者（中断含む）の減少 

（対象：特定健診受診者 ＨbA1c：6.5 以上～） 
C 

g. 糖尿病治療中のコントロール不良者の減少 

（対象：特定健診受診者ＨbA1c：7.4 以上～） 
C 

④がんの早期発見・早期治療 

a. がん検診受診率 胃がん 30％以上 B 

現状の事業取組を継続して実施します。 
町民への情報提供や広報活動に努めます。 

b. がん検診受診率 肺がん 50％以上 B 

c. がん検診受診率 大腸がん 30％以上 B 

d. がん検診受診率 子宮がん 20％以上 B 

e. がん検診受診率 乳がん 40％以上 B 

⑤自己の健康に関心を持つ住民が増える a. 健康ポイントの取り組みを行う実施者の割合 １％以上 A 現状の事業取組を継続して実施します。 目標値を 2％以上に変更します。 

⑥後発医薬品の使用により、医療費の削減 a. 後発医薬品の使用割合 80％以上 A 現状の事業取組を継続して実施します。 

評価 A：改善している B：変わらない C：悪化している D：評価困難 


