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序章 計画策定にあたって 

１ 特定健診・特定保健指導の導入の趣旨 

 健診等の保健事業については、現在、老人保健法や医療保険各法に基づいて市

町村、企業、医療保険者によって実施されているが、各健診の役割分担が不明確で

あり、受診者に対するフォローアップが不十分であるとの指摘がされている。 

 このため、健診・保健指導については、 

① 適切に実施することにより、将来の医療費の削減効果が期待され、医療保険者

が最も大きな恩恵を受けること 

②  医療費のデータと健診・保健指導のデータを突合することができ、より効果的な

方法等を分析できること 

③ 対象者の把握を行いやすいこと 

から、保険者が実施主体になることにより、被保険者だけでなく、従来手薄だった被

扶養者に対する健診も充実し、健診受診率の向上が見込まれるほか、充分なフォロ

ーアップ（保健指導）も期待できることから、保険者にその実施が義務づけられる。 

 上記の趣旨により、海陽町国民健康保険の保険者である海陽町は「高齢者の医療

の確保に関する法律」に基づき、平成２０年度から糖尿病との生活習慣病に着目した

特定健診及び特定保健指導を行うこととする。 

  

 

２ 特定健診・保健指導の対象となる生活習慣病 

特定健康診査・保健指導の対象となる生活習慣病は、メタボリックシンドローム（内

臓脂肪症候群）の該当者・予備群とする。 

 

 

３ メタボリックシンドローム（内臓脂肪症候群）に着目する意義 

 平成１７年４月に、日本内科学会等内科系８学会が合同でメタボリックシンドローム

の疾患概念と診断基準を示した。 

 これは、内臓脂肪型肥満を共通の要因として、高血糖、脂質異常、高血圧を呈する

病態であり、それぞれが重複した場合は、虚血性心疾患、脳血管疾患等の発症リス

クが高く、内臓脂肪を減少させることでそれらの発症リスクの低減が図られるという考

え方を基本としている。 

 すなわち、内臓脂肪型肥満に起因する糖尿病、高脂血症、高血圧は予防可能であ

り、また、発症してしまった後でも、血糖、血圧等をコントロールすることにより、心筋

梗塞等の心血管疾患、脳梗塞等の脳血管疾患、人工透析を必要とする腎不全など

への進展や重症化を予防する事は可能であるという考え方である。 
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内臓脂肪型肥満に着目した生活習慣病予防のための
健診・保健指導の基本的な考え方について

実施主体

評 価

方 法

保健指導
の対象者

内 容

目 的

特 徴

健診・保
健指導の

関係

市町村

アウトプット（事業実施量）評価

実施回数や参加人数

一時点の健診結果のみに基づく保健
指導

画一的な保健指導

健診結果で「要指導」と指摘され、健
康教育等の保健事業に参加した者

健診結果の伝達、理想的な生活習慣
に係る一般的な情報提供

個別疾患の早期発見・早期治療

プロセス（過程）重視の保健指導

健診に付加した保健指導

これまでの健診・保健指導

医療保険者

アウトカム（結果）評価

糖尿病等の有病者・予備群の２５％減少

健診結果の経年変化及び将来予測を踏まえた保
健指導

データ分析等を通じて集団としての健康課題を設
定し、目標に沿った保健指導を計画的に実施

個々人の健診結果を読み解くとともに、ライフスタイ
ルを考慮した保健指導

健診受診者全員に対し、必要度に応じ、階層化さ
れた保健指導を提供
リスクに基づく優先順位をつけ、保健指導の必要性に応じて「情報提供」
「動機づけ支援」「積極的支援」を行う

自己選択と行動変容
対象者が代謝等の身体のメカニズムと生活習慣との関係を理解し、生
活習慣の改善を自らが選択し、行動変容につなげる

内臓脂肪型肥満に着目した早期介入・行動変容
リスクの重複がある対象者に対し、医師、保健師、管理栄養士等が早期
に介入し、行動変容につながる保健指導を行う

結果を出す保健指導

内臓脂肪型肥満に着目した生活習慣病予防のた
めの保健指導を必要とする者を抽出する健診

これからの健診・保健指導

行動変容を

促す手法

最新の科学
的知識と、
課題抽出の
ための分析

 内臓脂肪症候群（メタボリックシンドローム）の概念を導入することにより、内臓脂肪

の蓄積、体重増加が血糖や中性脂肪、血圧などの上昇をもたらすとともに、様々な形

で血管を損傷し、動脈硬化を引き起こし、心血管疾患、脳血管疾患、人工透析の必

要な腎不全などに至る原因となることを詳細にデータで示すことができるため、健診

受診者にとって、生活習慣と健診結果、疾病発症との関係が理解しやすく、生活習慣

の改善に向けての明確な動機づけができるようになると考える。 

 

 

４ 内臓脂肪型肥満に着目した生活習慣病予防のための健診・保健指導の基本的な

考え方について 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

５ 計画の性格 

 この計画は、国の特定健康診査等基本指針（法第１８条）に基づき、海陽町国民健

康保険が策定する計画であり、都道府県医療費適正化計画と十分な整合性を図るも

のとする。 
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６ 計画の期間 

 この計画は５年を一期とし、第１期は平成２０年度から平成２４年度とし、５年ごとに

見直しを行う。 

 

 

７ 計画の目標値 

 この計画の実行により、メタボリックシンドローム（内臓脂肪症候群）の該当者・予備

群を平成２７年度までに２５％減少することを目標とする。 

 

 

第１章 健診の現状 

 

１ 海陽町の特徴 

   別紙のとおり（様式６－１） 

 

２ 生活習慣病の治療状況 

   別紙のとおり（ 様式３－１ ～ 様式３－７ ） 

 

（１）生活習慣病全体の治療状況   ・・・ 様式３－１ 

       

（２）糖尿病の治療状況         ・・・ 様式３－２ 

       

（３）高血圧の治療状況         ・・・ 様式３－３ 

        

（４）高脂血症の治療状況        ・・・ 様式３－４ 

 

（５）虚血性心疾患の治療状況     ・・・ 様式３－５ 

 

（６）脳梗塞の治療状況          ・・・ 様式３－６ 

 

（７）人工透析の治療状況        ・・・ 様式３－７ 
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男性
（海南地区）

77.6
（海部地区）

76.8
（宍喰地区）

77.7

女性
（海南地区）

84.5
（海部地区）

83.9
（宍喰地区）

84.7

順位 原因 １０万対
６５歳未
満比率

原因 １０万対
６５歳未
満比率

原因 １０万対
６５歳未満

比率

第１位 悪性新生物 ２５３．９ 悪性新生物 ２９２．０ 悪性新生物 ４１０．４

第２位 心疾患（高血圧性除く） １２６．５ 心疾患（高血圧性除く） １７０．８ 肺炎 ２０１．０

第３位 脳血管疾患 １０２．３ 脳血管疾患 １２８．１ 心疾患（高血圧性除く） １９２．６

第４位 肺炎 ７５．７ 肺炎 １０８．９ 脳血管疾患 １７５．９

第５位 不慮の事故 ３０．３ 不慮の事故 ４２．６ 腎不全 ３３．５

男 男 男

死亡数 ８３９人 １３人

平成１６年 ２３．６％ １８．９％（４３位） １４．０％

被保護率
（人口千対）

医療扶助率

要介護認定者数

認定率

受給率

要支援 ４１万人 ６，３５７人 ９２人

要介護１ ９９万人 １１，１４８人 ２２３人

要介護２ ５０万人 ４，３１１人 １０２人

要介護３ ４３万人 ３，６４３人 ９５人

要介護４ ４２万人 ３，９０３人 ７９人

要介護５ ３８万人 ３，３９６人 ９１人

介護保険第２号被
保険者（６５歳未満

者）の原因疾患
原因

要介護
１、２、３
の割合

要介護
４、５の割

合
原因

要介護
１、２、３
の割合

要介護
４、５の割

合
原因

要介護１、
２、３の割

合

要介護４、
５の割合

第１位 脳血管疾患 ８７％ １３％

第２位 パーキンソン病 ３３％ ６７％

第３位 リウマチ １００％ ０％

第４位 認知症 ０％ １００％

第５位 骨折 ０％ １００％

被保険者数

加入率

一般

退職

老人

保険料（税）
収納率

医療費 総額 総額 総額

一般

退職

老人

６．１兆円 ６２９億円 １億円

１２，０６７人【Ｈ１８．４．１】

障害の状況

死亡の状況
（平成１６年）

高齢化率
（平成１７年１０月）

総人口
（平成１７年１０月）

１億２７７６万人

２５７６万人（２０．２％）

８０万人

１９万７千人（２４．４％） ４，０２９人（３３．４％）【Ｈ１８．４．１】

様式６－１　健診・保健指導計画作成のためのアセスメント表
海陽町全　国 県

平均寿命
（平成１２年）

７７．７

８４．６

７７．２

８４．５

早世の状況
６５歳未満死亡数(割

合）
（平成１６年）

女

１３．２％

女

３９６人

１０．１％（４０位）

女

６人

７．４％

生活保護
（平成１６年）

受
給
者
の
状
況

４０６万人

１６．４％

７８．０％

２３．２

８１．１％ ８７．７％（３位） １００％

１１．１ １３．７（１２位）

６８２人

１６．３％

１３．０％ １３．５％１９．４％

４万人

２１．１％（１位）

８０．５％(１１位）

１１．９％

１０．４％

３１．５％

１５．９％

１３．８％

１３．５％

３４．０％

１３．２％

１１．１％

１３．３％

介護保険
（平成１６

年）

第１号被
保険者

４７６０万人 ２７万人

２２．７％

１５．０％

１３．９％

１１．６％

１２．３％

３７．５％

２８８５万人

６９５万人

１１７８万人

１５万人

４万人

８万人

２４９，３４８円

１人あたり

２０１，９４６円

３７０，１０８円

７８４，５５８円

３５５，１０８円

７１５，８９３円

６，２１６人

５０．８％

３，４１０人

８８３人

１，９２３人

９２．７％

３３．８％(４４位）

２６３，３００円

国保の状況
（平成１６年度）

介護給付費

１人あたり １人あたり

２６５，７０８円(  １位）

４０６，１４５円（  ５位）

７７７，８０９円（１９位）

３２５，７４０円（  １位）

２３２，３０１円
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治療者数
全治療者

に占める割
合

総人数に
対する割

合
治療者数

全治療者
に占める割

合

総人数に
対する割

合
治療者数

全治療者に
占める割合

総人数に対
する割合

人工透析 １，１４９人 １．１％ ０．４％ １０人 ０．４％ ０．２％

虚血性心疾患 ２７，４５８人 ２６．５％ １０．１％ ７４３人 ２８．７％ １２．０％

脳梗塞 ２０，３３２人 １９．６％ ７．５％ ５９７人 ２３．１％ ９．７％

糖尿病 ３２，７６４人 ３１．６％ １２．０％ ７５６人 ２９．２％ １２．２％

高脂血症 ４０，４８４人 ３９．０％ １４．８％ １，０２８人 ３９．７％ １６．６％

高血圧 ７１，４１５人 ６８．８％ ２６．２％ １，７７０人 ６８．３％ ２８．６％

受診者数
（受診率）

５０６人
（１４．８％）

有所見者数／有
所見率（動機づ
け支援以上の割

合）

有所見順位 有所見項目 人数 割合 有所見項目 人数 割合 有所見項目 人数 割合

第１位 ＬＤＬコレステロール ２９３ ５７．９％

第２位 最高血圧 ２８６ ５６．５％

第３位 HbA1c １９１ ３７．７％

第４位 腹囲 １６４ ３２．４％

第５位 血糖値 １３７ ２７．１％

第６位 ＢＭＩ １２２ ２４．１％

第７位 最低血圧 １０５ ２０．６％

第８位 心電図判定 １０２ ２０．２％

第９位 中性脂肪 ８８ １７．４％

第１０位 尿酸 ５７ １１．３％

医療の状況
　
平成１７年９月審査
分レセプト

健診の状況

４０～７４歳国保加入者数
(平成１７年度）

１５８，４９７人 ３，４２８人

様式６－１　健診・保健指導計画作成のためのアセスメント表
海陽町全　国 県
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様式３－１　生活習慣病全体の分析〔レセプト分析（平成１７年８月診療分のみ）〕

男性

人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％

２０歳代以下 454 8 1.8% 1 0.2% 0 0.0% 1 12.5% 1 12.5% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 1 12.5% 0 0.0%

３０歳代 153 15 9.8% 1 0.7% 0 0.0% 0 0.0% 5 33.3% 1 20.0% 0 0.0% 2 40.0% 1 20.0% 2 13.3% 1 6.7% 1 6.7%

４０歳代 269 28 10.4% 3 1.1% 1 3.6% 1 3.6% 15 53.6% 0 0.0% 1 6.7% 4 26.7% 3 20.0% 13 46.4% 13 46.4% 2 7.1%

５０歳代 479 115 24.0% 16 3.3% 5 4.3% 2 1.7% 39 33.9% 6 15.4% 3 7.7% 4 10.3% 9 23.1% 71 61.7% 38 33.0% 26 22.6%

６０歳代 662 290 43.8% 46 6.9% 59 20.3% 1 0.3% 112 38.6% 9 8.0% 7 6.3% 12 10.7% 25 22.3% 171 59.0% 104 35.9% 66 22.8%

７０歳代以上 938 657 70.0% 230 24.5% 213 32.4% 3 0.5% 205 31.2% 17 8.3% 11 5.4% 53 25.9% 78 38.0% 446 67.9% 197 30.0% 135 20.5%

合計 2,955 1,113 37.7% 297 26.7% 278 25.0% 8 0.7% 377 33.9% 33 8.8% 22 5.8% 75 19.9% 116 30.8% 703 63.2% 354 31.8% 230 20.7%

女性

人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％

２０歳代以下 457 8 1.8% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 4 50.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0%

３０歳代 152 8 5.3% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 2 25.0% 0 0.0% 0 0.0% 1 50.0% 1 50.0% 0 0.0% 2 25.0% 0 0.0%

４０歳代 165 12 7.3% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 2 16.7% 0 0.0% 0 0.0% 1 50.0% 1 50.0% 8 66.7% 4 33.3% 0 0.0%

５０歳代 370 88 23.8% 12 3.2% 6 6.8% 0 0.0% 29 33.0% 1 3.4% 0 0.0% 5 17.2% 2 6.9% 52 59.1% 38 43.2% 2 2.3%

６０歳代 676 336 49.7% 74 10.9% 42 12.5% 1 0.3% 103 30.7% 4 3.9% 3 2.9% 14 13.6% 19 18.4% 227 67.6% 171 50.9% 17 5.1%

７０歳代以上 1,405 1,025 73.0% 360 25.6% 271 26.4% 1 0.1% 239 23.3% 9 3.8% 15 6.3% 40 16.7% 85 35.6% 780 76.1% 459 44.8% 53 5.2%

合計 3,225 1,477 45.8% 446 30.2% 319 21.6% 2 0.1% 379 25.7% 14 3.7% 18 4.7% 61 16.1% 108 28.5% 1,067 72.2% 674 45.6% 72 4.9%

高血圧 高脂血症 高尿酸
インスリン治療 網膜症等 腎障害 神経障害

脳梗塞 透析 糖尿病
（再掲）糖尿病合併症

年代 被保険者数
生活習慣病 虚血性心疾患

被保険者数年代

高血圧 高脂血症透析脳梗塞虚血性心疾患生活習慣病 糖尿病 高尿酸

（再掲）糖尿病合併症

インスリン治療 網膜症等 腎障害 神経障害

 


