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地域・職域連携推進事業関係者会議 



• 静岡県健康福祉部健康増進課 

 （静岡県総合健康センター） 

• 全国健康保険協会（協会けんぽ）静岡支部 

• 静岡県国民健康保険団体連合会 

 

  などからご提供いただいた素材を用いて 

  静岡県での取り組みのご紹介をいたします。 
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本日の内容 

• 国保データの分析 

• 協会けんぽデータの分析 

• 全種類保険者データの分析 

• 健康寿命 

• ふじ３３プログラム 

• 地域・職域連携の推進 
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静岡県における特定健診データ分析 
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http://www.shizuoka-sogokenkocenter.jp/area_health/?page=sin_dan_data 
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標準化該当比を算定 

• 標準化死亡比（ＳＭＲ）と同様の方法で算定 

• 静岡県合計を100とした 

• 各地域の年齢構成を考慮して高低を計算 

• 県全体と比較した検定も実施 
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年次推移の分析 
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本日の内容 

• 国保データの分析 

• 協会けんぽデータの分析 

• 全種類保険者データの分析 

• 健康寿命 

• ふじ３３プログラム 

• 地域・職域連携の推進 
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本日の内容 

• 国保データの分析 

• 協会けんぽデータの分析 

• 全種類保険者データの分析 

• 健康寿命 

• ふじ３３プログラム 

• 地域・職域連携の推進 
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• 特定健診データの分析 

 平成20年度データを、全国に先駆けて、県総合健康センター     
にて、市町国保のデータ分析を実施し地図化《全国初》 
 

 平成22年度データは、市町国保のほか、共済組合、     
健保組合を含めた35万人を分析 
 

• 協会けんぽと覚書を締結（平成24年6月18日） 

 13.5万人（働き盛り世代が中心）の特定健診データを収受 

 ⇒ それまでの35万人（市町国保、共済組合、健保組合）に加
え、合計49万人が分析可能 

 データ分析、健康づくり対策等について提携 
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データ分析の対象 

保険者 全体数 うち 市町別分析に使用 

(県内の住所等情報あり) 

市町国保 216,260 216,260 ( 100% )  

国保組合 6,581 ― (     0.0)  

共済組合 48,700 38,899 (   79.9)  

健保組合 88,488 47,272 (   53.4)  

協会けんぽ 135,505 128,728 (   95.0)  

合 計 495,534 431,159 (   87.0)  

•全体分析・保険者別分析 

  

 県内受診者55.7万人※のうち88.8％をカバー 

•※H23.5健康増進課調べ 
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分析の対象 

• 協会けんぽ、健保組合等のデータ提供により
、若い働き盛り世代を大きく補完 

•事業所・企業のデータ 

  

•男 性 •女 性 

•(人) 

•協会けんぽ 

•健保組合 

•共済組合 

•国保組合 

•市町国保 
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全体分析：年代別のメタボ該当者 
• メタボ該当者は、若い働き盛り世代(40代)から 
増加 
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全体分析：肥満分類別のリスク保有率 
• 肥満は、高血圧症・脂質異常症・糖尿病など
の生活習慣病リスクを約25％押し上げる 

 

 

 

 
 

 

リスク保有：高血圧症、脂質異常症、糖尿病のうち２つ以上に該当すること 

•男 性 •女 性 
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高血圧症有病者（女）
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高血圧症有病者（男）
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保険者別分析：高血圧症有病者 
• 市町国保において高血圧症が多い 

•男 性 

•女 性 
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喫煙者（男）
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保険者別分析：習慣的喫煙者 
• 企業・事業所において習慣的喫煙者が多い 

•男 性 

•女 性 
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市町別分析：メタボ該当者 
• 県東部において、メタボ該当者が多い 

•男 性 •女 性 

 
 

•県全体に比べて、有意に多い 

•有意ではないが、県全体に比べて多い 

•有意ではないが、県全体に比べて少ない 

•県全体に比べて、有意に少ない 
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メタボリックシンドローム該当者の 

標準化該当比の国保と全種類保険者データの
比較 

市町村別の特徴は、国保のみで見た場合と、全種類の保険者
全体で見てた場合と、若干異なるが、概ね類似 ２４ 



本日の内容 

• 国保データの分析 

• 協会けんぽデータの分析 

• 全種類保険者データの分析 

• 健康寿命 

• ふじ３３プログラム 

• 地域・職域連携の推進 

• まとめ 
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•健康日本２１（第２次）の推進に関する参考資料 
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本日の内容 

• 国保データの分析 

• 協会けんぽデータの分析 

• 全種類保険者データの分析 

• 健康寿命 

• ふじ３３プログラム 

• 地域・職域連携の推進 

• まとめ 
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静岡県健康長寿プログラム 

「ふじ３３プログラム」 

•http://www.pref.shizuoka.jp/kikaku/ki-110b/201208/color/ 
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自己チェック票、行動メニュー 

＜A：身体の動かし方＞ 

• 運動出来る体力づくりを楽しむ：筋力、持久力、バランス、柔軟性 

• 歩くことを楽しむ、日常生活の中で体を、動かすことを楽しむ 

＜B：食生活＞ 

• 食事のリズムを楽しむ、ちょうどいい量の食生活を楽しむ 

• 偏らない食生活を楽しむ、血圧の上がらない食生活を楽し
む 

• 静岡県ならではの食を楽しむ 

＜C：社会参加＞ 

• 仲間と行う健康づくり、みんなで行う活動を楽しむ 

• 絆づくりを楽しむ 
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静岡県ふじ３３プログラムの展開 

• 平成24年度 

  → 静岡県健康増進課・静岡県総合健康セン
ターにより、約100人を対象に試行的に実施 

 

• 平成25年度以降 

  → 県内の市町村、事業所等で拡大実施予定 
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本日の内容 

• 国保データの分析 

• 協会けんぽデータの分析 

• 全種類保険者データの分析 

• 健康寿命 

• ふじ３３プログラム 

• 地域・職域連携の推進 
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静岡県での地域・職域連携の展開 

• 特定健診分析結果の共有 

• 特定健診・保健指導等の啓発 

• 各二次医療圏毎の地域・職域連携推進会議
の開催 
 

• がん検診と特定健診の同時実施 

• 国保と協会けんぽの特定健診の同時実施 

• 健康長寿プログラムの展開 

• 職場での健康づくり活動に関する知事褒賞 
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健診データ等分析の今後の課題 

• 地域間格差（東西間の差）の分析 

• 市町村内の小地域の分析 

• 業種を考慮した詳細な分析 

   などなど 
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静岡県の取り組みのまとめ 

• 見える化 → わかりやすくまとめることで、関
係者間の認識の共有 

 

• 研修や説明会 → 分析結果を提供するだ
けでなく、きめ細かい説明会や、研修プログラ
ムを通じた理解 

 

• 連携 → 県・保健所、市町村、各保険者、事
業場、大学等の連携 
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