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STEP１-１ 基本情報STEP１-１ 基本情報
組合コード 22636
組合名称 東京証券業健康保険組合
形態 総合
業種 金融業、保険業

令和6年度見込み 令和7年度見込み 令和8年度見込み
被保険者数
* 平均年齢は
特例退職被保
険者を除く

41,800名
男性64%

（平均年齢46.21歳）*
女性36%

（平均年齢42.56歳）*

-名
男性-%

（平均年齢-歳）*
女性-%

（平均年齢-歳）*

-名
男性-%

（平均年齢-歳）*
女性-%

（平均年齢-歳）*
特例退職被保険
者数

0名 -名 -名

加入者数 72,755名 -名 -名
適用事業所数 400ヵ所 -ヵ所 -ヵ所
対象となる拠点
数

9ヵ所 -ヵ所 -ヵ所

保険料率
*調整を含む

80‰ -‰ -‰

健康保険組合と事業主側の医療専門職
令和6年度見込み 令和7年度見込み 令和8年度見込み
常勤(人) 非常勤(人) 常勤(人) 非常勤(人) 常勤(人) 非常勤(人)

健保組合 顧問医 2 0 - - - -
保健師等 7 4 - - - -

事業主 産業医 0 0 - - - -
保健師等 0 0 - - - -

第3期における基礎数値
（令和4年度の実績値）

特定健康診査実施率 
(特定健康診査実施者数÷
特定健康診査対象者数)

全体 26,455 ∕ 35,279 ＝ 75.0 ％
被保険者 23,049 ∕ 25,983 ＝ 88.7 ％
被扶養者 3,406 ∕ 9,296 ＝ 36.6 ％

特定保健指導実施率 
(特定保健指導実施者数÷
特定保健指導対象者数)

全体 476 ∕ 4,887 ＝ 9.7 ％
被保険者 449 ∕ 4,687 ＝ 9.6 ％
被扶養者 27 ∕ 200 ＝ 13.5 ％

令和6年度見込み 令和7年度見込み 令和8年度見込み
予算額(千円) 被保険者一人

当たり金額（円） 予算額(千円) 被保険者一人
当たり金額（円） 予算額(千円) 被保険者一人

当たり金額（円）

保健事業費

特定健康診査事業費 876,775 20,975 - - - -
特定保健指導事業費 45,000 1,077 - - - -
保健指導宣伝費 31,934 764 - - - -
疾病予防費 988,891 23,658 - - - -
体育奨励費 6,000 144 - - - -
直営保養所費 499,955 11,961 - - - -
その他 606,750 14,516 - - - -
　
小計　…a 3,055,305 73,093 0 - 0 -
経常支出合計　…b 35,036,040 838,183 - - - -
a/b×100 （%） 8.72 - -
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令和6年度見込み 令和7年度見込み

令和8年度見込み
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男性（被保険者）男性（被保険者）
令和6年度見込み 令和7年度見込み 令和8年度見込み
0〜4 0人 5〜9 0人 0〜4 -人 5〜9 -人 0〜4 -人 5〜9 -人
10〜14 0人 15〜19 2人 10〜14 -人 15〜19 -人 10〜14 -人 15〜19 -人
20〜24 1,248

人 25〜29 2,859
人 20〜24 -人 25〜29 -人 20〜24 -人 25〜29 -人

30〜34 2,408
人 35〜39 2,465

人 30〜34 -人 35〜39 -人 30〜34 -人 35〜39 -人

40〜44 2,678
人 45〜49 2,693

人 40〜44 -人 45〜49 -人 40〜44 -人 45〜49 -人

50〜54 3,187
人 55〜59 4,546

人 50〜54 -人 55〜59 -人 50〜54 -人 55〜59 -人

60〜64 3,244
人 65〜69 1,125

人 60〜64 -人 65〜69 -人 60〜64 -人 65〜69 -人
70〜74 337人 70〜74 -人 70〜74 -人

女性（被保険者）女性（被保険者）
令和6年度見込み 令和7年度見込み 令和8年度見込み
0〜4 0人 5〜9 0人 0〜4 -人 5〜9 -人 0〜4 -人 5〜9 -人
10〜14 0人 15〜19 25人 10〜14 -人 15〜19 -人 10〜14 -人 15〜19 -人
20〜24 990人 25〜29 1,902

人 20〜24 -人 25〜29 -人 20〜24 -人 25〜29 -人

30〜34 1,581
人 35〜39 1,478

人 30〜34 -人 35〜39 -人 30〜34 -人 35〜39 -人

40〜44 1,781
人 45〜49 2,190

人 40〜44 -人 45〜49 -人 40〜44 -人 45〜49 -人

50〜54 2,315
人 55〜59 1,874

人 50〜54 -人 55〜59 -人 50〜54 -人 55〜59 -人
60〜64 725人 65〜69 128人 60〜64 -人 65〜69 -人 60〜64 -人 65〜69 -人
70〜74 19人 70〜74 -人 70〜74 -人

男性（被扶養者）男性（被扶養者）
令和6年度見込み 令和7年度見込み 令和8年度見込み
0〜4 2,000

人 5〜9 2,180
人 0〜4 -人 5〜9 -人 0〜4 -人 5〜9 -人

10〜14 2,077
人 15〜19 2,037

人 10〜14 -人 15〜19 -人 10〜14 -人 15〜19 -人

20〜24 1,645
人 25〜29 257人 20〜24 -人 25〜29 -人 20〜24 -人 25〜29 -人

30〜34 95人 35〜39 32人 30〜34 -人 35〜39 -人 30〜34 -人 35〜39 -人
40〜44 30人 45〜49 26人 40〜44 -人 45〜49 -人 40〜44 -人 45〜49 -人
50〜54 26人 55〜59 42人 50〜54 -人 55〜59 -人 50〜54 -人 55〜59 -人
60〜64 38人 65〜69 42人 60〜64 -人 65〜69 -人 60〜64 -人 65〜69 -人
70〜74 28人 70〜74 -人 70〜74 -人

女性（被扶養者）女性（被扶養者）
令和6年度見込み 令和7年度見込み 令和8年度見込み
0〜4 1,886

人 5〜9 2,182
人 0〜4 -人 5〜9 -人 0〜4 -人 5〜9 -人

10〜14 2,095
人 15〜19 1,941

人 10〜14 -人 15〜19 -人 10〜14 -人 15〜19 -人

20〜24 1,312
人 25〜29 364人 20〜24 -人 25〜29 -人 20〜24 -人 25〜29 -人

30〜34 572人 35〜39 1,044
人 30〜34 -人 35〜39 -人 30〜34 -人 35〜39 -人

40〜44 1,262
人 45〜49 1,471

人 40〜44 -人 45〜49 -人 40〜44 -人 45〜49 -人

50〜54 2,047
人 55〜59 2,412

人 50〜54 -人 55〜59 -人 50〜54 -人 55〜59 -人

60〜64 1,529
人 65〜69 585人 60〜64 -人 65〜69 -人 60〜64 -人 65〜69 -人

70〜74 243人 70〜74 -人 70〜74 -人

基本情報から見える特徴
１．被保険者数は４万人を超えており、大規模な総合健康保険組合である。
２．適用事業所の拠点数は日本証券業協会の地区協会数としており、東京のみならず全国に適用事業所があり、加入者も全国に点在している。
３．男性被保険者数は、55歳〜59歳の層が最も多く、女性被保険者数は、50歳〜54歳の層が最も多い構成となっており、男性被保険者を中心に少子高齢化の影
響が反映されており、今後被保険者数が減少傾向に転じることが想定される。
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STEP１-２ 保健事業の実施状況STEP１-２ 保健事業の実施状況
保健事業の整理から見える特徴保健事業の整理から見える特徴
特定健康診査の被保険者受診率は事業所の協力もあり90%前後で推移しているが、被扶養者の受診率は35％前後に留まっている。
特定保健指導については、利用率が10％前後と低調している。

事業の一覧事業の一覧
職場環境の整備職場環境の整備
　保健指導宣伝 　コラボヘルス
加入者への意識づけ加入者への意識づけ
　保健指導宣伝 　機関紙発行
　保健指導宣伝 　雑誌配布
　保健指導宣伝 　パンフレット等配布
　保健指導宣伝 　各種お知らせ通知
　疾病予防 　家庭常備薬配布
　疾病予防 　海外渡航者医薬品支給
個別の事業個別の事業
　特定健康診査事業 　特定健康診査
　特定保健指導事業 　特定保健指導
　疾病予防 　健康診査
　疾病予防 　人間ドック
　疾病予防 　肝炎ウイルス検査
　疾病予防 　眼底検査
　疾病予防 　腹部超音波検査
　疾病予防 　ピロリ菌・ペプシノゲン検査
　疾病予防 　胃検診 （胃バリウム・上部消化管内視鏡検査）
　疾病予防 　大腸がん検診 (便潜血検査）
　疾病予防 　婦人科検診(乳がん・子宮がん)
　疾病予防 　PSA検査（前立腺がん検診）
　疾病予防 　健診結果説明会
　疾病予防 　健康診査(人間ドック)後の再検査及び精密検査
　疾病予防 　受診勧奨と重症化予防
　疾病予防 　メンタル及び健康相談
　疾病予防 　インフルエンザ予防接種
　疾病予防 　歯科口腔保健推進
　体育奨励 　各種スポーツ大会開催
　直営保養所 　直営保養所
　その他 　ジェネリック医薬品差額通知
　その他 　直営診療所
事業主の取組事業主の取組
　1 　定期健康診断
　2 　コラボヘルス
　3 　健康相談
※事業は予算科目順に並び替えて表示されています。
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職場環境の整備職場環境の整備
保
健
指
導
宣
伝

2 コラボヘルス
健康企業宣言をする事業所を増やし、その支援を継続して行い、成果
としての「健康優良企業」を認定事業所を増やす。
その結果、健診や特定保健指導等の受診率向上、生活習慣（食事・運
動・禁煙・心の健康）改善を事業所主体で行う、活気ある職場環境を
目指す。

一部の
事業所 男女

18
〜
74

被保険
者,被扶

養者 - - - - -

加入者への意識づけ加入者への意識づけ
保
健
指
導
宣
伝

2 機関紙発行 加入者の健康意識の向上（年に３回「けんぽニュース」発行） 全て 男女
18
〜
74

加入者
全員 - - - - -

2 雑誌配布 加入者の健康意識の向上（組合会議員への「健康保険」配付） 全て 男女
18
〜
74

その他 - - - - -

2 パンフレット
等配布 新規加入者への健保案内（「みんなの健康保険」配付） 全て 男女

18
〜
74

被保険
者 - - - - -

2 各種お知らせ
通知

加入者の健康意識の向上（webによる「医療費のお知らせ」及び「給
付金支給額のお知らせ」） 全て 男女

18
〜
74

加入者
全員 - - - - -

疾
病
予
防

2,5 家庭常備薬配
布

常備薬の配布により、加入者の救急疾病への対応及び健保事業の理解
を促す（隔年実施） 全て 男女

18
〜
74

被保険
者 - - - - -

2
海外渡航者医
薬品支給 海外渡航時の救急疾病への対応及び健保事業への理解（申込制） 全て 男女

18
〜
74

被保険
者 - - - - -

個別の事業個別の事業
特
定
健
康
診
査
事
業

3 特定健康診査 生活習慣病予防による医療費削減等を目的とし、受診率の向上を目指
す。 全て 男女

40
〜
74

被保険
者,被扶
養者,任
意継続

者
876,775 - - - -

特
定
保
健
指
導
事
業

4 特定保健指導 生活習慣病予防のための生活習慣改善プログラム実施により、医療費
削減を目指し、実施率向上を図る。 全て 男女

40
〜
74

被保険
者,被扶
養者,基
準該当
者,任意
継続者

45,000 - - - -

疾
病
予
防

2 健康診査 全員受診を目指し、特定の未受診者への受診勧奨を推進 全て 男女
18
〜
74

被保険
者,被扶
養者,任
意継続

者
988,891 - - - -

3 人間ドック 健康診査の受診拡充のため、全国を網羅する医療機関と委託契約を推
進 全て 男女

40
〜
74

被保険
者,被扶
養者,任
意継続

者
- - - - -

予予
算算
科科
目目

注1)注1)
事業事業
分類分類

事業名事業名 事業目標事業目標
対象者対象者

事業費事業費
(千円)(千円)

振り返り振り返り
注2)注2)
評価評価対象対象

事業所事業所 性別性別 年年
齢齢 対象者対象者 実施状況・時期実施状況・時期 成功・推進要因成功・推進要因 課題及び阻害要因課題及び阻害要因
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3 肝炎ウイルス
検査 肝炎対策基本法に基づき、肝炎ウィルス検査の受検推進 全て 男女

18
〜
74

被保険
者,被扶
養者,任
意継続

者
- - - - -

3 眼底検査 眼底検査受診により、疾病の早期発見、重症化予防に結びつける。 全て 男女
40
〜
74

基準該
当者 - - - - -

3 腹部超音波検
査

健診で腹部超音波検査を実施することにより、病変の早期発見、早期
治療、重症化予防に繋げる。 全て 男女

40
〜
74

基準該
当者 - - - - -

3
ピロリ菌・ペ
プシノゲン検
査

ピロリ菌の既感染を知り、将来の胃がんリスクを認識することで、胃
内視鏡検査を受けるきっかけにする。 全て 男女

35
〜
74

被保険
者,被扶
養者,任
意継続

者
- - - - -

3
胃検診 （胃バ
リウム・上部
消化管内視鏡
検査）

胃検診の受診率向上(胃がん・食道がん等の早期発見につなげる） 全て 男女
35
〜
74

被保険
者,被扶
養者,任
意継続

者
- - - - -

3 大腸がん検診 (
便潜血検査） 便潜血検査受診率の向上(大腸がんの早期発見） 全て 男女

35
〜
74

被保険
者,被扶
養者,任
意継続

者
- - - - -

3
婦人科検診(乳
がん・子宮が
ん)

婦人科は治療の充実により早期発見早期治療でかなりの確立で回復が
見込まれるため、受診率50％を目指し医療費削減へ結び付けたい。 全て 女性

20
〜
74

被保険
者,被扶
養者,任
意継続

者
- - - - -

3
PSA検査（前
立腺がん検診
）

前立腺がんの早期発見・早期治療により、重症化を防ぐ。　現行では
実施していない被扶養者や委託医療機関での対応についても実施でき
ないか、検討する。

全て 男性
50
〜
74

被保険
者,任意
継続者

- - - - -

5 健診結果説明
会

健診結果を理解することで、生活習慣病予防の自己管理ができるよう
にする。
参加人数は理解が進むにつれ減少するため、参加人数の多さでの評価
はしない。

全て 男女
18
〜
74

加入者
全員 - - - - -

4
健康診査(人間
ドック)後の再
検査及び精密
検査

健診や人間ドックの結果からの要フォロー者の把握に努め、フォロー
検査を確実に実施することで、生活習慣病予防や疾病の早期発見、早
期治療に繋げる。

全て 男女 18
〜
74

基準該
当者 - - - - -

4 受診勧奨と重
症化予防

未治療者に対し、個別に治療の必要性を知らせることで医療に結びつ
け、重症化を予防する。 全て 男女

18
〜
74

基準該
当者 - - - - -

6 メンタル及び
健康相談

保健指導・栄養指導・禁煙指導により、生活習慣病を予防する。
健康相談により、不安を取り除き、また、必要に応じて適切な医療機
関へとつなぐ。

全て 男女
0

〜
74

加入者
全員 - - - - -

3 インフルエン
ザ予防接種 インフルエンザの感染・発症を抑制し医療費削減につなげる 全て 男女

0
〜
74

加入者
全員 - - - - -

2 歯科口腔保健
推進

齲歯・歯周病予防の早期発見・早期治療により、将来の歯科の医療費
の抑制につなげる。 全て 男女

18
〜
74

被保険
者,被扶
養者,任
意継続

者
- - - - -

予予
算算
科科
目目

注1)注1)
事業事業
分類分類

事業名事業名 事業目標事業目標
対象者対象者

事業費事業費
(千円)(千円)

振り返り振り返り
注2)注2)
評価評価対象対象

事業所事業所 性別性別 年年
齢齢 対象者対象者 実施状況・時期実施状況・時期 成功・推進要因成功・推進要因 課題及び阻害要因課題及び阻害要因
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体
育
奨
励

5 各種スポーツ
大会開催 身体活動による健康増進を目指す。 全て 男女

18
〜
74

加入者
全員,そ

の他
6,000 - - - -

直
営
保
養
所

5,8 直営保養所 心身のリフレッシュによる健康増進を目指す。 全て 男女

0
〜（

上
限
な
し）

加入者
全員,そ

の他
499,955 - - - -

そ
の
他

7
ジェネリック
医薬品差額通
知

使用率80％を目指し、通知回数を段階的に推進する 全て 男女
18
〜
75

被保険
者,被扶

養者
- - - - -

8 直営診療所 疾病の早期発見及び早期治療 全て 男女

16
〜（

上
限
な
し）

加入者
全員,そ

の他
1,588,846 - - - -

注１) １．職場環境の整備  ２．加入者への意識づけ  ３．健康診査  ４．保健指導・受診勧奨  ５．健康教育  ６．健康相談  ７．後発医薬品の使用促進  ８．その他の事業
注２) １．39%以下  ２．40%以上  ３．60%以上  ４．80%以上  ５．100%

予予
算算
科科
目目

注1)注1)
事業事業
分類分類

事業名事業名 事業目標事業目標
対象者対象者

事業費事業費
(千円)(千円)

振り返り振り返り
注2)注2)
評価評価対象対象

事業所事業所 性別性別 年年
齢齢 対象者対象者 実施状況・時期実施状況・時期 成功・推進要因成功・推進要因 課題及び阻害要因課題及び阻害要因
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事業主の取組事業主の取組

定期健康診断 安衛法に基づく事業主健診 被保険者 男女
18
〜
74
- - - 有

コラボヘルス 健康企業宣言の参加を促し、企業と共同実施することで、重症化予
防などに取り組み、健康経営を目指すサポートを行う。

被保険者
被扶養者 男女

18
〜
74
- - - 有

健康相談 健康管理課の保健師・栄養士により随時対応することにより、日ご
ろの健康問題を速やかに解決できる手助けをする。

被保険者
被扶養者 男女

18
〜
74
- - - 無

事業名事業名 事業の目的および概要事業の目的および概要
対象者対象者 振り返り振り返り 共同共同

実施実施資格資格 性別性別 年年
齢齢 実施状況・時期実施状況・時期 成功・推進要因成功・推進要因 課題及び阻害要因課題及び阻害要因
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STEP１１-３３ 基本分析基本分析

登録済みファイル一覧登録済みファイル一覧
記号 ファイル画像 タイトル カテゴリ コメント
ア 医療費2022 医療費・患者数分析 -

イ 医療費2022（被保険者・被扶養者別） 医療費・患者数分析 -

ウ 医療費2022（男女別） 医療費・患者数分析 -

エ 医療費2022（男女別・年齢階層別） 医療費・患者数分析 -

オ 医療費2022（年齢層別医療費） 医療費・患者数分析 -

カ 医療費2022（診療区分別医療費） 医療費・患者数分析 -

キ 医療費2022（疾病別医療費推移） 医療費・患者数分析 -

ク 医療費2022（医療費に占める生活習慣病、がん、メンタル
疾患および歯科の割合）

医療費・患者数分析 -
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ケ 医療費2022（生活習慣病に関する医療費） 医療費・患者数分析 -

コ 医療費2022（がんに関する医療費・被保険者） 医療費・患者数分析 -

サ 医療費2022（がんに関する医療費・被扶養者） 医療費・患者数分析 -

シ 医療費2022（メンタル疾患に関する医療費） 医療費・患者数分析 -

ス 医療費2022（歯科受診状況および歯科医療費） 医療費・患者数分析 -

セ 医療費2022（生活習慣病患者数） 医療費・患者数分析 -

ソ 医療費2022（生活習慣病患者数割合） 医療費・患者数分析 -

タ 医療費2022（がん患者数） 医療費・患者数分析 -

チ 医療費2022（がん患者数割合） 医療費・患者数分析 -
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ツ 医療費2022（メンタル疾患患者数） 医療費・患者数分析 -

テ 医療費2022（メンタル疾患患者数割合） 医療費・患者数分析 -

ト 医療費2022（後発医薬品　薬効別医薬品使用状況） 後発医薬品分析 -

ナ 医療費2022（後発医薬品　使用状況） 後発医薬品分析 -

ニ 医療費2022（特定健診受診率） 特定健診分析 -

ヌ 医療費2022（特定保健指導判定結果推移） 特定保健指導分析 -

ネ 医療費2022（特定保健指導対象者数＿前年度対象者の変化
）

特定保健指導分析 -

ノ 医療費2022（生活習慣病重症化リスク者の受診状況分析） 健康リスク分析 -

ハ 医療費2022（問診結果分析概要） 健康リスク分析 -

11



9

[2022年度]

医療費総額 145.84 億円
被保険者

医療費

Copyright @ IQVIA. All rights reserved.

50.5%

被扶養者 60.03 億円 41.3% 女性 71.96 億円 49.5%

85.37 億円 58.7% 男性 73.43 億円

[全体]

0歳～ 5歳～ 10歳～ 15歳～ 20歳～ 25歳～ 30歳～ 35歳～ 40歳～ 45歳～ 50歳～ 55歳～ 60歳～

被扶養者 958,831 711,032 519,335 427,233 390,898 95,744 146,321 231,903 212,551 269,903 501,766 600,528 936,821

被保険者 0 0 0 1,728 178,913 501,198 522,690 556,341 725,112 876,294 1,212,38 1,858,22 2,103,65

0

500,000

1,000,000

1,500,000

2,000,000

2,500,000

3,000,000

3,500,000

0歳～ 5歳～ 10歳～ 15歳～ 20歳～ 25歳～ 30歳～ 35歳～ 40歳～ 45歳～ 50歳～ 55歳～ 60歳～

被保険者 0 0 0 61,699 76,133 90,633 113,480 122,246 148,771 162,759 196,879 275,415 358,434

他組合被保険者 0 0 0 46,264 61,717 77,726 94,051 106,192 116,765 137,493 168,725 215,350 303,605

被扶養者 226,139 153,903 117,923 102,062 103,852 98,909 168,572 180,329 142,270 153,703 203,970 228,251 341,407

他組合被扶養者 186,117 125,895 107,157 86,995 80,086 132,767 146,910 143,105 143,823 156,834 191,710 231,482 313,168

0

50,000

100,000

150,000

200,000

250,000

300,000

350,000

400,000

[年齢層別・被保険者/被扶養者別医療費] [年齢層別・被保険者/被扶養者別一人当たり医療費]

[被保険者・被扶養者]

[全年齢]

[患者負担含む]

（千円） （円）

※一人当たり医療費 = 医療費 / 加入者数
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10

[2018年度-2022年度]

Copyright @ IQVIA. All rights reserved.

医療費　被保険者・被扶養者別

[医療費の伸び(経年)]

[一人当たり医療費の伸び(経年)]

7,298,722 7,409,866 7,196,986 7,930,954 8,536,530

5,667,707 5,635,482 5,201,766
5,670,167

6,002,865

0

2,000,000

4,000,000

6,000,000

8,000,000

10,000,000

12,000,000

14,000,000

16,000,000

2018年度 2019年度 2020年度 2021年度 2022年度

被保険者 被扶養者

2018年度 2019年度 2020年度 2021年度 2022年度

被保険者 100.0% 101.5% 98.6% 108.7% 117.0%

被扶養者 100.0% 99.4% 91.8% 100.0% 105.9%

0.0%

20.0%

40.0%

60.0%

80.0%

100.0%

120.0%

140.0%
被保険者 被扶養者

160,126 161,636 162,065
173,256

185,186

148,059 148,996 145,978
156,444

169,472

0

20,000

40,000

60,000

80,000

100,000

120,000

140,000

160,000

180,000

200,000

2018年度 2019年度 2020年度 2021年度 2022年度

被保険者 被扶養者

2018年度 2019年度 2020年度 2021年度 2022年度

被保険者 100.0% 100.9% 101.2% 108.2% 115.7%

被扶養者 100.0% 100.6% 98.6% 105.7% 114.5%

90.0%

95.0%

100.0%

105.0%

110.0%

115.0%

120.0%
被保険者 被扶養者

[被保険者/被扶養者医療費(経年)]

[被保険者/被扶養者一人当たり医療費(経年)]

（千円）

（円）

[被保険者・被扶養者]

[全年齢]

[患者負担含む]

※一人当たり医療費 = 医療費 / 加入者数
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[2018年度-2022年度]

Copyright @ IQVIA. All rights reserved.

医療費　男女別

[医療費　男女別] [医療費の伸び]

[一人当たり医療費推移　男女別] [一人当たり医療費の伸び]

6,610,622 6,642,606 6,446,231 6,895,703 7,343,334

6,355,807 6,402,742 5,952,522
6,705,418

7,196,062

0

2,000,000

4,000,000

6,000,000

8,000,000

10,000,000

12,000,000

14,000,000

16,000,000

2018年度 2019年度 2020年度 2021年度 2022年度

男性 女性

2018年度 2019年度 2020年度 2021年度 2022年度

男性 100.0% 100.5% 97.5% 104.3% 111.1%

女性 100.0% 100.7% 93.7% 105.5% 113.2%

0.0%

20.0%

40.0%

60.0%

80.0%

100.0%

120.0%
男性 女性

157,108 157,274
159,041

166,507

178,068

152,111
154,544

150,659

165,134

178,655

135,000

140,000

145,000

150,000

155,000

160,000

165,000

170,000

175,000

180,000

185,000

2018年度 2019年度 2020年度 2021年度 2022年度

男性 女性

2018年度 2019年度 2020年度 2021年度 2022年度

男性 100.0% 100.1% 101.2% 106.0% 113.3%

女性 100.0% 101.6% 99.0% 108.6% 117.5%

85.0%

90.0%

95.0%

100.0%

105.0%

110.0%

115.0%

120.0%
男性 女性

（千円）

（円）

[被保険者・被扶養者]

[全年齢]

[患者負担含む]

※一人当たり医療費 = 医療費 / 加入者数
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[2022年度]

Copyright @ IQVIA. All rights reserved.

医療費　男女別　年齢階層別

0歳～ 5歳～ 10歳～ 15歳～ 20歳～ 25歳～ 30歳～ 35歳～ 40歳～ 45歳～ 50歳～ 55歳～ 60歳～

女性 458,431 312,897 237,074 218,824 326,047 295,760 412,587 517,089 542,616 656,710 1,015,62 1,075,04 1,127,35

男性 500,400 398,136 282,260 210,137 243,763 301,182 256,424 271,154 395,046 489,487 698,525 1,383,70 1,913,11

0

500,000

1,000,000

1,500,000

2,000,000

2,500,000

3,000,000

3,500,000

0歳～ 5歳～ 10歳～ 15歳～ 20歳～ 25歳～ 30歳～ 35歳～ 40歳～ 45歳～ 50歳～ 55歳～ 60歳～

男性 230,705 170,508 131,651 95,778 74,728 79,426 89,005 94,578 134,920 164,423 193,712 280,045 371,984

他組合男性 195,649 134,003 116,116 89,691 65,734 70,653 79,256 89,418 104,380 132,370 170,418 225,161 329,174

女性 221,357 136,935 104,900 108,328 114,322 109,298 159,116 174,104 157,737 157,749 202,638 242,292 324,886

他組合女性 176,114 117,315 97,832 81,006 79,890 105,703 134,884 144,372 144,969 153,074 178,585 213,531 278,281

0

50,000

100,000

150,000

200,000

250,000

300,000

350,000

400,000

[年齢層別・男女別医療費] [年齢層別・男女別一人当たり医療費]
（千円）

[被保険者・被扶養者]

[全年齢]

（円）

[患者負担含む]

※一人当たり医療費 = 医療費 / 加入者数
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[2020年度-2022年度]

Copyright @ IQVIA. All rights reserved.

年齢層別医療費

20歳～ 25歳～ 30歳～ 35歳～ 40歳～ 45歳～ 50歳～ 55歳～ 60歳～ 65歳～

2020年度 131,493 391,931 391,655 502,228 580,050 837,133 1,115,139 1,529,267 1,037,521 679,131

2021年度 170,469 459,902 449,441 570,099 635,610 876,673 1,256,118 1,632,341 1,173,778 704,223

2022年度 178,913 501,198 522,690 556,341 725,112 876,294 1,212,380 1,858,225 1,293,941 809,709

0

200,000

400,000

600,000

800,000

1,000,000

1,200,000

1,400,000

1,600,000

1,800,000

2,000,000 2020年度 2021年度 2022年度

0歳～ 5歳～ 10歳～ 15歳～ 20歳～ 25歳～ 30歳～ 35歳～ 40歳～ 45歳～ 50歳～ 55歳～ 60歳～ 65歳～

2020年度 767,365 477,126 451,602 382,771 344,852 128,455 116,977 185,810 208,411 294,310 474,002 530,127 426,785 413,174

2021年度 856,798 614,863 506,603 402,411 343,493 114,165 117,120 196,530 198,976 285,662 517,284 594,003 448,573 473,684

2022年度 958,831 711,032 519,335 427,233 390,898 95,744 146,321 231,903 212,551 269,903 501,766 600,528 457,452 479,370

0

200,000

400,000

600,000

800,000

1,000,000

1,200,000
2020年度 2021年度 2022年度

[医療費(被保険者)]

[医療費(被扶養者)]

20歳～ 25歳～ 30歳～ 35歳～ 40歳～ 45歳～ 50歳～ 55歳～ 60歳～ 65歳～

2020年度 54,743 75,169 96,372 104,067 116,056 151,353 176,558 244,879 328,746 419,735

2021年度 69,353 83,497 102,941 118,919 129,982 160,269 194,868 253,076 326,685 397,193

2022年度 76,133 90,633 113,480 122,246 148,771 162,759 196,879 275,415 324,540 430,239

0

50,000

100,000

150,000

200,000

250,000

300,000

350,000

400,000

450,000

500,000 2020年度 2021年度 2022年度

0歳～ 5歳～ 10歳～ 15歳～ 20歳～ 25歳～ 30歳～ 35歳～ 40歳～ 45歳～ 50歳～ 55歳～ 60歳～ 65歳～

2020年度 175,679 106,146 107,832 87,591 91,038 146,137 121,471 136,225 129,609 148,118 173,436 217,443 305,283 391,634

2021年度 197,192 134,573 117,188 93,912 83,453 113,824 127,166 143,558 129,711 149,171 192,085 237,506 294,726 412,617

2022年度 226,139 153,903 117,923 102,062 103,852 98,909 168,572 180,329 142,270 153,703 203,970 228,251 286,086 418,664

0

50,000

100,000

150,000

200,000

250,000

300,000

350,000

400,000

450,000 2020年度 2021年度 2022年度

[一人当たり医療費(被保険者)]

[一人当たり医療費(被扶養者)]

[被保険者・被扶養者]

[全年齢]

（千円）

（千円）

（円）

（円）

[患者負担含む]

※一人当たり医療費 = 医療費 / 加入者数
16
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[2018年度-2022年度]

Copyright @ IQVIA. All rights reserved.

診療区分別医療費

[医療費　診療区分別推移] [一人当たり医療費　診療区分別推移]

[一人当たり医療費推移　診療区分別・他組合比較]

5,332,945 5,441,090 5,055,333 5,769,024 6,447,199

3,169,269 2,968,534 2,996,770
3,134,882

3,177,859

1,538,871 1,568,615 1,519,279
1,671,356

1,697,557
2,371,107 2,515,036

2,363,372
2,560,251

2,760,425

0

2,000,000

4,000,000

6,000,000

8,000,000

10,000,000

12,000,000

14,000,000

16,000,000

2018年度 2019年度 2020年度 2021年度 2022年度

医科外来 医科入院 歯科 調剤
（千円）

63,593 65,033 63,159

70,337

79,089

37,792 35,481 37,440 38,221 38,984

18,350 18,749 18,981 20,377 20,824

28,274 30,060 29,527 31,215
33,863

0

10,000

20,000

30,000

40,000

50,000

60,000

70,000

80,000

90,000

2018年度 2019年度 2020年度 2021年度 2022年度

医科外来 医科入院 歯科 調剤
（円）

63,593 65,033 63,159 70,337 79,089 68,893

37,792 35,481 37,440
38,221

38,984
31,060

18,350 18,749 18,981
20,377

20,824

18,212

28,274 30,060 29,527
31,215

33,863

31,007

0

20,000

40,000

60,000

80,000

100,000

120,000

140,000

160,000

180,000

200,000

2018年度 2019年度 2020年度 2021年度 2022年度 他組合平均

医科外来 医科入院 歯科 調剤
（円）

[被保険者・被扶養者]

[全年齢]

※一人当たり医療費 = 各診療区分別医療費 / 加入者数
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[2020年度-2022年度]

Copyright @ IQVIA. All rights reserved.

疾病別医療費推移
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[医療費]
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2020年度 2021年度 2022年度 他組合平均
[一人当たり医療費]

[被保険者・被扶養者]

[全年齢]

[患者負担含む]

（千円）

（円）

※一人当たり医療費 = 各疾病別医療費 / 各疾病の患者数
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[2022年度]

Copyright @ IQVIA. All rights reserved.

医療費に占める生活習慣病、がん、メンタル疾患、および歯科の割合

がん

8.6%

生活習慣病

12.9%

メンタル疾患

4.7%

歯科

11.1%

その他

62.7%

[全体]

がん

9.9%

生活習慣

病

17.9%

メンタル

疾患

4.8%

歯科

11.2%

その他

56.2%

[被保険者]

がん

6.7%生活習慣

病

5.9%
メンタル

疾患

4.6%
歯科

10.8%

その他

72.0%

[被扶養者]

[被保険者・被扶養者]

[全年齢]
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[2018年度-2022年度]

高血圧 糖尿病
脳血管疾

患
脂質異常

症
腎機能障

害
虚血性心

疾患
動脈瘤 痛風

肝機能障
害

動脈硬化
症

骨粗しょう
症

慢性閉塞
性肺疾患

肥満症 計

2018年度 305 223 171 158 174 195 61 47 47 14 8 4 2 1,409

2019年度 303 231 181 163 187 121 35 50 50 10 9 3 2 1,345

2020年度 322 239 127 172 199 115 43 51 55 8 9 5 2 1,347

2021年度 345 263 146 200 177 149 44 56 56 12 11 8 3 1,470

2022年度 341 260 195 194 186 132 82 52 52 14 12 3 2 1,525

対2018年度 増加 増加 増加 増加 増加 減少 増加 増加 増加 増加 減少 増加

高血圧
脂質異常

症
糖尿病

脳血管疾
患

腎機能障
害

肝機能障
害

虚血性心
疾患

骨粗しょう
症

動脈硬化
症

動脈瘤 痛風 肥満症
慢性閉塞
性肺疾患

計

2018年度 87 62 54 71 32 24 20 14 4 7 2 1 18 396

2019年度 87 61 56 55 27 23 18 15 5 2 1 1 3 354

2020年度 89 61 52 44 24 29 19 18 4 17 2 1 2 362

2021年度 96 69 51 55 28 26 21 18 6 18 3 1 2 394

2022年度 87 70 52 43 26 25 25 17 4 2 2 1 1 355

対2018年度 増加 減少 減少 減少 増加 増加 増加 減少 減少 減少

※表示順は直近年度における医療費総額順であります。

生活習慣病に関する医療費

被保険者

[被保険者・被扶養者]

[全年齢]

[疑い含む]

（百万円）

被扶養者
（百万円）
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[2018年度-2022年度]

その他の
がん

リンパ組
織がん／
白血病

乳がん 大腸がん 肺がん
前立腺が

ん
胃がん 卵巣がん 食道がん 膵がん 肝がん

子宮頸が
ん

甲状腺が
ん

胆道がん
子宮体が

ん
子宮がん 計

2018年度 131 97 109 94 75 33 42 17 21 25 9 10 9 3 18 1 694

2019年度 115 84 118 87 129 42 28 19 37 19 10 11 7 4 19 0 729

2020年度 127 97 124 98 87 51 31 19 29 38 12 10 5 2 14 0 744

2021年度 125 122 104 111 82 46 31 21 20 26 15 4 6 1 13 1 728

2022年度 178 150 132 103 77 52 31 26 23 23 14 12 10 7 5 0 843

対2018年度 増加 増加 増加 増加 増加 増加 減少 増加 増加 減少 増加 増加 増加 増加 減少 減少 増加

その他の
がん

リンパ組
織がん／
白血病

乳がん 大腸がん 肺がん
前立腺が

ん
胃がん 卵巣がん 食道がん 膵がん 肝がん

子宮頸が
ん

甲状腺が
ん

胆道がん
子宮体が

ん
子宮がん 計

2018年度 124 94 105 80 71 27 37 16 20 22 7 9 9 2 16 1 640

2019年度 107 82 115 75 124 34 23 17 36 17 8 9 6 3 17 0 673

2020年度 116 96 121 84 83 44 25 18 28 34 10 9 5 0 12 0 685

2021年度 115 119 100 96 76 38 24 20 19 22 13 3 5 1 11 1 663

2022年度 169 143 126 86 73 42 25 24 21 19 12 10 9 6 4 0 769

対2018年度 増加 増加 増加 増加 増加 増加 減少 増加 増加 減少 増加 増加 増加 減少 減少 増加

※表示順は直近年度における医療費総額順であります。

がんに関する医療費

Copyright @ IQVIA. All rights reserved.

疑いを含む

[被保険者]

[全年齢]

（百万円）

疑いを除く
（百万円）
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[2018年度-2022年度]

乳がん
その他の

がん

リンパ組
織がん／
白血病

大腸がん 肺がん
子宮体が

ん
卵巣がん 胃がん

甲状腺が
ん

子宮頸が
ん

食道がん 胆道がん 膵がん 肝がん
前立腺が

ん
子宮がん 計

2018年度 88 44 58 26 33 14 20 7 6 9 10 0 14 5 0 0 334

2019年度 107 59 63 45 40 12 26 22 8 12 8 2 14 4 0 0 422

2020年度 112 94 71 38 35 10 29 9 4 14 7 6 12 6 0 0 447

2021年度 108 87 56 29 37 8 29 10 8 8 1 0 5 3 0 0 389

2022年度 140 81 50 43 26 16 12 10 6 3 3 3 3 1 0 0 397

対2018年度 増加 増加 減少 増加 減少 増加 減少 増加 減少 減少 増加 減少 減少 増加

乳がん
その他の

がん

リンパ組
織がん／
白血病

大腸がん 肺がん
子宮体が

ん
卵巣がん 胃がん

甲状腺が
ん

食道がん
子宮頸が

ん
胆道がん 膵がん 肝がん

前立腺が
ん

子宮がん 計

2018年度 84 40 57 21 31 12 19 5 5 9 8 0 13 5 0 0 309

2019年度 103 56 62 41 39 10 25 20 8 8 12 2 13 4 0 0 403

2020年度 109 90 70 34 34 9 27 7 4 6 13 6 11 4 0 0 424

2021年度 104 83 55 24 35 6 28 8 7 1 7 0 4 2 0 0 364

2022年度 137 78 50 37 24 14 11 8 6 3 3 2 2 1 0 0 376

対2018年度 増加 増加 減少 増加 減少 増加 減少 増加 増加 減少 減少 増加 減少 減少 増加

※表示順は直近年度における医療費総額順であります。

がんに関する医療費

Copyright @ IQVIA. All rights reserved.

疑いを含む

[被扶養者]

[全年齢]

（百万円）

疑いを除く
（百万円）
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[2018年度-2022年度]

うつ病 睡眠障害 不安障害
その他の
精神疾患

統合失調
症

気分障害
精神作用
物質使用

計

2018年度 96 104 75 14 21 5 13 328

2019年度 103 108 78 16 20 7 15 347

2020年度 109 101 90 23 17 6 7 353

2021年度 118 108 101 19 17 7 8 378

2022年度 121 118 101 34 19 10 5 408

対2018年度 増加 増加 増加 増加 減少 増加 減少 増加

その他の
精神疾患

不安障害 うつ病
統合失調

症
睡眠障害 気分障害

精神作用
物質使用

計

2018年度 45 55 50 62 21 3 3 239

2019年度 52 59 60 56 24 3 1 255

2020年度 64 59 58 40 21 3 1 246

2021年度 64 76 56 50 24 3 1 274

2022年度 81 65 63 46 19 2 0 276

対2018年度 増加 増加 増加 減少 減少 減少 減少 増加

※表示順は直近年度における医療費総額順であります。

メンタル疾患に関する医療費

Copyright @ IQVIA. All rights reserved.

被保険者

[被保険者・被扶養者]

[全年齢]

[疑い含む]

（百万円）

被扶養者
（百万円）
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歯科受診状況 年齢層別歯科年間一人当たりの医療費と受診件数

※ 対象期間中に在籍した加入者のうち、歯科レセプトが
　　無かった対象者を「歯科受診無し」と定義

Copyright @ IQVIA. All rights reserved.

歯科受診状況および歯科医療費

2020～2022年度 2022年度

66.3%

33.7%
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20%
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歯科受診率

３年間歯科受診歴無し

歯科受診歴あり
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0～ 5～ 10～ 15～ 20～ 25～ 30～ 35～ 40～ 45～ 50～ 55～ 60～ 65～

歯科医療費 他組合平均医療費 歯科受診件数 他組合平均歯科受診件数

[被保険者・被扶養者]

[全年齢]

（円）

（歳）

（件）
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[2022年度]

生活習慣病　患者数

Copyright @ IQVIA. All rights reserved.
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動脈硬化症

慢性閉塞性肺疾患

動脈瘤

骨粗しょう症

肥満症

[男性] [女性]

【被保険者】 生活習慣病の年齢別の延べ受診者数

【被扶養者】 生活習慣病の年齢別の延べ受診者数
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[被保険者・被扶養者]

[全年齢]

[疑い含む]

（人） （人）

（人） （人）

（歳） （歳）

（歳） （歳）
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[2020年度-2022年度]

生活習慣病 患者数割合
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[2022年度]

がん　患者数
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子宮頚がん

卵巣がん

【被保険者】 がんの年齢層別の延べ受診者数

【被扶養者】 がんの年齢層別の延べ受診者数
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[被保険者・被扶養者]

[全年齢]

[男性] [女性]

（人） （人）

（人） （人）

（歳） （歳）

（歳） （歳）

[疑い含む]
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[2020年度-2022年度]
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がん 患者数割合

0.0%

1.0%

2.0%

3.0%

4.0%

5.0%

大
腸
が
ん

前
立
腺
が
ん

胃
が
ん

膵
が
ん

肺
が
ん

肝
が
ん

リ
ン
パ
組
織
が
ん/

白
血
病

食
道
が
ん

甲
状
腺
が
ん

胆
道
が
ん

乳
が
ん

子
宮
体
が
ん

子
宮
頚
が
ん

卵
巣
が
ん

そ
の
他
の
が
ん

2020年度 2021年度 2022年度

0.0%
0.5%
1.0%
1.5%
2.0%
2.5%
3.0%
3.5%
4.0%

大
腸
が
ん

乳
が
ん

子
宮
頚
が
ん

子
宮
体
が
ん

胃
が
ん

卵
巣
が
ん

膵
が
ん

肺
が
ん

リ
ン
パ
組
織
が
ん/

白
血
病

肝
が
ん

甲
状
腺
が
ん

胆
道
が
ん

食
道
が
ん

前
立
腺
が
ん

そ
の
他
の
が
ん

2020年度 2021年度 2022年度

[被保険者・被扶養者]

[全年齢]

[男性] [女性]

0.0%

0.1%

0.2%

0.3%

0.4%

0.5%

0.6%

0.7%

大
腸
が
ん

胃
が
ん

前
立
腺
が
ん

肝
が
ん

リ
ン
パ
組
織
が
ん/

白
血
病

肺
が
ん

膵
が
ん

食
道
が
ん

甲
状
腺
が
ん

胆
道
が
ん

乳
が
ん

子
宮
体
が
ん

子
宮
頚
が
ん

卵
巣
が
ん

そ
の
他
の
が
ん

2020年度 2021年度 2022年度

0.0%

0.5%

1.0%

1.5%

2.0%

2.5%

3.0%

3.5%

大
腸
が
ん

乳
が
ん

胃
が
ん

子
宮
体
が
ん

子
宮
頚
が
ん

膵
が
ん

卵
巣
が
ん

肺
が
ん

肝
が
ん

リ
ン
パ
組
織
が
ん/

白
血
病

甲
状
腺
が
ん

胆
道
が
ん

食
道
が
ん

前
立
腺
が
ん

そ
の
他
の
が
ん

2020年度 2021年度 2022年度

[被保険者]

[被扶養者]

[疑い含む]

28



52

[2022年度]

メンタル疾患 患者数
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【被保険者】 メンタル疾患の年齢層別の延べ受診者数

【被扶養者】 メンタル疾患の年齢層別の延べ受診者数
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[2020年度-2022年度]

メンタル疾患 患者数割合
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[2022年度]
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後発医薬品　薬効別医薬品使用状況
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[調剤レセプトのみ]
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[2018年度-2022年度]

※1 使用率は年間合計の割合

※2 厚労省統計：調剤医療費（電算処理分）の動向（年度版）　「令和２年度 調剤医療費（電算処理分）の動向

　　4.後発医薬品割合の推移及び後発医薬品割合（数量ベース）階級別保険薬局数構成割合　表4-2　年度毎にみた後発医薬品割合　https://www.mhlw.go.jp/topics/medias/year/20/dl/gaiyo_data.pdf
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後発医薬品　使用状況

[数量ベース]
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[2018年度-2022年度]

特定健診受診率
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[2018年度-2022年度]

特定保健指導の判定結果推移
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[2021年度-2022年度]

[全年齢]
特定保健指導対象者数_前年度対象者の変化 [被保険者]

全年齢
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の健診結果及びレセプトデータの突合分析により抽出

血圧
収縮期 180≦ 63 28 3 32 160≦～＜180

[2022年度]

[全年齢]

検査項目

緊急対応者 優先対応者

検査結果 検査結果

生活習慣病重症化リスク者の受診状況分析 全年齢

2022年度

421

961 24 313

糖代謝

血糖値 160≦ 387 93 11

240 16 165

拡張期 110≦ 254 149 12 93 100≦～＜110

283 130≦～＜160 899 262 31 606

624

尿糖 3+以上 967 138 30

HbA1c 8.0≦ 344 92 13

799 2+ 100 25

239

6 69

7.0≦～＜8.0 647 129 12 506

脂質代謝

中性脂肪 1000≦ 25 14 2

LDL-C

HDL-C

68

8

300≦～＜1000 713 457 22 234

255

90

3931194 81

51≦ 640 407 44

951219 40651≦ 1720

γ-GTP

ＧＰＴ

腎機能
e-GFR ＜30 63 9 1 53 30≦～＜45 123

101≦ 1668

肝機能

ＧＯＴ
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15%≦～＜20% 426

8%≦～＜10% 1

脳卒中(*2) 20%≦ 288

リスク
スコア

心筋梗塞(*1) 10%≦ 2

該当者
未治療

※3
治療放棄

※4
受診中

※5

尿蛋白 3+以上 43 31

9

該当者
未治療

※3
治療放棄

※4
受診中

※5

189

0 12 2+ 134 111 2 21

＜35 269 171

180≦ 1099 776

92 2 29

（※1） JALS：Japan Arteriosclerosis Longitudinal Study 動脈硬化による急性心筋梗塞リスクスコア

（※2） JPHC：国立がん研究センター、国立循環器病研究センター、大学、研究機関、医療機関、全国11保健所などの多目的コホート共同研究 脳卒中リスクスコア
（※3） 未治療: 直近12ヶ月 で該当疾病のレセプト無し （※4） 治療放棄: 直近12ケ月で該当疾病のレセプト有りも直近6ケ月で無し （※5） 受診中: 直近6ケ月で該当疾病のレセプト有り

[重症者リスク状況]

[被保険者]
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全年齢

問診結果分析：　概要   [全年齢]

[2022年度]

27.1% 72.9%喫煙

①はい ②いいえ

34.6% 65.4%睡眠十分

②いいえ ①はい

43.1% 56.9%歩く速度が速い

②いいえ ①はい

61.2% 38.8%歩行身体運動

②いいえ ①はい

66.8% 33.2%運動習慣

②いいえ ①はい

36.5% 63.5%食習慣 (就寝前)

①はい ②いいえ

26.8% 73.2%食習慣 (朝食抜き)

①はい ②いいえ

45.4% 49.1% 5.5%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

食習慣 (早食い)

①速い ②ふつう ③遅い

16.1% 38.8% 45.1%飲酒頻度

①毎日 ②時々 ③ほとんど飲まない

8.2% 91.8%喫煙

①はい ②いいえ

42.0% 58.0%睡眠十分

②いいえ ①はい

48.5% 51.5%歩く速度が速い

②いいえ ①はい

66.5% 33.5%歩行身体運動

②いいえ ①はい

79.9% 20.1%運動習慣

②いいえ ①はい

27.2% 72.8%食習慣 (就寝前)

①はい ②いいえ

24.6% 75.4%食習慣 (朝食抜き)

①はい ②いいえ

32.1% 57.2% 10.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

食習慣 (早食い)

①速い ②ふつう ③遅い

[女性][男性]

[被保険者]

2.2%8.8% 27.7% 61.4%飲酒量

④3合以上 ③2~3合以上 ②1~2合以上 ①1合未満

7.9% 19.2% 35.5% 37.4%飲酒量

④3合以上 ③2~3合以上 ②1~2合以上 ①1合未満

33.2% 40.1% 26.8%飲酒頻度

①毎日 ②時々 ③ほとんど飲まない
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STEP２ 健康課題の抽出STEP２ 健康課題の抽出
No. STEP1

対応項目 基本分析による現状把握から見える主な健康課題 対策の方向性 優先すべき
課題

1
生活習慣病に係る要治療該当者の中で未治療者が一定数あり、放置状態が続
くことで重症化し、QOLの低下および医療費増大が懸念される。  生活習慣病の重症化予防を進める上でターゲットを絞り、対象者自らリ

スク認識を得られる様きめ細かい対策を講じ、早期発見早期治療を進め
る。



2 被扶養者の特定健診受診率が低調であり、生活習慣病の重症化を招く恐れが
ある。  対象者全てに広報を充実させるとともに、年齢ターゲットを絞り、未受

診者への受診勧奨を行うことにより受診率向上に努める。 

3 特定保健指導実施率が低調であり、生活習慣病の重症化を招く恐れがある。  ICT面談等、実施環境の整備・充実を図ることにより、実施率向上に努
める。 

4 疾病別医療費で上位を占める歯科及び新生物について、疾病予防の観点から
保健事業の充実を図る。  がん検診受診に係る広報体制の強化に努める。

歯科口腔保健の充実のための事業を展開する。 

基本情報基本情報
No. 特徴 対策検討時に留意すべき点

保健事業の実施状況保健事業の実施状況
No. 特徴 対策検討時に留意すべき点

ケ，ノ

ニ

ニ，ヌ，ネ，
ノ，ハ
キ
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STEP３ 保健事業の実施計画STEP３ 保健事業の実施計画

事業の一覧事業の一覧
職場環境の整備職場環境の整備
　疾病予防 　コラボヘルス
加入者への意識づけ加入者への意識づけ
　保健指導宣伝 　機関紙発行
　保健指導宣伝 　雑誌配付
　保健指導宣伝 　パンフレット等配布
　保健指導宣伝 　各種お知らせ通知
　疾病予防 　家庭常備薬配布
　疾病予防 　海外渡航者医薬品支給
個別の事業個別の事業
　特定健康診査事業 　特定健康診査
　特定保健指導事業 　特定保健指導
　保健指導宣伝 　ジェネリック医薬品差額通知
　疾病予防 　健康診査
　疾病予防 　人間ドック
　疾病予防 　肝炎ウイルス検査
　疾病予防 　眼底検査
　疾病予防 　腹部超音波検査
　疾病予防 　ピロリ菌・ペプシノゲン検査
　疾病予防 　胃検診 （胃バリウム・上部消化管内視鏡検査）
　疾病予防 　大腸がん検診 (便潜血検査）
　疾病予防 　婦人科検診(乳がん・子宮がん)
　疾病予防 　PSA検査（前立腺がん検診）
　疾病予防 　健診結果説明会
　疾病予防 　健康診査(人間ドック)後の再検査及び精密検査
　疾病予防 　受診勧奨と重症化予防
　疾病予防 　メンタル及び健康相談
　疾病予防 　インフルエンザ予防接種
　疾病予防 　歯科口腔保健推進
　体育奨励 　各種スポーツ大会
　直営保養所 　直営保養所
　その他 　直営診療所
※事業は予算科目順に並び替えて表示されています。

事業全体の目的事業全体の目的
生活習慣病をメインとした重症化予防により、健康寿命の延伸及び医療費の抑制を図る。

事業全体の目標事業全体の目標
・被扶養者の特定健診受診率の向上。
・特定保健指導実施率の向上。
・糖尿病重症化予防のための受診勧奨通知等により、重症化予防に資する。
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職場環境の整備職場環境の整備
- - - - - -

疾
病
予
防

1 既
存 コラボヘルス 一部の

事業所 男女
18
〜
74

被保険
者 ３ ケ,ス

各事業所の健康管理担当
者に対し事業説明会を実
施し、健康講座を通し健
康管理活動の理解を深め
る。コラボヘルスによる
活動として、特に、健康
企業宣言への募集をPRす
る。

ア,カ,ク

健康企業宣言をした事業
所が主体で行い、保健師
がサポートを行う。主催
である健保連東京連合会
との届出等は事務方が行
い、健康優良企業（銀の
賞）が認定された事業所
は、次に、金の章を目指
す。

健康企業宣言について広
報し、参加事業所を増や
し、企業全体の健康づく
りの取り組みをサポート
する。
健康企業宣言した事業所
が、その取り組みを達成
できるようにサポートす
る。その結果を評価、確
認し、優良企業（金及び
銀）と認定される事業所
を増やす。

健康企業宣言について広
報し、参加事業所を増や
し、企業全体の健康づく
りの取り組みをサポート
する。
健康企業宣言した事業所
が、その取り組みを達成
できるようにサポートす
る。その結果を評価、確
認し、優良企業（金及び
銀）と認定される事業所
を増やす。

健康企業宣言について広
報し、参加事業所を増や
し、企業全体の健康づく
りの取り組みをサポート
する。
健康企業宣言した事業所
が、その取り組みを達成
できるようにサポートす
る。その結果を評価、確
認し、優良企業（金及び
銀）と認定される事業所
を増やす。

健康企業宣言について広
報し、参加事業所を増や
し、企業全体の健康づく
りの取り組みをサポート
する。
健康企業宣言した事業所
が、その取り組みを達成
できるようにサポートす
る。その結果を評価、確
認し、優良企業（金及び
銀）と認定される事業所
を増やす。

健康企業宣言について広
報し、参加事業所を増や
し、企業全体の健康づく
りの取り組みをサポート
する。
健康企業宣言した事業所
が、その取り組みを達成
できるようにサポートす
る。その結果を評価、確
認し、優良企業（金及び
銀）と認定される事業所
を増やす。

健康企業宣言について広
報し、参加事業所を増や
し、企業全体の健康づく
りの取り組みをサポート
する。
健康企業宣言した事業所
が、その取り組みを達成
できるようにサポートす
る。その結果を評価、確
認し、優良企業（金及び
銀）と認定される事業所
を増やす。

健康企業宣言をする企業を増やし、その支
援を継続して行い、成果としての「健康優
良企業」を認定する事業所を増やす。
その結果、健診や特定保健指導等の受診率
向上、生活習慣（食事・運動・禁煙・心の
健康）改善を事業所主体で行う、活気ある
職場環境を目指す。

生活習慣病に係る要治療該当者の
中で未治療者が一定数あり、放置
状態が続くことで重症化し、QOL
の低下および医療費増大が懸念さ
れる。

健康企業宣言参加企業数(【実績値】34件　【目標値】令和6年度：36件　令和7年度：38件　令和8年度：40件　令和9年度：42件　令和10年度：44件　令和11年
度：46件)健康企業宣言について広報し、参加事業所を増やし、企業全体の健康づくりの取り組みをサポートする。

健康優良企業認定数(【実績値】20件　【目標値】令和6年度：22件　令和7年度：24件　令和8年度：26件　令和9年度：28件　令和10年度：30件　令和11年度：32件)健康企業宣言した事業所が、その取り組みを
達成できるようにサポートする。
その結果を評価、確認し、優良企業（金及び銀）と認定される事業所を増やす。

事業説明会(【実績値】200件　【目標値】令和6年度：400件　令和7年度：400件　令和8年度：400件　令和9年度：400件　令和10年度：400件　令和11年度：40
0件)事業所ごとに選任される健康管理者（担当者）に対し、年に一度、健保を取り巻く環境及び保健事業に関する説明と健康講座を、web形式にて配信。 -

健康スコアリングレポート(【実績値】98件　【目標値】令和6年度：100件　令和7年度：100件　令和8年度：100件　令和9年度：100件　令和10年度：100件　令
和11年度：100件)事業主単位の健康スコアリングレポートの発行に合わせ、独自参考資料を添付して送付し、事業所の健康意識の醸造を図る。 -

加入者への意識づけ加入者への意識づけ
13,716 - - - - -

保
健
指
導
宣
伝

2 既
存 機関紙発行 全て 男女

18
〜
74

被保険
者 １ ス 年間3回（4月・9月・1月

）定期発行。 ア,シ
被保険者は事業所経由で
配付、任意継続被保険者
は個別配付。

年間3回（4月・9月・1月
）の定期発行に合わせ、
毎回保健事業に係る広報
記事を掲載し、加入者の
健康意識の醸成を図る。

年間3回（4月・9月・1月
）の定期発行に合わせ、
毎回保健事業に係る広報
記事を掲載し、加入者の
健康意識の醸成を図る。

年間3回（4月・9月・1月
）の定期発行に合わせ、
毎回保健事業に係る広報
記事を掲載し、加入者の
健康意識の醸成を図る。

年間3回（4月・9月・1月
）の定期発行に合わせ、
毎回保健事業に係る広報
記事を掲載し、加入者の
健康意識の醸成を図る。

年間3回（4月・9月・1月
）の定期発行に合わせ、
毎回保健事業に係る広報
記事を掲載し、加入者の
健康意識の醸成を図る。

年間3回（4月・9月・1月
）の定期発行に合わせ、
毎回保健事業に係る広報
記事を掲載し、加入者の
健康意識の醸成を図る。

加入者の健康意識の向上 該当なし

機関紙の配布率(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令和11年度
：100％)-

情報提供事業であり、アウトカム指標設定が困難なため。
(アウトカムは設定されていません)

- - - - - -

2 既
存 雑誌配付 一部の

事業所 男女
18
〜
74

その他 １ ス 組合会議員への健保関連
雑誌の配付。 ア,シ 総務担当部署より組合会

議員へ直接送付。 毎月１回の送付を継続。 毎月１回の送付を継続。 毎月１回の送付を継続。 毎月１回の送付を継続。 毎月１回の送付を継続。 毎月１回の送付を継続。 組合運営を担う組合会議員の健康保険制度
及び健康意識の理解向上を図る。 該当なし

雑誌配布率(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令和11年度：10
0％)組合会議員へ雑誌を配布し、健康保険制度等に係る情報提供を行う。

情報提供事業であり、アウトカム指標設定が困難なため。
(アウトカムは設定されていません)

- - - - - -

2 既
存

パンフレット
等配布 全て 男女

18
〜
74

被保険
者 １ ス 新規資格取得者へ「みん

なの健康保険」を配付。 ア,シ
資格取得手続き時に合わ
せて、事業所担当者を経
由して配付。

資格取得手続き時に合わ
せて、事業所担当者を経
由して配付。

資格取得手続き時に合わ
せて、事業所担当者を経
由して配付。

資格取得手続き時に合わ
せて、事業所担当者を経
由して配付。

資格取得手続き時に合わ
せて、事業所担当者を経
由して配付。

資格取得手続き時に合わ
せて、事業所担当者を経
由して配付。

資格取得手続き時に合わ
せて、事業所担当者を経
由して配付。

新規加入者への健保案内 該当なし

パンフレット等配布率(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令和1
1年度：100％)-

情報提供事業であり、アウトカム指標設定が困難なため。
(アウトカムは設定されていません)

- - - - - -

2 既
存

各種お知らせ
通知 全て 男女

18
〜
74

加入者
全員 １ ス

医療費のお知らせ及び給
付金支給額のお知らせを
配付。

シ web形式により配付。 引き続きweb形式により
配付を継続。

引き続きweb形式により
配付を継続。

引き続きweb形式により
配付を継続。

引き続きweb形式により
配付を継続。

引き続きweb形式により
配付を継続。

引き続きweb形式により
配付を継続。 加入者の健康意識の向上 該当なし

お知らせの配布率(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令和11年
度：100％)web形式により配付。

情報提供事業であり、アウトカム指標設定が困難なため。
(アウトカムは設定されていません)

0 - - - - -
疾
病
予
防

2,5 既
存

家庭常備薬配
布 全て 男女

18
〜
74

被保険
者 １ ス 隔年で10〜12月に申込者

に配布 ア,ク,シ
機関紙による広報・申込
と合わせ、web形式での
申込も併用。

実施予定なし。
機関紙による広報・申込
と合わせ、web形式での
申込も併用。

実施予定なし。
機関紙による広報・申込
と合わせ、web形式での
申込も併用。

実施予定なし。
機関紙による広報・申込
と合わせ、web形式での
申込も併用。

常備薬の配布により、加入者の救急疾病へ
の対応及び健保事業の理解を促す 該当なし

利用者件数割合(【実績値】71％　【目標値】令和6年度：0％　令和7年度：80％　令和8年度：0％　令和9年度：80％　令和10年度：0％　令和11年度：80％)- 被保険者の任意申請による支給のため、アウトカム指標設定が困難。
(アウトカムは設定されていません)

- - - - - -

2,5 既
存

海外渡航者医
薬品支給 全て 男女

18
〜
74

被保険
者 １ ス 医薬品セットの配付。 ア,シ 主に事業所担当者からの

申し込みによる支給。
事業周知による配付継続
。

事業周知による配付継続
。

事業周知による配付継続
。

事業周知による配付継続
。

事業周知による配付継続
。

事業周知による配付継続
。 海外渡航時の救急疾病への対応。 該当なし

支給件数(【実績値】83件　【目標値】令和6年度：100件　令和7年度：100件　令和8年度：100件　令和9年度：100件　令和10年度：100件　令和11年度：100件)
-

事業所の申請によるため、アウトカム指標設定が困難
(アウトカムは設定されていません)

個別の事業個別の事業
- - - - - -

予予
算算
科科
目目

注1)注1)
事業事業
分類分類

新新
規規
既既
存存

事業名事業名
対象者対象者 注2)注2)

実施実施
主体主体

注3)注3)
プロセスプロセス

分類分類
実施方法実施方法

注4)注4)
ストラクストラク

チャーチャー
分類分類

実施体制実施体制
予算額(千円)予算額(千円)

事業目標事業目標 健康課題との関連健康課題との関連実施計画実施計画
対象対象

事業所事業所 性別性別 年年
齢齢 対象者対象者 令和6年度令和6年度 令和7年度令和7年度 令和8年度令和8年度 令和9年度令和9年度 令和10年度令和10年度 令和11年度令和11年度

アウトプット指標アウトプット指標 アウトカム指標アウトカム指標

40



特
定
健
康
診
査
事
業

3

既
存(

法
定)

特定健康診査 全て 男女
40
〜
74

被保険
者,被扶

養者
３ イ,オ,ス

健康診査・家族健診（①
直営検診場②委託医療機
関③その他の医療機関）
特定健診（④集合契約施
設）

ウ,カ,ケ,シ

被保険者の健康診査につ
いては、事業所からの申
込により実施し、コース
別負担金を事業所に請求
または助成金の支給。
被扶養者の家族健診また
は特定健診については、
個人申込で、当日一部精
算または助成金の支給。
集合契約施設での特定健
診は無料。

被保険者は事業主健診と
兼ねる。被扶養者につい
ては案内冊子及び受診券
を対象者全員に直接送付
。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

被保険者受診率100％、被扶養者受診率を4
7.2％以上とし、合わせた受診率85％以上
を目標として、引き続き受診環境の整備に
努める。

被扶養者の特定健診受診率が低調
であり、生活習慣病の重症化を招
く恐れがある。

健診案内送付率(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令和11年度
：100％)健康診査に関するご案内及び特定健診受診券。 特定健診受診率(【実績値】75％　【目標値】令和6年度：85％　令和7年度：85％　令和8年度：85％　令和9年度：85％　令和10年度：85％　令和11年度：85％)-

- - - - - -

特
定
保
健
指
導
事
業

4

既
存(

法
定)

特定保健指導 全て 男女
40
〜
74

基準該
当者 １ ア,キ,サ

直営検診場での健診受診
者及び外部医療機関での
健診等受診者に特定保健
指導の案内を送付。
＊特定保健指導は健保及
び外部委託施設の選択可
能
定保健指導未実施者の把
握をし、指導利用の勧奨(
文書・電話)を行う。

ウ,カ,ケ,シ
直営検診場及び外部委託
施設で、保健師・管理栄
養士等が指導を実施。

特定保健指導を受けやす
い環境整備を進める。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

特定保健指導対象者の実施率を向上させる
。

特定保健指導実施率が低調であり
、生活習慣病の重症化を招く恐れ
がある。

保健指導対象者への通知(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令
和11年度：100％)①直営検診場及び外部医療機関での健診等受診者については、特定保健指導案内を事業所経由で（任意継続及び被扶養者については直接）本人に
通知。

特定保健指導利用率(【実績値】9.7％　【目標値】令和6年度：10％　令和7年度：15％　令和8年度：20％　令和9年度：25％　令和10年度：30％　令和11年度：30％)-

保健指導未利用者への利用勧奨通知(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：
100％　令和11年度：100％)特定保健指導状況を定期的に把握し、特定保健指導未利用者に利用勧奨通知を送付又は電話による利用勧奨。 特定保健指導対象者割合(【実績値】18.4％　【目標値】令和6年度：17％　令和7年度：16％　令和8年度：15％　令和9年度：14％　令和10年度：13％　令和11年度：12％)-

特定保健指導実施率(【実績値】9.7％　【目標値】令和6年度：10％　令和7年度：15％　令和8年度：20％　令和9年度：25％　令和10年度：30％　令和11年度：3
0％)- 特定保健指導による特定保健指導対象者の減少率(【実績値】18.7％　【目標値】令和6年度：20％　令和7年度：20％　令和8年度：20％　令和9年度：20％　令和10年度：20％　令和11年度：20％)-

- - - - - -
保
健
指
導
宣
伝

2,7 既
存

ジェネリック
医薬品差額通
知

全て 男女
18
〜
75

被保険
者,被扶

養者
１ キ,ス - カ,シ -

18〜74歳の薬効指定なき
処方者で自己負担▲1,000
円以上削減できる者を通
知対象条件として設定。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

ジェネリック医薬品利用率80％以上を維持
・向上させる。

該当なし（これまでの経緯等で実
施する事業）

利用促進通知実施(【実績値】1回　【目標値】令和6年度：1回　令和7年度：1回　令和8年度：1回　令和9年度：1回　令和10年度：1回　令和11年度：1回)- ジェネリック使用割合(【実績値】81.3％　【目標値】令和6年度：82％　令和7年度：83％　令和8年度：84％　令和9年度：85％　令和10年度：86％　令和11年度：87％)-
- - - - - -

疾
病
予
防

2,3

既
存(

法
定)

健康診査 全て 男女
18
〜
74

被保険
者,被扶

養者
３ イ,オ,キ

健康診査・家族健診（①
直営検診場②委託医療機
関③その他の医療機関）

ア,カ,ケ,シ

被保険者の健康診査につ
いては、事業所からの申
込により実施し、コース
別負担金を事業所に請求
または助成金の支給。
被扶養者の家族健診また
は特定健診については、
個人申込で、当日一部精
算または助成金の支給。

安衛法上の法定項目以上
の検査項目を実施。40歳
以上2〜3年毎の指定年齢
に眼底検査・腹部超音波
検査を含む検査を実施。
家族の受診も広く呼びか
ける。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

事業所と連携し、被保険者全員の受診を目
指す。併せて、家族の受診も広報強化する
。

生活習慣病に係る要治療該当者の
中で未治療者が一定数あり、放置
状態が続くことで重症化し、QOL
の低下および医療費増大が懸念さ
れる。
被扶養者の特定健診受診率が低調
であり、生活習慣病の重症化を招
く恐れがある。

機関紙等の配布率(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令和11年
度：100％)機関紙を事業所経由で被保険者へ配布、家族健診のご案内を被扶養者のいる被保険者の自宅宛に送付。
事業説明会（web形式含む）の開催。

健康診査受診率(【実績値】68.3％　【目標値】令和6年度：70％　令和7年度：72％　令和8年度：74％　令和9年度：78％　令和10年度：80％　令和11年度：80％)-

- - - - - -

3 既
存 人間ドック 全て 男女

40
〜
74

被保険
者,被扶

養者
３ イ,キ 委託医療機関と連携し、

通年実施。 ア,カ,ケ,シ 委託医療機関と連携し、
通年実施。

事業主健診（特定健診）
として費用補助。受診環
境の向上に努める。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

健康診査の受診拡充のため、全国を網羅す
る医療機関と委託契約を推進。

生活習慣病に係る要治療該当者の
中で未治療者が一定数あり、放置
状態が続くことで重症化し、QOL
の低下および医療費増大が懸念さ
れる。
疾病別医療費で上位を占める歯科
及び新生物について、疾病予防の
観点から保健事業の充実を図る。

冊子等配布率(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令和11年度：1
00％)機関紙を事業所経由で被保険者へ配布、健康診査に関するご案内を被扶養者のいる被保険者の自宅宛に送付。

人間ドック受診者数(【実績値】11,879人　【目標値】令和6年度：12,000人　令和7年度：12,000人　令和8年度：12,000人　令和9年度：12,000人　令和10年度：12,000人　令和11年度：12,000人)人間ドック受
診者数の維持・向上。

- - - - - -

3 既
存

肝炎ウイルス
検査 全て 男女

18
〜
74

加入者
全員 １ イ,キ

健康診査・家族健診にお
いて血液検査初回時に実
施（生涯1回）
Ｂ型肝炎（HBs抗原）・C
型肝炎（HCV抗体）検査
実施

カ,ケ,シ

委託医療機関での健診実
施時、初めて受ける方へ
の検査を契約
直営検診場での健診申込
みの際、血液検査初回時
に肝炎検査を追加し、検
査実施。

健康診査・家族健診にお
いて血液検査初回時に実
施（生涯1回）。
Ｂ型肝炎（HBs抗原）・C
型肝炎（HCV抗体）検査
実施。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

肝炎対策基本法に基づき、肝炎ウィルス検
査の受検推進

該当なし（これまでの経緯等で実
施する事業）

予予
算算
科科
目目

注1)注1)
事業事業
分類分類

新新
規規
既既
存存

事業名事業名
対象者対象者 注2)注2)

実施実施
主体主体

注3)注3)
プロセスプロセス

分類分類
実施方法実施方法

注4)注4)
ストラクストラク

チャーチャー
分類分類

実施体制実施体制
予算額(千円)予算額(千円)

事業目標事業目標 健康課題との関連健康課題との関連実施計画実施計画
対象対象

事業所事業所 性別性別 年年
齢齢 対象者対象者 令和6年度令和6年度 令和7年度令和7年度 令和8年度令和8年度 令和9年度令和9年度 令和10年度令和10年度 令和11年度令和11年度

アウトプット指標アウトプット指標 アウトカム指標アウトカム指標
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初血液検査受診者の肝炎実施率(直営)(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度
：100％　令和11年度：100％)健診における初めての採血時に検査を行う。希望しない場合を除いて、全員に勧める。

-
(アウトカムは設定されていません)

初血液検査受診者の肝炎実施率(委託)(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度
：100％　令和11年度：100％)肝炎検査の結果、陽性の場合は、肝臓がんの早期発見のため、経過観察（エコー検査など）を行う。 -

- - - - - -

3 既
存 眼底検査 全て 男女

40
〜
74

基準該
当者 １ キ,ス

瞳孔を通して眼底を観察
し写真撮影することで、
出血や変性など糖尿病性
網膜症や緑内障などの失
明に至る恐れのある病気
の早期発見。また、眼底
にある動脈を観察して、
高血圧性変化や動脈硬化
の程度を調べる。
40歳、43歳、45歳、48歳
以降〜75歳(実年齢74歳)
健診年齢の被保険者に対
し、眼底検査が組み込ま
れた健診コース(S健診)受
診を奨励し、事業所から
の依頼に対し実施。(直営
検診場・委託S健診)

カ,ケ,シ
直営検診場及び委託医療
機関で実施する健診項目
として実施。必要に応じ
精密検査、治療につなげ
ていく。

指定年齢40・43・45・48
歳以降〜75歳(実年齢74歳
)の被保険者を対象にS健
診として推奨。人間ドッ
クは標準項目として実施
。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

眼底検査受診により、疾病の早期発見、重
症化予防に結びつける。

生活習慣病に係る要治療該当者の
中で未治療者が一定数あり、放置
状態が続くことで重症化し、QOL
の低下および医療費増大が懸念さ
れる。

眼底検査実施率(【実績値】94％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令和11年度：
100％)直営検診場でのS健診申込み数と実施者より受診率を算出

-
(アウトカムは設定されていません)

- - - - - -

3 既
存

腹部超音波検
査 全て 男女

40
〜
74

基準該
当者 １ イ,ウ,キ

指定年齢40・43・45・48
歳以降〜75歳(実年齢74歳
)の被保険者を対し、検査
項目として腹部超音波検
査が組み込まれた健診コ
ース(S健診)を推奨し、事
業所からの申込に基づき
実施。

カ,ケ,シ

直営検診場及び委託医療
機関で実施する健診項目
として、専門の技術職が
実施し、医師(専門医)が判
定。必要に応じ、精密検
査、治療に繋げていく。

指定年齢40・43・45・48
歳以降〜75歳(実年齢74歳
)の被保険者を対象にS健
診として推奨。人間ドッ
クは標準項目として実施
。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

健診で腹部超音波検査を実施することによ
り、病変の早期発見、早期治療、重症化予
防に繋げる。

疾病別医療費で上位を占める歯科
及び新生物について、疾病予防の
観点から保健事業の充実を図る。

腹部超音波検査実施者率(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令
和11年度：100％)直営検診場検診場でのＳ健診申込数と実施数より算定

-
(アウトカムは設定されていません)

- - - - - -

3 既
存

ピロリ菌・ペ
プシノゲン検
査

全て 男女
35
〜
74

被保険
者,被扶
養者,任
意継続

者
１ ウ

直営検診場での健診受診
者に基本項目として1回実
施（対象者は35歳到達時
、または35歳以上で初め
ての健診受診者）。陽性
者には、胃カメラ検査や
除菌を含め、消化器内科
受診勧奨を行う。

ケ,シ
ピロリ・ペプシ検査を基
本項目として実施してい
るのは、直営検診場のみ
。

直営検診場での健診受診
者に基本項目として1回実
施（対象者は35歳到達時
、または35歳以上で初め
ての健診受診者）。陽性
者には、胃カメラ検査や
除菌を含め、消化器内科
受診勧奨を行う。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

ピロリ菌の既感染を知り、将来の胃がんリ
スクを認識することで、胃内視鏡検査を受
けるきっかけにする。

疾病別医療費で上位を占める歯科
及び新生物について、疾病予防の
観点から保健事業の充実を図る。

検査実施率(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令和11年度：10
0％)現時点では、直営健診場のみでの実施。(目標値は、直営検診場）将来的には外部でも検査ができるよう検討する。

直営検診場での健診受診者に特化した検査のため、全体の評価指標にすることは難しい。
(アウトカムは設定されていません)

陽性者中、消化器内科受診勧奨(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100
％　令和11年度：100％)陽性者には、上部消化管内視鏡検査受診及びピロリ菌除菌を含め、消化器内科受診勧奨を行う。 -

- - - - - -

3 既
存

胃検診 （胃バ
リウム・上部
消化管内視鏡
検査）

全て 男女
35
〜
74

被保険
者,被扶

養者
３ ウ

①被保険者本人(所属する
事業所から健康診査申し
込みの際、胃検診希望者
を提出。胃検診申込者に
対し、胃検診予約票を送
付し本人が検査を予約す
る。）
②任意継続者・被扶養者(
家族健診・任意継続者へ
の「健康診査の案内」冊
子を送付し、申し込み制
。胃検診申し込み者に対
して、予約票を送付し、
本人が検査を予約する。
）

カ,ケ,シ

胃検診は、「胃バリウム
」「胃カメラ」どちらも
可。胃検診委託施設･･被
保険者本人の場合は、費
用は事業者に請求。　家
族・任意継続者は、2000
円支払いあり。委託施設
以外の受診については、
助成金制度で対応。

全対象者(35歳以上）のう
ち、直営検診場・胃検診
委託施設・委託医療機関
・人間ドックにて「胃バ
リウム」「内視鏡検査」
受診者数の把握。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

胃検診の受診率向上(胃がん・食道がん等の
早期発見につなげる）

疾病別医療費で上位を占める歯科
及び新生物について、疾病予防の
観点から保健事業の充実を図る。

機関紙・冊子配布率(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令和11
年度：100％)機関紙を事業所経由で被保険者へ配布、健康診査に関するご案内を被扶養者のいる被保険者の自宅宛に送付

胃検診受診者数(【実績値】8,203人　【目標値】令和6年度：8,300人　令和7年度：8,400人　令和8年度：8,500人　令和9年度：8,600人　令和10年度：8,700人　令和11年度：8,800人)人間ドックを含む胃検診の
受診率向上。

- - - - - -

予予
算算
科科
目目

注1)注1)
事業事業
分類分類

新新
規規
既既
存存

事業名事業名
対象者対象者 注2)注2)

実施実施
主体主体

注3)注3)
プロセスプロセス

分類分類
実施方法実施方法

注4)注4)
ストラクストラク

チャーチャー
分類分類

実施体制実施体制
予算額(千円)予算額(千円)

事業目標事業目標 健康課題との関連健康課題との関連実施計画実施計画
対象対象

事業所事業所 性別性別 年年
齢齢 対象者対象者 令和6年度令和6年度 令和7年度令和7年度 令和8年度令和8年度 令和9年度令和9年度 令和10年度令和10年度 令和11年度令和11年度

アウトプット指標アウトプット指標 アウトカム指標アウトカム指標
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3 既
存

大腸がん検診 (
便潜血検査） 全て 男女

35
〜
74

加入者
全員 １ ウ

①直営健診･35歳以上の被
保険者及び被扶養者に対
し、健診の案内に便潜血
キット(2日法)をセットし
、送付。健診時に持参す
る。
②その他の健診･･35歳以
上の被保険者及び被扶養
者に対し、基本項目とし
て実施。また、健診時に
検査ができない場合には
、郵送の大腸がん検診を
実施。人間ドック受診者
は、ほぼ便潜血検査あり
。

ア,カ,シ

直営健診では、健康診査
基本項目に設定。ドック
や委託先でも実施するが
、便潜血検査がない医療
機関では、郵便健診を実
施する。検査は無料。

35歳以上加入者の健診（
人間ドック含む
実施時に併せて実施。健
診助成金対象者には別途
郵便検診を実施。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

便潜血検査受診率の向上(大腸がんの早期発
見）

疾病別医療費で上位を占める歯科
及び新生物について、疾病予防の
観点から保健事業の充実を図る。

検体容器の配布率(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令和11年
度：100％)- 大腸がん検診受診者数(【実績値】14,993人　【目標値】令和6年度：15,000人　令和7年度：15,500人　令和8年度：16,000人　令和9年度：16,500人　令和10年度：17,000人　令和11年度：17,500人)-

- - - - - -

3 既
存

婦人科検診(乳
がん・子宮が
ん)

全て 女性
20
〜
74

基準該
当者 １ ウ,キ - ウ,カ,ケ,シ -

補助制度（乳がん・子宮
がんあわせて上限7,000円
）を設け、広報・受診勧
奨を行う。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

婦人科は治療の充実により早期発見早期治
療でかなりの確立で回復が見込まれるため
、受診率50％を目指し医療費削減へ結び付
けたい。

疾病別医療費で上位を占める歯科
及び新生物について、疾病予防の
観点から保健事業の充実を図る。

機関紙・冊子配布率(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令和11
年度：100％)機関紙を事業所経由で被保険者へ配布、健康診査に関するご案内を被扶養者のいる被保険者の自宅宛に送付。

婦人科検診補助件数(【実績値】10,000件　【目標値】令和6年度：10,100件　令和7年度：10,200件　令和8年度：10,300件　令和9年度：10,400件　令和10年度：10,500件　令和11年度：10,600件)婦人科検診受
診率を上げる。

- - - - - -

3 既
存

PSA検査（前
立腺がん検診
）

全て 男性
50
〜
74

被保険
者,任意
継続者

１ ウ
直営検診場での健診実施
時に、50歳以上の男性希
望者に対して実施

カ,ケ,シ -
直営検診場での健診実施
時に、50歳以上の男性希
望者に対して実施。

直営検診場以外の委託医
療機関での実施可否等、
対象拡大について検討。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前立腺がんの早期発見・早期治療により、
重症化を防ぐ。現行では実施していない被
扶養者や委託医療機関での対応についても
実施できないか、検討する。

疾病別医療費で上位を占める歯科
及び新生物について、疾病予防の
観点から保健事業の充実を図る。

冊子等配布率(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令和11年度：1
00％)機関紙を事業所経由で被保険者へ配布、健康診査に関するご案内を被扶養者のいる被保険者の自宅宛に送付。

-
(アウトカムは設定されていません)

- - - - - -

2,3,4,
6

既
存

健診結果説明
会 全て 男女

18
〜
74

加入者
全員 １ イ,オ

直営検診場で健診を受け
た方を対象に、希望者に
健診の結果を説明する。

ア,カ,ケ,シ -
直営検診場での健診受診
の際の問診時に、できる
だけ参加を促し、健診結
果の理解及び生活習慣予
防・改善につなげる。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

健診結果を理解することで、生活習慣病予
防の自己管理ができるようにする。
参加人数は理解が進むにつれ減少するため
、参加人数の多さでの評価はしない。

生活習慣病に係る要治療該当者の
中で未治療者が一定数あり、放置
状態が続くことで重症化し、QOL
の低下および医療費増大が懸念さ
れる。

健診結果説明会参加者数(【実績値】207人　【目標値】令和6年度：200人　令和7年度：200人　令和8年度：200人　令和9年度：200人　令和10年度：200人　令
和11年度：200人)健診結果への疑問点や生活習慣病の対策への支援が必要な方に対応する。（自主参加）

健診結果説明は、希望者全員に実施しているため、アウトカム指標の設定は難しいため
(アウトカムは設定されていません)

- - - - - -

3,4 既
存

健康診査(人間
ドック)後の再
検査及び精密
検査

全て 男女
18
〜
74

基準該
当者 １ イ

①直営検診場での健診受
診者
医師の指示した検査期間
・内容に従って、該当者
に文書・電話で案内し、
適宜実施。
②委託医療機関での健診
受診者
健診結果より、該当者が
実施可能な医療機関を選
択して実施。直営検診場
での健診受診者と同様の
対応可能。
③外部医療機関(人間ドッ
ク、助成金)での健診受診
者
ドック(健診)結果より、該
当者が実施可能な医療機
関を選択して実施。

ア,カ,ケ,シ

①直営検診場での実施
個別、集団で再検査、各
専門医による精密検査を
実施。必要に応じ、更な
る精密検査や治療に繋げ
ていく。未受診者に対し
、受診勧奨を行う。
②外部医療機関での実施
各医療機関の規定に則っ
て実施。

直営検診場では、個別・
集団で再検査、各専門医
による精密検査を実施。
必要に応じ、更なる精密
検査や治療に繋げていく
。また、未受診者に対し
、受診勧奨を行う。
外部医療機関では、各医
療機関の実施方法に則っ
て実施。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

健診や人間ドックの結果からの要フォロー
者の把握に努め、フォロー検査を確実に実
施することで、生活習慣病予防や疾病の早
期発見、早期治療に繋げる。

生活習慣病に係る要治療該当者の
中で未治療者が一定数あり、放置
状態が続くことで重症化し、QOL
の低下および医療費増大が懸念さ
れる。

検査案内通知率(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令和11年度
：100％)直営検診場での健診結果からの再検査・精密検査該当者中、被保険者には、再検査・精密検査の案内通知を事業所担当者経由で、家族には直接発送してお
り、検査案内通知率は100％。

-
(アウトカムは設定されていません)

- - - - - -

2,4 既
存 受診勧奨と重

症化予防 全て 男女
18
〜
74

加入者
全員 １ イ

すべての健診機関利用者
に対し、受診より一定期
間をおいて、健診データ
とレセプトデータの突合
により、受診勧奨対象者
を抽出し、個人住所宛に
文書で通知する。

ア,カ,ケ,シ

業務フロー・案内文書・
スケジュールの作成：保
健師
健診・レセプトデータの
集積・集積システムの管
理：事務担当者
抽出作業、発送物作成、
受診有無の確認：保健師

年度内２回のスパンにて
対象者を抽出し発送。次
回発送時に受診状況を確
認。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

未治療者に対し、個別に治療の必要性を知
らせることで医療に結びつけ、重症化を予
防する。

生活習慣病に係る要治療該当者の
中で未治療者が一定数あり、放置
状態が続くことで重症化し、QOL
の低下および医療費増大が懸念さ
れる。

予予
算算
科科
目目

注1)注1)
事業事業
分類分類

新新
規規
既既
存存

事業名事業名
対象者対象者 注2)注2)

実施実施
主体主体

注3)注3)
プロセスプロセス

分類分類
実施方法実施方法

注4)注4)
ストラクストラク

チャーチャー
分類分類

実施体制実施体制
予算額(千円)予算額(千円)

事業目標事業目標 健康課題との関連健康課題との関連実施計画実施計画
対象対象

事業所事業所 性別性別 年年
齢齢 対象者対象者 令和6年度令和6年度 令和7年度令和7年度 令和8年度令和8年度 令和9年度令和9年度 令和10年度令和10年度 令和11年度令和11年度

アウトプット指標アウトプット指標 アウトカム指標アウトカム指標
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受診勧奨対象者への受診勧奨(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％
　令和11年度：100％)- 受診勧奨者のうち、加療につながった者の割合(【実績値】50％　【目標値】令和6年度：50％　令和7年度：55％　令和8年度：60％　令和9年度：65％　令和10年度：70％　令和11年度：70％)-

- - - - - -

1,2,5,
6

既
存

メンタル及び
健康相談 全て 男女

0
〜
74

加入者
全員 １ キ,ス

外部委託による24時間安
心してこころとからだの
電話相談を実施。（健康
相談・メンタルカウンセ
リング・ベストドクター
ズサービス）　そのほか
、組合保健師・管理栄養
士による相談も行なう。

ウ,ケ

健康管理課では、保健師
が、随時、電話相談・対
面による健康相談を実施
する。
また、直営検診場での健
康診査では保健師が問診
を行い、相談があればそ
の都度対応する。

外部委託による24時間電
話相談を継続。
直営検診場での問診時の
健康相談を継続。
健康管理課での対面及び
電話相談を継続。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

保健指導・栄養指導・禁煙指導により、生
活習慣病を予防する。
健康相談により、不安を取り除き、また、
必要に応じて適切な医療機関へとつなぐ。

該当なし（これまでの経緯等で実
施する事業）

冊子等配布率(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令和11年度：1
00％)案内記事を掲載した冊子「みんなの健康保険」を資格取得時に、機関紙「けんぽニュース」を事業所経由で配布。被扶養者のいる被保険者の自宅宛に送付する
「家族健診のご案内」にも掲載。

-
(アウトカムは設定されていません)

- - - - - -

2,8 既
存

インフルエン
ザ予防接種 全て 男女

0
〜
74

加入者
全員 １ サ,ス

直営検診場では10月11月
の各5日間実施し、17歳以
上本人家族問わず一律金
額で接種。
その他の医療機関での接
種の場合上限2,000円まで
の助成金を支給。

ア,カ,シ
直営検診場・委託医療機
関・助成金・東振協共同
事業の各接種形態を選ん
で推進する。

直営検診場での集団接種
、東振協契約施設の利用
促進及び助成金制度の広
報強化。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

インフルエンザの感染・発症を抑制し医療
費削減につなげる。

該当なし（これまでの経緯等で実
施する事業）

自宅宛案内の送付率(【実績値】100％　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令和11
年度：100％)機関紙を事業所経由で配布、被扶養者のいる被保険者の自宅宛に案内を送付。

予防接種の接種率を上げる(【実績値】40％　【目標値】令和6年度：40％　令和7年度：41％　令和8年度：42％　令和9年度：43％　令和10年度：44％　令和11年度：45％)インフルエンザ予防接種の接種率を上
げる。

- - - - - -

2,3 新
規

歯科口腔保健
推進 全て 男女

18
〜
74

加入者
全員 １ ウ,ス - ウ,カ,シ -

事業所とのコラボヘルス
として、出張歯科検診の
再開を検討。併せて、直
営診療所歯科での歯科検
診実施を検討するほか、
外部委託等を活用した口
腔チェック等を行い、歯
科検診受診環境を向上さ
せる。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

むし歯（う蝕）・歯周病の予防及び早期発
見・早期治療により、将来の歯科医療費の
抑制につなげる。

疾病別医療費で上位を占める歯科
及び新生物について、疾病予防の
観点から保健事業の充実を図る。

機関紙等の配付率(【実績値】-　【目標値】令和6年度：100％　令和7年度：100％　令和8年度：100％　令和9年度：100％　令和10年度：100％　令和11年度：1
00％)-

-
(アウトカムは設定されていません)

- - - - - -
体
育
奨
励

2,5 新
規

各種スポーツ
大会 全て 男女

18
〜
74

加入者
全員 １ ス - ア,シ -

野球、サッカー（フット
サル）、テニス及びウォ
ーキング大会の開催

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

加入事業所を対象とした野球大会及びサッ
カー大会等を開催し、運動習慣の促進及び
健康増進・体力づくりをサポートする。

該当なし（これまでの経緯等で実
施する事業）

スポーツ大会主催(【実績値】-　【目標値】令和6年度：4回　令和7年度：4回　令和8年度：4回　令和9年度：4回　令和10年度：4回　令和11年度：4回)フレンド
リー野球大会、フレンドリーサッカー大会、フレンドリーテニス大会の開催
ウォーキング大会の開催

-
(アウトカムは設定されていません)

- - - - - -

直
営
保
養
所

2,8 既
存 直営保養所 全て 男女

0
〜（

上
限
な
し）

加入者
全員,そ

の他
１ ス - ア,シ -

分かりやすい広報及び利
用環境の向上を目指し、
費用対コストを考慮しな
がら現地の維持管理を継
続する。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。 健康増進やリフレッシュ 該当なし

利用人数(【実績値】-　【目標値】令和6年度：10,000人　令和7年度：10,000人　令和8年度：10,000人　令和9年度：10,000人　令和10年度：10,000人　令和11
年度：10,000人)熱海保養所、湯桧曽保養所及び山中湖畔ログハウスの年間利用人数。

-
(アウトカムは設定されていません)

- - - - - -

そ
の
他

2,7,8 既
存 直営診療所 全て 男女

16
〜（

上
限
な
し）

加入者
全員 １ ス

専門定期医師の充実を図
りきめ細かい医療提供を
推進し、疾病の早期発見
・治療に努める

カ,シ
専門定期医師の充実を図
りきめ細かい医療提供を
推進し、疾病の早期発見
・治療に努める

自動精算機の導入等、利
用環境の向上を図る。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

前年度の実施状況を踏ま
え、継続展開。

疾病の早期発見・早期治療及び健康管理推
進。

生活習慣病に係る要治療該当者の
中で未治療者が一定数あり、放置
状態が続くことで重症化し、QOL
の低下および医療費増大が懸念さ
れる。

利用人数(【実績値】60,000人　【目標値】令和6年度：60,000人　令和7年度：60,000人　令和8年度：60,000人　令和9年度：60,000人　令和10年度：60,000人　
令和11年度：60,000人)早期発見・早期治療の観点から、外部医療機関にかかる前段階としての直営診療所の利用を呼び掛ける。

-
(アウトカムは設定されていません)

予予
算算
科科
目目

注1)注1)
事業事業
分類分類

新新
規規
既既
存存

事業名事業名
対象者対象者 注2)注2)

実施実施
主体主体

注3)注3)
プロセスプロセス

分類分類
実施方法実施方法

注4)注4)
ストラクストラク

チャーチャー
分類分類

実施体制実施体制
予算額(千円)予算額(千円)

事業目標事業目標 健康課題との関連健康課題との関連実施計画実施計画
対象対象

事業所事業所 性別性別 年年
齢齢 対象者対象者 令和6年度令和6年度 令和7年度令和7年度 令和8年度令和8年度 令和9年度令和9年度 令和10年度令和10年度 令和11年度令和11年度

アウトプット指標アウトプット指標 アウトカム指標アウトカム指標
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注１) １．職場環境の整備  ２．加入者への意識づけ  ３．健康診査  ４．保健指導・受診勧奨  ５．健康教育  ６．健康相談  ７．後発医薬品の使用促進  ８．その他の事業
注２) １．健保組合  ２．事業主が主体で保健事業の一部としても活用  ３．健保組合と事業主との共同事業
注３) ア．加入者等へのインセンティブを付与  イ．受診状況の確認（要医療者・要精密検査者の医療機関受診状況）  ウ．受診状況の確認（がん検診・歯科健診の受診状況）  エ．ＩＣＴの活用  オ．専門職による健診結果の説明  カ．他の保険者と共同で集計データを持ち寄って分析を実施  キ．定量的な効果検証の実施

ク．対象者の抽出（優先順位づけ、事業所の選定など）  ケ．参加の促進（選択制、事業主の協力、参加状況のモニタリング、環境整備）  コ．健診当日の面談実施・健診受診の動線活用  サ．就業時間内も実施可（事業主と合意）  シ．保険者以外が実施したがん検診のデータを活用  ス．その他
注４) ア．事業主との連携体制の構築  イ．産業医または産業保健師との連携体制の構築  ウ．外部委託先の専門職との連携体制の構築  エ．他の保険者との健診データの連携体制の構築  オ．自治体との連携体制の構築  カ．医療機関・健診機関との連携体制の構築  キ．保険者協議会との連携体制の構築  ク．その他の団体との連携体制の構築

ケ．保険者内の専門職の活用（共同設置保健師等を含む）  コ．運営マニュアルの整備（業務フローの整理）  サ．人材確保・教育（ケースカンファレンス∕ライブラリーの設置）  シ．その他

予予
算算
科科
目目

注1)注1)
事業事業
分類分類

新新
規規
既既
存存

事業名事業名
対象者対象者 注2)注2)

実施実施
主体主体

注3)注3)
プロセスプロセス

分類分類
実施方法実施方法

注4)注4)
ストラクストラク

チャーチャー
分類分類

実施体制実施体制
予算額(千円)予算額(千円)

事業目標事業目標 健康課題との関連健康課題との関連実施計画実施計画
対象対象

事業所事業所 性別性別 年年
齢齢 対象者対象者 令和6年度令和6年度 令和7年度令和7年度 令和8年度令和8年度 令和9年度令和9年度 令和10年度令和10年度 令和11年度令和11年度

アウトプット指標アウトプット指標 アウトカム指標アウトカム指標
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