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重症化予防事業3-2　血圧受診勧奨判定者の医療機関受診率

特定健康診査受診者の血圧受診勧奨判定者の減少 内臓脂肪症候群該当者割合の減少 運動習慣定着促進事業高血圧性疾患による疾

病負荷の軽減

喫煙者の減少

（２）

生活習慣病の知識普及啓発事業

運動に取り組む者の増加 （個別禁煙教育・栄養指導）

脳血管疾患や虚血性心疾患の新規患者の抑制 食生活改善者の増加

3-3　CKD受診勧奨判定者の医療機関受診率 成人歯科検診

特定保健指導

2-3　腎専門医での受診勧奨対象者の減少 早期介入事業

特定健康診査受診者のHbA1c受診勧奨判定者の減少 特定健診受診率の向上 特定健康診査事業

特定健康診査受診者のCKD受診勧奨判定者の減少

受診勧奨判定者対象者の医療機関受診率 生活習慣病重症化予防事業

3-1　糖代謝検査対象者の医療機関受診率の向上 医療機関受診勧奨事業

大目標 中長期的目標・短期的目標 保健事業

（１） 〇中長期的な目標の設定　 〇短期的な目標の設定　 事業名 関連短期目標#

重症化予防対象者の減少 特定健康診査未受診者対策事業

糖尿病の合併症による新規人工透析患者の抑制 2-1　HbA1c8.0以上の者の減少 特定健康診査結果説明会

糖尿病の重症化予防

2-2　血圧症度Ⅲ度以上の者の減少

♢健康寿命の延伸

♢医療費の適正化

(医療費)：疾病別の外来医療費では糖尿病・高血圧症の順に医療費が高く、2つの疾病で医療費全体の約15％を占めている。２つの疾病以外では、男性は慢性腎臓病（透析あり）や肺がん、女性は乳がんや関節

疾患で外来医療費が高くなっている。入院医療費では統合失調症・骨折の順に高くなっている。男性は外来医療費同様に慢性腎臓病（透析あり）や肺がん、女性は関節疾患や脳梗塞で医療費が高くなってい

る。慢性腎不全・脳血管疾患・虚血性心疾患の医療費を令和２年度と４年度で比較すると増加している。

(健診) ：特定健診の受診率は増加傾向である。みなし健診の開始や他団体の健診受診者の健診結果データの収集の他に、未受診者に対する特定健診受診勧奨によるものであると考えている。健診結果を見る

と、男女ともにBMI、HbA1c、中性脂肪、eGFRにおいて有所見となる人が新潟県と比べて多い。

(介護) ：要介護認定率は減少している。医療費では増加傾向の脳血管疾患や占有率が高い骨・関節疾患だが、それらを原因疾患とした介護認定者は減少傾向にある。一方で心疾患による介護保険申請者は増加

していることから、発症・重症化を予防していく必要がある。

目的（命題・基本理念） データ分析による健康課題について（課題の要旨）


