
第3回平塚市国民健康保険運営協議会以降の第2期データヘルス計画素案の修正

頁 項目 旧 修正 修正理由

1 P7 図表5 　図表5　保険者努力支援制度評価指標(市町村分） 　図表5　保険者努力支援制度評価指標(市町村分） 令和4年度配点に
誤りがあり修正

2 P11 本文
10行目

図表11

　健診受診率は全ての年代で上昇し、特に４０代の受診率の伸びが4.6ポイントで最
も大きく、取組の効果があったと考えられ、平成３０年度34.3％だった健診受診率
は、令和４年度36.3％（速報値）まで上がりましたが、目標値である４１％には到達で
きませんでした。

　図表11　特定健診受診率

　健診受診率は全ての年代で上昇し、特に４０代の受診率の伸びが4.6ポイントで最も
大きく、取組の効果があったと考えられ、平成３０年度34.3％だった健診受診率は、令
和４年度36.4％まで上がりましたが、目標値である４１％には到達できませんでした。

　図表11　特定健診受診率

令和4年度法定報
告値の確定に伴い
修正

特定健康診査等実
施状況（法定報告）
の確定は翌年度の
11月。対象者は当
該年度の1年間を
通じて加入してい
る人で、妊産婦そ
の他厚生労働大臣
が定める人を除く
ため、健診受診者
全数とは異なる。

3 P13 (ア)特
定保健
指導実
施率向
上の取
組

本文

(ア)特定保健指導実施率向上の取組

特定保健指導の利用を勧めるために積極的な利用勧奨と、場の拡充としてICT面談
及び家庭訪問での特定保健指導の実施や、人間ドック実施機関での実施をするよう
にしました。特定保健指導実施率は、平成３０年度14.5％、令和３年度17.5％（法定
報告が出たら令和４年度に変更）で、３ポイント上げることができましたが、目標値であ
る22％には到達できませんでした。

(ア)特定保健指導実施率向上の取組

特定保健指導の利用を勧めるために積極的な利用勧奨と、場の拡充としてICT面談及
び家庭訪問での特定保健指導の実施や、人間ドック実施機関での実施をするようにし
ました。特定保健指導実施率は、平成３０年度14.5％、令和４年度17.5％で、３ポイント
上げることができましたが、目標値である22％には到達できませんでした。

令和4年度法定報
告値の確定に伴い
修正

H30年度 R１年度 R2年度 R3年度 R4年度

平塚市（％） 34.3 33.2 32.6 33.9 36.4

目標値（％） 37.0 38.0 39.0 40.0 41.0

県（市町村国保）（％） 29.1 29.6 26.4 29.0 29.5

国（市町村国保）（％） 37.9 38.0 33.7 36.4 －

H30年度 R１年度 R2年度 R3年度 R4年度

平塚市（％） 34.3 33.2 32.6 33.9 36.3

目標値（％） 37.0 38.0 39.0 40.0 41.0

県（市町村国保）（％） 29.1 29.6 26.4 29.0 29.3

国（市町村国保）（％） 37.9 38.0 33.7 36.4 －



頁 項目 旧 修正 修正理由

4 P14 図表16 　図表16　特定保健指導実施状況 　図表16　特定保健指導実施状況 令和4年度法定報
告値の確定に伴い
修正

その他、数値の誤り
があり修正
また、小数第2位を
四捨五入した値に
統一

5 P15 図表19 　図表19　特定健診受診者のHbA1c受診勧奨判定値の割合

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　出典：ヘルスサポートラボツール

　図表19　特定健診受診者のHbA1c受診勧奨判定値の割合

　　出典：ヘルスサポートラボツール（特定健診受診者全数を集計しているため、法定報告値とは異なる）

数値の誤りがあり
修正

HbA1c8.0％以上
の割合は推移を把
握するため小数第
3位を四捨五入し
た値に修正

出典のデータの説
明を追加

Ｈ30年度 R1年度 R2年度 R3年度 R4年度

1,548 1,330 1,314 1,359 1,317

10.9 10.1 10.3 10.5 10.1

224 223 208 231 250

14.5 16.8 15.8 17.5 19

18 19 20 21 22

11.2 11.7 11.4 10.8 －

28.9 29.3 27.9 27.9 －

積極的支援対象者（人） 335 261 258 273 288

積極的支援対象者割合（％） 2.36 1.97 2.01 2.11 2.21

積極的支援実施率（％） 8.4 13.4 11.6 5.9 10.8

動機付け支援対象者（人） 1,213 1,069 1,056 1,047 1,029

動機付け支援対象者割合（％） 8.55 8.09 8.24 8.09 7.92

動機付け支援実施率（％） 16.2 17.6 16.9 20.5 19.7

県（市町村国保）（％）

国（市町村国保）※（％）

市

（
再
掲

）

目標値（％）

実績

特定保健指導対象者数（人）

特定保健指導対象者率（％）

実施者数（人）

実施率（％）

人数（人） 割合（％） 人数（人） 割合（％） 人数（人） 割合（％）

HbA1c6.5%以上 1,178 8.1 1,100 8.2 1,045 7.7

ＨbA1c8.0%以上 126 0.86 125 0.94 116 0.86

HbA1c実施者数（人）

H30年度 R2年度 R4年度

14,599 13,360 13,564

人数（人） 割合（％） 人数（人） 割合（％） 人数（人） 割合（％）

HbA1c6.5%以上 1,174 8.1 1,100 8.2 1,045 7.8

ＨbA1c8.0%以上 126 0.9 125 0.9 116 0.9

HbA1c実施者数（人）

H30年度 R2年度 R4年度

14,599 13,360 13,564

Ｈ30年度 R1年度 R2年度 R3年度 R4年度

1,548 1,330 1,314 1,320 1,317

10.6 9.6 9.8 9.8 9.7

224 223 208 231 230

14.5 16.8 15.8 17.5 17.5

18.0 19.0 20.0 21.0 22.0

11.2 11.7 11.4 10.8 11.5

28.9 29.3 27.9 27.9 －

積極的支援対象者（人） 335 261 258 273 288

積極的支援対象者割合（％） 2.3 1.9 1.9 2.0 2.1

積極的支援実施率（％） 8.4 13.4 11.6 5.9 10.4

動機付け支援対象者（人） 1,213 1,069 1,056 1,047 1,029

動機付け支援対象者割合（％） 8.3 7.8 7.9 7.7 7.6

動機付け支援実施率（％） 16.2 17.6 16.9 20.5 19.4

市

（
再
掲

）

実績

特定保健指導対象者数（人）

特定保健指導対象者率（％）

実施者数（人）

実施率（％）

目標値（％）

県（市町村国保）（％）

国（市町村国保）※（％）



頁 項目 旧 修正 修正理由

令和4年度法定報
告値の確定に伴
い、目標値を修正

HbA1c8.0％以上
の割合は推移を把
握するため小数第
3位を四捨五入し
た値に修正

「課題を解決するた
めの目標」の表現
を統一

表外※に算出方法
の説明を追加

6 P40 図表61 　図表61　第2期データヘルス計画目標管理一覧 　図表61　第2期データヘルス計画目標管理一覧

計画策定時実
績

中間評価年
R８

最終評価年
R11

(R4) (R7) (R10) (活用データ)

3.5 3.5 3.4

9.2 9.2 9.1

18.0 18.0 18.0

3.1 3.1 3.0

9.5 9.5 9.4

17.2 17.2 17.2

3.6 3.6 3.5

6.9 6.9 6.8

10.6 10.6 10.6

7 減少 減少

19 減少 減少

該当者 33.4 32.4 30.6

予備群 18.2 17.4 16.4

該当者 9.8 9.3 8.6

予備群 5.7 5.6 5.4

28.9 28.3 27.3

7.0 6.6 6.0

23.0 22.5 21.5

7.8 7.7 7.6

0.9 0.9 0.7

0.17 0.15 0.12 国保連合会

36.3 39.3 42.3

18.4 19.0 20.0

18.0 19.3 21.7

27.0 28.0 29.5
特定健診等デー
タ管理システム

6.71 6.70 6.70

0.13 0.13 0.13

0.41 0.40 0.40

13.1 13.0 13.0

79.6 82.0 85.0 国保連合会

KDBシステム

特定健康診査等
の実施状況（法
定報告）

特定健診受診者のうちメタボリックシンド
ローム該当者・予備群の割合の減少
（％）

重複受診者割合　（％）

データの
把握方法

65～74歳

65～74歳

目標値

40～64歳

後期高齢

後期高齢

40～64歳

65～74歳

後期高齢

KDBシステム

★特定健診受診率（40～49歳）　（％）

特定健診受診者のうちの高血圧者の割合
の減少　（％）

Ⅰ度高血圧以上

Ⅱ度高血圧以上

★特定健診未受診者かつ過去に糖尿病治療歴があり、現在治療
中断している者の割合　（％）

特定健診受診者のうち血糖異常者の割合
の減少　（％）

HbA1c6.5%以上

★ＨbA1c8.0%以上

中
長
期
目
標

脳血管疾患・虚血
性心疾患、人工
透析患者の割合
を減らす。

虚血性心疾患患者の割合の減少　（％）

脳血管疾患患者の割合の減少　（％）

腎不全患者の割合の減少　（％）

達成すべき目的

短
期
目
標

脳血管疾患、虚
血性心疾患、腎
不全の発症を予
防するために、高
血圧、脂質異常
症、糖尿病、メタ
ボシックシンド
ローム等の対象
者を減らす。

特定健診受診者のうち脂質異常者(LDLコレステロール
140mg/dl以上）の割合の減少　（％）

男性

女性

特定健診受診
率、特定保健指
導実施率を向上
し、メタボ該当
者、重症化予防
対象者を減らす。

★特定健診受診率　（％）

★特定保健指導実施率　（％）

★特定保健指導による特定保健指導対象者の減少率　（％）

新規人工透析導入者数の減少　（人）

課題を解決するための目標

40～64歳

65～74歳

40～64歳

多剤服薬者割合　（％）

ジェネリック医薬品の使用割合（数量ベース）　（％）

適

正

な

医

療

の

か

か

り

方

適正な医療受診
行動がとれる。

KDBシステム
重複服薬者割合　（％）

頻回受診者割合　（％）

計画策定時
実績

中間評価年
R８

最終評価年
R11

(R4) (R7) (R10) (活用データ)

3.5 3.5 3.4

9.2 9.2 9.1

18.0 18.0 18.0

3.1 3.1 3.0

9.5 9.5 9.4

17.2 17.2 17.2

3.6 3.6 3.5

6.9 6.9 6.8

10.6 10.6 10.6

7 減少 減少

19 減少 減少

該当者 33.4 32.4 30.6

予備群 18.2 17.4 16.4

該当者 9.8 9.3 8.6

予備群 5.7 5.6 5.4

28.9 28.3 27.3

7.0 6.6 6.0

23.0 22.5 21.5

7.7 7.6 7.5

0.83 0.78 0.70

1.28 1.16 1.04

36.4 39.4 42.4

16.2 16.8 17.8

17.5 19.3 21.7

29.4 31.0 32.5

6.71 6.70 6.70

0.13 0.13 0.13

0.41 0.40 0.40

13.1 13.0 13.0

79.6 82.0 85.0 国保連合会

※前年度の特定保健指導利用者数を分母とし、分母のうち当該年度は特定保健指導の対象者ではなくなった人の数を分子とする。

達成すべき目的 課題を解決するための目標

目標値
データの
把握方法

新規人工透析導入者数の減少（人）
40～64歳

65～74歳

中
長
期
目
標

脳血管疾患・虚血
性心疾患、人工
透析患者の割合
を減らす。

脳血管疾患患者の割合の減少（％）

40～64歳

65～74歳

後期高齢

虚血性心疾患患者の割合の減少（％）

40～64歳

65～74歳

後期高齢

腎不全患者の割合の減少（％）

40～64歳

65～74歳

後期高齢

短
期
目
標

脳血管疾患、虚
血性心疾患、腎
不全の発症を予
防するために、高
血圧、脂質異常
症、糖尿病、メタ
ボシックシンド
ローム等の対象
者を減らす。

特定健診受診者のうちメタボリックシン
ドローム該当者・予備群の割合の減少
（％）

男性

女性

特定健診受診者のうちの高血圧者の
割合の減少　（％）

Ⅰ度高血圧以上

Ⅱ度高血圧以上

特定健診受診者のうち脂質異常者(LDLコレステロール
140mg/dl以上）の割合の減少　（％）

特定健診受診者のうち血糖異常者の
割合の減少　（％）

HbA1c6.5%以上

★ＨbA1c8.0%以上

★特定健診未受診者かつ過去に糖尿病治療歴があり、現在
治療中断している者の割合の減少　（％）

特定健診受診
率、特定保健指
導実施率を向上
し、メタボ該当
者、重症化予防
対象者を減らす。

★特定健診受診率の増加　（％）

★特定健診受診率（40～49歳）の増加　（％）

★特定保健指導実施率の増加　（％）

★特定保健指導による特定保健指導対象者の減少率の促進
　（％）　※

適

正

な

医

療

の

か

か

り

方

適正な医療受診
行動がとれる。

重複受診者割合を増加させない　（％） KDBシステム
保健事業介入支援
管理
重複・頻回受診の
状況
重複・多剤処方の
状況

頻回受診者割合を増加させない　（％）

重複服薬者割合を増加させない　（％）

多剤服薬者割合を増加させない　（％）

ジェネリック医薬品の使用割合（数量ベース）の増加　（％）

KDBシステム
厚生労働様式2-2

KDBシステム

ヘルスサポートラボ
ツール　E表

KDBシステム
厚生労働様式5-3

KDBシステム

ヘルスサポートラボ
ツール　E表、LDL
フローチャート

特定健診等データ
管理システム
特定健康診査等の
実施状況（法定報
告）



頁 項目 旧 修正 修正理由

7 P41 2
目標値
の設定

(１)　特定健診受診率・特定保健指導実施率の目標値
 

(２)　目標設定の考え方
ア　特定健診受診率
　市町村国保における特定健診について、国は令和11年度までに対象者である40歳
から74歳までの60％以上が特定健診を受診することを目標として定めています。本
市の令和11年度目標値は、これまでの実績等から43.3％とします。これは、主に次の
考えに基づくものです。
（ア）　令和４年度の本市の受診率は３６．３％（速報値）です。同年の同規模市
　（市町村国保）の平均は37.６％、神奈川県（市町村国保）の平均は２８.３％、
　国（市町村国保）の平均は３６.４％でした。これらを参考にします。
（イ）　本市の平成30年度から令和４年度までの５年間で実施率は２ポイントの
　上昇ですが、令和２年度から令和３年度では実施率が１ポイント、令和３年度
　から令和４年度で2.7ポイント上昇しています。近年は実施率が上昇してい
　ることから、令和11年までの６年間で５ポイントの上昇を目指します。

イ　特定保健指導実施率
（ア）　令和３年度の市の実施率は17.5％です。同年の同規模市（市町村国保）
　の平均は2７.７％、神奈川県（市町村国保）の平均は10.8％、国（市町村国
　保）の平均は27.9％でした。これらを参考にします。
（イ）　本市の平成30年度から令和３年度までの４年間で実施率は３ポイント上
　昇しました。令和11年までの６年間で４ポイントの上昇を目指します。

(１)　特定健診受診率・特定保健指導実施率の目標値
 

(２)　目標設定の考え方
ア　特定健診受診率
　市町村国保における特定健診について、国は令和11年度までに対象者である40歳
から74歳までの60％以上が特定健診を受診することを目標として定めています。本
市の令和11年度目標値は、これまでの実績等から43.4％とします。これは、主に次の
考えに基づくものです。
（ア）　令和４年度の本市の受診率は３６．4％です。同年の神奈川県（市町村国保）
　の平均は２9.5％、令和3年度の同規模市（市町村国保）の平均は37.６％、　国
　（市町村国保）の平均は３６.４％でした。これらを参考にします。
（イ）　本市の平成30年度から令和４年度までの５年間で実施率は2.1ポイントの上
　昇ですが、令和２年度から令和３年度では実施率が１ポイント、令和３年度から令
　和４年度で2.8ポイント上昇しています。近年は実施率が上昇していることから、
　令和11年までの６年間で５ポイントの上昇を目指します。

イ　特定保健指導実施率
（ア）　令和4年度の市の実施率は17.5％です。同年の神奈川県（市町村国保）の
　平均は11.5％、令和3年度の同規模市（市町村国保）の平均は2７.７％、国（市町
　村国保）の平均は27.9％でした。これらを参考にします。
（イ）　本市の平成30年度から令和4年度までの5年間で実施率は３ポイント上昇し
　ました。令和11年までの６年間で４ポイントの上昇を目指します。

令和4年度法定報
告値の確定に伴
い、目標値及び本
文中の値を修正

8 P42 3
対象者
の見込

み

　3　対象者の見込み 　3　対象者の見込み 令和4年度法定報
告値の確定に伴
い、目標値を修正
したため、対象者の
見込みを修正

R6年度 R7年度 R8年度 R9年度 R10年度 R11年度

特定健診受診率（％） 38.3 39.3 40.3 41.3 42.3 43.3

特定保健指導実施率（％） 18.5 19.3 20.1 20.9 21.7 22.5

R6年度 R7年度 R8年度 R9年度 R10年度 R11年度

特定健診受診率（％） 38.4 39.4 40.4 41.4 42.4 43.4

特定保健指導実施率（％） 18.5 19.3 20.1 20.9 21.7 22.5

R6年度 R7年度 R8年度 R9年度 R10年度 R11年度

対象者数
（人）

34,000 33,000 32,000 31,000 30,000 29,000

受診者数
（人）

13,056 13,002 12,928 12,834 12,720 12,586

対象者数
（人）

1,306 1,300 1,293 1,283 1,272 1,259

利用者数
（人）

242 251 260 268 276 283

特定健診

特定保健
指導

R6年度 R7年度 R8年度 R9年度 R10年度 R11年度

対象者数
（人）

34,000 33,000 32,000 31,000 30,000 29,000

受診者数
（人）

12,682 12,639 12,576 12,493 12,390 12,267

対象者数
（人）

1,268 1,264 1,258 1,249 1,239 1,227

利用者数
（人）

254 253 252 250 248 245

特定健診

特定保健
指導



頁 項目 旧 修正 修正理由

9 P47 イ 事業
の実施

（1）特定健康診査受診率向上事業
イ 事業の実施

（1）特定健康診査受診率向上事業
イ 事業の実施

令和4年度法定報
告値の確定に伴
い、目標値を修正

10 P48 イ 事業
の実施

（2）特定保健指導実施率向上事業
イ 事業の実施

（2）特定保健指導実施率向上事業
イ 事業の実施

令和4年度法定報
告値の確定に伴
い、目標値を修正

11 P55 今後の
目標値

（4）糖尿病性腎症重症化予防

　今後の目標値

（4）糖尿病性腎症重症化予防

　今後の目標値

数値の誤りがあり
修正して目標値を
設定

HbA1c8.0％以上
の割合は、令和4年
度法定報告値の確
定に伴い修正
また、推移を把握す
るため小数第3位
を四捨五入した値
に修正

12 P62
～

P71

資料編

　― 追加

特定健診結果等の
推移や用語の解説
を追加

計画策定
時実績

R4年度 R６年度 R７年度 R８年度 R９年度 R１０年度 R１１年度

36.3 38.3 39.3 40.3 41.3 42.3 43.3

18.4 18.7 19.0 19.4 19.7 20.0 20.4

アウトカム
（成果）
指標

特定健診受診率（％）

40～49歳特定健診
受診率（％）

指標 評価指標
目標値

現在までの
事業結果

受診率は平成30年度から2.0ポイント上昇し、受診率速報値が36.3％と
なったが、第3期特定健診・特定保健指導実施計画の目標値41％は未達成

現在までの
事業結果

受診率は平成30年度から2.1ポイント上昇し、受診率速報値が36.4％と
なったが、第3期特定健診・特定保健指導実施計画の目標値41％は未達成

計画策定
時実績

R4年度 R６年度 R７年度 R８年度 R９年度 R１０年度 R１１年度

36.4 38.4 39.4 40.4 41.4 42.4 43.4

16.2 16.5 16.8 17.2 17.5 17.8 18.2

指標 評価指標
目標値

アウトカム
（成果）
指標

特定健診受診率（％）

40～49歳特定健診
受診率（％）

現在までの
事業結果

令和3年度の、特定保健指導による特定保健指導対象者の減少率
（アウトカム）は27.0％、特定保健指導実施率は17.5％である。

計画策定
時実績

R4年度 R６年度 R７年度 R８年度 R９年度 R１０年度 R１１年度

アウトカム
（成果）指標

R3年度
27.0

27.5 28 28.5 29.0 29.5 30.0

アウトプット
（実施量・率）

指標

R3年度
17.5

18.5 19.3 20.1 20.9 21.7 22.5特定保健指導実施率（％）

指標 評価指標
目標値

特定保健指導による特定保
健指導対象者の減少率（％）

現在までの
事業結果

令和4年度の、特定保健指導による特定保健指導対象者の減少率
（アウトカム）は29.4％、特定保健指導実施率は17.5％である。

計画策定
時実績

R4年度 R６年度 R７年度 R８年度 R９年度 R１０年度 R１１年度

アウトカム
（成果）指標 29.4 30.5 31.0 31.5 32.0 32.5 33.0

アウトプット
（実施量・率）

指標
17.5 18.5 19.3 20.1 20.9 21.7 22.5特定保健指導実施率（％）

指標 評価指標
目標値

特定保健指導による特定保
健指導対象者の減少率（％）

計画策定
時実績

R4年度 R６年度 R７年度 R８年度 R９年度 R１０年度 R１１年度

7.8 7.8 7.7 7.7 7.6 7.6 7.5

0.9 0.9 0.9 0.8 0.8 0.7 0.7

0.17 0.16 0.15 0.14 0.13 0.12 0.11

指標 評価指標
目標値

アウトカム
（成果）
指標

健診受診者の血糖異常者の割合
の減少　HbA1c6.5％以上（％）

健診受診者の血糖異常者の割合
の減少　HbA1c8.0％以上（％）

特定健診未受診者かつ過去に糖
尿病治療歴があり、現在治療を
中断している人の割合　（％）

計画策定
時実績

R4年度 R６年度 R７年度 R８年度 R９年度 R１０年度 R１１年度

7.7 7.7 7.6 7.6 7.6 7.5 7.5

0.83 0.80 0.78 0.76 0.74 0.72 0.70

1.28 1.20 1.16 1.12 1.08 1.04 1.00

指標 評価指標

アウトカム
（成果）
指標

健診受診者の血糖異常者の割合
の減少　HbA1c8.0％以上（％）

特定健診未受診者かつ過去に糖
尿病治療歴があり、現在治療を
中断している人の割合　（％）

目標値

健診受診者の血糖異常者の割合
の減少　HbA1c6.5％以上（％）



頁 項目 旧 修正 修正理由

　図表27 1人当たり（年齢調整後）地域差指数の推移 　図表27 1人当たり（年齢調整後）地域差指数の推移

※１　医療費の地域差を表す指標として、１人当たり医療費について、人口の年齢構成の
相違分を補正し、全国平均を１として指数化したもの。１より大きい場合は全国平均より高
い。

※１　医療費の地域差を表す指標として、１人当たり医療費について、人口の年齢構成の相
違分を補正し、全国平均を１として指数化したもの。１より大きい場合は全国平均より高い。
※2　県内市町村（政令市は区単位）の全５８市区町村中の順位。１位が年齢調整後の医療
費が最も高いことを表す。

13 P20 図表27 市区町村別令和3
年度の地域差指数
が公表されたため
修正

県内順位の注釈を
追加

平塚市 (県内市町村中） 県(47県中） 平塚市 (県内市町村中） 県(47県中）

H30年度 R2年度 R2年度 H30年度 R2年度 R2年度

0.964 0.940 0.960 0.918 0.914 0.938

(12位) (20位) (37位) (19位) (13位) (30位)

0.893 0.853 0.875 0.890 0.872 0.842

(16位) (25位) (43位) (14位) (8位) (38位)

1.008 0.999 1.015 0.946 0.957 1.029

(12位) (14位) (18位) (24位) (17位) (11位)

出典：地域差分析(厚労省）

年度

国民健康保険 後期高齢者医療

地
域
差
指
数
・
順
位

全体

入院

外来


