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第1期データヘルス計画の概要
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目指すべき方向性
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第1期データヘルス計画における保健事業

1. 特定健康診査等未受診者勧奨事業
被保険者の健康状態を把握し、生活習慣病の早期発見と重症化予防

につなげるため、受診率の向上を図る。

2. 特定保健指導等未利用者勧奨事業
被保険者の健康状態を把握し、生活習慣病の早期発見と重症化予防

につなげるため、保健指導の実施率向上を図る。

3. 生活習慣病重症化予防事業
生活習慣病重症化リスクの高い被保険者を対象に、医療機関の受診

勧奨や保健指導を行い、生活習慣病の重症化を予防する。
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第1期データヘルス計画の評価
《特定健康診査》

特定健康診査受診率は増加傾向にあるが、国の目標である60%
を達成していない
�更に特定健康診査の受診率を向上させる必要がある
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《特定保健指導》

本市は特定保健指導実施率が50%を超えており、平成27年度は
国の目標値である60%を達成している。
しかし、特定健康診査受診率が低く、健診受診後の結果説明等
の保健指導に対する市⺠の認知度が低い
�特定保健指導対象者への利用勧奨や保健指導を受けやすい環
境を整備する必要がある
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《その他保健指導》

特定健康診査の結果において、糖尿病・高血圧・脂質異常症に
関する重症化リスクが高い未治療者が多い

�医療・介護の観点から、医療機関への受診の促しや生活習慣
の改善など、対策を強化する必要がある
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《医療》

総医療費の内訳では、総医療費のうち約17億円が生活習慣病関
連疾患に該当している。
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《医療》
生活習慣病関連疾患のうち、約8億円が高血圧や糖尿病などの生
活習慣病に該当する
�軽症のうちに外来治療につなぎ、治療継続の動機づけを行う
とともに、生活習慣を改善できるよう保健指導を行う重症化予
防対策が必要である。
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《医療》
人工透析患者の46.7％に糖尿病の診断がある
�早期からの糖尿病の発症予防と血圧のコントロールも含めた
重症化予防対策が重要である
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《介護》
要介護認定率は年々減少するも、要介護認定者の血管疾病の有
病状況が高くなっている
�基礎疾病である高血圧、糖尿病、脂質異常症等の生活習慣病
の発症予防及び重症化予防の対策が重要である
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第2期データヘルス計画の概要

1. 目的
健康・医療情報を活用してＰＤＣＡサイクルに沿った効果的かつ効率
的な事業の実施を図る

2. 位置づけ
特定健康診査等実施計画をはじめとする市の関連計画との整合性や、
国・県の計画と調和を図る。

3. 計画期間
2018（平成30）年〜2023（平成35）年度の6年間
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（参考）データヘルス計画の位置づけ

ヘルスアッププラン（古賀市健康増進計画・食育推進計画）より引用
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