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【お問合せ先】
〒665-8665 宝塚市東洋町1番1号
宝塚市役所 市民交流部 市民生活室 国民健康保険課
Tel 0797-77-2063 Fax 0797-77-2085パブコメ

健康診査と医療費データに
基づいて、

健康づくりを推進します

宝塚市では、

宝塚市国民健康保険第3期データヘルス計画
・第4期特定健康診査等実施計画（案）

について、市民のみなさんからのご意見
を募集しています。

募集期間 令和６年

１月９日（火）から

２月９日（金）まで
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令和５年（2023年）１月 9日 

宝塚市 市民交流部 市民生活室 国民健康保険課  

 

 

 

 

１ 宝塚市国民健康保険データヘルス計画とは 

国民健康保険法第 82条第 11項の規定による「国民健康保険法に基づく保健事業の

実施等に関する指針」において、策定することとされています。国民健康保険被保険

者のレセプト（診療報酬明細書）※や特定健康診査結果などから得られるデータ分析

に基づき、被保険者の健康状態に即したより効果的・効率的な保健事業を行うための

計画です。 
  ※レセプト：病院や診療所が医療費の支払いを公的機関に請求するため発行する診療報酬

明細書。患者に対して、どのような診断、検査、治療が行われ、薬剤がどのく
らい処方されたか記載されている。 

 

２ 宝塚市特定健康診査等実施計画とは 

「高齢者の医療の確保に関する法律」第 19条第 1項により、平成 20年 4月から保

険者は、被保険者に対し、生活習慣病予防に関する健康診査及び保健指導を実施する

こととされています。この計画は、宝塚市国民健康保険が実施する特定健康診査・特

定保健指導を実施するための基本的事項を定めるものです。 

 

本市では、上記二つの計画の整合性を図る観点から一体的に策定し、被保険者の健

康の保持増進を図り、健康寿命の延伸及び医療費の適正化を目指します。 

 

３ 宝塚市国民健康保険第 3期データヘルス計画・第 4期特定健康診査等実施計画（案）

のポイント 

（１）趣旨 

    近年、全世代型社会保障の構築に向け、生活習慣病の発症や重症化予防の

重要性は一層高まり、国は特定健康診査等において、成果を重視した見える

化の推進など新たな方向性を示しており、より効率的かつ効果的な事業運営

が求められています。また、国民健康保険制度については、平成 30 年 4 月

から都道府県が財政運営の責任主体として共同保険者となり、令和 2年 7月

に閣議決定された「経済財政運営と改革の基本方針 2020（骨太方針 2020）」

においては、保険者のデータヘルス計画の標準化等の取組の推進を掲げてい

ます。市では、被保険者の健康課題に応じた保健事業を実施することにより、

健康の保持増進を図り、健康寿命の延伸及び医療費の適正化を目指すことを

目的とし、データヘルス計画及び特定健康診査等実施計画を策定し保健事業

の実施、評価、改善等を行います。   

（２）第 3期データヘルス計画の変更点 

国は、都道府県レベルで評価指標の設定等を標準化する方針を示しており、

宝塚市国民健康保険第 3期データヘルス計画・ 

第 4期特定健康診査等実施計画（案）への意見募集について 



2 

 

兵庫県では評価指標の設定や計画策定等の共通化を進めています。市では県

内 41 市町保険者とのデータ分析結果の比較及び共通の評価指標の導入によ

る保健事業の評価比較が可能になることから、第 3期計画より兵庫県の方針

を踏まえ、データヘルス計画を運用します。 

 

４ 意見募集の目的 

  宝塚市国民健康保険第 3期データヘルス計画・第 4期特定健康診査等実施計画（案）

策定の趣旨や内容等について、広く公表し、計画に市民の皆様からの意見を反映する

ため、意見募集を行います。 

  なお、意見募集のため公表する内容は、以下のとおりです。 

（１）宝塚市国民健康保険第 3期データヘルス計画・第 4期特定健康診査等実施計画

（案）に対する意見募集 

（２）別紙「意見提出用紙」 

（３）宝塚市国民健康保険第 3期データヘルス計画・第 4期特定健康診査等実施計画

（案）の概要 

（４）宝塚市国民健康保険第 3期データヘルス計画・第 4期特定健康診査等実施計画

（案） 

 

５ 計画（案）の公表方法 

 （１）市ホームページ（http://www.city.takarazuka.hyogo.jp） 

トップページから「検索用 ID：1054886」を入力し検索できます。 

（２）市の窓口 

市役所国民健康保険課、市民相談課、宝塚市立健康センター、 

各サービスセンター・サービスステーションで公表しています。 

 

６ 意見の募集期間 

  令和 6年（2024年）1月 9 日（火）から令和 6年（2024年）2月 9日（金）まで 

 

７ 意見の提出方法 

別紙「意見提出用紙」に必要事項を記入し、案に関する意見を記載して提出してく

ださい。なお、別の用紙で提出していただく場合は、別紙「意見提出用紙」に記載の

ある項目（氏名、住所、電話番号等）すべてを明記してください。 

意見が複数ある場合は、意見ごとに意見対象箇所（全般もしくは特定部分）が分か

るように記載してください。 

  提出方法は、市役所本庁舎国民健康保険課へ持参・郵送・ファクシミリ・電子メー

ルのいずれかの方法により、募集期間内にご提出ください。郵送の場合も、期間内必

着とします。 

正確な聴き取りができず、ご意見を取り違える可能性がありますので、電話などに

よる口頭での意見提出はできません。 

   

2次元コード 

http://www.city.takarazuka.hyogo.jp/
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８ 提出先・問い合わせ先 

  〒665-8665（住所記載不要）「宝塚市 市民交流部 市民生活室 国民健康保険課」 

電話番号      ０７９７－７７－２０６３ 

ファクシミリ    ０７９７－７７－２０８５ 

電子メールアドレス m-takarazuka0023@city.takarazuka.lg.jp 

※国民健康保険課は、宝塚市東洋町 1番 1号 宝塚市役所本庁舎 2階です。 

 

９ 意見の公表について 

  氏名、住所、電話番号等の個人情報は、一切公表しません。提出いただいた意見（パ

ブリック・コメント）については、個人の権利利益を害するおそれのある情報等を除

き、その全体を取りまとめた上で、意見の採否及び市の考え方とともに市ホームペー

ジで公表するほか、市役所２階国民健康保険課、市民相談課、各サービスセンター・

サービスステーションで配布します。 

なお、提出いただいた意見に対し、個別の回答はしませんのでご了承ください。 

 

１０ 個人情報等の取扱について 

氏名、住所、電話番号等の個人情報は、厳正に保管し、他の目的には一使使用、

提供しません。 



別紙「意見提出用紙」                 （   枚の内、  枚目） 

宝塚市国民健康保険第 3期データヘルス計画・第 4期特定健康診査等実施計画（案） 

に対する意見 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

【意見締切り】令和 6 年（2024 年）２月 9 日（金）必着 

【お問い合わせ・提出先】宝塚市役所 国民健康保険課（市役所 2 階） 

〒665-8665 宝塚市東洋町 1 番 1 号 

TEL：0797－77－2063  FAX：0797－77－2085   

E-ｍａｉｌ： m-takarazuka0023@city.takarazuka.lg.jp 

〇氏名または名称                              

〇住所または所在地                             

※ 住所が市外の場合は、次のうち該当するものにチェックを入れてください。 

□市内在勤 □市内在学 □その他  

〇連絡先(電話番号)           (メールアドレス)               

※ 上記の記述がないものや正確に記載されていない場合は受付できません。  

※ この枠内の情報は公表しません。また、上記の個人情報につきましては、厳正に保管し、他の目的に使用、提供しません。 

  

【意見】 

※ 該当する項目を選んでください。 

□ 宝塚市国民健康保険第 3 期データヘルス計画・第 4 期特定健康診査等実施計画（案）の

全般に関すること 

□ 特定の部分に関すること 

        ページの    行目からの部分 

 

                                                 

 

                                                 

 

                                                

 

                                                

 

                                          

 

                                           

 

                                                            

※用紙が足りない場合は、お手数ですが、コピーしていただきますようお願いします。 

 その場合、２枚目以降は、氏名のみご記入ください。 

 



 

 

宝塚市国民健康保険 

第3期データヘルス計画・第4期特定健康診査等実施計画 

-概要版（案）- 
令和6年度（2024年度）〜令和11年度（2029年度） 

 

 

1 データヘルス計画の主旨と他計画との整合性 

データヘルス計画 特定健康診査等実施計画 

国民健康保険法第82条第11項の規定による「国民

健康保険法に基づく保健事業の実施等に関する指

針」において、データヘルス計画を策定することと

されており、これを踏まえ、PDCAサイクル※に沿っ

た効果的かつ効率的な事業実施を図るための保健事

業の実施計画（データヘルス計画）を策定します。 
※PDCAサイクル：Plan（計画）、Do（実行）、Check（評価）、Acti

on（改善）の4段階を繰り返すことで事業を継続的に改善すること。 

平成20年度より「高齢者の医療の確保に関する法

律」（昭和57年法律第80号）に基づき、特定健康診

査・特定保健指導の実施が義務付けられました。同

法律に基づき作成された特定健康診査等基本方針に

基づき、実施計画を策定します。 

データヘルス計画の目的 

宝塚市国民健康保険被保険者の健康の保持増進を図り、 

健康寿命の延伸及び医療費の適正化を目指す 

計画の位置づけ 

本計画は宝塚市の行政執行の指針である「第6次宝塚市総合計画」を上位計画とし、被保険者を含む市

民の健康の保持増進に関する計画である「健康たからづか21」等と整合した内容とします。 

標準化の推進 

データヘルス計画は、都道府県レベルで評価指標の設定等を標準化する方針が国により示されてお

り、兵庫県では評価指標の設定や計画策定等の共通化を進めています。宝塚市では県内41市町保険者と

のデータ分析結果の比較及び共通の評価指標の導入による保健事業の評価比較が可能になることから、

兵庫県の方針を踏まえ、データヘルス計画を運用します。 

関係者連携 

国民健康保険課が中心となって、関係部局や共同保険者である兵庫県等関係機関の協力を得て計画を

策定します。 

計画の評価 個別保健事業の評価 

設定した計画の評価指標に基づき、KDBシステム

等を活用し、計画の最終年度の評価及び中間時点で

の中間評価を実施します。 

設定した保健事業ごとの評価指標に基づき、KDB

システム等を活用し、毎年度、評価を実施し、必要

に応じて次年度の保健事業の実施内容等の見直しを

行います。 
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2 宝塚市国民健康保険の概況 

被保険者構成 

保険制度別人口では、全体の17.4%が国民健康 

保険に加入しており、加入者数は平成30年度以 

降減少傾向にあります。被保険者の年齢構成で 

は65歳以上が全体の約45%を占めています。 

医療費の状況 

総医療費は被保険者数の減少によ 

り平成30年度と比較し減少していま 

すが、一人当たり医療費は増加傾向 

で、国や県よりも高い状況です。 

人工透析患者数は被保険者数が減 

少している中、おおむね横ばいで推 

移しています。令和4年度における 

新規の人工透析患者数は11人で、 

そのうち約8割に糖尿病のレセプト 

がありました。 
 

特定健診・特定保健指導の状況 

【特定健診】 

特定健診受診率は、新型コロナウイルス感染症の

影響により令和2年度は低下しましたが、令和3年度

以降上昇傾向にあります。年齢階級別の受診状況で

は40～50歳代の受診率が低いです。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

【特定保健指導】 

令和4年度の特定保健指導実施率は27.5%で、平

成30年度の7.1%と比較すると20.4ポイント上昇し

ています。令和2年度から開始した訪問での特定保

健指導や集団健診等の初回面接の分割実施※の取

組により実施率の向上につながりました。 
※初回面接の分割実施：特定健診受診当日に、腹囲、血圧、服薬状況等から特定保健指導の対象と見

込まれる者に対して初回面接を行い、暫定的な行動計画を作成し、その後全ての検査結果が揃った後

に電話等により当該行動計画を完成すること。 

 

特定保健指導実施率 ※計画書P.55  

 

 

65歳以上は 

全体の約45% 

令和4年度被保険者構成割合 ※計画書P.14 

医療費総額の経年変化※計画書P.22 
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メタボ該当者・メタボ予備群の状況 

令和4年度特定健診受診者 

のメタボ該当者の割合は、国 

や県と比較すると低くなって 

いますが、経年で見ると微増 

しており、メタボ予備群の割 

合は国や県より高い状況です。 

 

 

 

 

特定健診有所見者等の状況 

令和4年度の特定健診受診者の有 

所見者の状況は、国や県と比較して 

「空腹時血糖」「LDL-C」の有所見 

率が高い状況です。 

また、受診勧奨判定値を超える人 

が高血圧23.3%、高血糖7.7%、脂質異 

常29.6%を占め、高血糖については 

未治療者が23.1%存在します。 

 

 
 

ジェネリック医薬品普及状況 

令和3年度のジェネリック医薬品切り替え率は 

75.8%で、県と比較すると低くなっていますが、 

経年で見ると増加傾向にあります。 

 

 

 

重複・多剤服薬状況 

【重複服薬状況】 

令和4年度重複処方該当者数は351人でした。 

 
KDB帳票 重複・多剤処方の状況 ※計画書P.66  

他医療機関との重複処方が発

生した医療機関（同一月内） 

複数の医療機関から重複処方が発生した薬

効分類数（同一月内） 

1以上 2以上 3以上 4以上 

重複処方を

受けた人 

2医療機関以上 1,054 290 96 36 

3医療機関以上 61 45 31 15 

 

※重複処方該当者：重複処方を受けた人のうち、3医療機関以上かつ複数の医療機関

から重複処方が発生した薬効数が1以上、または2医療機関以上かつ複数の医療機関

から重複処方が発生した薬効数が2以上に該当する人。 

【多剤服薬状況】 

令和4年多剤処方該当者数は、70人でした。 

 
KDB帳票 重複・多剤処方の状況 ※計画書P.67  

 

処方薬剤数（同一月内） 

9以上 10以上 15以上 20以上 

処方日数 
1日以上 1,202 743 70 9 

15日以上 1,196 740 70 9 

 

※多剤処方該当者：同一薬剤に関する処方日数が1日以上かつ処方薬剤数（同一月

内）が15剤以上に該当する人。 

ジェネリック医薬品切替率※計画書P.68 

令和4年度有所見者割合※計画書P.45 

令和4年度メタボ該当者・予備軍の割合 ※計画書P.50 
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3 課題の整理 

課題 現状分析からの示唆 

#1 

生活習慣病のリスク未

把握者（特定健診未受

診者）が多い 

特定健診受診率は、新型コロナウイルス感染症の影響を受け一時的に低下し

たものの、令和3年度以降上昇傾向にありますが、前計画の目標値に到達して

いません。また、40歳～50歳代の受診率が低い状況も続いており、引き続き

第3期計画の課題として取組を続けます。 

#2 

メタボ該当者の割合が

増加傾向でメタボ予備

群の割合が国や県より

高い 

特定健診受診者のメタボ該当者の割合は経年で見ると微増しており、予備群

の割合は国や県より高い状況です。また、メタボリックシンドロームを改善

するための特定保健指導の令和4年度の実施率は27.5%で、平成30年度の7.1%

と比較すると20.4ポイント上昇していますが、前計画の目標値に到達してお

らず、引き続き第3期計画の課題として取組を続けます。 

#3 

受診勧奨判定値を超え

る人が存在する 

令和4年度特定健診受診者において、受診勧奨判定値を超える人が高血圧23.

3%、高血糖7.7%、脂質異常29.6%を占め、高血糖については未治療者が23.1%

存在します。人工透析患者数においては、被保険者数が減少している中、横

ばいで推移しています。これらを踏まえ、未受診者への対策等糖尿病をはじ

めとした生活習慣病の重症化予防を第3期計画の課題として引き続き取り組み

ます。 

#4 

がん検診受診率が低い 

令和3年度のがん検診受診率は胃がん検診を除き、県と比較すると高い状況で

すが、経年で見ると胃がん検診、子宮頸がん検診、乳がん検診の受診率は減

少傾向にあり、引き続き第3期計画の課題として取組を続けます。 

#5 

ジェネリック医薬品の

普及促進 

ジェネリック医薬品の切り替え率は平成30年度の70.5%から令和3年度の75.8%

へと改善しているものの、目標値である80%に到達しておらず、引き続き第3

期計画の課題として取り組みます。 

#6 

重複・多剤の服薬者が

存在する 

不適切服薬（重複服薬、多剤投与、併用禁忌等）は、医療費適正化の観点だ

けでなく、薬の副作用を予防する点からも重要です。令和4年の重複処方該当

者は351人、多剤処方該当者は70人であり、引き続き第3期計画の課題として

取り組みます。 

#7 

筋・骨格系疾患の医療

費の割合が高い 

令和2年の平均寿命・健康寿命は県と比較して男女ともに長い一方、国保被保

険者の総医療費に占める疾病別医療費の割合では、「筋・骨格」が国や県を

上回っています。骨折（骨折を伴う骨粗鬆症）や関節症（変形性膝股関節

症）は要介護の要因となる疾病であることから、令和6年度から開始する高齢

者の保健事業と介護予防の一体的実施事業※の取組と連携を図ります。 

※高齢者の保健事業と介護予防の一体的実施事業 

生活習慣病等の重症化予防と生活機能維持の両面にわたり後期高齢者の保健事業を効果的かつ効率的に実施することを目的に「医療保険制度の適正か

つ効率的な運営を図るための健康保険法等の一部を改正する法律」が令和2年度に施行され、市では令和6年度から兵庫県後期高齢者医療広域連合から

の委託を受け、高齢者の保健事業と介護予防の一体的実施事業を開始した。 
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4 データヘルス計画の個別目的と対応する個別保健事業 

課題 個別目的 対応する個別保健事業 指標 
令和11年度 

目標値 

#1生活習慣病のリス

ク未把握者（特定健

診未受診者）が多い 

生活習慣病のリス

ク未把握者を減ら

す 

特定健康診査 

特定健診未受診者対策事業 

早期介入保健指導事業 

特定健診受診率 50% 

#2メタボ該当者の割

合が増加傾向でメタ

ボ予備群の割合が国

や県より高い 

メタボ該当者・ 

予備群割合を 

減らす 

特定保健指導 

特定保健指導訪問指導等事業 
特定保健指導実施率 45% 

#3受診勧奨判定値を

超える人が存在する 

受診勧奨値を超え

る人を減らす 

生活習慣病重症化予防事業 

健診異常値放置者受診勧奨事

業 

糖尿病未受診者への受

診勧奨後の医療機関受

診率 

50% 

#4がん検診受診率が

低い 

がん検診受診率を

上げる 

がん等検診・健康ドック助成

事業 

がん検診受診率 

(胃・肺・大腸・子宮・乳) 

※各検診の目標

値は「健康たか

らづか21第3期計

画（令和7年3月

予定）」参照 

#5ジェネリック医薬

品の普及促進 

ジェネリック医薬

品の普及割合を上

げる 

ジェネリック医薬品差額通知

事業 

ジェネリック医薬品の

普及割合 
80% 

#6重複・多剤の服薬

者が存在する 

重複・多剤の服薬

者を減らす 
服薬適正化勧奨事業 

重複・多剤服薬者数 

減少 

（ベースラインR5実績） 

減少 

 

5 特定健康診査等事業目標設定 

区分 令和6年度 令和7年度 令和8年度 令和9年度 令和10年度 令和11年度 

特定健診受診率 40% 42% 44% 46% 48% 50% 

特定保健指導実施率 38% 40% 42% 44% 45% 45% 
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