
　●　情報系システムの定型レポート、Ｚスコア、支部別スコアリングレポート等の医療・健診データから支部の特徴や健康課題を確認し、戦略的保険者機能強化アクションプラン、事業計画、特定健康診査等実施計画のほか、都道府県
　　健康増進計画や都道府県医療費適正化計画等との調和を図りつつ、対策を進めるべき健康課題を抽出する。

第３期保健事業実施計画（データヘルス計画）　健康課題・目標イメージ

６年後に達成する目標
(健康課題を踏まえた検査値の改善等の目標) 群馬支部の血圧リスク保有割合において年度毎の上昇率を群馬支部および全国平均の３年間の平均上昇率（0.2%）以下にする（6年間で上昇率を1.2%以下にする）

健康課題の抽出
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対策を進めるべき重大な疾患
（10年以上経過後に達するゴール） 群馬支部における循環器系疾患（入院）の医療費を全国平均以下にする（疾病分類別1人当たり医療費）

背景、不適切な生活習慣 生活習慣病予備群 生活習慣病 重症化、要介護状態、死亡

●自動車の使用が多い世帯当たりの普及率 全国4位

自動車通勤率 全国3位

ガソリンの消費量 全国2位

都道府県別平均歩数 男性37位 女性30位

（出典：群馬県の都道府県ランキングまとめ）

●労働時間が前年比43分増加

（出典：毎月勤労統計調査地方調査結果の公表について）

●食事習慣

ドレッシング消費量 全国1位

バター消費量 全国3位

小麦粉・ジャムの消費量 全国６位

（出典：群馬県の都道府県ランキングまとめ）

●喫煙習慣がある者の割合が多い

群馬県41.6% 全国平均40％ 20位

（出典：県民健康・栄養調査の概要令和3・4年度）

●朝食の欠食率が高い

男性21.6%全国14.3％（令和元年調査）

（出典：県民健康・栄養調査の概要令和3・4年度）

●就寝前2時間以内に夕食をとることが週3回以上ある割合が全国平均より高い

群馬支部男性39.6％ 全国男性38.3% 群馬支部女性23.8% 全国女性23.2%

（協会けんぽスコアリングレポート）

●1日1時間以上の歩行を実施していない者の割合が全国平均より高い

群馬支部男性62％ 全国男性59.7% 群馬支部女性66％ 全国女性62.7%

（協会けんぽスコアリングレポート）

●血圧リスク（血圧130/85以上または服薬者）保有者の割合が高い

群馬支部 50.2% 12位

群馬支部男性57.0% 10位

群馬支部女性40.5% 16位

（協会けんぽ情報系システム）

●脂質リスク保有者の割合が高い

群馬支部 29.9% 17位

群馬支部男性36.1% 19位

群馬支部女性21.2% 19位

（協会けんぽ情報系システム）

●代謝リスク保有者の割合が高い

群馬支部 17.2% 17位

群馬支部男性21.7% 23位

群馬支部女性10.8% 14位

（協会けんぽ情報系システム）

●HDLコレステロール＜40ｍｇ/ｄｌ異常者の割合が高い

群馬支部男性7.1%（全国平均6.5%） 7位

群馬支部女性1.2%（全国平均0.9%） 3位

（本部提供データ：健診_1_支部別_1_平均値_2021-2022_）

●重症高血圧（180/110以上）の者の年齢調整割合が高い

群馬支部 男性2.0% 全国4位 （全国平均1.6%）

女性0.9% 全国6位 （全国平均0.7%）

（本部提供データ：健診_1_支部別_1_平均値_2021-2022_）

●糖尿病性腎症による新規透析導入患者数が多い

全国4位（新規透析導入患者数は全国7位）

（出典：わが国の慢性透析療法の現況2021）

●腎尿路生殖器系の疾患の受診率が高い

群馬支部2.29% 全国平均2.27%

（本部提供データ 医療費基本情報）

●脳血管疾患・心疾患による令和元年の年齢調整死亡率（人口10万対）が男性・女性とも

全国より高い

脳血管疾患：男性 群馬県35.6%  全国33.2%

女性 群馬県21.0%  全国18.0%

心疾患(高血圧性除く)：男性 群馬県64.6 全国62.0

女性 群馬県32.7  全国31.3

（出典：群馬県ホームページ 群馬県循環器病対策推進計画）

●介護が必要になる主な原因の第2位が脳血管疾患

1位：認知症 3位：骨折転倒

（出典：群馬県高齢者保健福祉計画）

●令和2年度平均寿命（国比較）

男性80.61歳（-0.16歳） 全国28位 全国平均80.77歳

女性86.84歳（-0.17歳） 全国33位 全国平均87.01歳

●令和2年度健康寿命（国比較）

男性73.41歳（+0.73歳） 全国6位 全国平均72.68歳

女性75.80歳（+0.42歳） 全国18位 全国平均75.38歳

（出典：群馬県ホームページ）

●高血圧（160/100以上）の者の年齢調整割合が高い

群馬支部 男性 8.7% 全国 4位 （全国平均 7.4%）

女性 4.3% 全国10位 （全国平均 3.8%) 

●高血圧（140/90以上または服薬）の者の年齢調整割合が高い

群馬支部 男性43.3％ 全国14位 （全国平均40.8％）

女性27.2％ 全国18位 （全国平均25.5％）

●高血圧の者のうち服薬中(血圧）の者の年齢調整の割合が低い

群馬支部 男性46.0% 全国41位 （全国平均48.1%）

女性46.5%   全国33位 （全国平均47.9%）

●女性の脂質異常者（中性脂肪150以上またはHDL40未満または服薬）の

者の年齢調整割合がやや高い

群馬支部 男性36.6% 全国22位 （全国平均36.6％）

女性19.8% 全国16位 （全国平均19.0%）

●脂質異常の者のうち服薬中（脂質）の者の年齢調整割合が低い

群馬支部 男性29.2% 全国40位 （全国平均31.6%）

女性44.0% 全国41位 （全国平均47.6%）

●糖尿病（空腹時血糖126以上またはHbA1c6.5%以上または服薬）の者の

年齢調整割合が高い

群馬支部 男性12.4％ 全国16位 （全国平均11.9％）

女性 5.4％ 全国11位 （全国平均 4.9％）

●糖尿病の者のうち服薬中（血糖）の者の年齢調整割合が低い

群馬支部 男性57.4％ 全国45位 （全国平均58.6％）

女性59.6％ 全国41位 （全国平均61.5％）

（本部提供データ：健診_1_支部別_1_平均値_2021-2022_）

●未治療基準該当者の割合が高い

群馬支部：13.2%（服薬あり含む） 7.6%（服薬あり除く）

全国平均：11.6%（服薬あり含む） 6.8%（服薬あり除く）

（協会けんぽ情報系システム）

医療機関に受診

医療機関を受診

リスク

生活習慣病予防健診（特定健診）の受診勧奨 ・ 広報発信

特定保健指導 医療機関への受診勧奨
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の延伸
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重症化が進み・・
・健診受診率の向上

・特定保健指導の利用率の向上

・広報、啓発活動

・重症化させない取組

・受動喫煙防止対策

・禁煙への啓発活動

コントロール改善
自己判断で薬・受診をやめない

体重の増加 やめられない

タバコ
運動不足

塩分過多

朝食欠食

遅い夕食 偏った栄養
女性の活躍
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さらに悪化・・・

人工透析

循環器系疾患

・QOLの著しい低下

・医療費の増大

・労働力の損失
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特定健診・特定保健指導データ分析報告書（2014-2015）

市町村別標準化該当比（2015）

健診2012-2015全受診者のリスク因子推移（都道府県別）

平成20～24年市区町村別主要死因別標準化死亡比

2015年度問診票データの支部別特徴の要約

未治療者への受診勧奨/件数表（平成27年度健診）

人工透析に関する分析（平成22年4月～8月）

H28国民健康栄養調査結果の概要

H22国勢調査 交通手段分担率

自動車検査登録情報協会(平成29年3月）

平成28年度県民健康・栄養調査結果（概要版）

社会生活基本調査（平成23・28年度）

定期健康診断実施結果実施結果(平成28年度）

H27国勢調査 就業状態等基本集計結果（群馬県の概要）

総務省統計局 家計調査（二人以上の世帯）品目別都道府県庁所在市及び政令指定都市ランキ

ング（平成26年～平成28年）

28年度前橋市介護保険第2号被保険者介護認定申請結果

H28農林水産省作物統計

学校保健統計調査平成25年群馬県結果

H22平均寿命・健康寿命・死因別年齢調整死亡率の特徴の要約

平成8～23年度患者調査年齢調整受療率（入・外来）

平成28年度県民健康・栄養調査結果[概要版]

第3・4・5次循環器疾患基礎調査

保険者からの

アクション

保健指導のお知らせ


