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1.健診実施状況の年次推移
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【課題① 健診機関不足地域の顕著な健診低受診率】参考資料

数

受入

可能

人数

事業所数
事業所数

割合

被保険者

割合
受診率 受診率

福井市 6,981 42.0% 61,049 45.1% 39,378 64.50% 42,263 21,449 50.75%

永平寺町 266 1.6% 1,453 1.1% 860 59.19% 2,983 1,534 51.42%

あわら市 510 3.1% 3,690 2.7% 2,271 61.54% 4,104 2,128 51.85%

坂井市 1,609 9.7% 11,854 8.8% 6,843 57.73% 14,970 7,748 51.76%

勝山市 388 2.3% 3,047 2.3% 2,207 72.43% 3,935 2,409 61.22%

大野市 630 3.8% 4,460 3.3% 3,202 71.79% 5,750 3,501 60.89%

越前町 316 1.9% 1,805 1.3% 1,094 60.61% 3,500 1,888 53.94%

1,504 9.0% 12,549 9.3% 7,876 62.76% 12,705 6,768 53.27%

池田町 53 0.3% 261 0.2% 86 32.95% 435 175 40.23%

越前市 1,631 9.8% 14,613 10.8% 8,900 60.90% 13,428 7,076 52.70%

南越前町 131 0.8% 842 0.6% 493 58.55% 1,556 838 53.86%

敦賀市 1,294 7.8% 10,417 7.7% 3,320 31.87% 9,367 2,625 28.02%

美浜町 186 1.1% 1,113 0.8% 491 44.12% 1,173 447 38.11%

若狭町 214 1.3% 1,357 1.0% 825 60.80% 1,921 991 51.59%

小浜市 595 3.6% 4,089 3.0% 2,669 65.27% 4,121 2,173 52.73%

おおい町 139 0.8% 953 0.7% 484 50.79% 969 479 49.43%

高浜町 185 1.1% 1,687 1.2% 1,161 68.82% 1,107 567 51.22%

30 77,985 16,632 82,160 平均　57.92% 62,796 平均　50.18%

tableau2022事業所検索抽出データより tableau2022勧奨対象者検索より
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3.市町別 生活習慣病予防健診受診率
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令和5年度初回面談実施率（協会の保健指導者分）

全国平均
15.5％

23.4％

6.1％

【課題② 健診機関による特定保健指導実施率の伸び悩み】参考資料

4.特定保健指導 初回面談実施率
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5.事業所規模別 生活習慣病予防健診受診率

被保険者9名以下の事業所が福井支部加入事業所の75％を占める

事業所規模別 事業所数 事業所割合
40歳以上
被保険者数

1事業所当たり
平均被保険者数

被保険者数
割合

平均健診受診率
（40歳以上）

1000人～ 4 0.03% 5,625 1,406.3 3.2% 86.9%

500人～ 11 0.08% 7,376 670.5 4.3% 86.3%

300人～ 29 0.21% 10,814 372.9 6.2% 83.4%

100人～ 208 1.50% 34,571 166.2 20.0% 80.6%

50人～ 346 2.50% 23,609 68.2 13.6% 79.1%

30～49人 476 3.44% 17,955 37.7 10.4% 78.8%

10～29人 2,354 17.00% 38,768 16.5 22.4% 68.7%

6～9人 1,890 13.65% 13,685 7.2 7.9% 56.7%

1～5人 8,527 61.59% 20,680 2.4 11.9% 34.7%

合計 13,845 173,083

【課題④ 小規模事業所の受診率向上】参考資料
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委嘱事業所数 委嘱事業所被保険者数

事業所数 被保険者数

16 13,572
16 13,572

245 47,199
247 47,405

773 39,733
848 42,798

1,267 22,149
2,374 38,688

1,715 7,952
11,237 35,503

4,016 130,605
14,722 177,966

【令和6年6月末時点データ】

総計 ＝ 27.28% 13.46% ＝ 73.39% 52.85%

事業所規模

事業所カバー率

53.37%

15.26%

500人以上

100～499人

30～99人

10～29人

１～９人

被保険者カバー率

34.38%

6.72%

74.42%

56.50%

80.13%

カバー率
（全国平均）

＝

＝ 100.00% 82.01%

カバー率
カバー率
（全国平均）

57.25% 36.36%

＝ 92.84%

カバー率

100.00%

99.19%

91.16%

＝

＝

＝

＝

＝

＝

58.64%

＝ 99.57% 75.84%

＝ 22.40% 11.12%

＝

6.健康保険委員委嘱事業所におけるカバー率の状況

被保険者9名以下の事業所が事業所カバー率、被保険者カバー率ともに突出して低い

【課題④ 小規模事業所の受診率向上】参考資料
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7.事業所規模別 特定保健指導実施率

・100人以上の大規模事業所は、対象者が多いが、特定保健指導実施率が高い。

・中規模事業所は、対象者が多いものの、実施率10％未満事業所が比較的多い。

・中規模事業所の特定保健指導対象者を有する事業所における健康づくり宣言事業所の割合は

60.3％と小規模事業所に比べて高い。

0～10％ 11～30％ 31～50％ 51％～ 平均値 事業所数 割合※

500人以上 15 15 100.0% 1,370 91.3 3 5 1 6 40.4 14 93.3%

100～499人 236 232 98.3% 4,211 17.8 95 42 24 71 33.0 183 78.9%

30～99人 816 754 92.4% 4,313 5.3 390 73 74 217 31.4 455 60.3%

10～29人 2,348 1,619 69.0% 3,926 1.7 1,086 35 125 373 25.7 537 33.2%

1～9人 10,828 2,016 18.6% 2,682 0.2 1,599 1 67 349 18.7 237 11.8%

健康づくり宣言特定保健指導実施率（初回）
事業所規模 事業所数

特保対象者
保有事業所数

事業所における
対象者保有割合

特定保健指導
対象者合計

対象者数
／1事業所

【課題⑤ 中規模事業所への継続的な特定保健指導の働きかけ】参考資料

9
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【特徴① 血圧リスク保有割合の増加】参考資料

年度
福井 全国

全体 男 女 全体 男 女

2017 42.3% 51.1% 33.4% 43.0% 50.7% 33.9%

2018 42.1% 50.0% 32.5% 42.7% 49.8% 33.1%

2019 43.2% 51.4% 33.4% 42.9% 50.6% 33.1%

2020 45.5% 53.5% 35.8% 45.4% 53.2% 35.5%

2021 45.0% 53.1% 35.6% 45.5% 53.3% 35.7%

2022 46.2% 54.3% 36.7% 46.0% 53.8% 36.2%

全国と大差は見られないが、6年間にて全体で3.9ポイント上昇しており、
男性においては54.3％と軽視できないリスク保有割合となっている

【特徴② 入院外医療費に占める高血圧性疾患者の割合の増加】参考資料

年度
１人当たり医療費
年齢調整後（入院外）

高血圧性疾患が占める割合 全国との乖離率寄与度

2021 109,893 8.5% -0.02%

2022 124,168 7.7% 0.04%

2023 124,623 7.6% 0.03%

8.血圧リスクにおける福井支部の特徴

【令和3年度 全入院外医療費に占める割合（疾病名別）】

１位 高血圧性疾患（8.5％） ２位 糖尿病（6.3％） ３位皮膚炎湿疹（3.4％） 4位 腎不全（3.1％）
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各市町・データヘルス計画
県・元気な福井の健康づくり応援計画 内容一覧
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市 目的（中長期目標） 健康課題 取組内容

福井市 （6年度に目指したい姿）

被保険者が生活習慣病発症、重症化を予防し、健康寿命

を延伸する。

（中長期目標）

○運動や食生活等の生活習慣の改善に取り組んでいる者の割

合を増加させる。

○運動習慣のある者の割合を増加させる。

○食及び運動習慣の改善が必要

○特定健診・特定保健指導の実施率が国と比べて低い。

○虚血性心疾患・脳血管疾患・慢性腎臓病への対策要

○「プラス1皿の野菜」の推進

○運動ポイント事業の実施

○健診未受診者への勧奨・特定保健指導の

仕組みづくりや保健指導技術の向上

○糖尿病性腎症重症化予防事業

○高血圧症及び脂質異常症重症化予防事業

坂井市 心臓疾患発症の基となる生活習慣病の発症と重症化予防

に取り組み、被保険者の健康寿命延伸を図る。

（中長期目標）

○心臓疾患の危険因子有所見者の割合の減少

○健診受診者のうち1日30分以上の運動習慣がない者の割合

の減少

○急性心筋梗塞や心不全などの死亡率が高い

○高血圧等の健診データ値が高く、生活改善意欲がない

など生活習慣病発症や心臓疾患につながるリスクがある。

○特定健診継続受診者が少ない。

○がんや腎不全、心臓疾患で医療費が高額

○運動機会の拡充や減塩の取組み強化

○健診の満足度アップを図る

○特定健診の集団健診申し込み方法の簡素化

越前市 生活習慣を改善し、心血管疾患をはじめとする生活習慣病

の発症及び重症化予防を図る。

（中長期目標）

○生活習慣病の早期発見・早期治療による重症化予防

○被保険者の健康意識の向上

○健康寿命の延伸と高齢者支援の充実

○生活習慣病患者は高血圧症も併せて罹患している

割合が高い。

○標準化死亡比において心不全の割合が県と比べて

高い。

○糖尿病性腎症から透析に至る患者が多く県より高い。

○運動習慣がない人の割合が国より高い。

○高血圧・糖尿病性腎症重症化予防事業

○特定保健指導利用勧奨事業

○特定健康診査・がん検診受診勧奨事業

○健康づくり計画推進事業

鯖江市 健康の保持増進、生活の質（QOL)の維持及び向上により

医療費の適正化を図る。

（中長期目標）

○急性心筋梗塞による標準化死亡比を下げる。

○循環器(虚血性心疾患、脳梗塞等)の入院医療費の割合を下

げる。

○循環器（虚血性心疾患、脳梗塞等）の医療費の

割合が高い。

○血圧が高い、心電図に異常がある人が多い。

○標準化死亡比において急性心筋梗塞の県平均より

高い。

○さばえみんなの健康づくり活動事業

○特定健診・保健指導事業

○糖尿病性腎症等重症化予防事業

○がん検診事業

敦賀市 生活習慣病予防習慣病の発症及び重症化を予防し、

健康寿命の延伸と医療の適正化を目指す。

（中長期目標）

○生活習慣病の発症予防

○がん予防・早期発見・早期治療

○生活習慣病重症化予防

○特定健診・特定保健指導

○「運動習慣なし」の割合が高く、「20歳からの体重増加

10ｋｇ以上」の割合が3割を超える。

○糖尿病、慢性腎不全、高血圧症などの医療費が高い。

○悪性新生物にかかる医療費が高い。

○急性心筋梗塞、腎不全による標準化死亡率が高く、

循環器系疾患に係る医療費も高い。

○健康づくり推進事業

○健診受診者の事後フォロー

○生活習慣病予防習慣改善に向けた継続支援

○要医療者に対する受療勧奨

○大腸がん検診/精密検査受診勧奨

○特定健診受診率向上事業

○特定保健指導

12



市 目的（中長期目標） 健康課題 取組内容

大野市 脳血管疾患・心疾患の標準化死亡比の低下

○脳血管疾患のレセプト件数割合を県平均まで下げる。

被保険者の運動の習慣化

○特定健診受診者の生活習慣の改善、運動習慣の継続

○脳血管疾患・心疾患の標準化死亡比が高い。

○運動習慣がない者の割合が県より高い。

○生活習慣の改善の取り組みが６か月以上継続できる

割合は県より低い。

○ウォーキングプログラム等の活用を中心とした被保険

者全体を対象とするポピュレーションアプローチの推進

○特定健診受診者のうち、ハイリスク者を医療につなげ

る。

○特定保健指導をきっかけとした生活習慣改善支援

小浜市 （6年度に目指したい姿）

小浜市国民健康保険加入者が生活習慣病を重症化すること

なく、元気にいきいきと自立して暮らすことができる。

（中長期目標）

○虚血性心疾患の標準化死亡比を国基準まで下げる。

○脳血管疾患の標準化死亡比を国基準まで下げる。

○虚血性心疾患・脳血管疾患の標準死亡比、

入院受診率が国よりも高い。

○高血圧症発症をしている人が多い。

○効果的な保健指導が実施できていない。

○特定健診・がん検診を受ける人が多くない。

○運動習慣の改善が必要な人が多い。

○市内ﾌｨｯﾄﾈｽ施設を活用した生活習慣病予防事業

○特定健診事業（集団健診会場での特定健診受診者への

アプローチ）

○生活習慣病発症予防事業

（生活改善につながる健診結果返し）

○生活習慣病重症化予防

あわら市 優先的に取り組むべき健康課題を整理し、それぞれの

長期目標を設定し個別の保健事業を実施することで、

被保険者の健康の増進及び医療費適正化を図る。

（中長期目標）

○心筋梗塞や脳血管疾患など循環器系疾患を防ぐ。

○生活習慣病からの重症化予防する。

○糖尿病重症化による腎不全を防ぐ。

○悪性新生物による死亡率が減少する。

○健康寿命を延ばす。

○標準化死亡比で急性心筋梗塞、高血圧性疾患など循

環器疾患が高い。

○標準化死亡比で男女とも糖尿病が多い。

○死因別死亡数は、悪性新生物が最も多い。

○生活習慣病のレセプト割合は、年齢を重ねるごとに

徐々に増えている。

○筋骨格系および結合組織の疾患が4番目に多い。

○一人当たりの医療費が高い。

○食育・健康づくり推進事業

○生活習慣病重症化予防事業

○特定保健指導事業

○がん検診受診率向上事業

○特定健診受診率向上事業

○高齢者の保健・介護予防一体的実施事業

○医療費適正化事業

勝山市 被保険者の健康の保持増進及び、疾病予防を推進する

ことで医療費の適正化を図る。

（中長期目標）

○被保険者の脳血管罹患率が低下する。

○生活習慣病の重症化を予防する。

○脳血管疾患の標準化死亡比及び国保被保険者におけ

るレセプト保有者率が県平均より高い。

○医療費全体費用額では糖尿病の占める割合が最も高

く賢者数は高血圧が多い。

○60歳以上での医療への受診率は低いが、1件あたり

の医療費は県より高い。

○特定健診有所見者割合では、血圧・eGFR・GPTが県

より高い。

○特定健診の質問票調査では、運動習慣なしの割合が県

より高い。

○特定検診未受診者対策事業

○特定保健指導事業

○生活習慣病重症化予防予防事業

○国保30代健診事業

○健康ポイント事業

○後発医薬品使用促進事業

○適正受診・適正服薬促進事業
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町 目的（中長期目標） 健康課題 取組内容

永平寺町 「生活習慣病習慣の発症や重症化予防を予防し、より長く、

笑顔で元気に暮らすことができる」を目指す姿とする。

（中長期目標）

○循環器疾患の入院レセプト件数及び、入院医療費が減少する。

○悪性新生物の医療費が減少する。

○被保険者が禁煙に取り組む。

○心筋梗塞の標準化死亡比が高く、循環器疾患

の入院医療費が悪性新生物についで高くなっている。

○BMI,HbA1C,血圧の有所見者が高い

○運動習慣なしの割合が高い。

○健康づくりのための啓発事業

○特定保健指導事業

○生活習慣病重症化予防事業

○特定健診事業

○歯周病予防対策事業

○重複頻回受診・多剤服薬対策事業

越前町 （中長期目標）

脳血管疾患、虚血性心疾患、糖尿病性腎症による透析の

医療費の伸びを抑制する。

○中長期疾患（脳血管疾患・虚血性心疾患・腎不全）に

共通した高血圧、糖尿病に重なりがある。

○全年代において肥満が増えている。

○特定健診未受診者対策への取り組み

○肥満・メタボリックシンドローム重症化予防

○糖尿病性腎症重症化予防

○虚血性心疾患重症化予防

○脳血管疾患重症化予防

南越前町 「健康増進（健康寿命の延伸）」「医療費の適正化」

（中長期目標）

○生活習慣を見直し改善する。

○生活習慣病の重症化を予防するため、健診を継続

して受ける。

○健康状態を確認するため、健診を継続して受診する。

○受診行動を見直し適切に医療にかかる。

○医療費で悪性新生物、高血圧、糖尿病などの

生活習慣病の占める割合が多い。

○生活習慣病の重症化による高額レセプトの

発生が多い。

○特定健診の受診率が目標値と乖離している。

○生活習慣改善

○生活習慣病重症化予防

○特定健診受診率向上

池田町 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。

（中長期目標）

男性の急性心筋梗塞の標準死亡比が前回より下回る。虚血性心

疾患の千人当たり入院レセプトが減少する。

○BMI , HbA1C、中性脂肪、女性のeGFRが

県、国より高くメタボリックシンドローム該当者割

合も多い。

○標準化死亡比では男性の急性心筋梗塞、

女性の腎不全が高い。

○脳べるPJを柱とした健康づくり、環境づくり

○対象者に合わせた個別支援の実施

○生活習慣病重症化予防

高浜町 国民健康保険被保険者の健康寿命の延伸のため、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

効率的な保健事業を実施する。

－ ○健診と保健指導により、生活習慣病習慣と

データ改善につなげる取り組み

○継続受診者を増やす取り組み

○健診未受診者を減らす取り組み
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町 目的（中長期目標） 健康課題 取組内容

おおい町 （中長期目標）

○塩分摂取量を減らし、高血圧者を減らす。

○健診の結果、要精検・要治療と判定された者が、

医療機関を受診する。

○運動習慣を持つ人を増やし、筋・骨格系疾患を予防する。

○がん検診の受診率を上げる

○特定健診受診者を増やし、健康状態不明者を減らす。

○高血圧の人が多い。

○入院・外来ともに関節疾患による医療費が

高くなっている。

○がんによる外来・入院件数が多くなっている。

○特定健診の受診率が４割程度、また健診も

医療も受けていない人が2割いる。

○減塩対策

○健康プログラム事業（レッツウォーク15プラス）

○生活習慣病重症化予防（受診勧奨）

○がん検診

○特定健診・特定保健指導事業

美浜町 被保険者の脳血管疾患・虚血性心疾患・慢性腎不全の

罹患率が低下する。

（中長期目標）

○6か月以上の長期入院となる疾患、人工透析となる疾患及

び介護認定者の有病状況の多い脳血管疾患及び虚血性心疾

患、慢性腎不全の総医療費に占める割合を、最終年度には減

少させる。

- ○自分の健康に関心をもてる環境の整備

○げんげん運動プラスUPの推進

○禁煙対策、重複・多剤の取組み

○肥満・メタボリックシンドローム重症化予防

○糖尿病性腎症重症化予防

○虚血性心疾患重症化予防

○脳血管疾患重症化予防

若狭町

脳血管疾患・虚血性心疾患、糖尿病性腎症による透析の

医療費の伸びを抑制する。

（中長期目標）

○6か月以上の長期入院となる疾患、人工透析となる疾患及

び介護認定者の有病状況の多い脳血管疾患及び虚血性心疾

患、慢性腎不全の総医療費に占める割合を、最終年度には減

少させる。

○健診受診率は低く高血圧・糖尿病+合併症の

医療機関受診率が高い。

○高血圧や糖尿病の治療につながらず合併症とし

て65歳～74歳の脳血管疾患や心不全、

腎不全が多く介護認定につながっている。

○中長期疾患（脳血管疾患・虚血性心疾患

・腎不全）に共通した高血圧、糖尿病に重なり

がある。

○未受診者対策事業

○肥満・メタボリックシンドローム重症化予防

○糖尿病性腎症重症化予防

○虚血性心疾患重症化予防

○脳血管疾患重症化予防

県 全体目標 基本的な考え方 基本方針（施策の内容）

第5次
元気な福井の
健康づくり
応援計画

「生活習慣を改善」し、健康長寿のさらなる延伸

・県民の主体的な健康づくりに加え、意識せず健康に

つながる行動をとることができるような環境づくりを

推進

・県民の健康課題を分析、保険者等と共有、共通認識

を持って地域で健康づくり施策を推進

Ⅰ 県民自ら行動を変える健康づくりと環境づくり

・「歩行」、「減塩」を最重点要素として、生活習慣の改善に向け

た施策を展開

・「睡眠」や「女性の健康」など新たな項目による健康づくりを推進

Ⅱ 生活習慣病の早期発見と重症化予防

・特定健診や特定保健指導の推進

・糖尿病など生活習慣病の重症化予防のための取組み

Ⅲ 大学等との連携による健康づくり

・大学等と連携し、医療データ等から健康課題を分析する体制構築

・商工団体と連携し「健康経営」の考え方を事業所に周知

・保険者と健康課題を共有し、全県的な健康づくり施策を推進
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県及び市の連携協定内容一覧
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協定締結団体名 協定締結日
内容

連携・協力事項 現在の連携事業

福井県 H26.10.10

●がん検診および特定健診の受診促進に関すること

●中小企業従事者の健康づくり支援に関すること

●健診結果等のデータ分析に関すること

●生活習慣病の発症・重症化予防に関すること

●陽子線がん治療の普及に関すること

●その他前条の目的を達成するために必要な事項に関すること

●県の「健康づくり実践事業所」と支部の「健康づくり宣言」事業の連携

●ウォーキングイベントの共同実施

（令和6年9月～11月）

●県の健康づくり事業を支部が広報（広報誌、ＨＰ）

（R5.11がん検診キャンペーンﾘｰﾌﾚｯﾄ）

（R6.2及びR6.8受動喫煙防止教育ﾘｰﾌﾚｯﾄ）

坂井市 H27.3.20

●がん検診および特定健診の受診促進に関すること

●坂井市内事業所従事者等の健康づくり支援に関すること

●健診結果等のデータ分析および医療費分析に関すること

●生活習慣病の発症・重症化予防に関すること

●医療費適正化に関すること

●その他前条の目的を達成するために必要な事項に関すること

●健康食育フェスタへのブース出展(R5.10.9チラシ配布)

●データ提供（がん検診結果集計）

●市の健康づくり事業を協会が広報（広報誌、ＨＰ）

（R5.8坂井市健康出前講座チラシ）

●医療費適正化周知ﾘｰﾌﾚｯﾄ配布（子ども医療費受給者証）

越前市 H27.11.19

●がん検診および特定健診の受診促進に関すること

●越前市内事業所従事者等の健康づくり支援に関すること

●健診結果等のデータ分析および医療費分析に関すること

●生活習慣病の発症・重症化予防に関すること

●医療費適正化に関すること

●その他前条の目的を達成するために必要な事項に関すること

●越前市健康すまいる事業のとの連携

●令和3年度匿名加工の健診データを提供

（越前市の生活習慣病予防対策のための基礎的データ分析）

●医療費適正化周知ﾘｰﾌﾚｯﾄ配布（子ども医療費受給者証）

福井市 H29.2.16

●がん検診および特定健診の受診促進に関すること

●福井市内事業所従事者等の健康づくり支援に関すること

●健診結果等のデータ分析および医療費分析に関すること

●生活習慣病の発症・重症化予防に関すること

●医療費適正化に関すること

●その他前条の目的を達成するために必要な事項に関すること

●健康フェアへのブース出展（R6.10.6 血管年齢測定）

●市の健康づくり事業を協会が広報（広報誌、ＨＰ）

（R5.11 たかチャレ通信）

●協会の子供向けGeシールを市の窓口に設置

●市の「健康づくり出張講座」を支部の健康保険委員委嘱

事業所へ案内

●医療費適正化周知ﾘｰﾌﾚｯﾄ配布（子ども医療費受給者証）
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協定締結団体名 協定締結日
内容

連携・協力事項 現在の連携事業

鯖江市 H29.8.2

●がん検診および特定健診の受診促進に関すること

●鯖江市内事業所従事者等の健康づくり支援に関すること

●生活習慣病の発症・重症化予防に関すること

●医療費適正化に関すること

●その他前条の目的を達成するために必要な事項に関すること

●医療費適正化周知ﾘｰﾌﾚｯﾄ配布（子ども医療費受給者証）

敦賀市 H30.11.21

●がん検診および特定健診の受診促進に関すること

●敦賀市内事業所従事者等の健康づくり支援に関すること

●健診結果および医療費等の分析に関すること

●生活習慣病の発症・重症化予防に関すること

●医療費適正化に関すること

●その他前条の目的を達成するために必要な事項に関すること

●匿名加工の健診データを提供（第三次健康つるがの作成）

●医療費適正化周知ﾘｰﾌﾚｯﾄ配布（子ども医療費受給者証）

大野市 R1.7.19

●がん検診および特定健診の受診促進に関すること

●大野市内事業所従事者等の健康づくり支援に関すること

●健診結果等のデータ分析および医療費分析に関すること

●生活習慣病の発症・重症化予防に関すること

●医療費適正化に関すること

●その他前条の目的を達成するために必要な事項に関すること

●大野市健康食フェスタにおいて支部保健師による健康相談実施

●医療費適正化周知ﾘｰﾌﾚｯﾄ配布（子ども医療費受給者証）

勝山市 R1.9.4

●がん検診および特定健診の受診促進に関すること

●健康づくり支援に関すること

●生活習慣病の発症・重症化予防に関すること

●医療費適正化に関すること

●その他前条の目的を達成するために必要な事項に関すること

●医療費適正化周知ﾘｰﾌﾚｯﾄ配布（子ども医療費受給者証）

小浜市 R2.4.2

●がん検診および特定健診の受診促進に関すること

●小浜市内事業所従事者等の健康づくり支援に関すること

●健診結果等のデータ分析および医療費分析に関すること

●生活習慣病の発症・重症化予防に関すること

●医療費適正化に関すること

●その他前条の目的を達成するために必要な事項に関すること

●小浜市健康管理センターオープン記念イベント）においてブース出店

（R5.11.26健康づくり関連のチラシ配布）

●医療費適正化周知ﾘｰﾌﾚｯﾄ配布（子ども医療費受給者証）
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