
平成３０年１０月１８日 

京都支部における 
中長期的視点での保険者機能 

平成３０年度下期方針説明会（資料抜粋） 

参考資料 



協会けんぽが目指すこと  
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支部相互の健康格差の見える化と縮小 

医療資源の適正な供給 （医療機関・行政） 
   － 地域医療ビジョンの策定・遂行 

適正な受診 （患者） 
   － 重複受診等の防止 
   － ジェネリック医薬品の利用促進 
   － 必要な受診勧奨 
      （服薬コンプライアンス） 

病気・コストの発生防止 （加入者） 
   － 保健事業の基盤 
     ・健診データに基づく意識づけ 
     ・職場環境の整備 
   － 個別事業 
     ・保健指導（重症化予防）による 
      リスク改善 
     ・その他事業 

医療費のマネジメント 
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－ 基盤的業務の強化 

－ 山崩し方式による生産性向上 
   （将来を見据えた戦略的な人員配置） 

【京都支部】  ２年連続の赤字 

《短期》 次年度保険料率１０％の堅持 

各事業の医療費適正化効果額 
料率への影響（▲0.16％） 
医療費の伸率の検証 

《中長期》 ６か年計画 
       健康格差の縮小 

・データヘルス計画 
 「心疾患死亡率の減少」 

・被扶養者（家族）の健康度向上 
 扶養率全国12位 
 扶養者医療費寄与額が高い 
         ⇓ 

家族健診の充実 
 ミニドック・なでしこ健診 

－ レセプト点検の強化 

機密性２ 



各事業の医療費適正化効果額と医療費への影響 

⑴ ジェネリック使用促進 

使用割合0.1％上昇により年間約６００万円の効果 
30年度目標７３．４％（＋１．３％）を達成すると年間約７，８００万円の効果 

料率換算 
▲0.004％ 

⑵ 保健指導の実施 

保健指導１人当たりの年間効果額：６，０００円 
３０年度目標実施者数：5,900人→効果額３，４５０万円 

料率換算 
▲0.002％ 

⑶ レセプト点検効果 

２９年度診療内容査定効果額：１億２１４０万円 
料率換算 
▲0.006％ 

⑷ 債権回収の促進 

２９年度回収額：３億円（料率に影響のあるもの） 
料率換算 
▲0.015％ 

機密性２ 



京都支部データヘルス計画概要＆京都府との連携 

脳血管疾患の減少 
（年齢調整死亡率の減少） 

心疾患の減少 
（年齢調整死亡率の減少） 

4つの危険因子の減少 

特定健診受診率65％ 
家族健診（ミニドック・なでしこ健診） 

特定健診受診率65％ 

特定保健指導率35％ 
健診当日の初回面談 

健康相談（全員面談） 
【パイロット事業予定】 

：協会けんぽ ：京都府 

京都府の
健康課題 

（循環器疾患の予防） 健康日本21（第２次）における循環器の目標設定の考え方より 

京都府 
全国平均
以下 

高血圧 
脂質異常症 

高コレステロール血症者の
割合減少 

喫煙 糖尿病 
有病率の増加抑制 

栄養・食生活 
食塩摂取量の減少 

野菜・果物摂取量の増加 
肥満者の減少 

身体活動・運動 
歩数の増加 

運動習慣者の割合の増加 

飲酒 
生活習慣病のリスクを高める
量を飲酒している者の割合

の減少 

降圧剤服用率 
10％の増加 

保健指導を活用したLDL
対策 

LDLコレステロール傾向分析 
 

【支部独自事業予定】 

特定保健指導・受診勧奨 
指導対象者・二次勧奨者の

LDLコレステロール140mg 
以上の割合を引下げる 

（対象者の47％が脂質異常） 

健康宣言事業 
宣言事業所、健康保険委員
を基盤に運動習慣の定着 
（京から取組む健康事業所宣言） 

職場における取組み 
 

座りすぎ是正対策（案） 
予防医療の取組み（案） 

受動喫煙防止対策 
全面禁煙宣言施設の公開 

禁煙支援対策 
禁煙治療実施医療機関 
禁煙啓発パンフレット 

未治療者受診勧奨 
血圧・血統に基づく一次勧奨 

（本部） 

未治療者受診勧奨 
血圧・血糖に基づく二次勧奨 

（支部） 

糖尿病重症化予防 
対策会議 
会議への参画 

自治体との共同事業 

CKDの重症分類分析 
健診問診項目比較分類 

 

【支部調査分析研究事業】 

社食レシピ 

4
つ
の
生
活
習
慣
な
ど
の
改
善 

京都実践企業認証 

空腹血糖リスク 
全国平均以下 

血圧リスク 
全国平均以下 

LDLリスク 
全国平均以上 

喫煙者割合 
全国平均以下 

機密性２ 



データヘルス計画への課題と対策 

予防事業の 
  考え方 

健康状態の 
把握 

リスク者の特定 
  （階層化） 

一次予防 二次予防 三次予防 

加入者の健康状態分布（イメージ） 

健康意識向上 
 （生活習慣の改善） 

早期治療 重症化防止 

（健康リスク低） （健康リスク高） 

データヘルスで 
求められていること 
  

特定 
健康 
診査 
の実施 

 
（データの
収集） 

分析 
 

（健診＋
レセプト） 

 

被保険者に自らの生活習慣等の問題点
を発見させ、その改善を促す取組み 

特定保健指導の 
実施率の向上 

受診勧奨の強化 
（二次勧奨の促進） 

服薬管理 
促進 

重症化予防 

協会けんぽ京都支部 
で推進すること 

事業所の健康状況を提示し、 
共有する取組み 
事業所健康度診断等 

データヘルスを推進
できる体制づくり 

加入事業所と連携した健康づくり 
 

（健康経営・コラボヘルス） 

関連経済団体との連携 
 

業態別 

都道府県健康推進計画 
 

包括連携契約締結行政 
医師会・健診機関・国保 

１ＳＴ step  

２nd step  健康づくりを担当する各関連団体と連携した事業推進 

もっとも実現 
したいこと 
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従来のハイリスク・アプローチだけでは、リスク低下の効果は限定的です 
 
集団全体に働きかける仕組みが必要です 

機密性２ 


