
�� 

第 4 ❶ その 

ュࣞーシࣙࣥアプローチࣆ࣏.1
を企画し、保険ド࣐たテーࡏࢃュࣞーシࣙࣥアプローチの取組として、高齢者の特ᛶに合ࣆ࣏

の一ᩧ᭦᪂時のᶵ会等を活用して情報提供をしていくとともに、個人の予防・健康࡙くりに向け

た健康࣏イࣥト等の取組についても、市町と連携して取り組む。
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この、後期高齢者の健康実ែを㋃まࡼ、࠼り㐺ษな保健行動をಁすために、㝵ᒙ化した個ูや

㞟ᅋにᑐするࣆ࣏ュࣞーシࣙࣥアプローチについては、令和 2 年度から実施しているࠕ高齢者の

保健事業及び介護予防の一体的実施 にࠖేࡏ、⮬らの健康ᑑᘏఙに⯆をᣢࡕ、そのព⩏を理ゎ

して積極的に生活習慣等を改善したり、そのための事業等に参画したりできるࡼう、健康情報の

ෆᐜや方法を検ウする等、専門ᐙはじめ関ಀ者等のຓゝ・指導を受けながら積極的に展開してい

きたい。 

㸺参⪃㸼ࣆ࣏ュࣞーシࣙࣥアプローチ 

ᑐ㇟を㝈定しないで㞟ᅋ体に働きかけ、体としてࣜスクをୗࡆていこうという⪃࠼方 

2.ᆅᇦໟᣓケアにಀる取組

ᅋሢのୡ௦ࠕ がࠖࡼり高齢になりṚஸ者数がࣆークを㏄࠼る 2040 年に向け、ᛴቑ・変化するᵝ々

なࢽーࢬにᑐᛂするため、㝈られた人材と㈈※を๓提として、ዴఱに、要介護ࣜスクが高まる年齢

を後ࢁಽしにできるか、すなࠕ、ࡕࢃ予防を積極的に推進し、㟂要をᢚ制できるかが㔜要になる。ࠖ

ということについてᆅᇦໟᣓケア研✲会報࿌᭩もබ⾲されている。 

㔜度の要介護状ែとなるཎᅉは、生活習慣病の㔜化にࡼるものがከく、そのうࡕ⬻⾑管ᝈ、

糖尿病ᛶ⭈にࡼる人ᕤ㏱ᯒ等の生活習慣病の㔜化にࡼるものは予防ྍ⬟であり、被保険者に

おけるそれらの病の㔜化予防を推進することは要介護ㄆ定者のῶᑡ、被保険者一人ࡦとりの 

 健康ᑑᘏఙにつながる。要介護状ែにࡼり、ᆅᇦでᬽらࡏなくなる人をᑡしでもῶらすために

は要介護に⮳った⫼ᬒをศᯒし、それを㋃ま࠼ KDB のࣞセプトデータを活用したࣁイࣜスクᑐ㇟者

をᢳ出して保健指導を実施する㔜化予防の取組そのものが介護予防でもあるとᤊ࠼ることができ

る。 

高齢期は個人ᕪの㠀ᖖにきい年௦であり、その特ᛶを㋃ま࠼、個人の状況にᛂじたໟᣓ的な支

援に⧅ࡆていくため、医療㺃介護・保健・⚟♴など各種サーࣅスが┦まって高齢者を支࠼るᆅᇦໟᣓ

ケアの構築が必要となる。かかりつけ医や⸆ᖌ、ケアࢿ࣐ジャー、࣍ームヘルࣃー等のᆅᇦの医

療・介護・保健・⚟♴サーࣅスの関ಀ者とのࢿット࣡ークや情報ඹ有の組ࡳにࡼるᆅᇦໟᣓケアの

構築が、ᆅᇦでඖẼにᬽらしていく高齢者をቑやしていくことにつながる。

KDB 等から要支援・介護ㄆ定者の有病状況をศᯒし、予防ྍ⬟なᝈをターࢤットに、㔜Ⅼ的に保

健事業を実施するとともに、ᆅᇦໟᣓケア推進にかかる各種会議などで、要支援・介護ㄆ定者の有病

状況等の情報ඹ有をしながら関ಀ部⨫と連携し、ᆅᇦໟᣓケアの推進をᅗる。 
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3.データヘルス計画の見直し

(1)評価の時期

計画の最終年度（令和 5 年度）においては第 3 期計画策定が円滑になることを念頭において評価

を行う。 

(2)評価方法・体制

保険者は、健診・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の実施

等が推奨され、保険者努力支援制度においても 4つの指標における評価が求められている。 

評価における 4つの指標 

ストラクチャー

（保健事業の実施体制・システム

の整備） 

・事業運営状況を定期的管理できる体制整備の有無（予算等も含む）

・保健指導実施のための専門職の配置

・ＫＤＢ活用環境の確保

プロセス 

（保健事業の実施過程） 

・保健指導等の手順・教材の準備、必要なデータ入手の有無

・スケジュールどおりか

アウトプット

（保健事業の実施量）

・計画事業の実施の有無 ・保健指導実施数、受診勧奨実施数等の

アウトプット（保健事業の実施量）

アウトカム

（成果）

・設定目標の達成の有無（検査データ・医療費・糖尿病等生活習慣病の

有病者の変化、要介護率など）

具体的な評価方法は、国保データベース（KDB）システムに、健診・医療・介護のデータが収載さ

れるので、被保険者の受診率・受療率、医療の動向等は、把握しておく必要がある。 

また、健診のデータを用いて、経年比較を行うとともに個々の健診結果の改善度を評価する。 

(3)国保データベース（KDB）システムの活用

国保連合会が、保険者の委託を受けて行う各種業務を通じ管理する特定健診・特定保健指導、医療

（後期高齢者医療含む）、介護保険等の情報を活用し、統計情報や個人の健康に関する情報を提供し

て保険者の効率的かつ効果的な保健事業を支援するため構築されており、今後益々このシステムを

活用した保健事業及び介護予防等の展開が中心となることから、県及び県国保連合会とも連携・協

働した当該システムの活用の推進と、そのための研修等への参加はじめ、市町の事業担当者向けの

研修等の企画・実施等にも積極的に取り組む。 

出典：H30.10.5 第 3 回高齢者の保健事業と介護予防の一体的な実施に関する有識者会議資料 2国保中央会一部抜粋

－ 51 －



4.ィ⏬➼のබ表࣭周知

ィ⏬につ࠸てࡣ、⿕ಖ㝤⪅ࡸಖ་⒪関ಀ⪅➼ࡀᐜ᫆に知りᚓるものするࡀࡇ重せ࡛࠶り、

か、ᕷ⏫➼のージ➼࡛の周知の࣒࣌り、ホー࠾てࢀࡉて、බ表するもの࠸࠾ᅜ指㔪に、ࡵࡓのࡇ

関ಀ⪅に周知するࠋ 

5.ಶ人情ሗのಖㆤ

ಖ㝤⪅➼に࠸࠾てࡣ、ಶ人情ሗのಖㆤに関するྛ✀ἲ௧࣭࢞イࢻラインにᇶ࡙ࡁ、ᗇ内➼࡛の

用、外部ጤクᴗ⪅のᴗົጤク➼のྛሙ㠃࡛、そのಖ᭷するಶ人情ሗの㐺ษなྲྀりᢅࡀ࠸、☜ಖࡉ

 ࠋるࡌるようᥐ⨨をㅮࢀ
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用ㄒ ㄝ明

ᕳ末㈨ᩱ 

㸯 用ㄒゎㄝ㞟 

HDL コࣞࣟࢸࢫール

ア

వ分なコࣞࣟࢸࢫールをᅇࡋて肝⮚に運び、動脈硬化をᢚ࠼るࠋၿ⋢コࣞࣟࢸࢫールࠋ

行
LDL コࣞࣟࢸࢫール

インࢭンࣈࢸ ┠ᶆ㐩成にྥ่⃭ࡓࡅ、動機ࠋࡅ

✵⭡血糖

肝⮚࡛作ࡓࢀࡽコࣞࣟࢸࢫールを全身運ࡪᙺをᢸࡗて࠾り、増࠼すࡂる動脈硬化を起ࡋࡇて心筋梗

塞ࡸ脳梗塞を発症ࡉせるࠋ悪⋢コࣞࣟࢸࢫールࠋ

࢝

行

✵⭡に血ᾮ中に࠶るࢻࣈウ糖の㔞を♧ࡋて࠸る᳨ࠋᰝ್ࡀ高࠸糖尿病の࠶ࡀ࠸るࠋ

血圧(⦰期㺃ᣑᙇ期�
血管にかかる圧ຊのࠋࡇ心⮚ࡀ血ᾮを㏦り出すࡁに♧す᭱大血圧を⦰期血圧、全身かࡽᡠࡓࡗ血ᾮ

ࠋう࠸に♧す᭱ᑠ血圧をᣑᙇ期血圧ࡁる࠸てࡗまࡓ心⮚にࡀ

ࢧ

ジࢿ࢙リࢡࢵ་⸆ရ

疾病分類
行

ඛ発་⸆ရ⒪Ꮫ的にྠ➼࡛࠶るものࡋて〇造㈍ࡀᢎ認ࢀࡉ、一⯡的に◊✲㛤発にせする㈝用ࡀ低

くᢚࢀࡽ࠼るࡇかࡽ、ඛ発་⸆ရにẚべて⸆౯ࡀ安࠸་⸆ရࠋ

㺀疾病、傷害及びṚᅉの統ィ分類㺁の㺀,&'-10�2013年版�‽ᣐ 疾病分類表㺁を使用ࠋ

腎不全

ࢱ
中性脂肪

腎⮚の機能ࡀ低下ࡋ、老ᗫ物を十分ἥ࡛ࡁなくなり、体内に不せなものࡸ体にࡗて᭷害なものࡓࡀま

 ࠋる状態࠸てࡗ

行

ࢼ

体を動かすࢿ࢚ルࢠー※なる物質࡛࠶るࡀ、✚するࡇにより、⫧‶の原ᅉになるࠋ

行
᪥本再⯆ᡓ␎

HbA1c
もの࡛、㐣ཤࡓ࠸結びつࡀンࣅࣟࢢ血ᾮ中のヘࣔウ糖ࢻࣈ 1㹼2か᭶のᖹᆒ的な血糖の状態を♧す᳨ᰝ

に使用ࢀࡉるࠋ

᪥本⏘ᴗ再⯆プラン㺃ᡓ␎ᕷሙ造プラン㺃ᅜ㝿ᒎ㛤ᡓ␎の 3つのアࣙࢩࢡンプランを㍈するࢹࠋーࢱヘ

ルࢫィ⏬に関する内ᐜࡣ、ᡓ␎ᕷሙ造プランの࠙ࢸーマ 1㸸ᅜẸの㺀ᗣᑑ㺁のᘏఙࠚの中に㺀ண㜵㺃

ᗣ管⌮の᥎進に関する新ࡓな組࡙ࡳくり㺁の一つࡋて♧ࢀࡉて࠸るࠋ

ハ
イルࣞࣇ

行

ンアプࣟーチࣙࢩーࣞࣗࣆ࣏

ࣖ
᭷ᡤぢ

ຍ㱋もに心身の活ຊ（運動機能ࡸ認知機能➼）ࡀ低下ࡋ、」ᩘの慢性疾患のే存なのᙳ㡪も࠶り、

生活機能ࡀ障害ࢀࡉ、心身の⬤ᙅ性ࡀ出現ࡓࡋ状態࡛࠶るࡀ、一᪉࡛㐺ษなධ࣭支により、生活機能

の⥔持ྥ上ྍࡀ能な状態ീࠖᐃ⩏（ཌ生ປാ┬）ࠋ

ᑐ㇟を一部に㝈ᐃࡋな࡛࠸㞟ᅋ全体にാࡁかࡅて、全体ࡋてリࢡࢫを下ࡆてࡇ࠸う࠸う⪃࠼᪉ࠋ

行

ラ
ࢺプࢭࣞ

行

᳨ᰝの結ᯝ、ఱࡽかの異常�᳨ᰝᇶ‽್を上ᅇࡗて࠸る➼�ࡀ認ࡇࡓࢀࡽࡵを࠸うࠋ

デ⒪ሗ㓘ㄳồ明細᭩の㏻⛠ࠋ
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Ⅱ　新生物＜腫瘍 ＞

癌部体胃癌胃期早癌胃 ＞瘍腫＜物生新性悪の胃 1020

癌腸結行上癌腸結状S癌腸大＞瘍腫＜物生新性悪の腸結 2020

0203 直腸S状結腸移行部及び直腸の悪性新生物＜腫瘍＞ 直腸癌 直腸S状結腸癌 直腸術後後再発

0204 肝及び肝内胆管の悪性新生物＜腫瘍＞ 肝癌 肝細胞癌 原発性肝癌

0205 気管、気管支及び肺の悪性新生物＜腫瘍＞ 肺癌 上葉肺癌 下葉肺癌

発再癌乳癌乳部側外上房乳癌乳＞瘍腫＜物生新性悪の房乳 6020

癌宮子癌頸宮子癌体宮子＞瘍腫＜物生新性悪の宮子 7020

腫パンリンキジホ非腫パンリ性悪パンリ性悪 8020 びまん性大細胞β細胞性リンパ腫

0209 白血病 成人細胞白血病リンパ腫 白血病 慢性骨髄性白血病

癌胱膀癌膵癌腺立前＞瘍腫＜物生新性悪の他のそ 0120

0211 良性新生物及びその他の新生物＜腫瘍＞ 子宮筋腫 脳腫瘍 肺腫瘍

Ⅳ　内分泌、栄養及び代謝疾患

腫腺状甲症進亢能機腺状甲症下低能機腺状甲害障腺状甲 1040

症膜網病尿糖病尿糖型Ⅱ病尿糖病尿糖 2040

症常異質脂症血ﾙｰﾛﾃｽﾚｺ高症血脂高症常異質脂 3040

0404 その他の内分泌，栄養及び代謝疾患 脱水症 高尿酸血症 卵巣機能不全

Ⅴ　精神及び行動の障害

病神精年老症知認性管血症知認症知認の明不細詳び及性管血 1050

0502 精神作用物質使用による精神及び行動の障害 ニコチン依存症 アルコール依存症 急性アルコール中毒

0503 統合失調症、統合失調症型障害及び妄想性障害 統合失調症 統合失調症様状態 幻覚妄想状態

0504 気分［感情］障害（躁うつ病を含む） うつ病 うつ状態 躁うつ病

0505 神経症性障害､ｽﾄﾚｽ関連障害及び身体表現性障害 不安神経症 神経症 心身症

害障的知度重害障的知度軽害障的知 ＞滞遅神精＜害障的知 6050

妄んせ害障神精性質器害障食摂害障の動行び及神精の他のそ 7050

Ⅵ　神経系の疾患

3rhay病ンソンキーパ病ンソンキーパ群候症ンソンキーパ病ンソンキーパ 1060

0602 アルツハイマ-病 アルツハイマー型認知症 アルツハイマー病 アルツハイマー型老年認知症

作発動運神精んかんて性候症んかんてんかんて 3060

0604 脳性麻痺及びその他の麻痺性症候群 片麻痺 脳性麻痺 不全麻痺

害障経神律自神失性調経神症調失経神律自害障の系経神律自 5060

痛頭片症眠不患疾の系経神の他のそ 6060

Ⅸ　循環器系の疾患

患疾心性圧血高症圧血高性態本症圧血高患疾性圧血高 1090

塞梗筋心塞梗筋心性急症心狭患疾心性血虚 2090

全不心性慢脈整不全不心患疾心の他のそ 3090

裂破瘤脈動脳症遺後血出下膜もく血出下膜もく血出下膜もく 4090

血出床視症遺後血出脳血出脳血出内脳 5090

塞梗脳性発多症遺後性塞梗脳塞梗脳塞梗脳 6090

症脳性化硬脈動症化硬脈動脳）症（化硬脈動脳 7090

害障管血脳症化硬脈動頚症窄狭脈動頚内患疾管血脳の他のそ 8090

症膜網性化硬脈動症化硬脈動症化硬脈動性塞閉）症（化硬脈動 9090

害障整調性立起症圧血低症圧血低性立起）症（圧血低 1190

症塞閉性脈動性慢害障環循消末症栓血脈静部深患疾の系器環循の他のそ 2190

Ⅹ　呼吸器系の疾患

炎頭咽鼻性急炎鼻性急冒感＞冒感＜］ぜか［炎頭咽性急 1001

炎桃扁炎頭咽性急炎頭咽炎桃扁性急び及炎頭咽性急 2001

炎腔鼻副性急炎頭喉頭咽性急炎道気上性急症染感道気上性急の他のそ 3001

炎肺マズラプコイマ炎肺性急炎肺炎肺 4001

炎支管気性急炎支管気細性急び及炎支管気性急 5001 マイコプラズマ気管支炎 ｸﾞﾙｰﾌﾟ性気管支炎

Ⅺ　消化器系の疾患

度二第蝕う蝕う次二蝕う蝕う 1011

炎囲周冠歯炎肉歯炎周歯患疾周歯び及炎肉歯 2011

1103 その他の歯及び歯の支持組織の障害 顎関節症 歯痛 顎関節炎

瘍潰胃性血出瘍潰腸指二十瘍潰胃瘍潰腸指二十び及瘍潰胃 4011

炎胃性急炎胃炎胃性慢炎腸指二十び及炎胃 5011

核痔外核痔核痔内核痔 6011

変硬肝性ル－コルア炎肝性ル－コルア害障肝性ル－コルア患疾肝性ル－コルア 7011

1108 慢性肝炎（アルコール性のものを除く） 慢性肝炎 活動性慢性肝炎 慢性肝炎増悪

1109 肝硬変（アルコール性のものを除く） 肝硬変症 原発性胆汁性肝硬変 非代償性肝硬変

害障肝肝肪脂害障能機肝患疾肝の他のそ 0111

石結管胆総炎うの胆症石結うの胆炎うの胆び及症石胆 1111

炎膵性慢炎膵性急炎膵患疾膵 2111

炎内口炎道食性流逆症秘便患疾の系器化消の他のそ 3111

ⅩⅢ　筋骨格系及び結合組織の疾患

炎節関風痛チマウリ節関害障節関性発多性症炎 1031

症節関股性形変症節関性形変症節関膝性形変症節関 2031

症椎頚症椎腰性形変症窄狭管柱脊部腰）む含を症椎脊（害障椎脊 3031

アニルヘ板間椎堆頸アニルヘ板間椎堆腰症板間椎椎腰害障板間椎 4031

害障症腕頚群候症腕肩頚群候症腕頚 5031

症痛腰性膜筋筋痛経神骨坐症痛腰痛経神骨坐び及症痛腰 6031

痛部頸痛部背症りべす椎腰害障柱脊の他のそ 7031

炎腱性灰石肩炎板腱節関肩炎囲周節関肩＞傷損＜害傷の肩 8031

症鬆粗骨椎脊症鬆粗骨後経閉症鬆粗骨害障の造構び及度密の骨 9031

1310 その他の筋骨格系及び結合組織の疾患 筋肉痛 神経痛 関節痛

ⅩⅣ　腎尿路生殖器系の疾患

1401 糸球体疾患及び腎尿細管間質性疾患 腎炎 腎盂腎炎 水腎症

全不腎血貧性慢全不腎性慢全不腎 2041
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