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事業の目的

志木市の国民健康保険被保険者のレセプトデータ（平成20年5・10月診療分および平成
21年5・10月診療分：計47,960件）および特定健康診査の結果（平成20・21年度：計
8,090件）を活用し、医療費の動向、疾病の状況、生活習慣病等の実態を分析しました。
このデータをもとに、本市の疾病構造や受診行動を把握し、今後の具体的な方策等を検討す
ることを目的としました。

分析の結果

概要版

「腎不全」、「高血圧性疾患」、「糖尿病」、「脳血管疾患」で、総医療費の約2割

糖尿病
4.2%

虚血性
心疾患

1.8%精神系疾患
7.1%

脳血管疾患
5.4%

高血圧性
疾患
6.3%

腎不全
7.1%

その他
61.7%

悪性新生物
13.6%

主病 医療費（円） 割合

腎不全 18,360,873 7.1%

高血圧性疾患 16,287,343 6.3%

その他の悪性新生物 12,378,395 4.8%

糖尿病 10,867,488 4.2%

統合失調症、統合失調症型障害及び妄想性障害 9,849,010 3.8%

脳梗塞 8,140,718 3.1%

その他の消化器系の疾患 7,295,003 2.8%

その他の心疾患 6,988,970 2.7%

骨折 6,884,325 2.6%

その他の内分泌、栄養及び代謝疾患 6,076,348 2.3%

〈志木市：主な疾病の総医療費に占める割合〉

〈志木市：疾病別１か月当たり医療費 上位１０位（入院＋入院外）〉

生活習慣病別医療費・受診者１人当たりの医療費の１位は「腎不全」

人工透析をうけている者の年間医療費は500万円以上になると推計され、また、腎丌全で人
工透析を受けている約半数が糖尿病性腎症（糖尿病の悪化による腎症）によるものでした。

＊参考〈全国：主な疾病の総医療費に占める割合〉

資料：厚生労働省
「平成19年国民医療費」

注）グラフ構成比の数値は四捨五入し
ているため、内訳の合計が100%にな
らない

※「腎不全」は、腎不全 糸球
体疾患、腎尿細管間質性疾
患を含む

主要疾病別受診者数の１位は「高血圧性疾患」

主要疾病別で１か月あたりの受診者数（入院・入院外合計）をみると、１位は高血圧性疾患の
１，７７６人で、２位の糖尿病５８５人と比べ、約３倍も受診者が多いことがわかりました。
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5.6%
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新生物部位別医療費の上位は「大腸がん」「乳がん」「肺がん」

総医療費に占める悪性新生物の割合は最も高
く、新生物部位別の医療費では、「大腸がん
（直腸がん・結腸がん）」「乳がん」「肺が
ん」が高い結果となりました。

〈悪性新生物の医療費に占める割合（部位別）〉

精神疾患別医療費・受診率の上位は「統合失調症」「気分障害」「神経性障害」

精神及び行動の障害別の医療費では、「統合失調症」、「気分障害（うつ病を含む）」、
「神経性障害」の順に高く、上位３疾病で８割を占めました。
また精神疾患について、医療費は男性が、受診率は女性が高い（特に「気分障害」）結果
となりました。

〈精神及び行動の障害の疾病別、男女別、被保険者１人当たり医療費、受診率〉

[参考]志木市がん検診受診率の推移

志木市におけるがん検診受診率の推移を
みると、肺がん、乳がん、子宮がんにつ
いては上昇傾向にありますが、胃がんは
横ばい、大腸がんは20年度に大きく下降
し、21年度でやや上昇に転じています。

<目標>
平成24年度がん検診受診率：50％

0.0
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15.0
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30.0

（％）

胃がん 7.9 8.1 8.6 6.6 7.8 6.5 7.5 

大腸がん 22.2 23.0 24.4 21.7 23.8 15.4 18.0 

肺がん 2.8 2.6 1.6 1.7 2.7 14.2 16.4 

乳がん 6.7 8.7 9.1 7.3 10.0 20.4 20.9 

子宮がん 7.4 7.7 7.4 6.5 7.8 17.7 21.6 

平成15年度 平成16年度 平成17年度 平成18年度 平成19年度 平成20年度 平成21年度

年齢別で主な疾病
の受診者数をみる
と、

統合失調症
・・・３０歳代

気分障害
神経性障害

・・・３０歳代と
６０歳以上

に多い傾向がみら
れました。



男性の40歳代・50歳代で、肥満、高血圧、高血糖、脂質異常の該当率が高い

〈「リスクの重複→メタボリックシンドロームの発症・
重症化→疾病の発症→重篤化→高額医療費」の流れ〉

【高血圧】

・総医療費、
入院外医療費2位

・入院外受診者数1位

【糖尿病】

・入院外医療費3位

・入院外受診者数6位

【脂質異常症】
（その他の内分泌より）

・入院外医療費4位

・入院外受診者数7位

高血圧 脂質異常 高血糖

相互に併発することで

【心疾患】

○虚血性心疾患
・入院医療費9位

○その他の心疾患
・ 入院医療費5位

【腎不全】

・総医療費、
入院外医療費1位

・受診者1人当たり
医療費1位

【脳血管疾患】

○脳梗塞
・入院医療費3位
・入院受診者数4位

○くも膜下出血

・受診者1人当たり
医療費3位

メタボリックシンドローム・リスク因子

男性の40・50歳代で増加。女性は年代が上がるにつれ増加。
特に高血圧は、男性の50歳代以降の約4割が該当（特定健診結果より）

血管変化の進行

動脈硬化促進

心疾患・脳血管疾患の発症リスク増大

循環器系疾患 糖尿病性腎症

糖尿病の重篤化

メタボリックシンドローム該当者の5割以上が「男性」「60歳以上」「ＢＭＩ25以上」
「20歳から10ｋｇ以上体重増加あり」「運動習慣なし」に該当

メタボリックシンドロームのリスク
因子である腹囲肥満、高血圧、高脂
質、高血糖を見ると、男性の40～
50歳代で、肥満者、脂質異常の該当
率が高くなっており、高血圧、高血
糖においては、40歳代から50歳代
にかけて急激に増加する傾向がみら
れました。

特定健診受診率が高い地区は、健康意識も高く、１人当たり医療費も低い

市民病院は市民の健康を守る担い手

志木市立市民病院は、入院・入院外ともに受療機関として上位を占めており、また同総合健
診センターは特定健診の受診先として最も多く利用がありました。

〈医療費と医療受診率、特定健診受診率の関係（地区別）〉

心疾患の発症危険度

危険因子（肥満、高血糖、高血圧、高脂血症）の保有数

資料：厚生労働省作業関連疾患総合対策研究班調査
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※館地区以外は受診率が高くなると医療費も高くなる相関傾向がみられた

受診率が一番高
い館地区は入院
医療費がもっと
も低くなってい
ます。

館地区は他の地区に比べて、
肥満該当率、メタボリックシン
ドローム該当率が低く、「運動
習慣」のある人の割合が高い
ことがわかりました。



・高血圧症
・脂質異常症
・糖尿病
・肥満症 など

[不適切な生活習慣] [境界領域期]
(メタボリックシンドローム予備群)

[生活習慣病発症]
(メタボリックシンドローム該当者)

・心疾患
(心筋梗塞、狭心症等)
・脳血管疾患
(脳梗塞、脳内出血等)
・糖尿病の合併症
(腎不全・失明等) など

・要介護状態
(半身麻痺、認知症等)
・死亡

[重症化・合併症] [生活機能の低下
・要介護状態]

[死亡]

・健康づくりに
関する普及・啓発
・未受診者対策

など

・特定保健指導
・生活習慣改善指導
・健康教室 など

予備群への移行を予防！ 発症を予防！ 重症化を予防！

・不適切な食生活
・運動不足
・ストレス過剰
・睡眠不足
・飲酒
・喫煙 など

特定健診

・高血圧
・脂質異常
・高血糖
・肥満 など

・特定保健指導
・受診勧奨
・医療との連携による
適切な治療と生活
習慣の改善指導 など

予備群への移行を予防！ 発症を予防！ 重症化を予防！

〈生活習慣病の発症予防・重症化予防のためのアプローチ～３つの予防への取り組み～〉

今後の施策の方向性

医療費の増大

入院 入院外

〈疾病別医療費順位〉

脊椎障害（脊椎症）

虚血性心疾患

糖尿病

直腸がん

その他の消化器系疾患

その他の心疾患

骨折

脳梗塞

統合失調症

その他の悪性新生物

8

7

9

6

3

10

5

2

4

1

〈疾病別医療費順位〉

胃炎及び十二指腸炎

炎症性多発性関節障害

統合失調症

その他の眼疾患及び付属器の疾患

その他の悪性新生物

屈折及び調節の障害（眼疾患）

その他の内分泌、栄養及び代謝疾患

糖尿病

高血圧性疾患

腎不全

8

7

9

6

3

10

5

2

4

1

がん
30歳代後半
から上位

子宮がん
30歳代後半・
50歳代前半
で上位

循環器疾患
50歳代以降
で上位

統合失調症
長期入院の
約3割

腎不全
20歳後半か
ら上位

乳がん
40歳後半か
ら上位

精神疾患
20歳代から

50歳代で上位

生 活 習 慣 病 が ん 精 神 疾 患

特に…
●高血圧症
●糖尿病
●脂質異常症
●腎不全

特に…
●大腸がん
●乳がん
●子宮がん
●肺がん

特に…
●うつ病
●統合失調症

発症と重症化
を予防する！

早期発見・早期治療
を目指す！

地域でのサポート
を強化する！

医療費を抑え、
市民の生活の質を守るために……

◆「３つの予防」への取
り組みが必要

図表93へ

◆がんに関する啓発の実施
◆がん検診事業の充実
◆子宮頸がん予防ワクチン
接種事業の充実

◆禁煙対策

◆こころの健康に関する
普及啓発の実施

◆地域連携体制の構築
◆訪問支援の充実
◆相談事業の推進
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