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基本情報

第3期 データヘルス計画書

ウエスタンデジタルテクノロジーズ健康保険組合
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人員構成

基本情報から見える特徴

男性の比率が90%と高く、平均年齢も高い。特定健康診査対象
となる40歳以上の被保険者が全体の80%以上を占めている。
(また、扶養率も高く1.15となっている。(R5年度基礎数値)

被保険者・被扶養者ともに年々年齢層別人員構成のボリューム
ゾーンが高齢層にシフトしてきている。
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基本分析

ア：加入者構成分析【加入者構成の分析】
・設立時（H26年度）と比較すると、男性被保険者はボリュームゾーンが45～49歳だったが令和4年度には55～59歳
に移っている。第3期データヘルス計画中には、更なるボリュームゾーンの移行と前期高齢者の増加が見込まれる。
・被保険者の男女比はどの年度も9割以上が男性である。
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イ.医療費の概略【医療費・患者数分析】

【医療費総額】
・総医療費は加入者が減少しているにもかかわらず年度経過とともに上がっている。医療費割合はどの年度を見て
も被保険者より被扶養者が、女性より男性がやや高いが、どちらもほぼ人数 構成比のとおり。
・被扶養者は被保険者に比べて入院費を含めた医科の医療費構成割合が高くなっている。被保険者は被扶養者
よりも調剤に構成割合が高くなっている。
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【一人当たり医療費】
男性：被保険者ではどの年度で見ても60～64歳の１人当たりの医療費が最も高く、20万円を超えている。

  女性：被保険者では2022年度に難病患者が1名発生した事により35～39歳が急に高くなっており、55～59歳に
おいても2021，2022年と40万超えで急増している。
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ウ.疾病分類別医療費分析（全体・被保険者・被扶養者・高齢者）【医療費・患者数分析】

【全体】※数値は2022年度
 ・医療費総額では「歯科」「呼吸器」「循環器」「新生物」「内分泌」が上位に位置している。「歯科」以外は生活  

習慣に相関する疾病が上位に位置しており注意を要する。
一人あたり医療費に着目すると、「周産期」、「妊婦分娩」、「精神」が上位に位置している。「精神」は

163人が罹患し、医療費としても7番目に位置しており注意を要する。
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【被保険者】
2022年度の被保険者は「歯科」が一位となり、次いで「循環器」「内分泌」が上位に位置している。被扶養者  

は 「呼吸器」が一位となり、次いで「歯科」「新生物」が上位に位置している。
  男性：・「歯科」「呼吸器」「眼」「消化器」「内分泌」の順。

    ・１人当たり医療費の高額順は「腎尿路生殖系」「循環器」「新生物」の順。
    ・内分の患者数が200名を超え、1人当たり医療費も7万円を超えているため医療費を押し上げている。

  女性：「先天奇形」が1人当たり58万円とトップで医療費を押し上げており、今後も高額医療費が続くと見込まれる。
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【被扶養者】
2022年度は「呼吸器」「歯科」「新生物」の順で高い。1人当たり医療費は「周産期」「精神」「新生物」の順で高い。

  男性：患者数の多い疾病は、「呼吸器」「歯科」「眼」「皮膚」「損傷中毒」の順に高い。一人当たり医療費は例年
「精神」が高く20万円以上と高い。

  女性：医療費は「歯科」「呼吸器」「新生物」が高い。「歯科」「呼吸器」は1人当たり医療費は高額ではないが、
  患者数が多いため総額を押し上げている。また、「新生物」は一人当たり13万円と上昇傾向にある。

高齢者：医療費、患者数ともに「歯科」がトップだが、１人当たり医療費は「循環器」がトップ。第2期データヘルス
計画時にはなかった「新生物」が医療費上位に入ってきており、医療費を押し上げている。
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エ. 健診受診状況【その他】

・被保険者全体では、ほぼ毎年90%以上の受診率。（2020年度はコロナ禍で病院控えがあったため若干
減少している。）
・被扶養者では、男性の受診率が低いが、健診対象年齢の者が少ない事に起因している。女性は2020年度は
特定健診受診率が40％台であったが、年々上昇し、2022年度は51％まで上昇している。
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オ. 健診結果分析【健康リスク分析】

2022年度は、医療機関への受診が必要となったにも関わらず、健診後の放置者が59.8%存在。要治療判定者で
未治療者の割合が多いのは「γ-ＧＴＰ」：85.7%、「拡張期血圧」：83.3%、「ＨＤＬ-Ｃ」：77.3%。糖尿病に対する知識と
不安感からか「HbA1c」に関しては86.7%、「尿糖」では86.2%が治療を継続している結果となった。
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カ.  問診結果分析【特定健診分析】

※2022年度の問診データ
男性：男性の問診結果を健保連データと比較すると、

「食べ方３（間食）」「歩行または身体活動」に関してはネガティブな回答が多い結果となった。「食べ方（就寝
前）」「睡眠」「喫煙」「飲酒」に関しては健保連平均よりも10％以上ポジティブな回答が多かった。生活習慣は
比較的良い傾向にあることが確認できる。また昨対比ではコロナウイルスによる自粛ムードが緩和しているこ
との影響もあるのか、運動に関する項目でも改善が見られる。

女性：女性の問診結果を健保連データと比較すると、「食べ方３（間食）」「咀嚼」に関してはネガティブな回答が
多い結果となった。「食べ方（早食い等）」「食べ方（就寝前）」「30分以上の運動習慣」「喫煙」「飲酒」に関しては
健保連平均よりも5％以上ポジティブな回答が多くなっている。

問診結果：男性 問診結果：女性
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キ. 後発薬品分析【後発医薬品分析】

後発医薬品の使用率を数量ベースでみると76.6%となっており、国の目標値である80%を下回る結果となった。
また、他健保平均と比較すると、7%低い結果のため、引き続きジェネリック利用率促進のための啓蒙を行う。
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健康課題の抽出
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健康課題と保健事業の対応図
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