
Ｂ ＳＵＫＳＫ生活の推進（令和元（２０１９）年度～）

【第１号被保険者数の推移と要介護２以上の認定者の割合、要介護２以上の認定者のうち三大原因による認定者の割合の推移】

【健康ポイント事業ＳＵＫＳＫ利用者の変化】

【市民の介護が必要になった疾患の推移（要介護２以上の原因）】

【死因別標準化死亡比（※）の変化】 ※全国平均を１００とし、山形市の死亡率が全国平均と比べてどれくらい高いかを示す指標

【取組を踏まえた課題】

山形市健康プラン２０３５ 概要版 ＳＤＧｓの
関連目標

１ 計画の策定にあたって

（１）計画策定の趣旨

①目的（健康増進法第１条）

国民の健康の増進の総合的な推進に関し基本的な事項を定め、国民保健の向上を図る。

②市町村の役割（健康増進法第８条第２項）

国の基本的な方針を示した「健康日本２１」等を勘案し、住民の健康の増進の推進に関する施策に

ついての計画を定めるよう努める。

（２）計画の位置づけ

①本計画の対象範囲は、健康増進法に基づき、健康の増進の推進に資する施策を基本とする。

②山形市発展計画2030との関連性は次のとおり。

・健康分野に係る施策を基本とし、特定健診やがん検診、山形市特有の健康課題の解決に資する

医療分野施策を一部含む。

・健康日本２１(第三次)における「自然に健康になれる環境づくり」に関連する公共交通や都市整備

分野等に係る各種施策を一部含む。

・介護予防など、福祉分野に係る各種施策とも連携を図る。

（３）計画期間

①令和７（２０２５）～１7（２０３５）年度（１１年間）とする。

②山形市発展計画の改定の時期に合わせて令和１１（２０２９）年度に中間評価を実施。

（４）計画策定の考え方

①国による「健康日本２１」等の基本的な方向を踏まえた検証

②山形市のこれまでの取組に関する検証

Ａ 第２次健康づくり計画（平成25 （2013）年度～）

Ｂ ＳＵＫＳＫ生活の推進（令和元（2019）年度～）

Ｃ シンクタンクによる分析（令和元（2019）年度～）

③バックキャスティングによる視点を踏まえた検証

２ 国による「健康日本２１」等の基本的な方向を踏まえた検証

（１）健康寿命の延伸・健康格差の縮小

生活習慣の改善、生活習慣病の発症予防・重症化予防、社会環境の質の向上等によって健康寿命

の延伸を目指すことは、健康づくりを推進するに当たり、引き続き最も重要な課題。

健康寿命の延伸により、個人の生活の質の低下を防ぎ、社会保障費負担の軽減も期待できる。

（２）個人の行動と健康状態の改善

健康寿命の延伸には、生活習慣の改善や望ましい生活習慣の定着による生活習慣病の発症予防や

重症化予防が重要。

（３）社会環境の質の向上

健康寿命の延伸には、社会とのつながりや心の健康の維持及び向上を図ることに加え、健康に関

心が薄い人も含め幅広い対象に向けた健康づくりを推進するため、自然に健康になる環境づくりの取

組が重要。

（４）ライフコースアプローチを踏まえた健康づくり

現在の健康状態は、これまでの自らの生活習慣や社会環境等の影響を受ける可能性や次世代の健

康にも影響を及ぼす可能性があり、女性や子ども等に関する施策において、胎児期から高齢期に至る

まで人の生涯を経時的に捉えた健康づくり（ライフコースアプローチ）の観点を取り入れることが重要。

３ 山形市のこれまでの取組に関する検証

Ａ 第２次健康づくり計画（平成２５（２０１３）年度～）

①「健康医療先進都市」のビジョンを掲げ、健康寿命の延伸に向けた取組を推進。

②市民の健康寿命を損なう主な原因が認知症、運動器疾患、脳血管疾患（三大原因）であることが明らかに

なった。

③三大原因の発症リスク低減には、生活習慣病の予防が極めて重要であることから、令和元（２０１９）年より、

食事（S）、運動（U）、休養（K）、社会参加（S）、禁煙・受動喫煙防止（K）に留意する「ＳＵＫＳＫ生活」を独自に

提唱し、本市の健康施策の基本軸に据えて各種施策に取り組んできた。

【健康寿命と平均寿命】

コロナ禍を経ても平均寿命は延び、それを上回る健康寿命の延びがあったため、日常生活に制限のある不健
康な期間（平均寿命と健康寿命の差）も縮小。

【取組を踏まえた課題】

Ｃ シンクタンクによる分析（令和元（２０１９）年度～）

①令和元（２０１９）年より、医師、薬剤師、保健師、管理栄養士、歯科衛生士等の専門職で構成された

シンクタンクチームを設置。

②「歯周病」、「減塩」、「腹部肥満」、「フレイル」という４つのテーマで山形市民の健康に関するデータを分析。

③分析結果は、市民の健康寿命を損なう三大原因の予防に資する各種施策に活用。

【テーマと主な分析結果】 【唾液潜血検査（※）陽性者の精密検査結果内訳】

【取組を踏まえた課題】

肥満傾向の市民の増加Ⅰ

肥満傾向と栄養不良の児童・生徒の増加Ⅲ 不登校児童・生徒の増加Ⅳ

健診等受診率の伸び悩みⅡ

収集するデータの拡充Ⅰ 政策立案及び評価への活用推進Ⅱ

要介護２以上となる原因疾患の上位のうち、男性の悪性腫瘍の割合が増加し、女性の運動器疾患の
割合に改善が見られない

Ⅰ

①ＳＵＫＳＫ生活の提唱前後を比較すると、第１号

被保険者数が増加している一方で、第１号被保

保険者に占める要介護２以上の認定者数及び

割合が減少。併せて、要介護２以上の認定者の

うち三大原因（認知症・運動器疾患・脳血管

疾患）による認定者数及び割合が減少した。

②健康ポイント事業ＳＵＫＳＫ利用者の約９割の方

が「健康意識が変わった」「行動の変容があ

った」と回答している。健康ポイント事業

ＳＵＫＳＫが健康リテラシーの高まりや行動

変容を促進していると言える。

ＳＵＫＳＫ生活の推進が市民の健康に対する意

識向上等を促し、要介護２以上の認定者のう

ち三大原因（認知症・運動器疾患・脳血管疾

患）による認定者数及び割合の減少に関して、

一定の効果があったと考えられる。

173.4

111.6

127.1

231.7

104.1 133.7

100.0

150.0

200.0

250.0

急性心筋梗塞 胃がん 腎不全

男性

平成２５（２０１３）-２９（２０１７）年

平成３０（２０１８）-令和４（２０２２）年

152.9

111.9 107.5

190.7

130.0

105.4

100.0

150.0

200.0

250.0

急性心筋梗塞 胃がん 大腸がん

女性

平成２５（２０１３）-２９（２０１７）年

平成３０（２０１８）-令和４（２０２２）年
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健康への意識の変化 行動の変化
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医療
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公共交通
都市整備など

山形市発展計画
２０３０ 個別計画 ポイント 国：健康日本２１

本計画

各福祉計画

各個別計画
本計画＋

●個人の健康促進
●病気の予防

●病気の治療
●病気のケア

●生活支援
●医療・介護の提供

●健康につながる
環境づくり

健康寿命の延伸・
健康格差の縮小

個人の行動と健康状態の改善
（生活習慣改善、生活習慣病
の発症予防/重症化予防、生活
機能の維持・増進）

社会環境の質の向上（社会と
のつながり・こころの健康の
維持及び向上、自然に健康に
なれる環境づくり、誰もがア
クセスできる健康増進のため
の基盤の整備）

テーマ 主な分析結果

歯周病 歯周病の発見には、唾液潜血検査が有効（右図
参照）

減塩

塩分チェックシートの点数が高いほど食塩摂取量
が多く、高血圧症の予防には塩分を控えた食事
が有効

腹部肥満 糖尿病の予防には肥満の解消が有効

フレイル 運動器疾患の予防には運動や社会参加が有効

４ バックキャスティングによる視点を踏まえた検証

令和２２（２０４０）年には、「超高齢社会の進展」や「家族関係の多様化・複雑化」に伴い、「医療・介護

サービスの需給ギャップの拡大」や「地域内でのつながりの希薄化や孤独を抱える市民の増加」などが懸

念されるため、「ＳＵＫＳＫ生活の推進」及び「心の健康増進に向けた取組」により、「誰もが健康で生きが

いと役割を持って地域の中でいきいきと暮らすまち」及び「孤独や孤立を感じることがない思いやりにあ

ふれるまち」を目指す。

２０４０年に想定される課題 ２０４０年のあるべき姿

超高齢社会の進展

家族関係の多様化・
複雑化

医療・介護サービスの
需給ギャップの拡大

地域内でのつながりの希薄化や
孤独を抱える市民の増加

誰もが健康で
生きがいと役割を持って

地域の中でいきいきと暮らすまち

孤独や孤立を感じることがない
思いやりにあふれるまち

ＳＵＫＳＫ
生活の推進

心の健康増進
に向けた取組

主に普及啓発・保健指導などに活用保健所設置以降の成果と課題の検証

（歳）（歳） 男性 女性

※通常唾液に含まれることのない潜血量を調べ、歯周病のリスクを判定する。平成３０年度末、令和５年度末時点における「要介護・要支援認定者の主要疾病の分布
状況（介護度別・年齢別）」及び「要介護度別認定者数の推移」より算出

健康な状態を「日常生活動作が自立している」ことと規定し、厚生労働省研究班「健康寿命算定プログラム」を用いて、介護保険データから「要介護２以上」
を「不健康」、それ以外を「健康」と定義し、健康寿命と平均寿命を独自に算出

出典：令和５年ＳＵＫＳＫアプリ登録者アンケート結果

平成２９年度末、令和５年度末時点における要介護・要支援認定者の主要疾病の分布状況（介護度別・年齢別）より算出

出典： 平成３０～令和４年 人口動態保健所・市区町村別統計 人口動態統計特殊報告 標準化死亡比（ベイズ推定値）,主要死因・性・都道府県・
保健所・市区町村別、平成２５～平成２９年 人口動態保健所・市区町村別統計 人口動態統計特殊報告 標準化死亡比（ベイズ推定値）,主
要死因・性・都道府県・保健所・市区町村別

出典：令和５年度シンクタンク研究結果

１位 ２位 ３位 4位 ５位

総数

平成29（2017）年度
（5,878人中）

認知症 41.5％ 脳血管疾患 17.8％ 運動器疾患 15.9％ 悪性腫瘍 5.8％ 心疾患 3.6％

令和５（２０２３）年度
（5,464人中）

認知症 35.0％ 運動器疾患 15.4％ 脳血管疾患 14.0％ 悪性腫瘍 7.9％ 心疾患 5.8％

男性

平成２９（２０１７）年度
（1,954人中）

認知症 30.6％ 脳血管疾患 24.4％ 運動器疾患 11.0％ 悪性腫瘍 9.8％ 心疾患 ４.2％

令和５（２０２３）年度
（1,984人中）

認知症 27.4％ 脳血管疾患 18.1％ 悪性腫瘍 11.9％ 運動器疾患 10.3％ 心疾患 7.2％

女性

平成２９（２０１７）年度
（3,924人中）

認知症 47.0％ 運動器疾患 18.3％ 脳血管疾患 14.6％ 悪性腫瘍 3.8％ 心疾患 3.3％

令和５（２０２３）年度
（3,480人中）

認知症 39.4％ 運動器疾患 18.3％ 脳血管疾患 11.7％ 悪性腫瘍 5.6％ 心疾患 5.1％
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＋

79.84
80.70

81.17
81.95

79.0

80.0

81.0

82.0

83.0

平成25（2013）年 令和4（2022）年

84.46 85.07

87.44 87.97

83.0

85.0

87.0

89.0

平成25（2013）年 令和4（2022）年

1.33

1.25 2.98 2.90

平均寿命

健康寿命

平均寿命

健康寿命

71,236 

73,140 

70,000

71,000

72,000

73,000

74,000

8.8

9.0

9.2

9.4

9.6

9.8

10.0

10.2

平成３０（２０１８）年度 令和５（２０２３）年度

第１号被保険者数（６５歳以上の高齢者）

の推移と要介護２以上の認定者の割合
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9.3％
（6,790人）

71.5％
（4,055人）

66.0％
（3,521人）

高まった

33.9%

やや高まった

55.6%

やや下がった
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５ 山形市における課題と施策の関係性（課題➡課題解決のための施策）

基本理念 未来から描く 一人ひとりがいきいきと元気に暮らすまち 健康医療先進都市 山形

基本施策 施策 主な具体的取組

１

Ｓ
Ｕ
Ｋ
Ｓ
Ｋ
生
活
の
推
進

（１) ＳＵＫＳＫ生活の更なる浸透に向けた周知啓発
（主）ＳＵＫＳＫ生活推進事業（健康ポイント事業ＳＵＫＳＫ・ＳＵＫＳＫ生活推進のための周知啓発）【拡充】、（主）
「山形コホート研究」を活かした健康づくり事業（山形大学との共催によるシンポジウム開催）、ＳＵＫＳＫ生活出前講座の
開催

（２）アプリを活用した
市民の自発的な健康づくり活動の促進

（主）ＳＵＫＳＫ生活推進事業（健康ポイント事業ＳＵＫＳＫ・健康ポイント事業ＳＵＫＳＫのＡＩ健康アドバイスサービ
ス）【拡充】、（主）「山形コホート研究」を活かした健康づくり事業

（３）歯周病の予防に向けた予防歯科の推進
（主）予防歯科推進事業（歯周疾患検診・唾液検査による歯周病検診）【拡充】、（主）地域歯科保健推進事業【新規】、乳
幼児健康診査事業、「８０２０運動」事業費補助事業

（４）健康増進に向けた食生活の改善に関する理解と実践
（主）ＳＵＫＳＫ生活推進事業（ＳＵＫＳＫメニュー認定事業）【拡充】、（主）ＳＵＫＳＫ減塩推進事業【拡充】（推定食
塩摂取量検査・ＳＵＫＳＫレシピ集の普及・啓発）、（主）食育・地産地消推進事業、（主）学校給食をとおした食育推進事
業、ＳＵＫＳＫ給食の実施

（５）適度な身体活動・運動の推進と運動器疾患に関する
予防の促進

（主）ＳＵＫＳＫ生活推進事業（健康ポイント事業ＳＵＫＳＫ・ウォーキングマップの作成・ＳＵＫＳＫスクールの開催）
【拡充】、（主）健康増進ウォーキングロード及びサイクリングロード整備事業、（主）山形市民スポーツフェスタ開催事業、
（主）山形まるごとマラソン大会開催事業、（主）児童遊園への健康器具等設置事業、（主）介護予防・日常生活支援総合事
業（いきいき百歳体操）

（６）心の健康と休養の促進
（主）ＳＵＫＳＫ生活推進事業【拡充】、（主）こころの健康推進事業（自殺対策ＳＮＳ等相談の推進・児童生徒のＳＯＳの
出し方教育等）、（主）ひきこもり生活者支援事業（つながりよりそいチャット）、こころ支えるサポーター養成講座、ここ
ろの健康相談、依存症に関する普及啓発

（７）地域における健康づくり活動と社会参加の促進
（主）聴こえくっきり事業【拡充】、（主）介護予防・日常生活支援総合事業（いきいき百歳体操）、（主）地域コミュニ
ティ活性化推進事業、（主）いきいき地域づくり支援事業、（主）町内会等除排雪対策事業

（８）企業等と連携した健康経営の促進【新規】
（主）ＳＵＫＳＫ生活推進事業（健康ポイント事業ＳＵＫＳＫ・健康経営促進事業）【拡充】、ＳＵＫＳＫ生活出前講座の開
催、働きやすい職場環境づくりの推進

（９）がん等の予防に向けた禁煙及び受動喫煙の防止
（主）ＳＵＫＳＫ生活推進事業（受動喫煙防止対策の推進）【拡充】、（主）「山形コホート研究」を活かした健康づくり事
業、路上禁煙マナーストリート事業、喫煙とＣＯＰＤに関する周知啓発

２

疾
病
の
早
期
発
見
と

重
症
化
予
防

（１）特定健診・がん検診等による疾病の早期発見の推進
（主）がん検診等推進事業（子宮頸がん・乳がん検診等への無料クーポン券の交付）、（主）後期高齢者の保健・介護予防事
業、特定健診・がん検診等事業

（２）健診等事務のＤＸ化による利便性の向上【新規】
（主）住民健診Ｗｅｂ予約システム等導入事業（健診等事務のＤＸ化及び健診体制の見直し）【新規】、健康管理システム構
築・運用事業

（３）疾病対策の推進
（主）済生館地域医療連携推進事業、（主）２４時間健康・医療相談サービス事業、（主）重粒子線がん治療費助成事業、休
日夜間の救急医療体制の構築、がん等疾病の相談支援

(４) 治療と社会復帰の両立に向けた支援の充実 （主）がん患者医療用ウィッグ・乳房補整具購入費助成事業、がん外見ケアセミナーの推進

３

健
康
寿
命
の
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伸

に
向
け
た
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境
整
備

（１）ＥＢＰＭの推進に向けた各種データの収集と
適切な管理運用【新規】

（主）ＳＵＫＳＫ生活推進事業（健康ポイント事業ＳＵＫＳＫのＡＩ健康アドバイスサービスを活用したデータ収集）【拡
充】、（主）ＳＵＫＳＫ減塩推進事業（推定食塩摂取量検査）【拡充】、（主）「山形コホート研究」を活かした健康づくり
事業、健康管理システム構築・運用事業

（２）ＥＢＰＭの推進に向けた調査分析の強化【新規】 （主）「山形コホート研究」を活かした健康づくり事業、シンクタンクによる調査研究、企業等との連携の推進

（３）健康づくりに向けた環境整備【新規】
（主）公共交通運行事業、（主）市民会館整備運営事業、（主）粋七エリア整備事業、（主）中心市街地歩行者空間創出等事
業、（主）雪につよい消雪道路整備事業、（主）道路除排雪事業、（主）健康増進ウォーキングロード及びサイクリングロー
ド整備事業、（主）屋外スケート場整備事業、（主）住宅リフォーム総合支援事業、（主）建築物遮熱・断熱対策補助事業

４

ラ
イ
フ
コ
ー
ス
ア
プ
ロ
ー
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を
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ま
え
た
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と
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の
健
康
増
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（１）女性の健康支援【新規】
（主）困難な問題を抱える女性への支援事業、（主）女性の健康づくり支援事業、（主）がん検診等推進事業（子宮頸がん・
乳がん検診等への無料クーポン券の交付）、女性の健康支援事業（プレコンセプションケアの推進）、特定健診・がん検診等
事業（レディース健診・子宮がん検診・乳がん検診）、乳幼児等予防接種事業（子宮頸がんワクチン）

（２）子どもの健康支援【新規】
（主）市立学校熱中症対策事業【拡充】、（主）こころの健康推進事業（児童生徒のＳＯＳの出し方教育）、（主）新生児聴
覚検査助成事業、（主）未熟児養育医療給付事業、（主）小児慢性特定疾病医療支援事業、（主）結核児童療養給付事業、
（主）こども医療給付事業、（主）１か月児健康診査事業、（主）５歳児健康診査事業

（３）結婚・妊娠・出産・育児の切れ目ない支援

（主）妊娠出産に向けた健康づくり支援事業【新規】、（主）社会全体で子育てする機運醸成事業、（主）妊婦健康診査事業、
（主）妊婦歯科健康診査事業、（主）出産・子育て応援事業、（主）育児支援家庭訪問事業、（主）産後ケア事業、（主）親
子健やか医療給付事業、（主）不妊治療（先進医療）費助成事業、（主）不育症検査費用助成事業、（主）支援対象児童等見
守り強化事業（おやこよりそいチャットやまがた）

基本施策１ 健康寿命

現状値

【令和５(２０２３)年度】

男性
８０．７０歳

女性
８５．０７歳

中間評価

【令和１０（２０２８）年度】

男性
８１．３３歳

女性
８５．１１歳

最終評価

【令和１４（２０３２）年度】

男性
８１．９５歳

女性
８５．２４歳

６ 健康づくりにおける取組

重要指標

７ 推進体制

（１）施策を推進するための視点（横ぐし）

①ＤＸ（デジタルトランスフォーメーション）の推進 … 市民ニーズや利便性の向上を見据えた健康医療分野等におけるＤＸ化を推進。

②部局横断的な取組 … 市民の健康増進に資する事業を市全体で効果的に実施することを目的に、関係各課で構成された「『健康医療先進都市』推進プロジェクトチーム」を設置し、チームには保健所内

に設置したシンクタンクが含まれている。「『健康医療先進都市』推進プロジェクトチーム」及びシンクタンク（右図参照）では、、健康寿命の延伸に向けた政策の推進や関連事業の評価、改善に向けた提

案を行う。

（２）山形市健康医療先進都市推進協議会への報告・進捗管理

医療、福祉、地域、産業、教育の関係団体の代表及び学識経験者等で構成する「山形市健康医療先進都市推進協議会」（右図参照）に毎年度報告のうえ各取組の進捗管理を行う。

また、本計画を着実に推進するため、シンクタンクにおける調査分析を活用しながらＰＤＣＡサイクルに基づき計画の進捗管理を行う。

国計画
健康日本２１
➡１～４の全て

山形市特有
の課題

Ａ
第２次計画

Ⅰ 肥満傾向の市民の増加
➡１－（２）（４）（５）

Ⅱ 健診等受診率の伸び悩み
➡２－（１）（２）

Ⅲ 肥満傾向と栄養不良の
児童・生徒の増加

➡１－（４）、１－（５）、
４－（２）

Ⅳ 不登校児童・生徒の増加
➡１－（６）、４－（２）

Ｂ
ＳＵＫＳＫ生活

Ⅰ 要介護２以上となる原因疾
患の上位のうち、男性の悪
性腫瘍の割合が増加し、女
性の運動器疾患の割合に改
善が見られない

➡１－（５）、２－（１）

Ⅱ 急性心筋梗塞、胃がんなど
の標準化死亡比が高い

➡１及び２の全て、３－（３）

Ｃ
シンクタンク

Ⅰ 収集するデータの拡充
➡３－（１）

Ⅱ 政策立案及び評価への活用
推進

➡３－（２）

バックキャ
スティング

医療・介護サービスの需給ギャップの拡大
➡１の全て

地域内でのつながりの希薄化や孤独を抱える市民の
増加
➡１ー（６）（７）

施
策
の
実
施

施
策
の
継
続
・
改
善

重要
指標

シ
ン
ク
タ
ン
ク

山
形
市
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先
進
都
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推
進
協
議
会

・健康医療部長
・保健医療監（医師）
・保健医療次監（医師）
・歯科医師
・薬剤師 ・保健師
・管理栄養士
・歯科衛生士 など

・保健所 ・医師会
・歯科医師会
・社会福祉協議会
・町内会 ・自治会
・商工会議所
・健康保険組合
・学校 ・大学 など

「『健康医療先進都市』
推進プロジェクトチーム」

評価
進捗
管理

基本施策２ 胃がんの標準化死亡比

現状値

【令和５(２０２３)年度】

男性
１０４．１

女性
１３０．０

中間評価

【令和１０（２０２８）年度】

男女ともに
１００．０以下

最終評価

【令和１４（２０３２）年度】

男女ともに
１００．０以下

基本施策３ シンクタンクの研究数
（令和元年度からの累計）

現状値

【令和５(２０２３)年度】
１５

中間評価

【令和１０（２０２８）年度】
４５

最終評価

【令和１４（２０３２）年度】
７０

基本施策４
要介護２以上の認定者のうち、要介護となった

原因疾患が運動器疾患である女性の人数

現状値

【令和５(２０２３)年度】
６３８人

中間評価

【令和１０（２０２８）年度】
５５０人

最終評価

【令和１４（２０３２）年度】
５００人

（主）：山形市発展計画２０３０に掲げられている主要事業 ※数値は、当該年度で把握可能な最新値とする。


