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●適切な量と質を確保した
食生活の実践

●禁煙・受動喫煙防止

●低栄養の予防

●口腔機能維持・向上

フレイルの予防
・身体的
・精神的
・社会的

要
介
護
の
予
防

健
康
寿
命
の
延
伸

●身体活動・運動の改善

など

など

●定期的歯科受診

●地域保健や職域保健が連携した健康づくり

す
べ
て
の
住
民

NCDs（生活習慣病）
の予防

健康を支え、守るための社会環境の整備
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資料４

●社会参加の促進



よく噛む

肥満からだを動かす

適切な量と質を確保
した食生活の実践

虚血性心疾患

喫煙

高血圧

脳血管疾患

がん

メタボリックシンドローム

循環器疾患食塩摂取量
野菜･果物摂取量
朝食欠食

NCDｓ（生活習慣病）

咀嚼不良者割合
速食い者割合

運動習慣者
１日歩数

喫煙者割合

糖尿病

COPD

脂質異常

高血糖
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生活習慣病の発症予防・重症化予防に対応した釧路圏域の健康課題

【関連する生活習慣の状況】

○栄養・食生活
・食塩摂取量 13.4g（全道 12.7g）
・野菜摂取量 247g（全道 264g）
・果物摂取量 143g（全道 129g）

・朝食欠食の割合（40～74歳）
男性 28.3％（全道 27.3％）
女性 20.4％（全道 18.9％）

○身体活動・運動
運動習慣者の割合（40～74歳）
男性 24.9％（全道 26.5％）
女性 20.4％（全道 21.2％）

○喫煙
喫煙者の割合（40～74歳）
男性 41.7％（全道 37.2％）
女性 21.5％（全道 16.9％）

○歯・口腔
咀嚼に問題ある人の割合（40～59歳）

男性 19.2%（全道 16.6%)
女性 17.1%（全道 13.8%)

○特定健康診査（市町村国保）
実施率 30.3％（全道 29.7％）

【境界域・生活習慣病の状況】

○肥満
ＢＭＩ25以上の者の割合（40～74歳）
男性 43.3％（全道 41.5％）
女性 27.5％（全道 24.4％）

○血圧
収縮期血圧の140mg/ｄｌ以上の者の
割合（40～74歳）
男性 25.0％（全道 23.4％）
女性 18.8％（全道 17.0％）

○脂質異常
LDLｺﾚｽﾃﾛｰﾙ160mg/dl以上の者の
割合（40～74歳）
男性 13.7％（全道 13.3％）
女性 13.7％（全道 13.0％）

○血糖
HbA1ｃ6.5以上の者の割合（40～74歳）
男性 12.1％（全道 10.3％）
女性 6.4％（全道 4.7％）

【重症化・合併症】

○糖尿病性腎症による人工透析
・新規導入患者数（年間） 28人
・1年以内の新規透析導入患者数
のうち糖尿病性腎症の占める
割合
28.0％（全道 40.3％）
・透析患者数のうち糖尿病性腎症
の占める割合
46.9％（全道 40.1％）

【死亡の状況】

年齢調整死亡率（人口10万対）
○がん（75歳未満）
男性 108.1（全道 95.6）
女性 75.0（全道 65.8）

国立がん研究センター
釧路圏域値については保健所算出

標準化死亡比（H30～R4年）
○脳血管疾患
男性 100.7（全道 99.0）
女性 90.6（全道 95.7）

○急性心筋梗塞
男性 74.1（全道 83.9）
女性 83.2（全道 90.6）

○腎不全
男性 167.4（全道 126.6）
女性 151.1（全道 128.7）

（参考）釧路圏域における健康上の課題

北海道の健康課題と、釧路圏域の概況及び健康状態から、本計画内に取り組む重点的な取組を次のとおり整理しました

令和３年人口動態特殊統計

北海道における透析医療の現状（北
海道保健福祉部調査令和4年12月
1日現在）より算出

令和4年健康づくり道民調査
釧路・根室ブロック値

第9回NDB（ナショナルデータベース）
オープンデータ

第9回NDB（ナショナルデータベース）
オープンデータ

全道と比較し状況が悪いもの

全道値と圏域値を比較し、予防の観点から

「喫煙」 「肥満」 「高血圧」 の要因改善に向けて重点的に取り組む必要がある
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優先課題

○禁煙・受動喫煙防止
○適切な量と質を確保した食生活の実践
○身体活動量の確保
○咀嚼機能の維持（よく噛む）

「喫煙」「肥満」「高血圧」の要因改善として取り組む優先課題
として上記4つの柱



優先課題解決に向けた取組の方向性
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○禁煙支援の推進・受動喫煙防止対策の促進
○適切な量と質を確保した食生活の実践に向けた普及啓発
と食環境整備
○ウォーキングロード等の環境整備とその活用促進
○咀嚼機能の維持（よく噛む）の推進
○地域保健と職域保健の連携強化による「健康経営」の推進
（多様な主体による健康づくり・自然に健康になれる環境づくり）
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釧路圏域における重点的な施策

保健所が中心となり、市町村や医療保険者、保健医療関係団体、
企業等と連携しながら地域全体として取り組む必要があるもの
として、上記３つの取組を重点的な施策として整理

（１）家庭、職場、飲食店その他多くの人が利用する施設における
受動喫煙ゼロの実現

（２）スーパーや飲食店等民間企業や特定給食施設、食品製造業
者などど連携した個人の食生活を支援する食環境の整備

（３）地域保健と職域保健の連携強化による「健康経営」の推進


