
令和６年度 第１回七尾市健康福祉審議会保健医療分科会 

 

次     第 

 

 

                   日 時 令和６年７月２９日（月） 

                                 午後２時００分～ 

                   場 所  パトリア 会議室３、４ 

 

 

１．開 会   

 

 

２．議 件  

（１）会長の選任、副会長の指名 

 

 

３．説明・報告事項 

（１）七尾市健康福祉審議会保健医療分科会について 

（２）七尾市健康増進計画（第２次）改定版の概要について    

（３）令和６年度の主な取り組みについて   

 

 

４．その他 

（１）令和６年度七尾市健康福祉審議会・保健医療分科会の日程について 

 

 

５．閉 会 
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いその むつみ

磯野 睦美
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平田 直美

ほそき たつこ

細木　 多津子

ほりた まい

堀田　 麻衣

まつもと なおよ

松本　 直代

まるやま えいほう

丸山 英邦

　※七尾市健康福祉審議会規則第７条により設置（運用は要綱による）
　※任期：令和６年４月１日～令和９年３月３１日

七尾市健康福祉審議会　保健医療分科会委員

13 (新） 市民代表

12 (新） 市民代表

11 (新） 七尾市学校教育研究会養護教員研究会

10 (新） 七尾市食生活改善推進協議会

9 石川県能登中部保健福祉センター

8 (新） 七尾市立小中学校校長会

7 七尾商工会議所

6 七尾市保育士会

5 (公社)石川県薬剤師会七尾鹿島支部

4 (新） 石川県歯科医師会七尾歯科医師会 審議会委員

3 （一社）七尾市医師会 審議会委員

2 七尾市町会連合会

氏　　　名

1 七尾市健康まちづくり推進連絡会 審議会委員
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議  件 

（１）会長の選任、副会長の指名について 

会長の選任 

 

会   長  

 

  

  副会長の指名 

 

副 会 長  

 

 

 

 

 

 

 

〇七尾市健康福祉審議会保健医療分科会要綱 

  

（会長及び副会長） 

第5条 分科会に会長及び副会長を置き、会長は、委員の互選によりこれを選任し、副会長

は、委員のうちから会長が指名する。 

2 会長は、会務を総理し、分科会を代表する。 

3 副会長は、会長を補佐し、会長に事故があるとき又は会長が欠けたときは、その職務を

代理する。 
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説明・報告事項 

（１）七尾市健康福祉審議会保健医療分科会について 

 

 これからの健康福祉施策は、幅広い視点で推進することが重要です。そこで、諸計画の

策定・進行管理、保健福祉に関する重要事項について調査、審議、評価を行う市長の諮問

機関として七尾市健康福祉審議会（以下審議会という。）が設置されています。 

 審議会の委員は、専門家や有識者のほか市民協働の立場から幅広い市民の参画により構

成されています。また、審議会の中には５つの分科会が構成されています。審議会の委員

はいずれかの分科会に属し、審議会と分科会が連携しながら運営ができるように組み立て

られています。 

 保健医療分科会では「健康増進計画」「その他保健医療の重要事項」に関する審議を行い、

審議会へその意見などを提言することとしています。 

 

 

○七尾市健康福祉審議会構成 （審議会・分科会委員数は各１５名以内） 

 

七尾市健康福祉審議会 

 

 

 

 

地域福祉分科会 高齢者福祉分科会 障害者福祉分科会 児童福祉分科会 保健医療分科会  

 

 

○委員の任期 

３年（令和６年４月１日～令和９年３月３１日） 

 

○審議会・分科会の開催予定 

審議会は年２回程度、保健医療分科会も年２回開催予定。 

 

 

 

 

 

 

 

 

保健医療分科会 
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健康福祉審議会及び各分科会の審議内容 

 

健康福祉審議会 

  保健福祉に関する諸計画の策定や進行管理、保健福祉に関する重要事項及び福祉施設

等整備計画に関する事項を審議・答申する。 

 

地域福祉分科会 

  地域福祉計画、地域福祉の重要事項に関することを審議する。 

 

高齢者福祉分科会 

  老人福祉計画、介護保険事業計画、介護保険料、その他高齢者福祉の重要事項に関す

る事項を審議する。 

 

障害者福祉分科会 

  障害者計画、障害者福祉計画、その他障害者福祉の重要事項に関することを審議する。 

 

児童福祉分科会 

子ども・子育て支援事業計画、その他児童福祉の重要事項に関することを審議する。 

 

  

健康増進計画、その他保健医療の重要事項に関することを審議する。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

保健医療分科会 
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○七尾市健康福祉審議会保健医療分科会要綱 

平成16年10月1日 

告示第12号 

改正 平成17年4月1日告示第81号 

(趣旨) 

第1条 この要綱は、七尾市健康福祉審議会規則(平成16年七尾市規則第75号、以下「規則」という。)

第7条の規定に基づく、保健医療分科会(以下「分科会」という。)に関し必要な事項を定めるものとす

る。 

(任務) 

第2条 分科会は、次の事項を審議する。 

(1) 健康増進計画に関すること。 

(2) その他保健医療の重要事項に関すること。 

(組織) 

第3条 分科会の委員(以下「委員」という。)は、規則第7条第3項に該当する者のほか、次に掲げる者か

ら市長が委嘱する。 

(1) 市民代表 

(2) 有識者 

(3) 保健医療福祉関係者 

(4) 教育関係者 

(5) 地域の代表 

(6) ボランティア団体代表 

(7) 前各号に掲げる者のほか、市長が必要と認める者 

(委員の任期) 

第4条 委員の任期は、3年とし、再任は妨げない。ただし、当初の委員の任期は、委嘱された日から平

成18年3月31日までとする。 

2 委員に、欠員が生じた場合における補欠の委員の任期は、前任者の残任期間とする。 

(会長及び副会長) 

第5条 分科会に会長及び副会長を置き、会長は、委員の互選によりこれを選任し、副会長は、委員の

うちから会長が指名する。 

2 会長は、会務を総理し、分科会を代表する。 

3 副会長は、会長を補佐し、会長に事故があるとき又は会長が欠けたときは、その職務を代理する。 

(会議) 

第6条 分科会の会議は、会長が招集し、会長が議長となり議事を整理する。 
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(意見の聴取) 

第7条 分科会は、必要があるときは委員以外の者の出席を求め、意見を聞くことができる。 

(事務局) 

第8条 分科会の庶務は、健康福祉部健康推進課において処理する。 

(その他) 

第9条 この要綱に定めるもののほか、分科会の運営に関し必要な事項は、市長が別に定める。 

附 則 

この要綱は、平成16年10月1日から施行する。 

附 則(平成17年4月1日告示第81号) 

この告示は、平成17年4月1日から施行する。 
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説明・報告事項   

（３）令和６年度の主な取り組みについて 

Ⅰ 社会生活を営むために必要な心身の機能の維持・向上 

❶次世代の健康づくり 

■実績 

【妊娠期】 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

【乳幼児期】 

 
 
 
 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

事業名  令和３年度 令和４年度 令和５年度 

妊娠届 届出数 201件 230件 175件 

パパママ教室 
対象者 

参加者 

参加率 

217組 

53組 

24.4％ 

216組 

57組 

26.4％ 

163組 

44組 

27.0％ 

妊婦に対する 

精密健康診査 
（糖尿病疑い） 

対象者 

受診者 

受診率 

保健指導率 

63名 

63名 

100％ 

100％ 

65名 

63名 

96.9％ 

100％ 
(指導者数 63 人/ 

受診者数 63 人） 

42名 

40名 

95.2％ 

50.0％ 
(指導者数 20 人/ 

受診者数 40 人） 

事業名  令和３年度 令和４年度 令和５年度 

こんにちは赤ちゃん訪問 
(乳児家庭全戸訪問） 

対象者 

実施数 

実施率 

203人 

198人 

97.5％ 

187人 

184人 

98.4％ 

215人 

214人 

99.5％ 

３～４か月児健康診査 対象者 

受診者 

受診率 

208人 

204人 

98.1％ 

186人 

184人 

98.9％ 

228人 

228人 

100％ 

のびのび教室 
（７か月児相談） 

対象者 

参加者 

参加率 

215人 

116人 

54.0％ 

210人 

127人 

60.5％ 

217人 

93人 

42.9％ 

もぐもぐ教室 
（１０か月児相談） 

対象者 

参加者 

参加率 

223人 

104人 

46.6％ 

219人 

102人 

46.6％ 

202人 

73人 

36.1％ 

すくすく相談 
（育児相談） 

実人数 

延人数 

64人 

159人 

78人 

176人 

75人 

144人 

１歳６か月児健康診査 対象者 

参加者 

参加率 

222人 

215人 

96.8％ 

221人 

220人 

99.5％ 

220人 

218人 

99.1％ 

３歳児健康診査 
 

対象者 

参加者 

参加率 

263人 

247人 

93.9％ 

266人 

260人 

97.7％ 

230人 

223人 

97.0％ 
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■今年度の取り組み 
〇妊娠期から一貫した健康な生活習慣の確立のための取り組みの推進 

【妊娠期】 

妊娠届出の面接時から、妊婦や家族状況を把握し、個々に応じた相談を行う。 

健診結果により、医療機関との連携を図り、糖尿病をはじめとする生活習慣病予防

に向け、継続した保健指導を引き続き実施する。 

 

【乳幼児期】 

・発達の節目となる月齢の乳幼児健診や相談を実施し、現在の月齢に応じた情報だ

けでなく、今後の成長過程の見通しがもてるような運動発達や離乳食等の情報を

事前に提供することにより、乳幼児の健康の保持に向けた支援を行う。 

・１歳６か月児健康診査、３歳児健康診査では、管理栄養士による朝食の大切さや

肥満傾向の児に対して、個々に応じた食事の取り方について、個別の指導を引き

続き継続する。 

 

【子育て世代包括支援センター（～令和６年３月３１日）】 

■運営実績    

 令和３年度 令和４年度 令和５年度 

妊婦の実情把握（実人数） 201人 230人 175人 

要支援者（※）の支援プラン作成 

（実人数） 
51人 49人 35人 

医療機関との連携（延人数） 44人 39人 41人 

※要支援者とは、若年や多胎妊産婦等、妊娠中のリスクが高い方（特定妊婦）、または母親

の育児不安、養育環境に何らかの問題を抱え、継続的に支援が必要な方を言う。 

◎令和６年４月１日より、母子保健機能を担う「子育て世代包括支援センター」と児

童福祉機能を担う「子ども家庭総合支援拠点」の機能を引き継いで、子育て支援課

内に「こども家庭支援センター」を設置 

・母子保健・児童福祉の両機能の連携・協働を深め、虐待への予防的な対応から子育

てに困難を抱える家庭まで、切れ目なく対応することを目的としている。 

 

■今年度の取り組み 

〇安心して育児ができる支援体制の推進 

 ・妊娠期から子育て期にわたり、伴走型相談支援による面談等の機会に得た情報を基

に、妊娠・出産・子育てに関する相談に応じ、安心して出産・子育てができるよう

支援する。 

・要支援者については、必要に応じ個別にサポートプランを策定し、保健・医療・福

祉・教育の地域の関係機関と連携を取り、継続して支援していく。 
※伴走型相談支援とは、妊娠届出時からすべての妊婦・子育て家庭に寄り添い、面談等で相談に

応じ、各家庭のニーズに沿った支援につなぐ相談体制のこと。 
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■目標項目（評価） 

目標項目（評価） 初期値 令和４年度 

（実績値） 

令和５年度 

（実績値） 

令和６年度 

（実績値） 
目標値 

低出生体重児の割合

の減少 

(低出生体重児の割

合） 

11.2％ 
（平成 30年） 

11.3％ 
（令和2年度） 

6.9％ 
（令和 3年度） 

3.8％ 
（令和 4年度） 

減少傾向 

３歳児の肥満割合の

減少 

(３歳児の肥満割合） 

3.5％ 
 （平成 30年度） 

4.9％ 
（令和2年度） 

3.2％ 
（令和 3年度） 

4.6％ 
（令和 4年度） 

減少傾向 

肥満傾向にある子ど

もの割合の減少 

(小学生５年生の軽

度・中等度・高度肥満

傾向児の割合） 

男子 

9.06％ 
（令和元年度） 

 

16.75％ 
 （令和 3年度） 

 

10.56％ 
 （令和4年度） 

 

18.99％ 
 （令和 5年度） 

減少傾向 
女子 

10.68％ 
（令和元年度） 

 

11.89％ 
  （令和 3年度） 

 

10.30％ 
  （令和 4年度） 

 

12.82％ 
 （令和 5年度） 

毎日、朝食を

とる者の割

合の増加 

 

 

３歳児 
99.4％ 

   (平成 30年度） 
99.6％ 

（   (令和 2年度） 

83.8％ 
  （令和 3年度） 

88.8％ 
 （令和 4年度） 

増加傾向 小学生 
97.8％ 

（令和元年度） 

94.3％ 
（令和3年度） 

97.3％ 
（令和 4年度） 

） 95.7％ 

  （令和 5年度） 

中学生 
95.7％ 

（令和元年度） 

91.9％ 
（令和3年度） 

95.5％ 
（令和 4年度） 

96.1％ 
(令和 5年度） 
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❷高齢者の健康づくり 

■実績 

  〇生活習慣病の重症化予防の個別支援 

内容 項目 令和４年度 令和５年度 

生活習慣病の重症化予防 

（個別保健指導） 

対象者数 57人 77人 

実施者数 41人 50人 

  〇地域におけるフレイル予防の啓発や取り組みの推進 

   （高齢者の保健事業と介護予防の一体的実施の取り組みとして、高齢者支援課・健康推進課で実施） 

 内容 項目 令和４年度 令和５年度 

実施圏域数 ２圏域 ３圏域 

医療専門職によるフレイルの

早期発見・早期対応 

（集団健康教育・健康相談） 

実施回数 43回 27回 

実人数      346人    223人 

延べ人数      533人    283人 

  

〇健康まちづくり推進連絡会による健康教育 

内容 項目 令和３年度 令和４年度 令和５年度 

フレイル予防（教室・体操等） 回数 87回 90回 165回 

人数     608人 845人  2,151人 

 

■今年度の取り組み 

〇フレイルに関する知識の普及と介護予防の推進 

※フレイルとは、要介護状態に至る前段階で、加齢とともに筋力や活力が低下していく状態である。 

・生活習慣病（糖尿病、高血圧等）と関連する認知症、骨折、心不全等の予防のため

に、長寿健診（後期高齢者健康診査）の結果、生活習慣病の未治療者等を対象とし

た生活習慣病重症化予防及びフレイル予防に対する個別支援を実施する。 

・健康まちづくり推進連絡会や地域の関係団体等と生活習慣病に関する健康課題を共

有し、フレイル予防の普及、取り組みを推進する。 

 

■目標項目（評価） 

目標項目 初期値 令和４年度 

（実績値） 

令和５年度 

（実績値） 

令和６年度 

（実績値） 

目標値 

介護保険サービス利用

者の増加の抑制    

(要介護認定率の割合） 

18.3％ 

(令和元年度) 

17.8％ 

(令和３年度） 

17.9％ 

(令和４年度） 

17.5% 

(令和５年度) 

現状維持 
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❸こころの健康づくり  
■実績 

 〇若年層のこころの健康づくり事業（思春期保健事業を含む）                        

年度 令和４年度 令和５年度 

 

実施状況 令和４年７月６日朝日小学校 

（６年生 34人） 

          

 

令和５年 11月７日東湊小学校  

（保護者 100人） 

令和５年 11 月 14日天神山小学校

（６年生及び保護者 45人） 

〇【こころの健康相談実績】         

※（ ）カッコ内：実人数のうち新規人数 

 

■今年度の取り組み 

〇こころの健康づくりに関する普及啓発の推進及び相談支援の充実 

・精神科医、助産師によるこころの健康づくり教室の実施により、児童・生徒が、自

殺予防に向けた困難な事態、強い心理的負担を受けた場合等に適切な対処の仕方を

身につけられるよう啓発する。 

・相談談窓口一覧をホームページや関係機関等（市内医療機関、薬局、公共機関、商

工会議所他）に周知する。 

・七尾市自殺対策計画第３次（令和６年度から）に沿い、関係機関と連携し、心の健 

康づくりを推進する。学校と連携し、小中学生に対する心の健康づくりを推進する、

（小中学校５校実施予定） 

                       

■目標項目（評価） 

目標項目（評価） 初期値 令和４年度 令和５年度 令和６年度 目標値 

自殺者数の減少 

（自殺による死亡率：10

万対） 

※5年移動平均を算出 

19.7 

（平成 28 年） 

17.6 

（平成 30 年） 

15.9 

（令和元年） 

13.8 

（令和 2 年） 
減少傾向 

睡眠による休養を十分

にとれていない者の割合

の減少 

22.9％ 

（令和元年度） 

22.7％ 

（令和３年度） 

23.3％ 

（令和４年度） 

- 

(R6.10 月確定) 
21％以下 

 令和３年度 令和４年度 令和５年度 

実人数 延人数 実人数 延人数 実人数 延人数 

電話 30(24） 124 11（6） 41 14（9） 122  

メール 1 ( 0） 4 0 (0） 0 0 (0） 0  

面接 16 (13） 34 3 (0）   17 10 (7）  18  

訪問 8（ 6） 11 3（2） 7 4（4） 5 

合計 55(43） 176 17(8) 65 28(20) 145  
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Ⅱ 生活習慣病の発症予防と重症化予防の徹底 
❶循環器疾患の予防 

 

■実績（特定健康診査後の保健指導） 

  〇メタボ該当者数と割合              

 令和４年度 令和５年度（３月末現在） 

 人数  男性 女性 人数 男性 女性 

特定健診受診者数 2,950人 1,204人 1,746人 2,817人 1,162人 1,655人 

メタボ該当者数 727人 482人 245人 697人 454人 243人 

メタボ該当者割合 24.6％ 40.0％ 14.0％ 24.7％ 39.1％ 14.7％ 

(参考)石川県 22.8％ 36.1％ 13.6％ - - - 

※特定健康診査の対象者は、七尾市の国民健康保険に加入している 40～74 歳の方である。 
※メタボ該当者（メタボリックシンドローム該当者）とは、腹囲に加え、脂質異常、血圧高値、
高血糖のうち 2 つ以上が該当する方である。 

   

〇メタボ該当者の年代別指導状況  

 令和５年度（３月末現在） 

 メタボ該当者数 指導対象者数 指導者数 指導率 

40歳代 22人 18人 8人 44.4％ 

50歳代 53人 30人 19人 63.3％ 

60歳代 247人 150人 97人 64.7％ 

70～74歳 375人 142人 97人 68.3％ 

合計 697人 340人 221人 65.0％ 

 

〇Ⅱ度高血圧以上で未治療者の指導・受診状況（令和５年度）  （令和６年３月末現在） 

 対象者数 指導者数 指導率 医療機関受診 

人数 割合 

Ⅱ度高血圧 

(160／100）以上 
66人 44人 66.7％ 40人 60.6% 

Ⅲ度高血圧 

(180／110）以上 
22人 13人 59.1％ 12人 54.5% 

合計 88人 57人 64.8％ 52人 59.1% 

 

〇特定健康診査受診率の推移 

年度 
令和２年度 

（実績） 

令和３年度 

（実績） 

令和４年度 

（実績） 

令和５年度 

（6 月末現在中間値） 

対象者数 8,633人 8,270人 7,740人 7,254人 

受診者数 3,065人 3,089人 2,950人 2,747人 

受診率 35.5％ 37.4％ 38.1％ 37.9％ 

 ※個別健診：6月～11月、25医療機関  ※集団健診：6月～12月、5施設 33日間 
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〇受診勧奨状況                       ※令和 6 年 6 月末現在 

取り組み内容 方法 人数 うち受診者 

夜間電話勧奨（国保連合会未受診者対策事業） 電話 546 191  

ダイレクトメールでの受診勧奨 圧着ハガキ 4,440  397  

診療における検査データの活用（受療状況調査） 封書 457  60 

 事業主健診データ提供 封書 45 事業所 15 

合計 5,443 663  

 【啓発活動】 

・各地区健康まちづくり推進員活動による受診勧奨 

（受診勧奨用チラシの投函やポスターの掲示、地区での教室等での受診勧奨） 

・広報やホームページなどによる周知 

・国保保険者証発送と同時に、健診受診勧奨チラシを同封 

・ラジオななおによる受診勧奨 

■今年度の取り組み 

〇循環器疾患の予防に関する正しい知識の普及啓発 

・健康まちづくり推進連絡会と協力し、地区での生活習慣病予防教室を実施する。 

 

〇循環器疾患の重症化予防のための取組み 

・メタボ該当者が増加傾向であり、引き続き働き盛りの若年層（40～60歳代）の保

健指導を優先し、メタボの解決を目指す。メタボ該当者の体重増加の背景は、個

人により違いはあるが、欠食や間食、夜の飲食等、食の課題がある。自分の健診

結果を理解し、問題意識を持ってもらい、食生活改善に向けた継続支援が重要で

ある。 

・高血圧は、脳心血管病の発症及び重症化する最大の原因疾患であるため、Ⅱ度高 

血圧未治療者の保健指導を優先し、家庭血圧測定の結果も踏まえながら必要時, 

治療につなげる。肥満をベースにもつ高血圧については、内臓脂肪の蓄積（メタ

ボ）の改善に向けた保健指導を継続する。 

 

  〇健診受診率向上の推進 

・前年度から継続的に行っているハガキや電話を利用した勧奨に加え、受診につなが

りやすい対面や電話での勧奨を強化し、これまでに把握している高血糖をはじめと

した重症化予防の対象者への継続受診を促していく。また、医師会や医療機関へ協

力を依頼し、治療中の人に対しての受診勧奨も継続する。 

・受診勧奨の対象者の設定や、勧奨の時期・方法の見直し 

・医師会や医療機関に受診勧奨について協力依頼 

・受療状況調査の勧奨と医師会や医療機関への協力依頼 

・ダイレクトメール及び電話による受診勧奨（国保連事業） 

・健康まちづくり推進員による受診勧奨との連携を継続 
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■目標項目（評価） 

目標項目（評価） 初期値 
令和４年度 
（実績値） 

令和５年度 

（実績値） 
目標値 

高血圧の改善 

(140/90mmHg以上の人の割合) 

24.7% 

（令和元年度） 

30.7% 

（令和３年度） 

28.4% 

  （令和４年度） 

22%以下 

メタボリックシン

ドロームの該当者

及び予備群の減少 

予 備 群

の割合 

10.5% 

（令和元年度） 

11.1% 

（令和３年度） 

10.7% 

（令和４年度） 

10.2%以下

(令和 6年度) 

該 当 者

の割合 

22.7% 

（令和元年度） 

25.8% 

（令和３年度） 

24.6% 

（令和４年度） 

23.6%以下 

(令和 6年度) 

特定健診受診率 42.6% 

（令和元年度） 

37.4% 

（令和３年度） 

38.1% 

（令和４年度） 

46.5% 

(令和 6年度) 

特定保健指導実施率 75.5% 

（令和元年度） 

84.3% 

（令和３年度） 

70.4% 

（令和４年度） 

74.5% 

（令和 6年度） 

※メタボリックシンドローム及び特定健診受診率、特定保健指導実施率の目標値は、七尾市国民健康保険データ 

ヘルス計画第３期（計画期間：令和６年度～１１年度） に合わせて変更。 

 

❷糖尿病の予防 

■実績 

〇糖尿病重症化予防のための取り組み  

  ・糖尿病有病者（ＨｂＡ１ｃ6.5％以上、糖尿病未治療者） （令和５年１２月末現在） 

  
対象者 指導者数 指導率 

医療機関受診 

人数 割合 

6.5～6.9％ 97人 61人 62.9％ 76人 78.4％ 

7.0～7.9％ 17人 11人 73.3％ 10人 58.8％ 

8％以上 5人 4人 80.0％ 3人 60.0％ 

合計 119人 76人 65.1％ 89人 74.8％ 

 ＨｂＡ１ｃは、採血時から過去１～２か月間の平均血糖値を反映し、糖尿病の指標に用いられ

る。特定健診では、ＨｂＡ１ｃ6.5％以上は「受診勧奨判定値」となる。 

 

・糖尿病治療中でコントロール不良者 （令和６年３月末現在） 

 対象者 指導者数 指導率 

ＨｂＡ１ｃ7～7.9％ 84人 50人 59.5％ 

ＨｂＡ１ｃ8％以上 25人 15人 60.0％ 

合計 109人 65人 59.6％ 
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■今年度の取り組み 

〇糖尿病の予防に関する正しい知識の普及啓発 

   ・健康まちづくり推進員等と協力し、地区における生活習慣病予防教室を実施する。 

〇糖尿病重症化予防のための取り組みの推進 

  ・糖尿病が重症化するリスクが高い未治療者、治療中断者を治療に結びつけるとと

もに、服薬治療につながることで食事や運動での改善をしなくなる方もおり、糖

尿病治療における食生活や運動の重要性等について、保健指導を実施していく。

また、糖尿病治療継続者の割合は増加しているが、コントロール不良者の割合は

増加しているため、必要時医療機関と連携し、虚血性心疾患、脳血管疾患及び腎

不全による人工透析への移行を防止する支援を継続する。 

  ・また、高血圧同様、背景に肥満がある方もおり、メタボ改善に向けての支援を継

続する。 

■目標項目（評価） 

目標項目（評価） 初期値 令和４年度 

（実績値） 

令和５年度 

（実績値） 

目標値  

糖尿病有病者の増加の抑制

(HbA1c6.5％以上の人の割合の

減少) 

11.3% 

（令和元年度） 

11.1% 

（令和 3年度） 

12.8% 

（令和４年度） 
9.6%以下 

糖尿病治療継続者の割合の

増加（HbA1c6.5％以上で治療中

の人の割合） 

65.3%         

（令和元年度） 

71.6% 

（令和 3年度） 

67.3%  

（令和４年度） 
70％以上 

血糖コントロール指標におけ

るコントロール不良者の割合

の減少（HbA1c8.4％以上の人の

割合） 

0.8% 

（令和元年度）  

0.8% 

（令和 3年度） 

1.0% 

（令和４年度） 
減少傾向 
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❸がんの予防 
■実績 

〇受診者数（全年齢）  

 対象年齢 令和３年度 令和４年度 令和５年度 

胃がん検診  

４０歳以上 

1,930人 1,949人 1,825人 

肺がん検診 2,700人 2,731人 2,679人 

大腸がん検診 2,907人 2,900人 2,861人 

乳がん検診 1,116人 922人 990人 

子宮頸がん検診 ２０歳以上 981人 854人 883人 

 

【再掲】受診者数：胃がん、肺がん、大腸がん、乳がんは 40 歳～69 歳、子宮頸がんは 20 歳～69 歳 

 年齢区分 令和３年度 令和４年度 令和５年度 

胃がん検診  

４０～６９歳 

908人 828人 768人 

肺がん検診 1,160人 1,044人 1,016人 

大腸がん検診 1,358人 1,211人 1,194人 

乳がん検診 789人 600人 660人 

子宮頸がん検診 ２０～６９歳 772人 623人 692人 

  ※検診受診間隔 年１回  ：胃がん検診、大腸がん検診、肺がん検診 

２年に１回：子宮頸がん検診、乳がん検診 

■今年度の取り組み 

 集団検診は６～１２月（３１会場）、個別検診（子宮頸がん検診）は６～１１月 

（５医療機関）に実施する。 

健診受診者数アップの取り組みとして、以下のとおり、取り組みを進める。 

【個別へのアプローチ】 

①個別ハガキによる勧奨（９～１１月） 

・無料クーポン対象者：乳がん（４１歳）、子宮頸がん（２１歳） 

・不定期受診者：大腸がん、乳がん、子宮頸がん 

②特定健診保健指導時に受診勧奨（通年） 

③精密検査未受診者への個別再通知（９～２月、計３回） 

 

【関係機関の協力】 

①かかりつけ医を通じたがん検診の周知及び勧奨（６～１１月） 

②医療機関からの大腸がん検診の受診勧奨、検便容器の配布（６～１１月） 

③事業主、職域へのがん検診の周知及び勧奨（６～１２月） 

④各地区まちづくり推進員活動による受診勧奨（４～１２月） 

    

【啓発活動】 

  ①乳幼児健診における女性がんのＰＲ（通年） 

   ②広報やホームページなどによる周知や地区活動による健康教育（通年） 
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■目標項目（評価） 

がん検診受診率（４０～６９歳、子宮頸がんは２０～６９歳） 

目標項目（評価） 初期値 
（令和元年度） 

令和４年度 
（実績値） 

令和５年度
（実績値） 

目標値 

がん検診 

受診率の 

向上 

 

胃がん 12.7％ 14.1％ 13.5％ 20％以上 

肺がん 17.5％ 17.8％ 17.8％ 20％以上 

大腸がん 18.4％ 20.7％ 21.0％ 20％以上 

乳がん 35.3％ 43.0％ 40.3％ 40％以上 

子宮頸がん 26.1％ 35.7％ 34.8％ 30％以上 
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Ⅲ 生涯を通じて健康であるための基礎となる生活習慣づくり 
❶地域等と連携した生活習慣病予防の取り組みの推進 

 

①七尾市健康まちづくり推進連絡会と連携した事業の実施 

■実績 

事業内容 
令和４年度 令和５年度 

回数 人数 回数 人数 

生活習慣病予防の取り組み 242回 3,452人 318回 5,799人 

 

■今年度の取り組み 

  七尾市の健康課題（肥満や糖尿病、高血圧等）の解決に向けて、生活習慣病の発

症予防と重症化予防に重点をおき、子どもから高齢者までのライフステージに応じ

た健康づくり活動として、地区における生活習慣病予防教室の開催や体操及びウォ

ーキング等の推進を図る。 

 

②企業や地域等と連携した事業の実施 

■実績          ※事業主出前健康講座、市政講座からの申し込み分を掲載 

 区

分 
団体 人数 内 容 

令
和
４
年
度 

企

業 

モデル地区飲食店 4店舗 減塩調味料を活用した食事の提供 

モデル地区スーパー 1店舗 減塩商品の取扱状況の調査 

地

域 

地域の通いの場 

ほがらかグループ 
9人 生活習慣病予防、栄養の話 

七尾生活学校 15人 生活習慣病予防  

七尾市母子寡婦福祉協議会 21人 一人ひとりの健康づくりの実践 

「こころの健康」 西湊女性会 40人 

田鶴浜地区第三鶴亀会 25人 生活習慣病予防 

令
和
５
年
度 

企

業 

スーパーマーケットどんた

く、ＪＡ能登わかば本店 
7店舗 減塩商品の取扱状況の調査 

地

域 

和倉地区地域づくり協議会 10人 生活習慣病予防 

グループホームひかり 

※震災のため中止 
－ 

一人ひとりの健康づくりの実践 

「こころの健康」 
 

■今年度の取り組み 

    生活習慣病の予防と健康に関する正しい知識の普及を図るために、企業や地域等 

と連携し、地域全体で支える健康づくりと個人の健康づくりを支援する。地域の企 

業（飲食店等）とは、健康課題について共有し、健康づくりに関する普及啓発等の 

取り組み（減塩等）を推進する。 
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③学校や保育園などと連携した事業の実施 

■実績 

 学校 

 ・校長会、養護教諭部会に七尾市健康づくり指標のデータ活用の依頼。 

 ・衛生推進連絡協議会に対するメンタルヘルス（健康教育）の実施。 

    ・こころの健康づくりに関する児童、生徒への健康教育の実施。 

  

 保育園・こども園等 

 ・子育て支援センターでの教室などを活用した乳幼児の栄養相談の実施。 

 ・健診後、食事指導が必要な児の保護者に園と協力して個別指導の実施。 

 ・４歳児すこやか相談事業などにて、児の生活リズム等に関するデータの情報 

提供の実施。 

 

■今年度の取り組み 

    学校や保育園との会議等を活用し、健康に関するデータの情報提供等を行い、 

心の健康づくり（参照：❸こころの健康づくり）や生活習慣病予防に関する取り組

みを推進する。 

子どもの頃からの正しい生活習慣の獲得を目的に生活習慣病予防教室（小中学校

３校予定）を実施する。また、学校保健委員会に参画し、市の健康課題等を共有す

る。 
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（４）令和６年度　七尾市健康福祉審議会・保健医療分科会の日程について

開催日 内　　容 開催日 内　　容

４月

５月

６月

７月
第１回
（18日）

各分科会の取組
今後のスケジュール

第１回
（29日）

計画の進捗状況
今後の取組、スケジュール

８月

９月

１０月

１１月

１２月

令和７年
　  １月

第２回
（下旬）

取組報告

２月
第２回 各分科会の取組報告

３月

年月
七尾市健康福祉審議会 七尾市健康福祉審議会・保健医療分科会
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七尾市健康福祉審議会 保健医療分科会事務局職員名簿 

 

 所    属 職 名 氏   名 

１ 健康福祉部 健康推進課 課長 硲   久 子 

２ 〃  （母子保健グループ） 補佐兼ＧＬ 岩 本 瑞 世 

３ 〃  （健康推進グループ） 主幹兼ＧＬ 山 﨑 まり子 

４ 〃  （母子保健グループ） 主幹 南   隆 子 

５ 〃  （健康推進グループ） 専門員 藤 沢 美 里 

６ 〃  （健康推進グループ） 専門員 鍜 治 真沙代 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（事務局） 

〒９２６－０８１１ 

七尾市御祓町１番地 パトリア３階 

七尾市健康福祉部健康推進課 

ＴＥＬ ５３－３６２３    

ＦＡＸ ５３－５９９０ 
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（２）七尾市健康増進計画（第２次）改定版の概要について 

 

 

七尾市健康増進計画（第２次）改定版 

 

 

 
～自分のことが自分でできる 

               自立した生活をめざして～ 
 

概 要 

 

 

 

 

 

 

令和３年３月 

 

七 尾 市 

 

資料１ 
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１．計画策定の趣旨と背景 

わが国では、生活環境の整備や医療の進歩などに伴い、世界トップクラスの長寿国と

なっています。一方で、少子高齢化や核家族の進行、ライフスタイルの変化などにより、

生活習慣病やこころの病気が増加し、医療や介護を必要としている方が年々増加してい

る状況にあります。 

このような状況の中、国では平成２５年に「健康寿命の延伸」と「健康格差の縮小」

を基本的な方向として掲げた「２１世紀における第二次国民健康づくり運動（健康日本

２１(第二次) ）」を定め、健康増進の総合的な推進を図っています。七尾市においても、

国等の取組に基づき「七尾市健康増進計画（第２次）」を策定し、市民の健康づくりを総

合的に推進してきました。 

今回の健康増進計画（第２次）の改定では、第２次計画の基本的な方向性や目標を継

承すると共に既存計画との整合性を図ります。また、食育推進計画における解決すべき

課題・基本的考え方が共通することから、今回の改定では食育推進計画も盛り込み、各

ライフステージ毎に総合的・一体的に健康づくりを進める計画として策定しました。 

 

２．計画の基本的な考え方と施策の体系 

基本理念を「健康寿命の延伸及び健康格差の縮小～自分のことが自分でできる自立し

た生活をめざして～」とし、４つの基本的な方向性(Ⅰ～Ⅳ)から国が示した目標をもと

に、取組分野を１２分野とし、それぞれの現状及び課題に対しての対策を立て、今後、

市として取り組むことが必要な目標を定めています。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

基本理念: 健康寿命の延伸及び健康格差の縮小 

～自分のことが自分でできる自立した生活をめざして～ 

Ⅰ
社
会
生
活
を
営
む
た
め
に 

必
要
な
心
身
の
機
能
の 

 

維
持
・
向
上 

Ⅱ生活習慣病の発症予防と重症化予防の徹底 

 

 

Ⅳ健康づくりのための環境整備  

Ⅲ生涯を通じて健康であるための基礎となる生活習慣づくり 

 

 

 

がんの予防 糖尿病の予防 循環器疾患の予防 

飲酒 喫煙 

歯・口腔の健康 身体活動・運動 栄養・食生活 

地域全体で支える健康づくり 

次世代の健康づくり 

高齢者の健康づくり 

こころの健康づくり 
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■施策の体系

基本理念 基本的な方向 取組分野 対        策

○妊娠期からの一貫した健康な生活習慣の確立のための
　 取り組みの推進

○安心して育児ができる支援体制の推進

○食育を通じた健康なこころとからだづくりの推進

○フレイルに関する知識の普及と介護予防の推進

○高齢者が自ら積極的に社会参加するための支援の推進

○こころの健康づくりに関する普及啓発の推進

○こころの健康づくりに対応する相談支援の充実

○自殺対策計画との整合性をもった精神保健施策の推進

○循環器疾患の予防に関する正しい知識の普及啓発の
   推進

○循環器疾患の重症化予防のための取り組みの推進

○健診受診率向上の推進

○糖尿病の予防に関する正しい知識の普及啓発の推進

○糖尿病の重症化予防のための取り組みの推進

○がんの発症予防の普及啓発

○がん検診受診率向上の推進

○ライフスタイルに応じた食の選択と自己管理能力向上の
   推進

○地域や企業などと連携した生活習慣病予防のための
   取り組みの推進

（２）身体生活・運動 ○身体活動及び運動習慣の定着に向けた取り組みの推進

○ライフステージに応じた歯科疾患の予防や知識の普及
   啓発の推進

○定期的な歯科健診の推進

○施策推進のため関係機関との連携

○ライフステージに応じた正しい知識の普及啓発の推進

○関係機関と連携した取り組みの推進

○ライフステージに応じた正しい知識の普及啓発の推進

○関係機関と連携した取り組みの推進

○健康づくりを等を支える人材確保・育成及び活動支援

○関係機関・関係団体との連携・協働による健康づくり等の
　 推進

 
 
 

健
康
寿
命
の
延
伸
と
健
康
格
差
の
縮
小
 
 
 
 
～

自
分
の
こ
と
が
自
分
で
で
き
る
自
立
し
た
生
活
を
め
ざ
し
て
～

（３）歯・口腔の健康

（３）がんの予防

（１）栄養・食生活

Ⅲ
生涯を通じて健康であるた
めの基礎となる生活習慣
づくり

（４）飲酒

（５）喫煙

（２）糖尿病の予防

（３）こころの健康づくり

Ⅱ
生活習慣病の発症予防と
重症化予防の徹底

Ⅳ
健康づくりのための環境整
備

（１）地域全体で支える
　　 健康づくり

（１）循環器疾患の予防

Ⅰ
社会生活を営むために必
要な心身の機能の維持・
向上

（１）次世代の健康づくり
    （妊娠期から学童・
     思春期）

（２）高齢者の健康づくり
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３．計画の性格と位置づけ 

この計画は、健康増進法第８条に基づき、国の「健康日本２１（第二次）」及び県の「い

しかわ健康フロンティア戦略２０１８」を勘案して策定する市町村健康増進計画である

と共に、食育基本法第１８条に基づく市町村食育計画です。 

 また、この計画は、「七尾市総合計画」を上位計画として、「七尾市地域福祉計画」等

の関係計画とも整合性を図っています。 

 

４．計画の期間 

 この計画の期間は、令和３年度から令和７年度までの５年間とします。 

 

５．計画推進のための主な取り組み 

■基本的な方向Ⅰ「 社会生活を営むために必要な心身の機能の維持・向上」 

 

妊娠期から高齢期まで、ライフステージに応じて、生涯にわたって切れ目なく、心

身機能の機能及び向上につながる健康づくりを推進します。 

    特に、市の課題として幼少期からの肥満が多いことから、次世代の健康づくりの分

野にウエイトを置き、食育や健康づくりを推進します。 

 

  

 

 

【主な目標】   ●適正体重の子どもの増加 

●地場産物に触れる機会の増加 など 

【対策と主な事業】 

○妊娠期からの一貫した健康な生活習慣の確立のための取組の推進 

        ・母子健康手帳交付時の保健指導、パパママ教室 

・妊婦(産婦)一般健康診査、医療機関健診 

・家庭訪問、乳幼児健診、教室、相談 

○安心して育児ができる支援体制の推進 

     ・子育て世代包括支援センターの運営、産後ケア事業 

     ・関係機関（医療機関、関係課、保育園、学校等）と連携した事業 

○食育を通じた健康なこころとからだづくりの推進 

        ・健康まちづくり推進連絡会や保育園、学校等と連携した事業 

 

取組分野（１）次世代の健康づくり（妊娠期から学童・思春期） 
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【主な目標】   ●介護保険サービス利用者の増加の抑制 

【対策と主な事業】 

○フレイルに関する知識の普及と介護予防の推進 

   ○高齢者が自ら積極的に社会参加するための支援の推進 

    ・介護予防事業、長寿健診受診後の保健指導等、医療機関との連携  

・健康まちづくり推進連絡会や地域と連携した事業 

 

   

 

【主な目標】   ●自殺者の減少 

●睡眠による休養を十分にとれていない者の割合の減少 

【対策と主な事業】 

○こころの健康づくりに関する普及啓発の推進 

    ・自殺予防キャンペーン、ゲートキーパー養成講座、こころの健康教室 

   ○こころの健康づくりに対応する相談支援の充実 

    ・こころの健康相談、産後ＥＰＤＳ質問票による産後うつの早期発見・対応 

   ○自殺対策計画との整合性をもった精神保健施策の推進 

    ・関係機関との連携（医療機関、関係課、消防等） 

 

■基本的な方向Ⅱ 「生活習慣病の発症予防と重症化予防の徹底」 

 

今後の高齢化の更なる進展に向け、「循環器疾患」「糖尿病」「がん」等の生活習慣病

の発症を予防するとともに、合併症の発症や症状の進展等、重症化予防に重点を置い

た取り組みを推進します。 

  

   

 

【主な目標】   ●メタボリックシンドロームの該当者及び予備群の減少 

        ●特定健診、特定保健指導の実施率の向上 など 

【対策と主な事業】 

○循環器疾患の予防に関する正しい知識の普及啓発の推進 

○循環器疾患の重症化予防のための取り組みの推進 

・生活習慣病予防教室等の健康教育 

取組分野（２）高齢者の健康づくり 

取組分野（３）こころの健康づくり 

取組分野（１）循環器疾患の予防 
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・国保３０歳代の健診、特定健診、長寿健診 

・特定保健指導、長寿健診受診後の保健指導等、医療機関との連携  

○健診受診率向上の推進 

    ・未受診者に対する受診勧奨、医療機関との連携 

   

 

 

【主な目標】   ●糖尿病有病者の増加の抑制 

●糖尿病腎症による年間新規透析患者数の減少 など 

【対策と主な事業】 

   ○糖尿病の予防に関する正しい知識の普及啓発の推進 

   ○糖尿病の重症化予防のための取り組みの推進 

・生活習慣病予防教室等の健康教育 

・国保３０歳代の健診、特定健診、長寿健診 

・特定保健指導、長寿健診受診後の保健指導等、医療機関との連携 

 

   

 

【主な目標】   ●７５歳未満のがんによる死亡者数の減少(全がん) 

●がん検診の受診率の向上(胃・肺・大腸・乳・子宮頸) 

【対策と主な事業】 

   ○がんの発症予防の普及啓発 

    ・各種がん検診、精密検査の受診勧奨 

・生活習慣病予防教室等の健康教育 

○がん検診受診率向上の推進 

・未受診者に対する受診勧奨、医療機関との連携 

 

■基本的な方向Ⅲ  

「生涯を通じて健康であるための基礎となる生活習慣づくり」 

 

健康づくりの基本的要素となる「栄養・食生活」「身体活動・運動」「歯・口腔の健

康」「飲酒」「喫煙」について、市民一人ひとりが主体的に生活習慣の改善を実践でき

るよう健康づくりを支援します。 

   

 

 

【主な目標】   ●肥満の人の割合の減少 

【対策と主な事業】 

 ○ライフスタイルに応じた食の選択と自己管理能力向上の推進 

 ○地域や企業などと連携した生活習慣病予防のための取り組みの推進 

取組分野（２）糖尿病の予防 

取組分野（３）がんの予防 

取組分野（１）栄養・食生活 
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    ・生活習慣病予防教室等の健康教育 

・特定保健指導、長寿健診受診後の保健指導等 

・健康まちづくり推進連絡会との連携 

・国保以外の保険者と連携した健康教育・保健指導 

 

 

   

 

【主な目標】   ●運動習慣がある人の割合の増加 

【対策と主な事業】 

   ○身体活動及び運動習慣の定着に向けた取り組みの推進 

・生活習慣病予防教室等の健康教育 

・特定保健指導、長寿健診受診後の保健指導等 

・健康まちづくり推進連絡会との連携 

 

   

 

【主な目標】   ●３歳児のむし歯のない児の割合の増加 

        ●歯科健診の受診率の増加 など 

【対策と主な事業】 

   ○ライフステージに応じた歯科疾患の予防や知識の普及啓発の推進 

    ・母子健康手帳交付時の保健指導、教室、相談、健診 

○定期的な歯科健診の推進 

・妊婦歯科健診、２歳児の歯科健診、歯科健診 

○施策推進のため関係機関との連携 

・歯科医師会と連携した事業、保育園や学校等との連携した事業 

 

   

 

【主な目標】   ●生活習慣病のリスクを高める量を飲酒している者の割合の減少 

【対策と主な事業】 

   ○ライフステージに応じた正しい知識の普及啓発の推進 

    ・母子健康手帳交付時の保健指導、教室等、生活習慣病予防教室等の健康教育 

・特定保健指導、長寿健診受診後の保健指導等 

○関係機関と連携した取り組みの推進 

・学校と連携した情報共有・健康教育等 

 

   

 

【主な目標】   ●成人の喫煙率の割合の減少 

取組分野（２）身体生活・運動 

取組分野（３）歯・口腔の健康 

取組分野（４）飲酒 

取組分野（５）喫煙 
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【対策と主な事業】 

   ○ライフステージに応じた正しい知識の普及啓発の推進 

    ・母子健康手帳交付時の保健指導、教室等、生活習慣病予防教室等の健康教育 

・特定保健指導、長寿健診受診後の保健指導等 

○関係機関と連携した取り組みの推進 

・学校と連携した情報共有・健康教育等 

■基本的な方向Ⅳ 「健康づくりのための環境整備」 

個人の取り組みだけでは解決できない地域社会の健康づくりについて、家庭、学校、

地域等の社会全体で支援していく環境の整備を推進します。 

 

   

 

【主な目標】 この分野については、既存のデータ等を活用した評価が困難であり、

評価指標の設定は行いませんが、現在の保健事業を充実させ、効果的

な推進を図ります。 

【対策と主な事業】 

 ○健康づくり等を支える人材確保・育成及び活動支援 

     ・健康まちづくり推進員等の研修、養成講座 

・健康まちづくり活動等の活動支援 

  ○関係機関・関係団体との連携・協働による健康づくり等の推進 

     ・健康まちづくり推進連絡会や地域等と連携した事業 

 

６．計画の評価 

七尾市健康増進計画（第２次）の推進については、市民や関係団体の代表、学識経

験者等で構成される「七尾市健康福祉審議会 保健医療分科会」において、定期的に

計画の進捗状況の確認を行い、これを公表します。 

また、計画を推進していく過程において健康づくりを取り巻く環境の変化により、

新たな施策の展開、計画の見直しが必要となった場合には、柔軟に対応していくこと

とします。 

 

 

取組分野（１）地域全体で支える健康づくり 


