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要因分析

【必須】

健康づくりに取り組んでいる県民の割合は、令和４年度と比較してほぼ横ばいであるが、男女別に見ると、男性が

やや減少している。コロナの５類移行に伴い、県民が運動を行う機会の増加も見込まれる中、今後の指標推移を踏

まえ、要因の分析を進めていく。

改善の方向性

【必須】

令和２年度から５年度の間、20歳から74歳の国民健康保険加入者を対象に、スマートフォンアプリ「kencom」

（ケンコム）を活用した健康づくりの普及・促進を図ったきたが、令和６年度からは事業対象を全県民に拡大し、

働く世代を中心に、健康づくりに向けた行動変容を一層促進することとしている。
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①成人の週1日以上のスポーツ実施率

　【基準値】56.3%（令和４年度）【目標値】67.1%

②健康診断（特定健診等）受診率

　【基準値】71.8%（令和４年）【目標値】75%
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