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会 議 録（１） 

会 議 の 名 称 平成２９年度（第４回）入間市国民健康保険運営協議会 

開 催 日 時 
平成３０年２月６日（火） 

  午後２時００分開会・午後３時１５分閉会 

開 催 場 所 入間市役所 Ｂ棟 ５階 全員協議会室 

議 長 氏 名 松下庄一 

出席委員（者）氏名 

１号委員 齋藤大治、齊藤めぐみ、花島綾 

晝間達夫（会長代理） 

２号委員 粕谷光由、澤田壽一、寺師良樹、宮城公子 

３号委員 臼井秀、永田雅良、星野英一、松下庄一（会長）、 

山畑雅廣 

４号委員 清尾修、寺山守夫 

欠席委員（者）氏名 

１号委員 中沢茂樹 

２号委員 瀧仁孝 

４号委員 松川知道 

説明者の職氏名 

議事 

(1)平成２９年度入間市国民健康保険特別会計補正予算（第４

号）（案）について 村田主幹 

(2)平成３０年度入間市国民健康保険特別会計当初予算（案）

について 村田主幹 

その他 

 (１)報告事項 

① 平成３０年度の入間市国民健康保険税の税率改定につい
て 坂本主幹 

② 国保広域化に伴う条例改正について 坂本主幹 

③ 基金条例の廃止・制定について 村田主幹 

④ 標準保険税率及び国民健康保険事業費納付金の本算定結
果について 田島副主幹 

⑤ 赤字解消・削減計画について 田島副主幹 

⑥ 入間市国民健康保険第２期データヘルス計画について  

須田副主幹 

(２)事務連絡 

次回会議予定について 村田主幹 

会 議 次 第 

(公開・非公開の別) 
別紙「会議録（２）」のとおり（公開） 

非 公 開 理 由  
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傍 聴 者 数 ０人 

配 布 資 料 別紙のとおり 

事務局職員職氏名 

市       長 田中龍夫 

健 康 推 進 部 長 晝間昭彦 

健康推進部次長 田代清治 

国 保 医 療 課 長 鈴木浩昭 

国保医療課主幹 村田雄一、坂本満 

国保医療課副主幹 須田香織、田島由美子 

収 税 課 長 玉井栄治 

収 税 課 主 幹 文字山繁夫 

債権回収対策室長 豊泉兼一 

健 康 管 理 課 長 宮岡久 

地 域 保 健 課 長 須田美菜子 

会議録作成方法 要点記録 
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会 議 録（２） 

議事の概要（経過）・決定事項 

１ 開会（司会） 

２ 会長あいさつ（松下会長） 

３ 市長あいさつ（田中市長） 

４ 議事（議長：会長） 

（1） 平成２９年度入間市国民健康保険特別会計補正予算（第４号）（案）につ

いて（事務局からの説明後に全員了承） 

（2） 平成３０年度入間市国民健康保険特別会計当初予算（案）について（事務

局からの説明後に全員了承） 

５ その他 

（1） 報告事項 

① 平成３０年度の入間市国民健康保険税の税率改定について 

② 国保広域化に伴う条例改正について 

③ 基金条例の廃止・制定について 

④ 標準保険税率及び国民健康保険事業費納付金の本算定結果について 

⑤ 赤字解消・削減計画について 

⑥ 入間市国民健康保険第２期データヘルス計画について 

（2）事務連絡 

   次回会議予定について 

６ 閉会（晝間会長代理） 
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会 議 録（３） 

発 言 者 発 言 内 容 

事 務 職 

会   長 

市   長 

会   長 

 

 

 

 

 

事 務 局 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 開会（省略) 

 会長あいさつ（省略) 

 市長あいさつ（省略） 

 本日の出席委員は１５名で、欠席は中沢委員、瀧委員、松川委員にな

ります。定足数に達しておりますので、会議を開催いたします。本日の

会議の議事録署名委員は、１号委員から齋藤大治委員、４号委員から寺

山委員にお願いします。 

 それでは、議事に入ります。議題１、平成２９年度入間市国民健康保

険特別会計補正予算（第４号）（案）について、事務局より説明願います。 

 平成２９年度入間市国民健康保険特別会計補正予算（第４号）（案）の

説明の前に、第３号補正予算について、ご報告申し上げます。 

予算の補正にあっては、本来、協議会のご承認をいただかなければな

らないところですが、緊急に補正する必要があったことから、市議会１

２月定例会において、第３号補正をさせていただきました。 

補正内容についてですが、資料１の５ページをご覧ください。 

歳出ですが、５ページの一番右の列、補正第３号の款１総務費 項１総

務管理費 目１一般管理費について、２１４万５千円の増額補正をいたし

ました。これは、主に平成３０年度からの国保広域化に伴い、国民健康

保険団体連合会と加入者の資格情報の連携をするためのシステムの導入

が必要となったことと、マイナンバーに係る提供データに新たな項目が

追加されたことにより、国保税システムの改修が必要となったことによ

るものです。 

次に、１ページをご覧ください。歳入ですが、１ページの一番右の列、

補正第３号の款３国庫支出金については、１９万８千円の増額補正をい

たしました。これは、歳出で説明しましたシステム改修費用に対する補

助金の受入れなどによるものです。款６県支出金２２万８千円について

は、昨年９月の被保険者証更新時に、県が作成した広域化に関するチラ

シを同封したことに対する郵送料の補助金を受け入れるものです。第３

号補正の報告につきましては、以上になります。 

それでは、補正予算（第４号）（案）について説明いたします。 

今回の補正予算は、主に、歳入予算では前期高齢者交付金及び共同事

業交付金を交付額の確定等に基づいて減額し、歳出予算では、保険給付

費及び共同事業拠出金を支払い実績に基づき減額するものです。 

また、一般会計から、法定繰出金の増額分及び歳入歳出の収支不足分

の受け入れにより調整し、歳入歳出予算の総額から歳入歳出それぞれ４

億８,２８４万４千円を減額し、補正後の予算総額を歳入歳出それぞれ１

８６億５,３１８万７千円とするものです。 

それでは、歳入予算の主な補正内容について説明いたします。資料の

１ページ、２ページをご覧ください。 

今回の第４号補正による補正額は、右側のページの左端の列、補正第

４号の列に記載しています。その右側の列、予算現額が補正後の予算額

となります。 

また、説明につきましては、予算科目の「款」ごとに説明をさせてい

ただきます。 
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会   長 

清 尾 委 員 

 

 

 

事 務 局 

 

まず、歳入予算ですが、（款１）国民健康保険税６,４９６万２千円の

増額は、一般被保険者については、賦課実績による賦課額の増と、収納

率の上昇により、増額を見込むものです。退職被保険者等については、

当初見込みよりも被保険者数が大幅に減少していることから、減額いた

しますが、国保税全体としては、増額を見込むものです。 

次に、（款３）国庫支出金１億２,１２４万１千円の減額は、平成２８

年度の実績から、調整交付金は増額を見込むものの、歳出の保険給付費

の減額に伴い、療養給付費等負担金の減額を見込むことから、減額とな

るものです。 

（款４）療養給付費等交付金４,８９９万５千円の減額は、退職被保険

者等の医療費に対し、社会保険診療報酬支払基金より交付されるもので

すが、１２月の交付内示額の変更に伴い、減額を見込むものです。 

（款５）前期高齢者交付金３億７,７９９万７千円の減額は、社会保険

診療報酬支払基金からの交付額の確定通知に基づき、減額するものです。 

次に資料３ページ・４ページをご覧ください。 

（款７）共同事業交付金１億８,２９６万円の減額は、国民健康保険団

体連合会の見込額の通知に基づき、減額を見込むものです。 

（款９）繰入金１億６,９００万円の増額は、主に、今回の補正による

歳入不足について、一般会計からその補填として１億６,８１９万７千円

を受け入れるためのものです。 

歳入予算の説明につきましては以上です。 

続きまして、歳出予算の補正内容について説明いたします。資料の５

ページ、６ページをご覧ください。 

（款２）保険給付費３億８,０７９万円の減額は、一般被保険者の保険

給付費については、当初予算の見込みよりも被保険者が減少しているこ

と、また、一人当たりの医療に係る療養給付費が見込みほど増加してい

ないことから、減額を見込むものです。退職被保険者等については、当

初見込みよりも被保険者数が大幅な減少をしていることから、減額を見

込むものです。ただし、一般被保険者の高額療養費と、出産諸費につい

ては、これまでの実績に基づき、増額をしています。 

（款７）共同事業拠出金１億３,６８３万５千円の減額は、歳入と同様、

埼玉県国民健康保険団体連合会からの見込額の通知に基づき、減額をす

るものです。 

７ページ、８ページをご覧ください。 

（款１１）諸支出金の６,３０４万９千円の増額は、過年分の国の療養

給付費等負担金等を精算するために計上するものです。 

平成２９年度入間市国民健康保険特別会計補正予算（第４号）（案）の

説明につきましては以上となります。 

ご審議のほど、よろしくお願いいたします。 

 何かご質疑等ございますか。 

 資料１の４ページ、（款９）繰入金の法定外繰入金について、当初の予

算額より１億６,８１９万７千円の増額となっていますが、一方で、前年

度の決算額と比較すると、３千８百万円ほど減額になっています。当初

見込んでいたより、増額となる理由を教えてください。 

 資料１の１ページ、（款５）前期高齢者交付金について、今回の補正で

３億７,８００万円ほど減額しているのですが、この大幅な減額が法定外
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繰入金を増額させる大きな要因となっております。前期高齢者交付金に

つきましては、６５歳から７４歳の医療費を全保険者が負担しますが、

全国規模で算定されるため、正確な交付額を見極めることが難しく、最

終的な決定額と当初予算額で４億円ほどの乖離が生じたということで

す。 

 他に何かありますか。 

 （質疑なし） 

 平成２９年度入間市国民健康保険特別会計補正予算（第４号）（案）に

ついては、ご了承いただいてよろしいでしょうか。 

 （意義なし） 

 議案のとおり了承します。 

 次に議題２、平成３０年度入間市国民健康保険特別会計当初予算（案）

について、事務局より説明願います。 

平成３０年度入間市国民健康保険特別会計当初予算（案）の説明の前

に、この予算に大きく関わるものとして、次第５その他、報告事項の①

平成３０年度の入間市国民健康保険税の税率改定について、坂本主幹よ

り報告いたします。 

報告事項の①平成３０年度の入間市国民健康保険税の税率改定につき

まして、報告いたします。 

平成２９年１０月１０日開催の運営協議会にて承認をいただきまし

た、答申に基づく第２回目の税率改定につきまして、市議会１２月定例

会へ提案し、可決されました。これにより、平成３０年度分から税率改

定後の改定内容により賦課いたします。 

国保加入者等の方々へのご理解とご協力をいただきますよう、税率改

定の周知につきましては、２月１日号の市報及び市公式ホームページに

掲載いたしました。また、市公式ホームページで世帯ごとに税率改定後

の試算ができる試算入力表を掲載しております。なお、今後も、市広報

等での周知を図って参ります。 

報告は以上となります。 

それでは、平成３０年度入間市国民健康保険特別会計当初予算（案）

について、説明いたします。 

資料につきましては、資料２－（１）、２－（２）になります。 

資料２－（１）には、当初予算の全体像と、歳入歳出の各科目の金額

を記載しています。資料２－（２）は、主な歳入、歳出予算の内容につ

いてとりまとめた概要になります。 

説明につきましては、資料２－（１）を基に説明いたします。 

平成３０年度については、国保広域化により、予算構成が大幅に変更

となることから、まず、予算構成について、説明いたします。 

はじめに、３ページをご覧ください。 

国民健康保険制度改革後、広域化後の国保財政の概要について、説明

いたします。 

国保広域化により、財政運営の責任主体が埼玉県となり、入間市国保

が負担すべき医療費、後期高齢者支援金、介護納付金を国民健康保険事

業費納付金として、県に納付することになります。また、市が支払う保

険給付に必要な費用は、全額、県から交付されることになります。 

具体的には、イメージ図の左側、現行の制度では、市が支出する保険
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給付費に対して、前期高齢者交付金や、国・県支出金である公費を市が

収入しています。これが、広域化により、右側の改革後のイメージにな

ります。前期高齢者交付金や国の支出金は、すべて県の収入となります。

そして、市が負担すべき納付金を県に収めることになります。市の収入

に公費が一部残りますが、これは一般会計繰入金の法定分の繰入金にな

ります。 

広域化後の国保財政の概要については、以上です。 

次に、広域化後の市の予算編成、科目構成の変更点について説明いた

します。1ページをご覧ください。 

歳入の予算構成についてですが、左側が現行の平成２９年度、右側が

広域化後の平成３０年度になります。 

まず、平成２９年度ですが、広域化により廃止となる科目は、網掛け

をしてある科目になります。款３国庫支出金の一部と、款４療養給付費

等交付金、款５前期高齢者交付金については、県の歳入となることから、

科目を廃止いたします。また、款７共同事業交付金については、平成２

９年度をもって事業が廃止されることから、科目を廃止いたします。 

次に、平成３０年度ですが、新たに設定する科目は、網掛けをしてあ

る科目になります。款４県支出金の保険給付費等交付金ですが、市が支

払う保険給付費を県が全額負担することになりますが、それを受け入れ

るために新設する科目になります。 

款６繰入金項２基金繰入金に財政調整基金繰入金を新設しますが、内

容については、後ほど、改めて説明いたします。 

款８諸収入の療養給付費等負担金・交付金については、過年度負担金

の精算による交付金を受け入れられるよう設定したものです。 

次に、２ページをご覧ください。歳出の予算構成についてですが、左

側、平成２９年度をご覧ください。 

廃止となる科目ですが、款３後期高齢者支援金等、款４前期高齢者納

付金等と、款６介護納付金については、県の歳出となることから、科目

を廃止いたします。また、款５老人保健拠出金は、平成２９年度をもっ

て、社会保険診療報酬支払基金が行う業務が終了となることから、科目

を廃止します。款７共同事業拠出金については、歳入と同じく平成２９

年度をもって事業が廃止されることから、科目の一部を廃止いたします。 

また、款９の準備積立金、保険給付費支払基金の積立金と、款１１の

高額療養費つなぎ資金貸付基金繰出金の科目の廃止については、歳入の

財政調整基金と併せて、後ほど説明いたします。 

次に、平成３０年度ですが、新たに設定する科目は、款３国民健康保

険事業費納付金、これは市が負担すべき費用を県に納付するための科目

になります。次に、款６財政調整基金積立金の科目を設定いたします。 

予算編成の変更についての説明は、以上となりますが、ここで、財政

調整基金等の説明をさせていただきたいと思います。説明内容につきま

しては、次第５その他、報告事項の③基金条例の廃止・制定になります。 

資料４をご覧ください。 

一点目の「入間市国民健康保険財政調整基金条例（案）」についてです

が、平成３０年度からの国保広域化に伴い、県へ納付する国民健康保険

事業費納付金に支払金不足が生じた場合など、その不足金への充当が可

能な基金の設置が必要となります。 
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また、現在設置しています「入間市国民健康保険の保険給付費支払基

金」では、支払金不足への充当範囲が、保険給付費に限定されているこ

とから、国保広域化後の支払金不足に対応することができません。この

ことから、国保財政の安定化を図り、もってその健全な運営に資するた

め、「入間市国民健康保険財政調整基金」を、平成３０年４月１日より、

新たに設置するものです。なお、「財政調整基金」の設置に伴い、「保険

給付費支払基金」を、廃止するものです。 

次に、二点目の「入間市国民健康保険高額療養費つなぎ資金貸付基金

条例を廃止する条例（案）」についてですが、この基金は、医療機関での

高額療養費に係る一部負担金（窓口負担）の支払いが困難な者に対して、

その支払いに必要な資金の貸し付けを行うため、平成１１年度に設置い

たしました。また、被保険者の一時的な負担を軽減するための、高額療

養費に係る限度額適用認定証の交付は、従来、医療機関での入院に限ら

れていましたが、平成 24年度の制度改正により、入院以外のものについ

ても交付できるようになり、一部負担金に係る高額療養費のすべてが現

物給付化（窓口負担不要）されました。この制度の拡充に伴い、平成２

４年度以降は、基金による貸し付けはなく、また、資金を貸し付ける必

要がなくなっていることから、「入間市国民健康保険高額療養費つなぎ資

金貸付基金条例」を平成３０年４月１日から廃止するものです。また、

この条例の廃止に伴い、同条例施行規則も廃止いたします。 

この二つの条例（案）の廃止、制定につきましては、市議会３月定例

会に提出いたします。基金条例の説明につきましては、以上となります。 

それでは、平成３０度当初予算（案）の説明に戻ります。 

資料の４ページ、５ページをご覧ください。当初予算の概要、全体像

になります。 

円グラフで歳入、歳出予算の全体像を表したものになります。左のペ

ージが歳入、右のページが歳出になります。まず、歳入についてですが、

グラフを時計で例えますと、０時から２時半の部分が、歳入の根幹をな

す国民健康保険税で、歳入予算全体の約２１％を占めています。次にグ

ラフの２時半から１１時の部分ですが、保険給付費を支払うために県か

ら交付される交付金等で、全体の約７０％を占めることになります。次

に、１１時から１１時半過ぎまでの部分、「一般会計繰入金」ですが、低

所得者の保険税の軽減などに対する国・県からの補填金、いわゆる法定

分と、歳入歳出の収支不足を補うため、一般会計に助けてもうお金の法

定外繰入金で、全体の約７％になります。残る１２時までは、廃止する

基金からの繰入金とその他の収入になります。 

続きまして、右のページ、歳出についてですが、０時から８時半の部

分が、市が保険者として、被保険者や医療機関に支払う医療費等の保険

給付費で、歳出予算全体の約６９％を占めています。８時半から１１時

半の部分は、県に納付する国民健康保険事業費納付金で、約２７％を占

めています。残る１２時までの部分は、保健事業や事務に係る経費と、

財政調整基金への積立金になります。 

歳入歳出の総額は、歳入歳出それぞれ１５４億２,１８６万５千円を見

込んでいます。前年度対比で、３３億６,７５０万８千円、率にして約１

８％の減額となります。大幅に減額となったのは、主に、高額医療費な

どの共同事業が無くなったことによるものです。 
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全体像についての説明は、以上です。 

続きまして、歳入、歳出の主なものについて説明いたします。 

６ページ、７ページをご覧ください。 

歳入予算についてですが、網掛けをしてあります科目「款」毎に説明

いたします。左の科目の次の列が平成３０年度予算額、その次の列が平

成２９年度の予算額、右のページにある次の列が比較増減額となります。

（款１）国民健康保険税３２億３,６０１万７千円は、前年度対比１,７

７２万８千円、率にして０．５４％の減額としました。税率改定による

現年課税分については、約１億円の増額となっています。改定による効

果額は、約２億１,０００万円、一人当たりでは約５,７００円の増を見

込んでいますが、被保険者数の減少により、予算額上では、約１億円の

増となっています。 

また、収納率については、現年課税分は９３．２８％、滞納繰越分は

２３．７０％を見込んでいます。 

次に、（款４）県支出金１０７億４,１１４万１千円は、前年度対比９

８億３２９万７千円の増額となります。これが、市が支払う医療費など

に対して、交付される県の交付金ですが、これまでの国や社会保険診療

報酬支払基金からの交付金を含んでいることから、大幅な増額となりま

した。 

８ページ、９ページをご覧ください。 

（款６）繰入金１４億２３４万７千円のうち、１０億７,８５０万円は、

一般会計からの繰入金で、そのうちの法定分は、６億９９９万７千円で、

前年度とほぼ同額になります。法定外繰入金は、４億６,８５０万３千円

で、前年度対比１億５５０万６千円、率にして１８．３８％の減額を見

込みました。これは、税率改定による効果と、広域化に伴う国の財政支

援等の効果によるものとなります。残る、３億２,３８４万７千円は、廃

止する基金からの繰入金です。 

歳入予算の説明につきましては、以上です。 

続きまして、歳出予算について説明いたします。１２ページ、１３ペ

ージをご覧ください。 

（款１）総務費６,５５３万円は、前年度対比１,３４２万５千円、率

にして１７．００％の減額を見込みました。減額の主な要因は、平成２

９年度は、国保広域化に伴うシステム改修に係る費用が多かったことに

よるものです。 

（款２）保険給付費１０６億４,７６１万３千円は、前年度対比４億９,

０６２万４千円、率にして４．４０％の減額を見込みました。これは、

一人当たり医療費は増額を見込むものの、被保険者数の減少見込みによ

り、減額となるものです。 

１４ページ、１５ページをご覧ください。 

（款３）国民健康保険事業費納付金４１億２,４６１万円ですが、入間

市が市の負担分として県に収める、医療費分、後期高齢者支援金分、介

護保険分の負担金になります。 

次に、（款５）保健事業費２億３,２５７万円は、昨年度とほぼ同額を

見込みました。後ほど報告させていただきます、第２期データヘルス計

画に基づき、被保険者の生活の質の維持・向上、健康寿命の延伸に取り

組んでまいります。 
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（款６）基金積立金３億２,３８４万７千円は、新たに設置する「財政

調整基金」への積立金になります。 

平成３０年度入間市国民健康保険特別会計当初予算（案）の説明につ

きましては、以上です。 

ご審議のほど、よろしくお願いいたします。 

ただいまの説明に対し、何かご質疑等ございますか。 

（質疑なし） 

平成３０年度入間市国民健康保険特別会計当初予算（案）については、

ご了承いただいてよろしいでしょうか。 

（意義なし） 

 それでは、議案のとおり了承します。 

 他に何かありますか。 

 （質疑なし） 

 以上で、本日の議事を終了いたします。ありがとうございました。 

 それでは、これで議長の任を解かせていただきます。事務局に進行を

お願いします。 

それでは報告事項につきまして、事務局より報告等させていただきま

す。 

報告事項の②国保広域化に伴う条例改正について、説明をさせていた

だきます。 

資料３をご覧ください。 

国民健康保険制度改革（広域化）に伴い、平成２７年５月に「持続可

能な医療保険制度を構築するための国民健康保険法等の一部を改正する

法律」が施行されまして、地方税法等の関係法令が平成３０年４月から

一部改正することから、以下の条例の一部を改正いたします。 

この改正につきましては、上位法の改正により、条例改正をする必要

が生じたことから改正するものです。 

それでは、条例改正内容について、ご説明致します。 

入間市国民健康保険税条例第２条・第５条の２の一部改正についてで

すが、地方税法の一部が改正されたことにより、国民健康保険事業に要

する費用に県へ納める納付金が加わることに伴い、課税額の規定を改め

るとともに条文の整備を行うものです。平成３０年４月１日から施行と

なります。 

次に、入間市国民健康保険条例第１条・第２条・第５条の一部改正に

ついてですが、国民健康保険法の一部が改正されたことにより、国民健

康保険運営協議会に関する表記等を改めるものです。平成３０年４月１

日から施行となります。 

以上の条例（案）を市議会３月定例会へ提出します。 

なお、条例改正の条文につきましては、裏面から「新旧対照表」をご

覧いただきまして、右側が現行、左側が改正案となっており、下線を引

いた部分が改正内容となります。 

以上で、国保広域化に伴う条例改正に関する説明とさせていただきま

す。 

続きまして、報告事項の④標準保険税率及び国民健康保険事業費納付

金の本算定結果につきまして、ご説明いたします。 

これまでの運営協議会におきましてご報告をさせていただきましたよ
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うに、平成３０年４月からの国保広域化により各市町村が県へ納める納

付金と標準保険税率についてこれまで４回の試算が行われてきました

が、ここで本算定として最終的な納付金の額と標準保険税率が確定し、

県から示されましたのでご報告をさせていただきます。 

それでは、資料５をご覧ください。こちらは、平成２６年度以降の保

険税の税率と、前回の運営協議会以降に県から示された秋の仮算定と本

算定による標準保険税率の一覧でございます。 

この表の下の方の太いグレーの網掛けの部分が、今回の本算定により

確定した入間市の標準保険税率で、４方式と２方式の２パターンの税率

を記載してあります。 

また、先ほど報告事項の冒頭にご報告いたしました、２回目の税率改

定後の平成３０年度税率につきましても、参考といたしまして、同様に

グレーの網掛けをしてあります。 

続きまして、裏面をご覧ください。こちらは、確定した標準保険税率

により試算した賦課額の比較表と、確定した納付金の状況でございます。 

まず上の表ですが、平成２９年度と平成３０年度の税率と、確定した

標準保険税率でそれぞれ賦課額を試算した結果でございます。なお、こ

の試算は、平成２９年４月１日の加入状況をもとに行っております。 

この試算によりますと、２回目の税率改定を行った平成３０年度の賦

課額よりも、標準保険税率を用いた賦課額の方が１億７千万円余り多く

なっております。 

なお、１月３０日に県が公表し、新聞で報道された記事によりますと、

入間市の１人当たり保険税必要額は 100,845円となっております。市の

試算による金額とは差が生じていますが、これは県と市で積算方法や推

計被保険者数が異なるためであります。 

次に、下の表をご覧ください。 

こちらは、本算定により示された、入間市が平成３０年度に埼玉県へ

納める納付金の確定額と、先ほどご審議いただいた当初予算における納

付金の予算額であります。 

本来であれば確定した納付金の額で当初予算の策定をすべきところで

すが、時期的に間に合わなかったことから、やむを得ず秋の仮算定で示

された額が予算額となっております。 

秋の仮算定による額に比べ、本算定による額の方が約３６８万円多か

ったことから、このままでは予算が不足することになりますので、その

差額につきましては、適切な時期に補正予算として対応したいと考えて

おります。 

以上で、標準保険税率及び国民健康保険事業費納付金の本算定結果に

関する説明とさせていただきます。 

続きまして、報告事項の⑤赤字解消・削減計画につきまして、ご説明

いたします。資料６となります。 

国民健康保険の広域化により、今後各市町村は県から示される標準保

険税率等を参考にしながら、法定外繰入金のうち、赤字補てんのための

繰入金を解消するものとされています。 

昨年９月に県が策定した「埼玉県国民健康保険運営方針」におきまし

ても、「赤字市町村は、赤字の要因分析を行った上で、赤字解消計画書を

作成し、収納率の向上、健康づくりや重症化予防による医療費適正化の
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取組、適正な保険税の設定等により、できる限り赤字の解消・削減を図

ります。」との規定があり、この方針に基づき各市町村は平成３５年度ま

でに赤字が解消されるよう赤字解消・削減計画を作成することとなりま

す。 

ただし、現時点では国からの正式な通知がされておらず、県からも参

考として資料６の様式等が示されている状況となっております。 

そのため、まだ具体的な数字等はお示しできませんが、入間市におい

ても解消すべき赤字があることから、今後国・県からの正式な通知が届

き次第、赤字解消・削減計画を策定したいと考えております。 

以上で、赤字解消・削減計画に関する説明とさせていただきます。 

続きまして、入間市国民健康保険第２期データヘルス計画について報

告いたします。資料７をご覧ください。 

昨年５月の協議会で、特定健康診査の結果や国保データベースシステ

ムの情報を活用し、データ分析を行い、これまで行ってきた保健事業の

評価と見直しを図りながら、平成３０年度からの「第２期データヘルス

計画」を策定いたしますことを報告させていただきました。 

昨年１２月には、計画の素案を委員の皆様に送付いたしました。お忙

しいなか、ご確認いただきましてありがとうございました。 

いただいたご意見等を踏まえ、事務局で修正を加えましたので、説明

させていただきます。 

計画書の１ページ「第１章 基本的事項」の「１.計画の趣旨」の、大

きな段落の上から３つ目の文章中に「ポピュレーションアプローチ」と

いう言葉がありますが、ポピュレーションアプローチという言葉の意味

が分かりづらいということで、説明を記載いたしました。ポピュレーシ

ョンアプローチとは、集団全体に働きかける予防方法になります。被保

険者をリスク別に分けた時、健康啓発などを集団全体に働きかけるポピ

ュレーションアプローチを進め、また、疾患を発症しやすい高いリスク

を持った人に働きかける予防方法「ハイリスクアプローチ」として、重

症化予防を行うなど、ポピュレーションアプローチとハイリスクアプロ

ーチを用いて、それぞれターゲットを絞った保健事業の展開や網羅的に

保健事業を進めていくことなどが求められていることになります。 

次ページをご覧ください。この計画は、国の指針「健康日本２１（第

２次）」に示された「健康寿命の延伸と健康格差の縮小等を基本的な方向

性とする」という基本的な方針を踏まえていますが、その他にも、埼玉

県の指針「健康埼玉２１」と、図に記載があるように、「第６次入間市総

合計画」、「第２次健康いるま２１計画」及び関連計画「入間市歯と口腔

の健康づくり基本計画」、「第２次元気ないるま食育推進計画」と整合が

十分に図られた計画とし、「元気ないるま福祉プラン」、「入間市スポーツ

推進計画」との連携も図られた計画とします。 

データ分析結果に基づく健康課題の抽出、目標の設定、保健事業の内

容等につきましては、大きな修正はありません。 

特定健康診査や特定保健指導の結果、レセプトデータ、介護データ等

の分析の結果からみえてきた課題等を踏まえ、４３ページになりますが、

目指すべき方向性を「被保険者一人ひとりが特定健康診査を受診して自

分の健康状態を把握し、必要となる生活習慣の改善や医療機関を受診す

ることで、生活習慣病の発症及び重症化を予防し、被保険者の生活の質
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の維持・向上及び健康寿命の延伸を図り、併せて、医療費の適正化に資

することを目指す」と設定いたしました。設定した目的を達成するため、

それぞれ目標を定め、目標を達成するために必要な保健事業を４６ペー

ジから記載のあるように、(1)特定健康診査の受診促進、(2)特定保健指

導の利用促進、(3)糖尿病の重症化予防、（4）高血圧者受診勧奨、（5）ジ

ェネリック医薬品利用促進、（6）重複・頻回指導の促進、（7）人間ドッ

ク等の助成、（8）その他検診の同時受診の促進、（9）自己健康管理啓発

の促進と定めました。計画に掲げた目標が達成できたか、事業の執行は

適正であったか等、評価を行っていきます。 

今後につきましては、計画の最終確認を行ったあと、内部決裁をあげ、

３月に計画の決定となります。決定後、委員の皆様に計画書を送付いた

しますので、よろしくお願いいたします。 

以上で、入間市国民健康保険第２期データヘルス計画の説明を終わり

ます。 

何か質問等ございますか。 

第２期データヘルス計画について、計画書の５０ページ「重複・頻回

指導の推進」で、重複・頻回受診者、重複服薬者及び薬剤併用禁忌対象

者に対し、保健指導等を実施しているということですが、私共の全国健

康保険協会埼玉支部健康保険でも、重複受診・重複服薬者の指導に大変

苦労しているところです。入間市では、保健指導をどのように行ってい

るのか教えていただければと思います。 

市の保健師が、対象者宅を訪問し、適正な医療機関へのかかり方や服

薬の仕方について、面談指導を行っています。訪問後は、状況が改善さ

れているか確認し、再指導を行っています。 

保健師ですと、薬については専門ではないかと思いますが、重複服薬

者に対しても対応されているのですか。 

処方に問題のある者については、埼玉県の助言等を受けながら、対応

については調整をしていきたいと考えています。 

第２期データヘルス計画の５２ページ、特定健康診査受診率の目標値

が平成３５年度に６０％となっていますが、健診を受診していない者に

受診するよう働きかけることが重要だと思います。行政側があらゆる団

体にもっと働きかけを行うべきだと思います。広報紙に掲載する、ポス

ターを作る等だけではなく、区長会など、色々な団体の行事等で呼びか

けをしていかないと、受診率はなかなか伸びないと思います。飯能市で

は４、５年前に職員が駅でビラ配りを行なったら受診率が伸びたと聞き

ました。職員が出向くから伸びるのです。そのような努力をもう少しし

た方が良いと思います。 

特定健康診査の受診率については、なかなか伸びないのが現状です。

計画書の４６ページにもありますが、現在、年度当初に健診のお知らせ

を送付、７月に３年連続未受診者に受診勧奨し、１０月に当該年度未受

診者に受診勧奨を行っています。また、ＰＲ活動についても色々と努め

ているところですが、ご指摘をいただきました点については積極的に考

えていきたいと思います。 

特定健康診査については、実施期間を６月から１２月にしていますが、

延長する案はないのですか。 

担当でも、年明け以降に実施することができないか検討しているとこ
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ろですが、具体的にはまだ申し上げることはできません。 

今年度から、私共の全国健康保険協会埼玉支部では、１２月までに特

定健康診査を受診できなかった方に対して、１月から３月に県内市町村

の会場で集団健診を実施しています。入間市では２月２０日に入間市民

会館で集団健診を行う予定です。今年度、受診できるのは全国健康保険

協会の加入者、被扶養者の方のみですが、今後は、市町村と連携して集

団健診やがん検診を実施できればと考えています。受診率向上のための

検討の一つに加えていただければと思います。 

他に何かありますか。 

（質問なし） 

それでは、事務連絡を申し上げます。 

次回の会議の予定になりますが、緊急な案件がなければ、５月中旬の

開催を考えています。後日、改めて通知いたしますので、ご出席賜りま

すようお願いいたします。 

事務局からは以上になりますが、何かございますか。 

（特になし） 

それでは、閉会のあいさつを晝間会長代理、お願いいたします。 

（晝間会長代理あいさつ） 

ありがとうございました。 

以上をもちまして、本日の会議を終了いたします。ありがとうござい

ました。 

 


