
第３次函館市健康増進計画（素案）＜概要版＞ 

１ 計画策定の趣旨 

第２次計画における各ライフステージに向けた取組により，次世代※の

健康状態は改善傾向に向かっているものの，働く世代※や高齢期※にかけ

て，多くの健康課題が残っていることに加え，健康寿命においては，全

国，北海道よりも短い状況です。 

このことから，生涯より長く健康的に過ごし活躍できるよう，産学官

連携やＩＣＴの活用による健康増進の環境づくりの基盤を整備し，第２

次計画の評価結果や健康データの調査分析によって抽出した本市の健康

課題の解決を重点的に取り組む「第３次函館市健康増進計画」を策定す

ることとしました。 

※次世代：２０歳未満，働く世代：２０歳から６４歳，高齢期：６５歳以上 

 

２ 計画の位置づけ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

３ 函館市の現状 

（１）平均寿命と健康寿命※ 

男女ともに，全国，北海道と比較して，健康寿命が短い状況です。 

 

 

 

 

 

 

 

 

※健康寿命（平均自立期間）＝平均寿命-不健康期間 

（２）死亡 

主要死因の第１位が「がん」で３割を占めており，全体の約半数が生

活習慣と関連しているほか，「がん」と「腎不全」の標準化死亡比   

（SMR）※１が全国より高いため，健康寿命の延伸には生活習慣病の予防

が重要です。 

（３）医療費 

  「がん」が最も多く，それ以外の生活習慣病では，「糖尿病」，「高血

圧」の順に多い状況です。 

（４）健診（検診） 

特定健診やがん検診の受診率が低く，健康無関心層が多くいること

から，次世代を含めたヘルスリテラシー※2 の向上や自然に健康になれ

る環境づくりが必要です。 

※１ ＳＭＲ：年齢構成の差異を調整して算出した死亡率。 

※２ ヘルスリテラシー：健康に関する情報を探したり活用する能力。 

 

４ 健康課題 

（１）働く世代へのアプローチ 

・働く世代から高齢期にかけて，肥満者の割合など生活習慣病のリス

クが高まっていることから，高齢期の重症化を防ぐためにも，特に

働く世代へのアプローチが必要。 

・若い世代の健康面での心がけが不十分。 

・一人当たり医療費が３０歳代後半から北海道を上回っている。 

（２）生活習慣の改善 

 ・がんや脳・心血管疾患による死亡が多く，がんや腎不全の SMRも高い。 

・喫煙，飲酒，運動などの生活習慣の状況は，全国よりも生活習慣病の

リスクが高い傾向にある。 

（３）生活習慣病の発症予防・重症化予防 

 ・腎疾患の原因となる糖尿病，高血圧の外来医療費は北海道よりも低

いが，入院医療費が高額であり，疾病の重症度が高い可能性がある。 

・骨粗しょう症を含む筋骨格系疾患や変形性関節疾患が，要支援認定

者の主な要因と推測される。 

（４）ヘルスリテラシーの向上と自然に健康になれる環境づくり 

・特定健診やがん検診の受診率が低く，健康無関心層が多くいる。 

 

５ 基本理念 

『誰もが健やかで心豊かに暮らせるまち』 

高齢になってからの重症化を防ぐため，特に働く世代を中心とした施

策を展開する中で，重点的に健康課題の解決に取り組むとともに，産学

官連携やＩＣＴの活用によって健康増進の環境づくりと基盤整備に取り

組み，健康寿命の延伸と健康格差の縮小を図り，「誰一人取り残さない健

康づくり」を推進します。 

 

６ 計画の期間 

計画期間は令和６年度から１７年度までの１２年間とし，計画開始後

６年（令和１１年度）に中間評価を行い，評価結果や社会情勢等を踏ま

え必要に応じて計画の見直しを行います。 

 

７ 施策の体系 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

分野ごとに，スローガンおよび市民が目指す取組を設定し推進します。

（別表参照）また，若い世代からポピュレーションアプローチを展開し，

全体的にリスクを下げるとともに，ハイリスクアプローチをうまく組み

合わせてハイリスク者の減少を図ります。 

さらに，効率的・効果的に施策を展開していくために，健康増進計画

策定推進委員会を中心としたＰＤＣＡサイクルの体制を構築します。 

基本方針Ⅰ 個人の行動と健康状態の改善 

基本方針Ⅱ 社会環境の質の向上 

≪ 連 携 ≫ 

函館市食育推進計画 

函館市高齢者保健福祉計画・函館市介護保険 

事業計画 

函館市地域福祉計画 函館市自殺対策行動計画 

函館市スポーツ推進計画 

函館市国民健康保険データヘルス計画 

函館市子ども・子育て支援事業計画 

健康増進法 

すこやか北海道２１ 

第３次函館市健康増進計画 健康日本２１（第三次） 

函館市基本構想 
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基本施策１ 生活習慣の改善 

（１）栄養・食生活 

（２）身体活動・運動 

（３）飲酒 

（４）喫煙 

（５）歯・口腔の健康 

（６）休養 

基本施策５ 健康増進のための基盤整備 

・産学官連携によるＩＣＴ活用の推進と地域全体

の健康づくりの推進 

基本施策２ 生活習慣病の発症予防・重症化予防 

（１）糖尿病・高血圧対策 

（２）腎疾患対策 

（３）がん対策 

基本施策３ 生活機能の維持・向上 

・高齢になっても生活機能を維持・向上できる 

生活習慣の定着 

基本施策４ 自然に健康になれる環境づくり 

・健康づくりに触れる機会の創出 

R4 KDB ｼｽﾃﾑより 

（要介護２以上） 



第３次函館市健康増進計画（素案）＜概要版：別表＞

共通項目 ライフコースによる追加項目

（１）栄養・食生活
生涯にわたって健康な体をつくる
食生活の定着

・適正体重や毎日の体重測定，食事のバランスや減塩に配慮した食事について普及啓発を行う。
・料理教室や講座などに若い世代が参加しやすいよう，経済団体や企業と連携を図る。
・飲食店との連携を図り，外食時における食育の普及を行う。　など

・毎日，体重・血圧を測ろう。
・１日５皿，野菜料理を食べよう。
・減塩を意識しよう。

＜高齢期＞
・たんぱく質をしっかり食べよう。

（２）身体活動・運動 体を動かす習慣の定着
・『＋１０（プラステン）：今より１０分多く体を動かそう』の普及啓発を行う。
・楽しみながら運動を続けられるよう，はこだて健幸アプリ“Ｈａｋｏｂｉｔ”を活用し，
　経済団体や企業と連携したイベント等を開催するなど，体を動かすきっかけを提供する。など

・意識的に体を動かし『＋１０（プラステン）』を目指そう。
・立って過ごす時間を増やそう。
・楽しみながら運動を続けよう。

―

（３）飲酒 適正飲酒の推進
・飲酒による体への影響や適正飲酒量・飲酒頻度，休肝日の知識について普及啓発を行う。
・２０歳未満や妊娠・授乳期の飲酒をなくすため，学校や市関係部署と連携し対象者にあわせた
　普及啓発を行う。　など

・適正飲酒量を守ろう。
・休肝日を週に２日連続して設けよう。

＜女性＞
・妊娠・授乳期は必ず飲酒をやめよう。

（４）喫煙 禁煙支援と受動喫煙対策の充実

・「タバコを吸わない人を増やす」ため，協会けんぽや禁煙外来のある医療機関と連携し，禁煙に
　関する普及啓発を行う。
・「最初の１本を吸わせない」を目指し，学校との連携を図り喫煙防止教育を行う。
・妊娠・授乳期の喫煙をなくすため，市関係部署と連携し対象者にあわせた普及啓発を行う。
・企業や飲食店と連携し「望まない受動喫煙を生まない」ための環境づくりを行います。　など

・禁煙に取り組もう。
・望まない受動喫煙を防止しよう。

＜女性＞
・妊娠・授乳期は必ずタバコをやめよう。

（５）歯・口腔の健康
歯・口腔の健康を保つ健康行動の
推進

・歯科医師会と連携し，学校や企業等と連携するなど，全世代に向けて口腔ケアの普及を図る。
・歯科検診の受診率向上のため，検診の重要性について普及啓発を行うとともに，無料受診券の配
　布のほか要介助者など誰もが受診しやすい体制の構築を図る。　など

・毎日，口腔ケアをしよう。
・定期的に，歯科検診を受けよう。

―

（６）休養
適切な睡眠や余暇時間の確保の
推進

・休養がもたらす体への影響やこころの健康づくりについて普及啓発を行う。
・経済団体や企業と連携し，休養の大切さなどについて個人への意識啓発とともに健康経営の実践
　について啓発を行う。　など

・日中の運動・身体活動を増やし，睡眠の質を高めよう。
・就寝前のスクリーンタイムを控え，寝付きをよくしよう。

＜働く世代＞
・余暇時間を確保しよう。

（１）糖尿病
　　　・高血圧対策

健診の受診および適切な健康行動の
推進

・協会けんぽ等との連携により，特定健診の受診率向上と特定保健指導の実施率向上に努める。
・家庭での血圧測定や健診結果を活かし，健康行動ができるよう普及啓発を行う。
・医療関係団体と連携し，糖尿病や高血圧の予防に関する啓発事業を展開する。　など

・毎日，体重・血圧を測ろう。
・毎年，健診を受けよう。
・健診結果を活かし，生活習慣の改善や医療機関への受診を
　しよう。

―

（２）腎疾患対策 慢性腎臓病（ＣＫＤ）対策の推進
・ＣＫＤの予防や早期発見の重要性について普及啓発を行う。
・特定健診受診の受診率向上を図り，企業をとおした医療への受診勧奨や個別の勧奨を行う。
・ＣＫＤ診療を担う医療機関と連携し，腎疾患の予防について広く情報を発信する。　など

・毎年，健診を受けよう。
・健診結果を活かし，生活習慣の改善や医療機関への受診を
　しよう。

―

（３）がん対策
がんの一次予防の普及とがん検診の受
診率向上

・がんになるリスクを低くするため，生活習慣の改善など一次予防の強化を図る。
・協会けんぽや協力団体等と連携した受診勧奨および個別勧奨の強化により受診率向上を図る。
・児童・生徒へのがん教育をはじめ，健康イベント（講演会等）を通じ普及啓発を行う。
・ピロリ菌検査や肝炎ウィルス検査，子宮頸がんワクチン接種等の積極的な周知を行う。
・医療機関や企業，がん患者団体等と連携し，がん患者の支援に努めます。　など

・生活習慣の改善をしよう。
・定期的に，がん検診を受けよう。
・ピロリ菌検査や肝炎ウィルス検査を受けよう。

＜次世代＞
・子宮頸がんワクチンを受けよう。

高齢になっても生活機能を維持・
向上できる生活習慣の定着

・健康的な生活習慣を普及するとともに，骨粗しょう症検診の受診率向上を図る。　など
・毎日，体重・血圧を測ろう。
・バランスのとれた食事を摂ろう。
・楽しみながら運動を続けよう。

＜女性＞
・定期的に，骨粗しょう症検診を受け
　よう。

健康づくりに触れる機会の創出

・「はこだて市民健幸大学」と連携し，無関心層を含めた幅広い世代にアプローチする。
・継続的に健康情報に触れる機会をつくりヘルスリテラシーの向上を図る。
・「はこだて健幸応援店」や「はこだてスマートバランスセット」などの普及により，食を通して
　健康づくりを意識できる環境をつくる。　など

― ―

産学官連携によるＩＣＴ活用の推進と
地域全体の健康づくりの推進

・多様な主体が自発的に健康づくりに参画できるプラットフォームとして，「はこだて市民健幸大
　学」を活用するとともに，市民から健康づくりに関する意見等を収集し，施策につなげることで，
　地域全体の健康づくりを推進する。
・協会けんぽや経済団体等と連携し，健康経営の実践を推進する。
・こどもの頃から自分の体に関心が持てるような健康教育をすすめ，健康づくりに対する地域の関
　心度の向上を図る。
・ＩＣＴの活用により入手可能なデータを合わせ，産学官連携により現状分析を行い，科学的アプ
　ローチを展開する。　など

― ―

基本施策１
　
生活習慣の改善

基本施策２
　
生活習慣病の発症予防・
重症化予防

基
本
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針
Ⅰ
　
個
人
の
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動
と
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康
状
態
の
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基
本
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Ⅱ

　
社
会
環
境
の
向
上

基本施策５　健康増進のための基盤整備

基本施策３　生活機能の維持・向上

基本施策４　自然に健康になれる環境づくり

市民が目指す取組基本
方針

基本施策 分野 スローガン 取組概要


