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疾病・介護予防に関する政策提案
１．疾病予防・健康インセンティブの強化
（１）保険者努力支援制度（国民健康保険）

• 成長戦略の観点からも、厚生労働省と連携して、保険者（市町村・都道府県）の予防・健康インセンティブ
を高めることが必要であり、保険者努力支援制度を強化しつつ、下記のように交付金の配分基準のメリハリ
を強化し、疾病予防に資する取組を重点評価すべき。

①生活習慣病の重症化予防、個人へのインセンティブ付与、検診の受診率向上は、配点割合を高める。
②全国的に進捗し、自治体ごとの差異が少ない事業は、配点割合を下げる。
特に重要かつ基本的な事項は、マイナス評価を導入する。

③予防・健康づくりの成果に応じて配点割合を高め、優れた民間サービス等の導入を促進する。

（２）後期高齢者支援金の加減算制度（企業健保）
• 成長戦略の観点からも、厚生労働省と連携して、保険者（企業健保組合）の予防・健康インセンティブを高
めることが必要であり、加減算の幅を2020年度に最大10%まで拡大しつつ、予防・健康づくりの成果に応
じて配点割合を高め、優れた民間サービスの導入を促進すべき。

３．優れた民間予防・健康サービスの促進
（１）企業の健康経営・健康投資の促進（健康スコアリングレポートの改善、企業の健康投資額の見える化）
（２）ヘルスケア・サービスの品質向上（民間認証に関するガイドライン策定、ヘルスケアデータの標準化）
（３）ヘルスケア・イノベーション促進（国内外の官民連携の促進、厚生労働省と連携した研究開発（未来イノベーションＷＧ））
（４）ウェアラブル等を活用した実証事業（保険者の予防健康事業における活用につなげるためのエビデンスの確認・蓄積）

介護インセンティブ交付金（保険者機能強化推進交付金）（介護保険）
• 成長戦略の観点からも、厚生労働省と連携して、保険者（市町村）や都道府県の予防・健康インセンティブ
を高めることが必要であり、介護インセンティブ交付金を強化しつつ、交付金の配分基準のメリハリを強化
し、下記の介護予防に資する取組を重点評価すべき。

①介護予防（民間サービスも活用した運動など「通いの場」の拡大・充実、ポイントの活用等）
②高齢者就労・活躍促進（介護助手の育成数・参加率、ボランティアや介護助手へのポイント付与）
③介護離職ゼロ（地域包括支援センターと社労士等の連携等による介護する側への相談体制の強化）

２．介護予防・健康インセンティブの強化
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