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☆健康スコアリングレポート（2022年度実績）が発表されました
☆2024年度 35歳以上の被扶養者等を対象とした「健康診断のご案内」の送付について

 ☆「無料歯科健診」受診キャンペーンの実施について
　　　～ 無料歯科健診を受けてPepポイントをGetしよう!! ～

   ☆6/1～6/30　PepUpイベント「日々の記録」を実施します
    ☆2024年度「卒煙（禁煙）サポート事業」参加者募集のご案内

     ☆2024年度 第Ⅰ期家庭用常備薬等のあっせん販売について
      ☆2024年度 被扶養者資格確認調査の実施について

      ☆オンデマンド健康セミナー＆ショート動画の年間スケジュールのお知らせ
        ☆2024年６月 診療報酬の改訂について

       ☆医療機関の受診はマイナ保険証で!!
　　　　　～健康保険証は、２０２４年１２月２日に廃止されます。～

健康スコアリングレポート（2022年度実績分）が発表されました

　この度、 日本健康会議・経済産業省・厚生労働省より、 当健康保険組合の 「健康スコアリングレポート」 の最
新版が発表されました。
　２０１８年度より開始した「健康スコアリングレポート」は、 加入者の健康状況や予防・健康づくりに関する取り
組み等を 「見える化」 するもので、当健康保険組合の加入者のおおまかな健康状況や、 他の健康保険組合と比
較した立ち位置等を把握することができます。
　当健康保険組合におきましては、 レポートを通じて把握された課題に対して、各事業主との連携を強化し、 詳
細なデータ分析を基に加入者の疾病予防・健康づくりに繋がる施策の実施に努めてまいりますので、引き続き
当健康保険組合の取り組みにご協力をお願いいたします。
　なお、健保組合のホームページの下段のスクロールバーに 日本旅行 健康スコアリングレポート を設定しま
したので、最新版の健康スコアリングレポートをご覧いただき、健康課題を認識・共有いただき、 ひとりひとり
が健康について考える機会にしていただきたいと思います。
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＊数値が高いほど、良好な状態 ［全組合平均：100］(108)
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健康状況２
特定健診の結果により、 肥満・血圧・肝機能・脂質・血糖の５項目について、 リスク保有者 （保健指導該当等基
準に該当する人） の割合を全組合平均と比較して示しています。

特定健診・特定保健指導１ 単一 組合順位
全組合順位

113位／1,123組合
１42位／1,378組合

特定健診の実施率
1ランクUPまで (*1) 最上位です 1ランクUPまで (*1) 最上位です

(%) (%)
目標値:90%
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の実施率
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業態平均
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日本旅行健保の特定健診・特定保健指導等の実施状況は、 単一健保で１１３位、 全健保組合では１４２位となりまし
た。

特定保健指導の実施率

日本旅行健保

2022

75.6%
90位 / 1,127組合

36.3%
39.8%

20212020

目標値:55%

※目標値は、第3期（2018～2023年度）特定健康診査等実施計画期間における保険者種別目標。
※順位は、保険者種別（単一・総合）目標の達成率の高い順にランキング。
※(　)内の数値は、単一組合平均を100とした際の当組合の相対値。　 (* 1) "ランクUP"は、5段階評価のランクを1つ上げるための目安（実施人数）を記載

92.592.5
84.884.8 82.582.5

91.791.789.889.8

92..7%%
96位 / 1,127組合

84.8%
82.5%

91

（注）【本レポートにおけるデータ対象】
・医療費：全加入者／特定健診（健康状態・生活習慣） ： ４０～７４歳
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良好 不良中央値と
同程度

評価結果の見方
全健保組合平均を100とした際の各組合の相対値を高い順に５等分し、
 「良好　　」 から 「不良　　」の５段階で表記しています。

全健保組合より結果が良好であるほど　　マークが多くなります
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生活習慣3
特定健診の問診票の回答結果より、 喫煙・運動・食事・飲酒・睡眠の生活習慣５項目について適正な生活習慣
を有している人の割合を全組合平均・事態 （生活関連サービス業、 娯楽業） 平均・業態ごとの総合スコア上
位１０%の平均と比較して示しています。

＊数値が高いほど、良好な状態 ［全組合平均：100］(107)

(99)

(94)(101)

(99)

日本旅行健保組合 業態平均
全組合平均上位10%

※　上位10%は業態ごとの「総合スコア」上位10%の平均値を表す。
　　(*1) "ランクUP"は、5段階評価のランクを1つ上げるための目安（リスク対象者を減らす人数）を記載
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ランクUPまで
（＊1）

生活習慣を見直し、睡眠で休養を十分とりましょう！
　特定保険の睡眠に関する質問の結果を男女・年齢別にみると、40代から50代半ばにかけて睡眠で休養が十分とれている者
の割合が低下しています。特に女性ではその傾向が顕著に現れており、その低下の程度が大きくなっています。
　少しでも良い睡眠習慣を身につけられるように、睡眠環境や生活習慣を可能な範囲で見直すように促しましょう。

（注）【本レポートにおけるデータ対象】
・医療費：全加入者／特定健診（健康状況・生活習慣）：40歳～74歳。
・データが存在しない場合、非表示。計算不能の場合「－」を表示、
　健康状況・生活習慣・医療費は、対象となる加入者数50名未満の場合
　「×」を表示。
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男女・年齢別睡眠で休養が十分とれている者の割合
（2021年度）

飲酒習慣別肝機能異常症リスク保有者割合（2021年度）
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27.5％27.5％
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適度な飲酒で健康な肝臓を！

※飲酒状況に関する質問票の全てに回答がある者のみを対象に算出
※2022年度報告（2021年度実績）データより算出
※肝機能異常症のリスク保有者・・・AST 31U/L以上、ALT 31U/L以上、
　r-GTP 51U/L以上のいずれかに該当する者
　（健康スコアリングレポートと同一の定義）

飲酒習慣別に肝機能異常症のリスク保有者割合をみると、１
回の飲酒量が「１合未満」では、肝機能異常症のリスク保有
者割合は飲酒頻度によらずほぼ同程度です。
しかしながら、飲酒頻度が同じ場合、１回の飲酒量が多いほ
ど肝機能異常症のリスク保有者割合は高くなり、１回の飲酒
量が「１合未満」から「３合以上」に増加すると肝機能異常
症のリスク保有者割合は「ほとんど飲まない」「時々」では
約1.8倍に、「毎日」ではやく2.4倍に上昇します。
健康な肝臓を保つために、休肝日を作る、飲む量を１合減ら
す等、適度な飲酒習慣を心掛けるように促しましょう。

コ ラ ム

コ ラ ム

※睡眠に関する質問票の回答がある被保険者のみを対象に算出
※2022年度報告（2021年度実績）データより算出
※睡眠で休養が十分とれている者の割合…特定健診の睡眠に関する質問
 「睡眠で休養が十分とれている」に「はい」と回答した者の数／特定健診の
　睡眠に関する質問に回答した者の数
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医療費4

日本旅行健保の１人あたり医療費は前年度より１６,１６０円、
性・年齢補正後標準医療費は前年より１６,４８９円上回りました。

　「健康スコアリングレポート」 では、 健康状況等と医療費の実態を照らし合わせ、 総合的な
健康課題の確認を行うために、 医療費の状況も示されています。

日本旅行健保の後発医薬品の使用割合5
日本旅行健保の後発医薬品の使用割合（数量シェア）の推移

【日本旅行健保組合の医療費の状況】 １人あたり医療費と性・年齢補正後標準医療費の推移

医 療 費
参考：医療費総額（2022年度）

日本旅行健保組合

1人あたり医療費

1,160百万円

性・年齢補正後標準医療費

性・年齢補正をしていない日本旅行健保の総医療費
を、日本旅行健保の加入者数で除した医療費。

全組合平均の性・年齢階級別1人あたり医療費を、
日本旅行健保の性・年齢階級別加入者数に当ては
めて算出した1人あたり医療費。

1人あたり医療費

性・年齢補正後標準医療費

2018年度 2019年度 2020年度
147,958円 144,109円 153,924円
153,286円 159,332円 153,959円

2021年度
156,594円
172,421円

2022年度
172,754円
188,910円

【日本旅行健保組合の1人あたり医療費（2022年度）】
日本旅行健保 性・年齢補正後標準医療費 性・年齢補正後組合差指数

172,754円 188,910円 0.91

参考：日本旅行健保組合の男女別・年代別1人あたり医療費（2022年度）

※性・年齢補正後組合差指数とは、医療費の組合差を表す指標として、1人あたり医療費について、加入者の性・年齢構成の相違分を補正し、全組合平均を1として
指数化したもの。指数が1より高いほど、全組合平均と比較して性・年齢補正後の医療費が高い傾向であることを示す。

※実績年度の集計値ではなく、3月診療分の集計値。

　

男性 女性 20代 30代 40代 50代 60代
日本旅行健保

全組合平均

185,738円 162,767円 90,577円 130,940円 143,928円 214,298円 328,587円
154,026円 151,774円 90,920円 125,443円 152,057円 216,927円 341,307円
169,577円 181,951円 99,951円 134,300円 158,896円 227,499円 341,443円

業態平均
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後発医薬品の使用割合
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3月診療分
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3月診療分

2021年
3月診療分

2022年
3月診療分

2023年
3月診療分

77.3％ 79.1％ 80.9％ 80.2％ 81.3％
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　「受診計画連絡票」の締切は７月１９日（金）となっていますが、 期限を過ぎて
しまった場合でも同封の返信用封筒 （切手不要） 又はQRコードで必ずご返送
いただきますようお願いいたします。
　なお、 ７月19日までに 「受診方法連絡票」 を返送いただけない場合、 及び
「受診計画連絡票」 に記載いただいた健診受診予定月の近辺に、 ご自宅また
は被保険者の職場に確認のお電話又はメールをさせていただきます。 確認
電話は、 連絡票回収業務委託先（㈱日本旅行ビジネスクリエイト）に委託して
おりますので、 「受診方法連絡票」 の完全回収と健康診断の完全受診にご協
力いただきますようお願いいたします。

35歳以上の被扶養者及び任意継続被保険者への
　　　　2024年度「健康診断のご案内」の送付について

　当健保では毎年、 当年度中に３５歳～７４歳になる 「被扶養者 （家族）」 と 「任意継続被保険者 （本人・家族）」 を
対象に、  特定健康診査を行っています。
　特定健康診査はメタボリックシンドロームのリスクに着目した検査ですが、 当健保ではそれ以外の検査も受け
られるように、 「巡回健診」 や 「人間ドック」 そして、全国約５６０の健診機関で自己負担なしで受けられる充実した内
容（人間ドックとほぼ同等）の「生活習慣病予防健診」 も設定しご希望に合った健診を受診いただけるようにしてい
ます。
　２０２4年度の実施にあたり、 「健康診断のご案内」 を5月24日にご自宅宛に発送いたしましたのでご確認いただ
き、 同封の 「受診方法連絡票」 をご返送いただくか、 ご案内の中に掲載されている 「QRコードからご回答」いただき
ますようお願いいたします。　　

　２０２４年３月３１日時点で３５歳以上７５歳未満の被扶養者及び任意継続被保
険者・被扶養者

１．受診方法

Aコース Bコース Cコース Dコース

契約施設 ・
会場数

健診名称

検査項目数

受診可能
対象者
受診期間

主な特徴

特定健診
 （集合契約A・B） 生活習慣病予防健診 全国巡回健診 人間ドック

１０～１６ ３１ ３０ ４６

４０歳以上男女 ３５歳以上男女 ３５歳以上女性 ３５歳以上の配偶者と
任意継続本人

２０２５年３ / ３１まで ２０２５年３ / ３１まで ２０２４年６月～１２月 ２０２５年３ / ３１まで
・ いわゆるメタボ健診
・ 最低限の検査項目
・ 契約施設数最多
・ 通院中の方にお勧め
・ 無料郵送がん検診
   受診可

・ 充実の検査項目が
   無料で受診可
・ ご自身の都合のよい
   日程で通年受診が
   可能

・ 充実の検査項目
・ 全国３５都道府県の
   市民会館やホテル
   で実施
・ 土・日・祝日設定あり

・ 最も充実した検査
   項目
・ ご自身の都合のよい
   日程で通年受診が
   可能

約４５,０００施設 約５６０施設

   

約8,000円の
健診費用が無料 ！

約20,000円の
健診費用が無料 ！

約10,000円の
健診費用が無料 ！

30,000円までを
健保組合が補助

基本検査
受診者
負担金

２９７会場 約６５０施設

２．案内書の送付者

３．「受診計画連絡票」の返送について

健保お薦
め

No.1
健保お薦め

No.２

（施設により異なります）

2024年度版

健康診断のご案内

料金後納
郵  便

重要

健診終了まで要保存

被扶養者家族と任意継続（本人・被扶養者）の方対象

日本旅行健康保険組合
〒103-0027　東京都中央区日本橋1-19-1 日本橋ダイヤビルディング10階

TEL（03）6895－8391　FAX（03）6895－8393

＊受診前に以下の2つの書類を提出してください＊
① 案内しているコースを選び、別紙の「受診計画連絡票」を専用封筒で
　 ご返送いただくか、QRからご回答ください【回答期限：7月19日（金）必着】
② B、Dコースは健診機関をご自身で予約後、「利用申込書（P17.18）」を
　 FAXまたはメール添付にて健保組合へ送付してください
※Aコース（40歳以上対象）は「利用申込書」の送付の必要はありません
※Cコースは受診計画連絡票の提出がそのまま申込みとなります（「利用申込書」の提出不要）

】関機託委業事りくづ康健　合組険保康健【 ）先還返・人出差（
㈱あまの創健　全国巡回健診企画室

〒461-0001 名古屋市東区泉二丁目20番20号　TEL：（052）930－8071

じぶんに献身、年一健診
年に一度、健診でご自身の身体をチェックしましょう

①あなたのため！
②家族のため！　
③将来のため！　
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　６/４ は虫歯予防デー、 ６/４～６/１０ は 「歯と口の健康週間」 です。
　成人の８割は歯周病にかかっているといわれていますが、 近年、 歯周病は全身の病気に深く関係していること
が明らかになっています。 また、 喫煙や受動喫煙は歯周病の原因になり、 重症化しやすいとも報告されています。
　口腔の健康を維持増進するためには、 歯周病や喫煙に関する知識を深めるとともに、 毎日のセルフケアと定期
的なプロフェッショナルケアを習慣にすることが重要です。
　「無料歯科健診」 でもし治療が必要となった場合でも、その歯科医で必ずしも治療をする必要はありません。
　「歯科健康診断票」がもらえますのでそれを持って他の歯科医で治療を受けていただくこともできますので、 
少なくとも年に１度 （できれば半年に１度） は歯科健診を受けましょう。
　そこで、 当健保では２０２４年度において下記のとおり 「無料歯科健診」 受診キャンペーンを実施いたしますので、
是非ご利用ください。

「無料歯科健診」受診キャンペーンの実施について

のバナーからより【歯科医院検索】後、 希望する医院の 
「無料健診申込」 をクリックしてお申込みください。

～ 無料歯科健診を受けてPepポイント最大2,000PをGetしよう! !  ～

←クリックすると
　リンクします

健診対象者　　日本旅行健保に加入の被保険者・被扶養者
受診者負担額　　無料（治療が発生した場合は保険診療となります。）
受  診  場  所 　　「歯科健診センター」が契約する全国約１,９００箇所の歯科
　　　　　　　　医院からご希望の歯科医院を選択して受診してください。
申  込  方  法　　健保組合のホームぺージTOPの

健  診  内  容　　現時点での歯の状態を確認し、歯科医師より適切なアド
　　　　　　　　バイスを受けることができます。 （所要時間１５分程度）
注　意　事　項　　１．健診後、 治療を行ないたい場合は保険診療となりますので、 念のため保険証のご持参
　　　　　　　　　 をお勧めします。 （必ずしもその歯科医で治療は行わなくても構いません。）
　　　　　　　 　２．この健診は治療を強制するものではありません。 健診後に担当の歯科医師と今後の
　　　　　　　　　 対応について、 ご相談ください。 （他の歯科医で治療を受けてもOKです。)

＜ 無料歯科健診受診キャンペーンについて ＞
対　  象 　 者
対象期間・回数 

キャンペーン概要

PepUpの利用登録
　 　

被保険者及び３５歳以上の被扶養者
２０２４年度中（２０２５年３月３１日まで）の受診
６か月以上の間隔を空けて年２回まで
「無料歯科健診」 受診後、 歯科医で発行の 「歯科健康診断票」 のコピーの裏面に
①受診者の氏名、 ②保険証の記号・番号を明記し、 健康保険組合に送付 （郵送、 
メール添付等）で健保組合に送付してください。
送付いただいた方へ、 Pepポイント１,０００ポイントをプレゼントします。
被扶養者など、 まだPepUpの利用登録をされていない方が参加する場合は 「本人
確認用コード」 が登録に必要ですので、 健保組合のホームページに掲載の 【申請
書 C-20】 に必要事項をご記入のうえ、 健保組合までメールまたはFAXで発行依頼
をしてください。
E－ｍail ： nichiryo_kenpo@nta.co.jp
FAX ０３－６８９５－８３９３

１．
２．

３．

４．  

たれとがのもせぶか、のもめつ □るなに気が臭□ □るすりたみしりだん痛が歯 □
□ 歯ぐきから血が出る □ 歯こう・歯石が気になる □ 感染症にかかっている
□ 食べ物が良くかめない □ ここ１年間歯科医院へ行っていない  ・Ｂ型肝炎　・Ｃ型肝炎　・その他（　   　　　）
□ 食べ物がすき間にはさまる □ その他〔　       　　　　  　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  　　　〕
□ ご自分の歯は何本ありますか(かぶせた歯(金歯・銀歯)さし歯、根っこだけ残っている状態も含む　　　(　　　　　)本
□ 現在次のいずれかの病気で治療をうけていますか　　　　1.糖尿病　　2.脳卒中　　3.心臓病

〔現在歯・喪失歯の状況〕 （※A～E ⇒ 小児）
8 7 6 5 E 4 D 3 C 2 B 1 A A 1 B 2 C 3 D 4 E 5 6 7 8

8 7 6 5 E 4 D 3 C 2 B 1 A A 1 B 2 C 3 D 4 E 5 6 7 8

・健全歯　　（/・-： （歯置処未・）歯な全健 Ｃ１～Ｃ４：未処置の虫歯）
）位部るいてっなに歯虫び再が歯たし療治：”Ｃ（蝕う次二・）歯のみ済療治：○（歯置処・

・欠損補綴歯（　   ：歯が失われ、義歯等が施されている部位） ・要補綴歯（△：歯が失われ、義歯等が必要な部位）
・要観察歯（ＣO：虫歯とは判定できないが、虫歯の初期の症状が疑われる部位）

〔歯肉の状況（目視）〕 （※A～E ⇒ 小児）
8 7 6 5 E 4 D 3 C 2 B 1 A A 1 B 2 C 3 D 4 E 5 6 7 8

8 7 6 5 E 4 D 3 C 2 B 1 A A 1 B 2 C 3 D 4 E 5 6 7 8

0：健全歯肉 1：歯こう（プラーク）歯石沈着 2：歯肉のはれ 3：重度歯周疾患の所見 4：保存不可

□ 歯こう・歯石が溜まっています。

□ 歯肉が少しはれています。

□ 歯周病の治療が必要です。

□ お口の中は良好な状態です。

□受診勧奨【歯科医院での二次健診や治療をお勧めします。】

□ 歯の治療が必要です。

          レントゲン等により、詳しい検査を行うことを
          お勧めします。

□ 詳しい検査が必要です。（二次健診）

        疾患がみられます。早めの治療をおすすめします。

右

〔診断結果〕

氏　名
健診日　  　    　    年　 　  月　     日

        早期治療と普段の予防が大切です。
        早めに歯科医師に相談しましょう。

□ 注意

(　　　　　　　　　　      　    　　　　　　　　　　) 健康保険組合

　　　 今後も正しいブラッシングを習慣づけ、定期的な
        健診で口腔内を清潔に保ちましょう。

口腔内の改善が必要です。
歯石除去や、ブラッシング
指導を受けられることを
お勧めいたします。

        歯のみがき方や、歯の専門的な清掃について
        相談してみましょう。

注意が必要です。
磨き残し、歯垢が見られます。
正しいブラッシング方法を
身につけましょう。

〒

生年月日 性別 男・女

会社名

保険者
   　　　　 　　年　 　月　 　日

〔口腔清掃状況〕

□良好

左

左右

□ 不良
大変良い状態です。
今後も正しいブラッシングや
定期的な健診を通じて、現在の
清潔な状態を保ちましょう。

〔その他の所見、医院からのアドバイス（なし・あり）〕
歯（楔状欠損等）・不正咬合・顎関節・頬粘膜・舌　その他特記事項、アドバイス

担当医院名 歯科健診センター
www.ee-kenshin.com

center@ee-kenshin.com

歯科健康診断票

※
受
診
者
記
入
欄

太
枠
内

住　所

連絡先

当てはまる箇所にチェックを付けてください。

        歯こう・歯石は、虫歯・歯周病菌などのすみかです。
        早々に取り除き、口腔内を清潔にしましょう。

次ページへ続く

歯科健康診断票

https://ee-kenshin.com/m/flow3/


↑クリックするとリンクします

問診結果
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　また、当健保組合では、Ｗｅｂ上で歯科問診を受けるこ
とができるＷｅｂ歯科問診「ハミエル」も実施しています。
　Ｗｅｂ歯科問診「ハミエル」は20 の質問にお答えいただ
くだけで 「むし歯」 「歯周病」 「全身疾患」 「予防習慣」 ４つ
のお口のリスクをチェックすることができ、 結果に合わせ
た保健指導などの情報を受け取ることができます。
　まず、 Web歯科問診 「ハミエル」 の問診にお答えいた
だき、 その結果に応じて 「無料歯科健診」 につなげてい
ただきますようお願いいたします。

※Ｗｅｂ歯科問診 「ハミエル」 は、 健保組合のホームページ
　TOP下部のスクロールバナーの中にある以下のバナー
　からご利用ください。

　疾病予防や健康保持の一助として、 今年度第１回目の家庭用常備薬等のあっせん販売を実施中です。
　今回の実施期間は２０２４年５月１３日（月）～２０２４年７月３１日（水）となります。
　お申込は、①WEB ②FAX ③郵送 のいずれかをご利用いただけます。 ②、 ③をご利用の場合は申込書のPDF 
を印刷のうえご利用ください。
　なお、郵送の場合は申込書のPDFを両面印刷（長辺を綴じる）により封筒にして投函してください。（切手は不
要です。）

　詳細は健保組合ホームページトップのバナー
　及び２０２４.５.１０付けのお知らせをご参照ください。

2024年度　第Ⅰ期　家庭用常備薬等あっせん販売のお知らせ

6/1～6/30　PepUpイベント「日々の記録」を実施します
　健保組合では健康情報提供サービス 「PepUp」 を導入し、 ご自身の健康に関心をもっていただき、 生活習慣病
の予防・改善に向けた行動をとっていただくための各種イベントを実施していますが、 ５月の 『ウォーキングラリー』 
に続き、 ６月は 『日々の記録』 を下記の内容で実施いたします。
　体重、 血圧、 体脂肪率の３項目を入力するだけの簡単なイベントで、 １か月間の入力で最大９０ポイントがもら
えます。 ぜひチャレンジして、 日々の記録を習慣にしましょう！

１． 実施期間
　 6月１日（土）～6月30日（日）
２． 対象者
　 被保険者及び３５歳以上の被扶養者
３． クイズの内容　
　 ①体重、 ②血圧、 ③体脂肪、 の3項目を毎日記録するだけです。
４． ポイント付与
　 ３項目 （体重、 血圧、 体脂肪率）×３０日で最大９０ポイントをプレゼント ！（即日）
５． 参加方法
　 「日々の記録」欄から ご自身の体調 ３項目を毎日記録してください。

←クリックするとリンクします

←クリックすると
　リンクします

https://ntakenpo.or.jp/web-dental/
https://ntakenpo.or.jp/medicine/


2024年度　被扶養者資格確認調査の実施について
～ PepUpを利用した回答も可能です ～
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　今年度も、 被扶養者として認定されている方全員を対象に、 被扶養者資格確認調査
を７月に実施いたします。
　当健保組合の被扶養者の方に対して、保険給付を公正に実施するという観点から毎
年実施しており、調査票は職場に送付させていただきます。
　 PepUpによるWeb回答もできますのでご利用いただき、 ご協力くださいますよう
お願いいたします。

2024年度「卒煙（禁煙）サポート事業」参加者募集のご案内

　禁煙外来やオンライン禁煙プログラムで使用している医療用医薬品 
「チャンピックス（飲み薬）」 が２０２１年６月１８日より出荷保留となっており、 
禁煙外来を行っている医療機関が少なくなっているため、 今年度も 「禁煙
チャレンジキャンペーン」 は中止し昨年にひきつづき、 加入者の皆さまの卒
煙 （禁煙） をサポートするための事業として、  「ascure（アスキュア）卒煙プ
ログラム」 の参加者を募集することとしました。
　このプログラムは、 専門の教育を受けた医療資格保持者と、 医師が開発
したアプリでどこでも支援が可能で、 医薬品 （ニコチンパッチ又はニコチン
ガム） は自宅まで郵送でお届けするというものです。
　５月３１日の「世界禁煙デー」から６月３０日まで、 「卒煙（禁煙）サポート事業」 
の参加者を以下により募集します。
　いつかはやめたいと思っている「あなた」・・・・是非この機会にご参加くだ
さい！！

対象者・募集人員

参加費用

申込期間

委託先

プログラム概要

申込方法

その他

当健康保険組合の被保険者・先着１０名

0円
（通常59,400円相当は、 健康保険組合が負担します）

2024年5月31日（金）～6月30日（日）

株式会社CureApp
https://sc.ascure.technology/

Ascure（アスキュア）卒煙プログラム
「医師開発のアプリ」 「禁煙サポーターの伴走」 「医薬品」 の三位一体の
サービスとなります。

９ページの登録手順をご参照のうえお申込みください。

申込者数が１０名を越えた場合には、途中で募集を終了させていただきます
ので、 予めご了承ください。

←クリックするとリンクします

https://sc.ascure.technology/


プログラム参加費用 プログラム参加方法

ご参加の条件 申込み期限と上限人数

通常 円のところ・・・

自己負担なし

無料！￥
アプリを取得して
初回面談を予約！

※もしくはアプリストアで「 卒煙」を検索

右側の二次元コードから
アプリがダウンロードできます。

アプリ登録時に
必要な招待コード

アプリを利用できる方

禁煙を希望する方

健康保険組合の被保険者の方

動作環境については、アプリダウンロード
上の画面で要件をご確認ください。
※PC/ タブレットはご利用できません。

【注意事項】
・既往歴によっては、参加者の健康を守るため、医薬品をお渡しでき
ない場合がございます。
・上記以外でも、うつ病の既往歴やその他治療中の病気がある方は、
主治医の許可が出ない場合は参加をお断りする可能性がございます。

年 月 日 日 まで
先着 名！

お問い合わせはこちら

アスキュア 卒煙サポートチーム
：
：

受付時間：月～金曜日 時～ 時
（土日祝日・その他弊社が規定する祝日を除く）

サイト：

参 加費無料

完全オンライン卒煙プログラム

9
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オンデマンド健康セミナー及びショート動画の年間スケジュールのお知らせ

　今年度も、 好きな時間に視聴できる 「スポーツクラブメガロス」 のオンデマンド健康セミナー＆動画を下記の通
り配信します。
　年間４回 （６月、 ９月、 １２月、 ３月） のセミナーを配信するとともに、 ６種類のショート動画 （各１０分） が２０２５年
３月３１日まで、いつでも視聴できます。
　申込は不要ですのでスキマ時間等も利用して是非ご覧いただき、 生活の一部に運動習慣を取り入れてください。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　記．
１． 内容・配信スケジュール

　

２． 参加方法
　　　健保組合ホームページの以下のバナーをクリックしてご視聴ください。

３． 参 加 費
　　 　 無料　　＊但し通信費はご視聴いただく方のご負担となります。

４． ポイント付与　
　　　各セミナー及び動画の概要欄にある 「アンケート」 にお答えいただいた方へ、 Pepポイント１０ポイント　　
　を付与します。　※年間最大１００ポイントがもらえます。

＜補足事項＞
スマートフォンやタブレットで動画を視聴する際、「戻る」ボタンを押して
複数動画を視聴する場合、 表示不具合が発生した時は 「更新」ボタンを
押すと解消されます。　　　　　　　　　　　　　　　　　

＜補足事項＞
スマートフォンで視聴する際はアンケートの掲載場所が分かりにくくなって
いますが、 右上の『三』ボタン押すと表示されます。

詳細の案内チラシは、 こちら

←クリックするとリンクします

←クリックするとリンクします

＜オンデマンド健康セミナー＞
　　  ５/１～  ６/３０ ： 受動喫煙が引き起こす健康への害
　　  ９/１～  ９/３０ ： 健診前のダイエットに効果的 ！ お腹引き締めエクササイズ
　　１２/１～１２/３１ ： アルコールとの上手な付き合い方セミナー
　　  ３/１～  ３/３１ ： リフレッシュ ! ! 筋膜リリース＆ストレッチ
＜ショート動画＞
　　以下の６種類の動画が２０２５年３/３１までいつでもご覧いただけます。
　　　①睡眠（呼吸と瞑想）　②全身ストレッチとダイナミックストレッチ　③免疫
　　　④筋力トレーニング（全身）　⑤ストレッチ（全身）　⑥お腹引き締めエクササイズ

https://ntakenpo.or.jp/seminar/
https://ntakenpo.or.jp/asset/pdf/seminar/seminar.pdf


診療報酬とは、わたしたちが病気やケガをしたときに受ける医療行為の値段で、 国によって１つ１つ決まっていま
す。 その金額や算出要件は２年に１回 （薬価は年に１回） 見直され、 ２０２４年度はシステム改修等の負担を減らす
ため、 ６月からの実施となります （薬価については２０２４年４月実施）。 今回はその一部をご紹介しますので、「可能
な医療費の削減」にご協力をお願いします。

外来診療における感染防止対策と、 病院職員の賃上げ
実施等により外来・在宅ベースアップ評価料が新設さ
れ、 初診料・再診療も引き上げられます。

入院したときの食事代は、１食につき決められた負担額
を支払います。食材費等が高騰していること等を踏まえ、
負担額が引き上げられます。

マイナ保険証を持参すると医療費が少し安くなります
が、 ２０２４年６月以降は下表のようになります。 また、マ
イナ保険証や電子処方線など、医療DX体制の整備も
進められます。

■外来の初診料・再診療
【新設】
外来・在宅ベース
アップ評価料
初診時　60円
再診時　20円
＊外来・在宅ベースアップ
   評価料（Ⅰ）の場合

※（  ）内は情報通信機器を用いたオンライン診療の場合

入院時の食費基準額の引き上げ

■入院時の食事代の標準負担額

＊指定難病患者、小児慢性特定疾病患者については２８０円

生活習慣病の効果的・効率的な疾病管理を行うため、
脂質異常症、高血圧、糖尿病で通院している人の生活
習慣病管理料が見直されます。

検査等をしない場合の管理料として
新設されます。検査等をする場合は、
従来通り「生活習慣病管理料（Ⅰ）がか
かりますが、療養計画書への同意や
診療ガイドライン等を参考とした質
の高い疾病管理が行われます。

生活習慣病管理料の見直し

歯科についても初診料・再診料が引き上げられます。
また、歯冠の修復や義歯を作成した場合の費用も引き
上げられます。

歯科診療報酬改定について

●ジェネリック医薬品の使用促進
・一般名での処方やジェネリックを処方し
　たときの加算金額を引き上げ
・発売後５年以内の先発医薬品を使用した
　場合などに、後発医薬品との差額の一部
　を保険給付対象外に（２０２４年１０月実施）
●リフィル処方や長期処方の促進
　通院回数を減らすため、リフィル処方せん* 
　や、２８日以上の薬を処方してもらう要件
　が見直されます（医師の判断による）。

ジェネリックのさらなる使用促進及び
お薬受診を減らすために

■マイナ保険証の有無による加算

＊初診時は月１回、再診時は3ヶ月に１回加算 ＊受診しなくても３回まで薬局で薬が受け取れる処方せんです。

【新設】
生活習慣病管理料（Ⅱ）
月１回 3,330円

■初診料・再診料

【新設】
歯周病ハイリスク患者加算　800円
歯周病の重症化予防を推進するために新設されます。
糖尿病患者に対して歯周病安定期治療を行う場合に加算されます。

※実際に負担する金額は１～３割です（入院時の食事代の負担額は除く）。

マイナ保険証の利用を進めるために

初診料・再診療の引き上げ
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2024年６月診療報酬の改訂について

一般

低所得者世帯
90日までの入院
91日以降の入院

改訂前
460円
210円
160円

490円*
230円
180円

改訂後

初診料

再診料

改訂前
2,880円  
（2,510円）

730円
（730円）

750円
（750円）

2,910円
（2,530円）

改訂後

初診

再診

マイナ保険証の利用
なし
あり
なし
あり

改訂前
40円
20円
20円
ー

30円
10円
20円
10円

改訂後*

初診料
再診料

改訂前
2,640円
560円 580円

2,670円
改訂後
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