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厚生労働科学研究健康安全・危機管理対策総合研究事業

保健医療福祉計画策定のためのデータ
ウェアハウス構築に関する研究

岡 本 悦 司
(研究代表者)

目的

保健所の保健医療福祉計画策定におけ
る役割を支援するため，全国保健所を対
象の計画策定・支援への取組状況を調
査するとともに，計画に役立つ様々な
データを保健所管轄区域及び二次医療
圏単位で自在に集計できるデータウェア
ハウス(DWH)を構築する。

２０１６年3月末，昨年度報告書を全国保
健所に送付(DVD付き)
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「保健医療福祉計画の策定・推進
における保健所の取り組み状況」

調査
(藤内修二(大分県)ら保健所チームを中心に実施)

調査の有効回答率等
調査時期：平成27年10月～11月

調査対象：全保健所

県型保健所 391保健所

市型保健所 95保健所

有効回答：289保健所 （回収率 59.5％）

県型保健所 243保健所 （回収率 62.1％）

市型保健所 46保健所 （回収率 48.4％）

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

医療計画作成支援データブックの認知

データブックによる分析結果の提供

地域医療構想作成研修会の復命

「在宅医療」の指標の把握

各がん検診の要精検率（市町村別）

各がん検診精密検査の受診率（市町村別）

各がん検診で発見された患者数（市町村別）

各がん検診の陽性反応的中度（市町村別）

医療計画策定およびがん検診にかかる指標の把握状況

県型

市型
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0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

たばこを習慣的に吸っている人の割合

運動習慣のある人の割合

お酒を飲む頻度

睡眠で休養が十分取れている人の割合

朝食を抜くことが週に３回以上ある割合

朝食を毎日食べている子どもの割合

運動やスポーツをしている子どもの割合

働く世代の生活習慣の実態（独自調査等）

地域住民の生活習慣に関する指標の把握状況

県型

市型

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

特定健診・特定保健指導実施率（市町村国保）

メタボ該当者および予備群の率（市町村国保）

自殺による死亡率（市町村別）

特定健診での糖尿病有病率（市町村国保）

特定健診でHbA1ｃが8.0%以上の者の割合（市町村国保）

特定健診でHbA1ｃ6.1%以上で治療中の割合（市町村国保）

中等度・高度肥満児の割合（学校保健統計調査）

性・年代別の肥満・やせの割合（特定健診）

特定健診・特定保健指導実施率（国保以外）

メタボ該当者および予備群の率（国保以外）

住民の健康状態に関する指標を把握している保健所の割合

県型

市型

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

学校保健委員会の開催状況

妊娠期から切れ目のない支援

妊娠・出産に対する満足度

産婦の産後うつに関する実態

生後１か月の母乳保育の実態

妊婦の妊娠中の喫煙率

子育て中の親の喫煙率

ゆったりとした気分で子どもと過ごせる

父親の育児参加の状況

乳幼児健康診査に対する母親の評価

「健やか親子21」の推進状況についての把握

全市町村について 一部について 未把握

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

特定給食施設の喫食者のBMI状況

管内の公共施設における受動喫煙対策の実態

食育関連団体の数（ボランティア・NPO含む）

健康づくり協力飲食店の全飲食店に占める割合

管内の事業における健康づくりの取り組みの実態

健康づくり活動団体の数（ボランティア・NPO含む）

管内の事業所における受動喫煙対策の実態

特定給食施設昼食数のカバー率

健康宣言を行っている企業数

健康を支援する社会環境に関する指標の把握状況

県型

市型
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0% 20% 40% 60% 80%

救護所の設置数の把握

福祉避難所の指定状況

食料や毛布などの備蓄状況

各避難所の想定避難者数

避難所居住スペースの面積

自家発電装置の有無

避難所の井戸の有無

避難所のトイレの数

災害時の備えについての情報把握

県型

市型
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35%

40%

45%

50%

定期メール 定期FAX 臨時メール 臨時FAX

感染症情報の提供先と手段

市町村

医療機関

福祉施設

学校等

0% 20% 40% 60% 80% 100%

障害認定状況

介護認定状況

就労状況

個別避難計画

ニーズの充足状況

難病患者に対する情報の把握状況

全数把握 一部把握 未把握

0% 20% 40% 60% 80% 100%

インターネットメール

H-CRISIS

EMIS

LG-WAN・WISH

動画閲覧

ファイルダウンロード

業務での個人携帯の使用

保健所のネット環境

県型

市型

データウェアハウスの構築
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クロス表→キューブ化
(健康増進事業報告の胃がん検診の例)

例）健康増進事業報告
市町村別のがん検診実施状況
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健康増進事業報告DWH
(埼玉県朝霞保健所胃がん検診受診者数)

地域保健事業報告DWH
子宮頸がんワクチン接種数の変化
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DWH化したデータ一覧
• 健康増進事業報告
• 国民健康保険事業年報
• 市区町村のすがた(総務省)
• 市町村民税(総務省)
• 市町村決算状況(総務省)
• 自殺に関する警察統計(警察庁)
• 住民基本台帳人口(総務省)
• 将来人口推計(社会保障・人口問題研究所)
• 人口動態総覧
• 人口動態保健所・市区町村別
• 人口動態統計（出生，死産）
• 保険医療機関施設基準届出状況(地方厚生局)
• DPC病院別データ(中医協)
• 介護保険事業報告
• 保健師活動領域調査
• 医療施設調査
• 患者調査(二次医療圏のみ)

病床機能報告
活用できるか？
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病床機能報告のDWH化
千葉県の保健所別医療件数

管轄区域内の病院名へのドリルダウン
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2年度目の方針

• 初年度はDVDを全国保健所に配布

• 2年度においては，DWHをネット上で誰でも使
えるように提供することを目指す。

– 福知山公立大学のサイト上で全国市町村データ
のDWHの公開の可能性を目下検討中

• 11月21日北陸公衆衛生学会(富山)で発表予
定

• 保健所が，地域医療構想等をデータ面で支
援するための情報基盤としたい。



 
 
 
 
 

第44回北陸公衆衛生学会 
 

(2016年11月21日富山) 

 
講演資料 

  





保健医療福祉計画推進のための地域情報の分析活用 
-データウェアハウスを用いて- 

 
岡 本 悦 司 

(福知山公立大学) 
 

 オープンデータ化が進み，e-STAT 等を通じて，市町村単位の膨大なデータが提供されるように

なった。たとえば 2014 年度より始まった病床機能報告は，病院や有床診療所単位のデータが都道

府県サイトで公表され，地域医療構想の重要な基礎資料としての活用が期待される。 

しかしながら提供形態は、Excel や csv 形式が主体であり，たとえば複数の市町村のデータを医

療圏や保健所管轄区域ごとにまとめるとなると，膨大なファイルをダウンロードし，関係する市町

村のデータをカット＆ペーストしなければならない，といった手間がかかる。E-STATにはデータ

ベース機能もあるが，これも同一統計表の中で，たとえば行列を入れ換えたりする機能にとどまり，

過去 10 年間のデータを縦覧したり，他の統計と同一市町村ごとにならべて表示する，ところまで

は進化していない。 

富山県の市町村の過去 10 年間の推移を Excel のピボットテーブルのように容易に表示できない

か？ 市町村ごとに，たとえば健診受診率(健康増進事業報告)と平均余命(市町村別生命表)といっ

た異なる統計間のデータを瞬時に相関図にできないか？ あるいは，市町村単位ではなく医療圏や

保健所管轄区域ごとに容易に表示できないか？・・・といった希望をデータ活用をするユーザーな

らもつであろう。 

 異なる統計データを，市町村あるいは病院といった単位で，Excel のピボットテーブルのように

自在に集計できるよう加工されたデータシステムを「データウェアハウス(DWH)」と呼ぶ。 

市町村や自治体の保健医療福祉計画の策定を支援するため，2015 年度より厚生労働科学研究と

して「保健医療福祉計画策定のためのデータウェアハウス構築に関する研究」がスタートした。初

年度において e-STAT等で公表された市町村別の様々なデータを DWH化加工し，Excelあるいは

ACCESSファイルとして DVDを全国の保健所に配布した。 

 しかし，本研究班の究極の目標は，ウェブ上で Excelピボットテーブルのようにデータを自在に

活用できる形態である。このほどようやく，試行版をウェブ上での公開にもってくることができた。

試行版は(http://www.jmedicine.com)で公開されており，Excelの無い PCであってもネット接続で

きれば，ピボットテーブルのような感覚で使用できる。 

下記は，2015 年 7 月現在の病床機能報告の例であり，都道府県サイト上で公開されている病院

ごとの Excel等のファイルを，都道府県→医療圏→市町村→病院名にまでドリルダウンできるよう

に構成されている。項目も，下記の例では，医療機器の台数(大項目)→MRI，CT，その他(中項目)，

と病院ごと表示可能である。 

システムは，ウェブ上でピボットテーブル様の処理が可能な Nreco社がフリーウェアとして公開

している Java script プログラムを利用したが，チェックボックスによる選択，ソート，そして下

図のような，バーチャートの表示や，この他ヒートマップ表示も可能で優れている。 

 具体的な内容と活用法を実演しながら説明する。 

 

 

http://www.jmedicine.com/
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厚生労働科学研究健康安全・危機管理対策総合研究事業

保健医療福祉計画策定のためのデータ
ウェアハウス構築に関する研究

岡 本 悦 司
(福知山公立大学

研究代表者)

目的

保健所の保健医療福祉計画策定におけ
る役割を支援するため，全国保健所を対
象の計画策定・支援への取組状況を調
査するとともに，計画に役立つ様々な
データを保健所管轄区域及び二次医療
圏単位で自在に集計できるデータウェア
ハウス(DWH)を構築する。

２０１６年3月末，昨年度報告書を全国保
健所に送付(DVD付き)
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個票→クロス表

クロス表→キューブ化
(健康増進事業報告の胃がん検診の例)
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例）健康増進事業報告
市町村別のがん検診実施状況

健康増進事業報告DWH
(埼玉県朝霞保健所胃がん検診受診者数)
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地域保健事業報告DWH
子宮頸がんワクチン接種数の変化

DWH化したデータ一覧
• 健康増進事業報告
• 国民健康保険事業年報
• 市区町村のすがた(総務省)
• 市町村民税(総務省)
• 市町村決算状況(総務省)
• 自殺に関する警察統計(警察庁)
• 住民基本台帳人口(総務省)
• 将来人口推計(社会保障・人口問題研究所)
• 人口動態総覧
• 人口動態保健所・市区町村別
• 人口動態統計（出生，死産）
• 保険医療機関施設基準届出状況(地方厚生局)
• DPC病院別データ(中医協)
• 介護保険事業報告
• 保健師活動領域調査
• 医療施設調査
• 患者調査(二次医療圏のみ)
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病床機能報告
活用できるか？

ウェブ上での公開
http://www.jmedicine.com

【実演】

※開発途上につき，閲覧しにくくなること
がありますので御了承ください。
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病床機能報告レセプト件数

都道府県を選択
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医療圏をドラグドロップ

病院単位にドリルダウン
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ソート機能

項目別[施設基準の有無等]
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富山県内市町村別

富山市内の医療機関にドリルダウン
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病床数等の数値編
データが大きいため都道府県別

検索のコツ
大分類で絞りこむ
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病院ごとに医療機器台数順にソート

今後の計画
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進捗状況
• 膨大なデータをサー
バーで処理してウェブ
上に表示できるシステ
ムを構築中

• 12のCPUを並列処理
するhadoopサーバー
を構築した(14億件

データを数時間で処理
可能)



 
 

 
 
 

第75回日本公衆衛生学会 
(2016年11月大阪) 

 
演題 

 
  



第 75回（2016） 日本公衆衛生学会 抄録 

演題（40字以内）32 

DWH-CUBEを活用することによるがん検診未受診対策への有用性 

国立保健医療科学院 森永裕美子，藤井 仁，岡本悦司 

 

抄録（980字以内） 

【目的】既存の公的データを統合したデータウェアハウスに（DWH）おいて，キューブ（CUBE）

化したことによって抽出しやすくなったデータ（DWH-CUBE ，以下 CUBEと示す）を，現場の対

策にどのように活用できるのか，その活用案を検討し，CUBEの活用が有用であることへの示唆を得

ることとした。  

【方法】地域保健・健康増進事業報告のがん検診に関する e-stat 収載データを CUBE 化したものの

うち，子宮頸がん検診・乳がん検診及び胃がん検診の，年齢別（胃がんは性別も含む）に「要精密検

査受診者数」「がんであった者数」「（要精検者のうち）未受診者数」の項目をピボットテーブルにて

抽出した。要精密検査受診者（a）のうち，結果「がんであった者（b）」との比から，要精検者未受

診者（c）における「がんの可能性のある者」（d）の推計比で類推値を算出した。（a：b＝c：d） 

【結果】本研究で取り上げたモデル県の子宮頸がん検診では，30～44 歳代での未受診者に，がんで

あることの可能性が高いことを示す類推値であり，乳がん検診では，特に 45～54 歳代と 60～64 歳

代の未受診者類推値が高かった。胃がん検診（全国）においては，40 歳代では男女差はさほどない

が，50歳代から徐々に男性が高い類推値を示し，多い時で男性は女性の 5～6倍の類推値を示した。 

【考察】がん検診の経年データが CUBE 化されると，問題意識をもった分析目的に合わせてデータ

の集計や抽出がしやくなる。本研究では，未受診者対策を検討するための一指標として類推値を算出

できたことで，視覚化・見える化が可能となり，自組織における対策の方向性を検討することに活用

できると考えられた。  

【結論】CUBEでは，経年的かつ膨大な既存データを容易に分析データとして変換でき，実践（対策

のための参考にすること）につなげることができるツールとしての有効性が示唆された。さらに，目

的に応じて使えるように活用例を提示することで実践への活用が簡易になると考えられる。 

本研究は，厚生労働省科学研究「保健医療福祉計画策定のためのデータウェアハウス構築に関する研

究（研究代表者；岡本悦司）」の一環として実施された。 

 




