
令和元年度 第２回長野県国民健康保険運営協議会 次第 
  

日 時 令和 2年 2月 6日（木） 

                      13 時 30 分から 15 時 30 分まで 

                      場 所 長野県庁議会増築棟 405 号会議室 

 

１ 開 会  

 

２ あいさつ  

 

３ 会議事項  

（１）令和２年度国保事業費納付金等の算定結果について・・・・・・・・・・【資料１】 

（２）令和２年度長野県国民健康保険特別会計予算案について・・・・・・・・【資料２】 

（３）長野県国民健康保険料（税）水準の統一に向けたロードマップ（素案）について 

・・・・・・【資料３】 

（４）令和２年度に長野県が実施する保健事業について・・・・・・・・・・・【資料４】 

（５）その他 

 

４ 閉会 
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国⽴大学法人信州大学経法学部

公⽴大学法人　⻑野県⽴大学　グローバルマネジメント学部

⻑野県弁護⼠会

令和元年度 第２回 ⻑野県国⺠健康保険運営協議会
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令和２年度国保事業費納付金等の算定結果について 

 

令和２年度国保事業費納付金等の算定結果は以下のとおりです。 

 

１．納付金額 
ア 県全体の納付金総額（一般分）の状況 

区分 
一般分納付金額（※1）（億円） 

対前年比(a／b) 
R2（a) H31（b) 

医療分 ３３７ ３９６ 84.96％ 

後期高齢者支援金分 １２６ １３０ 96.81％ 

介護納付金分 ４７ ４７ 99.36％ 

合計 ５１０ ５７４ 88.84％ 

※1 一般分と退職被保険者等分は区分経理しているため、別々に納付金額を算定している。な

お、退職被保険者等とは、平成 26 年度までに会社等を退職して国保に加入し、年金（厚生

年金等）を受けられる65歳未満の人とその家族（被扶養者）。 

 

イ 県平均の一人当たり納付金額（一般分）の状況 

県平均一人当たり納付金額（※2）（円） 

R2（a) H31（b) 対前年比(a／b) 

117,919 127,184 92.72％ 

※2 医療分・後期高齢者支援金分・介護納付金分の合算額 

 

ウ 県全体の納付金額（一般分）がH31と比較して減少した理由 

医療分は、保険給付費等の見込みはH31からほぼ横ばいとしている一方、主に前期高齢者交付

金の見込みがH31と比較して大幅に増加（※3）したことや、H30決算繰越金等を納付金総額の減

算に活用したため、納付金額が大幅に減少している。 

後期分・介護分は、国保の被保険者数が減少していることや、高齢化（対象者の増加）及び報

酬改定に伴う医療費・介護費の増加により、後期支援金、介護納付金の総額は減少しているもの

の、一人当たり納付金は増加している。 
 

※3 前期高齢者交付金とは、65歳から74歳の前期高齢者の医療費について、保険者間の負担

の不均衡を調整するために交付される交付金。国保特別会計の約３割を占めるため、当該

交付金の増減は納付金額に大きく影響する。R2は、H31と比較して返還額が大幅に減少し、

R2に交付される前期交付金が増加したことから、医療分の納付金額が減少した（詳細は参

考１参照）。 

 

 

資料１ 



２ 
 

 

 

エ 激変緩和措置の状況 

① 措置基準 

納付金額が H28 と比較して一定割合 106.52％以上増加する市町村に激変緩和措置を実施。な

お、一定割合は、「自然増＋α（※4）」により算定される。（参考２参照）。 

※4 ＋αとは、年々激変緩和措置を縮小させていくための調整値。H31 年度以降毎年度、1.26%

増加させていくことで、激変緩和の対象を縮小していく。今回の算定では2年分の、＋α＝2.52％

（対H28比）。 

 

② 激変緩和対象市町村数 

20市町村（H31は50市町村） 

 

③ 激変緩和措置に要した総額 

約１億８千万円［緩和対象市町村の納付金算定額を減額］（対前年比21億円減） 

 

オ 市町村別の納付金額（一般分）＜別紙１＞ 

納付金は、所得水準・被保険者数・世帯数の県全体に占める各市町村のシェア及び医療費水準

に応じて各市町村に配分されることから、所得・被保険者数・世帯数のシェアや、医療費水準が

H31納付金算定時から増減することに伴い、納付金は増減している。 

 

＜参考：各市町村の納付金額の算出方法＞ 

県全体の納付金総額を、各市町村の被保険者数・世帯数・所得額に応じて按分した額に、

各市町村の医療費水準を反映させて（＝医療費が高い市町村は納付金が高い）、各市町村の

納付金額を算出。 

 

２．標準保険料率＜別紙２＞ 
ア 都道府県標準保険料率 

都道府県間の保険料水準の比較を行うための保険料率であり、全国統一の算定基準（２方式（所

得割・均等割））で算出される。 

 

イ 市町村標準保険料率 

市町村間の保険料水準の比較を行うための保険料率であり、県から示された納付金等を賄うこ

とができる料率について県内統一の算定基準（３方式（所得割・均等割・平等割））で算出。 

実際の保険料率は、市町村標準保険料率を参考として各市町村が決定するため、今回の算定結

果がR2の実際の保険料率を示すものではない。 

 

３.今後の市町村における保険料率の検討について 
市町村においては、市町村別の納付金額や市町村標準保険料率等の算定結果を参考として、基金

等の活用により、これまでの保険料率を踏まえ検討し、決定する（詳細は参考１参照）。 



（単位：円）

H31 R2
対

前年比
H31 R2

対
前年比

1 長野市 8,303,509,699 128,484 118,773 92.44% 40 木曽町 245,883,799 115,783 111,209 96.05%

2 松本市 5,959,208,120 137,614 126,832 92.16% 41 上松町 87,553,037 114,187 105,486 92.38%

3 上田市 3,581,154,083 127,987 115,715 90.41% 42 南木曽町 93,866,738 134,353 114,611 85.31%

4 岡谷市 1,076,825,698 122,260 117,750 96.31% 43 木祖村 73,883,892 122,849 117,650 95.77%

5 飯田市 2,257,636,478 124,967 113,615 90.92% 44 王滝村 11,459,675 91,807 88,151 96.02%

6 諏訪市 1,205,408,045 127,142 123,114 96.83% 45 大桑村 82,238,760 118,402 112,965 95.41%

7 須坂市 1,249,683,102 131,219 117,363 89.44% 46 筑北村 130,334,299 126,081 118,810 94.23%

8 小諸市 1,071,777,885 116,920 108,184 92.53% 47 麻績村 67,232,482 126,151 116,723 92.53%

9 伊那市 1,560,556,970 125,651 116,347 92.60% 48 生坂村 52,480,881 124,692 108,208 86.78%

10 駒ヶ根市 688,234,203 119,258 111,149 93.20% 49 山形村 305,353,144 146,141 140,976 96.47%

11 中野市 1,333,361,884 130,577 125,682 96.25% 50 朝日村 146,545,105 141,183 131,313 93.01%

12 大町市 684,711,282 121,425 109,782 90.41% 51 安曇野市 2,471,050,370 131,174 120,557 91.91%

13 飯山市 541,355,147 126,892 111,689 88.02% 52 池田町 259,083,305 110,321 110,483 100.15%

14 茅野市 1,327,626,598 124,623 116,265 93.29% 53 松川村 244,792,546 128,635 120,291 93.51%

15 塩尻市 1,765,557,062 133,490 127,128 95.23% 54 白馬村 316,375,887 107,854 100,660 93.33%

16 千曲市 1,296,517,359 126,000 113,381 89.99% 55 小谷村 86,771,254 103,752 94,317 90.91%

17 佐久市 2,337,979,134 122,110 112,685 92.28% 56 松川町 319,626,614 118,452 106,613 90.01%

18 佐久穂町 295,450,467 108,546 113,722 104.77% 57 高森町 290,797,176 117,098 111,802 95.48%

19 小海町 146,215,020 133,261 124,863 93.70% 58 阿南町 93,459,842 106,539 106,568 100.03%

20 川上村 379,419,440 148,023 144,156 97.39% 59 阿智村 152,524,725 114,060 108,174 94.84%

21 南牧村 240,395,209 150,078 145,079 96.67% 60 平谷村 11,789,108 120,331 119,082 98.96%

22 南相木村 41,752,821 136,526 123,529 90.48% 61 根羽村 19,008,307 96,013 92,723 96.57%

23 北相木村 26,722,873 141,673 140,647 99.28% 62 下條村 74,160,750 110,298 94,113 85.33%

24 軽井沢町 756,351,390 137,180 131,083 95.56% 63 売木村 10,288,755 81,481 78,540 96.39%

25 御代田町 448,765,501 136,602 122,882 89.96% 64 天龍村 27,974,953 96,322 107,184 111.28%

26 立科町 196,856,426 120,411 108,044 89.73% 65 泰阜村 33,940,726 110,407 101,316 91.77%

27 長和町 163,044,159 114,739 105,122 91.62% 66 喬木村 133,781,119 114,195 108,325 94.86%

28 東御市 766,478,280 120,452 115,018 95.49% 67 豊丘村 143,304,733 105,171 101,204 96.23%

29 青木村 119,802,370 131,597 115,528 87.79% 68 大鹿村 27,781,108 88,730 86,816 97.84%

30 坂城町 362,653,646 129,206 120,203 93.03% 69 小布施町 320,874,618 127,005 120,857 95.16%

31 下諏訪町 418,792,545 116,240 112,007 96.36% 70 高山村 206,261,707 116,438 117,662 101.05%

32 富士見町 364,380,203 123,385 112,221 90.95% 71 山ノ内町 419,911,527 132,788 116,287 87.57%

33 原村 302,017,585 137,370 120,759 87.91% 72 木島平村 140,570,764 126,731 119,737 94.48%

34 辰野町 428,391,247 113,790 104,767 92.07% 73 野沢温泉村 110,293,275 117,060 106,358 90.86%

35 箕輪町 533,262,096 119,859 115,876 96.68% 74 信濃町 256,752,878 125,351 110,956 88.52%

36 飯島町 219,542,783 114,712 112,069 97.70% 75 飯綱町 315,417,995 120,112 115,200 95.91%

37 南箕輪村 333,172,317 127,931 120,192 93.95% 76 小川村 68,219,523 125,866 119,474 94.92%

38 中川村 121,688,459 115,873 107,404 92.69% 77 栄村 50,604,257 115,320 107,212 92.97%

39 宮田村 190,884,384 119,361 116,892 97.93% 50,999,391,604 127,184 117,919 92.72%

※１人当たり納付金額＝納付金総額÷当該年度被保険者数（推計値）
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令和２年度市町村別納付金額一覧（一般被保険者分）

合計

１人当たり納付金額
令和２年度
納付金額

市町村名No

１人当たり納付金額
令和２年度
納付金額

市町村名No

別紙１



○　標準保険料率は、都道府県及び市町村間の保険料水準の比較を行うための参考料率であり、各市町村の

納付金から市町村個別の公費等の見込み額を控除し、独自に行う保健事業費や任意給付等の費用の見込み

額を加算した、その市町村の保険料として集めるべき必要額を基にして算出した料率。従って、市町村個別の

基金や余剰金、法定外繰入れ等の影響は加味していないため、実際に市町村が賦課する保険料率を示すもの

ではないことに留意。

医療分 支援金分 介護分 医療分 支援金分 介護分 医療分 支援金分 介護分

1 長野市 6.78 2.54 2.36 24,525 9,522 10,237 25,381 8,589 8,412

2 松本市 7.05 2.50 2.37 25,504 9,346 10,270 26,394 8,430 8,439

3 上田市 6.26 2.46 2.31 22,632 9,219 10,015 23,423 8,315 8,230

4 岡谷市 6.42 2.40 2.21 23,199 8,986 9,581 24,010 8,105 7,873

5 飯田市 5.94 2.47 2.32 21,478 9,248 10,043 22,228 8,341 8,253

6 諏訪市 6.24 2.37 2.37 22,559 8,888 10,273 23,347 8,016 8,441

7 須坂市 6.44 2.47 2.29 23,275 9,235 9,943 24,088 8,329 8,171

8 小諸市 5.74 2.42 2.23 20,763 9,051 9,656 21,488 8,164 7,934

9 伊那市 5.86 2.43 2.29 21,186 9,084 9,944 21,926 8,194 8,172

10 駒ヶ根市 5.70 2.41 2.27 20,618 9,017 9,834 21,338 8,133 8,081

11 中野市 6.70 2.46 2.32 24,217 9,216 10,054 25,063 8,312 8,261

12 大町市 6.20 2.42 2.24 22,430 9,054 9,729 23,214 8,167 7,994

13 飯山市 6.10 2.33 2.21 22,066 8,708 9,602 22,837 7,854 7,890

14 茅野市 5.79 2.46 2.30 20,937 9,200 9,995 21,668 8,298 8,213

15 塩尻市 6.48 2.47 2.33 23,425 9,236 10,095 24,243 8,330 8,295

16 千曲市 5.96 2.43 2.31 21,559 9,081 10,013 22,312 8,191 8,228

17 佐久市 6.10 2.41 2.25 22,072 9,032 9,742 22,842 8,146 8,005

18 佐久穂町 6.20 2.47 2.33 22,428 9,231 10,118 23,212 8,326 8,314

19 小海町 5.43 2.43 2.28 19,622 9,081 9,888 20,307 8,191 8,125

20 川上村 5.25 2.36 1.72 18,996 8,836 7,440 19,660 7,970 6,114

21 南牧村 5.33 2.31 1.86 19,289 8,662 8,073 19,963 7,813 6,633

22 南相木村 5.98 2.43 2.37 21,629 9,105 10,270 22,384 8,213 8,439

23 北相木村 6.27 2.44 2.37 22,660 9,145 10,260 23,452 8,249 8,431

24 軽井沢町 6.34 2.48 2.28 22,930 9,281 9,887 23,731 8,371 8,124

25 御代田町 5.72 2.31 2.13 20,695 8,654 9,260 21,418 7,806 7,609

26 立科町 5.08 2.47 2.23 18,383 9,258 9,663 19,025 8,351 7,940

27 長和町 5.90 2.35 2.22 21,328 8,794 9,609 22,073 7,932 7,896

28 東御市 6.70 2.48 2.28 24,209 9,288 9,905 25,055 8,377 8,139

29 青木村 6.61 2.43 2.33 23,905 9,086 10,112 24,740 8,196 8,309

30 坂城町 6.42 2.45 2.29 23,201 9,157 9,913 24,011 8,260 8,146

31 下諏訪町 6.20 2.34 2.24 22,433 8,746 9,723 23,217 7,888 7,990

32 富士見町 5.77 2.44 2.33 20,875 9,137 10,110 21,604 8,241 8,308

33 原村 5.55 2.49 2.34 20,084 9,311 10,148 20,786 8,399 8,339

令和２年度　標準保険料率一覧表
１．R2標準保険料率の留意点

２．都道府県標準保険料率

３．市町村標準保険料率

No 市町村名
所得割率（％） 均等割額（円） 平等割額（円）

別紙２

医療分 支援金分 介護分 医療分 支援金分 介護分
6.38 2.47 2.31 37,388 14,230 16,959

長野県
所得割率（％） 均等割額（円）
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医療分 支援金分 介護分 医療分 支援金分 介護分 医療分 支援金分 介護分

34 辰野町 5.47 2.46 2.36 19,786 9,190 10,226 20,477 8,289 8,403

35 箕輪町 5.82 2.41 2.27 21,039 9,029 9,855 21,773 8,144 8,098

36 飯島町 5.96 2.43 2.28 21,533 9,105 9,872 22,285 8,213 8,112

37 南箕輪村 6.06 2.39 2.25 21,904 8,933 9,748 22,669 8,057 8,010

38 中川村 5.51 2.48 2.30 19,924 9,283 9,996 20,620 8,373 8,214

39 宮田村 6.09 2.45 2.33 22,019 9,152 10,090 22,788 8,255 8,291

40 木曽町 5.81 2.42 2.20 21,010 9,040 9,560 21,744 8,154 7,856

41 上松町 6.05 2.47 2.41 21,877 9,262 10,434 22,641 8,354 8,574

42 南木曽町 6.28 2.42 2.21 22,720 9,070 9,567 23,513 8,181 7,861

43 木祖村 5.93 2.44 2.22 21,442 9,121 9,643 22,190 8,227 7,924

44 王滝村 3.92 2.39 2.31 14,163 8,928 10,010 14,658 8,053 8,225

45 大桑村 6.54 2.51 2.29 23,639 9,393 9,934 24,464 8,472 8,163

46 筑北村 6.62 2.36 2.24 23,931 8,825 9,726 24,767 7,960 7,992

47 麻績村 5.92 2.32 2.18 21,421 8,688 9,441 22,169 7,836 7,758

48 生坂村 6.44 2.34 2.16 23,294 8,763 9,366 24,108 7,904 7,696

49 山形村 6.51 2.35 2.23 23,547 8,796 9,689 24,369 7,934 7,962

50 朝日村 5.88 2.46 2.35 21,274 9,192 10,207 22,017 8,291 8,387

51 安曇野市 6.67 2.39 2.29 24,118 8,958 9,917 24,961 8,080 8,149

52 池田町 6.48 2.50 2.37 23,420 9,358 10,280 24,238 8,441 8,447

53 松川村 6.23 2.45 2.29 22,521 9,177 9,913 23,307 8,277 8,146

54 白馬村 5.63 2.30 2.26 20,370 8,606 9,810 21,082 7,763 8,061

55 小谷村 4.76 2.35 2.26 17,193 8,789 9,822 17,794 7,927 8,071

56 松川町 5.70 2.45 2.32 20,617 9,183 10,062 21,337 8,283 8,268

57 高森町 5.91 2.39 2.21 21,373 8,941 9,598 22,120 8,064 7,887

58 阿南町 5.73 2.03 1.36 20,731 7,599 5,899 21,455 6,854 4,847

59 阿智村 6.38 2.46 2.32 23,053 9,219 10,081 23,859 8,315 8,284

60 平谷村 6.86 2.29 2.27 24,802 8,578 9,848 25,668 7,737 8,093

61 根羽村 3.81 2.45 2.33 13,776 9,181 10,089 14,257 8,281 8,291

62 下條村 4.37 2.42 2.33 15,818 9,042 10,109 16,370 8,156 8,307

63 売木村 1.06 2.40 2.29 3,841 8,989 9,949 3,975 8,108 8,175

64 天龍村 3.98 2.41 2.22 14,393 9,031 9,634 14,896 8,146 7,917

65 泰阜村 5.23 2.34 2.31 18,898 8,743 10,015 19,558 7,886 8,230

66 喬木村 5.67 2.35 2.21 20,499 8,813 9,572 21,215 7,949 7,866

67 豊丘村 5.16 2.32 2.23 18,663 8,686 9,675 19,315 7,835 7,950

68 大鹿村 3.97 2.34 2.30 14,355 8,745 9,996 14,856 7,888 8,214

69 小布施町 6.07 2.35 2.32 21,933 8,814 10,063 22,699 7,950 8,269

70 高山村 6.88 2.51 2.34 24,893 9,381 10,147 25,762 8,462 8,338

71 山ノ内町 6.22 2.53 2.27 22,492 9,471 9,838 23,278 8,542 8,084

72 木島平村 6.22 2.40 2.24 22,476 8,980 9,730 23,261 8,099 7,995

73 野沢温泉村 5.31 2.40 2.22 19,209 8,970 9,618 19,879 8,090 7,903

74 信濃町 5.92 2.42 2.25 21,392 9,055 9,766 22,139 8,168 8,025

75 飯綱町 6.52 2.37 2.23 23,584 8,855 9,672 24,408 7,987 7,948

76 小川村 7.18 2.39 2.23 25,975 8,937 9,675 26,883 8,061 7,951

77 栄村 5.18 2.38 2.32 18,728 8,924 10,045 19,382 8,049 8,254

均等割額（円） 平等割額（円）
No 市町村名

所得割率（％）

5 



療養給付費等負担金
国調整交付金
県繰入金等
622億円

（34.6%）

前期高齢者交付金
604億円

（33.5%）

納付金
574億円

（31.9%）

療養給付費等負担金
国調整交付金
県繰入金
繰越金等
646億円

（36.2%）

前期高齢者交付金
630億円

（35.2%）

納付金
510億円

（28.6%）

保険料（※4）

市町村独自財源
により、保険料
負担を圧縮

①県全体の保険給付費等(※1)の財源構成 ②各市町村の納付金の財源構成

※1 後期高齢者支援金、介護納付金、前期高齢者納付金等を含む

H31 R2

各
市
町
村
の
納
付
金

保
険
給
付
費
等

(※

1)

1800
億円

令和２年度納付金総額（一般被保険者分）の概要

・所得
・被保険者数、世帯数
・医療費水準
の多寡に応じて市町村ご

との納付金を算定

保
険
給
付
費
等

(※

1)

1786
億円

▲64億円

+26億円

＋24億円

※3 国特別調整交付金分、県繰入金2号分、特定健診負担金分、保険者努力支援制度交付金分

▲14億円1800億円 1786億円

参考１

※2 前期高齢者交付金の近年の推移 年度
当年度
概算額

前々年度
精算額

当年度
交付額

R2 632億 ▲2億 630億

H31 625億 ▲21億 604億

H30 636億 4億 640億

H29 656億 18億 675億

H28 628億 ▲1億 626億

(※2)

45万1千人 43万2千人（被保険者数）

財政調整基金

繰越金

保険給付費等交付金
特別交付金（※3）等

※4 実際の保険料には、任意給付や保健事業費等の費用も含まれる。

（参考）保険料の構成

納付金
（公費等控除後）

任意給付・
保健事業費等

保険料

（3方式）
所得・被保険者数・世帯数に応じて賦課
（4方式）
所得・固定資産税額・被保険者数・世帯数に応じて賦課

12万7千円 11万8千円（一人当たり納付金額）

6
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■激変緩和措置のイメージ 

 

制度改正前

自然増

H28 H30 H31 H32

①保険税率決定の基になる金額＝制度改正前の納付金相当額（※）より制度改正後の納付金額が増加

②激変緩和措置としてＡ市に公費を投入

③激変緩和措置により、保険税率決定の基礎となる金額が制度改正前の水準程度に減少

④激変緩和措置額は一定の率を積み増すことにより年々減少させる→→→＋α

　（６年間で措置額が０円となるよう一定の率を設定するが、毎年度２％以内。

　　上限を設けることにより６年経過しても措置額が０円とならない市町村がある場合に措置期間延長。）

※納付金相当額とは

　　制度改正前の市町村単位で、保険給付費の支払いのための、公費を除いた保険料で集めるべき額

　　納付金相当額≒保険給付費－公費

①納付金相当額

＝保険税率決定
の基になる金額

②激変緩
和措置額

②激変緩和
措置額

②激変緩和
措置額

自然増分

④一定の率
（２％上限）

③措置後
の

納付金額

③措置後の
納付金額

③措置後の
納付金額

制度改正後

④一定の率
（２％上限）④一定の率

（２％上限）

自然増
自然増

制度改正に

伴う負担増

①
措
置
前
の
納
付
金
額

参考２ 
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１　納付金等算定の流れ（イメージ）

① 保険給付費の算定

※実際の保険給付費は高額医療費が

　含まれるため８割を超えている状況

② 前期高齢者交付金金等の控除

③ 国庫・県支出金及び公費支援の控除

保険料部分 公費負担部分

　※前期高齢者交付金等を控除後の部分は
　　保険料と公費で半分づつ負担

　※保険料負担部分について保険料軽減や
　　保険者支援など公費による支援

50% 50%

④ 各市町村の納付金額の算定

※市町村標準保険料率を併せて提示
　（3方式の場合）
均等割 ○○,○○○円
平等割 △△,△△△円
所得割 　　□　％

※実際の保険料率は上記保険料率を参考
に市町村が決定

（４方式）
均等割 ○○,○○○円
平等割 △△,△△△円
所得割 　　□　％
資産割 　　◇　％

各市町村の納付金額

保険料収納
必要総額

令和２年度納付金算定について

７割※ 3割

＜医療費水準・所得水準を反映し配分＞

保険料収納必要総額

※前期高齢者の加入状況等に
より交付

イメージ　１

医療費

保険給付費

前
期
高
齢

者
交
付
金

国
・
県

支
出
金

Ｂ町Ａ市

Ｃ村

自己負担

公費支援

参考３

９



：

※１　医療費水準は100％反映（≠統一保険料水準）

※２　高額医療費（80万円超）は全市町村で共同負担

　　　　（医療費実績調整）

※３　所得額は賦課できる所得限度額の総計で按分

　　　　＜国基準＞

※１　応益分は「均等割分」と「平等割分」に配分

　　　（割合＝長野県の過去3年間の実績平均）

A村 ① A村 ② ※２　配分方式は3方式（所得割、均等割、平等割）
0.8

B町 ③ B町 ④

Ｃ市 ⑤ Ｃ市 ⑥

【各市町村の納付金基礎額】
Ａ村＝ ①＋②
B町＝ ③＋④
C市＝ ⑤＋⑥

※実際の納付金額は上記納付金基礎額に審査支払手数料や地方単独事業の減額調整分等を加算。

※長野県では世帯数も勘案

＜被保険者数で按分＞ ＜所得額で按分＞

【人数シェア】 【所得シェア】

全国平均一人当たり所得

道府県平均一人当たり所得

保険料収納必要総額
（納付金算定基礎額）

※β＝応能分への納付金の配分
　　　 　割合を調整

応益分 応能分

51 49

1 β（0.95977…）※

・
・
・
・
・

1.0

1.2

＜各市町村の医療費水準を反映＞

（医療費水準高い：厚く）
（医療費水準低い：薄く）

（医療費水準高い：厚く）
（医療費水準低い：薄く）

（所得水準高い：長く）
（所得水準低い：短く）

応益分 応能分

６

＋

イメージ ２

Ｐ１

Ｐ２

Ｐ３

４
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２　市町村別標準保険料率算定の流れ（イメージ）

【減算】 個別に歳入となるものを控除する
・保険者支援制度（医療分）＜国:1/2　県1/4　市町村1/4＞

・国特別調整交付金（算定可能分）
・都道府県繰入金（2号分）（算定可能分）
・保険者努力支援制度（市町村分）
・特定健診等負担金

・出産育児一時金（法定繰入分）　など

【加算】 個別の諸経費を加える

・保健事業費
・葬祭諸費
・出産育児諸費
・直診勘定繰出金
・任意給付費
・特定健診費　　など

※適用収納率は各市町村の過去3年平均

←　当該市町村の所得水準により応能割賦課総額と応益割賦課総額に按分

＜３方式＞

Ｂ　均等割
賦課総額

Ｃ　平等割
賦課総額

※賦課限度額調整後

①納付金額

＜市町村別＞

②算定に必要な保険料総額

応能割
賦課総額

③調整後の算定に必要保険料総額

※確実に保険料総額を確保するため、収
納率で割り戻し加算。

Ⅰ

Ⅱ

Ａ　所得割
賦課総額

Ａ／所得総額（※）

Ｂ／被保険者総数

Ｃ ／ 世 帯 総 数

応益割
賦課総額

ひゅひょう標準的な収納率

所得割率

均等割額

平等割額

イメージ ３

Ｐ４

（ｄ）

（ｅ）
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令和２年度長野県国民健康保険特別会計予算案 
＜国民健康保険特別会計の概要＞ 

 健康増進課 

国民健康保険室 

１ 特別会計設置の目的 

 都道府県が国民健康保険財政運営の責任主体となり、市町村ごとの国保事業費納付金の

額の決定や、保険給付に必要な費用を市町村に対して支払うことにより、国保財政の収入

と支出を管理するために特別会計を設置する。 

※ 国民健康保険法第10条に基づく設置 

 

２ 国民健康保険特別会計のイメージ 

 
 

３ 令和２年度歳入歳出予算の構成 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1,816億円
(R元：1,832億円）

⑤保険給付費等交付

金 1,448億円

80％

⑥後期

高齢者

支援金

260億円

14％

⑦介護納付金

96億円

5％

その他

12億円

1％

④分担金及び負担金

（国保事業費納付金）

510億円 28％

①国庫支出金

520億円

29％

②前期高齢

者交付金

630億円

35％③繰入金

118億円 6％

1,816億円
(R元：1,832億円）

繰越金・その他

38億円 2％

②前期高齢者交付金 
 65 歳以上の被保険者加入割合に応じ 
交付される交付金 

④国保事業費納付金の種類 
医療給付費分・後期高齢者支援金分 

・介護納付金分 

⑤保険給付費等交付金の種類 
【普通交付金】 

市町村の保険給付費を全額交付 
【特別交付金】 

市町村の個別の事情に着目して交付 

歳 入 歳 出 

 

資料 ２ 

 

＜参考：当初予算比較＞

R元 R2 R元 R2

 ①国庫支出金 529 520 98.3%
 ⑤保険給付費
　 等交付金

1,463 1,448 99.0%

 ②前期高齢者
　 交付金

604 630 104.3%
 ⑥後期高齢者
　 支援金等

266 260 97.7%

 ③繰入金 120 118 98.3%  ⑦介護納付金 95 96 101.1%

 ④納付金 576 510 88.5% 　その他 8 12 150.0%

　繰越金 ‐ 35 皆増 ‐ ‐ ‐ ‐

　その他 3 3 100.0% ‐ ‐ ‐ ‐

合　計 1,832 1,816 99.1% 合　計 1,832 1,816 99.1%

歳　入
金額(億円) 金額(億円)

前年比 前年比歳　出



２ 

 

【参考】･･･繰越金（35 億円）の内訳 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

前期高齢者交付金
返還［約2億円］

普通交付金
返還金［約14億円］

一般分納付金［約19億円］

療給負担金等公費
返還［約26億円］

退職者医療交付金
返還［約1.4億円］

退職分納付金
市町村へ返還［約1億円］

前期高齢者交付金
返還［約2億円］

　　　県全体の納付金から減算

＋

　　全額返還［約30億円］
決算剰余金
約49億円

歳出
1,819億円

歳入
1,868億円



長野県国民健康保険料（税）水準の統一に向けたロードマップ（素案） 

 

■はじめに 

  策定の背景・目的 

   ○H30.4 国保制度改正により財政運営が都道府県単位化 

   ○国の動向及び市町村長の意見⇒国保料（税）水準の統一を 

 

■課題と対応 

 ○被保険者のメリット・デメリット 

  →大人数でリスクを分かち合うこと、市町村単位の枠を超えて ALL 信州 or 広域的に

健康課題を分析・対応することが出来ることもメリットに 

○市町間格差 

→医療費・医療提供体制・保健事業・収納率 など 

 ○市町村独自事業等 

→任意給付・算定方式・各種基準のばらつき など 

           ↓ 

 ○ロードマップの策定［方向性や統一時期の明示］ 

  →市町村との意見交換 

ＷＧの設置、全市町村長（担当者）への説明 

  →県国保運協やパブコメによる意見聴取 

 

■ロードマップの内容 

 ○統一時期 

3 回目の国保運営方針改定後の『R9 年 4 月～』を目標など 

 ○統一の内容 

   完全統一／収納率反映／医療費未反映／市町村ごとの任意給付／二次医療圏  

等を踏まえたもの 

【令和２年度に行うこと】 

統一までの過程として、次の２方式のたたき台を例示し、どちらにするか決定 

  ①個々の市町村から直接全県統一を図る 

  ②個々の市町村から二次医療圏の統一を挟み、最終的に全県統一を図る 

 ○統一のメリット・デメリット 

 ○統一までのスケジュール 

   →二次医療圏を挟むにしても、仮に令和 9 年 4 月には全県統一とすることとして、

特にデメリットに関する検討を進めていく。 

   →二次医療圏を挟む場合、仮に途中の令和 6 年 4 月で二次医療圏の統一を目指す。 

   →現行の激変緩和期間（～R5）や統一後の激変緩和措置についても検討する。 

資料３ 

N0450012
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１ 

 

令和２年度に長野県が実施する保健事業について 
健康増進課 

国民健康保険室 

 

 
 

 

１ 目 的（背景） 

○糖尿病性腎症重症化予防を国保運営方針の医療費適正化として重点的に取組むこと 

とし、また、保険者努力支援制度の評価指標となっている。 

 ○小規模市町村においては、保健師が少ないため健康増進等の業務にあたり、重症化予 

  防に特化した取組みが手薄となっている。 

 ○市町村保健師として、重症化予防に関する専門知識や経験が乏しく十分な保健指導等 

  が実施できない現状がある。 

 

 ◎県としては、国保運営の財政責任主体として、県全体の医療費適正化に取組む必要が 

あるため、人材的支援により知識付与等の人材育成の取組みを促進する。 

  

２ 事業内容 

（１）対象市町村 

小規模市町村（国保被保険者数 3000 人未満）の要望による。 

⇒４団体程度、対象者数は５名×４団体＝２０名 

※希望市町村が多い場合は、市町村事情を勘案 

（２）派遣形態 

   ○アドバイザー派遣希望日等の年間計画を年度当初に提出 

   ○アドバイザーの日程調整を市町村と行った上で実施計画を策定し、派遣 

    ※アドバイザー：専門知識及び市町村勤務経験のある保健師を想定 

（３）業務内容 

  ○県での研修、担当者との打ち合わせ 

  ○市町村との打ち合わせ、資料作成、データ分析等支援 

   ○保健指導の訪問同行、電話等による保健指導 

  ○かかりつけ医との連携支援 

（４）派遣数及び派遣日数   

  ○アドバイザー1名を予定しているが、派遣市町村により、さらに１名を想定 

  ○月９日程度の派遣日数（年間１１３日程度）《アドバイザーの人材確保面から》 

 

※令和元年度実績：アドバイザー１名を派遣し、２村（平谷村、根羽村）を支援 

 

３ 当初予算（案）額  ２，０７４千円 

資料４ 

市町村糖尿病性腎症重症化予防アドバイザー派遣事業（案） 



２ 

 

 

 

 

１ 目 的（背景） 

○本県の平均寿命はトップレベルにあるが、人生 100 年時代と言われる中、生涯を通じ健

康を維持することが重要となっている。しかし、本県の健康寿命※は必ずしも上位ではな

いため、不健康期間（日常生活に制限のない期間）をできるだけ短縮し、長い人生を元気

に過ごせるような支援が求められている。 

○40～50 歳代の健診受診率は高い（男性約 60％）が、退職後の 60～74 歳は低下（約 45％）

するなど、健康増進の取組に課題がある。 

◎そこで、国保加入を控えた定年前の被保険者を対象に、健診受診促進や疾病予防・フレイ

ル対策など地域の実情に応じた保健事業を協会けんぽ及び市町村と連携してモデル的に

取り組み、切れ目のない健康づくり支援体制を整備することで健康長寿の実現をめざす。  

【参考】 

 平均寿命（2015 年） 健康寿命※（2016 年） 不健康期間 

男性 81.75 歳 （2 位） 72.11 歳（20 位） 約 10 年 

女性 87.675 歳（1 位） 74.72 歳（27 位） 約 13 年 

         ※「日常生活に制限のない期間の平均」（国民生活基礎調査） 

 

２ 事業内容 

（１） 退職後国保加入者への支援に係る市町村国保の実態把握 

○ 実態調査の実施 

○ 市町村助言や会議等の機会を活用しての現状把握 

○ 退職後国保加入者の健康課題の分析 

（２） 協会けんぽ及び市町村と連携した保健事業の実施（市町村の実情に応じてモデル的

に実施） 

○ 対象市町村の選定 

 市町村の要望、また、協会けんぽの希望する市町村等を想定（５市町村程度） 

     ○ 講演会、セミナー、体験型教室、相談会等の開催【委託により実施】 

      国保加入を控えた定年前の被保険者に対し、定年後の地域での生活に役立つ健

康情報や市町村国保の健康づくり施策などを学習できる機会の提供や退職後の健

康づくりに関する相談会等を開催する。 

（３） 退職後国保加入者への支援方策のとりまとめ 

※今後の方向性：次年度（R3）は小規模町村での共同実施や圏域での実施など、全県下で

の実施を視野に入れて展開する 

 

３ 当初予算（案）額  ４,７３５千円 

 

市町村国民健康保険健康長寿支援（地域・職域連携推進）モデル事業（案） 



３ 

 

 

 

１ 目的 

健康寿命の延伸と医療費適正化に向けて、国保データベース（ＫＤＢ）システムなどの

データを活用し、市町村国保における健康診査や疾病状況、更には医療費などの分析を行

い、健康課題を明確化するとともに、保健事業の取組評価を行うことにより市町村の保健

事業の効果的かつ効率的な実施を支援する。 

 

２ 事業内容 ≪健康課題の「見える化」と市町村支援≫ 

（１）健康課題の見える化（国保ヘルスアップ支援員） 

令和２年度のデータヘルス計画の中間評価を踏まえ、国保連との連携により、ＫＤＢ

システムを活用した市町村別・圏域別などのデータ分析を行い、保健福祉事務所や市町

村に向けて情報提供する。 

◆実施期間：令和２年４月～令和３年３月 

   ※令和元年度実績：市町村データヘルス計画における評価指標の作成 
 

（２）市町村の保健事業推進支援 

ア 保健福祉事務所を通じた市町村支援 

① 保健福祉事務所と共に市町村に対してデータ分析結果の情報提供を行うとともに、

健康課題の解決策を市町村と共に検討し、助言をすることで市町村における効果的な

保健事業の推進を支援する。 

② 保健福祉事務所と共に市町村支援のあり方を考える。 

  市町村保健事業に関する検討会（データヘルス検討会） 

  保健福祉事務所の市町村支援は、年間を通じ随時相談等に対応 

◆実施期間：令和２年４月～令和３年３月 

   ※令和元年度実績： 

○データヘルス担当者検討会の開催 ２回 

○保健福祉事務所において、重症化予防、生活習慣病予防、保健事業推進等支援 
 

イ 国民健康保険室と連携した市町村への直接的支援（国保ヘルスアップ支援員） 

◆令和２年 7 月～11 月 30 市町村 

     ※令和元年度実績：25 市町村 

          内容：データヘルス計画の実施状況 

特定健診・保健指導、重症化予防の取組の推進 など 
  

（３）生活習慣病重症化予防評価支援事業（委託事業） 

   生活習慣病の重症化予防等健康課題の現状から、効果的な保健事業の展開方法の検討、

更には評価指標についての検討を行うことにより、市町村保健事業の取組の推進を図る。 

 

３ 当初予算（案）額  ８，３４７千円 

国民健康保険市町村支援事業（案） 


