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本報告書は、スポーツ庁の委託事業として、みずほリサーチ＆テクノロジーズ株式会社
が実施した令和５年度Sport in Life推進プロジェクト「スポーツ実施率の向上に向けた

総合研究事業（スポーツによる社会課題解決推進のための政策に資する研究）」の成
果を取りまとめたものです。
従って、本報告書の複製、転載、引用等にはスポーツ庁の承認手続きが必要です。
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１．事業の目的

 過去の運動・スポーツ習慣化促進事業（平成 27年度～令和３年度）参加自治体に向けて、運動・スポーツ施策の継続状
況、事業実施中の取組内容、予算面等を把握するとともに、ヒアリング候補先を抽出すること

２．実施内容

 対象：運動・スポーツ習慣化促進事業実施自治体

 対象期間：無関心層・未実施層向け事業（平成 27年度～令和３年度）参加自治体（n=65｜5都道府県、60市町村）
医療との連携事業（令和元年度～令和３年度）参加自治体（n=19｜1都道府県、18市町村）

 調査方法：自治体担当者に対する回答票（Excelファイル）を添付した電子メールの発出
（事業内容によって調査票を２種類用意）

 調査期間：2023年5月15日～2023年6月2日
 回答数：70自治体（4都道府県、66市町村）※

※1つの自治体から２種類の調査票の回答があった場合は１自治体としてカウント
※どちらの事業にも参加している自治体が複数あることに留意

– 無関心層・未実施層向け事業調査票 59自治体（4都道府県、55市町村） ※回収率90.7％
– 医療との連携事業調査票 19自治体（1都道府県、18市町村） ※回収率100％

 調査項目
– 事業の共通目標とその評価、継続状況、予算状況について

– 事業を開始するまでの経緯、主導者（部署）、自治体課題・地域資源の把握、目標設定での参考資料

– 事業実施について（主導部署・外部連携先、成功に向けての取組内容、インセンティブ 等）

– 事業を効果的に進めるための工夫について（時間や場所、内容、安全確保、連携先、データ共有 等）

– 事業継続・自走化に向けた取組について（うまくいった秘訣、うまくいかなかった原因、体制の変化、連携先の変化、自治体で解決が求めら
れる課題 等）

– 医療機関との連携等について＊ （連携先、きっかけ、情報共有、医療機関へのフィードバック、個人情報の取扱、質の担保、成果、行政と
しての役割 等）

＊医療との連携事業調査票のみの設問

フォローアップ調査概要
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アンケート実施結果 ～ 0：事業評価・継続状況について ～
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞では、「令和3年度」が最も多く、次いで「令和元年度」および「平成27年度」が多くなって

いた。 ＜医療との連携事業＞では、「令和3年度」が最も多くなっていた

 評価の実施については、どちらの事業においても、定量的もしくは定量的ではないが「評価を実施した」ところが多かった

（２）事業の共通目標とその評価＜単純集計＞※SA

（2）①事業参加年度の、事業の継続判断における評価の実施

（０）最終参加年度の翌年度以降に事業継続している場合は「事業継続に最も役立った年度」
最終参加年度の翌年度以降に事業継続していない場合は「参加年度のうち、最も住民のスポーツ実施率向上に寄与したと考えている取組の年度」

＜医療との連携事業＞＜無関心層・未実施層向け事業＞

＜医療との連携事業＞＜無関心層・未実施層向け事業＞
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、 「定量的ではないが評価を実施

した」割合が、継続あり群では39.0％、継続なし群では31.3％と最も多くなっていた

 また、「定量的に評価を実施した」と「評価を実施していない」と「わからない」割合は、継続あり群と継続なし群で、それ

ぞれ10ポイント以上の差がみられた

（２）事業の共通目標とその評価＜クロス集計＞※SA

（2）①事業参加年度の、事業の継続判断における評価の実施

＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）
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無回答

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 評価項目については、 ＜無関心層・未実施層向け事業＞ は「参加者数」が最も多くなっていた。 ＜医療との連携事業＞

は「参加者数」と「健康状態の前後変化」が最も多くなっていた

（２）事業の共通目標とその評価＜単純集計＞※MA

②実施した評価項目[複数回答]

＜医療との連携事業＞＜無関心層・未実施層向け事業＞
（n=19）
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介護レセプトによる

効果検証

その他

無回答

(%)



10Private and confidential    |    

 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、継続あり群のほうは、実施した評
価項目は「参加者数」が最も多く61.0％であったが、 継続なし群では25.0％と36ポイントの差がみられた。継続なし群のほう
は、「実施体制」が最も多く43.8％であった

 また、 「参加者数」以外に 10ポイント以上の差がみられた項目としては、 「委託業者は期待通りの業務だったか」と「事業
対象者に対する参加者のカバー率」と「参加者の行動変容」であった

（２）事業の共通目標とその評価＜クロス集計＞ ※MA

②実施した評価項目[複数回答] ＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

46.3 

31.7 

31.7 

14.6 

29.3 

61.0 

14.6 

46.3 
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効果検証
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無回答

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 事業参加最終年度の翌年度の継続状況については、どちらの事業においても「事業を続けている」割合が約7割となって

いた

 令和4年度の継続状況については、＜無関心層・未実施層向け事業＞ は「事業を続けている」が5割弱と減少し、「事業を

取りやめた」割合が若干増加していたが、 ＜医療との連携事業＞は「事業を続けている」 が6割と高い傾向にあった

（２）事業の継続状況＜単純集計＞※SA

（２）③事業参加最終年度の翌年度、並びに令和4年度の継続状況

③事業参加最終年度の翌年度の継続状況

③令和4年度の継続状況

（n=19）
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21.1
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事業を続けている

事業を取りやめた

無回答

(%)

（n=59）
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無回答

(%)

＜医療との連携事業＞＜無関心層・未実施層向け事業＞

＜医療との連携事業＞＜無関心層・未実施層向け事業＞
（n=19）

63.2

15.8

21.1
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無回答
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事業を取りやめた

無回答

(%)
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 持続的な地域の体制整備については、どちらの事業も「事業参加年度に体制整備（ヒト＆モノ・場所）ができ、次年度

以降も持続可能」が6割以上と、最も多くなっていた

（２）事業の体制整備について＜単純集計＞※SA

（２）⑥ 誰もが身近な地域で安全かつ効果的な運動・スポーツを日常的に実施するための、持続的な地域の体制整備（ヒト＆モノ・場所）

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=43）

62.8

9.3

14.0

9.3

0.0

0.0

2.3

2.3

0 20 40 60 80 100

事業参加年度に体制整備

（ヒト＆モノ・場所）ができ、

次年度以降も継続可能

事業参加年度に体制整備（ヒト）

ができ、次年度以降も継続可能

事業参加年度に体制整備（モノ・場所）

ができ、次年度以降も継続可能

事業参加年度の体制整備が不十分で

あったが、次年度以降も継続と判断

事業参加年度は体制整備ができたが、

次年度以降は継続が難しく中止を判断

事業参加年度は体制整備ができたが、

次年度以降は不明

その他

無回答

(%)

（n=14）
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事業参加年度に体制整備（ヒト）

ができ、次年度以降も継続可能

事業参加年度に体制整備（モノ・場所）

ができ、次年度以降も継続可能

事業参加年度の体制整備が不十分で

あったが、次年度以降も継続と判断

事業参加年度は体制整備ができたが、

次年度以降は継続が難しく中止を判断

事業参加年度は体制整備ができたが、

次年度以降は不明

その他

無回答

(%)
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 事業参加翌年度に事業を実施していない理由としては、 ＜無関心層・未実施層向け事業＞ は「事業を実施するために必

要な体制構築（組織内や外部機関との連携）が難しいため」と「補助金がなく一般財源でも賄えなかったため」がどちらも

31.3％と最も多く、＜医療との連携事業＞は「補助金がなく一般財源でも賄えなかったため」 が50.0％と最も多くなっていた

 また、「その他」の回答も、 ＜無関心層・未実施層向け事業＞ では43.8％、 ＜医療との連携事業＞では50.0％あった

（３）事業を実施していない理由について（翌年度）＜単純集計＞※MA

（３）事業参加翌年度に事業を実施していない理由[複数回答]

（n=16）

0.0

0.0

18.8

31.3

0.0

6.3

12.5

0.0

31.3

12.5

43.8

18.8
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行政予算でターゲット向けの事業を

以前実施し、既に民間事業者

による実施に移行したから

政府や都道府県の掲げる

スポーツ関連の定量的な目標を

既に達成しているから

既存の事業以外に着手できる

人員がいないから

事業を実施するために必要な体制構築

（組織内や外部機関との連携）

が難しいため

事業を実施するために必要な

場所の確保が難しいため

事業を実施するために必要な人材

（専門知識を有する指導役）

の確保が難しいため

事業を実施しても運動習慣の定着に

必要な参加者が十分得られない

可能性が高いから

補助金があっても事業に

必要な資金を賄えないため

補助金がなく一般財源でも

賄えなかったため

期待する効果が得られないため

その他

無回答

(%)

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=4）

25.0

0.0
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による実施に移行したから

政府や都道府県の掲げる

スポーツ関連の定量的な目標を

既に達成しているから

既存の事業以外に着手できる

人員がいないから

事業を実施するために必要な体制構築

（組織内や外部機関との連携）

が難しいため

事業を実施するために必要な

場所の確保が難しいため

事業を実施するために必要な人材

（専門知識を有する指導役）

の確保が難しいため

事業を実施しても運動習慣の定着に

必要な参加者が十分得られない

可能性が高いから

補助金があっても事業に

必要な資金を賄えないため

補助金がなく一般財源でも

賄えなかったため

期待する効果が得られないため

その他

無回答

(%)
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（n=22）
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既に達成しているから

既存の事業以外に着手できる

人員がいないから

事業を実施するために必要な体制構築

（組織内や外部機関との連携）

が難しいため

事業を実施するために必要な

場所の確保が難しいため

事業を実施するために必要な人材

（専門知識を有する指導役）

の確保が難しいため

事業を実施しても運動習慣の定着に

必要な参加者が十分得られない

可能性が高いから

補助金があっても事業に

必要な資金を賄えないため

補助金がなく一般財源でも

賄えなかったため

期待する効果が得られないため

その他

無回答

(%)

 令和４年度に事業を実施していない理由としては、 ＜無関心層・未実施層向け事業＞ は「事業を実施するために必要な

体制構築（組織内や外部機関との連携）が難しいため」と「補助金がなく一般財源でも賄えなかったため」がどちらも31.8％

と最も多く、＜医療との連携事業＞は「補助金がなく一般財源でも賄えなかったため」 が66.7％と最も多くなっていた

 また、「その他」の回答も、 ＜無関心層・未実施層向け事業＞ では36.4％、 ＜医療との連携事業＞では33.3％あった

（３）事業を実施していない理由について（令和4年度）＜単純集計＞※MA

（３）令和4年度に事業を実施していない理由[複数回答]
＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=3）

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

66.7

0.0

33.3

33.3

0 10 20 30 40 50 60 70

行政予算でターゲット向けの事業を

以前実施し、既に民間事業者

による実施に移行したから

政府や都道府県の掲げる

スポーツ関連の定量的な目標を

既に達成しているから

既存の事業以外に着手できる

人員がいないから

事業を実施するために必要な体制構築

（組織内や外部機関との連携）

が難しいため

事業を実施するために必要な

場所の確保が難しいため

事業を実施するために必要な人材

（専門知識を有する指導役）

の確保が難しいため

事業を実施しても運動習慣の定着に

必要な参加者が十分得られない

可能性が高いから

補助金があっても事業に

必要な資金を賄えないため

補助金がなく一般財源でも

賄えなかったため

期待する効果が得られないため

その他

無回答

(%)
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 事業参加翌年度に事業を実施していない理由で、最も当てはまるものとしては、 ＜無関心層・未実施層向け事業＞ は

「補助金がなく一般財源でも賄えなかったため」が18.8％と最も多く、＜医療との連携事業＞は「補助金があっても事業に
必要な資金を賄えないため」 が25.0％と最も多くなっていた

 また、「その他」の回答も、 ＜無関心層・未実施層向け事業＞ では37.5％、 ＜医療との連携事業＞では25.0％あった

（３）事業を実施していない理由について（翌年度）＜単純集計＞※SA

（３）事業参加翌年度に事業を実施していない理由[最も当てはまる選択肢]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=4）

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

25.0

0.0

0.0

25.0

50.0

0 10 20 30 40 50 60

行政予算でターゲット向けの事業を

以前実施し、既に民間事業者

による実施に移行したから

政府や都道府県の掲げる

スポーツ関連の定量的な目標を

既に達成しているから

既存の事業以外に着手できる

人員がいないから

事業を実施するために必要な体制構築

（組織内や外部機関との連携）

が難しいため

事業を実施するために必要な

場所の確保が難しいため

事業を実施するために必要な人材

（専門知識を有する指導役）

の確保が難しいため

事業を実施しても運動習慣の定着に

必要な参加者が十分得られない

可能性が高いから

補助金があっても事業に

必要な資金を賄えないため

補助金がなく一般財源でも

賄えなかったため

期待する効果が得られないため

その他

無回答

(%)
（n=16）

0.0

0.0

6.3

6.3

0.0

0.0

0.0

0.0

18.8

0.0

37.5

31.3

0 10 20 30 40 50 60

行政予算でターゲット向けの事業を

以前実施し、既に民間事業者

による実施に移行したから

政府や都道府県の掲げる

スポーツ関連の定量的な目標を

既に達成しているから

既存の事業以外に着手できる

人員がいないから

事業を実施するために必要な体制構築

（組織内や外部機関との連携）

が難しいため

事業を実施するために必要な

場所の確保が難しいため

事業を実施するために必要な人材

（専門知識を有する指導役）

の確保が難しいため

事業を実施しても運動習慣の定着に

必要な参加者が十分得られない

可能性が高いから

補助金があっても事業に

必要な資金を賄えないため

補助金がなく一般財源でも

賄えなかったため

期待する効果が得られないため

その他

無回答

(%)
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 令和４年度に事業を実施していない理由で、最も当てはまるものとしては、 ＜無関心層・未実施層向け事業＞ は「補助金

がなく一般財源でも賄えなかったため」が27.3％と最も多くなっていた。また、「その他」の回答も、 22.7％であった

 ＜医療との連携事業＞は無回答であった

（３）事業を実施していない理由について（令和4年度）＜単純集計＞※SA

（３）令和4年度に事業を実施していない理由[最も当てはまる選択肢]
＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=22）

0.0

0.0

13.6

4.5

0.0

0.0

9.1

0.0

27.3

0.0

22.7

22.7

0 20 40 60 80 100

行政予算でターゲット向けの事業を

以前実施し、既に民間事業者

による実施に移行したから

政府や都道府県の掲げる

スポーツ関連の定量的な目標を

既に達成しているから

既存の事業以外に着手できる

人員がいないから

事業を実施するために必要な体制構築

（組織内や外部機関との連携）

が難しいため

事業を実施するために必要な

場所の確保が難しいため

事業を実施するために必要な人材

（専門知識を有する指導役）

の確保が難しいため

事業を実施しても運動習慣の定着に

必要な参加者が十分得られない

可能性が高いから

補助金があっても事業に

必要な資金を賄えないため

補助金がなく一般財源でも

賄えなかったため

期待する効果が得られないため

その他

無回答

(%)
（n=3）

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

100.0

0 20 40 60 80 100

行政予算でターゲット向けの事業を

以前実施し、既に民間事業者

による実施に移行したから

政府や都道府県の掲げる

スポーツ関連の定量的な目標を

既に達成しているから

既存の事業以外に着手できる

人員がいないから

事業を実施するために必要な体制構築

（組織内や外部機関との連携）

が難しいため

事業を実施するために必要な

場所の確保が難しいため

事業を実施するために必要な人材

（専門知識を有する指導役）

の確保が難しいため

事業を実施しても運動習慣の定着に

必要な参加者が十分得られない

可能性が高いから

補助金があっても事業に

必要な資金を賄えないため

補助金がなく一般財源でも

賄えなかったため

期待する効果が得られないため

その他

無回答

(%)
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 “スポーツ・健康づくり施策”の社会保障費の効果検証については、医療レセプトによる効果検証をしているのは、＜無関

心層・未実施層向け事業＞ は16.9％で、＜医療との連携事業＞は36.8％であった

 介護レセプトによる効果検証をしているのは、 ＜無関心層・未実施層向け事業＞ は10.2％で、＜医療との連携事業＞は

15.8％であった

（４）社会保障費の効果検証について＜単純集計＞※SA

（４）医療レセプトによる効果検証の有無

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=59）

16.9

78.0

5.1

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

はい

いいえ

無回答

(%)

（４）介護レセプトによる効果検証の有無

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=59）

10.2

84.7

5.1

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

はい

いいえ

無回答

(%)

（n=19）

36.8

57.9

5.3

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

はい

いいえ

無回答

(%)

（n=19）

15.8

68.4

15.8

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

はい

いいえ

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、 医療レセプトによる効果検証を

しているのは、継続あり群は19.5％で、継続なし群は6.3％であった

 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、介護レセプトによる効果検証を

しているのは、 継続あり群は14.6％で、継続なし群は0.0％であった

（４）社会保障費の効果検証について＜クロス集計＞※SA

（４）医療レセプトによる効果検証の有無

（４）介護レセプトによる効果検証の有無

＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

19.5 

78.0 

2.4 

6.3 

87.5 

6.3 

0 20 40 60 80 100

はい

いいえ

無回答

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)

14.6 

82.9 

2.4 

0.0 

93.8 

6.3 

0 20 40 60 80 100

はい

いいえ

無回答

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)
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アンケート実施結果 ～ Ⅰ：事業を開始するまで ～
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 事業を実施する経緯としては、＜無関心層・未実施層向け事業＞では、「地域住民の運動実施機会が少ないこと（運動

不足を感じる人が多いこと）」が57.6％と最も多くなっていた。＜医療との連携事業＞では、「生活習慣病の方や疾患を

持った方が安心して健康づくりに取り組める環境が必要だったこと」が68.4％と最も多くなっていた

（５）事業実施の経緯について＜単純集計＞※MA

（５）事業を実施する経緯[複数回答]
＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=59）

27.1 

22.0 

57.6 

3.4 

32.2 

37.3 

23.7 

32.2 

18.6 

18.6 

0.0 

0 20 40 60 80

「週1回以上の成人の運動実施率」

が全国平均より低いこと

地域住民の運動実施の場

（運動施設）が少ないこと

地域住民の運動実施機会が少ないこと

（運動不足を感じる人が多いこと）

地域住民から「健康のために

何から取り組めばよいか」

という疑問・問合せを多く受けること

特定健康診査等の結果から、

生活習慣病予防が重視されていること

医療費削減が重視されていること

生活習慣病の方や疾患を持った方が

安心して健康づくりに取り組める環境

が必要だったこと

高齢化率上昇・要介護認定者

増加がみられること

新型コロナウイルス感染症等の影響に

より、地域住民の活動量が

減少していること

その他

無回答

(%)

（n=19）

21.1 

5.3 

42.1 

10.5 

47.4 

57.9 

68.4 

42.1 

15.8 

10.5 

5.3 

0 20 40 60 80

「週1回以上の成人の運動実施率」

が全国平均より低いこと

地域住民の運動実施の場

（運動施設）が少ないこと

地域住民の運動実施機会が少ないこと

（運動不足を感じる人が多いこと）

地域住民から「健康のために

何から取り組めばよいか」

という疑問・問合せを多く受けること

特定健康診査等の結果から、

生活習慣病予防が重視されていること

医療費削減が重視されていること

生活習慣病の方や疾患を持った方が

安心して健康づくりに取り組める環境

が必要だったこと

高齢化率上昇・要介護認定者

増加がみられること

新型コロナウイルス感染症等の影響に

より、地域住民の活動量が

減少していること

その他

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、実施経緯は「地域住民の運動実

施機会が少ないこと」の割合が、継続あり群では56.1％、 継続なし群では62.5％と最も多くなっていた

 「特定健康診査等の結果から、生活習慣病予防が重視されていること」の割合は、 継続あり群では36.6％、 継続なし群

では12.5％と、24ポイントの差がみられた

（５）事業実施の経緯について＜クロス集計＞※MA

（５）事業を実施する経緯[複数回答] ＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

29.3 

24.4 

56.1 

0.0 

36.6 

39.0 

24.4 

34.1 

19.5 

12.2 

0.0 

18.8 

18.8 

62.5 

12.5 

12.5 

31.3 

18.8 

18.8 

12.5 

31.3 

0.0 

0 10 20 30 40 50 60 70

「週1回以上の成人の運動実施率」

が全国平均より低いこと

地域住民の運動実施の場

（運動施設）が少ないこと

地域住民の運動実施機会が少ないこと

（運動不足を感じる人が多いこと）

地域住民から「健康のために

何から取り組めばよいか」

という疑問・問合せを多く受けること

特定健康診査等の結果から、

生活習慣病予防が重視されていること

医療費削減が重視されていること

生活習慣病の方や疾患を持った方が

安心して健康づくりに取り組める環境

が必要だったこと

高齢化率上昇・要介護認定者

増加がみられること

新型コロナウイルス感染症等の影響に

より、地域住民の活動量が

減少していること

その他

無回答

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 事業を実施する経緯として最も当てはまることも、先ほどと同様の傾向だった。＜無関心層・未実施層向け事業＞では、

「地域住民の運動実施機会が少ないこと（運動不足を感じる人が多いこと）」が28.8％と最も多くなっていた。＜医療との連

携事業＞では、「生活習慣病の方や疾患を持った方が安心して健康づくりに取り組める環境が必要だったこと」が47.4％と

最も多くなっていた

（５）事業実施の経緯について＜単純集計＞※SA

（５）事業を実施する経緯[最も当てはまる選択肢]
＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=59）

20.3 

5.1 

28.8 

0.0 

3.4 

8.5 

5.1 

10.2 

6.8 

15.3 

3.4 

0 10 20 30 40 50

「週1回以上の成人の運動実施率」

が全国平均より低いこと

地域住民の運動実施の場

（運動施設）が少ないこと

地域住民の運動実施機会が少ないこと

（運動不足を感じる人が多いこと）

地域住民から「健康のために

何から取り組めばよいか」

という疑問・問合せを多く受けること

特定健康診査等の結果から、

生活習慣病予防が重視されていること

医療費削減が重視されていること

生活習慣病の方や疾患を持った方が

安心して健康づくりに取り組める環境

が必要だったこと

高齢化率上昇・要介護認定者

増加がみられること

新型コロナウイルス感染症等の影響に

より、地域住民の活動量が

減少していること

その他

無回答

(%)

（n=19）

5.3 

0.0 

5.3 

0.0 

5.3 

5.3 

47.4 

5.3 

5.3 

0.0 

21.1 

0 10 20 30 40 50

「週1回以上の成人の運動実施率」

が全国平均より低いこと

地域住民の運動実施の場

（運動施設）が少ないこと

地域住民の運動実施機会が少ないこと

（運動不足を感じる人が多いこと）

地域住民から「健康のために

何から取り組めばよいか」

という疑問・問合せを多く受けること

特定健康診査等の結果から、

生活習慣病予防が重視されていること

医療費削減が重視されていること

生活習慣病の方や疾患を持った方が

安心して健康づくりに取り組める環境

が必要だったこと

高齢化率上昇・要介護認定者

増加がみられること

新型コロナウイルス感染症等の影響に

より、地域住民の活動量が

減少していること

その他

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、最も当てはまる経緯は「地域住民

の運動実施機会が少ないこと（運動不足を感じる人が多いこと）」の割合が、継続あり群では26.8％、継続なし群では

31.3％と最も多くなっていた

 また、 継続なし群では「その他」の割合も同様に31.3％と多くなっていた

（５）事業実施の経緯について＜クロス集計＞※SA

（５）事業を実施する経緯[最も当てはまる選択肢]
＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

22.0 

4.9 

26.8 

0.0 

4.9 

7.3 

7.3 

9.8 

7.3 

7.3 

2.4 

12.5 

6.3 

31.3 

0.0 

0.0 

6.3 

0.0 

6.3 

0.0 

31.3 

6.3 

0 5 10 15 20 25 30 35

「週1回以上の成人の運動実施率」

が全国平均より低いこと

地域住民の運動実施の場

（運動施設）が少ないこと

地域住民の運動実施機会が少ないこと

（運動不足を感じる人が多いこと）

地域住民から「健康のために

何から取り組めばよいか」

という疑問・問合せを多く受けること

特定健康診査等の結果から、

生活習慣病予防が重視されていること

医療費削減が重視されていること

生活習慣病の方や疾患を持った方が

安心して健康づくりに取り組める環境

が必要だったこと

高齢化率上昇・要介護認定者

増加がみられること

新型コロナウイルス感染症等の影響に

より、地域住民の活動量が

減少していること

その他

無回答

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 事業を主導した人物および部署については、 ＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞ともに「健康増進

所管部署（もしくは所属する職員）」が最も多く、それぞれ55.9％、73.7％であった

 次いで多かったのは、 ＜無関心層・未実施層向け事業＞ では「スポーツ所管部署（もしくは所属する職員）」が52.5％で

あったが、 ＜医療との連携事業＞では「大学・研究機関（もしくは所属する専門家）」が57.9％であった

（６）事業を主導した人物／部署について＜単純集計＞※MA

（６）スポーツ庁の運動・スポーツ習慣化事業へ申請する際、主導した（申請の一番のきっかけになった）人物／部署[複数回答]
＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=19）

36.8 

10.5 

73.7 

5.3 

15.8 

57.9 

0.0 

15.8 

15.8 

15.8 

5.3 

0 20 40 60 80

スポーツ所管部署

（もしくは所属する職員）

国民健康保険所管部署

（もしくは所属する職員）

健康増進所管部署

（もしくは所属する職員）

生涯学習所管部署

（もしくは所属する職員）

首長

大学・研究機関

（もしくは所属する専門家）

地域住民

民間企業

地域医師会等の職能団体

その他

無回答

(%)
（n=59）

52.5 

1.7 

55.9 

6.8 

16.9 

20.3 

5.1 

20.3 

3.4 

23.7 

0.0 

0 20 40 60 80

スポーツ所管部署

（もしくは所属する職員）

国民健康保険所管部署

（もしくは所属する職員）

健康増進所管部署

（もしくは所属する職員）

生涯学習所管部署

（もしくは所属する職員）

首長

大学・研究機関

（もしくは所属する専門家）

地域住民

民間企業

地域医師会等の職能団体

その他

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、継続あり群では、主導したのは「健
康増進所管部署」の割合が70.7％と最も多くなっていたが、 継続なし群では18.8％と50ポイント以上の差がみられた。継続
なし群では、「スポーツ所管部署」の割合が56.3％と最も多くなっていた

 また、 「健康増進所管部署」以外に 10ポイント以上の差がみられた項目としては、「首長」と「大学・研究機関」と「その他」
であった

（６）事業を主導した人物／部署について＜クロス集計＞※MA

（６）スポーツ庁の運動・スポーツ習慣化事業へ申請する際、主導した（申請の一番のきっかけになった）人物／部署[複数回答]
＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

48.8 

2.4 

70.7 

7.3 

19.5 

17.1 

7.3 

22.0 

4.9 

19.5 

0.0 

56.3 

0.0 

18.8 

6.3 

6.3 

31.3 

0.0 

18.8 

0.0 

31.3 

0.0 

0 20 40 60 80

スポーツ所管部署

（もしくは所属する職員）

国民健康保険所管部署

（もしくは所属する職員）

健康増進所管部署

（もしくは所属する職員）

生涯学習所管部署

（もしくは所属する職員）

首長

大学・研究機関

（もしくは所属する専門家）

地域住民

民間企業

地域医師会等の職能団体

その他

無回答

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 事業を主導した人物および部署について、最も当てはまるものは、 ＜無関心層・未実施層向け事業＞ では「スポーツ所
管部署（もしくは所属する職員）」が最も多く、 33.9％であった。 ＜医療との連携事業＞ では、「健康増進所管部署（もしく
は所属する職員）」が最も多く、47.4％であった

 次いで多かったのは、 ＜無関心層・未実施層向け事業＞ では「健康増進所管部署（もしくは所属する職員）」が27.1％で
あったが、 ＜医療との連携事業＞では「首長」が10.5％であった

（６）事業を主導した人物／部署について＜単純集計＞※SA

（６）スポーツ庁の運動・スポーツ習慣化事業へ申請する際、主導した（申請の一番のきっかけになった）人物／部署[最も当てはまる選択肢]
＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=19）

5.3 

0.0 

47.4 

0.0 

10.5 

5.3 

0.0 

0.0 

0.0 

10.5 

21.1 

0 10 20 30 40 50

スポーツ所管部署

（もしくは所属する職員）

国民健康保険所管部署

（もしくは所属する職員）

健康増進所管部署

（もしくは所属する職員）

生涯学習所管部署

（もしくは所属する職員）

首長

大学・研究機関

（もしくは所属する専門家）

地域住民

民間企業

地域医師会等の職能団体

その他

無回答

(%)
（n=59）

33.9 

0.0 

27.1 

1.7 

13.6 

6.8 

0.0 

1.7 

0.0 

13.6 

3.4 

0 10 20 30 40 50

スポーツ所管部署

（もしくは所属する職員）

国民健康保険所管部署

（もしくは所属する職員）

健康増進所管部署

（もしくは所属する職員）

生涯学習所管部署

（もしくは所属する職員）

首長

大学・研究機関

（もしくは所属する専門家）

地域住民

民間企業

地域医師会等の職能団体

その他

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、継続あり群では、一番のきっかけと
なったのは「健康増進所管部署」の割合が36.6％と最も多くなっていたが、 継続なし群では6.3％と30ポイント以上の差が
みられた。継続なし群では、「スポーツ所管部署」の割合が37.5％と最も多くなっていた

 また、 「健康増進所管部署」以外に 10ポイント以上の差がみられた項目としては、「大学・研究機関」が継続あり群では
0.0％であったのに対し、 継続なし群では25.0％であった

（６）事業を主導した人物／部署について＜クロス集計＞※SA

（６）スポーツ庁の運動・スポーツ習慣化事業へ申請する際、主導した（申請の一番のきっかけになった）人物／部署[最も当てはまる選択肢]
＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

31.7 

0.0 

36.6 

2.4 

14.6 

0.0 

0.0 

2.4 

0.0 

12.2 

2.4 

37.5 

0.0 

6.3 

0.0 

6.3 

25.0 

0.0 

0.0 

0.0 

18.8 

6.3 

0 10 20 30 40

スポーツ所管部署

（もしくは所属する職員）

国民健康保険所管部署

（もしくは所属する職員）

健康増進所管部署

（もしくは所属する職員）

生涯学習所管部署

（もしくは所属する職員）

首長

大学・研究機関

（もしくは所属する専門家）

地域住民

民間企業

地域医師会等の職能団体

その他

無回答

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 事業に取り組む以前、地域住民の身体活動状況など、自治体としての課題を把握していた割合は、＜無関心層・未実施

層向け事業＞では74.6％、＜医療との連携事業＞では73.7％と、ともに7割以上は課題を把握していた

（７）自治体としての課題の把握状況について＜単純集計＞※SA

（７）① 自治体としての定量的な課題の把握状況

＜無関心層・未実施層向け事業＞

＜医療との連携事業＞

（n=59）

61.0 

13.6 

6.8 

18.6 

0.0 

0 10 20 30 40 50 60 70

定量的に課題を把握していた

定量的ではないが課題を把握していた

課題を把握していなかった

わからない

無回答

(%)

（n=19）

57.9 

15.8 

15.8 

5.3 

5.3 

0 10 20 30 40 50 60 70

定量的に課題を把握していた

定量的ではないが課題を把握していた

課題を把握していなかった

わからない

無回答

(%)

74.6％

73.7％
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、 課題を把握していた割合は、

継続あり群では80.5％、継続なし群では68.8％であった

（７）自治体としての課題の把握状況について＜クロス集計＞※SA

（７）① 自治体としての定量的な課題の把握状況
＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

65.9 

14.6 

7.3 

12.2 

0.0 

56.3 

12.5 

6.3 

25.0 

0.0 

0 10 20 30 40 50 60 70

定量的に課題を把握していた

定量的ではないが課題を把握していた

課題を把握していなかった

わからない

無回答

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%) 継続あり
80.5％

継続なし
68.8％

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 事業に取り組む以前、地域住民の身体活動促進に関係する地域環境を把握していた割合は、＜無関心層・未実施層

向け事業＞では71.2％、＜医療との連携事業＞では57.9％と、ともに5割以上は地域環境を把握していた

（８）身体活動促進に関係する地域環境の把握状況について＜単純集計＞※SA

（８）① 地域環境の定量的な把握状況
＜無関心層・未実施層向け事業＞

＜医療との連携事業＞

（n=59）

22.0 

49.2 

10.2 

18.6 

0.0 

0 10 20 30 40 50 60

定量的に地域資源を把握していた

定量的には把握していなかった

ものの、地域環境の状況を概ね

把握していた

地域資源を把握していなかった

わからない

無回答

(%)

（n=19）

10.5 

47.4 

21.1 

10.5 

10.5 

0 10 20 30 40 50 60

定量的に地域資源を把握していた

定量的には把握していなかった

ものの、地域環境の状況を概ね

把握していた

地域資源を把握していなかった

わからない

無回答

(%)

71.2％

57.9％
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、地域環境を把握していた割合は、

継続あり群では73.2％、継続なし群では68.8％であった

（８）身体活動促進に関係する地域環境の把握状況について＜クロス集計＞※SA

（８）① 地域環境の定量的な把握状況

＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

継続あり
73.2％

継続なし
68.8％
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 事業実施内容や目標の設定の際に、参考にした資料については、＜無関心層・未実施層向け事業＞では「何らかの

運動基準・健康目標」が39.0％、＜医療との連携事業＞では「学識経験者の意見」が63.2％と最も多くなっていた

（９）事業実施内容や目標設定について＜単純集計＞※MA

（９）① 事業実施内容や目標の設定の際に、参考にした資料 [複数回答]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=19）

5.3 

42.1 

36.8 

63.2 

26.3 

10.5 

5.3 

10.5 

5.3 

0 10 20 30 40 50 60 70

なにも参考にしていない

何らかの運動基準・健康目標

市民アンケート

学識経験者の意見

スポーツ施策を実施している

他自治体の資料

過去の運動・スポーツ習慣化

事業の報告書

わからない

その他

無回答

(%)

（n=59）

3.4 

39.0 

33.9 

35.6 

20.3 

13.6 

20.3 

16.9 

0.0 

0 10 20 30 40 50 60 70

なにも参考にしていない

何らかの運動基準・健康目標

市民アンケート

学識経験者の意見

スポーツ施策を実施している

他自治体の資料

過去の運動・スポーツ習慣化

事業の報告書

わからない

その他

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると継続あり群のほうは、参考資料は

「何らかの運動基準・健康目標」が最も多く39.0％であった。継続なし群のほうは、「何らかの運動基準・健康目標」と「市

民アンケート」がともに43.8％と最も多くなっていた

（９）事業実施内容や目標設定について＜クロス集計＞※MA

（９）① 事業実施内容や目標の設定の際に、参考にした資料 [複数回答]

＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

2.4 

39.0 

29.3 

34.1 

22.0 

12.2 

19.5 

22.0 

0.0 

6.3 

43.8 

43.8 

31.3 

12.5 

18.8 

25.0 

6.3 

0.0 

0 10 20 30 40 50

なにも参考にしていない

何らかの運動基準・健康目標

市民アンケート

学識経験者の意見

スポーツ施策を実施している

他自治体の資料

過去の運動・スポーツ習慣化

事業の報告書

わからない

その他

無回答

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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アンケート実施結果 ～ Ⅱ：事業実施について ～
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 事業を主導した部署（課）については、どちらの事業も「健康づくり」が50.8％ 、73.7％と最も多くなっていた

 次いで多かったのは、＜無関心層・未実施層向け事業＞では、「スポーツ振興」が49.2％、＜医療との連携事業＞では、

「高齢者支援」が31.6％であった

（10）事業実施体制 ～主導部署（課）～＜単純集計＞※MA

（１０）①事業を主導した部署（課）[複数回答]
＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=59）

49.2 

1.7 

50.8 

16.9 

6.8 

0.0 

3.4 

10.2 

0.0 

5.1 

0.0 

0 20 40 60 80

スポーツ振興

国民健康保険

健康づくり

政策企画

生涯学習

学校教育

地域包括

高齢者支援

IT関係

その他

無回答

(%)
（n=19）

26.3 

10.5 

73.7 

21.1 

5.3 

0.0 

10.5 

31.6 

0.0 

0.0 

5.3 

0 20 40 60 80

スポーツ振興

国民健康保険

健康づくり

政策企画

生涯学習

学校教育

地域包括

高齢者支援

IT関係

その他

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、継続あり群のほうは、主導部

署は「健康づくり」が最も多く58.5％であった。継続なし群のほうは、「スポーツ振興」が最も多く56.3％であった

（10）事業実施体制 ～主導部署（課）～＜クロス集計＞※MA

（１０）①事業を主導した部署（課）[複数回答]
＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

43.9 

2.4 

58.5 

17.1 

4.9 

0.0 

2.4 

12.2 

0.0 

2.4 

0.0 

56.3 

0.0 

31.3 

12.5 

12.5 

0.0 

6.3 

0.0 

0.0 

12.5 

0.0 

0 10 20 30 40 50 60 70

スポーツ振興

国民健康保険

健康づくり

政策企画

生涯学習

学校教育

地域包括

高齢者支援

IT関係

その他

無回答

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 庁内の連携先については、 ＜無関心層・未実施層向け事業＞では、「健康づくり」が67.8％と最も多く、次いで「スポーツ

振興」が64.4％であった。一方、＜医療との連携事業＞では、「スポーツ振興」が78.9％と最も多く、次いで「高齢者支援」

が63.2％であった

（10）事業実施体制 ～庁内連携先～＜単純集計＞※MA

（１０）②庁内の連携先[複数回答]
＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=59）

64.4 

11.9 

67.8 

25.4 

23.7 

0.0 

18.6 

23.7 

0.0 

15.3 

6.8 

0 20 40 60 80

スポーツ振興

国民健康保険

健康づくり

政策企画

生涯学習

学校教育

地域包括

高齢者支援

IT関係

その他

無回答

(%)
（n=19）

78.9 

31.6 

52.6 

26.3 

36.8 

0.0 

5.3 

63.2 

0.0 

0.0 

10.5 

0 20 40 60 80

スポーツ振興

国民健康保険

健康づくり

政策企画

生涯学習

学校教育

地域包括

高齢者支援

IT関係

その他

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、 庁内の連携先は「健康づくり」

の割合が、継続あり群では73.2％、継続なし群では56.3％と最も多くなっていた

（10）事業実施体制 ～庁内連携先～＜クロス集計＞※MA

（１０）②庁内の連携先[複数回答]
＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

68.3 

14.6 

73.2 

26.8 

26.8 

0.0 

22.0 

24.4 

0.0 

19.5 

7.3 

50.0 

6.3 

56.3 

18.8 

18.8 

0.0 

12.5 

18.8 

0.0 

6.3 

6.3 

0 20 40 60 80

スポーツ振興

国民健康保険

健康づくり

政策企画

生涯学習

学校教育

地域包括

高齢者支援

IT関係

その他

無回答

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 無関心層・未実施層向け事業で庁内の連携先が担った役割としては、スポーツ振興、健康づくり、政策企画では、「企

画検討」が最も多くなっていた。一方で、地域包括や高齢者支援では「事業の告知・広報」が最も多くなっていた

 医療との連携事業で庁内の連携先が担った役割としては、「企画検討」が多くなる傾向がみられた

（10）事業実施体制 ～庁内連携先～※SA

（１０）②庁内の連携先が担った役割

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

31.6
28.6

40.0

73.3

13.2 14.3 12.5
6.77.9

0.0

2.5

0.0

13.2 14.3

12.5 0.0
7.9

0.0

2.5

0.0

5.3
28.6

10.0

13.3

0.0

14.3

2.5

0.0

2.6 0.0

0.0

0…
15.8

0.0

12.5

6.7
2.6 0.0

5.0
0.0

0

20

40

60

80

100

スポーツ振興（n=38） 国民健康保険（n=7） 健康づくり（n=40） 政策企画（n=15）

21.4

0.0 0.0

21.4
21.4

0.0

45.5
35.7

21.4

0.0
9.1 7.17.1

0.0

0.0
0.0

0.0

0.0

18.2
7.1

0.0

0.0 9.1

7.1

0.0

0.0 0.0

0.0

0.0

0.0
0.0

0.0

21.4

0.0

18.2 14.37.1
0.0

0.0
7.1

0

20

40

60

80

100

生涯学習（n=14） 学校教育（n=0） 地域包括（n=11） 高齢者支援（n=14）

0.0

33.3

0.0

22.2

0.0

11.1
0.0 0.0

0.0 0.0
0.0 0.0

0.0 0.0
0.0 0.0

0.0

33.3

0.0 0.0

0

20

40

60

80

100

IT関係（n=0） その他（n=9）

企画検討 事業の告知・広報

実施会場確保 専門的な知識・技能を持つ人材の確保

事業実施における運動指導 データ収集・情報共有

収集したデータの活用・分析 事業の分析・評価

その他 無回答

(%)

(%)

(%)

20.0
16.7

50.0

80.0

13.3 16.7

0.0

0.0
13.3

0.0
0.0

0.0
0.0 0.0

10.0
0.0

0.0 0.0
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10.0
0.0

0.0 0.0
0.0

0.0

6.7 0.0
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10.0 20.0

0.0 0.0

0.0

0.0

0

20

40

60

80

100

スポーツ振興（n=15） 国民健康保険（n=6） 健康づくり（n=10） 政策企画（n=5）

0.0 0.0 0.0

25.0

42.9

0.0
0.0 16.7

28.6

0.0 0.0 0.00.0

0.0 0.0 0.0
0.0

0.0 0.0

0.0

0.0

0.0
0.0 16.7

0.0

0.0 0.0

0.0

0.0

0.0 0.0
8.314.3

0.0

100.0

33.3
14.3 0.0 0.0

0.0
0

20

40

60

80

100

生涯学習（n=7） 学校教育（n=0） 地域包括（n=1） 高齢者支援（n=12）

0.0 0.0
0.0 0.0

0.0 0.0
0.0 0.0

0.0 0.0
0.0 0.0

0.0 0.0
0.0 0.0

0.0 0.0
0.0 0.0

0

20

40

60

80

100

IT関係（n=0） その他（n=0）

企画検討 事業の告知・広報

実施会場確保 専門的な知識・技能を持つ人材の確保

事業実施における運動指導 データ収集・情報共有

収集したデータの活用・分析 事業の分析・評価

その他 無回答

(%)

(%)

(%)
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 外部の連携先については、＜無関心層・未実施層向け事業＞では、「大学・研究機関」が57.6％と最も多く、次いで「民間

企業①（スポーツ関連事業者）」が44.1％であった。一方、＜医療との連携事業＞では、「医師会・医療機関」が94.7％と

最も多く、次いで「大学・研究機関」が78.9％であった

（10）事業実施体制 ～外部連携先～＜単純集計＞※MA

（１０）③外部の連携先[複数回答]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=59）

28.8 

10.2 

11.9 

20.3 

39.0 

30.5 

15.3 

57.6 

44.1 

23.7 

25.4 

25.4 

3.4 

0 20 40 60 80 100

医師会・医療機関

薬剤師会

健康運動指導士・協会

統合型スポーツクラブ・連絡協議会

スポーツ推進委員・連絡協議会

体育協会・スポーツ協会

地域包括支援センター

大学・研究機関

民間企業①（スポーツ関連事業者）

民間企業②（ヘルスケア関連事業者）

民間企業③（その他）

その他団体

無回答

(%)
（n=19）

94.7 

15.8 

21.1 

15.8 

31.6 

15.8 

31.6 

78.9 

42.1 

31.6 

15.8 

5.3 

5.3 

0 20 40 60 80 100

医師会・医療機関

薬剤師会

健康運動指導士・協会

統合型スポーツクラブ・連絡協議会

スポーツ推進委員・連絡協議会

体育協会・スポーツ協会

地域包括支援センター

大学・研究機関

民間企業①（スポーツ関連事業者）

民間企業②（ヘルスケア関連事業者）

民間企業③（その他）

その他団体

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、外部連携先は「大学・研究機関」
が、継続あり群では63.4％、継続なし群では43.8％と最も多くなっていた

 また、「医師会・医療機関」と「薬剤師会」と「健康運動指導士・協会」は継続あり群では、それぞれ39.0％、14.6％、14.6％
であったが、継続なし群では全て0.0％であった

（10）事業実施体制 ～外部連携先～＜クロス集計＞※MA

（１０）③外部の連携先[複数回答] ＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

39.0 

14.6 

14.6 

22.0 

41.5 

29.3 

19.5 

63.4 

51.2 

22.0 

29.3 

24.4 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

12.5 

31.3 

31.3 

6.3 

43.8 

25.0 

25.0 

18.8 

25.0 

12.5 

0 10 20 30 40 50 60 70

医師会・医療機関

薬剤師会

健康運動指導士・協会

統合型スポーツクラブ・連絡協議会

スポーツ推進委員・連絡協議会

体育協会・スポーツ協会

地域包括支援センター

大学・研究機関

民間企業①（スポーツ関連事業者）

民間企業②（ヘルスケア関連事業者）

民間企業③（その他）

その他団体

無回答

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 無関心層・未実施層向け事業で庁外の連携先が担った役割としては、回答数の多かった医師会・医療機

関、大学・研究機関でそれぞれ「専門的な知識・技能を持つ人材の確保」「事業の分析・評価」が最も多く

なっていた。一方で、スポーツ推進委員・連絡協議会、民間企業（スポーツ関連事業者）では「事業実施に

おける運動指導」が最も多くなっていた

 医療との連携事業で庁外の連携先が担った役割としては、回答数の多かった医師会・医療機関では

「データ収集・情報共有」、大学・研究機関では「企画検討」が最も多くなっていた

（10）事業実施体制 ～外部連携先～※SA

（１０）③外部の連携先が担った役割
＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

11.1

0.0

25.0

0.0

11.1

100.0

0.0

33.3

0.0

0.0
0.0

0.0

11.1
0.0

0.0

0.0
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0.0

50.0

33.316.7

0.0 0.0

0.0

0.0 0.0
0.0
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0.0

0.0
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0.0
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0.0

0

20

40

60

80

100

医師会・医療機関（n=18） 薬剤師会（n=3） 健康運動指導士・協会（n=4） 統合型スポーツクラブ
・連絡協議会（n=3）

16.7

0.0 0.0

26.7
33.3

0.0

66.7

0.00.0

33.3

0.0 0.0

16.7 0.0 0.0 0.0
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0.0
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0.0 0.0

20.0

0.0
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スポーツ推進委員
・連絡協議会（n=6）

体育協会・スポーツ協会（n=3） 地域包括支援センター（n=6） 大学・研究機関（n=15）

12.5

33.3

0.0
0.0

0.0 0.0
0.0

0.0
0.0 0.0 0.0 0.0

12.5
0.0 0.0 0.0
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0.0
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民間企業①
（スポーツ関連事業者）（n=8）

民間企業②
（ヘルスケア関連事業者）（n=6）

民間企業③（その他）（n=3） その他団体（n=1）

企画検討 事業の告知・広報 実施会場確保 専門的な知識・技能
を持つ人材の確保

事業実施における運動指導

データ収集・情報共有 収集したデータの活用・分析 事業の分析・評価 その他 無回答

(%)

(%)

(%)
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16.7 0.0

25.0

5.9

50.0

0.0
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医師会・医療機関（n=17） 薬剤師会（n=6） 健康運動指導士・協会（n=7） 統合型スポーツクラブ
・連絡協議会（n=12）
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55.6
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0.0

0.0
4.3 5.6
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スポーツ推進委員
・連絡協議会（n=23）

体育協会・スポーツ協会（n=18） 地域包括支援センター（n=9） 大学・研究機関（n=34）

19.2
28.6

13.3

33.3
3.8 0.0 6.7

20.0

3.8 0.0
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0.0

23.1 21.4
6.7

0.0
30.8
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3.8
21.4 13.3

0.0
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0.0

0.0 0.0
0.0

0

20

40

60

80

100

民間企業①
（スポーツ関連事業者）（n=26）

民間企業②
（ヘルスケア関連事業者）（n=14）

民間企業③（その他）（n=15） その他団体（n=15）

企画検討 事業の告知・広報 実施会場確保 専門的な知識・技能
を持つ人材の確保

事業実施における運動指導

データ収集・情報共有 収集したデータの活用・分析 事業の分析・評価 その他 無回答

(%)

(%)

(%)
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 事業の成功に向けて取り組んだこととしては、＜無関心層・未実施層向け事業＞では、「ターゲットが参加しやすい時間

や場所の調整」が74.6％と最も多く、＜医療との連携事業＞では、「外部機関（民間事業者等）と連携した指導者の確保」

が68.4％と最も多くなっていた

（11）事業成功に向けての取組内容について＜単純集計＞※MA

（１１）事業の成功に向けて取り組んだこと[複数回答]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=59）

27.1 

27.1 

28.8 

10.2 

47.5 

59.3 

39.0 

74.6 

39.0 

0 50 100

地域住民の属性・ライフスタイ

ル※1に起因するスポーツ実施障

壁の特定

ターゲットへのスポーツ実施機

会を提供できない地域固有の課

題の特定

KPI設定における外部人材（大学

教員・地元スポーツ団体・民間

事業者等）との連携

KPI設定における先行研究・各種

行動計画の参照

地域の特色ある資源や強みを活

用した取組※2の企画

外部機関（民間事業者等）と連

携した指導者の確保

外部機関（民間事業者等）と連

携した運動施設・場所（オンラ

インを含む）の確保

ターゲットが参加しやすい時間

や場所の調整

対象者のターゲットを絞った告

知※3

(%)

35.6 

32.2 

45.8 

25.4 

27.1 

23.7 

23.7 

3.4 

1.7 

0 50 100

外部機関（商工会議所、医療機

関、民間施設等）と連携した告

知

デジタルツール（SNS、スマート

フォンアプリのプッシュ通知

等）を活用した告知

参加者に対するインセンティブ

（健幸ポイント等）の付与

参加者の属性取得とデータ分析

に基づく日程検討といったデー

タの活用

外部組織や議会等による、事業

効果の多角的な評価検証

財源確保に向けた、事業効果の

定量化・分析結果の取りまとめ

次年度の自立的な運営を見据え

た、民間移行等の体制の見直

し・再構築

その他

無回答

(%)
（n=19）

42.1 

21.1 

42.1 

10.5 

31.6 

68.4 

36.8 

57.9 

57.9 

0 50 100

地域住民の属性・ライフスタイ

ル※1に起因するスポーツ実施障

壁の特定

ターゲットへのスポーツ実施機

会を提供できない地域固有の課

題の特定

KPI設定における外部人材（大学

教員・地元スポーツ団体・民間

事業者等）との連携

KPI設定における先行研究・各種

行動計画の参照

地域の特色ある資源や強みを活

用した取組※2の企画

外部機関（民間事業者等）と連

携した指導者の確保

外部機関（民間事業者等）と連

携した運動施設・場所（オンラ

インを含む）の確保

ターゲットが参加しやすい時間

や場所の調整

対象者のターゲットを絞った告

知※3

(%)

57.9 

15.8 

21.1 

36.8 

31.6 

47.4 

31.6 

0.0 

5.3 

0 50 100

外部機関（商工会議所、医療機

関、民間施設等）と連携した告

知

デジタルツール（SNS、スマート

フォンアプリのプッシュ通知

等）を活用した告知

参加者に対するインセンティブ

（健幸ポイント等）の付与

参加者の属性取得とデータ分析

に基づく日程検討といったデー

タの活用

外部組織や議会等による、事業

効果の多角的な評価検証

財源確保に向けた、事業効果の

定量化・分析結果の取りまとめ

次年度の自立的な運営を見据え

た、民間移行等の体制の見直

し・再構築

その他

無回答

(%)

※1：「自動車移動が多い」「製造業が中心で休日の運動機会が少ない」といった要因の検討・調査
※2：地域内の景勝地を巡るウォーキングツアー、地域のプロチームと連携した体験会開催　等
※3：自動車通勤者に対するカーラジオでの告知やドラッグストア等生活動線上の施設での告知　等
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、成功に向けての取組は「ターゲット
が参加しやすい時間や場所の調整」が、継続あり群では73.2％、継続なし群では81.3％と最も多くなっていた

 継続あり群と継続なし群で、最もポイント差があったのは、「デジタルツールを活用した告知」で、26.5ポイント差となってい
た

（11）事業成功に向けての取組内容について＜クロス集計＞※MA

（１１）事業の成功に向けて取り組んだこと[複数回答]

※1：「自動車移動が多い」「製造業が中心で休日の運動機会が少ない」といった要因の検討・調査
※2：地域内の景勝地を巡るウォーキングツアー、地域のプロチームと連携した体験会開催　等
※3：自動車通勤者に対するカーラジオでの告知やドラッグストア等生活動線上の施設での告知　等

＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

24.4 

24.4 

29.3 

12.2 

41.5 

56.1 

34.1 

73.2 

39.0 

31.3 

31.3 

25.0 

6.3 

62.5 

68.8 

50.0 

81.3 

31.3 

0 50 100

地域住民の属性・ライフスタイル※1に起

因するスポーツ実施障壁の特定

ターゲットへのスポーツ実施機会を提供

できない地域固有の課題の特定

KPI設定における外部人材（大学教員・地

元スポーツ団体・民間事業者等）

との連携

KPI設定における先行研究・各種行動計画

の参照

地域の特色ある資源や強みを活用した

取組※2の企画

外部機関（民間事業者等）と連携した

指導者の確保

外部機関（民間事業者等）と連携した運

動施設・場所（オンラインを含む）

の確保

ターゲットが参加しやすい時間や場所

の調整

対象者のターゲットを絞った告知※3

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)

39.0 

39.0 

46.3 

24.4 

29.3 

29.3 

29.3 

2.4 

2.4 

25.0 

12.5 

37.5 

31.3 

18.8 

6.3 

12.5 

6.3 

0.0 

0 50 100

外部機関（商工会議所、医療機関、民間

施設等）と連携した告知

デジタルツール（SNS、スマートフォン

アプリのプッシュ通知等）を活用した

告知

参加者に対するインセンティブ（健幸ポ

イント等）の付与

参加者の属性取得とデータ分析に基づく

日程検討といったデータの活用

外部組織や議会等による、事業効果の

多角的な評価検証

財源確保に向けた、事業効果の定量化・

分析結果の取りまとめ

次年度の自立的な運営を見据えた、民間

移行等の体制の見直し・再構築

その他

無回答

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 事業の成功に向けて取り組んだことで最も当てはまることも、先ほどと同様の傾向だった。＜無関心層・未実施層向け

事業＞では、「ターゲットが参加しやすい時間や場所の調整」が25.4％と最も多く、＜医療との連携事業＞では、「外部

機関（民間事業者等）と連携した指導者の確保」が26.3％と最も多くなっていた

（11）事業成功に向けての取組内容について＜単純集計＞※SA

（１１）事業の成功に向けて取り組んだこと[最も当てはまる選択肢]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=59）

6.8 

5.1 

11.9 

1.7 

11.9 

13.6 

3.4 

25.4 

8.5 

0 20 40

地域住民の属性・ライフスタイ

ル※1に起因するスポーツ実施障

壁の特定

ターゲットへのスポーツ実施機

会を提供できない地域固有の課

題の特定

KPI設定における外部人材（大学

教員・地元スポーツ団体・民間

事業者等）との連携

KPI設定における先行研究・各種

行動計画の参照

地域の特色ある資源や強みを活

用した取組※2の企画

外部機関（民間事業者等）と連

携した指導者の確保

外部機関（民間事業者等）と連

携した運動施設・場所（オンラ

インを含む）の確保

ターゲットが参加しやすい時間

や場所の調整

対象者のターゲットを絞った告

知※3

(%)

3.4 

5.1 

15.3 

5.1 

3.4 

3.4 

3.4 

3.4 

15.3 

0 20 40

外部機関（商工会議所、医療機

関、民間施設等）と連携した告

知

デジタルツール（SNS、スマート

フォンアプリのプッシュ通知

等）を活用した告知

参加者に対するインセンティブ

（健幸ポイント等）の付与

参加者の属性取得とデータ分析

に基づく日程検討といったデー

タの活用

外部組織や議会等による、事業

効果の多角的な評価検証

財源確保に向けた、事業効果の

定量化・分析結果の取りまとめ

次年度の自立的な運営を見据え

た、民間移行等の体制の見直

し・再構築

その他

無回答

(%)

※1：「自動車移動が多い」「製造業が中心で休日の運動機会が少ない」といった要因の検討・調査
※2：地域内の景勝地を巡るウォーキングツアー、地域のプロチームと連携した体験会開催　等
※3：自動車通勤者に対するカーラジオでの告知やドラッグストア等生活動線上の施設での告知　等
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、成功に向けての取組で最も当ては

まるのは「ターゲットが参加しやすい時間や場所の調整」が、継続あり群では24.4％、継続なし群では25.0％と最も多くなっ

ていた。 継続なし群では、「地域の特色ある資源や強みを活用した取組の企画」も同じく25.0％と最も多くなっていた

 継続あり群と継続なし群で、10ポイント以上の差があったのは、「地域の特色ある資源や強みを活用した取組の企画」と

「参加者の属性取得とデータ分析に基づく日程検討といったデータの活用」であった

（11）事業成功に向けての取組内容について＜クロス集計＞※SA

（１１）事業の成功に向けて取り組んだこと[最も当てはまる選択肢]

※1：「自動車移動が多い」「製造業が中心で休日の運動機会が少ない」といった要因の検討・調査
※2：地域内の景勝地を巡るウォーキングツアー、地域のプロチームと連携した体験会開催　等
※3：自動車通勤者に対するカーラジオでの告知やドラッグストア等生活動線上の施設での告知　等

＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

4.9 

4.9 

14.6 

2.4 

4.9 

12.2 

2.4 

24.4 

4.9 

6.3 

6.3 

6.3 

0.0 

25.0 

18.8 

6.3 

25.0 

6.3 

0 25 50

地域住民の属性・ライフスタイル※1に起

因するスポーツ実施障壁の特定

ターゲットへのスポーツ実施機会を提供

できない地域固有の課題の特定

KPI設定における外部人材（大学教員・地

元スポーツ団体・民間事業者等）

との連携

KPI設定における先行研究・各種行動計画

の参照

地域の特色ある資源や強みを活用した

取組※2の企画

外部機関（民間事業者等）と連携した

指導者の確保

外部機関（民間事業者等）と連携した運

動施設・場所（オンラインを含む）

の確保

ターゲットが参加しやすい時間や場所

の調整

対象者のターゲットを絞った告知※3

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)

4.9 

4.9 

14.6 

2.4 

4.9 

4.9 

4.9 

2.4 

17.1 

0.0 

0.0 

12.5 

12.5 

0.0 

0.0 

0.0 

6.3 

12.5 

0 25 50

外部機関（商工会議所、医療機関、民間

施設等）と連携した告知

デジタルツール（SNS、スマートフォン

アプリのプッシュ通知等）を活用した

告知

参加者に対するインセンティブ（健幸ポ

イント等）の付与

参加者の属性取得とデータ分析に基づく

日程検討といったデータの活用

外部組織や議会等による、事業効果の

多角的な評価検証

財源確保に向けた、事業効果の定量化・

分析結果の取りまとめ

次年度の自立的な運営を見据えた、民間

移行等の体制の見直し・再構築

その他

無回答

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 連携した運動・スポーツに関する専門的な知識を有する組織や人材については、どちらの事業も「大学や研究機関に属

する専門家」が52.3％、71.4％と最も多くなっていた

（12）連携した専門的な知識を有する組織や人材について＜単純集計＞※MA

（１２）① 連携した運動・スポーツに関する専門的な知識を有する組織や人材[複数回答]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=14）

50.0 

50.0 

42.9 

0.0 

21.4 

7.1 

21.4 

0.0 

35.7 

0 50 100

地域の医師会

地域の医療機関

医師

地域の看護協会

看護師・保健師

地域の理学療法士

・作業療法士協会

理学療法士・作業療法士

健康運動指導士協会

健康運動指導士

(%)

14.3 

35.7 

14.3 

71.4 

64.3 

0.0 

7.1 

7.1 

7.1 

0 50 100

健康運動実践指導者

スポーツ推進委員・連絡協議会

体育協会・スポーツ協会

大学や研究機関に属する専門家

民間企業（スポーツ関連事業

者）

地域ボランティア

普段スポーツジム等で指導にあ

たっているスタッフ

（専門資格なし）

その他

無回答

(%)
（n=44）

15.9 

6.8 

4.5 

0.0 

9.1 

4.5 

4.5 

2.3 

29.5 

0 50 100

地域の医師会

地域の医療機関

医師

地域の看護協会

看護師・保健師

地域の理学療法士

・作業療法士協会

理学療法士・作業療法士

健康運動指導士協会

健康運動指導士

(%)

4.5 

31.8 

15.9 

52.3 

43.2 

4.5 

18.2 

13.6 

0.0 

0 50 100

健康運動実践指導者

スポーツ推進委員・連絡協議会

体育協会・スポーツ協会

大学や研究機関に属する専門家

民間企業（スポーツ関連事業

者）

地域ボランティア

普段スポーツジム等で指導にあ

たっているスタッフ

（専門資格なし）

その他

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、 継続あり群では連携先は「大学や
研究機関に属する専門家」の割合が51.7％と最も多く、継続なし群では「大学や研究機関に属する専門家」と「民間企業
（スポーツ関連事業者）」の割合がどちらも53.8％と最も多くなっていた

 継続あり群と継続なし群で、10ポイント以上の差があったのは、「地域の医師会」と「看護師・保健師」と「健康運動指導士」
と「民間企業（スポーツ関連事業者）」であった

（12）連携した専門的な知識を有する組織や人材について＜クロス集計＞※MA

（１２）① 連携した運動・スポーツに関する専門的な知識を有する組織や人材[複数回答]
＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

24.1 

6.9 

3.4 

0.0 

13.8 

3.4 

6.9 

3.4 

34.5 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

7.7 

0.0 

0.0 

23.1 

0 40 80

地域の医師会

地域の医療機関

医師

地域の看護協会

看護師・保健師

地域の理学療法士

・作業療法士協会

理学療法士・作業療法士

健康運動指導士協会

健康運動指導士

継続あり（n=29） 継続なし（n=13）

(%)

3.4 

34.5 

13.8 

51.7 

41.4 

3.4 

20.7 

17.2 

0.0 

0.0 

30.8 

15.4 

53.8 

53.8 

7.7 

15.4 

7.7 

0.0 

0 40 80

健康運動実践指導者

スポーツ推進委員・連絡協議会

体育協会・スポーツ協会

大学や研究機関に属する専門家

民間企業（スポーツ関連事業者）

地域ボランティア

普段スポーツジム等で指導にあたってい

るスタッフ

（専門資格なし）

その他

無回答

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 運動・スポーツに関する専門的な知識を有する組織や人材が、事業の中で担った役割については、＜無関心層・未実施

層向け事業＞では、「実際の運動指導」が25.6％と最も多く、＜医療との連携事業＞では、「実施内容（運動プログラム）の

検討」が20.7％と最も多くなっていた

（12）連携した専門的な知識を有する組織や人材の役割について＜単純集計＞※MA

（１２）① （i）運動・スポーツに関する専門的な知識を有する組織や人材が、事業の中で担った役割[複数回答]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=281）

21.4 

8.5 

6.4 

25.6 

16.0 

13.5 

8.5 

0.0 

0 5 10 15 20 25 30

実施内容（運動プログラム）の検討

運動プログラム全体の管理

組織・協会としての専門家の派遣

実際の運動指導

運動指導役のスタッフ教育

事業実施前後、事業実施期間中

の参加者評価

その他

無回答

(%)

（n=111）

20.7 

14.4 

3.6 

18.9 

13.5 

13.5 

15.3 

0.0 

0 5 10 15 20 25 30

実施内容（運動プログラム）の検討

運動プログラム全体の管理

組織・協会としての専門家の派遣

実際の運動指導

運動指導役のスタッフ教育

事業実施前後、事業実施期間中

の参加者評価

その他

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、担った役割は「実際の運動指導」

の割合が、継続あり群では28.1％、継続なし群では22.7％と最も多くなっていた

 継続あり群と継続なし群での10ポイント以上の差は特にみられなかった

（12）連携した専門的な知識を有する組織や人材の役割について＜クロス集計＞※MA

（１２）① （i）運動・スポーツに関する専門的な知識を有する組織や人材が、事業の中で担った役割[複数回答]

＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

22.5 

7.3 

6.2 

28.1 

14.6 

11.8 

9.6 

0.0 

20.5 

9.1 

6.8 

22.7 

19.3 

14.8 

6.8 

0.0 

0 5 10 15 20 25 30

実施内容（運動プログラム）の検討

運動プログラム全体の管理

組織・協会としての専門家の派遣

実際の運動指導

運動指導役のスタッフ教育

事業実施前後、事業実施期間中

の参加者評価

その他

無回答

継続あり（n=178） 継続なし（n=88）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 連携した専門的な知識を有する組織や人材の役割では、＜無関心層・未実施層向け事業＞＜医療との連携事業＞

ともに、「実施内容（運動プログラム）の検討」「実際の運動指導」「事業実施前後、事業実施期間中の参加者評価」

が多くなっていた

（12）連携した専門的な知識を有する組織や人材の役割について※MA

（１２）① （i）運動・スポーツに関する専門的な知識を有する組織や人材が、事業の中で担った役割（各組織ごと）[複数回答]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

42.9 42.9
33.3

0.0

33.3

0.0

0.0

0.0

16.7 0.0

33.3

100.0

0.0

0.0

0.0

0.0 0.0 0.0

0.0

14.3

0.0

0.0

33.3

0.0

0.0

14.3 0.0

0.0

33.3

0.0

14.3 14.3 33.3

0.0

33.3

0.0

57.1

42.9 33.3

0.0

33.3

0.0
0

20

40

60

80

100

地域の医師会（n=18） 地域の医療機関（n=3） 医師（n=4） 地域の看護協会（n=3） 看護師・保健師（n=6） 地域の理学療法士
・作業療法士協会（n=3）

33.3

0.0 0.0 0.0

20.0

0.00.0

0.0 0.0 0.0

0.0
0.00.0

0.0 0.0 0.0

40.0

0.0

33.3

0.0

100.0 100.0

0.0
0.0

0.0 0.0 0.0 0.0
0.0

0.0

33.3

0.0 0.0 0.0
0.0

0.0
0.0 0.0 0.0 0.0

40.0

100.0

0

20

40

60

80

100

理学療法士
・作業療法士（n=6）

健康運動指導士協会（n=15） 健康運動指導士（n=8） 健康運動実践指導者（n=6） スポーツ推進委員
・連絡協議会（n=3）

体育協会
・スポーツ協会（n=1）

50.0

55.6

0.0 0.0

100.0

20.0

55.6

0.0 0.0
0.00.0

22.2

0.0 0.0
0.00.0

88.9

0.0

100.0

0.0

10.0 22.2

0.0 0.0
0.0

60.0

22.2

0.0 0.0
0.0

20.0
11.1

0.0 0.0
0.0

0

20

40

60

80

100

大学や研究機関
に属する専門家（n=18）

民間企業
(スポーツ関連事業者)

（n=18）

地域ボランティア（n=18） 普段スポーツジム等で
指導にあたっているスタッフ
（専門資格なし）（n=18）

その他（n=18）

実施内容（運動プログラム）
の検討

運動プログラム全体の管理 組織・協会としての
専門家の派遣

実際の運動指導 運動指導役のスタッフ教育 事業実施前後、事業実施期間中
の参加者評価

その他

28.6

66.7

50.0

0.0

75.0

0.0

0.0

0.0 0.0

0.0

50.0

0.0

14.3 33.3

0.0

0.0

25.0

0.0

0.0 0.0

0.0

0.0

25.0

100.0

0.0 0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

33.3

100.0

0.0
25.0

0.0

57.1

0.0
0.0

0.0

0.0

0.0
0

20

40

60

80

100

地域の医師会（n=17） 地域の医療機関（n=6） 医師（n=7） 地域の看護協会（n=12） 看護師・保健師（n=23） 地域の理学療法士
・作業療法士協会（n=18）

50.0

0.0

61.5
50.0 50.0

57.1

0.0

0.0
7.7

50.0

0.0

14.3

0.0
0.0

23.1

0.0

14.3 14.3

50.0

100.0 100.0 100.0

50.0
28.6

0.0 0.0
7.7

0.0

7.1

0.0

50.0

0.0 0.0 0.0
7.1

28.6

0.0 0.0 0.0 0.0

14.3

57.1

0

20

40

60

80

100

理学療法士
・作業療法士（n=9）

健康運動指導士協会（n=34） 健康運動指導士（n=26） 健康運動実践指導者（n=14） スポーツ推進委員
・連絡協議会（n=15）

体育協会
・スポーツ協会（n=15）

47.8 47.4 50.0

25.0
33.326.1

26.3
0.0

12.5

0.0

21.7

10.5

0.0
12.5

16.721.7

78.9
50.0

87.5 83.3

13.0
10.5

0.0 0.0
0.0

73.9

15.8

0.0 0.0
0.04.3 10.5

50.0

12.5 16.7

0

20

40

60

80

100

大学や研究機関
に属する専門家（n=17）

民間企業
(スポーツ関連事業者)

（n=17）

地域ボランティア（n=17） 普段スポーツジム等で
指導にあたっているスタッフ
（専門資格なし）（n=17）

その他（n=17）

実施内容（運動プログラム）
の検討

運動プログラム全体の管理 組織・協会としての
専門家の派遣

実際の運動指導 運動指導役のスタッフ教育 事業実施前後、事業実施期間中
の参加者評価

その他



52Private and confidential    |    

 運動指導者の確保にあたって、最初から庁内に在籍していた割合は、どちらの事業も１～２割ほどであった

（12）連携した専門的な知識を有する組織や人材の確保について＜単純集計＞※SA

（１２）② 運動指導者の在籍有無

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=44）

22.7 

77.3 

0 20 40 60 80 100

庁内に在籍している

庁内に在籍していない

(%)
（n=14）

14.3 

85.7 

0 20 40 60 80 100

庁内に在籍している

庁内に在籍していない

(%)



53Private and confidential    |    

（n=37）

32.4 

27.0 

18.9 

0.0 

2.7 

51.4 

0 10 20 30 40 50 60 70

ビジネスパーソン

（就労世代）

女性

高齢者

障害者

その他

無回答

(%)

 設定した対象者の属性としては、無関心層・未実施層向け事業＞では、「ビジネスパーソン（就労世代）」が32.4％と最も

多く、＜医療との連携事業＞では、「高齢者」が18.8％と最も多くなっていた

（13）対象者について＜単純集計＞※MA

（１３）設定した対象者の属性[複数回答]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=16）

6.3 

0.0 

18.8 

6.3 

25.0 

62.5 

0 10 20 30 40 50 60 70

ビジネスパーソン

（就労世代）

女性

高齢者

障害者

その他

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞に

ついて、連携先はビジネスパーソン向

け事業では「民間企業（その他）」が、

女性向け事業では「民間企業（スポー

ツ関連事業）」が、高齢者向け事業で

は「体育協会・スポーツ協会」 「民間

企業（スポーツ関連事業）」「その他団

体」がそれぞれ最も多い回答であった

（13）対象者について※MA
（１３）参加者確保にあたっての連携先[複数回答]

＜無関心層・未実施層向け事業＞

＜医療との連携事業＞

8.3

0.0 0.0
8.3

41.7
33.3

0.0

0.0 0.0 0.0

10.0
20.0

30.0

0.0

14.3

0.0 0.0 0.0

14.3

42.9

14.3
0.0 0.0 0.0 0.0

0.0

0.0

0.0

100.0

0.0 0.0

100.0 100.0

0.0
0.0

0

20

40

60

80

100

医師会・医療機関 薬剤師会 健康運動指導士・協会 統合型スポーツクラブ
・連絡協議会

スポーツ推進委員
・連絡協議会

体育協会・スポーツ協会 地域包括支援センター

8.3

25.0

8.3

50.0

25.0

8.30.0

50.0

0.0

30.0
40.0

0.0
0.0

42.9

14.3

28.6

42.9

0.0
0.0 0.0

0.0
0.0 0.0

0.0

0.0

100.0

0.0
0.0 0.0

0.0

0

20

40

60

80

100

大学・研究機関 民間企業①
（スポーツ関連事業者）

民間企業②
（ヘルスケア関連

事業者）

民間企業③
（その他）

その他団体 無回答

ビジネスパーソン
（就労世代）（n=12）
女性（n=10）

高齢者（n=7）

障害者（n=0）

その他（n=1）

100.0

0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

0.0 0.0 0.0
0.0 0.0 0.0 0.0

66.7

0.0 0.0 0.0

33.3 33.3 33.3

100.0

0.0 0.0 0.0

0.0

100.0 100.0100.0

0.0 0.0 0.0
0.0

25.0

50.0

0

20

40

60

80

100

医師会・医療機関 薬剤師会 健康運動指導士・協会 統合型スポーツクラブ
・連絡協議会

スポーツ推進委員
・連絡協議会

体育協会・スポーツ協会 地域包括支援センター

0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

0.0 0.0

33.3

0.0 0.0

33.3

0.0 0.0
0.0

0.0 0.0
0.00.0 0.0

0.0
0.0 0.0

0.0

0

20

40

60

80

100

大学・研究機関 民間企業①
（スポーツ関連事業者）

民間企業②
（ヘルスケア関連

事業者）

民間企業③
（その他）

その他団体 無回答

ビジネスパーソン
（就労世代）（n=1）
女性（n=0）

高齢者（n=3）

障害者（n=1）

その他（n=4）
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アンケート実施結果 ～ Ⅲ：事業を効果的に薦める工夫について ～
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 参加者の意欲維持・向上のための工夫については、＜無関心層・未実施層向け事業＞では、「自身の体力に合わせて

内容を選択できる工夫（内容に幅を持たせる工夫）」が54.2％と最も多く、＜医療との連携事業＞では、「参加者への

フィードバックにより効果を実感してもらう工夫」が78.9％と最も多くなっていた

（15）参加者の意欲維持・向上について＜単純集計＞※MA

（１５）参加者の意欲維持・向上のための工夫[複数回答]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=19）

5.3 

5.3 

0.0 

47.4 

5.3 

73.7 

42.1 

78.9 

0.0 

10.5 

5.3 

0 20 40 60 80 100

時間をかけずに運動・スポーツを実施

できる工夫

場所を選ばすに参加できる工夫

（オンラインでの実施など）

子どもと一緒に参加できる工夫

仲間と一緒に参加できる工夫

他の参加者と競争できる工夫

自身の体力に合わせて内容を選択でき

る工夫（内容に幅を持たせる工夫）

参加料や用具購入等に多額なコストが

かからない工夫

参加者へのフィードバックにより効果

を実感してもらう工夫

特に工夫していない

その他

無回答

(%)

（n=59）

40.7 

50.8 

23.7 

52.5 

22.0 

54.2 

32.2 

37.3 

0.0 

8.5 

1.7 

0 20 40 60 80 100

時間をかけずに運動・スポーツを実施

できる工夫

場所を選ばすに参加できる工夫

（オンラインでの実施など）

子どもと一緒に参加できる工夫

仲間と一緒に参加できる工夫

他の参加者と競争できる工夫

自身の体力に合わせて内容を選択でき

る工夫（内容に幅を持たせる工夫）

参加料や用具購入等に多額なコストが

かからない工夫

参加者へのフィードバックにより効果

を実感してもらう工夫

特に工夫していない

その他

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、工夫した項目は継続あり群

では「仲間と一緒に参加できる工夫」と「自身の体力に合わせて内容を選択できる工夫」の割合が、51.2％で最も多く、

継続なし群では「場所を選ばずに参加できる工夫」の割合が62.5％と最も多くなっていた

 継続あり群と継続なし群で、最もポイント差があったのは、「他の参加者と競争できる工夫」で、23ポイント差となって

いた

（15）参加者の意欲維持・向上について＜クロス集計＞※MA

（１５）参加者の意欲維持・向上のための工夫[複数回答]
＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

39.0 

46.3 

24.4 

51.2 

29.3 

51.2 

34.1 

39.0 

0.0 

7.3 

2.4 

43.8 

62.5 

18.8 

50.0 

6.3 

56.3 

31.3 

25.0 

0.0 

12.5 

0.0 

0 10 20 30 40 50 60 70

時間をかけずに運動・スポーツ

を実施できる工夫

場所を選ばすに参加できる工夫

（オンラインでの実施など）

子どもと一緒に参加できる工夫

仲間と一緒に参加できる工夫

他の参加者と競争できる工夫

自身の体力に合わせて内容を選択できる

工夫（内容に幅を持たせる工夫）

参加料や用具購入等に多額な

コストがかからない工夫

参加者へのフィードバックに

より効果を実感してもらう工夫

特に工夫していない

その他

無回答

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 参加者の意欲維持・向上のために最も重点的に工夫したことについては、＜無関心層・未実施層向け事業＞では、「場所

を選ばすに参加できる工夫（オンラインでの実施など）」が20.3％と最も多く、＜医療との連携事業＞では、「自身の体力に

合わせて内容を選択できる工夫（内容に幅を持たせる工夫） 」が36.8％と最も多くなっていた

（15）参加者の意欲維持・向上について＜単純集計＞※SA

（１５）参加者の意欲維持・向上のための工夫[最も重点的に工夫した項目]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=59）

11.9 

20.3 

8.5 

15.3 

3.4 

18.6 

0.0 

13.6 

0.0 

6.8 

8.5 

0 10 20 30 40

時間をかけずに運動・スポーツを実施

できる工夫

場所を選ばすに参加できる工夫

（オンラインでの実施など）

子どもと一緒に参加できる工夫

仲間と一緒に参加できる工夫

他の参加者と競争できる工夫

自身の体力に合わせて内容を選択でき

る工夫（内容に幅を持たせる工夫）

参加料や用具購入等に多額なコストが

かからない工夫

参加者へのフィードバックにより効果

を実感してもらう工夫

特に工夫していない

その他

無回答

(%)
（n=19）

0.0 

5.3 

0.0 

10.5 

0.0 

36.8 

0.0 

31.6 

0.0 

5.3 

10.5 

0 10 20 30 40

時間をかけずに運動・スポーツを実施

できる工夫

場所を選ばすに参加できる工夫

（オンラインでの実施など）

子どもと一緒に参加できる工夫

仲間と一緒に参加できる工夫

他の参加者と競争できる工夫

自身の体力に合わせて内容を選択でき

る工夫（内容に幅を持たせる工夫）

参加料や用具購入等に多額なコストが

かからない工夫

参加者へのフィードバックにより効果

を実感してもらう工夫

特に工夫していない

その他

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、最も重点的に工夫した項目は継
続あり群では「場所を選ばずに参加できる工夫」の割合が、22.0％で最も多く、継続なし群では「場所を選ばずに参加で
きる工夫」と「自身の体力に合わせて内容を選択できる工夫」の割合が18.8％と最も多くなっていた

 継続あり群と継続なし群での10ポイント以上の差は特にみられなかった

（15）参加者の意欲維持・向上について＜クロス集計＞※SA

（１５）参加者の意欲維持・向上のための工夫[最も重点的に工夫した項目]

＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

9.8 

22.0 

7.3 

14.6 

4.9 

14.6 

0.0 

12.2 

0.0 

4.9 

9.8 

12.5 

18.8 

6.3 

12.5 

0.0 

18.8 

0.0 

12.5 

0.0 

12.5 

6.3 

0 5 10 15 20 25

時間をかけずに運動・スポーツ

を実施できる工夫

場所を選ばすに参加できる工夫

（オンラインでの実施など）

子どもと一緒に参加できる工夫

仲間と一緒に参加できる工夫

他の参加者と競争できる工夫

自身の体力に合わせて内容を選択できる

工夫（内容に幅を持たせる工夫）

参加料や用具購入等に多額な

コストがかからない工夫

参加者へのフィードバックに

より効果を実感してもらう工夫

特に工夫していない

その他

無回答

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 事業で実施した運動・スポーツ種目については、＜無関心層・未実施層向け事業＞では、「ウォーキング」が71.9％と

最も多く、＜医療との連携事業＞では、「フィットネス・エクササイズ（いきいき百歳体操等を含む）」が71.4％と最も多く

なっていた

 また、どちらの事業でも、「その他」が50.0％あった

（16）実施した運動・スポーツ種目について＜単純集計＞※MA

（１６）事業で実施した運動・スポーツ種目[複数回答]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=32）

71.9 

40.6 

28.1 

6.3 

12.5 

6.3 

0.0 

50.0 

0.0 

0 20 40 60 80

ウォーキング

フィットネス・エクササイズ

（いきいき百歳体操等を含む）

ヨガ

ダンス

サイクリング

グラウンドゴルフ

ジョギング

その他

無回答

(%)
（n=14）

57.1 

71.4 

0.0 

0.0 

14.3 

0.0 

0.0 

50.0 

0.0 

0 20 40 60 80

ウォーキング

フィットネス・エクササイズ

（いきいき百歳体操等を含む）

ヨガ

ダンス

サイクリング

グラウンドゴルフ

ジョギング

その他

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、 実施した種目は「ウォーキング」

の割合が、継続あり群では66.7％、継続なし群では77.8％と最も多くなっていた

 継続あり群と継続なし群で、最もポイント差があったのは、「サイクリング」で、28.5ポイント差となっていた

（16）実施した運動・スポーツ種目について＜クロス集計＞※MA

（１６）事業で実施した運動・スポーツ種目[複数回答]

＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

66.7 

38.1 

28.6 

9.5 

4.8 

9.5 

0.0 

42.9 

0.0 

77.8 

44.4 

22.2 

0.0 

33.3 

0.0 

0.0 

55.6 

0.0 

0 20 40 60 80 100

ウォーキング

フィットネス・エクササイズ

（いきいき百歳体操等を含む）

ヨガ

ダンス

サイクリング

グラウンドゴルフ

ジョギング

その他

無回答

継続あり（n=21） 継続なし（n=9）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 参加者の安全確保のための工夫については、＜無関心層・未実施層向け事業＞では、「大学など学識からの助言の

活用」が35.6％と最も多く、＜医療との連携事業＞では、「運動プログラムの個別化（個人の健康状態に応じた運動プロ

グラムの提供）」と「運動指示書（運動処方箋）の発行」がどちらも68.4％と最も多くなっていた

（17）参加者の安全確保について＜単純集計＞※MA

（１７）参加者の安全確保のための工夫[複数回答]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=19）

21.1 

68.4 

21.1 

10.5 

47.4 

36.8 

68.4 

36.8 

15.8 

0 20 40 60 80

運動プログラムの更新

（事業評価を繰り返す中でのアッ

プデート）

運動プログラムの個別化

（個人の健康状態に応じた運動プ

ログラムの提供）

何らかの疾病（運動器疾患、生活

習慣病など）を有する対象者に特

化した運動教室の開催

自宅でも安全に運動実施できるオ

ンライン環境の整備（カメラ、音

声など）

専門機関が実施する研修をスタッ

フが受講（指導知識や技能の向上

を図ったなど）

病院スタッフとの連携

運動指示書（運動処方箋）の発行

かかりつけ医からの教育・声掛け

（個々の健康状態にあった運動の

重要性など）

医療機関に併設する運動施設で事

業を実施

(%)

52.6 

36.8 

31.6 

10.5 

5.3 

47.4 

0.0 

10.5 

5.3 

0 20 40 60 80

大学など学識からの助言の活用

ICTを活用した、医療情報や身体

状況、ライフスタイル等の評価

センサーを用いたリアルタイムで

の状態把握（心拍数など）

事業内で取得したデータや実施し

た方法の横展開

運動施設間のネットワークの形成

（医療の現場からの卒業者が地域

の運動施設で安全に運動実施でき

る体制の整備）

本人、主治医、行政、運動指導者

等の関係者同士の情報共有

運動実施会場までの送迎など交通

手段の安全確保に関するサポート

その他

無回答

(%

（n=59）

25.4 

13.6 

5.1 

11.9 

15.3 

0.0 

6.8 

3.4 

1.7 

0 20 40 60 80

運動プログラムの更新

（事業評価を繰り返す中でのアッ

プデート）

運動プログラムの個別化

（個人の健康状態に応じた運動プ

ログラムの提供）

何らかの疾病（運動器疾患、生活

習慣病など）を有する対象者に特

化した運動教室の開催

自宅でも安全に運動実施できるオ

ンライン環境の整備（カメラ、音

声など）

専門機関が実施する研修をスタッ

フが受講（指導知識や技能の向上

を図ったなど）

病院スタッフとの連携

運動指示書（運動処方箋）の発行

かかりつけ医からの教育・声掛け

（個々の健康状態にあった運動の

重要性など）

医療機関に併設する運動施設で事

業を実施

(%)

35.6 

10.2 

3.4 

0.0 

1.7 

10.2 

0.0 

18.6 

16.9 

0 20 40 60 80

大学など学識からの助言の活用

ICTを活用した、医療情報や身体

状況、ライフスタイル等の評価

センサーを用いたリアルタイムで

の状態把握（心拍数など）

事業内で取得したデータや実施し

た方法の横展開

運動施設間のネットワークの形成

（医療の現場からの卒業者が地域

の運動施設で安全に運動実施でき

る体制の整備）

本人、主治医、行政、運動指導者

等の関係者同士の情報共有

運動実施会場までの送迎など交通

手段の安全確保に関するサポート

その他

無回答

(%
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、参加者の安全確保のための工夫

は「大学など学識からの助言の活用」の割合が、継続あり群では36.6％、継続なし群では25.0％と最も多くなっていた

（17）参加者の安全確保について＜クロス集計＞※MA

（１７）参加者の安全確保のための工夫[複数回答]
＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

26.8 

14.6 

4.9 

12.2 

17.1 

0.0 

7.3 

2.4 

2.4 

18.8 

12.5 

0.0 

12.5 

12.5 

0.0 

6.3 

0.0 

0.0 

0 20 40

運動プログラムの更新

（事業評価を繰り返す中でのアップデート）

運動プログラムの個別化

（個人の健康状態に応じた運動プログラムの提供）

何らかの疾病（運動器疾患、生活習慣病など）

を有する対象者に特化した運動教室の開催

自宅でも安全に運動実施できるオンライン環境

の整備（カメラ、音声など）

専門機関が実施する研修をスタッフが受講

（指導知識や技能の向上を図ったなど）

病院スタッフとの連携

運動指示書（運動処方箋）の発行

かかりつけ医からの教育・声掛け

（個々の健康状態にあった運動の重要性など）

医療機関に併設する運動施設で事業を実施

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)

36.6 

12.2 

2.4 

0.0 

2.4 

9.8 

0.0 

19.5 

12.2 

25.0 

6.3 

6.3 

0.0 

0.0 

6.3 

0.0 

18.8 

31.3 

0 20 40

大学など学識からの助言の活用

ICTを活用した、医療情報や身体状況、

ライフスタイル等の評価

センサーを用いたリアルタイムでの

状態把握（心拍数など）

事業内で取得したデータや

実施した方法の横展開

運動施設間のネットワークの形成

（医療の現場からの卒業者が地域の運動施設で

安全に運動実施できる体制の整備）

本人、主治医、行政、運動指導者等

の関係者同士の情報共有

運動実施会場までの送迎など交通手段

の安全確保に関するサポート

その他

無回答

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 参加者の安全確保のために最も重点的に工夫したことについては、＜無関心層・未実施層向け事業＞では、「運動プロ

グラムの更新（事業評価を繰り返す中でのアップデート）」が15.3％と最も多く、＜医療との連携事業＞では、「運動プログ

ラムの個別化（個人の健康状態に応じた運動プログラムの提供）」が47.4％と最も多くなっていた

（17）参加者の安全確保について＜単純集計＞※SA

（１７）参加者の安全確保のための工夫[最も重点的に工夫した項目]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=59）

15.3 

3.4 

1.7 

5.1 

5.1 

0.0 

0.0 

1.7 

1.7 

0 10 20 30 40 50

運動プログラムの更新

（事業評価を繰り返す中でのアッ

プデート）

運動プログラムの個別化

（個人の健康状態に応じた運動プ

ログラムの提供）

何らかの疾病（運動器疾患、生活

習慣病など）を有する対象者に特

化した運動教室の開催

自宅でも安全に運動実施できるオ

ンライン環境の整備（カメラ、音

声など）

専門機関が実施する研修をスタッ

フが受講（指導知識や技能の向上

を図ったなど）

病院スタッフとの連携

運動指示書（運動処方箋）の発行

かかりつけ医からの教育・声掛け

（個々の健康状態にあった運動の

重要性など）

医療機関に併設する運動施設で事

業を実施

(%)

13.6 

3.4 

1.7 

0.0 

0.0 

1.7 

0.0 

10.2 

35.6 

0 10 20 30 40 50

大学など学識からの助言の活用

ICTを活用した、医療情報や身体

状況、ライフスタイル等の評価

センサーを用いたリアルタイムで

の状態把握（心拍数など）

事業内で取得したデータや実施し

た方法の横展開

運動施設間のネットワークの形成

（医療の現場からの卒業者が地域

の運動施設で安全に運動実施でき

る体制の整備）

本人、主治医、行政、運動指導者

等の関係者同士の情報共有

運動実施会場までの送迎など交通

手段の安全確保に関するサポート

その他

無回答

(%

（n=19）

0.0 

47.4 

0.0 

5.3 

0.0 

0.0 

15.8 

5.3 

0.0 

0 10 20 30 40 50

運動プログラムの更新

（事業評価を繰り返す中でのアッ

プデート）

運動プログラムの個別化

（個人の健康状態に応じた運動プ

ログラムの提供）

何らかの疾病（運動器疾患、生活

習慣病など）を有する対象者に特

化した運動教室の開催

自宅でも安全に運動実施できるオ

ンライン環境の整備（カメラ、音

声など）

専門機関が実施する研修をスタッ

フが受講（指導知識や技能の向上

を図ったなど）

病院スタッフとの連携

運動指示書（運動処方箋）の発行

かかりつけ医からの教育・声掛け

（個々の健康状態にあった運動の

重要性など）

医療機関に併設する運動施設で事

業を実施

(%)

5.3 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

5.3 

15.8 

0 10 20 30 40 50

大学など学識からの助言の活用

ICTを活用した、医療情報や身体

状況、ライフスタイル等の評価

センサーを用いたリアルタイムで

の状態把握（心拍数など）

事業内で取得したデータや実施し

た方法の横展開

運動施設間のネットワークの形成

（医療の現場からの卒業者が地域

の運動施設で安全に運動実施でき

る体制の整備）

本人、主治医、行政、運動指導者

等の関係者同士の情報共有

運動実施会場までの送迎など交通

手段の安全確保に関するサポート

その他

無回答

(%
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、参加者の安全確保のための最も

重点的に工夫した項目は、継続あり群では「運動プログラムの更新」が19.5％と最も多く、継続なし群では「大学など学識

からの助言の活用」が18.8％と最も多くなっていた

（17）参加者の安全確保について＜クロス集計＞※SA

（１７）参加者の安全確保のための工夫[最も重点的に工夫した項目]
＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

19.5 

4.9 

2.4 

7.3 

7.3 

0.0 

0.0 

0.0 

2.4 

6.3 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

0 20 40

運動プログラムの更新

（事業評価を繰り返す中でのアップデート）

運動プログラムの個別化

（個人の健康状態に応じた運動プログラムの提供）

何らかの疾病（運動器疾患、生活習慣病など）

を有する対象者に特化した運動教室の開催

自宅でも安全に運動実施できるオンライン環境

の整備（カメラ、音声など）

専門機関が実施する研修をスタッフが受講

（指導知識や技能の向上を図ったなど）

病院スタッフとの連携

運動指示書（運動処方箋）の発行

かかりつけ医からの教育・声掛け

（個々の健康状態にあった運動の重要性など）

医療機関に併設する運動施設で事業を実施

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)

12.2 

2.4 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

7.3 

34.1 

18.8 

6.3 

6.3 

0.0 

0.0 

6.3 

0.0 

18.8 

37.5 

0 20 40

大学など学識からの助言の活用

ICTを活用した、医療情報や身体状況、

ライフスタイル等の評価

センサーを用いたリアルタイムでの

状態把握（心拍数など）

事業内で取得したデータや

実施した方法の横展開

運動施設間のネットワークの形成

（医療の現場からの卒業者が地域の運動施設で

安全に運動実施できる体制の整備）

本人、主治医、行政、運動指導者等

の関係者同士の情報共有

運動実施会場までの送迎など交通手段

の安全確保に関するサポート

その他

無回答

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 民間企業と実際に協力した事項については、＜無関心層・未実施層向け事業＞では、「運動指導」が64.1％と最も多く、

＜医療との連携事業＞では、「運動指導」と「事業全体の運営ノウハウ共有」がどちらも69.2％と最も多くなっていた

（18）民間企業との協力について＜単純集計＞※MA

（１８）① i）民間企業と実際に協力した事項[複数回答]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=13）

53.8 

46.2 

53.8 

69.2 

53.8 

15.4 

15.4 

69.2 

7.7 

15.4 

7.7 

0 20 40 60 80

デバイスの活用

参加者への健康教育

教室運営・会場確保

運動指導

データ活用・データ分析

参加者確保（広報含む）

医師・医療機関とのネットワーク構築

事業全体の運営ノウハウ共有

オープンデータ化に向けた収集データ

の整備

その他

無回答

(%)
（n=39）

48.7 

41.0 

41.0 

64.1 

46.2 

41.0 

5.1 

48.7 

2.6 

0.0 

5.1 

0 20 40 60 80

デバイスの活用

参加者への健康教育

教室運営・会場確保

運動指導

データ活用・データ分析

参加者確保（広報含む）

医師・医療機関とのネットワーク構築

事業全体の運営ノウハウ共有

オープンデータ化に向けた収集データ

の整備

その他

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、民間企業と実際に協力した事項
は「運動指導」の割合が、継続あり群では67.9％、継続なし群では66.7％と最も多くなっていた

 「教室運営・会場確保」の割合は、継続あり群では39.3％、継続なし群では55.6％と継続なし群のほうが多くなっていた

 「データ活用・データ分析」の割合は、継続あり群では50.0％、継続なし群では33.3％と継続あり群のほうが多くなってい
た

（18）民間企業との協力について＜クロス集計＞※MA

（１８）① i）民間企業と実際に協力した事項[複数回答]＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

46.4 

39.3 

39.3 

67.9 

50.0 

42.9 

7.1 

50.0 

3.6 

0.0 

3.6 

55.6 

44.4 

55.6 

66.7 

33.3 

44.4 

0.0 

44.4 

0.0 

0.0 

0.0 

0 10 20 30 40 50 60 70 80

デバイスの活用

参加者への健康教育

教室運営・会場確保

運動指導

データ活用・データ分析

参加者確保（広報含む）

医師・医療機関とのネットワーク構築

事業全体の運営ノウハウ共有

オープンデータ化に向けた収集データの整備

その他

無回答

継続あり（n=28） 継続なし（n=9）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 民間企業と実際に協力した事項で、最も期待したことは、どちらの事業も、「運動指導」が23.1％、15.4％と最も多くなって

いた

（18）民間企業との協力について＜単純集計＞※SA

（１８）① i）民間企業と実際に協力した事項[最も期待した項目]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=39）

7.7 

5.1 

2.6 

23.1 

10.3 

2.6 

2.6 

12.8 

0.0 

0.0 

33.3 

0 20 40 60 80

デバイスの活用

参加者への健康教育

教室運営・会場確保

運動指導

データ活用・データ分析

参加者確保（広報含む）

医師・医療機関とのネットワーク構築

事業全体の運営ノウハウ共有

オープンデータ化に向けた収集データ

の整備

その他

無回答

(%)

（n=13）

0.0 

0.0 

0.0 

15.4 

7.7 

0.0 

7.7 

7.7 

0.0 

0.0 

61.5 

0 20 40 60 80

デバイスの活用

参加者への健康教育

教室運営・会場確保

運動指導

データ活用・データ分析

参加者確保（広報含む）

医師・医療機関とのネットワーク構築

事業全体の運営ノウハウ共有

オープンデータ化に向けた収集データ

の整備

その他

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、 民間企業へ最も期待した事項は

「運動指導」の割合が、継続あり群では21.4％、継続なし群では33.3％と最も多くなっていた

 継続あり群と継続なし群で、最もポイント差があったのは、「デバイスの活用」で、18.6ポイント差となっていた

（18）民間企業との協力について＜クロス集計＞※SA

（１８）① i）民間企業と実際に協力した事項[最も期待した項目]

＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

3.6 

7.1 

3.6 

21.4 

7.1 

3.6 

3.6 

10.7 

0.0 

0.0 

39.3 

22.2 

0.0 

0.0 

33.3 

11.1 

0.0 

0.0 

22.2 

0.0 

0.0 

11.1 

0 10 20 30 40 50

デバイスの活用

参加者への健康教育

教室運営・会場確保

運動指導

データ活用・データ分析

参加者確保（広報含む）

医師・医療機関とのネットワーク構築

事業全体の運営ノウハウ共有

オープンデータ化に向けた収集データの整備

その他

無回答

継続あり（n=28） 継続なし（n=9）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 民間企業に実施前に期待した項目については、＜無関心層・未実施層向け事業＞では、「運動指導」が59.0％と最も多く、

＜医療との連携事業＞では、「事業全体の運営ノウハウ共有」が69.2％と最も多くなっていた

（18）民間企業との協力について（実施前）＜単純集計＞※MA

（１８）① ii）実施前に期待した項目[複数回答]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=13）

46.2 

30.8 

53.8 

61.5 

53.8 

15.4 

0.0 

69.2 

0.0 

7.7 

15.4 

0 20 40 60 80

デバイスの活用

参加者への健康教育

教室運営・会場確保

運動指導

データ活用・データ分析

参加者確保（広報含む）

医師・医療機関とのネットワーク構築

事業全体の運営ノウハウ共有

オープンデータ化に向けた収集データ

の整備

その他

無回答

(%)
（n=39）

43.6 

38.5 

41.0 

59.0 

43.6 

35.9 

2.6 

48.7 

2.6 

0.0 

12.8 

0 20 40 60 80

デバイスの活用

参加者への健康教育

教室運営・会場確保

運動指導

データ活用・データ分析

参加者確保（広報含む）

医師・医療機関とのネットワーク構築

事業全体の運営ノウハウ共有

オープンデータ化に向けた収集データ

の整備

その他

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、実施前に期待した項目は 「運動

指導」の割合が、継続あり群では60.7％、継続なし群では66.7％と最も多くなっていた

（18）民間企業との協力について（実施前）＜クロス集計＞※MA

（１８）① ii）実施前に期待した項目[複数回答]
＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

39.3 

35.7 

39.3 

60.7 

46.4 

35.7 

3.6 

50.0 

3.6 

0.0 

14.3 

55.6 

44.4 

55.6 

66.7 

33.3 

44.4 

0.0 

44.4 

0.0 

0.0 

0.0 

0 10 20 30 40 50 60 70

デバイスの活用

参加者への健康教育

教室運営・会場確保

運動指導

データ活用・データ分析

参加者確保（広報含む）

医師・医療機関とのネットワーク構築

事業全体の運営ノウハウ共有

オープンデータ化に向けた収集データの整備

その他

無回答

継続あり（n=28） 継続なし（n=9）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 民間企業に実施前に最も期待した項目については、＜無関心層・未実施層向け事業＞では、「運動指導」が23.1％と

最も多く、＜医療との連携事業＞では、「運動指導」と「データ活用・データ分析」がともに23.1％と最も多くなっていた

（18）民間企業との協力について（実施前）＜単純集計＞※SA

（１８）① ii）実施前に期待した項目[最も期待した項目]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=39）

7.7 

7.7 

2.6 

23.1 

12.8 

2.6 

0.0 

12.8 

0.0 

0.0 

30.8 

0 20 40 60 80

デバイスの活用

参加者への健康教育

教室運営・会場確保

運動指導

データ活用・データ分析

参加者確保（広報含む）

医師・医療機関とのネットワーク構築

事業全体の運営ノウハウ共有

オープンデータ化に向けた収集データ

の整備

その他

無回答

(%)
（n=13）

0.0 

0.0 

0.0 

23.1 

23.1 

0.0 

0.0 

0.0 

0.0 

7.7 

46.2 

0 20 40 60 80

デバイスの活用

参加者への健康教育

教室運営・会場確保

運動指導

データ活用・データ分析

参加者確保（広報含む）

医師・医療機関とのネットワーク構築

事業全体の運営ノウハウ共有

オープンデータ化に向けた収集データ

の整備

その他

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、実施前に最も期待した項目は

「運動指導」の割合が、継続あり群では21.4％、継続なし群では33.3％と最も多くなっていた

 継続あり群と継続なし群で、最もポイント差があったのは、「デバイスの活用」で、18.6ポイント差となっていた

（18）民間企業との協力について（実施前）＜クロス集計＞※SA

（１８）① ii）実施前に期待した項目[最も期待した項目]

＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

3.6 

7.1 

3.6 

21.4 

7.1 

3.6 

3.6 

10.7 

0.0 

0.0 

39.3 

22.2 

0.0 

0.0 

33.3 

11.1 

0.0 

0.0 

22.2 

0.0 

0.0 

11.1 

0 10 20 30 40 50

デバイスの活用

参加者への健康教育

教室運営・会場確保

運動指導

データ活用・データ分析

参加者確保（広報含む）

医師・医療機関とのネットワーク構築

事業全体の運営ノウハウ共有

オープンデータ化に向けた収集データの整備

その他

無回答

継続あり（n=28） 継続なし（n=9）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 事業の実施前後だけでなく、途中段階も含めた持続的な評価指標（活動量、心拍数など）取得のために行った工夫と

しては、＜無関心層・未実施層向け事業＞では、「実施前後での評価指標を取得した」割合が5割で、「途中段階も含

めた評価指標を取得した」割合は３割であった。一方、＜医療との連携事業＞では、 「実施前後での評価指標を取得

した」割合と、 「途中段階も含めた評価指標を取得した」割合はともに４割であった

（18）民間企業との協力について（評価指標）＜単純集計＞※SA

（１８）② 事業の実施前後だけでなく、途中段階も含めた持続可能な評価指標取得のための工夫

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=18）

33.3 

50.0 

16.7 

0 10 20 30 40 50 60

事業の実施前後だけでなく、途中段階も含めた

持続的な評価指標（活動量、心拍数など）取得

のために、工夫を行った

事業の実施前後でデータ活用・データ分析のた

めの評価指標を取得した

無回答

(%)

（n=7）

42.9 

42.9 

14.3 

0 10 20 30 40 50 60

事業の実施前後だけでなく、途中段階も含めた

持続的な評価指標（活動量、心拍数など）取得

のために、工夫を行った

事業の実施前後でデータ活用・データ分析のた

めの評価指標を取得した

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、 評価指標取得のために行った工

夫は「実施前後での評価指標を取得した」割合が、継続あり群では50.0％、継続なし群では66.7％と最も多くなっていた

 「途中段階も含めた評価指標を取得した」割合は、継続あり群では35.7％であったが、 継続なし群では0.0％であった

（18）民間企業との協力について（評価指標）＜クロス集計＞※SA

（１８）② 事業の実施前後だけでなく、途中段階も含めた持続可能な評価指標取得のための工夫

＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

35.7 

50.0 

14.3 

0.0 

66.7 

33.3 

0 10 20 30 40 50 60 70

事業の実施前後だけでなく、途中段階も含めた

持続的な評価指標（活動量、心拍数など）

取得のために、工夫を行った

事業の実施前後でデータ活用・データ分析のための評

価指標を取得した

無回答

継続あり（n=14） 継続なし（n=3）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 関係者間のデータ共有先については、＜無関心層・未実施層向け事業＞では、「行政」が76.3％と最も多かったが、

＜医療との連携事業＞では、「参加者本人」と「行政」と「指導者」がともに78.9％と最も多くなっていた

（19）関係者間のデータ共有について＜単純集計＞※MA

（１９）関係者間のデータ共有先[複数回答]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=59）

67.8 

76.3 

52.5 

10.2 

6.8 

8.5 

10.2 

0 20 40 60 80 100

参加者本人

行政

指導者

リスク管理を行う医師・医療機関を

はじめとする医療専門職

参加者の紹介元

その他

無回答

(%)

（n=19）

78.9 

78.9 

78.9 

73.7 

26.3 

5.3 

5.3 

0 20 40 60 80 100

参加者本人

行政

指導者

リスク管理を行う医師・医療機関を

はじめとする医療専門職

参加者の紹介元

その他

無回答

(%)
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、事業参加翌年度の継続有無別にみると、関係者間のデータ共有先について

は、 継続あり群では「行政」の割合が、75.6％で最も多く、継続なし群では「参加者本人」の割合が81.3％と最も多くなって

いた

 「リスク管理を行う医師・医療機関をはじめとする医療専門職」の割合は、継続あり群では12.2％だったが、 継続なし群で

は0.0％であった

（19）関係者間のデータ共有について＜クロス集計＞※MA

（１９）関係者間のデータ共有先[複数回答] ＜無関心層・未実施層向け事業＞
（事業参加翌年度の継続有無別）

61.0 

75.6 

46.3 

12.2 

4.9 

9.8 

7.3 

81.3 

75.0 

62.5 

0.0 

12.5 

6.3 

18.8 

0 20 40 60 80 100

参加者本人

行政

指導者

リスク管理を行う医師・医療機関を

はじめとする医療専門職

参加者の紹介元

その他

無回答

継続あり（n=41） 継続なし（n=16）

(%)

実線:継続あり群、継続なし群それぞれで最も回答の多かった選択肢
点線:継続なし群に対して継続あり群の回答が10ポイント以上多かった選択肢
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 ＜無関心層・未実施層向け事業＞について、共有頻度は「随時」がいずれの共有先でも最も多い。次いで多いのは参加者
本人・行政・指導者では「月に１回程度」であった

 「＜医療との連携事業＞について、共有頻度は「随時」がいずれの共有先でも最も多い。次いで多いのは参加者本人は
「月に１回程度」「３か月に１回程度」、行政では「３か月に１回程度」 「半年に１回程度」 、指導者では「週に１回程度」、医
療専門職では「半年に１回程度」であった

（19）関係者間のデータ共有について※SA

（１９）共有頻度

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
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アンケート実施結果 ～ Ⅳ：事業継続・自走化に向けた取組について ～
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 事業参加翌年度の主導部署については、どちらの事業も「健康づくり」が46.3％、71.4％と最も多くなっていた

 次いで多かったのは、＜無関心層・未実施層向け事業＞では、「スポーツ振興」が26.8％、＜医療との連携事業＞では、

「高齢者支援」が14.3％であった

（21）体制の変更（差分）について（翌年度）①＜単純集計＞※SA

（２１）事業参加翌年度の主導部署

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=14）

0.0 

0.0 

71.4 

7.1 

0.0 

0.0 

0.0 

14.3 

0.0 

0.0 

7.1 

0 20 40 60 80

スポーツ振興

国民健康保険

健康づくり

政策企画

生涯学習

学校教育

地域包括

高齢者支援

IT関係

その他

無回答

(%)
（n=41）

26.8 

0.0 

46.3 

9.8 

2.4 

2.4 

2.4 

4.9 

0.0 

0.0 

4.9 

0 20 40 60 80

スポーツ振興

国民健康保険

健康づくり

政策企画

生涯学習

学校教育

地域包括

高齢者支援

IT関係

その他

無回答

(%)
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 令和4年度の主導部署については、事業参加翌年度と同様の傾向で、どちらの事業も「健康づくり」が57.1％、58.3％と最も

多くなっていた

 次いで多かったのは、＜無関心層・未実施層向け事業＞では、「スポーツ振興」が17.9％、＜医療との連携事業＞では、

「高齢者支援」が16.7％であった

（21）体制の変更（差分）について（令和4年度）①＜単純集計＞※SA

（２１）令和4年度の主導部署
＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞（n=28）

17.9 

0.0 

57.1 

3.6 

3.6 

0.0 

7.1 

3.6 

0.0 

0.0 

7.1 

0 10 20 30 40 50 60

スポーツ振興

国民健康保険

健康づくり

政策企画

生涯学習

学校教育

地域包括

高齢者支援

IT関係

その他

無回答

(%)
（n=12）

0.0 

0.0 

58.3 

8.3 

0.0 

0.0 

0.0 

16.7 

0.0 

0.0 

16.7 

0 10 20 30 40 50 60 70

スポーツ振興

国民健康保険

健康づくり

政策企画

生涯学習

学校教育

地域包括

高齢者支援

IT関係

その他

無回答

(%)
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 事業参加翌年度における、庁内の連携先の数は、どちらの事業も「変わらない」ところが６割以上と多くなっていた

 令和4年度における、庁内の連携先の数も、「変わらない」ところが多かったが、＜医療との連携事業＞については、事業

初参加翌年度から「増えた」ところはなく、「減った」割合が多くなっていた

（21）体制の変更（差分）について②＜単純集計＞※SA

（２１）事業初参加年度の体制からの変更内容（差分）について_事業参加翌年度_連携先の数（庁内）

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（２１）事業初参加年度の体制からの変更内容（差分）について_令和4年度_連携（庁内）
＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=41）

9.8 

12.2 

75.6 

2.4 

0 20 40 60 80

増えた

減った

変わらない

無回答

(%)
（n=14）

21.4 

7.1 

64.3 

7.1 

0 20 40 60 80

増えた

減った

変わらない

無回答

(%)

（n=28）

14.3 

14.3 

64.3 

7.1 

0 20 40 60 80

増えた

減った

変わらない

無回答

(%)

（n=12）

0.0 

16.7 

66.7 

16.7 

0 20 40 60 80

増えた

減った

変わらない

無回答

(%)
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 事業参加翌年度における、外部連携先の数は、＜無関心層・未実施層向け事業＞は「変わらない」ところが63.4％と最も

多くなっていたが、＜医療との連携事業＞は「増えた」と「変わらない」がともに42.9％と最も多くなっていた

 令和4年度における、外部連携先の数は、 どちらの事業も「変わらない」ところが多かったが、＜無関心層・未実施層向け

事業＞では、「増えた」の割合も３割程度であった

（21）体制の変更（差分）について③＜単純集計＞※SA

（２１）事業初参加年度の体制からの変更内容（差分）について_事業参加翌年度_連携（外部）

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（２１）事業初参加年度の体制からの変更内容（差分）について_令和4年度_連携（外部）

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=41）

14.6 

17.1 

63.4 

4.9 

0 10 20 30 40 50 60 70

増えた

減った

変わらない

無回答

(%)
（n=14）

42.9 

7.1 

42.9 

7.1 

0 10 20 30 40 50 60 70

増えた

減った

変わらない

無回答

(%)

（n=28）

32.1 

21.4 

39.3 

7.1 

0 10 20 30 40 50 60 70

増えた

減った

変わらない

無回答

(%)
（n=12）

16.7 

16.7 

50.0 

16.7 

0 10 20 30 40 50 60 70

増えた

減った

変わらない

無回答

(%)
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 事業参加翌年度における、専門的な知識を有する組織や人材との連携数は、どちらの事業も「変わらない」が半数以上を

占めていたが、＜医療との連携事業＞は「増えた」の割合も３割程度あった

 令和4年度における、専門的な知識を有する組織や人材との連携数は、どちらの事業も「変わらない」ところが５割であった

（22）専門的な知識を有する組織や人材との連携状況について＜単純集計＞※SA

（２２）① 事業参加翌年度に事業を実施する際の運動・スポーツに関する専門的な知識を有する組織や人材との連携状況（事業初参加年度との差分）
＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（２２）① 令和4年度に事業を実施する際の運動・スポーツに関する専門的な知識を有する組織や人材との連携状況（事業初参加年度との差分）

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=41）

19.5 

12.2 

61.0 

7.3 

0 10 20 30 40 50 60 70

増えた

減った

変わらない

無回答

(%)
（n=14）

28.6 

14.3 

50.0 

7.1 

0 10 20 30 40 50 60 70

増えた

減った

変わらない

無回答

(%)

（n=28）

21.4 

17.9 

50.0 

10.7 

0 10 20 30 40 50 60 70

増えた

減った

変わらない

無回答

(%)
（n=12）

16.7 

16.7 

50.0 

16.7 

0 10 20 30 40 50 60 70

増えた

減った

変わらない

無回答

(%)
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 対象者の属性については、年度での違いはあまりみられず、＜無関心層・未実施層向け事業＞は「ビジネスパーソン（就

労世代）」が最も多く、＜医療との連携事業＞は「高齢者」が最も多くなっていた

（23）対象者の属性について＜単純集計＞※SA

（２３）事業参加翌年度_対象者の属性

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（２３）令和4年度_対象者の属性
＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞

（n=41）

43.9 

4.9 

34.1 

2.4 

7.3 

7.3 

0 10 20 30 40 50 60

ビジネスパーソン

（就労世代）

女性

高齢者

障害者

その他

無回答

(%)
（n=14）

0.0 

0.0 

42.9 

0.0 

50.0 

7.1 

0 10 20 30 40 50 60

ビジネスパーソン

（就労世代）

女性

高齢者

障害者

その他

無回答

(%)

（n=28）

42.9 

0.0 

32.1 

3.6 

10.7 

10.7 

0 10 20 30 40 50 60

ビジネスパーソン

（就労世代）

女性

高齢者

障害者

その他

無回答

(%)

（n=12）

0.0 

0.0 

33.3 

8.3 

41.7 

16.7 

0 10 20 30 40 50 60

ビジネスパーソン

（就労世代）

女性

高齢者

障害者

その他

無回答

(%)
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 運動・スポーツに無関心な方々・スポーツを普段実施していない方々の、スポーツ実施・習慣化に継続して取り組むうえで、

自治体において解決が求められる課題については、どちらの事業も「ターゲットへの適切な周知・呼び込み」が72.1％、

78.6％と最も多くなっていた

（24）自治体の課題について＜単純集計＞※MA

（２４） 自治体において解決が求められる課題[複数回答]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=43）

37.2 

48.8 

16.3 

32.6 

20.9 

37.2 

7.0 

37.2 

0 50 100

事業実施体制の構築

（連携体制構築・合意形成）

事業実施体制の構築

（事業の運営推進体制の構築）

事業実施体制の構築

（体制外の関係者との合意形成）

人材の確保

（行政機関内での人材の確保・引継ぎ）

人材の確保

（専門性知識を有する人材の確保）

人材の確保

（指導役の人材の確保）

人材の育成

（行政機関内での人材の育成）

適切な目標設定

(%)

44.2 

58.1 

72.1 

44.2 

48.8 

2.3 

2.3 

0 50 100

資金調達（補助金等の確保）

資金調達（一般財源の確保）

ターゲットへの適切な

周知・呼び込み

事業参加者の運動習慣定着に向けた

インセンティブの付与等意欲維持の工夫

継続的に運動・スポーツを

実施できる場所の確保

その他

無回答

(%)
（n=14）

35.7 

35.7 

28.6 

50.0 

35.7 

42.9 

35.7 

28.6 

0 50 100

事業実施体制の構築

（連携体制構築・合意形成）

事業実施体制の構築

（事業の運営推進体制の構築）

事業実施体制の構築

（体制外の関係者との合意形成）

人材の確保

（行政機関内での人材の確保・引継ぎ）

人材の確保

（専門性知識を有する人材の確保）

人材の確保

（指導役の人材の確保）

人材の育成

（行政機関内での人材の育成）

適切な目標設定

(%)

42.9 

35.7 

78.6 

35.7 

64.3 

7.1 

7.1 

0 50 100

資金調達（補助金等の確保）

資金調達（一般財源の確保）

ターゲットへの適切な

周知・呼び込み

事業参加者の運動習慣定着に向けた

インセンティブの付与等意欲維持の工夫

継続的に運動・スポーツを

実施できる場所の確保

その他

無回答

(%)
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 運動・スポーツに無関心な方々・スポーツを普段実施していない方々の、スポーツ実施・習慣化に継続して取り組むうえで、

自治体において最も解決が求められると感じる課題については、先ほどと同様に、どちらの事業も「ターゲットへの適切な周

知・呼び込み」が25.6％、35.7％と最も多くなっていた

（24）自治体の課題について＜単純集計＞※SA

（２４）自治体において解決が求められる課題[最も解決が求められると感じる課題]

＜無関心層・未実施層向け事業＞ ＜医療との連携事業＞
（n=43）

9.3 

2.3 

0.0 

0.0 

0.0 

2.3 

0.0 

2.3 

0 10 20 30 40

事業実施体制の構築

（連携体制構築・合意形成）

事業実施体制の構築

（事業の運営推進体制の構築）

事業実施体制の構築

（体制外の関係者との合意形成）

人材の確保

（行政機関内での人材の確保・引継ぎ）

人材の確保

（専門性知識を有する人材の確保）

人材の確保

（指導役の人材の確保）

人材の育成

（行政機関内での人材の育成）

適切な目標設定

(%)

20.9 

11.6 

25.6 

9.3 

9.3 

2.3 

7.0 

0 10 20 30 40

資金調達（補助金等の確保）

資金調達（一般財源の確保）

ターゲットへの適切な

周知・呼び込み

事業参加者の運動習慣定着に向けた

インセンティブの付与等意欲維持の工夫

継続的に運動・スポーツを

実施できる場所の確保

その他

無回答

(%)

（n=14）

7.1 

0.0 

0.0 

14.3 

7.1 

0.0 

0.0 

0.0 

0 10 20 30 40

事業実施体制の構築

（連携体制構築・合意形成）

事業実施体制の構築

（事業の運営推進体制の構築）

事業実施体制の構築

（体制外の関係者との合意形成）

人材の確保

（行政機関内での人材の確保・引継ぎ）

人材の確保

（専門性知識を有する人材の確保）

人材の確保

（指導役の人材の確保）

人材の育成

（行政機関内での人材の育成）

適切な目標設定

(%)

7.1 

0.0 

35.7 

7.1 

7.1 

7.1 

7.1 

0 10 20 30 40

資金調達（補助金等の確保）

資金調達（一般財源の確保）

ターゲットへの適切な

周知・呼び込み

事業参加者の運動習慣定着に向けた

インセンティブの付与等意欲維持の工夫

継続的に運動・スポーツを

実施できる場所の確保

その他

無回答

(%)
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アンケート実施結果 ～ Ⅴ：医療機関との連携等について ～
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（n=19）

5.3 

0.0 

5.3 

57.9 

63.2 

63.2 

5.3 

0.0 

0 20 40 60 80

日本医師会認定健康スポーツ医

日本スポーツ協会公認スポーツドクター

日本整形外科学会認定スポーツ医

その他連携可能な地域の医療機関

地域かかりつけ医

地域医師会

その他

無回答

(%)
（n=19）

10.5 

47.4 

10.5 

15.8 

42.1 

36.8 

10.5 

0.0 

5.3 

0.0 

0 10 20 30 40 50

スポーツに対応可能な医療機関・指導者が

把握できる地域独自のデータベースを利用

行政（事業主導部署）が以前から持っている

関係を利用

行政内部の他部署が持っている関係を利用

事業実施にあたり説明会を実施し関係を構築

個別に訪問し関係を構築

地域医師会から関係を拡大・構築

担当者の個人的なつながりを利用

家族の通う運動施設から声かけ

その他

無回答

(%)

 連携した医師や医療機関について、「地域かかりつけ医」と「地域医師会」が最も多くどちらも63.2％であった

 医師や医療機関への声掛けについては、「行政が以前から持っている関係を利用」が最も多く47.4％あり、その次に「個別

に訪問し関係を構築」が多く42.1％であった

（26）連携した医師や医療機関について＜単純集計＞※MA

（２６）① 事業実施にあたり、連携した医師や医療機関[複数回答] （２６）② 事業実施にあたり、連携した医師や医療機関へどのように
声をかけましたか？[複数回答]

＜医療との連携＞
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（n=19）

31.6 

0.0 

0.0 

10.5 

0.0 

5.3 

15.8 

10.5 

5.3 

21.1 

0.0 

0 10 20 30 40 50

随時

週1回程度

月に2～3回程度

月に1回程度

3か月に1回程度

半年に1回程度

事業開始時のみ

情報共有を行っていない

わからない

その他

無回答

(%)
（n=19）

47.4 

0.0 

0.0 

5.3 

0.0 

5.3 

31.6 

5.3 

0.0 

5.3 

0.0 

0 10 20 30 40 50

随時

週1回程度

月に2～3回程度

月に1回程度

3か月に1回程度

半年に1回程度

事業開始時のみ

情報共有を行っていない

わからない

その他

無回答

(%)

 医師、医療機関と運動指導者との情報共有の頻度は、「随時」行っている事業が多く、医師・医療機関から運動指導者へ

の情報共有では47.4％、運動指導者から医師・医療機関への情報共有は31.6％であった

（27）情報共有について①＜単純集計＞※SA

（２７）① 事業実施にあたり、医師・医療機関から運動指導者への
情報共有の有無

（２７）③ 事業実施にあたり、運動指導者から医師・医療機関への
情報共有の有無

＜医療との連携＞
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（n=18）

72.2 

77.8 

22.2 

5.6 

0.0 

0 20 40 60 80 100

運動の強度や種類を決めるための情報

（運動指示箋・運動処方箋も含む）

運動開始前の体調チェックで留意しておきたい

こと（服薬の有無、安静時の血圧測定、痛みの

状況など）

運動実施後の検査値などの推移

その他

無回答

(%)

（n=16）

56.3 

87.5 

43.8 

18.8 

12.5 

0.0 

0 20 40 60 80 100

対象者の主観的情報

（体調、痛み、自覚的運動強度など）

運動実施状況の記録

（回数、運動実施内容、運動前チェック、運動

中の様子など）

運動実施後の数値変化

（体組成データ、血圧、心拍数など）

今後に実施予定の運動内容

その他

無回答

(%)

 医師・医療機関から運動指導者への情報共有内容について、「運動開始前の体調チェックで留意しておきたいこと」が最も

多く77.8％であり、次に「運動の強度や種類を決めるための情報」が多く72.2％であった

 運動指導者が医師・医療機関にフィードバックした内容について、「運動実施状況の記録」が最も多く87.5％であり、その次

に「対象者の主観的情報」が多く56.3％であった

（27）情報共有について②＜単純集計＞※MA

（２７）② 医師・医療機関から運動指導者への情報共有内容[複数回答] （２７）④ 運動指導者が医師・医療機関にフィードバックした内容
[複数回答]

＜医療との連携＞
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（n=19）

57.9 

42.1 

10.5 

0.0 

5.3 

0.0 

0 20 40 60 80

利用者の責任の範囲で開示

（医療機関での検査データ等を運動施設側へ提

出など）

行政が管理役となり関係者間の情報共有を主導

医療機関・医師と運動施設・運動指導者間

で情報取扱の規約を作成

わからない

その他

無回答

(%)

 個人情報の取扱方法について、「利用者の責任の範囲で開示」が最も多く57.9％で、次に「行政が管理役となり関係者間

の情報共有を主導」が多く42.1％であった

（27）情報共有について③＜単純集計＞※MA

（２７）⑤ 個人情報の取扱方法[複数回答]

＜医療との連携＞
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 医療機関・医師側へ運動指導・運動指導者の質の担保への工夫について、「運動指導者に何らかの資格を必須要件とし

た」が最も多く73.7％であり、次に「事業内での運動指導をするための、研修受講を必須要件とした」が多く42.1％であった

（28）運動指導・運動指導者の質の担保について＜単純集計＞※MA

（２８）事業実施にあたり、医療機関・医師側へ運動指導・運動指導者の質の担保をどのように工夫したのか？ [複数回答]

（n=19）

73.7 

42.1 

0.0 

10.5 

10.5 

0.0 

0 20 40 60 80

運動指導者に何らかの資格を必須要件とした

（理学療法士、健康運動指導士等）

事業内での運動指導をするための、

研修受講を必須要件とした

運動指導者は無資格者でも可としたが、

運動内容を有資格者（医師、理学療法士等）

が決定した

わからない

その他

無回答

(%)

＜医療との連携＞
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（n=19）

15.8 

0.0 

15.8 

10.5 

0.0 

0.0 

0.0 

26.3 

5.3 

0.0 

0.0 

0.0 

15.8 

0.0 

10.5 

0 5 10 15 20 25 30

事業実施体制の構築

（医師会等の職能団体との合意形成）

事業実施体制の構築

（専門知識を持つ医師との合意形成）

事業実施体制の構築

（地域のかかりつけ医との合意形成）

事業実施体制の構築

（地域の医療機関との合意形成）

事業実施体制の構築

（専門性知識を有する運動指導役の人材確保）

事業実施体制の構築

（専門性知識を有する運動指導役の人材育成）

行政機関内での人材の育成

ターゲットへの適切な周知・呼び込み

安全に運動・スポーツを実施できる場所の確保

安全に運動・スポーツを実施できる内容の設定

情報共有体制の構築

情報共有する内容の合意形成

事業実施の時間的余裕

その他

無回答

(%)

（n=19）

26.3 

5.3 

36.8 

36.8 

31.6 

5.3 

10.5 

57.9 

31.6 

10.5 

26.3 

5.3 

47.4 

0.0 

5.3 

0 20 40 60 80

事業実施体制の構築

（医師会等の職能団体との合意形成）

事業実施体制の構築

（専門知識を持つ医師との合意形成）

事業実施体制の構築

（地域のかかりつけ医との合意形成）

事業実施体制の構築

（地域の医療機関との合意形成）

事業実施体制の構築

（専門性知識を有する運動指導役の人材確保）

事業実施体制の構築

（専門性知識を有する運動指導役の人材育成）

行政機関内での人材の育成

ターゲットへの適切な周知・呼び込み

安全に運動・スポーツを実施できる場所の確保

安全に運動・スポーツを実施できる内容の設定

情報共有体制の構築

情報共有する内容の合意形成

事業実施の時間的余裕

その他

無回答

(%)

 スポーツ実施・習慣化を推進するうえでハードルと感じた項目について、「ターゲットへの適切な周知・呼び込み」が最も多

く57.9％であり、次に「事業実施の時間的余裕」が多く47.4％であった

 最もハードルと感じた項目についても、「ターゲットへの適切な周知・呼び込み」が最も多く26.3％であった

（29）医師・医療機関と連携するうえでのハードルについて＜単純集計＞※MA

（２９）医師・医療機関と連携しながらスポーツ実施・習慣化を推進する
うえで、ハードルと感じた項目[複数回答]

（２９）医師・医療機関と連携しながらスポーツ実施・習慣化を推進する
うえで、最もハードルと感じた項目

＜医療との連携＞
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No. カテゴリー名 全体
8

1.9%
408

94.4%
16

3.7%
432

2 いいえ

3 無回答

合計

1 はい

 “スポーツ・健康づくり施策”の社会保障費の効果検証について、医療レセプトによる効果検証をしたことがある自治体は

3.5％（15/432）であり、介護レセプトによる効果検証をしたことがある自治体は1.9％であった

（30）"スポーツ・健康づくり施策"の社会保障費の効果検証について＜単純集計＞

（３０）“スポーツ・健康づくり施策”の社会保障費の効果検証について、医療
レセプトによる効果検証をしたことがあるか？

（３０）“スポーツ・健康づくり施策”の社会保障費の効果検証について、介護
レセプトによる効果検証をしたことがあるか？

＜医療との連携＞

No. カテゴリー名 全体
15

3.5%
401

92.8%
16

3.7%
432

3 無回答

合計

1 はい

2 いいえ



第６章 参考資料
参考資料２ アンケート調査 調査票（３種）
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全国調査 調査票
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全国調査 調査票
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全国調査 調査票
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フォローアップ調査 調査票
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フォローアップ調査 調査票
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フォローアップ調査 調査票
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フォローアップ調査 調査票
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フォローアップ調査 調査票
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フォローアップ調査 調査票
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フォローアップ調査 調査票
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フォローアップ調査 調査票
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フォローアップ調査 調査票
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フォローアップ調査 調査票
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フォローアップ調査 調査票
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