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トピー健保 検索

トピー健康保険組合   健保だより No.157

 レシピ

CHECK!
動画を

◦トピー健康保険組合の保健事業を活用しよう！
◦特定保健指導って誰に案内が来るの？

◦歯周病が影響を及ぼすのは口の中だけでは

　ありません

◦歩きたくなる旅  水郷佐原

◦気象病にご用心

◦かかりつけ医を持とう

◦ミールキットを冷凍保存
3 3 3 3

し

　忙しい日もヘルシー料理を！
◦肩こりで  保険は使えぬ  接骨院

◦今から使おう！ マイナ保険証

◦令和6年度  健保組合の予算と事業計画

◦あの人に会いたい！  入江聖奈

ご自宅にお持ち帰りになり
被扶養者（ご家族）の方も
お読みください















Illustration／小島 サエキチ

かかりつけ医を持とう

そういえばワタシ、ドクターのことをよく知らないまま
「なんだかこの方ニガテだわ」と思うと
医療機関をちょくちょく変えてしまうの

ドクターに診てもらうわ。
やっぱり大きな医療機関の先生だと安心するわね

マイガッ、それは「ドクターショッピング」っていうんだよマダーム！
医療機関をはしごするたびに初診料がかかるし、
何度も同じ検査が繰り返され、カラダにもおサイフにも悪影響、
ってやつだna！

ハロー、エビバデ！　ザッツ・イリョーヒ節約SHOWへようこso！
ところでそこのご婦人、体調が悪くなったらどうしているかna?

いる
55.2％

いないが、
いるとよいと思う
　　　　　18.1％

いない
25.7％

わからない 1.1％

Oh、「かかりつけ医」をご存じないのkai？
自宅や職場から近く、健康のことを相談できて
必要に応じて専門医などを紹介もしてくれる、頼れる存在なのyo！
今、日本で「かかりつけ医がいる」という人は
全体の約55％にのぼっているんでsu～！

 かかりつけ医の有無

 かかりつけ医を選ぶポイント

出典：第7回 日本の医療に関する意識調査
（日本医師会総合政策研究機構／令和2年9月）

なんでも
相談できる

わかりやすく
丁寧

自宅や
職場から近い

全体の4人に3人弱が
肯定的なーのne♪

こんなところかna。
きっとエビバデの健康の心強い
味方になってくれるはずだze！
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こ
のよ

うな
ミールキットミールキットになります！

＊保存期間は冷凍で約１カ月！

えび  -------------- 12 尾（160g）
新玉ねぎ  ------ １／２個（100g）
アスパラガス ---------３本（60g）

A　白ワイン ------------ 大さじ１
塩  -------------- 小さじ１／３
粗びき黒こしょう ------- 少々

パセリ（みじん切り） ----- 大さじ１
にんにく（みじん切り） --- １かけ分

材 料 〈2人分〉

1  えびは背わたを取り除き、片栗粉（分量外）をまぶして揉み
洗いし、水気を拭き取る。新玉ねぎは２cm 幅のくし切りに
する。アスパラガスは根元を落として下１／３程度の皮をむき、
斜め切りにする。

2  保存袋（M サイズ）にAを入れてさっと混ぜ、えび、パセリ、
にんにくを入れて揉み込む。玉ねぎ、アスパラガスを入れて平ら
にならし、空気を抜いて口を閉じて冷凍する。

3  食べるときは、２を流水にさっとくぐらせて袋から取り出し、耐熱
皿にのせる。ふんわりラップをしてレンジ（600W）で７分加熱し、
さっと混ぜる。

作り方

体脂肪を増や
さない！

レシピレシピ

えびとアスパラガス、
新玉ねぎのガーリックパセリ蒸し

ミールキットを冷冷
●

凍凍
●

保保
●

存存
●

し

忙しい日もヘルシー料理を !

http://douga.hfc.jp/imfine/ryouri/24spring01.html

CHECK!

作り方の動画は
コチラ

1人分 100kcal ／食塩相当量1.1g
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新谷 友里江（管理栄養士） 料理制作

さくらい しょうこ 撮影

深川 あさり スタイリング

＊冷凍したミールキットは１カ月を目安に食べ切りましょう。

1 	しらたきは１分ほど下茹でしてザルにあげ、食べやすく
切る。レタスは１cm 幅の細切りにする。

2  鍋にAを入れて中火にかけ、沸騰したら１を入れてさっ
と煮る。

作り方

しらたき ------------------- 100g
レタス  --------------- ２枚（80g）

A　水 ------------------- ２カップ
洋風スープの素  ---- 小さじ１
塩  -------------- 小さじ１／４
こしょう ---------------- 少々

材 料 〈2人分〉

1  にんじんは千切りにしてボウルに入れ、塩をまぶして
10分ほどおく。しんなりしたら水気を絞る。ツナ缶は
汁気を切る。

2  １をボウルに入れ、Aを加えて和える。

作り方

にんじん  ----------小１本（120g）
塩 ------------------- 小さじ１／４
ツナ缶（水煮）  ------- １缶（70g）

A　レモン汁 ------------ 小さじ２
塩  -------------- 小さじ１／８
こしょう ---------------- 少々

材 料 〈2人分〉

ツナとにんじんのレモンマリネ 1人分 40kcal ／食塩相当量1.1g

ミールキットミールキットを使ったヘルシー料理のコツ

1人分 12kcal ／食塩相当量1.3gしらたきとレタスのスープ

T I P S
fo r

H e a l t h y  D i e t

 たんぱく源はカロリーや脂質の低い食材を選びましょう。 
えび、いか、ささみ、鶏むね肉など。例

 電子レンジで調理すると油を使わずに加熱できるので、
カロリーを減らせます。

 電子レンジでの加熱は、食材を焼き付けて香ばしさを出すこ
とが難しいため、にんにくやパセリを加えて風味を出すとお
いしく仕上がります。

 冷凍保存するときは、なるべく保存袋の空気を抜いておくと、
冷凍焼けなどをせずにおいしく保存できます。
また、平らにして冷凍すると、電子レンジで加熱する際に、
ムラになりにくくなります。
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え～知らなかったよ！ 
どんなときなら健康保険が使えるの？

ちょっと待つのじゃ！ 
肩こりに健康保険は使えないぞ。
全額自己負担じゃ

最近肩こりがつらいなあ…。
接骨院に行ってマッサージしてもらおう。

「各種保険取扱い」で健康保険が使えるみたいだし

急性で外傷性のけがのみじゃ。
接骨院にかかる前には、健康保険が

使える場合 ・ 使えない場合
を確認しておくとよいぞ

　接骨院で受ける施術には、負傷原因や施術内容によって健康保険を使用できる
ものとできないものがあります。健保組合では、接骨院からの請求が適切かどう
かを確認するため、みなさんに施術内容等を照会させていただく場合があります。
　接骨院では、領収書の無料発行が義務づけられています。照会があった際に役
立ちますので、領収書は必ず受け取り、保管しておきましょう。みなさんから納め
ていただいた大切な保険料を適切に使用するため、ご理解とご協力をお願いいた
します。

健保組合から施術内容等の確認をすることがあります

 打撲	  ねんざ
 肉離れ	  骨折
 脱臼

※外傷性が明らかで、慢性的な状態に至っ
ていないものに限る。
※骨折・脱臼は、医師の同意が必要（応急
手当の場合を除く）。

健康保険が使える場合

 日常生活からくる肩こり、筋肉疲労
 症状の改善が見られない長期の施術
 脳疾患後遺症などの慢性病
 保険医療機関で治療中の負傷

� など
※仕事中・通勤途中の負傷は労災保険の対象。

健康保険が使えない場合 全額自己負担

　

接
骨
院
で
健
康
保
険
を
使
用

で
き
る
の
は
、
一
部
の
施
術
に
限

ら
れ
ま
す
。

　

誤
っ
て
使
用
す
る
と
、
後
か
ら

費
用
を
請
求
さ
れ
る
こ
と
が
あ

り
ま
す
の
で
注
意
し
ま
し
ょ
う
。

肩
こ
り
で 

保
険
は
使
え
ぬ 

接
骨
院
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保険証利用の

登録は

ここでできます

医療費が
安くなります

質のよい医療が
受けられます

高額な窓口負担が
手続きなしで軽減

マイナンバーカードを保険証として利用できるようにするには？

マイナ保険証で受診すると、従来の

保険証で受診するよりも初診料が20

円、調剤管理料が20円、安くなります。

マイナ保険証で受診すると、あなた

のお薬や診療の情報、健診結果を医

師が確認できます。正確な情報をも

とに質のよい医療が受けられます。
※本人が同意した場合のみ

医療費が高額になるとき、マイナ保

険証で受診すると「限度額適用認定

証」なしで窓口負担が軽減されます。

健保組合の手続きは不要です。

マイナンバーカードを保険証として利用できるようにするには、ご自身で「保険証利用の登録」が必要です（登録は 1回のみ）。
急な病気のときにあわてないよう、早めに登録しておきましょう。

マイナンバーカード
の保険証利用
申し込みの動画は

コチラ
（厚生労働省）

医療機関窓口の
カードリーダー 市区町村の窓口

1 2 3

マイナ保険証によるオンライン資格確認で、不正利用防止や医療機関の業務負担軽減にも
つながります。
医療機関ではマイナ保険証をご利用ください。

セブン銀行ATM

令和 6 年12月 2 日  保険証は廃止に！

節
約
は

あ
り
が
た
い
！

マ
イ
ナ
保
険
証
で

受
診
す
る
と

医
療
費
が

節
約
で
き
ま
す
よ

薬
の
名
前

覚
え
て

い
ま
せ
ん
が
…

鎮
痛
剤
の
処
方
は

や
め
て
お
き
ま
す

先
生
が

薬
の
情
報
を

み
て
く
れ
て

安
心
だ
わ

他
院
で

鎮
痛
剤

出
て
ま
す
ね オ

ン
ラ
イ
ン
で

限
度
額
が

わ
か
り
ま
す
よ

手
続
き
な
し
で

負
担
が
軽
減
！

安
心
し
て

治
し
ま
し
ょ
う

今から使おう！マイナ保険証

マイナポータル

現在の保険証は今年 12月 2日に廃止されて、マイナンバーカードに一体化されます。現在の保険証は今年 12月 2日に廃止されて、マイナンバーカードに一体化されます。

ぜひ一度、医療機関の窓口でマイナ保険証を使ってみてください。ぜひ一度、医療機関の窓口でマイナ保険証を使ってみてください。
マイナ保険証マイナ保険証…保険証利用の登録をしたマイナンバーカードのこと。…保険証利用の登録をしたマイナンバーカードのこと。

マイナ保険証のマイナ保険証のメリットメリット

マイナ保険証の使い方の
動画はコチラ（厚生労働省）

マイナンバーカードを
お持ちでない方はコチラ
（マイナンバーカード総合サイト）

※患者負担は上記金額の２割または３割。初診料の加
算は同一医療機関で月1回、調剤は６ヵ月に1回。
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標準報酬  報酬月額

健康保険料（調整保険料含む） 介護保険料

料率 料率

被保険者 事業主 計 被保険者 事業主 計
等級 月額 日額 以上 ～ 未満 42/1000 60/1000 102/1000 8.5/1000 8.5/1000 17/1000

1 58,000 1,930 ～ 63,000 2,436 3,480 5,916 493 493 986

2 68,000 2,270 63,000 ～ 73,000 2,856 4,080 6,936 578 578 1,156

3 78,000 2,600 73,000 ～ 83,000 3,276 4,680 7,956 663 663 1,326

4 88,000 2,930 83,000 ～ 93,000 3,696 5,280 8,976 748 748 1,496

5 98,000 3,270 93,000 ～ 101,000 4,116 5,880 9,996 833 833 1,666

6 104,000 3,470 101,000 ～ 107,000 4,368 6,240 10,608 884 884 1,768

7 110,000 3,670 107,000 ～ 114,000 4,620 6,600 11,220 935 935 1,870

8 118,000 3,930 114,000 ～ 122,000 4,956 7,080 12,036 1,003 1,003 2,006

9 126,000 4,200 122,000 ～ 130,000 5,292 7,560 12,852 1,071 1,071 2,142

10 134,000 4,470 130,000 ～ 138,000 5,628 8,040 13,668 1,139 1,139 2,278

11 142,000 4,730 138,000 ～ 146,000 5,964 8,520 14,484 1,207 1,207 2,414

12 150,000 5,000 146,000 ～ 155,000 6,300 9,000 15,300 1,275 1,275 2,550

13 160,000 5,330 155,000 ～ 165,000 6,720 9,600 16,320 1,360 1,360 2,720

14 170,000 5,670 165,000 ～ 175,000 7,140 10,200 17,340 1,445 1,445 2,890

15 180,000 6,000 175,000 ～ 185,000 7,560 10,800 18,360 1,530 1,530 3,060

16 190,000 6,330 185,000 ～ 195,000 7,980 11,400 19,380 1,615 1,615 3,230

17 200,000 6,670 195,000 ～ 210,000 8,400 12,000 20,400 1,700 1,700 3,400

18 220,000 7,330 210,000 ～ 230,000 9,240 13,200 22,440 1,870 1,870 3,740

19 240,000 8,000 230,000 ～ 250,000 10,080 14,400 24,480 2,040 2,040 4,080

20 260,000 8,670 250,000 ～ 270,000 10,920 15,600 26,520 2,210 2,210 4,420

21 280,000 9,330 270,000 ～ 290,000 11,760 16,800 28,560 2,380 2,380 4,760

22 300,000 10,000 290,000 ～ 310,000 12,600 18,000 30,600 2,550 2,550 5,100

23 320,000 10,670 310,000 ～ 330,000 13,440 19,200 32,640 2,720 2,720 5,440

24 340,000 11,330 330,000 ～ 350,000 14,280 20,400 34,680 2,890 2,890 5,780

25 360,000 12,000 350,000 ～ 370,000 15,120 21,600 36,720 3,060 3,060 6,120

26 380,000 12,670 370,000 ～ 395,000 15,960 22,800 38,760 3,230 3,230 6,460

27 410,000 13,670 395,000 ～ 425,000 17,220 24,600 41,820 3,485 3,485 6,970

28 440,000 14,670 425,000 ～ 455,000 18,480 26,400 44,880 3,740 3,740 7,480

29 470,000 15,670 455,000 ～ 485,000 19,740 28,200 47,940 3,995 3,995 7,990

30 500,000 16,670 485,000 ～ 515,000 21,000 30,000 51,000 4,250 4,250 8,500

31 530,000 17,670 515,000 ～ 545,000 22,260 31,800 54,060 4,505 4,505 9,010

32 560,000 18,670 545,000 ～ 575,000 23,520 33,600 57,120 4,760 4,760 9,520

33 590,000 19,670 575,000 ～ 605,000 24,780 35,400 60,180 5,015 5,015 10,030

34 620,000 20,670 605,000 ～ 635,000 26,040 37,200 63,240 5,270 5,270 10,540

35 650,000 21,670 635,000 ～ 665,000 27,300 39,000 66,300 5,525 5,525 11,050

36 680,000 22,670 665,000 ～ 695,000 28,560 40,800 69,360 5,780 5,780 11,560

37 710,000 23,670 695,000 ～ 730,000 29,820 42,600 72,420 6,035 6,035 12,070

38 750,000 25,000 730,000 ～ 770,000 31,500 45,000 76,500 6,375 6,375 12,750

39 790,000 26,330 770,000 ～ 810,000 33,180 47,400 80,580 6,715 6,715 13,430

40 830,000 27,670 810,000 ～ 855,000 34,860 49,800 84,660 7,055 7,055 14,110

41 880,000 29,330 855,000 ～ 905,000 36,960 52,800 89,760 7,480 7,480 14,960

42 930,000 31,000 905,000 ～ 955,000 39,060 55,800 94,860 7,905 7,905 15,810

43 980,000 32,670 955,000 ～ 1,005,000 41,160 58,800 99,960 8,330 8,330 16,660

44 1,030,000 34,330 1,005,000 ～ 1,055,000 43,260 61,800 105,060 8,755 8,755 17,510

45 1,090,000 36,330 1,055,000 ～ 1,115,000 45,780 65,400 111,180 9,265 9,265 18,530

46 1,150,000 38,330 1,115,000 ～ 1,175,000 48,300 69,000 117,300 9,775 9,775 19,550

47 1,210,000 40,330 1,175,000 ～ 1,235,000 50,820 72,600 123,420 10,285 10,285 20,570

48 1,270,000 42,330 1,235,000 ～ 1,295,000 53,340 76,200 129,540 10,795 10,795 21,590

49 1,330,000 44,330 1,295,000 ～ 1,355,000 55,860 79,800 135,660 11,305 11,305 22,610

50 1,390,000 46,330 1,355,000 ～ 58,380 83,400 141,780 11,815 11,815 23,630

令和6年3月1日適用 単位：円

注	１．調整保険料率は1．30／1000
	 ２．介護保険料の支払対象者は４０～６５歳未満の健康保険の被保険者（介護保険第２号被保険者）及び40歳未満または65歳以上であっても介護保険第２号

被保険者を扶養している被保険者（特定被保険者という）です。		
	 ３．任意継続被保険者は、令和６年４月１日適用。

標準報酬月額・保険料額表

健保組合健保組合のの予算予算とと事業計画事業計画
　第１６５回トピー健康保険組合組合会で決定した、「令和 6 年度予算」と「事業の概要」に
ついてお知らせいたします。

令和6年度予算と事業計画を
ご説明します。

　被保険者並びに被扶養者の皆様には、日頃から当健康保

険組合の事業運営にご理解・ご協力をいただき、厚く御礼申

しあげます。

　この数年、新型コロナウイルス感染症は、経済の停滞等国

民の生活に大きな影響を与えましたが令和５年度において

はそれも弱まり、通常の生活や経済活動を取り戻したように

思えます。

　ただ、急激な円安や物価高騰が起きているため、生活用品

や食品、光熱費などの支出が増えて家計が圧迫される状況と

なっており、企業業績は回復しているものの、国民の生活へ

の不安は続いています。

　さて、健康保険組合連合会（健保連）の集計によると全国の

健保組合における財政状況について、令和４年度決算におい

ては、全組合の４割で赤字を計上しました（1,383健保組合

のうち559健保組合が経常赤字）。

　分析を大きくまとめると、下記の状況となります。

◦保険料収入は対前年度比＋2.7%と増加。

◦一方、支出である保険給付費が＋5.7%と収入を上回り大

きく増加。

◦しかし、２番目に大きな支出である拠出金は▲6.7%と大

きく減少し、保険給付費の増加分を相殺。

　この、拠出金の大幅な減少について補足すると、新型コロ

ナ感染拡大に伴う高齢者医療費の減少により、令和４年度概

算額が減少すること等による、一時的なものとなっています。

　令和５年度以降の拠出金支出については、令和４年度に比

べて増加していくと見込まれる上、医療費の支出についても

コロナ禍前の水準を上回っているため、健保連では、令和

５年度の全組合の決算合計は、赤字に転じると予測されて

います。

　健康保険料率については、従来の 10.20％から変更はあ

りません。この内訳については、一般保険料率が 10.07％、

調整保険料率が 0.13％となっています。

　なお、調整保険料とは法律で定められた健保組合間の

財政調整事業（高額医療支援・財政窮迫組合支援）に拠出

する費用であり、当組合で自由に支出できる費用ではありま

せん。

　令和６年３月から適用されている「標準報酬月額・保険

料額表」は、17 ページに掲載していますのでご参照ください。

　そして、令和７年（2025年）には、ベビーブームの時代に

生まれた団塊の世代が後期高齢者（75歳以上）に達するため

（いわゆる2025年問題）、高齢者の医療費がさらに増大し、

それにより高齢者医療制度への拠出金が増えると、健保組合

のさらなる財政悪化が予想されます。誰もが安心して医療を

受けることができる国民皆保険制度の継続のためにも、現役

世代に大きな負担となっている仕組みを、「年齢に関わりなく

全ての国民がその能力に応じて負担し、支えあう」仕組みに

見直す等、構造改革を実現することが求められます。

　こうした状況下、当組合では、コラボヘルス（※１）への取

り組み、生活習慣病予防のための保健事業、ICT化の推進等、

加入者の健康維持・増進に寄与する施策を行ってまいりま

す。被保険者、被扶養者の皆様におきましても、定期的な健診

の受診や運動の習慣づけ（※２）を行っていただくとともに、

やむを得ない場合以外は診療時間内に受診（※３）する等、

適切な受診を心がけ医療費の削減にご協力をお願いいた

します。

　それでは、令和６年２月22日に開催した健保組合会で決定

された、「令和６年度予算」と「事業の概要」についてお知らせ

いたします。

※詳しい保健事業内容については２～５ページをご覧ください。

※１ コラボヘルス…保険者（健保組合）と事業所（会社）が積極的に
連携し、加入者の予防・健康づくりを効率的・効果的に実行すること。

※２ 定期的な健診の受診や運動の習慣づけ…病気の早期発見・予防に
は定期的な健康チェックや健診結果にもとづく健康管理が重要で
す。また、心筋梗塞、脳梗塞などの冠動脈疾患や、高血圧症、糖
尿病などの生活習慣病の罹患発症リスクは、身体活動量が多いほ
ど低くなるといわれています。

※３ 医療機関を診療時間外に受診すると、原則加算がついて負担が増

加します。

　一方、介護保険料については、収入の全額を介護納付金

として国に納めています。介護保険の実施主体は区市町村

であり、健保組合では一切事業を行っておりません。区市町

村が保険者となり、保険料と公費を財源として介護保険事業

が運営されています。

　令和６年度の介護保険料率は、予算策定時に介護納付金

額を算出して、収支の精査をした結果、前年度同様の料率

で支出に対応できる想定となったため、引き続き 1.70% と

いたします。

健保を取り巻く環境と今後の対応について

令和 6 年度の保険料率

令和
６年度
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令和6年度 令和5年度

被保険者 2,615人 2,585人

〈特定被保険者〉 （85人） （76人）

平均標準報酬月額 438,500円 438,000円

平均標準賞与額 1,495,285円 1,261,440円

介護保険料率 1.70% 1.70%

〈事業主〉 （0.85%） （0.85%）

〈被保険者〉 （0.85%） （0.85%）

※ 40 歳以上 65 歳未満の健康保険の加入者（被保険者・被扶養者）
が介護保険の第２号被保険者です。介護保険料の支払い対象者は
本人が第２号被保険者である健康保険の被保険者及び、本人が 40
歳未満または 65 歳以上であっても、第２号被保険者である被扶養
者がいる条件に該当する特定被保険者となります。

予算の基礎数値

予算の基礎数値

一般保険料収入の推移

収入支出予算額と割合

保険給付費の推移

収入支出予算額と割合

介護納付金
293,471千円（99.65%）

介護保険料還付金
20千円
（0.01%）

介護保険料
288,508千円（97.96%）

繰入金
6,000千円
（2.04%）

利子収入
1千円（0.00％）

雑収入
2千円（0.00％）

収 入 支 出

294,511千円収 入 294,511千円支 出

積立金繰入
0千円
（0.00%）

予備費
1,019千円
（0.35%）

雑支出
1千円（0.00%）

令和6年度 令和5年度

被保険者 4,240人 4,217人

被扶養者 3,720人 3,885人

平均標準
報酬月額 388,000円 386,800円

平均標準
賞与額 1,326,000円 1,114,000円

健康保険料率 10.20% 10.20%

〈事業主〉 （6.00%） （6.00%）

〈被保険者〉 （4.20%） （4.20%）
一般保険料
2,455,225千円（89.60%）

調整保険料
31,555千円
（1.15%）

国庫負担金・補助金
1,843千円
（0.07%）

財政調整交付金
6,000千円（0.22%） 施設利用料

20,958千円
（0.76%）

その他
710千円 
（0.03%）

別途積立金繰入
224,000千円 
（8.17%）

保険給付費
1,303,444千円
（47.57%）

高齢者医療制度納付金
1,055,330千円（38.51%）

保健事業費
161,452千円
（5.89%）

事務費
97,932千円
（3.57%）

財政調整事業拠出金
31,555千円
（1.15%）

その他
10,105千円（0.37%）

予備費
80,473千円
（2.94%）

2,740,291千円収 入 2,740,291千円支 出

事業主と被保険者の
皆様から

納めていただく保険料

皆様が病院に
かかったときに
支払われる

医療費や各種給付加入者の健康維持・
増進のために行う、
健診や保養所

運営などの事業費※

高齢者医療制度を支えるための支出

収 入

一般保険料
2,455,225千円（89.60%）

調整保険料
31,469千円
（1.15%）

国庫負担金・補助金
1,843千円（0.07%）

財政調整交付金
6,000千円（0.22%） 施設利用料

20,958千円
（0.76%）

その他
796千円 
（0.03%）

別途積立金繰入
224,000千円 
（8.17%）

保険給付費
1,303,444千円
（47.57%）

高齢者医療制度納付金
1,055,330千円（38.51%）

保健事業費
161,454千円
（5.89%）

事務費
97,932千円
（3.57%）

財政調整事業拠出金
31,555千円
（1.15%）

その他
9,103千円（0.33%）

予備費
81,473千円
（2.97%）

2,740,291千円

支 出

収 入 2,740,291千円支 出

事業主と被保険者の
皆様から

納めていただく保険料

皆様が病院に
かかったときに
支払われる

医療費や各種給付
加入者の健康維持・
増進のために行う、
健診や保養所

運営などの事業費※

高齢者医療制度を支えるための支出

収 入 支 出

保険給付費

H26 H27 H28 H29 H30 R1 R2 R3 R4 R5
（見込）

R6
（推定）

H26 H27 H28 H29 H30 R1 R2 R3 R4 R5
（見込）

R6
（推定）

H27 H28 H29 H30 R1 R2 R3 R4
（見込）

一般保険料収入

0
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（百万円） （百万円）

平成29年度に料率を
変更させていただき、
収入増となりました。

コロナ禍の収束や高齢化社会の進展により
近年増加傾向となっています。

コロナ禍の収束や高齢化社会の進展により
令和4年度以降増加傾向となっています。

コロナ禍の収束や高齢化社会の進展により
令和4年度以降増加傾向となっています。

財政逼迫を解消するために平成29年度に料率を
アップして以来、現在まで引き上げていません。

財政逼迫を解消するために平成29年度に料率をアップ。
平成30年度から現在まではまったく変わっていません。

財政逼迫を解消するために平成29年度に料率をアップ。
平成30年度から現在まではまったく変わっていません。

財政逼迫を解消するために平成29年度に料率をアップ。
平成30年度から現在まではまったく変わっていません。

財政逼迫を解消するために平成29年度に
料率をアップし、収入が増加しました。
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保険給付費

H26 H27 H28 H29 H30 R1 R2 R3 R4 R5
（見込）

R6
（推定）

H26 H27 H28 H29 H30 R1 R2 R3 R4 R5
（見込）

R6
（推定）

H27 H28 H29 H30 R1 R2 R3 R4
（見込）

一般保険料収入
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平成29年度に料率を
変更させていただき、
収入増となりました。

コロナ禍の収束や高齢化社会の進展により
近年増加傾向となっています。

コロナ禍の収束や高齢化社会の進展により
令和4年度以降増加傾向となっています。

コロナ禍の収束や高齢化社会の進展により
令和4年度以降増加傾向となっています。

財政逼迫を解消するために平成29年度に料率を
アップして以来、現在まで引き上げていません。

財政逼迫を解消するために平成29年度に料率をアップ。
平成30年度から現在まではまったく変わっていません。

財政逼迫を解消するために平成29年度に料率をアップ。
平成30年度から現在まではまったく変わっていません。

財政逼迫を解消するために平成29年度に料率をアップ。
平成30年度から現在まではまったく変わっていません。

財政逼迫を解消するために平成29年度に
料率をアップし、収入が増加しました。
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※保健事業については、近年「データヘルス」という概念に基づき、健診結果などのデータを分析し目標を立て事業を計画的に実施し、その効果を検証することが
求められています。また健保組合と事業主が連携・協力し、それぞれの立場から加入者・従業員の健康づくりに取り組む「コラボヘルス」も求められています。 支出の部

収入の部

●健康保険料（一般保険料と調整保険料）
　皆様から納めていただく保険料です。これが収入全体の 90％以上

を占めます。令和６年度は前年度と同様 10.20％の料率で予算を策定

しました。被保険者数については 4,240 人で想定しています。また、

被保険者一人当たりの標準報酬月額は 388,000 円と微増で策定して

います。健康保険料収入は、前年度予算比では同程度、前年度決算

見込比では下回る額の 24 億 55 百万円を計上しています。

●国庫負担金・補助金
　高齢者拠出金の負担を軽減するための補助金や、特定健診・特定

保健指導の実施にともない交付される補助金です。国の財政難等に

より、健保組合に交付される金額は年々減少傾向となっています。

●施設利用料
　強羅荘の利用料収入はこの項目に含まれます。強羅荘利用料に

ついては、コロナ禍以前の状況に近い水準を想定した金額を計上して

います。

 【介護保険】

 【健康保険】

●保険給付費
　支出のうち、最も大きな割合を占めている項目です。皆様の医療機関受診時の自己負担を除く医療費や出産育児一時金、

傷病手当金等はこちらからの支出です。近年は、高額・先進医療が進化していることに伴い、一人当たりの医療費は増加傾

向となっています。これに関しては、２年に１度見直される診療報酬の改定により、初診・再診料といった基本診療料が引

き上げられます。令和６年度の保険給付費については、13億３百万円を計上しました。

●高齢者医療等への拠出金
　高齢者を支えるための医療費を国に納付しています。令和６年度は 65～74歳の医療費（前期高齢者納付金）として

４億 63 百万円、75 歳以上の医療費（後期高齢者支援金）として５億92百万円の支出を想定しています。合わせた拠出金

額は10億55百万円となり、支出全体の 38％を占めています。前期高齢者納付金の額については、トピー健保内の前期高

齢者の医療費実績と加入率に加え、今回から加わった報酬調整により左右される仕組みです。拠出金額が低い水準だった前

年度に対して、高齢者医療費の増加や納付金の算定式の変更等の影響により、令和６年度は大幅に上回る金額となり、重い

負担となります。

　また、後期高齢者支援金の計算方法については総報酬割が適用されています。後期高齢者人口の増加に伴って年々支援

金額は増加しています。現在の日本は、現役世代が後期高齢者の医療費の４割を負担する仕組みとなっており、健保組合の

財政悪化の大きな要因となっています。

●事務費
　健保組合職員の給与、諸手当、事務所借料など健保組合の運営費用となります。

●保健事業費
　先に説明した、保険給付費と拠出金の２項目で支出の大半を占めるため、当組合が独自に実施する健康増進等を目的とし

た保健事業についての費用は、支出全体の１割以下（令和６年度は６％弱）となります。生活習慣病予防健診、人間ドック、

インフルエンザ予防接種の費用、特定保健指導の実施費用等はこちらより支出されます。特定健診、特定保健指導の加入者

の受診率は、従来他組合に比べてかなり低い水準でしたが、事業所に受診勧奨のご協力をいただいたことが寄与して、令和

４、５年度は以前に比べて高い実施率で推移しています。令和６年度も引き続き各種施策により、健康保持増進を支援した

いと考えています。そのほか、「健保だより」や「健診のご案内」の発行など、広報活動に関する費用もこちらに含まれます。

令和６年度は、通常実施している保健事業以外の内容として、下記等も計画しています。

◦若年層の生活習慣病対策

◦重症化予防対策

◦従来の禁煙サポートとは別の禁煙プログラムを人数限定で実施

◦被扶養者を対象にした健診の受診勧奨ハガキ送付

健康保険

令和6年度予算
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〒141-8634  東京都品川区大崎１丁目２番２号  アートヴィレッジ大崎セントラルタワー７階　
TEL 03（3493）0181　FAX 03（3493）0185  お問い合わせ電話受付時間  ９時～12時15分／13時～17時30分
※土曜日・日曜日・祝祭日・年末年始ほか、当組合休業日を除く

健保だよりはトピー
健保ホームページに
も掲載しています。

発行  トピー健康保険組合

五輪より研究の道を選んだことに悔いはない

　2021年開催の東京五輪で日本女子ボクシング界初の金メ
ダル獲得という快挙を成し遂げ、一躍、時の人となった入
江聖奈さん。あれから３年、女子ボクシングの認知度が高
まり、来るパリ五輪での連覇を望む声も多かったが、2022
年の全日本選手権優勝を最後に競技生活から引退。現在は、
東京農工大学大学院で研究者としての道を歩んでいる。
　「金メダルを手にした喜びは唯一無二のもので、もう一
度味わうことができたら、という思いはありました。でも、
以前からボクシングは大学で終わり、その後は第二の人生
を歩むと決めていたので、さびしさや後悔を感じることは
ないですね。親友の木下（鈴花）選手や日本体育大学の後
輩がパリ五輪で活躍して、女子ボクシングが盛り上がった
らうれしいし、全力で彼女たちを応援したいと思います。
つい先日も応援でのどを潰してしまい、今日はこんなガラ
ガラ声ですみません(笑)」

カエルの魅力をより多くの人に伝えたい

　大学院ではカエルの生態を研究。携帯の動画を見せなが
ら、「めっちゃ、カワイイでしょう？」と顔をほころばせる。
　「一番好きなのは、つぶらな瞳とユニークな歩き方が魅
力のヒキガエルです。繁殖期になると、あの小さな体で崖
をよじ登り繁殖場をめざしますが、途中で転げ落ちても再
び立ち上がって歩き出す姿がいじらしくて！ こんなにカ
ワイイ生き物だということを、少しでも多くの人に知って
ほしいですね」
　意外なようだが、「アスリートとしての経験や積み重ね
が、現在の研究生活に役立っています」と語る。
　「競技を離れた今も自重トレーニングを週４～５回行い、
筋肉を維持しています。おかげでフィールドワークのため
に山の中を何時間も歩いたり、崖を登ったりしても、つら

いとは感じません。研究に
も体力が必要だし、筋肉は
絶対に落とせないですね。
カエルの生態研究も、今後
は課題のレベルが上がって

思うような成果を出せないこともあるでしょう。そのときは、
苦しい日々を乗り越えて金メダルを獲ったこと、ボクシン
グのおかげで自分を信じられるようになったことを思い出
し、地道にがんばろう！ と思います」
　誰しもが経験する人生の転機。新しい世界に自ら飛び込
んだ入江さんは、重大な決断の瞬間、何を考えたのだろう。
　「五輪後、就職か大学院かで迷ったときに考えたのは、『こ
れから５～６年の歳月を研究に費やすことになる。もしそ
れが失敗に終わっても、自分は後悔しないか』ということ
でした」　
　答えは「後悔は絶対にしない」。不安よりワクワク感の
ほうが何倍も大きかったという。入江さんの選択が将来、
どんな実を結ぶのか、大いに注目したい。

手足が長いカエルのぬいぐるみ
は、数あるカエルグッズの中でも
とくにお気に入り。

2000年10月９日生まれ、鳥取県出身。ボクシング漫画『がんばれ元気』の影響を受け、小学２年
から地元のジムでボクシングを始める。日本体育大学在学中の2021年、フェザー級の代表選手と
して東京五輪に出場し、日本女子ボクシング界初の金メダルを獲得。2022年の全日本選手権
２連覇を最後に競技を引退。現在は東京農工大学大学院に在籍、ライフワークと定めたカエルの
生態研究に取り組んでいる。

【プロフィール】いりえ・せな

選択に迷ったときは、「失敗しても選択に迷ったときは、「失敗しても
後悔しないか」を考えて決断します後悔しないか」を考えて決断します

会 い た い ！あの人に

 入江 聖奈東京五輪 ボクシング女子フェザー級
金メダリスト




