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CKDは早期であっても医療経済的なインパクトは大きい

• 透析医療は年間1人あたり500万円

• →5,000,000×750人 = 37.5億円／年

• 国民健康保険加入者6万人として、
CKDは1/5人であり、12,000人と推計

• →187,000 × 12,000 = 22.4億円／年

国保加入者で透析数
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プロジェクトの概要とアクションプラン

• 産学官連携に基づくCKDの受診勧奨を通じて慢性腎臓病診療の向上を目指すプロジェクト
• 研究の中心は「CKD受診勧奨に対するナッジ理論の有効性を地域医療で実証する」こと
• プロジェクトを実施するにあたっての下準備を含めて4か年計画での実施を検討している

現状分析と
下準備

受診勧奨の
実施

効果の検証

• 医師会の先生方へのご説明
• 薬剤師会の皆様へのご説明
• 現状分析のためのヒアリング
• 市民病院の連携フロー見直し
• 人材育成
• 啓発活動への参画

アクションプラン

• 連携先協力機関選定
• 通知対象者の決定
• 通知方法の検討
• データ抽出と加工
• 受診勧奨通知の送付

• 事業内容に関する結果報告
• 関係機関からのフィードバック
• 課題抽出
• 効果検証結果の公表

初年度 2年目以降 最終年度

本格運用（イニシャル ＋ ランニング）
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通常の通知 ナッジ型の通知

自分で結んだ約束を守る心理
（コミットメント）

損失回避の
心理を刺激

自分事として感じにくい
→刺さりづらい…
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