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効果的な保健指導事業と
人材育成

Ｈ２０年度の進捗状況からみた課題
健診受診率の確保

40歳代，50歳代の健診率が伸びていない

周知の浸透，関心の喚起，健診を受け易い条件づくりへの対応は？

受診勧奨者，受療者への対応
受診勧奨判定値を超える人が予想以上に多い。対応のシステム化は？

保健指導実施率の確保
希望者が少ない

保健指導への理解・関心をどう高めるか？ 未参加者への対応への対応は？

アウトソーシングに対する医療保険者の役割

アウトソーシング先に役割発揮してもらうには？

医療保険者としての役割は？ アウトソーシング先に期待する役割は？

特定保健指導後の受け皿

健康増進事業との関係づけは？

地域住民による自主的な健康づくり活動は？ 人材育成は？



保健指導を効果的に推進するために今後，
何を強化すべきか？

特定保健指導における専門職の役割

１．保健指導事業の企画・マネジメント・評価

→医療保険者に所属する専門職，医療保険者から執行委任された地域（職
域）保健に所属する専門職への期待

２．予備群に相当する人に対して必要な行動変容を確実に促す
保健指導プログラム策定・実施・展開

→医療保険者から執行委任された地域（職域）保健に所属する専門職，ア
ウトソーシング先としての民間事業者（医療機関，健診機関等を含む）に所
属する専門職への期待

３．有病者に対する重症化予防のための保健指導の実施

→医療機関に所属する専門職への期待

４．家庭，地域，学校，職場等において生活習慣病予防を浸透さ
せるポピュレーション・アプローチの展開

→地域（職域）保健に所属する専門職への期待

特定健診・特定保健指導の計画策定と評価

現状分析

目標の明確化と設定

保健指導プログラムの作成

実施のための体制づくり

評価

どの段階が
現状と乖離
していたの
か？

保健指導を効果的に推進するために今後，
何を強化すべきか？



生活習慣病予防における
保健事業のねらい

・啓発事業
・特定健診・
特定保健指
導

・健康増進事業

・地域の組織・機
関・人材との連
携，ネットワーク
づくり
・人材育成

生活習慣病予防対策の全体像は？

地域における生活習慣病予防対策の全体像を
どのように描いているか？

啓発・健康づくり（１次予防） ，健診・保健指導に
よる早期対応（ ２次予防），重症化予防（ ３次予

防）に対する各計画を総合的に描いて対策を進
めようと考えているか？

対策の全体像の中で，特定健診・特定保健指導
として取組むべき課題を考えているか？



生活習慣病予防の推進体制

健康づくりに
関する普及・
啓発

健診・保健
指導

保健指導
後の継続
支援の場

健康づくりに
関する自主
活動

医療・保健
指導

主担当部署，
庁内他部署，
医療等関係
機関，
地区組織，
健康づくり
リーダー，
市民団体

医療保険者，
執行委任先
の市町村衛
生部門，
アウトソーシ
ング先

市町村衛生
部門，
（アウトソーシ
ング先）

地域住民，
健康づくり
リーダー，
地区組織

医療機関

生活習慣病予防対策に関わる人材育成

専門家

地域住民



健康づくりの主体となる地域住民の育成

・ウオーキング大会の開催
・市民講座の開催 等

・地区社会福祉協議会との
連携による人材の推薦
・食生活改善推進員を健康
づくりリーダとして育成強化

等

・特定保健指導後の継続し
た運動教室
・女性の健康づくり教室

等

健康づくりの主体となる地域住民の育成

・ウオーキング大会の開催
・市民講座の開催 等

・地区社会福祉協議会との
連携による人材の推薦
・食生活改善推進員を健康
づくりリーダとして育成強化

等

・特定保健指導後の継続し
た運動教室
・女性の健康づくり教室

等

健康以外の
入り口からの
アプローチも
視野に入れて

住民同士の学び
合い，助け合い，
支え合いを視野に
入れて

自己の経験を通し
て他者へアドバイス
ができ，やりがいを
感じられる者を発掘



生活習慣病予防・健康づくりに対する
文化の伝承・創生

• 生活習慣病予防に対する行動が，日常生活の中
で，当たり前のように定着し，継続されていくには，
運動や食事などの行動変容に向けた取組が，個人
レベルで （密かに）行われるのではなく，家族，学
校，職場，地域などの生活拠点において，理解・認
知され，経験者から経験の浅い者へコツが伝承さ
れ，その経験が循環していく仕組みが地域内に必
要ではないか。予防活動や健康づくりが生活の場
に浸透・波及し，健康づくりの新たな価値が創生さ
れていくような風土づくりを意識して取組むことが大
事となるのではないか。


