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特定健診・特定保健指導について
～受診率向上に向けて～

広島県西部地域保健対策協議会

広島県地域保健対策協議会

と　き：平成29年２月５日（日）　13時～
ところ：安芸グランドホテル
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平成⚒⚘年度　圏域地対協研修会
＜プログラム＞ 

日　時　　平成⚒⚙年⚒月⚕日㈰　⚑⚓時～⚑⚖時⚓⚐分
場　所　　安芸グランドホテル（広島県廿日市市宮島口西1丁目1‐⚑⚗）
テーマ　　「特定健診・特定保健指導について　～受診率向上に向けて～」

総合司会　　広島県地域保健対策協議会常任理事（広島県医師会担当理事） 山　崎　正　数

⚑⚓：⚐⚐　開会挨拶
　　　　広島県地域保健対策協議会長　（広島県医師会長） 平　松　恵　一
　　　　西部地域保健対策協議会長　　（佐伯地区医師会長） 山　根　　　基
　　　　廿日市市長　　　　　　　　　（開催地市長） 眞　野　勝　弘

⚑⚓：⚑⚕　特別講演
　　　　演　題　　「特定健診・特定保健指導の効用と広島県の現状」
　　　　座　長　　西部地域保健対策協議会（大竹市医師会長） 佐　川　　　広
　　　　講　師　　広島大学副学長・大学院医歯薬保健学研究院循環器内科学教授 　木　原　康　樹

⚑⚔：⚑⚕　休　　憩　（⚑⚐分間）

⚑⚔：⚒⚕　シンポジウム「受診率向上への地域での取組」
　　　　座　長　　　　　西部地域保健対策協議会（佐伯地区医師会副会長） 大久保　和　典
　　　　　　　　　　　　広島県医師会常任理事 大　本　　　崇
　　　　シンポジスト　　広島市医師会常任理事 森　　　直　樹
　　　　　　　　　　　　安芸高田市福祉保健部保健医療課専門員 土　井　明　子
　　　　　　　　　　　　鹿児島県保健福祉部保健医療福祉課（兼）国保指導室
　　　　　　　　　　　　技術補佐 渡　邉　和　代
　　　　　　　　　　　　廿日市市福祉保健部健康推進課長 宮　﨑　哲　匡
　　　　　　　　　　　　佐伯地区医師会理事 吉　川　　　仁
　　　　　　　　　　　　海田町福祉保健部長 湯　木　淳　子
　　　　コメンテータ　　広島大学副学長・大学院医歯薬保健学研究院循環器内科学教授

木　原　康　樹
　　　　指定発言者　　　広島県健康福祉局長 菊　間　秀　樹

⚑⚖：⚒⚕　次期開催圏域地対協会長挨拶
　　　　尾三地域保健対策協議会長（尾道市医師会長） 宮　野　良　隆

⚑⚖：⚓⚐　閉会挨拶
　　　　広島県地域保健対策協議会副会長（広島市健康福祉局長） 川　添　泰　宏

⚑⚖：⚔⚕～⚑⚘：⚐⚐　参加者交流会



広島県医師会速報（第⚒⚓⚒⚙号）付録 ⚒⚐⚑⚗年（平成⚒⚙年）⚓月⚑⚕日（⚓）

特定健診・特定保健指導について
～受診率向上に向けて～
日　時：平成⚒⚙年⚒月⚕日㈰　⚑⚓時～
会　場：安芸グランド・ホテル　　　

圏 域 地 対 協 研 修圏 域 地 対 協 研 修 会会
平成⚒⚘年度

開会挨拶（要旨）

広島県地域保健対策協議会
会長

平　松　恵　一

　平成⚒⚐年度から「高齢者の医療の確保に関す
る法律」に基づき、特定健診・特定保健指導の
実施が医療保険者に義務付けられたが、広島県
は市町村国保特定健康診査の実施率が⚖年連続
で全国最下位の状況である。
　こうした現状を踏まえ、県地対協内に「特定
健診受診率向上専門委員会」を設置し、本日ご
講演の木原康樹広島大学循環器内科学教授に委

員長としてご協力をいただいている。
　対策の一環として実施したアンケート調査で
は、「心配な時はいつでも医療機関を受診できる
から」といったご意見が約⚔⚐％を占めた。確か
に、身体の調子が悪いということで受診いただ
く「早期治療」も大切だが、定期的な健診によ
り「早期発見」することはさらに大事な視点で
ある。先生方へは、受診に来られた患者さんに
「今年は健診受けた？」「今年も受けにゃ」の一
言を添え、健診の必要性と健康づくりに向けた
行動変容を促していただきたい。
　本日のテーマである「特定健診」の必要性・
意義を県民自身にご理解いただき、意識改革が
進めば、特定健診に限らず、がん検診について
も同様に状況が改善するのではないかと考える。
その結果として、受診率の向上につながれば幸
いである。

　広島県西部地域保健対策協議会（山根　基　佐伯地区医師会会長）の担当により、「特定健診・
特定保健指導について」をテーマに掲げ開催した。
　当日は、特に市町国保の受診率が低迷する特定健診・特定保健指導について、今一度その背景
や効用を確認し、医療関係者がなすべきことを共有するため、地対協内に設置の特定健診受診率
向上専門委員会の木原康樹広島大学副学長・同大大学院医歯薬保健学研究院循環器内科学教授よ
り特別講演をいただいた後、「受診率向上への地域での取組」を題材に県内外から、市町行政、
医師会関係者等が発表し、意見交換を行った。参加者は⚓⚓⚒名だった。
　以下、当日の概要を簡略に記す。
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や健診受診率・保健指導実施率向上のための方
策について、議論を進めて参りたいと考えてい
る。
　終わりとなるが、本研修会が健診受診率、保
健指導実施率が向上し、健康寿命が延伸に繋が
るよう祈念する。

廿日市市長
眞　野　勝　弘

　これまで、広島県地域保健対策協議会の皆様
から提言していただいた保健・医療・福祉に関
する事項は、われわれ、行政が福祉施策を進め
る上での大きな羅針盤となっている。この場を
お借りし、感謝を申し上げる。
　さて、本市では、昨年⚔月からスタートした
「第⚖次廿日市市総合計画」の基本理念に「市民
一人ひとりが幸せに暮らせるまちづくり」と掲
げ、「市民が健康でいきいきと生活できるまちづ
くり」をめざして、病気の予防と健康づくりに
取り組み、健康寿命の延伸につなげて行きたい
と考えている。
　本日のテーマ、「特定健診・特定保健指導」
についても力を入れており、地区医師会の皆様
にもご協力をいただいた結果、平成⚒⚐年度には
⚑⚓．⚕％であった受診率が、平成⚒⚗年度には
⚓⚔．⚘％と飛躍的に向上した。
　また、少子高齢化、⚒⚐⚒⚕年問題など、今後も
医療を取り巻く環境はますます厳しさを増すと
言われる中、在宅医療、救急医療などの地域医
療の充実をはじめ、地域包括ケアシステムの構
築にも取り組んでいる。
　そして、リオ・オリンピックが開催された昨
年は、カープの⚒⚕年ぶりセ・リーグ優勝、本市
では、ASTCアジアトライアスロン選手権、み
やじま国際パワートライアスロン大会、第⚓回
けん玉ワールドカップなど、スポーツで盛り上
がった。こうした機運を活かし、スポーツを通
じた健康づくりも進めて行きたいと考えている。
　広島県地域保健対策協議会の皆様には、引き
続き、県民の健康と安全を守るため、ご協力を
賜りますようお願い申し上げるとともに、会員
の皆様方のご健勝、ご活躍を祈念し、挨拶とす
る。

　いわゆる⚒⚐⚒⚕年の超高齢社会の到来は、われ
われが直面する課題の一つだ。誰しもいつまで
も健康であり続けたいと願うのは当然のことで
あり、健康寿命の延伸を図るため、早い時期か
ら健康な生活習慣を確立し、健康増進、発病予
防に努めるなど、日頃からできることをしなけ
ればならない。
　本県の健康寿命は、都道府県においては男性
⚓⚓位、女性⚔⚖位とよい成績とは言えず、今後は、
広島県行政、医療関係者、県民も一緒になって
対策を講じたい。このように、われわれ地対協
の重要な使命の一つとして、県内における地域
包括ケア体制の構築を推進するため、保健・医
療・福祉に関する事項について、調査・研究し、
県民の健康の保持・増進に寄与することが挙げ
られる。
　研修会開催にあたり、担当圏域である広島県
西部地域保健対策協議会の山根佐伯地区医師会
長をはじめ、多くの皆様のご協力を賜りました
ことに厚くお礼申し上げる。

広島県西部地域保健
対策協議会会長　

山　根　　　基

　対岸に宮島を望む圏域地対協研修会発祥の地
である当地での本研修会の開催は、第⚑回目か
ら数えて今回で⚔度目となる。
　今回の研修会では、世界に先駆け平成⚒⚐年よ
り始まった、国家的トライアルといえる「特定
健診・特定保健指導」をテーマとさせていただ
いた。
　広島県では各市町及び関係者の方々の、大変
なご尽力、ご苦労にも関わらず、平成⚒⚖年度市
町村国保の特定健診受診率は、全国で最下位で
あり、健康寿命も男女とも、全国平均よりも短
い状況である。
　本日は基調講演として、広島県地対協の特定
健診受診率向上専門委員会の委員長、木原康樹
広島大学副学長より、特定健診・特定保健指導
に関する学術的・社会的な意義、医学的・経済
的なエビデンス、今後の課題など、貴重なお話
が伺えるものと楽しみにしている。
　また、シンポジウムでは「受診率向上への地
域での取組」をテーマに県内外での受診率向上
への取組などを紹介いただき、この圏域の課題



広島県医師会速報（第⚒⚓⚒⚙号）付録 ⚒⚐⚑⚗年（平成⚒⚙年）⚓月⚑⚕日（⚕）

特別講演
「特定健診・特定保健指導の効用と広島県の現状」

座　長　広島県西部地域保健
　　　　対策協議会
　　　　（大竹市医師会長）

佐　川　　　広

講　師　広島大学副学長・
　　　　広島大学大学院
　　　　医歯薬保健学研究院
　　　　循環器内科学教授
 木　原　康　樹

特定健診とは 
　肥満者の増加には、われわれの食生活や社会
環境の変化が大きく関係している。戦後、脳卒
中・がん・心臓病という三大成人病の概念が生
まれ、平成⚓年に「生活習慣病」が提言され、
平成⚑⚒年に「健康日本⚒⚑」施策が開始した。
　わが国における糖尿病患者・糖尿病予備軍の
数は⚑，⚘⚗⚐万人、脂質異常症が⚓，⚐⚙⚐万人、高血
圧症が⚔，⚓⚐⚐万人、喫煙者は⚒，⚑⚐⚐万人という現
状である。西洋的な生活習慣にいち早くなじん
だ沖縄県においては、男性の平均寿命が⚑⚙⚙⚔年
から⚒⚐⚐⚐年の間に全国⚑位から⚑⚗位まで、最近
では⚒⚕位まで短縮し、「沖縄クライシス」と言う
言葉で語られるようになった。これは沖縄だけ
の問題ではなく、広島県のBMI⚒⚕以上の割合は
約⚓割で全国⚒⚔位の状況である。
　特定健診受診者のうち、問題があった人に対
しては、特定保健指導として動機づけ支援、積
極的支援を行い、⚖か月後に保健師等による評
価を行っている。

特定健診の背景と政策的視点
　特定健診実施の背景には、「健康日本⚒⚑」とい
う大きな施策がある。健康日本⚒⚑（第⚒次）で
は、生活習慣の改善や社会環境の整備により、
⚑⚐年先の日本において豊かで健康な生活が送れ
るよう、健康寿命の延伸と健康格差の縮小を目
指している。その背景には、人口減少と急速な
高齢化による人口構造の変化や国民医療費の増
加、生活習慣病とがんなどの病気に大きな関係
があること、介護が必要になった要因として生
活習慣病が⚓割を占めることなどの現状がある。

また、所得が低く医療機関にかかりにくい人ほ
ど生活習慣病のリスクが高いことや、女性の肥
満に所得が関係していることが明らかになって
いる。特定健診は、そうした医療が届きにくい
人への介入手段としての折り込みがある。
　日本人の平均寿命と健康寿命の差は、平成⚒⚒
年度で男性が⚙年、女性が⚑⚒年となっている。
特定健診・保健指導のメリットを、個々人にど
う伝えるかが大切なポイントである。また、健
康日本⚒⚑では、指針を作るのは政府であるが、
具体化するのは地方であり、それぞれ地域の特
色を鑑みながら地方計画を作成していくことが
ポイントとなる。

特定健診の成果
　尼崎で実施された「ヘルスアップ尼崎戦略」
は、医療費の適正化を目指し生活習慣病の重症
化予防に取り組んだ事例であり、特定健診・保
健指導のプロトタイプである。これにより生活
習慣病による入院者数は減少した。
　特定健診・特定保健指導により、これまでの
ハイリスクアプローチだけでなく、ポピュレー
ションアプローチの導入により、長期的に広く
働きかけることが必要である。

広島県における特定健診結果の実施状況
　特定健診の受診率は、平成⚒⚕年度で全国平均
が⚔⚗．⚖％、広島県は⚔⚑．⚔％と全国⚓⚗位である。
なお、市町国保の受診率は⚖年連続最下位であ
り、全ての年齢階層で全国平均を下回っている。
県内市町では、安芸高田市が平成⚒⚖年度で
⚒⚓．⚙％と最も高く、次いで神石高原町、世羅町
となっている。最も低いのは広島市で⚑⚖．⚙％で
ある。

広島県における特定健診結果の解析
　特定保健指導の実施率は、平成⚒⚕年度で全国
平均が⚑⚗．⚗％、広島県は⚒⚑．⚕％で全国⚒⚒位と
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　これまで述べたように、広島県の健康課題と
しては、健康寿命が低い、特定健診受診率が全
国で⚓⚗位、市町国保の受診率は⚕年連続最下位。
また、病気になった時に医療機関を受診すれば
よいという意識の人が多いことから、県民自ら
が、健康づくりに向けた行動変容を促す仕組み
の構築が必要と考える。
　広島県では県民の健康づくりの取組に関する
インセンティブ強化として、ヘルスケアポイン
ト制度の創設、市町においても特定健診の無料
化や検査項目の追加などに取り組んでいるが、
足並みを揃え、より一層力を入れて取り組んで
いく必要がある。
　健康で選ばれる広島県を後世に遺すため、健
康面でもすぐれているというメッセージを発信
できればと思う。
　フロアからは、講師自身の要望に関する質問

なっている。また、市町国保における実施率は、
⚒⚙．⚑％で全国⚑⚙位である。
　当初より受診率が向上した和歌山県では、自
己負担金の無料化や検査項目の追加、幅広い広
報などさまざまな取組を実施しており、そうし
た一体となった取組が必要である。

広島県が向かうべき方向性について
　広島県のメタボリックシンドロームの該当者
及び予備軍は、目標の⚒⚕％減に対し、平成⚒⚕年
度は⚖％増加している。
　広島市が実施したアンケートからは、特定健
診に対する市民の認知度が十分でないことがう
かがえる。また、健診未受診の理由として、「心
配なときはいつでも医療機関を受診できるから」
という回答が約⚔割あり、医療機関への信頼が
高い一方で、自身の健康管理に関する意識が低
いとも言える。その他の理由については、受診
勧奨や健診体制の見直しによって受診の可能性
があると考えられる。

があり、医師会の先生方が団結し、行政と一緒
に取り組んでいって欲しいとの回答があった。
　また、広島市医師会の松村誠会長から、広島
市医師会として特定健診に力を入れ取り組んで
いきたいとの決意表明があった。

シンポジウム
「受診率向上への地域での取組」
座　長　広島県西部地域保健対策協議会　
　　　　佐伯地区医師会副会長 大久保　保　典
　　　　広島県医師会常任理事 大　本　　　崇
コメンテータ

広島大学副学長・大学院医歯薬保健学
研究院循環器内科学教授
 木　原　康　樹

指定発言者
　　　　広島県健康福祉局長 菊　間　秀　樹

受診率向上への広島市の取り組み

広島市医師会常任理事
森　　　直　樹

　広島市の受診率は、特定健診が導入された平
成⚒⚐年度から低迷、政令指定都市における受診
率（平成⚒⚒年度）も最低値の現状であることか
ら、その要因を分析するため、約⚒，⚐⚐⚐人の対象
者を無作為に抽出し、健康状態や通院状況、特
定健康・特定保健指導に関するアンケート調査
を実施した。
　調査結果では、特定健診の認知度が低いこと、
職業別では製造業、サービス業での受診率が低
いことが分かった。受診しない理由としては、
いつでも医療機関で受診できるため、受け忘れ、
忙しく時間がとれない、人間ドッグなど他の健
診を受けているからといった理由が多く挙げら
れた。
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　また、集団健診は市内⚘会場、⚖～⚗月にか
けて⚒⚑日間会場を巡回。がん検診との同時実施、
日曜日健診の導入、人間ドック健診は⚑⚓医療機
関の中から希望する医療機関で受け付けるなど、
健診時期・健診形態を工夫する。
　さらに、集団健診は無料とし、市が全額助成。
人間ドック健診は医療機関により費用が異なる
ため、助成額を⚒⚖，⚓⚓⚐円とする。個別医療機関
健診は無料とし、市が全額を助成する。
　医師会、かかりつけ医との連携にも努め、お
太助フォンでの情報発信や健康あきたかた⚒⚑推
進員による地域での声かけ運動などを通じて広
報にも努める。
　現在の受診率が⚕⚐．⚕％のため、目標の⚖⚐％を
達成すべく、受診者を⚕⚐⚐名増やさなければなら
ないが、そのため、治療中の情報提供事業の活
用、生活習慣病重症化予防事業への参加勧奨な
ど、かかりつけ医との連携の強化を図っていく。
　その他の対策としては、健診未受診で医療機
関にもかかっていない人への介入、受診率の低
い、⚔⚐～⚕⚐代へのアプローチ、地域ぐるみで受
診を呼びかける仕組みづくり、全体的な健康意
識の底上げを図るため、さまざまな事業で健康
意識を高める啓発を予定している。
　本市は市民総ヘルパー構想による自助・共
助・公助の役割を意識しながら、特定健診受診
率向上も含めた保健事業を展開している。この
「自助」の市民自らが健康や医療費に関心を持
ち、健診結果などから自己管理ができるよう、
生活習慣病の発症予防・早期発見・重症化予防
に取り組む力を育んでいき、これからも健康寿
命の延伸と医療費の抑制を目指していきたい。

鹿児島県の受診率向上の取組

鹿児島県保健福祉部
国保指導室

渡　邉　和　代

　鹿児島県の特定健診受診率は、平成⚒⚑年度ま
で国の平均を下回っていたが、県・市町村のさ
まざまな受診率向上対策を経て、平成⚒⚖年度時
点では⚔⚒．⚓％と国の平均である⚓⚕．⚔％を大きく
上回った。
　県の具体的な対策は、特定健診とがん検診等
との同時実施や夜間・休日実施といった保険者
による受診環境の整備、未受診理由を把握した
上でのきめ細やかな被保険者に対する受診の働

　調査結果から見える課題として、受診環境の
整備（予約制での受診、がん検診との同時受診、
休日受診、夜間受診）や健診情報の入手方法の
充実、検査項目の拡充などが挙げられた。
　広島市では、特定健診の認知度を高めるため、
平成⚒⚘年度から、名称を「元気じゃ健診」に変
更し実施している。さらに、生活習慣病の早期
発見および重症化予防につながる検査項目（尿
酸、貧血検査）の追加、健診受診案内及び医療
機関リストの送付、がん検診との同時実施回数
の拡充なども図っている。ただ、受診券の記載
事項が非常に多岐にわたり文字が小さいため、
こうしたところの改善を要望していきたい。
　また、広島市医師会の取組としては、市行政
へ自己負担の無料化、みなし健診の導入などを
働きかけ、平成⚒⚗年度から、広島市医師会が毎
年行っている「市民総合健診」において、みな
し健診を導入した。市民総合健診受診者で特定
健康診査対象へ「特定健康診査への情報提供に
同意」について確認を行い、「同意する」と回答
いただいた方のデータを広島市へ情報提供し、
特定健康診査の受診者として登録を行っている
が、⚕区で平成⚒⚗年度と平成⚒⚘年度の状況を比
較したところ、区によってまったく変化が異な
る。受診者に働きかけるツールの作成なども検
討していきたい。

安芸高田市の特定健診受診率向上の取り組み

安芸高田市福祉保健部
保健医療課専門員

土　井　明　子

　安芸高田市は、広島県の北部に位置し、人口
は⚓万人程度で年々減少しており、少子化が進
んでいる地域である。安芸高田市の受診率は、
現在⚕⚐．⚕％であるが、平成⚒⚙年度の特定健診受
診率⚖⚐％（全国目標：⚗⚐％）を目指している。
　そのため、受診率を年齢や性別、健診種類別
（集団健診、人間ドック、個別医療機関健診）、
さらに集団健診でがん検診と同時に受診した人
の割合などを分析し、受診率向上を目指して、
次の取組を予定している。
　まず対象者への個別受診勧奨では、⚔月に
「健康診断のお知らせを」を返信封筒付きで勧
奨、⚙月には未受診者へ再受診勧奨、⚑⚒月には
受診率の低い⚔⚐～⚕⚐代に個別通知の再々受診勧
奨を行う。
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とさまざまな特徴を持っており、人口減少・高
齢化が進んでいる地域である。
　特定健診受診率は平成⚒⚑年に県内最下位となる
など低調であったが、平成⚒⚔年度から受診率向上
に取り組み年々上昇している。平成⚒⚐年度～⚒⚖
年度の間では⚑⚘．⚒％と高い伸び率となっている。
　受診率向上に効果があった取組は、①地域と
の協働、②医師会との連携、③コールセンター
の開設、④特定健診自己負担の無料化、⑤がん
検診の同時実施、⑥託児の実施　が挙げられる。
　地域との協働では、平成⚒⚔年度より市が自治
組織に委託し、横断幕や幟の作成掲示、受診者
への地元商店街商品券の配布、手作りのチラシ
配布など、地域ごとにユニークな取組が行われ
ている。医師会との連携では、各医療機関でポ
スターの掲示や受診勧奨をいただいたことによ
り個別健診が大きく伸びており、医師の影響力
の大きさを感じている。新たに開設したコール
センターは専任職員⚔名体制で運営しており、
専用電話での申し込み・問合せ対応や電話での
受診勧奨、商業施設やイベント会場でのPR活
動などを行っている。特定健診自己負担は、従
来⚑，⚔⚐⚐円であったが、平成⚒⚔年度から無料と
した。血液検査セットを使ったセルフ健康
チェックサービスである「スマホdeドック」
や、小中学生の保護者向け受診勧奨チラシの配
布といった若年層への健診啓発・さらなる受診
のきっかけづくりもふまえて、平成⚒⚙年度は受
診率⚔⚕％を目指したい。
　課題として、特定保健指導実施率が全国平
均・県平均を下回っているので、特定保健指導
対象者かつ健診結果が特に重症な者への訪問・
電話や、人間ドック当日に特定保健指導を実施
する、対象者が希望する日時・場所での市保健
師による指導実施といった「指導を受けやすい
環境づくり」に取り組んでいきたい。また、糖
尿病性腎症重症化予防対策が必要なため、予防
事業（広島県モデル）の実施を考えているほか、
国保データベース（KDB）の活用が不十分であ
ることから、KDBで地区ごとの現状と健康課題
を把握して地域にもデータを提示することで、
地区に応じた健康づくり・保健事業の展開や地
域包括ケアの推進を見込んでいる。

きかけ、受診時のポイント付与など個人へのイ
ンセンティブ付け、医師会・かかりつけ医と連
携した受診啓発である。
　医師会・かかりつけ医と連携した受診勧奨で
は、平成⚒⚑年度実施した未受診者を対象とした
アンケート調査結果では⚔割が治療中であるこ
とを理由としていたことをふまえて、通院して
いても特定健診を受ける意義を周知・啓発した
ほか、医療機関との連携・契約により保険者が
入手した検査データの結果をもって受診したも
のとみなす「みなし健診」を進めた。みなし健
診の推進にあたっては、県として情報提供様式
の統一や費用面のフォローなどを行った。
　みなし健診により特定健診実施率は大きく向
上しており、医療機関からの情報提供数は全体
の約一割を占めている。今後は、医療機関から
の情報提供件数の伸び悩みの解消や医療機関と
市町村保険者との連携による、受療中でコント
ロール不良群への効果的な保健指導等の実施が
課題である。
　市町村レベルの受診率向上の取組例としては、
日置市が挙げられる。日置市は平成⚒⚐年時点で
は県内最下位の受診率であり、個別健診を始め
ても当初は受診率が伸び悩んだが、市医師会の
理事会で、医療費分析の結果を説明し、治療中
の方への特定健診の推進に理解を得たほか、市
内⚒⚖医療機関を訪問し、患者に対する受診勧奨
の声かけを依頼したことにより、個別健診の受
診者が⚑⚐倍に増加し、受診率も約⚒⚐％上昇し
た。医師の皆様の力は非常に大きい。平成⚒⚔年
度には「特定健診未受診者受診勧奨プロジェク
トチーム」を設置し、市役所全職員・保健推進
員・行政嘱託員（自治会長）がチームを組んで
未受診者⚓，⚒⚔⚗人を訪問したところ、⚑，⚒⚗⚖人の
受診に繋がった。直近の受診率は⚗⚐％を数えて
いる。課題としては、今後も受診することへの
地域の機運を維持する方策検討や、特定保健指
導対象者の急増への対応が挙げられるほか、医
療費効果をどの程度期待できるかの検証が必要
と思われる。

特定健診受診率向上の取り組み

廿日市市福祉保健部
健康推進課長

宮　﨑　哲　匡

　廿日市市は都市部、島嶼部、内陸部、山間部
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特定健診受診率向上のための病院・
診療所が果たす役割～現状と今後～

佐伯地区医師会健診担当理事・
廿日市市吉和診療所

吉　川　　　仁

　一般診療の傍ら特定健診を実施する医師の立
場から、私見を述べる。
　まず、すでに治療中の者への特定健診の必要
性を考える。特定健診実施の目的が“特定保健
指導対象者選定”にあるのであれば、「高血圧・
高脂血症・糖尿病で薬物治療中の患者は原則と
して特定保健指導の対象とならない」ことから、
本疾患“以外”で治療中の患者には実施の必要
があることとなる。また、本疾患で治療中の患
者においても、行政補助による患者の経済的負
担軽減や、年⚑回の健診により医師が日常診療
を見直す機会となること、患者と市町の保健事
業とをつなぐきっかけとなることなどの利点が
あると考える。
　それでは、医療機関における個別健診は、受
診率向上にどの程度貢献できるのか。県内の状
況を分析すると、集団健診およびドック健診の
割合が高い市町は、特定健診全体の受診率も高
く、個別健診の割合が高い市町は、特定健診全
体の受診率が伸び悩む傾向にある。この理由と
して、治療中の者が主な対象となる個別健診で
は、受診率向上に限界があることが考えられる。
個別健診による受診率向上のためには、治療中
の者への健診の徹底を図ること、治療中以外の
者を個別健診に取り込むことが考えられるが、後
者は集団健診・ドック健診との受診者の奪い合
いとなるため、それぞれの利点を踏まえ、受診者
のニーズに応じた役割分担を図るべきと考える。
　最後に、いわゆる「みなし健診（治療中の者
の情報提供）」については、多くの市町で低調で
あるが、その原因として受診者側のメリットが
ないことが考えられる。医療機関側では、事務
手続の種類が増えるという煩雑さがある一方、
個別健診と比べると業務量は少なく収入は若干
増える可能性があるというメリットもある。何
よりも、みなし健診の増加は市町の健診費用の
削減に繋がることから、今後は、受診者には何
らかのインセンティブを付与し、未受診者には
問診票郵送などでみなし健診への協力を促すな
どの取組が必要と考える。

海田町の特定保健指導の取り組みについて

海田町福祉保健部
湯　木　淳　子

　海田町は、人口⚒⚙，⚕⚘⚖人、町面積⚑⚓．⚘⚑挨の
コンパクトな町で、人口千対の出生率が高く高
齢化率が低い。特定健診の受診率は⚓⚐．⚕％（⚒⚗
年度）で目標の⚕⚐％に遠く及ばず、特定保健指
導の実施率は⚕⚐．⚐％（⚒⚗年度）で目標の⚕⚐％に
到達している。特定保健指導の対象者数は、⚒⚗
年度で積極的支援⚓⚑名、動機付け支援⚑⚒⚕名で
あった。
　特定健診は⚖月から⚑月まで個別健診、⚖月、
⚗月、⚑⚐月に⚙日間集団健診をがん検診と同時実
施している。また、生活習慣病予防の観点から、
国の基準を上回って町の独自検査項目を⚑⚒項目設
定しており、健診の自己負担額は⚑，⚐⚐⚐円である。
　特定保健指導は直営実施で、対象者に対して
訪問と健康相談会で個別に指導し、各種の運動
教室や栄養相談を各自選択して利用いただく方
式を取っている。また「目標設定」・「記録」・
「確認・評価」のサイクルで面接・評価を行って
いる。対象者で効果がでるのは新規参加者であ
る。⚒⚖年度の積極的支援⚑⚒人のうち、何らかの
改善が見られたのは⚖人だった。
　海田町では、対象者と“会う”ことを重視し、
集団健診における全員への個別面談の実施や、
特定保健指導対象者への積極的な自転車訪問な
どを行っている。会えば指導ではなくまず対象
者の話を聴き、無理強いはせず、人間関係の構
築に努めている。
　今後の課題としては、健康無関心層へのアプ
ローチ、「みなし健診」の普及、毎年対象になる
方への対応、町全体の健康づくり事業・介護予
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実施率としては、平成⚒⚖年度は⚔⚒．⚓％、平成⚒⚗
年度には⚕⚐．⚒％となっている。
　海田町のお話にもあったように、保健師が個
別訪問を行い、実際に会った上で生活習慣の見
直しを促している。実施形態には、個別と直営
の方法をとっており、約⚖割が直営を利用して
いる。直営の場合には、対象者の都合に合わせ
て保健師が直接出向いて面談を行っており、そ
こが対象者にとっては受診しやすくなっている
要因と思う。

【渡邉　和代】
　鹿児島県全体の特定保健指導の実施率は、平
成⚒⚖年度⚓⚗．⚒％、平成⚒⚗年度⚔⚒．⚕％となってい
る。特定健診の実施と合わせて特定保健指導へ
つなげることが重要で各市町が取組を行ってい
る。
　実施率を大きく伸ばしている地域では、特に
動機づけ支援に対して、確実な実施を行うため
の勧奨を行っている。
　課題としては、市町間の実施率格差が大きい
ことや、毎年対象者となるリピーターへの指導
の難しさ、保健指導を実施する人材の育成と確
保と考えている。これらは県行政の支援が必要
と考えている。

【宮﨑　哲匡】
　特定保健指導の実施率は⚖．⚗％（平成⚒⚔年
度）、⚑⚒．⚔％（平成⚒⚕年度）、⚑⚒．⚒％（平成⚒⚖年
度）、⚑⚔．⚑％（平成⚒⚗年度）となっており、こ
れまで特定健診の受診率向上に力を入れていた
ため、低くなっている。今後の課題として認識
しており、平成⚒⚘年度は海田町や安芸高田市と
同様にハイリスクの方へは直接訪問を行ってい
る。そのため、今年度は実施率が⚒⚐％を超える
と期待している。

【吉川　仁】
　医療機関としては、特定保健指導に直接携
わっていないが、個別健診を受けた後、健診結
果を説明することが特定保健指導への入り口と
なると思う。結果は、郵送と直接手渡しの方法
があるが、多忙な医療機関では直接結果を説明
することはなかなか難しい。廿日市市では、市
行政と協力して、少なくとも保健指導を促すパ
ンフレットを同封するようにしている。

【湯木　淳子】
　本町で考えているのは、まずは特定健診の実

防事業との連携などが挙げられる。特定保健指
導の実施を通して、町全体の健康度を上げてい
きたい。

ディスカッション

特定保健指導の現状確認
【座長：大本　崇】
　健康寿命の延伸には、重症化を防ぐ意味から
も、特定健診を受けた後に、特定保健指導へき
ちんとつなげなければならない。特定保健指導
の実施にあたり、各市町の取組はいかがか。

【森　直樹】
　本日は、特定保健指導の実施率に関するデー
タを持ち合わせていないが、高くはないと聞い
ている。現時点で広島市としては、特定健診そ
のものの受診率向上に主眼をおいており、特定
保健指導の実施に関してはあまり取り組めてい
ない。

【土井　明子】
　安芸高田市は、平成⚒⚕年度の特定保健指導の
実施率は⚒⚘．⚙％であり、特定健診の受診率に比
べて低くなっている。健診結果を活用して特定
保健指導につなげることが重要と考え、平成⚒⚖
年度以降は実施率向上に向けた取組を実施し、



広島県医師会速報（第⚒⚓⚒⚙号）付録 ⚒⚐⚑⚗年（平成⚒⚙年）⚓月⚑⚕日（⚑⚑）

施率を増やして保健指導へつなげていくことで
ある。今後は改善率も含めて検討が必要と思っ
ている。

【座長：大久保和典】
　特定保健指導の際には、どの職種が関わって
いるのか。

【湯木　淳子】
　国の基準で専門職が行うこととなっているの
で、海田町では保健師⚑名、看護師⚒名、管理
栄養士⚑名が対応している。

【宮﨑　哲匡】
　基本は委託で行っている。しかし、それでは
なかなか進まないので、直営として、廿日市市
総合健康福祉センターで日時を決めて行ってお
り、そこでは保健師と管理栄養士が対応してい
る。
　ハイリスク者には、直接訪問を行っているが、
そこは臨時職員が対応している。身近なところ
で手厚くしつこく行うことが原則と考えている。

【土井　明子】
　実施は、保健師と栄養士で個別面談をしてい
る。安芸高田市は⚖つの町が合併してできてお
り、旧町ごとで地域を分担して責任をもって対
応している。

【座長：大久保和典】
　特定保健指導を受診しやすい環境整備につい
てはいかがか。健診結果の説明会を行ったり、
運動教室などを紹介したりしているのかどうか。

【土井　明子】
　特定健診の結果説明は随時受けるようにして
いる。地域ごとに巡回型の健康教室を行ってお
り、薬剤師や栄養士が相談に対応している。

【渡邉　和代】
　鹿児島県では、結果説明会は多くの市町で実
施している。その際に保健指導につなげるため、
初回面接を同時実施する地域もあると聞いてい
る。

【宮﨑　哲匡】
　説明会は行っている。健診の実施や結果を受
け取ってから日にちが経つと対象者も億劫にな
ると思うので、今後は、前年度の結果を元にア

プローチを行うことも考えている。

【湯木　淳子】
　結果説明会は、年間⚖回行っている。特定保
健指導にはいろいろな教室を用意しており、教
室の後に個別面接ができる環境を整えており、
歩行数や食事を保健師や栄養士がチェックして
継続支援を行うようにしている。保健指導と教
室と連動した運用にしている。

【フロアからの質問】
　鹿児島の渡邉さんに伺いたい。先ほど、医師
のご理解が必要とおっしゃっていた。市町に
よってばらつきがあるとは思うが、個別健診と
集団健診では、努力して実施率が上がる可能性
があるのはどちらだと思われるか。

【渡邉　和代】
　本県の現状としては、集団健診が⚔⚖．⚗％で、
個別健診が⚔⚕．⚕％、情報提供（みなし健診）が
⚘．⚙％となっている。市町と話をすると、集団健
診の受診者は固定化してきており、新規開拓が
難しい状況がある。無関心層への働きかけは
行っていかないといけないが、決められた時
間・場所で受診することが頭打ちになっている。
そうなると、どうしても個別健診とみなし見な
し健診を医師と協力して少しでも伸ばしていこ
うとする傾向があるように思う。

みなし健診（情報提供）の実施について
【座長：大本　崇】
　みなし健診の実施は患者や医師に対して特定
健診を認識するというメリットも考えられる。
各市町でのみなし健診の実施状況はどうか。

【森　直樹】
　みなし健診の意義がきちんと医療機関にまだ
広まっていないように思う。なお、広島市国保
では平成⚒⚙年度から導入予定となっている。

【土井　明子】
　みなし健診は住民への周知がうまくいってい
ないのか、件数が少ない。一つ思うのは、みな
し健診の実施できる医療機関が市内に限られて
いるため、住民の利便性も含めて来年度以降は
かかりつけ医の先生の医療機関であればどこで
も受けていただけるような環境整備を考えたい。
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どのようにしているのか。また、効果や住民の
メリットはどうなっているか。

【渡邉　和代】
　ヘルスケアポイントについては、鹿児島県全
体でやっているのではなく、⚒⚐くらいの市町が
独自に行っているものである。各市町が健康づ
くりに関する取組に対して地域振興券などのイ
ンセンティブを考えている。
　また、鹿児島県では、⚖⚕歳以上の方には高齢
者元気度アップ・ポイント事業（⚖⚕歳以上の高
齢者の健康づくりや社会参加活動に対して、地
域商品券等に交換できるポイントを差し上げる
ことにより、高齢者の方々の健康維持や介護予
防、社会参加の促進を図る事業）を行っており、
市町の中には、対象年齢を⚔⚐歳以上として、そ
の中で特定健診の受診にもポイントをつけるこ
とをしているところもある。
　また、本人ではなく、地域単位で実施率を競
わせて地域にお金が入るような工夫を行ってい
る。

【コメンテーター：木原　康樹】
　本日の研修会では、たくさんの先生方に特定
健診の意義、方向性、課題を聞いていただいた
ことに意味があったと思う。
　あくまでも私見であるが、⚑⚐年先の日本をど
うするか、というところである。その不安をど
のように今の医療の現場で解決していくかが重
要である。たくさんの市町から医師の協力が必
要との発言があり、広島県地域保健対策協議会
の委員会でも医師のモチベーションが大事とい
う方向で意見交換している。
　明日の広島県に何を残すかという観点でこれ
からもご提言、ご活動をお願いしたい。

【指定発言：菊間　秀樹（広島県健康福祉局長）】
　本日、木原教授からの特別講演では、全国や
広島県の現状をお話しいただき、ご参加の皆様
には特定健診をよくご理解いただけたと思う。
また、シンポジウムでは特に鹿児島のお話を聞
き、やればできると思った方も多いのではない
か。
　本県では、健康寿命が特に女性では全国⚔⚖位
となっており、健康寿命の延伸が肝要と考えて
いる。健康ひろしま⚒⚑の中でも、健康寿命を全
国平均以上にすることを掲げており、県全体の
目標である広島未来チャレンジビジョンにも入
れている。

【渡邉　和代】
　みなし健診には、本人のメリットがないとの
ご意見もあったが、実際にご本人からは、情報
を取るだけだと言われているところもある。市
町の中には、いただいた情報を経年で見られる
ように本人で返しているところもあると聞き、
鹿児島県全体で対応できるように国保連合会に
相談して、データを経年で見られるものをお返
しできるよう対応していく予定である。

【座長：大本　崇】
　みなし健診でデータを提供してくれた方への
保健指導はどうなるのか。

【渡邉　和代】
　みなし健診の場合には、保健指導にはならな
い。重症化予防でデータが上がってくれば対応
している。

【宮﨑　哲匡】
　平成⚒⚗年度は⚓⚘件、で実施率としては⚐．⚓％
にあたる。本人のメリットが無いということで、
われわれではデータを提供いただいた方には粗
品を用意している。鹿児島でのお話を伺ったの
で、提供データの蓄積についても今後検討した
い。

【吉川　仁】
　廿日市市では、特定健診の実施期間が決まっ
ており、対象者はその間にみなし健診か特定健
診かを選ぶこととなる。その場合には、自ずと
健診を選ぶ。
　医療機関としても、みなし健診であっても不
足した項目を実施しなければならないので、手
間がかかり、みなし健診の実施には流れない。
　実施期間を変えるなどして、健診から漏れた
方を救うことも考える必要があると思う。

【湯木　淳子】
　平成⚒⚘年度から実施しており、現在の提供は
⚑⚐名程度である。提供者へのインセンティブと
なるよう、クオカードを準備したが厳しい状況
である。
　今回のご意見から、今後は実施期間ややり方
を検討していきたい。

【フロアからの質問】
　鹿児島県のお話の中でヘルスケアポイントが
あったと思うが、実際されているのであれば、
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なる。
　⚒⚐⚒⚕年を見据え昨年度策定された地域医療構
想においては、とりわけ在宅医療や回復期医療
の充実が求められるため、次回の研修会では今
後のあるべき介護ともの連携した医療提供体制
などを探っていくため、尾道市医師会方式をは
じめ、全国の先進事例も参考にしながら回復期
を重視した「在宅医療の環境と地域包括ケアシ
ステム」のあり方について、議論していきたい。
　次回も県内の医療・保健・介護・福祉関係者
の皆様に多数、ご参加いただき、尾道の地から
新たなメッセージを発する実り多い会としたい
ので、関係の皆様のご協力をお願いする。

閉会挨拶（要旨）

広島県地域保健対策協議会
副会長
（広島市健康福祉局長）

川　添　泰　宏

　本日は、特別講演では木原教授にわかりやす
く力強いお話をいただいた。また、シンポジウ
ムでは県内外の取組から、今後の取組のご示唆
をいただいたと思う。
　特定健診の実施率は政令指定都市最下位、県
内でも最下位で、広島県の実施率を一手に引き
下げている広島市である。先ほど松村会長から
も力強いお言葉をいただいた。広島市行政とし
てもあらゆる手を尽くしてこれから右肩上がり
に受診率を上げて行きたいので、ご協力をお願
いしたい。
　最後に、本日の研修会を準備され、またご尽
力をいただいた広島県西部圏域地域保健対策協
議会の皆様方に感謝を申し上げる。

　通院されている方の約⚓分の⚑が日常生活に
支障があると答えており、まずは病気にならな
いことが重要であるが、重症化しないためには
どうするかを考える必要がある。そのためにも、
特定健診を受けていただき、早く見つけて早く
治すために保健指導が今後重要となり、それが
健康寿命の延伸にもつながると考えている。
　広島県としても特定健診の実施率も含めて数
字で成果が示せるように取り組んでいきたい。
また、ヘルスケアポイント事業が⚓月からス
タートするので、健診受診のインセンティブの
一助として宣伝していきたいと思う。
　「やればできる」ということであるので、引き
続きよろしくお願いしたい。

次期開催圏域地対協会長挨拶
尾三地域保健対策協議会会長
（尾道市医師会会長）　　　　

宮　野　良　隆

　来年度の圏域地対協研修会は、平成⚓⚐年⚒月
⚔日㈰に、尾道市の「しまなみ交流館」で計画
している。来年度は、第⚗次の保健医療計画、
第⚗期の介護保険事業計画の策定、診療報酬・
介護報酬の同時改定作業が進められるなど、今
後の医療・介護連携を進める上で、節目の年と
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圏域地対協研修会　過去の開催状況

テーマ担当圏域開催地開催日年　度

県民の健康と安心を支える連携
 －在宅から救急まで－福山・府中福山ニューキャッスル

ホテル
⚒月⚙日㈯、
⚑⚐日㈰

⚒⚐⚐⚑
（Ｈ⚑⚓）第⚗回

「地域における健康づくり」
～その方向と課題～広島県西部安芸グランドホテル⚒月⚘日㈯、

⚙日㈰
⚒⚐⚐⚒
（Ｈ⚑⚔）第⚘回

新・地域ケアにおける高齢者介護とケアマネジ
メント尾三テアトロシェルネ

（しまなみ交流館）
⚒月⚑⚔日㈯、
⚑⚕日㈰

⚒⚐⚐⚓
（Ｈ⚑⚕）第⚙回

子育て支援
～子どもを産み育てやすい社会を目指して 呉クレイトン ベイ ホテル⚒月⚖日㈰⚒⚐⚐⚔

（Ｈ⚑⚖）第⚑⚐回

地域医療の確保
－医師不足等による基幹病院の危機－備北三次・ハートピア平安閣⚑⚐月⚑⚖日㈰⚒⚐⚐⚕

（Ｈ⚑⚗）第⚑⚑回

初期から三次までの救急医療を考える
広島
（広島市連合・
海田・芸北）

広島国際会議場
フェニックスホール⚒月⚑⚘日㈰⚒⚐⚐⚖

（Ｈ⚑⚘）第⚑⚒回

良い生活習慣は気持ちがいい！
～⚑に運動　⚒に食事　しっかり禁煙　みんな
で実践概～

広島中央広島大学サタケ
メモリアルホール⚒月⚓日㈰⚒⚐⚐⚗

（Ｈ⚑⚙）第⚑⚓回

うつ・自殺対策　～大切な命守ろう地域の輪～福山・府中福山労働会館みやび⚒月⚑日㈰⚒⚐⚐⚘
（Ｈ⚒⚐）第⚑⚔回

これからの地域ケア広島県西部安芸グランドホテル⚑月⚓⚑日㈰⚒⚐⚐⚙
（Ｈ⚒⚑）第⚑⚕回

希望を叶える安楽な在宅緩和ケアに向けて尾三三原リージョンプラザ⚒月⚖日㈰⚒⚐⚑⚐
（Ｈ⚒⚒）第⚑⚖回

認知症早期発見・早期ケア
～安心して暮らせるまちに～呉呉市文化ホール⚒月⚑⚒日㈰⚒⚐⚑⚑

（Ｈ⚒⚓）第⚑⚗回

地域の救急医療体制の構築について備北グランラセーレ三次⚑⚐月⚒⚑日㈰⚒⚐⚑⚒
（Ｈ⚒⚔）第⚑⚘回

災害時の医療救護体制について
広島
（広島市連合・
海田・芸北）

リーガロイヤルホテル
広島⚓月⚒⚓日㈰⚒⚐⚑⚓

（Ｈ⚒⚕）第⚑⚙回

地域包括ケアシステムの構築に向けて広島中央グランラセーレ東広島⚒月⚘日㈰⚒⚐⚑⚔
（Ｈ⚒⚖）第⚒⚐回

発達障害の理解と地域支援
～専門医療－地域医療－療育・就学をどうつなぐか～福山・府中福山ニューキャッスル

ホテル⚒月⚗日㈰⚒⚐⚑⚕
（Ｈ⚒⚗）第⚒⚑回

－特定健診・特定保健指導について－
～受診率向上に向けて～広島県西部安芸グランドホテル⚒月⚕日㈰⚒⚐⚑⚖

（Ｈ⚒⚘）第⚒⚒回

調整中尾三しまなみ交流館⚒月⚔日㈰⚒⚐⚑⚗
（Ｈ⚒⚙）

第⚒⚓回
（案）
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