
第1編健診・保健指導の理念の転換  
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内臓脂肪型肥満に着目した生活習慣病予防のための  

健診・保健指導の基本的な考え方について  
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最新の科学  
的知識と、  
課題抽出の  
ための分析  

内臓脂肪型肥満に着目した生活習慣病予防のた  

めの保健指導を必要とする者を抽出する健診  

結果を出す保健指導  

内臓脂肪型肥満に着目した早期介入■行動変容  

リスクの重複がある対象者に対し、医師、保健師、管理栄養士等が早期  
に介入し、行動変容につながる保健指導を行う  

自己選択と行動変容  

対象者が代謝等の身体のメカニズムと生活習慣との関係を理解し、生  
活習慣の改善を自らが選択し、行動変容につなげる  

健診受診者全員に対し、必要度に応じ、階層化さ  

れた保健指導を提供  
リスクに基づく優先順位をつけ、保健指導の必要性に応じて「情報提供」  

「動機づけ支援」「積極的支援」を行う  

健診結果の経年変化及び将来予測を踏まえた保  

健指導  

データ分析等を通じて集団としての健康課題を設  

定し、目標に沿った保健指導を計画的に実施  

個々人の健診結果を読み解くとともに、ライフスタイ  
ルを考慮した保健指導  

行動変容を  

促す手法  
アウトカム（結果）評価  

糖尿病等の有病者・予備群の25％減少  

医療保険者  
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内臓脂肪型肥満に着目した生活習慣病予防のための  
標準的な健診・保健指導プログラムの流れ（イメージ）  

」曝lさ・良鮭鵜】■■一回作成のためのデータ分1斤  

ホ団の他鷹∋■態状況の把檀  
男女別年代別健】鯵■所見状況  
内用■應肪症懐群（メタポリツクシンドローム）駿当書のリスクの玉枝状況  
生層爛川lの1犬況  
専瞳保険者】敗及び健診受I珍書敵のピラミッド、健勝受診率  

嶋  ・文雄別保健糟i■♯施数及び】■】施串  
※2年巳より（一打牛虎の保健指名■の絆¢Ⅰ六日を；▲加）   

欒鼠．＿＿＿＿．＿‖‖＿＿＿＿＿＿＿＿．．．．．＿＿＿＿…＿  

健一夢（】■l司】■日を書む）  

睾l定   

○傭鯵1せ輿（内戚庸肋症候j弾に係るリスクの数）   

○共同幕（治療歴、喫憧その他生活習tlなa   

O生5舌℡t暮上のt黒】岨の肴kとその内容 名峰  

保
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健】参受診者全■  l書l■提供   

C〉 生活℡tl■lの羽目生や生5舌習†1の改善に関する   
基本的な】蟄解を支捜する。  

Cl健鯵糟♯の棲供に合わ－せ・て、全■に1孤別のニーズ、   
生5舌℡t■にl印した†轟1■棟供を集施する。   

岬  
・健l除綽！■から身体状況を理解し、   
生者甘t■との間；暮が簡臓できるための内容  

・健魔や生活】■t九亨疇に対する相川削針弾めるための内審 （健鯵デーータ 

、生活℡慣に照らし合わせた将来■望を含む）  
・生5舌1■慣の鵡【毎に関する基本的な内容、方法  
・既存のサービスや社会】■j稀  
その他対象者のニーズにあったもの  名■  対一書ごとの1けt蓼†帆ま  

健診糟卓■とl詳細な賞同■で   

＜リスクが出現し始めた段階＞ 原卿11圃の支援  

細輌肋由塵  
・鵬緒！■から身体一大況を埋I絆し、  生甜†■との開；塞が陽一書できるた 

めの内容  
・健庫的な生活讐1井へ抒聾I変摘要性を饉一弾するための内容  
・■体的かつ異現可l絶な行脚避択できるための支援  
・行竃む且即股：定  

・押価の時期の校定               名峰  

穣1筆的支捜   

虔隼惰段l蓉にあわせ  
て1乱別の目楕を設  
定し、■体腔実現  
可能な行1むの縫繊  
を支捜する。  

！■構づけ支攫   

生活晋†貫の改善に  
対す■る個別の目1■を  
駿東し、自助努力に  
よる行1むたさが可  
能となるような暮b機  
づけを支援する。  

＜リスクが1なり出した段階＞ 8－・6ケ月種l支の支樟期間  

一書縫がl青肋l大l虚  
・側参1隋≠■から榔書瑠一弾し、   
生卵t■との印指墓が畷鴎㌻できるための内幸  

・綿看が寺子勒変容を自らi監択し、   
継椒鋸できるようにするための内容  
・響子勤】変容の効果を報し、鮒しうる白樺股寛  
・鞘の時期の躁定  

く＞   く＞  
対象書ごとの■■F  

○アウトプット（事！■実施1）絆傭：美施回数や参加人数嶋  
Clアウトカム（緒】■）I判事  

：糠床】｛嶋の；■■書・千僧群の減少中・保健楕】■効鼻の】沖  
○プロセス（過Ii）絆価i  
01建l震度の改書対Iき■と医療責；轟正化効き■    専  
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保健指導実施者が有すべき資質   

医療保険者は、国が策定する特定健康診査等基本指針に即し、特定健康診査等実施計画を策定する。その際、保健師、管理栄養士等は、その企画・立  
案に積極的に参画する。  健

診
・
保
健
指
導
事
業
の
企
画
・
立
案
・
評
価
能
力
 
 
 

○医療関連データ等を分析し（医療費データ（レセプト等）と健診データの突合分析等）、対象集団の健康課題を見出した上で、優先課題を選定できる。   

○選定された優先課題から目標設定ができ、事業計画が立てられる。またハイリスクアプローチとポピュレーションアプローチの相乗効果をねらった事業計画を考えることがで   
きる。   

○健診・保健指導に関する社会資源を活用した実施体制が構築できる。また地域に必要な社会資源の開発ができる。   

○評価指標となるデータの分析から、事業等の効果を評価でき、評価結果を次年度の企画・立案につなげることができる。  

○健診・保健指導を委託する場合には」費用対効果が高く、結果の出せる事業者を選択し、医療保険者として健診・保健指導の継続的な質の管理ができるよう、適切なモニタ  
リングや評価ができる。   

○保健指導の質を確保するための研修企画、人材育成ができる。  

医療保険者自らまたはアウトソーシング先において実際の保健指導に携わる保健師、管理栄養士等は、対象者に健診結果と生活習慣の関連をわかりや  
すく説明し、確実に行動変容につながる保健指導を行う。  

行
動
変
容
に
つ
な
が
る
保
健
指
導
能
力
 
 

○内臓脂肪症候群・検査データ・生活習慣との関連及び糖尿病等の予防に関連する最新の知見を十分に理解した上で、対象者に健診結果を読み解き、それが意味する身体   
変化、またその生活習慣との関連をわかりやすく説明できる。   

○健診結果や質問項目等で得た情報（ライフスタイル、健康観など）から対象者のアセスメントができる。   

○対象者の健康観を尊重しつつ、前向きな自己決定を促すため、健診結果と自分の生活習憤を結びつけて考えることができるような説明を行った上で、どこをどのように改善  
すればよいのか具体的な方策を対象者と共に考え、行動変容につながる支援ができる。   

○対象者への保健指導レベルごとに生活習慣の改善状況の分析・評価を行い、その結果からさらに効果的な保健指導方法を創意工夫できる。   

○科学的根拠に基づいた適切な学習教材の開発ができ、対象者の理解度に合わせて適切に使い分けることができる。  
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