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１．協会けんぽ千葉支部の健診結果

3

千葉は男性BMIが

全国３位 ＝男性の肥満が多い

全国健康保険協会特定健診・特定保健指導データ分析報告書（2021-2022）より



Copyright ⓒ Japan Health Insurance Association. All right reserved.

4

21.00

21.50

22.00

22.50

23.00

23.50

24.00

沖
縄

青
森

岩
手

秋
田

福
島

鹿
児
島

栃
木

茨
城

宮
崎

北
海
道

熊
本

宮
城

大
分

千
葉

長
崎

高
知

徳
島

山
形

愛
媛

埼
玉

群
馬

佐
賀

岡
山

香
川

福
岡

広
島

神
奈
川

和
歌
山

三
重

山
口

愛
知

福
井

静
岡

奈
良

鳥
取

大
阪

岐
阜

滋
賀

東
京

兵
庫

山
梨

島
根

新
潟

石
川

富
山

長
野

京
都

BMI（kg/㎡）の年齢調整平均値（2022女性）

女性は男性ほど
肥満が多くない

１．協会けんぽ千葉支部の健診結果 全国健康保険協会特定健診・特定保健指導データ分析報告書（2021-2022）より
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千葉は噛めない者の割合
が非常に高い

２．協会けんぽ千葉支部の質問票結果

6

Zスコアの解釈（目安）： ＜-0.5  良い
±0.5  ほぼ平均的
＋1.0 上位６分の１
＋2.0 ほとんどトップ
＋3.0 突出している

（注）値は年齢調整値に基づく「支部間の差のZスコア」と標準誤差。
各項目は「Zスコアが高い＝悪い」となる方向に揃えた（例外あり）。
服薬（割合）は、高いことが必ずしも悪いとは限らないので解釈に注意

タバコ
食生活

口周りに関する生活習慣が
肥満につながっている

歯科

全国健康保険協会特定健診・特定保健指導データ分析報告書（2021-2022）より



「噛みにくい」「殆ど噛めない」割合が非常に高い

「就寝前2時間以内の夕食」
「間食毎日」割合が高い

肥満・メタボリックシンドローム
特定保健指導該当者多

生活習慣
（健診問診票）

健診結果

・LDL-ｃ180mg/dl以上割合が少し高い
・空腹時血糖126mg/dl以上割合が少し高い
・収縮期血圧180mmHg以上割合が少し高い

喫煙率高

今後 虚血性心疾患（心筋梗塞・狭心症など）
脳卒中（脳梗塞・脳出血など）
糖尿病の合併症（失明など） が増加

加入者
QOL低下

事業所
生産性低下

協会けんぽ
医療費増

医療

【協会けんぽ千葉支部の健康問題の構造】

歯科健診

喫煙対策

特定保健指導

重症化予防
（受診勧奨）

＜実 施 事 業＞

特定保健指導

生
活
習
慣
病
予
防
健
診
・特
定
健
診

コ
ラ
ボ
ヘ
ル
ス
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４．健康保険委員として健康な職場づくりに向けてできること

9

①健康診断
受診者は自分の健康状態が分かる
事業所は従業員の健康状態が分かる

～ 健診は健康づくりの第一歩 ～
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４．健康保険委員として健康な職場づくりに向けてできること
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②保健指導

健診結果から保健指導が必要と判定された方が
特定保健指導を受けられるようにご協力ください
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途中中断
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特定保健指導の効果（健診結果）

保健指導を受けた方が健診結果が改善する傾向がみられた

全国健康保険協会特定健診・特定保健指導データ分析報告書（2021-2022）より
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全国健康保険協会 特定健診・特定保健指導データ分析報告書（2019-2020）より

保健指導を受けた方が生活習慣が改善する傾向がみられた
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４．健康保険委委員として健康な職場づくりに向けてできること
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③未治療者の受診勧奨
受診・治療ができる環境づくりにご協力ください
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検査区分別服薬治療の状況（2018年度・被保険者・男性）
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160/100mmHg以上でも
8割近くが未治療

空腹時血糖126mg/dlでも
5割以上が未治療

LDLコレステロールはどんなに
高くてもほぼ治療を受けない
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即治療を要する

放置すると 虚血性心疾患（心筋梗塞・狭心症など）
脳卒中（脳梗塞・脳出血など）
糖尿病の合併症（失明など）

などにつながる恐れがある
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４．健康保険委員として健康な職場づくりに向けてできること
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④健康な職場づくり宣言
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＜参考＞事業所カルテ
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過去３年分の傾向
を確認

運動、食事、喫煙等項目別
にレーダーチャートやグラフ
で支部内・同業種比較
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何に取り組んだらよいか分からない？ ～宣言例～

20

• 朝礼でストレッチ、ラジオ体操を実施する

• 会社として禁煙を促進する

• 健康情報を回覧する

• 自動販売機の中身を水やお茶などの商品に変える

• 健康セミナーを開催する

など

※健診全員受診、特定保健指導50％以上実施、喫煙対策（分煙・禁煙） は必須
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まとめ
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1. 協会けんぽ千葉支部の健診結果

→肥満・メタボが多い

2．協会けんぽ千葉支部の質問票結果

→歯科、喫煙、食生活など、口周りに関する生活習慣に
問題がある

3．将来的な健康問題

→心・脳血管疾患や糖尿病の合併症を引き起こす可能性
が高くなる

4．健康保険委員として健康な職場づくりに向けてできること

→健診、保健指導、未治療者の受診勧奨、健康な職場
づくり宣言


