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最近の健康経営の状況



健康投資（健康経営・データヘルス）

時間軸

中長期的効果

短期的効果

健康経営とその期待効果

経済産業省「これからの健康経営について」より

健康経営とその期待効果

健康経営で目指すことは、職域・職場での健康増進だけではない

日本では労働安全衛生、医療保険制度を通じた健康の保持・増進施策は多いが、
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アブセンティーイズム プレゼンティーイズム

病欠、病気休業
本人へのアンケート調査「昨年一年間に自分の病気
で何日仕事を休みましたか」で把握する。

何らかの疾患や症状を抱えながら出
勤し、業務遂行能力や生産性が低下
している状態

労働生産性を捉える指標

（参考）Single-item Presenteeism Question(SPQ, 東大1項目版)  https://spq.ifi.u-tokyo.ac.jp/



体調不良に伴う

医療のコスト vs 生産性損失のコスト

健康関連総コスト (n=3,429)

医療費
15.7%

傷病手当金
1.0%

労災補償費
0.9%

アブセンティーイズム

（アンケート）
4.4%

プレゼンティーイズム
77.9%

（N=3,429） 平均(円） 割合（％）
2014年度医療費 113,928 15.7%
労災補償費 6,870 0.9%
傷病手当金支給額 7,328 1.0%
アブセンティーイズム（アンケート） 31,778 4.4%
プレゼンティーイズム 564,963 77.9%

計 724,868 100%

サラリーマン１人あたりで年間

医療費１１万円：生産性６０万円

経済産業省 平成２７年度健康寿命延伸産業創出推進事業（ヘルスケアビ
ジネス創出支援等）「健康経営評価指標の策定・活用事業」 東京大学政策
ビジョン研究センターWG 「アウトカム指標による健康経営の可視化」

日本企業における健康関連コストの構造
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経済産業省「第5回健康経営推進検討会事務局資料」より

健康経営優良法人の認定数は継続的に増加

認定数は、大規模法人部門が36%である
のに対して、中小規模法人部門は0.69%

中小規模法人部門の申請数・認定数は
毎年増加
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中小企業における健康経営のメリット？

8経済産業省「第5回健康経営推進検討会事務局資料」より

◼ 人材の維持
◼ 新しい人材の確保

◼ 健康状態の改善
◼ 企業イメージ
◼ 生活習慣やリテラシーの改善
◼ 採用
◼ モチベーション、ワークエンゲージメント
◼ コミュニケーション



• 健康アウトカムは従業員のパフォーマンスに結びつくのか？

• 健康経営に取り組むと業績の向上に結びつくのか？

経済産業省「これからの健康経営について」より

皆さんの問題意識
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「攻めの予防医療」

攻めの予防医療は、職域・
職場と大いに関係

攻めの予防医療で、中小企業、
協会けんぽが注目
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協会けんぽ加入事業所の分析



健康経営の実践と健康アウトカムや企業業績の関連を把握

⚫ 全国健康保険協会の４支部（千葉、埼玉、東京、神奈川）の加入事業所単位の健康アウトカムなどと、外部データベー
スから取得した業績データをマッチング

⚫ 健康宣言事業所とそれ以外などの区分に分け、健康アウトカム（2024年度）と業績アウトカム（2025年度）を比較
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分析対象

＊うち健康宣言事業所 n=1,917

従業員一人当たりの税引後利益

従業員一人当たりの売上高

健診実施率

健康リスク該当者の割合

被保険者一人当たりの医療費

業績アウトカム ※2025年度

健康アウトカムなど ※2024年度

協会データ n=931,828
• 2024年度
• 一都三県

業績データ n=49,667
• 2021-2025年度
• 一都三県
• 2025年度の従業員数

10人以上、1000人未
満より5万社抽出

マッチングデータ n=24,653

協会データ n=660,970
• 事業所適用年月=2025年4月1日より前
• 被保険者数（全年齢）>0

など

など



分析対象事業所の状況

⚫ マッチングできた健康宣言事業所は1245社である。業態をある程度まとめた上で集計すると、建設業、製造業、卸
売・小売業、サービス業で健康宣言事業所が多い。

⚫ 業態、支部ごとの宣言の状況にも違いがある。
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業態区分、支部別の事業所数（割合％）

全体 健康宣言事業所 それ以外の事業所 差

12,390 (100) 1,245 (100) 11,145 (100)

業態区分 建設業 3,091 (24.9) 283 (22.7) 2,808 (25.2) p<0.001

製造業 1,957 (15.8) 218 (17.5) 1,739 (15.6)

卸売・小売業 1,946 (15.7) 178 (14.3) 1,768 (15.9)

サービス業 1,107 (8.9) 133 (10.7) 974 (8.7)

医療・福祉 869 (7) 81 (6.5) 788 (7.1)

学術研究、専門・技術サービス業 796 (6.4) 77 (6.2) 719 (6.5)

運輸業、郵便業 624 (5) 99 (8) 525 (4.7)

情報通信業 600 (4.8) 38 (3.1) 562 (5)

不動産業、物品賃貸業 557 (4.5) 62 (5) 495 (4.4)

その他業態 406 (3.3) 47 (3.8) 359 (3.2)

飲食店・宿泊業 225 (1.8) 7 (0.6) 218 (2)

生活関連サービス業、娯楽業 212 (1.7) 22 (1.8) 190 (1.7)

支部 東京都 6,250 (50.4) 445 (35.7) 5,805 (52.1) p<0.001

神奈川県 2,582 (20.8) 265 (21.3) 2,317 (20.8)

埼玉県 1,978 (16) 224 (18) 1,754 (15.7)

千葉県 1,580 (12.8) 311 (25) 1,269 (11.4)



健康アウトカム（2024年度）

⚫ 健康アウトカムについて健康宣言事業所とそれ以外の事業所を比較すると、概ね健康宣言事業所の方が健診受診率が
高く（中央値で87.6％と79.4％）、一人あたり医療費も高かった（同17万３千円と16万2千円）。

⚫ 諸々のリスクの保有割合も高いが、これは意味があるほど大きな差ではない。
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健康アウトカムの比較

項目 全体 健康宣言事業所 それ以外の事業所 差の検定

健診受診率 0.8(0.462 - 0.923) 0.876(0.741 - 0.944) 0.794(0.417 - 0.917) 0.000

生活予防健診受診率 0.778(0.3 - 0.917) 0.862(0.635 - 0.941) 0.764(0.26 - 0.909) 0.000

腹囲リスク 0.417(0.293 - 0.533) 0.419(0.333 - 0.526) 0.415(0.286 - 0.539) 0.048

血圧リスク 0.45(0.316 - 0.583) 0.462(0.333 - 0.579) 0.448(0.313 - 0.583) 0.015

代謝りスク 0.143(0.063 - 0.222) 0.154(0.091 - 0.214) 0.143(0.056 - 0.222) 0.000

脂質リスク 0.286(0.195 - 0.393) 0.294(0.219 - 0.375) 0.286(0.188 - 0.4) 0.053

メタボリックシンドローム予備群 0.139(0.068 - 0.207) 0.143(0.1 - 0.2) 0.136(0.063 - 0.208) 0.000

メタボリックシンドローム 0.163(0.077 - 0.25) 0.167(0.103 - 0.25) 0.161(0.071 - 0.25) 0.001

肝機能 0.348(0.25 - 0.462) 0.356(0.273 - 0.437) 0.345(0.249 - 0.465) 0.126

一人あたり医療費 162,938(115,450 – 234,183) 172,792(125,572 – 234,295) 161,818(114,485 – 234,140) 0.001

一人あたり入院医療費 20,602( - 59285) 26,343(4,275 – 60,738) 19,829( - 59,095) 0.000

一人あたり外来医療費 104,551(76,336 – 144,210) 107,700(81,337 – 145,698) 104,237(75,693 – 144,118) 0.008

一人あたり歯科医療費 23,191(17,670 – 29,200) 23,295(19,079 – 28,359) 23,185(17,489 – 29,310) 0.209

*中央値（第一四分位数 - 第四分位数）を表示。

*Wilcoxon順位和検定により、健康宣言事業所とそれ以外の事業所の中央値の差を検定。



健診受診率と一人あたり医療費
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健診受診率

一人あたり医療費

それ以外の事業所 健康宣言事業所

それ以外の事業所 健康宣言事業所

中央値
それ以外の事業所

健康宣言事業所

それ以外の事業所

健康宣言事業所



業績アウトカム（2021年度〜2025年度）

⚫ 2021年度から2025年度の業績データ（従業員一人あたりで補正した売上高と税引後利益、それらの変化率）を比較
した。なお、今回は税引後利益0円の事業所を除外して分析を行なった。

⚫ 従業員一人あたり売上高および税引後利益について、健康宣言事業所とそれ以外の事業所の間に差はなかった（それ
ぞれの中でのばらつきが大きいことが理由。健康宣言事業所とそれ以外の事業所の間の売上の大小関係は業態によっ
て異なる）。

⚫ 従業員一人あたり売上高の変化率については、健康宣言事業所の方がそれ以外の事業所よりも大きかった（中央値で
19.2%と14.1%）。
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各年度の従業員一人あたりの売上高（単位：千円）

年度 全体 健康宣言事業所 それ以外の事業所 差の検定

2025 34,889(20,721 - 61,026) 38,375(23,726 - 57,817) 34,614(20,449 - 61,293) 0.299

2024 33,615(19,774 - 58,394) 35,222(22,667 - 52,274) 33,408(19,556 - 59,006) 0.591

2023 31,786(18,563 - 55,063) 34,200(20,402 - 50,758) 31,500(18,234 - 55,344) 0.506

2022 30,107(17,500 - 53,011) 31,760(19,882 - 48,222) 30,000(17,351 - 53,345) 0.742

2021 30,464(17,544 - 52,173) 31,741(19,960 - 47,701) 30,387(17,314 - 52,466) 0.73

*中央値（第一四分位数 - 第四分位数）を表示。

*Wilcoxon順位和検定により、健康宣言事業所とそれ以外の事業所の中央値の差を検定。

2021年度から2025年度にかけての従業員一人あたりの売上高の変化率（単位：％）

全体 健康宣言事業所 それ以外の事業所 差の検定

変化率 14.8(-6.1 - 45.2) 19.2(-0.7 - 45.8) 14.1(-6.6 - 45.2) 0.024

*変化率=（2025年度の売上高-2021年度の売上高）÷2021年度の売上高×100

*中央値（第一四分位数 - 第四分位数）を表示。

*Wilcoxon順位和検定により、健康宣言事業所とそれ以外の事業所の中央値の差を検定。



業績アウトカム 業態別の比較

⚫ 健康宣言事業所数が上位の3業態（建設業、製造業、卸売・小売業）について、売上高とその変化率を比較した。

⚫ いずれの業態でも、健康宣言事業所とそれ以外の事業所の間に従業員一人あたり売上高の差はなかった。

⚫ 建設業では、健康宣言事業所の方がそれ以外の事業所よりも従業員一人あたりの売上高の変化率が大きかった（下
表）。
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2021年度から2025年度にかけての従業員一人あたりの売上高の変化率（単位：％）

全体 健康宣言事業所 それ以外の事業所 差の検定

建設業 14.8(-6.1 - 45.2) 19.2(-0.7 - 45.8) 14.1(-6.6 - 45.2) 0.024

製造業 17.0(-0.9 - 38.5) 17.6(1.3 - 34.5) 16.9(-1.3 - 38.7) 0.849

卸売・小売業 13.3(-0.6 - 36.2) 16.4(4.0 - 39.1) 12.6(-1.0 - 35.9) 0.121

*変化率=（2025年度の売上高-2021年度の売上高）÷2021年度の売上高×100

*中央値（第一四分位数 - 第四分位数）を表示。

*Wilcoxon順位和検定により、健康宣言事業所とそれ以外の事業所の中央値の差を検定。



2021年度から2025年度にかけての従業員一人当たりの売上高の変化率（単位：％）

全体 健康宣言事業所 それ以外の事業所 差の検定

埼玉 15.5(-1.5 - 38.9) 17.0(0.9 - 40.2) 15.2(-1.5 - 38.4) 0.310

千葉 12.7(-2.8 - 36.3) 13.6(1.6 - 36.4) 12.2(-4.5 - 36.3) 0.124

東京 19.4(0.0 - 54.9) 23.1(4.6 - 59.8) 19.1(0.0 - 54.5) 0.018

神奈川 15.3(-1.9 - 40.3) 19.3(2.0 - 39.5) 14.8(-2.4 - 40.4) 0.149

*変化率=（2025年度の売上高-2021年度の売上高）÷2021年度の売上高×100

*中央値（第一四分位数 - 第四分位数）を表示。

*Wilcoxon順位和検定により、健康宣言事業所とそれ以外の事業所の中央値の差を検定。

業績アウトカム 支部別の比較

⚫ 千葉支部と東京支部では、健康宣言事業所の方がそれ以外の事業所よりも従業員一人あたり売上高が小さかった。埼
玉支部、神奈川支部では差はなかった。

⚫ 東京支部でのみ、健康宣言事業所の方がそれ以外の事業所よりも従業員一人あたり売上高の変化率が大きかった
（下表）。

18



業績アウトカム 健康宣言のタイミング別の比較

⚫ 健康宣言事業所の宣言のタイミングに基づいて「2021年以前」「2022年以降」に分け、健康事業所宣言なしの事業所と併せて3群で
比較した。

⚫ 従業員一人あたりの売上高に差があるが、これは2022年以降に健康事業所宣言を行った事業所の値が小さいためである。

⚫ 統計的に有意とは言えないが、古くから取り組んできた事業所の方が従業員一人あたり売上高の変化率は大きかった
（建設業でも同様の傾向）。
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各年度の従業員一人当たりの売上高（単位：千円）

年度 全体 a. 2021年以前に健康事業所宣言 b. 2022年以降に健康事業所宣言 c. 健康事業所宣言なし 差の検定

2025 27,933(15,273 - 56,444) 28,169(14,178 - 52,341) 25,695(13,979 - 48,560) 28,106(15,385 - 57,895) 0.004

2024 26,769(14,448 - 54,531) 26,532(14,131 - 49,764) 24,480(13,408 - 45,155) 26,969(14,563 - 55,649) 0.001

2023 25,282(13,750 - 51,100) 26,579(13,332 - 47,313) 22,973(12,875 - 43,834) 25,412(13,882 - 52,000) 0.004

2022 23,728(12,889 - 48,386) 24,520(12,776 - 45,649) 21,511(12,114 - 41,249) 23,833(12,950 - 49,372) 0.006

2021 22,727(12,308 - 46,498) 23,134(11,965 - 42,039) 20,417(11,842 - 39,613) 22,870(12,356 - 47,353) 0.005

*中央値（第一四分位数 - 第四分位数）を表示。

*Kruskal-Wallis検定により３群間の中央値の差を検定。有意な差が認められた場合、Wilcoxon の多重比較（Bonferroni補正）を実施。

2021年度から2025年度にかけての従業員一人当たりの売上高の変化率（単位：％）

全体 a. 2021年以前に健康事業所宣言 b. 2022年以降に健康事業所宣言 c. 健康事業所宣言なし 差の検定

変化率 17.0(-0.8 - 45.9) 20.0(3.6 - 46.5) 17.6(2.5 - 43.0) 16.8(-1.3 - 46.2) 0.077

*変化率=（2025年度の売上高-2021年度の売上高）÷2021年度の売上高×100

*中央値（第一四分位数 - 第四分位数）を表示。

*Kruskal-Wallis検定により３群間の中央値の差を検定。有意な差が認められた場合、Wilcoxon の多重比較（Bonferroni補正）を実施。



健康宣言のタイミングと健康アウトカムの関係
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健診受診率

一人あたり医療費

メタボリックシンドロームの割合

2021年度以前に
宣言

2022年度以降に
宣言

未宣言

2021年度以前に
宣言

2022年度以降に
宣言

未宣言

2021年度以前に
宣言

2022年度以降に
宣言

未宣言

2021年度以前、2022年度以降に宣言した事業所の方が、
健診受診率、メタボリックシンドロームの割合（わずかな差）、
一人あたり医療費は高かった。



まとめ

⚫ 主な結果
○ 健康宣言事業所では、取り組みの結果として健診受診率が高く、有所見者等の割合は高く、一人あた

り医療費も高い。
○ 健康宣言事業所では、従業員一人あたりの売上高および税引後利益にも違いはないが、売上高の変

化率は大きい。

⚫ 注意が必要なこと
○ 全体として一貫した傾向が見られたが、支部ごとの運営、業態や事業所の個別性があり、データのばらつ

きが大きい。
○ 業態ごとに見てみると事業所数が十分ではないことも多く、支部単独の分析では様子がわからないことも

ある。
○ ばらつきの影響の除去、時系列の関係性の抽出を行うような分析も必要である。
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•健診受診率↑

•健診を通じての有

所見者の発見↑

•医療受診による

医療費↑

職場での

健康づくり

• 売上高の変化

↑

• 売上高↑

売上高
• 利益の変化↑

• 利益↑
利 益

今回の検討からの示唆

人的資本投資・健康投資健康経営

なぜ、有所見者が増えたり、医療費が増加するのか？

仮説
1. 従業員の健康状態が悪いから取り組みを始めた
2. 職場に医療受診しやすい環境や雰囲気がある
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従業員のパフォーマンスと
「ウェルビーイング」
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「ウェルビーイング」

WHO憲章
健康：身体的・精神的・社会的に完全に満たされた状態

セリグマンによる「持続的な幸福」のための5指標（PERMAモデル）
P (Positive Emotion) : 前向きな感情
E (Engagement) : 物事への没頭
R (Relationships) : 他者との良好な関係
M (Meaning) : 人生の意味や目的
A (Accomplishment) : 達成感や習得

骨太方針2025
「国民一人一人にとって、Well-being（幸福度）の高い、豊かさ、安心・安全、自由、自

分らしさを実感できる活力ある経済社会を構築する。」
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1 2 3

労働生産性と
ウェルビーイングの

関係

ウェルビーイングの
測定

（ウェルビーイングス
コアの開発）

ウェルビーイング
スコアと

企業業績の関連

人的資本の主要な構成要素の可視化

（社会的要請）人的資本投資、非財務情報の開示
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経営者が従業員を大切にする想い

仕事健康

従業員が自分の人生を大切にする想い

労働生産性の向上
（SPQ presenteeismの抑制）

生きがい
（暮らす地域への愛着）

心身の健康
（ストレス）

前向きな人生観
（将来への楽観的な思考）

仕事の充実
（仕事満足度）

働きやすさ
（達成可能な目標設定）

健康風土
（健康経営の満足度）

生活習慣
（同僚らより生活習慣
を気を付けている）

働きがい
（主体性の発揮）

0.24

0.35

0.73

1.03

1.393.34

2.20

0.22

※数値は、労働生産性と各変数の標準偏回帰係数であり、正の値が労働生産性を高めることを表す（p<0.001,調整変数：性別、年代、仕事内容）。
（出典）村松賢治, 中尾杏子, 井出博生, 古井祐司. 「従業員の労働生産性の損失とその関連要因に関する研究」 第83回日本公衆衛生学会総会

プレゼンティーイズムに関する重回帰分析（ステップワイズ法, 変数増減法）の結果（2,213社、従業員数31,730名）

労働生産性（プレゼンティーイズム）とウェルビーイングの要素の関係
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生きがいスコア

人生観スコア

仕事の充実スコア

心身の健康スコア

生活習慣スコア 健康風土スコア

働きがいスコア

働きやすさスコア

労働生産性の向上
（プレゼンティーイズムの抑制）

ウェルビーイングスコア

経営者が従業員を大切にする想い

従業員が自分の人生を大切にする想い

仕事

健康

8つの領域スコア
1

2

3

45

6

7

8

⚫ 「ウェルビーイングスコア」は２つの手順で算出
手順1： 従業員向けのアンケート45項目の回答をもとに「領域スコア」を算出
①健康風土、②働きやすさ、③仕事の充実、④働きがい、⑤人生観、⑥生きがい、➆心身の健康、⑧生活習慣
手順2：8つの領域スコアをもとに、その総合得点である「ウェルビーイングスコア」を算出

⚫ 単純にスコアを足し合わせるのではなく、スコアの改善が労働生産性の向上につながるように、重みづけ

ウェルビーイングスコア



ウェルビーイングスコアと企業属性

• 算出ロジックの通り、ウェルビーイングスコアが高い企業ほど労働生産性の損失が小さい傾向がありました。

図表4. ウェルビーイングスコアとSPQ presenteeism の関連（企業数9,434社、延べ従業員数38万人）
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研究目的・方法

⚫ ウェルビーイングスコアが高い企業は、企業業績が高い傾向が見られるでしょうか。

⚫ 企業のウェルビーイングスコアと帝国データバンクの業績データを企業単位で紐づけて、以下の企業群①②③
に分けて、2024年度の業績税引後利益を比較しました。

企業群①：ウェルビーイングスコアのデータがない企業群
企業群②：ウェルビーイングスコアが低い企業群（スコアが中央値未満の企業）
企業群③：ウェルビーイングスコアが高い企業群（スコアが中央値以上の企業）

結果・考察

⚫ 従業員向けアンケートを活用している企業群②③は、スコアなしの企業群①よりも売上高が高い結果でした。

⚫ ウェルビーイングスコアが高い企業群③は、低い企業群②と比較して、売上高が高い傾向にありました。

⚫ 企業の健康経営の取り組みを通じてウェルビーイングスコアの改善を図ることが、企業の業績拡大につながる
可能性が示唆あります。

ウェルビーイングと企業業績の関連
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※売上高と従業員数の情報は、株式会社帝国データバンクの2025年1月時点の調査データを使用。
※ウェルビーイングスコアの中央値は60.1点。
※統計的有意水準は5 %として、ボンフェローニ補正の多重比較を実施。
（出典）村松賢治, 井出博生, 古井祐司「企業のウェルビーイングスコアと売上高の関連に関する横断研究」第99回日本産業衛生学会

企業のウェルビーイングスコアと売上高の関連（各群500社）

0

20,000

40,000

60,000

80,000

100,000

その他の企業群 低スコアの企業群 高スコアの企業群

従
業
員
一
人
当
た
り
の
売
上
高

（
単
位
：
千
円
）

企業のウェルビーイングスコア

41,298

24,444

13,822

38,061

22,720

13,097

36,786

20,000

11,366

p=0.002

p=0.274

p=0.099
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ウェルビーイングと企業業績の関連



（出典）村松賢治, 中尾杏子, 井出博生, 古井祐司. 「企業のウェルビーイングスコアと従業員数の1年後の変化の関連に関する研究」 第98回日本産業衛生学会

１年後の従業員数の変化

36% 39% 42%

26% 21%
26%

39% 39%
32%

0%

20%

40%

60%

80%

100%

低スコア

(160社)

中スコア

(160社)

高スコア

(160社)

企業のウェルビーイングスコア

減少 変化なし 増加

企業のウェルビーイングスコアと1年後の従業員数の変化（企業数480社）

⚫ 2023年と2024年に、従業員のアンケート回答がある企業480社（従業員数50人以上）について、2023年の
企業のウェルビーイングスコアを計算しました。

⚫ 企業を高スコア群、中スコア群、低スコア群に等分し、2023年と2024年の従業員数の変化を比較しました。

ウェルビーイングと人材の採用・定着

高スコアの企業群は、低スコア
の企業群と比較して、1年後に従
業員数が増加した割合が5ポイン
ト以上大きく、かつ１年後に従
業員数が減少した企業の割合が
７ポイント小さい結果でした。
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おわりに



健康教育が行われるシチュエーション（場所、機会）

33

学 校

地域

コミュニティ

職 場

医療の場家 庭

商業的な

機会

マスメディア

ソーシャルメディア

ICT

Glanz K, Rimer BK, Viswanath K ed. Health Behaviour and Health Education (4th ed.), 

San Francisco, Jossey-Bass, 2008.を参考に作成

働いている人にとって、
職場とはどんなところか？
（時間、関係性・・・）



健康経営の取り組みによる効果の枠組み

34

注：図表内の数値はプレゼンティーイズムと各変数の偏相関係数（制御変数：性別、年代）
*p<.05, **p<.01

資料）古井祐司等.日本労働研究雑誌,2018に基づき作成

従業員の健康

仕事のやりがい
職場の一体感



仮説 健康づくりを企業業績の改善に

従業員の健康は「土台」

35

9月1日開催

健康管理の基盤
• 健康診断 100% 受診

• オプション検査費用補助
• ストレスチェック実施
• 過重労働対策・時間管理
• 体調不良でも休める環境
• 感染症予防対策

日常の健康支援
• 無償の手作り弁当支給
• 無償の飲料提供
• 食事・睡眠・運動の知識提供
• 現場の身体負荷へのケア
• 無理のない工程計画
• パーソナルジム法人契約

文化・つながりづくり
• 健康宣言の掲示・共有
• 家族参加の社内イベント
• もちつき大会など季節行事
• ヘルスリテラシー向上
• 長く安心して働ける職場
• 歩数計アプリ（開発中）

スキルドシールさんの取り組み（町田市）

労働生産性

の向上

エンゲージ

メントなど

の改善

業績の改善

健康づくりの取り組み

従業員を想う
様々な取り組み

掛け算

協会けんぽや社会資源の活用



まとめ

⚫ 4支部のデータの分析を通じ、事業所での健康づくりの取り組みと一部の業績
（売上高の増加率）との関係が見えてきました。

⚫ 健康づくりを「投資」（人的資本投資、健康投資）だと考えられるようになっ
てきています。

⚫ 業績の向上には、健康づくりだけでは十分ではなく、従業員を想う取り組みを
通じ、会社や仕事に対するエンゲージメントを高める必要があります。
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ご清聴いただきありがとうございました。
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