「健康優良企業」認定制度実施要領

平成２７年１２月７日制定
平成２８年６月２３日改定
平成２９年９月１日改定
平成３１年４月１日改定
令和２年４月１日改定
令和４年４月１日改定

（目的）
第１条　中小企業における従業員の健康に配慮した経営及び健康づくりの取組みを促進するとともに、健康企業宣言を行い取組む企業等を支援し、「健康優良企業」として認定することを目的とする制度の実施要領について定める。

（「健康企業宣言」登録できる企業等）
第２条　「健康企業宣言」登録することができる者は、別紙１に掲げる保険者に加入する企業、法人、団体及び個人事業所（以下「企業等」という。）とする。

（「健康企業宣言」登録手続き）
[bookmark: _GoBack]第３条　「健康企業宣言」の登録を希望する企業等は、「健康企業宣言Step１応募用紙（様式１）」を加入する保険者に提出するものとする。
２　提出を受けた保険者は、申込み内容の審査を行い、適当と認められる場合には「健康企業宣言Step１ 宣言の証（様式２）」を交付する。
３　「健康企業宣言Step１」の登録日は、前項の交付日とする（以下「登録日」とする。）。

（「健康企業宣言Step１」取組み状況の報告）
第４条　「健康企業宣言Step１」の登録を行い、宣言の証の交付を受けた企業等（以下「宣言企業」という。）は、登録日から起算して６ヶ月以上の取組みを実施したうえで、１年経過後の月の末日までに「健康企業宣言実施結果レポートStep１（様式３）」により、取組み実施状況を加入する保険者に報告するものとする。なお、当該期間の途中で取組みを達成した場合は、達成日以降に速やかに報告するものとする。
２　提出を受けた保険者は「健康企業宣言実施結果レポートStep１」のほか、取組み実施の確認に参考となる資料の提出を求めることができる。
３　提出を受けた保険者は、必要があると認められる場合は、訪問調査等により取組みの実施状況の確認を行うことができる。

（「健康企業宣言Step１」登録期間）
第５条　「健康企業宣言Step１」の登録期間は、登録日から起算して１年経過後の月の末日までとする。ただし、前条の定めにより「健康企業宣言実施結果レポートStep１」の提出があった場合は、登録期間を更新することができる。

（「健康企業宣言Step１」取組みの認定）
第６条　保険者は、提出された「健康企業宣言実施結果レポートStep１」及び参考となる資料を「評価基準と確認方法Step１（様式４）」に基づき審査を行い、評価基準を満たしていると認めた場合は、健康優良企業と認定し、当該企業等に「健康優良企業 銀の認定証（様式５）」を交付する。

（「健康優良企業 銀の認定証」の有効期間）
第７条　「健康優良企業 銀の認定証」の有効期間は、認定した日から起算して１年経過後の月の末日までとする。ただし、第４条の定めにより「健康企業宣言実施結果レポートStep１」の提出があった場合は、有効期間を更新することができる。

（「健康企業宣言Step２」登録手続き）
第８条　「健康優良企業　銀の認定証」の交付を受けた企業等は、「健康企業宣言Step２」の登録をすることができる。
２　「健康企業宣言Step２」の登録を希望する企業等は、「健康企業宣言Step２応募用紙（様式１－２）」を加入する保険者に提出するものとする。
３　提出を受けた保険者は、申込み内容の審査を行い、適当と認められる場合には「健康企業宣言Step２ 宣言の証（様式２－２）」を交付する。
４　「健康企業宣言Step２」の登録日は、前項の交付日とする（以下「登録日」とする。）。

（「健康企業宣言Step２」取組み状況の報告）
第９条　「健康企業宣言Step２」の登録を行い、宣言の証の交付を受けた企業等（以下「宣言企業」という。）は、登録日から起算して６ヶ月以上の取組みを実施したうえで、登録日から起算して１年経過後の月の末日までに、「健康企業宣言実施結果レポートStep２（様式３－２）」により、取組み実施状況を加入する保険者に報告するものとする。また、報告の際には、法令遵守に関する誓約書（様式９）を添えることとする。
２　提出を受けた保険者は、「健康企業宣言実施結果レポートStep２」のほか、取組み実施の確認に参考となる資料の提出を求めることができる。
３　提出を受けた保険者は、必要があると認められる場合は、訪問調査等により取組みの実施状況の確認を行うことができる。

（「健康企業宣言Step２」登録期間）
第１０条　「健康企業宣言Step２」の登録期間は、登録日から起算して１年経過後の月の末日までとする。ただし、前条の定めにより「健康企業宣言実施結果レポートStep２」の提出があった場合は、登録期間を更新することができる。

（「健康企業宣言Step２」取組みの認定）
第１１条　保険者は、提出された「健康企業宣言実施結果レポートStep２」及び参考となる資料を「評価基準と確認方法Step２（様式４－２）」に基づき審査を行い、審査結果及び取組等に関する参考等の審査資料並びに法令遵守に関する誓約書等を健康企業宣言東京推進協議会認定等専門部会（以下「部会」）に提出するものとする。
２　部会は、保険者から提出された審査結果等について確認を行い、評価基準を満たしていると認めた場合は、健康優良企業と認定し、当該企業等に「健康優良企業 金の認定証（様式５－２）」を交付する。

（「健康優良企業 金の認定証」の有効期間）
第１２条　「健康優良企業 金の認定証」の有効期間は、認定した日から起算して1年経過後の月の末日までとする。ただし、第９条の定めにより「健康企業宣言実施結果レポートStep２」の提出があった場合は、有効期間を更新することができる。
　
（宣言企業が取組むこと）
第１３条　宣言企業は、従業員等（事業主、雇用保険に加入している正規雇用者及び非正規雇用者、並びに被扶養者を指す。以下同じ。）への健康づくりに関して、以下の取組みを行うものとする。
（１）健診（特定健診・事業者健診等の推進）
（２）健診結果の活用（特定保健指導・重症化予防の推進）
（３）健康づくりの推進（職場環境、食、運動、禁煙、心の健康）
（４）健康管理・安全衛生活動の推進
（５）メンタルヘルス対策の推進
（６）過重労働防止の取組みの実施
（７）感染症予防対策
（８）健康経営の推進　
（９）事業者健診結果・同意書の提出（該当企業等のみ、同意書は任意）

（登録内容変更の届出）
第１４条　宣言企業は、企業等の名称又は所在地若しくは保険者に変更があったときは、名称等変更後１か月以内に「健康企業宣言登録内容変更届（様式６）」を名称等変更後の加入保険者に届け出るものとする。
２　提出を受けた保険者は、変更内容の確認を行い、再交付年月日を明記した「健康企業宣言Step１ 宣言の証（様式２－３）」又は「健康企業宣言Step２ 宣言の証（様式２－４）」、「健康優良企業 銀の認定証（様式５－３）」を交付する。
また、「健康優良企業 金の認定証」を交付された宣言企業にあっては、保険者は協議会事務局にその旨を通知する。
３　通知を受けた協議会事務局は「健康優良企業 金の認定証（様式５－４）」を交付する。

（紛失による再発行）
第１５条　宣言企業が、宣言の証又は認定証を紛失し、再発行を希望する場合は「健康企業宣言 宣言の証・健康優良企業 認定証再発行届（様式７）」を加入する保険者に届け出るものとする。
２　提出を受けた保険者は、依頼内容の確認を行い、「健康企業宣言Step１ 宣言の証（様式２－３）」又は「健康企業宣言Step２ 宣言の証（様式２－４）」、「健康優良企業 銀の認定証（様式５－３）」を交付する。
また、「健康優良企業 金の認定証」を交付された宣言企業にあっては、保険者は協議会事務局にその旨を通知する。
３　通知を受けた協議会事務局は「健康優良企業 金の認定証（様式５－４）」を交付する。

（登録又は認定の辞退）
第１６条　宣言企業は、登録又は認定を継続できなくなった場合、「健康企業宣言登録（認定）辞退届（様式８）」に宣言の証又は健康優良企業認定証を添えて加入する保険者に提出することにより、登録又は認定を辞退するものとする。
２　提出を受けた保険者は、協議会事務局にその旨を通知する。

（登録又は認定の抹消）
第１７条　保険者は、宣言企業が明らかに本制度の趣旨に反するなど、登録を継続することが適当でないと判断した場合は、その登録を抹消することができる。
２　登録を抹消した保険者は、協議会事務局にその旨を通知する。

（その他）
第１８条　この要領に定めのないものは、別途協議のうえ定めるものとする。



附則
この要領は平成２７年１２月１０日から施行する。
附則
この要領は平成２８年６月２３日から施行する。
附則
この要領は平成２９年９月１日から施行する。
附則
　この要領は平成３１年４月１日から施行する。
附則
　この要領は令和２年４月１日から施行する。
附則
　この要領は令和４年４月１日から施行する。









別紙１（第２条関係）
保険者
	
	名　　称

	１
	全国健康保険協会東京支部

	２
	健康保険組合連合会東京連合会

	３
	国民健康保険組合東京協議会































別添様式集
健康企業宣言Step１応募用紙（様式１）
[image: ]


健康企業宣言Step２応募用紙（様式１－２）
[image: ]

健康企業宣言Step１ 宣言の証（様式２）
（取組み内容）

[image: ]○○健康保険組合
貴事業所は○○健康保険組合と協力して健康企業宣言を行い上記の取組みを行っていることを証します


健康企業宣言Step２ 宣言の証（様式２－２）○○健康保険組合

（取組み内容）

[image: ]○○健康保険組合
貴事業所は○○健康保険組合と協力して健康企業宣言を行い上記の取組みを行っていることを証します


健康企業宣言Step１ 宣言の証（様式２－３）変更・再交付用
（令和　　年　　月　　日　変更・再交付）
（取組み内容）

[image: ]○○健康保険組合
貴事業所は○○健康保険組合と協力して健康企業宣言を行い上記の取組みを行っていることを証します



健康企業宣言Step２ 宣言の証（様式２－４）変更・再交付用○○健康保険組合
（平成　　年　　月　　日　変更・再交付）


[image: ]（令和　　年　　月　　日　変更・再交付）
貴事業所は○○健康保険組合と協力して健康企業宣言を行い上記の取組みを行っていることを証します
○○健康保険組合
（取組み内容）

○○健康保険組合
（平成　　年　　月　　日　変更・再交付）


健康企業宣言実施結果レポートStep１（様式３）　（表面）



（裏面）




健康企業宣言実施結果レポートStep２（様式３－２）（表面）






（裏面）



評価基準と確認方法Step１（様式４）　　（表面）



（裏面）




評価基準と確認方法Step２（様式４－２）　　（表面）



（裏面）




健康優良企業 銀の認定証（様式５）
[image: ]殿

貴事業所は全国健康保険協会東京支部と協力して健康企業宣言を行い健康経営健康づくりの取組みを積極的に行っていることを証します

令和　　年　　月　　日
　　　　　　
全国健康保険協会東京支部
支部長　〇〇　〇〇

認定期間 令和　年　月　日から令和　年　月　日まで



[image: ]健康優良企業 金の認定証（様式５－２）殿

貴事業所は全国健康保険協会東京支部と協力して健康企業宣言を行い健康優良企業銀の認定に引続き健康経営健康づくりに積極的に取組み目標を達成したことを証します

令和　　年　　月　　日　　　

　　　　　　　健康企業宣言東京推進協議会
　　　　　　　　会長　〇〇　〇〇

認定期間 令和　年　月　日から令和　年　月　日まで






健康優良企業 銀の認定証（様式５－３）変更・再交付用
殿

貴事業所は全国健康保険協会東京支部と協力して健康企業宣言を行い健康経営健康づくりの取組みを積極的に行っていることを証します

令和　　年　　月　　日
　　　　　　
全国健康保険協会東京支部
支部長　〇〇　〇〇

認定期間 令和　年　月　日から令和　年　月　日まで


[image: ]（令和　　年　　月　　日　変更・再交付）


健康優良企業 金の認定証（様式５－４）変更・再交付用
殿

貴事業所は全国健康保険協会東京支部と協力して健康企業宣言を行い健康優良企業銀の認定に引続き健康経営健康づくりに積極的に取組み目標を達成したことを証します

令和　　年　　月　　日　　　

　　　　　　　健康企業宣言東京推進協議会
　　　　　　　　会長　〇〇　〇〇

認定期間 令和　年　月　日から令和　年　月　日まで



[image: ]（令和　　年　　月　　日　変更・再交付）



（様式６）（平成　　年　　月　　日　変更・再交付）


健康企業宣言登録内容変更届

年　　月　　日
（保険者）
全国健康保険協会東京支部長　様
○○健康保険組合理事長　様
○○国民健康保険組合理事長　様
登録番号　　　　　　　　　　　　
事業所名　　　　　　　　　　　　
代表者名　　　　　　　　　　


下記のとおり、健康企業宣言登録内容の変更を届け出ます。

記

□ 事業所名
	旧
	新

	
	




□ 事業所の所在地
	旧
	新

	
	




□ 事業所の加入する医療保険者
	旧
	新

	
	



以上

（様式７）

健康企業宣言 宣言の証・健康優良企業 認定証再発行届

年　　月　　日
（保険者）
全国健康保険協会東京支部長　様
○○健康保険組合理事長　様
○○国民健康保険組合理事長　様
登録番号　　　　　　　　　　　　
事業所名　　　　　　　　　　　　
代表者名　　　　　　　　　　　


令和　　年　　月　　日付で交付のあった健康企業宣言 宣言の証・健康優良企業 認定証 を下記の理由により紛失したので、その旨を届け出るとともに、再発行を依頼します。
今後は、紛失することがないよう保管管理を徹底します。

記
１．再発行するもの
　　健康企業宣言　宣言の証　Step１　
　　健康企業宣言　宣言の証　Step２
　　健康優良企業　銀の認定証
　　健康優良企業　金の認定証　

２．紛失理由
	







（様式８）
健康企業宣言登録（認定）辞退届

年　　月　　日
（保険者）
全国健康保険協会東京支部長　様
○○健康保険組合理事長　様
○○国民健康保険組合理事長　様
登録番号　　　　　　　　　　　　
事業所名　　　　　　　　　　　　
代表者名　　　　　　　　　　　

令和　　年　　月　　日付で交付のあった健康企業宣言登録について、下記の理由により辞退します。

記

辞退の理由
	






添付書類
　　健康企業宣言　宣言の証　Step１　
　　健康企業宣言　宣言の証　Step２
　　健康優良企業　銀の認定証
　　健康優良企業　金の認定証　

※上記代表者名は、次のとおり読み替えることができるものとする。
　・登録を受けた者の死亡に伴い廃業となる場合は、その相続人
　・法人が合併その他の事由により消滅し、又は解散した場合は、その役員であった
者、破産管財人又は精算人 

（様式９）

健康企業宣言東京推進協議会会長　様

誓　約　書

当社は、健康企業宣言東京推進協議会における金の認定申請にあたり、直近３年間（健康保険の加入が３年以内の場合は加入後）別紙項目を厳守していることをここに誓約いたします。
また、金の認定にあたり就業規則、３６協定等の確認が必要な場合は、停滞なくこれを提示いたします。
加えて、金の認定を受けた際には、下記の事項を順守することも誓約いたします。

記

１．金の認定以降も健康経営に取り組み、認定時の取り組み事項の維持向上に努めます。
２．金の認定のロゴマークを使用する際は、健康企業宣言東京推進協議会における健康優良企業ロゴマーク使用要領に従います。
また、ロゴマークの使用についても認定後１年間限りといたします。
３．本誓約書の別紙誓約事項又は実施結果レポート内容に虚偽若しくは重大な瑕疵があり認定を取り消された場合は、直ちに金の健康優良企業認定書を返戻するとともに、ロゴマークの使用についても中止します。
加えて、金の認定取消し公表等により不利益が生じることがあっても異議は一切申し立てません。


令和　　年　　月　　日

事業所所在地

事業所名称

代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

別紙

健康企業宣言東京推進協議会「金の認定」に係る誓約事項


１．健康保険法を順守し、資格関係届書・給付関係申請書を適切に作成するとともに、停滞なくこれを提出している。

２．健康保険料・厚生年金保険料を期日内に納付しており、従業員からの保険料徴収に関しても端数処理を含めて健康保険法等に基づき適切に行っている。
ノリシロ

３．労働基準法、労働安全衛生法を順守し、労働者の権利保護・安全衛生に努めている。

４．雇用保険法を順守し、資格関係届書・各種給付申請書を適切に作成するとともに、停滞なくこれを届けている。

５．労働保険料（概算清算払い含む）を期日内に納付しており、従業員からの雇用保険料徴収に関しても雇用保険法に基づき適切に行っている。

６．通勤中を含め労働者災害補償保険法に基づく各種届けを適切に行っている。

７．民法・商法はもとより当社事業において関係する各種法律に抵触する行為は一切ない。

８．暴力団等の反社会的勢力に所属しておらず、これらとの関係も有していない。

９．健康保険法、厚生年金保険法、雇用保険法等従業員に関わる法令の周知に努めるとともに２０歳以上の被扶養者を有する従業員に対し、将来の生活基盤確保による健康増進の観点から国民年金法の周知にも努めている。


※誓約書に貼付してください。
- 4 -
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評価方法 添付資料等

①

従業員の皆様は

健診を100％

受診していますか？

20 10 1

40歳以上は健診結果データの提供

40歳未満は人数の申告

○実施方法：生活習慣病予防健診・事業者健診

○実施月：年/月　、年/月　（年　回）

○受診結果確認方法：健診機関提供・個人提出

○申告日　年/月/日現在

　　　人中　人受診（受診率　　％）

（基準：20点80％以上、10点80％未満～50%以上、1

点50％未満）

40歳以上は健診結果データの提供

40歳未満は人数の申告

○実施方法：生活習慣病予防健診・事業者健診

○実施月：　/　　、　/　　（年　回）

○受診結果確認方法：健診機関提供・個人提出

○申告日　　/　/　現在

　　　人中　人受診（受診率　　％）

（基準：20点80％以上、10点80％未満～50以上、1点

50％未満）

②

40歳以上の従業員

の健診結果を、

協会けんぽへ提供

していますか？

20 10 1

40歳以上の健診結果データの提供

○生活習慣病予防健診受診または事業者健診結果データの

提供

○申告日　年/月/日　現在

　　　人中　人受診（受診率　％）

（基準：20点80％以上、10点80％未満～50%以上、1

点50％未満）

40歳以上の健診結果データの提供

○生活習慣病予防健診受診または事業者健診結果データの

提供数（生活　　人、事業者　　人）

○申告日　　/　/　　現在

　　　人中　人受診（受診率　％）

（基準：20点80％以上、10点80％未満～50以上、1点

50％未満）

③

健診の必要性を

従業員へ周知

していますか？

5 3 1

健診を受診する必要性を周知、受診しやすいよう配慮して

いるか（周知実績の有無）

○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

④

健診結果が

「要医療」など再度

検査が必要な人に受

診を勧めてますか？

5 3 1

健診結果を確認し、医療機関に受診できるよう配慮してい

るか（周知実績の有無）

○従業員への受診勧奨実績がわかるもの、メール配信の場

合は写し、会議資料の写しなど

○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

⑤

健診の結果、

特定保健指導となっ

た該当者は、特定保

健指導を受けてます

か？

5 3 1

特定保健指導に参加しやすいよう協力しているか

○実施方法

○申告日　年/月/日　現在

　　対象　人中　人実施（実施率　％）

（基準：5点50％以上、3点50％未満～30％以上、1点

30％未満）

○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

○実施方法：個人・グループ・任意

○申告日　/　/　現在対象　人中　人実施（実施率　％）

（基準：5点50％以上、3点50％未満～30％以上、1点

30％未満）

⑥

健康づくりを担当す

る担当者を決めてい

ますか？

5 - 1

担当者を決めているか

（安全管理者・衛生管理者など）

（担当者の有無、活動状況）

○担当者：氏名　　　　任命日：

○名称：安全管理者・衛生管理者

　　　　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　）

○活動状況：会議資料の写しなど

○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

⑦

従業員が健康づくり

を話し合える場はあ

りますか？

5 - 1

ミーティング等の勤務実績

（ミーティング・安全衛生委員会など）

（活動状況の確認）

ミーティング等の実施実績

○活動状況：会議名（　　　　　　　　　　　　　）

○実施日：　/　/　、　/　/　（年　　回実施）

○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写し回覧など

○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

⑧

健康測定機器等を設

置していますか？

5 - 1

設置機器名・台数

（機器の設置と記録票など利用状況確認）

○設置機器名：

○設置台数：

○設置場所：

○機器設置の周知実績と記録票など利用状況のわかるもの

（継続実施６カ月以上）

⑨

職場の健康課題を考

えたり問題の整理を

行っていますか？

3 2 1

従業員の健康づくりを行ううえの健康課題の整理を行って

いること

（課題の検討・整理方法の確認）

○解決すべき健康課題等

○検討会議の開催、会議資料の写しなど

○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

⑩

健康づくりの目標・

計画・進捗管理を

行っていますか？

3 2 1

目標・計画を策定し従業員と共有、実践しているか

（計画書、実施実績の確認）

○目標・計画書などの写し

○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）
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▶裏面へ続きます

質問

健康企業宣言実施結果レポート　Ｓｔｅｐ1

①～⑱の実施結果の内容をチェック、実施日等必要事項を記入してご報告ください！



点 点 点

総合評価の基準

合計点数８０点以上で目標をクリア

質問を読んで、（できている・概ねできている・できて

いない）いずれか○印をご記入ください

□に✔チェックを入れてください。

また、日付や人数など必要事項をご記入ください。


Microsoft_Excel_______.xlsx
STEP1（評価認定ｵﾘｼﾞﾅﾙｼｰﾄ) (2)



						健康企業宣言実施結果レポート　Ｓｔｅｐ1ケンコウキギョウセンゲンジッシケッカ

						①～⑱の実施結果の内容をチェック、実施日等必要事項を記入してご報告ください！ジッシケッカナイヨウジッシビナドヒツヨウジコウキニュウホウコク





						取組分野トリクミブンヤ		質問シツモン				できて
いる		概ねできているオオム		できて
いない		アドバイス		協会けんぽ
のサポートキョウカイ		評価方法ヒョウカホウホウ		添付資料等テンプシリョウナド

						健診等ケンシンナド		①		従業員の皆様は
健診を100％
受診していますか？ジュウギョウインミナサマケンシンジュシン		20		10		1		事業主には従業員に
健診を受けさせる
義務があります。
（労働安全衛生法）ジギョウヌシジュウギョウインケンシンウギム		○「生活習慣病予防健診」は事業者健診としてもご利用いただけます（35歳以上）。
○自己負担は
最高7,038円です。セイカツシュウカンビョウヨボウケンシンジギョウシャケンシンリヨウサイイジョウジコフタンサイコウエン		40歳以上は健診結果データの提供
40歳未満は人数の申告
○実施方法：生活習慣病予防健診・事業者健診
○実施月：年/月　、年/月　（年　回）
○受診結果確認方法：健診機関提供・個人提出
○申告日　年/月/日現在
　　　人中　人受診（受診率　　％）
（基準：20点80％以上、10点80％未満～50%以上、1点50％未満）サイイジョウケンシンケッカテイキョウサイミマンニンズウシンコクジッシホウホウセイカツシュウカンビョウヨボウケンシンジギョウシャケンシンジッシツキネンツキネンツキネンカイジュシンケッカカクニンホウホウケンシンキカンテイキョウコジンテイシュツシンコクビネンツキニチゲンザイニンチュウニンジュシンジュシンリツテンミマンイジョウテンミマン		40歳以上は健診結果データの提供
40歳未満は人数の申告
○実施方法：生活習慣病予防健診・事業者健診
○実施月：　/　　、　/　　（年　回）
○受診結果確認方法：健診機関提供・個人提出
○申告日　　/　/　現在
　　　人中　人受診（受診率　　％）
（基準：20点80％以上、10点80％未満～50以上、1点50％未満）サイイジョウケンシンケッカテイキョウサイミマンニンズウシンコクジッシホウホウセイカツシュウカンビョウヨボウケンシンジギョウシャケンシンジッシツキネンカイジュシンケッカカクニンホウホウケンシンキカンテイキョウコジンテイシュツシンコクビゲンザイニンチュウニンジュシンジュシンリツテンミマンイジョウテンミマン

								②		40歳以上の従業員
の健診結果を、
協会けんぽへ提供
していますか？サイイジョウジュウギョウインケンシンケッカキョウカイテイキョウ		20		10		1		個人情報保護法には
違反しません。
(高齢者医療確保法)コジンジョウホウホゴホウイハン		○ご提供いただいた健診結果から、該当者にはメタボ予防の特定保健指導を「無料で」ご提供します。テイキョウケンシンケッカガイトウシャヨボウトクテイホケンシドウムリョウテイキョウ		40歳以上の健診結果データの提供
○生活習慣病予防健診受診または事業者健診結果データの提供
○申告日　年/月/日　現在
　　　人中　人受診（受診率　％）
（基準：20点80％以上、10点80％未満～50%以上、1点50％未満）サイイジョウケンシンケッカテイキョウセイカツシュウカンビョウヨボウケンシンジュシンジギョウシャテイキョウネンツキニチテンミマンイジョウテンミマン		40歳以上の健診結果データの提供
○生活習慣病予防健診受診または事業者健診結果データの提供数（生活　　人、事業者　　人）
○申告日　　/　/　　現在
　　　人中　人受診（受診率　％）
（基準：20点80％以上、10点80％未満～50以上、1点50％未満）サイイジョウケンシンケッカテイキョウセイカツシュウカンビョウヨボウケンシンジュシンジギョウシャテイキョウスウセイカツニンジギョウシャニンテン

								③		健診の必要性を
従業員へ周知
していますか？ケンシンヒツヨウセイジュウギョウインシュウチ		5		3		1		健診の目的は、
「従業員ご自身の
健康を守る為」です。モクテキジュウギョウインタメ		○効果的な健診に関するリーフレットをご提供いたします。		健診を受診する必要性を周知、受診しやすいよう配慮しているか（周知実績の有無）ケンシンジュシンヒツヨウセイシュウチジュシンハイリョシュウチジッセキウム		○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビケイゾクジッシツキイジョウ

						健診結果の活用ケンシンケッカカツヨウ		④		健診結果が
「要医療」など再度検査が必要な人に受診を勧めてますか？ケンシンケッカヨウイリョウサイドケンサヒツヨウヒトジュシンスス		5		3		1		健診結果を確認し、医療機関に受診できるように職場で配慮しましょう。ケンシンケッカカクニンイリョウキカンジュシンショクバハイリョ		○健診結果から、
高血圧・糖尿病・CKD（慢性腎臓病）の重症化予防の
受診を勧めています。ケンシンムスハテコウケツアツトウニョウビョウマンセイジンゾウビョウジュウショウカヨボウジュシンスス		健診結果を確認し、医療機関に受診できるよう配慮しているか（周知実績の有無）ケンシンケッカカクニンイリョウキカンジュシンハイリョシュウチジッセキウム		○従業員への受診勧奨実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ジュウギョウインジュシンカンショウジッセキハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ

								⑤		健診の結果、
特定保健指導となった該当者は、特定保健指導を受けてますか？ケンシンケッカトクテイホケンシドウガイトウシャトクテイホケンシドウウ		5		3		1		メタボ予防の為、ぜひ該当者の特定保健指導の実施にご協力ください。ヨボウタメガイトウシャトクホジッシキョウリョク		○保健師・管理栄養士が生活習慣改善を
半年間「無料で」
サポートします。ホケンシカンリエイヨウシセイカツシュウカンカイゼンハントシカンムリョウ		特定保健指導に参加しやすいよう協力しているか
○実施方法
○申告日　年/月/日　現在
　　対象　人中　人実施（実施率　％）
（基準：5点50％以上、3点50％未満～30％以上、1点30％未満）トクテイホケンシドウサンカキョウリョクジッシホウホウネンツキニチタイショウジッシジッシテンテンミマンイジョウテンミマン		○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）
○実施方法：個人・グループ・任意
○申告日　/　/　現在対象　人中　人実施（実施率　％）
（基準：5点50％以上、3点50％未満～30％以上、1点30％未満）ジッシホウホウコジンニンイタイショウジッシジッシテンテンミマンイジョウテンミマン

						健康づくりの為の
職場環境ケンコウタメショクバカンキョウ		⑥		健康づくりを担当する担当者を決めていますか？ケンコウタントウタントウシャキ		5		-		1		保健衛生の最新情報の収集や外部との連絡窓口として、取組みを促進できます。ホケンエイセイサイシンジョウホウシュウシュウガイブレンラクマドグチトリク		○「健康保険委員」に
なって頂くと健康保険の最新情報が送られ
研修会等に参加できます。		担当者を決めているか
（安全管理者・衛生管理者など）
（担当者の有無、活動状況）タントウシャキアンゼンカンリシャエイセイカンリシャタントウシャウムカツドウジョウキョウ		○担当者：氏名　　　　任命日：
○名称：安全管理者・衛生管理者
　　　　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　）
○活動状況：会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）タントウシャシメイニンメイビメイショウアンゼンカンリシャエイセイカンリシャタカツドウジョウキョウカイギシリョウウツジッシビ

								⑦		従業員が健康づくりを話し合える場はありますか？ケンコウハナアバ		5		-		1		ミーティング等で"私の健康法"や、健診で病気を早期発見した方の体験談などを話し合いましょう。ナドビョウキカタタイケンダンハナア		○リーフレット等を
ご提供します。
○ご自身の健診結果を確認できるICTツールをご提供します。ナドテイキョウケンシン		ミーティング等の勤務実績
（ミーティング・安全衛生委員会など）
（活動状況の確認）ナドキンムジッセキアンゼンエイセイイインカイカツドウジョウキョウカクニン		ミーティング等の実施実績
○活動状況：会議名（　　　　　　　　　　　　　）
○実施日：　/　/　、　/　/　（年　　回実施）
○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写し回覧など
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）トウジッシジッセキカツドウジョウキョウカイギメイジッシビネンカイジッシジュウギョウインシュウチジッセキハイシンバアイウツカイギシリョウウツカイラン

								⑧		健康測定機器等を設置していますか？ケンコウソクテイキキトウセッチ		5		-		1		体温計や血圧計、体重計等を設置し、異常の早期発見につなげましょう。タイオンケイケツアツケイタイジュウケイナドセッチイジョウソウキハッケン		○血圧・体重測定の
記録票をご提供
しています。ケツアツタイジュウソクテイキロクヒョウテイキョウ		設置機器名・台数
（機器の設置と記録票など利用状況確認）セッチキキメイダイスウキキセッチキロクヒョウリヨウジョウキョウカクニン		○設置機器名：
○設置台数：
○設置場所：
○機器設置の周知実績と記録票など利用状況のわかるもの（継続実施６カ月以上）セッチキキメイセッチダイスウセッチバショシュウチジッセキ

						健康づくりの為の
職場環境ケンコウタメショクバカンキョウ		⑨		職場の健康課題を考えたり問題の整理を行っていますか？ショクバケンコウカダイカンガモンダイセイリオコナ		3		2		1		このチェックシートや健診結果から課題を見つけ解決策を
検討しましょう。ケンシンケッカカダイミカイケツサクケントウ		○問題点の整理をお手伝いします。
○産業保健総合支援センター等の支援を
ご紹介します。モンダイテンセイリテツダサンギョウホケンソウゴウシエントウシエンショウカイ		従業員の健康づくりを行ううえの健康課題の整理を行っていること
（課題の検討・整理方法の確認）ジュウギョウインケンコウオコナケンコウカダイセイリオコナカダイケントウセイリホウホウカクニン		○解決すべき健康課題等
○検討会議の開催、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）カイケツケンコウカダイトウケントウカイギカイサイカイギシリョウウツジッシビ

								⑩		健康づくりの目標・計画・進捗管理を行っていますか？ケンコウモクヒョウケイカクシンチョクカンリオコナ		3		2		1		健康課題を整理した後は、目標を立て、出来る事から解決していきましょう。ケンコウカダイセイリアトモクヒョウタデキコトカイケツ		○他社の好事例を
ご紹介します。タシャコウジレイショウカイ		目標・計画を策定し従業員と共有、実践しているか
（計画書、実施実績の確認）モクヒョウケイカクサクテイジュウギョウインキョウユウジッセンケイカクショジッシジッセキカクニン		○目標・計画書などの写し
○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）モクヒョウケイカクショウツハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ

																						▶裏面へ続きますウラメンツヅ







						①～⑱の実施結果の内容をチェック、実施日等必要事項を記入してご報告ください！ジッシケッカナイヨウジッシビナドヒツヨウジコウキニュウホウコク





						取組分野トリクミブンヤ		質問シツモン				できて
いる		概ねできているオオム		できて
いない		アドバイス		協会けんぽ
のサポートキョウカイ		評価基準ヒョウカキジュン		評価結果ヒョウカケッカ

						職場の「食」ショクバショク		⑪		従業員の日頃の飲み物に気を付けていますか？ジュウギョウインヒゴロノモノキツ		3		2		1		カロリー表示に気を付け、自動販売機はミネラルウォーターやお茶を中心に。ヒョウジキツジドウハンバイキチャ		○飲み物のカロリーに関する資料をご提供します。ノモノカンシリョウテイキョウ		目標・計画を策定し従業員と共有、実践しているか
（計画書、実施実績の確認）モクヒョウケイカクサクテイジュウギョウインキョウユウジッセンケイカクショジッシジッセキカクニン		○目標・計画書など実績がわかるもの
○社内自動販売機のメニューなど
○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）モクヒョウケイカクショジッセキシャナイジドウハンバイキハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ

								⑫		日頃の食生活に乱れがないような取組みを行っていますか？ヒゴロショクセイカツミダトリクオコナ		3		2		1		従業員のご家族にも食生活や飲酒の正しい知識を持って頂きましょう。ジュウギョウインカゾクショクセイカツインシュタダチシキモイタダ		○食事のリーフレットをご提供しています。
○保健師等がご相談に応じます。ショクジホケンシナドソウダンオウ		従業員と情報を共有、実践しているか
（通知文・実施実績の確認）ジュウギョウインジョウホウキョウユウジッセンツウチブンジッシジッセキカクニン		○通知文（写し）
○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ツウチブンウツハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ

						職場の「運動」ショクバウンドウ		⑬		業務中などに体操やストレッチを取り入れていますか？ギョウムチュウタイソウトイ		3		2		1		体操は
脳の血流を改善し
作業効率を高め、
事故を防ぎます。タイソウノウケツリュウカイゼンサギョウコウリツタカジコフセ		○ストレッチの方法等についての情報を
ご提供します。ホウホウトウジョウホウテイキョウ		従業員と情報を共有、実践しているか
（通知文・実施実績の確認）ジュウギョウインジョウホウキョウユウジッセンツウチブンジッシジッセキカクニン		○通知文（写し）
○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ツウチブンウツハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ

								⑭		階段の活用など歩数を増やす工夫をしていますか？カイダンカツヨウホスウフクフウ		3		2		1		特にデスクワークが中心の職場では
効果的です。トクチュウシンショクバコウカテキ		○日常生活における
運動量を増やす情報
をご提供します。ニチジョウセイカツウンドウリョウフジョウホウテイキョウ		従業員と情報を共有、実践しているか
（通知文・実施実績の確認）ジュウギョウインジョウホウキョウユウジッセンツウチブンジッシジッセキカクニン		○通知文（写し）
○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ツウチブンウツハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ

						職場の「禁煙」ショクバキンエン		⑮		従業員にたばこの害について周知活動をしていますか？ジュウギョウインガイシュウチカツドウ		3		2		1		エビデンスに基づく知識を持つことで、禁煙につなぐことができます。モトチシキモキンエン		○禁煙の講習会などをご案内しています。
○保健師等がご相談に応じます。キンエンコウシュウカイアンナイホケンシナドソウダンオウ		従業員と情報を共有、実践しているか
（通知文・実施実績の確認）ジュウギョウインジョウホウキョウユウジッセンツウチブンジッシジッセキカクニン		○通知文（写し）
○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ツウチブンウツハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ

								⑯		受動喫煙防止策を講じていますか？ジュドウキツエンボウシサクコウ		3		2		1		受動喫煙防止は法律で定められています。（健康増進法、労働安全衛生法）ジュドウキツエンボウシホウリツサダケンコウゾウシンホウロウドウアンゼンエイセイホウ		○禁煙関係の法律情報をご提供します。
○禁煙セミナー等の情報をご提供します。キンエンカンケイホウリツジョウホウテイキョウキンエントウジョウホウテイキョウ		受動喫煙防止対策を実施しているか
（全面禁煙・空間分煙の実施確認）ジュドウキツエンボウシタイサクジッシゼンメンキンエンクウカンブンエンジッシカクニン		○禁煙の方法：
○喫煙場所（分煙の場合）：
○機器設置の周知実績のわかるもの（継続実施６カ月以上）キンエンホウホウキツエンバショブンエンバアイバショシュウチジッセキ

						「心の健康」ココロケンコウ		⑰		従業員の心の健康に関する取組みを行っていますか？ジュウギョウインココロケンコウカントリクオコナ		3		2		1		まずは笑顔の挨拶から。お互いに声を掛け合い、相手の話を聞きましょう。エガオアイサツタガコエカアアイテハナシキ		○メンタルヘルスに関するリーフレット等をのご提供します。カントウテイキョウ		従業員と情報を共有、実践しているか
（周知方法・実績の確認）ジュウギョウインジョウホウキョウユウジッセンシュウチホウホウジッセキカクニン		○通知文（写し）
○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ツウチブンウツハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ

								⑱		気になることを
相談できる職場
の雰囲気を作っていますか？キソウダンショクバフンイキツク		3		2		1		上司と部下、同僚がお互い話をできる環境をつくり、研修等を行いましょう。		○産業保健総合支援センター等の支援を
ご紹介します。		メンタルヘルスの相談窓口を設け、周知し活用の促進を図っているか
（周知方法・実績の確認）ソウダンマドグチモウシュウチカツヨウソクシンハカシュウチホウホウジッセキカクニン		○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○相談窓口：
○利用実績のわかるもの（継続実施６カ月以上）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンバアイウツカイギシリョウウツソウダンマドグチリヨウジッセキケイゾクジッシツキイジョウ

						合計点数ゴウケイテンスウ						点テン						／100点　達成基準：合計点数８０点以上テンタッセイキジュンテン

						
　　上記のとおり健康企業宣言実施結果を報告します。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　登録番号

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　保険証の記号番号

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　事業所名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　所在地

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ご担当者様お名前

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ご連絡先電話番号ジョウキケンコウキギョウセンゲンジッシケッカホウコクレイワネンガツニチトウロクバンゴウホケンショウキゴウバンゴウジギョウショメイショザイチタントウシャサマナマエレンラクサキデンワバンゴウ













































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































機密性２		


点

点

点

　質問を読んで、（できている・概ねできている・できて
　いない）いずれか○印をご記入ください

　□に✔チェックを入れてください。
　また、日付や人数など必要事項をご記入ください。

総合評価の基準
合計点数８０点以上で目標をクリア

総合評価の基準
合計点数８０点以上で目標をクリア

　質問を読んで、（できている・概ねできている・できて
　いない）いずれか○印をご記入ください

　□に✔チェックを入れてください。
　また、日付や人数など必要事項をご記入ください。




image6.emf
取組

分野

できて

いる

概ねで

きてい

る

できて

いない

評価基準 評価結果

⑪

従業員の日頃の飲み

物に気を付けていま

すか？

3 2 1

目標・計画を策定し従業員と共有、実践しているか

（計画書、実施実績の確認）

○目標・計画書など実績がわかるもの

○社内自動販売機のメニューなど

○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

⑫

従業員の日頃の食生

活に乱れがないよう

な取組みを行ってい

ますか？

3 2 1

従業員と情報を共有、実践しているか

（通知文・実施実績の確認）

○通知文（写し）

○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

⑬

業務中などに体操や

ストレッチを取り入

れていますか？

3 2 1

従業員と情報を共有、実践しているか

（通知文・実施実績の確認）

○通知文（写し）

○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

⑭

階段の活用など歩数

を増やす工夫をして

いますか？

3 2 1

従業員と情報を共有、実践しているか

（通知文・実施実績の確認）

○通知文（写し）

○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

⑮

従業員にたばこの害

について周知活動を

していますか？

3 2 1

従業員と情報を共有、実践しているか

（通知文・実施実績の確認）

○通知文（写し）

○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

⑯

受動喫煙防止策を講

じていますか？

3 2 1

受動喫煙防止対策を実施しているか

（全面禁煙・空間分煙の実施確認）

○禁煙の方法：

○喫煙場所（分煙の場合）：

○機器設置の周知実績のわかるもの（継続実施６カ月以

上）

⑰

従業員の心の健康に

関する取組みを行っ

ていますか？

3 2 1

従業員と情報を共有、実践しているか

（周知方法・実績の確認）

○通知文（写し）

○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

⑱

気になることを

相談できる職場

の雰囲気を作ってい

ますか？

3 2 1

メンタルヘルスの相談窓口を設け、周知し活用の促進を

図っているか

（周知方法・実績の確認）

○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

○相談窓口：

○利用実績のわかるもの（継続実施６カ月以上）

点



　　上記のとおり健康企業宣言実施結果を報告します。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日



　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　登録番号



　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　保険証の記号番号



　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　事業所名



　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　所在地



　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ご担当者様お名前



　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ご連絡先電話番号

質問
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①～⑱の実施結果の内容をチェック、実施日等必要事項を記入してご報告ください！



質問を読んで、（できている・概ねできている・できて

いない）いずれか○印をご記入ください

□に✔チェックを入れてください。

また、日付や人数など必要事項をご記入ください。

総合評価の基準

合計点数８０点以上で目標をクリア
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STEP1（評価認定ｵﾘｼﾞﾅﾙｼｰﾄ) (2)



						健康企業宣言実施結果レポート　Ｓｔｅｐ1 ケンコウ キギョウ センゲン ジッシ ケッカ

						①～⑱の実施結果の内容をチェック、実施日等必要事項を記入してご報告ください！ ジッシ ケッカ ナイヨウ ジッシビ ナド ヒツヨウ ジコウ キニュウ ホウコク





						取組分野 トリクミ ブンヤ		質問 シツモン				できて
いる		概ねできている オオム		できて
いない		アドバイス		協会けんぽ
のサポート キョウカイ		評価方法 ヒョウカ ホウホウ		添付資料等 テンプ シリョウ ナド

						健診等 ケンシン ナド		①		従業員の皆様は
健診を100％
受診していますか？ ジュウギョウイン ミナサマ ケンシン ジュシン		20		10		1		事業主には従業員に
健診を受けさせる
義務があります。
（労働安全衛生法） ジギョウヌシ ジュウギョウイン ケンシン ウ ギム		○「生活習慣病予防健診」は事業者健診としてもご利用いただけます（35歳以上）。
○自己負担は
最高7,038円です。 セイカツ シュウカン ビョウ ヨボウ ケンシン ジギョウシャ ケンシン リヨウ サイ イジョウ ジコ フタン サイコウ エン		40歳以上は健診結果データの提供
40歳未満は人数の申告
○実施方法：生活習慣病予防健診・事業者健診
○実施月：年/月　、年/月　（年　回）
○受診結果確認方法：健診機関提供・個人提出
○申告日　年/月/日現在
　　　人中　人受診（受診率　　％）
（基準：20点80％以上、10点79～50%、1点49％以下） サイイジョウ ケンシン ケッカ テイキョウ サイミマン ニンズウ シンコク ジッシ ホウホウ セイカツ シュウカン ビョウ ヨボウ ケンシン ジギョウシャ ケンシン ジッシ ツキ ネン ツキ ネン ツキ ネン カイ ジュシン ケッカ カクニン ホウホウ ケンシン キカン テイキョウ コジン テイシュツ シンコクビ ネン ツキ ニチ ゲンザイ ニン チュウ ニン ジュシン ジュシン リツ テン テン イカ		40歳以上は健診結果データの提供
40歳未満は人数の申告
○実施方法：生活習慣病予防健診・事業者健診
○実施月：　/　　、　/　　（年　回）
○受診結果確認方法：健診機関提供・個人提出
○申告日　　/　/　現在
　　　人中　人受診（受診率　　％）
（基準：20点80％以上、10点80％未満～50以上、1点50％未満） サイイジョウ ケンシン ケッカ テイキョウ サイミマン ニンズウ シンコク ジッシ ホウホウ セイカツ シュウカン ビョウ ヨボウ ケンシン ジギョウシャ ケンシン ジッシ ツキ ネン カイ ジュシン ケッカ カクニン ホウホウ ケンシン キカン テイキョウ コジン テイシュツ シンコクビ ゲンザイ ニン チュウ ニン ジュシン ジュシン リツ テン ミマン イジョウ テン ミマン

								②		40歳以上の従業員
の健診結果を、
協会けんぽへ提供
していますか？ サイイジョウ ジュウギョウイン ケンシン ケッカ キョウカイ テイキョウ		20		10		1		個人情報保護法には
違反しません。
(高齢者医療確保法) コジン ジョウホウ ホゴホウ イハン		○ご提供いただいた健診結果から、該当者にはメタボ予防の特定保健指導を「無料で」ご提供します。 テイキョウ ケンシン ケッカ ガイトウシャ ヨボウ トクテイ ホケン シドウ ムリョウ テイキョウ		40歳以上の健診結果データの提供
○生活習慣病予防健診受診または事業者健診結果データの提供
○申告日　年/月/日　現在
　　　人中　人受診（受診率　％）
（基準：20点80％以上、10点79～50%、1点49％以下） サイイジョウ ケンシン ケッカ テイキョウ セイカツ シュウカン ビョウ ヨボウ ケンシン ジュシン ジギョウシャ テイキョウ ネン ツキ ニチ テン テン イカ		40歳以上の健診結果データの提供
○生活習慣病予防健診受診または事業者健診結果データの提供数（生活　　人、事業者　　人）
○申告日　　/　/　　現在
　　　人中　人受診（受診率　％）
（基準：20点80％以上、10点80％未満～50以上、1点50％未満） サイイジョウ ケンシン ケッカ テイキョウ セイカツ シュウカン ビョウ ヨボウ ケンシン ジュシン ジギョウシャ テイキョウ スウ セイカツ ニン ジギョウシャ ニン テン

								③		健診の必要性を
従業員へ周知
していますか？ ケンシン ヒツヨウセイ ジュウギョウイン シュウチ		5		3		1		健診の目的は、
「従業員ご自身の
健康を守る為」です。 モクテキ ジュウギョウイン タメ		○効果的な健診に関するリーフレットをご提供いたします。		健診を受診する必要性を周知、受診しやすいよう配慮しているか（周知実績の有無） ケンシン ジュシン ヒツヨウセイ シュウチ ジュシン ハイリョ シュウチ ジッセキ ウム		○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上） ジュウギョウイン シュウチ ジッセキ ハイシン バアイ ウツ カイギ シリョウ ウツ ジッシビ ケイゾク ジッシ ツキイジョウ

						健診結果の活用 ケンシン ケッカ カツヨウ		④		健診結果が
「要医療」など再度検査が必要な人に受診を勧めてますか？ ケンシン ケッカ ヨウ イリョウ サイド ケンサ ヒツヨウ ヒト ジュシン スス		5		3		1		健診結果を確認し、医療機関に受診できるように職場で配慮しましょう。 ケンシン ケッカ カクニン イリョウ キカン ジュシン ショクバ ハイリョ		○健診結果から、
高血圧・糖尿病・CKD（慢性腎臓病）の重症化予防の
受診を勧めています。 ケンシン ムス ハテ コウケツアツ トウニョウビョウ マンセイ ジンゾウビョウ ジュウショウカ ヨボウ ジュシン スス		健診結果を確認し、医療機関に受診できるよう配慮しているか（周知実績の有無） ケンシン ケッカ カクニン イリョウ キカン ジュシン ハイリョ シュウチ ジッセキ ウム		○従業員への受診勧奨実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上） ジュウギョウイン ジュシン カンショウ ジッセキ ハイシン バアイ ウツ カイギ シリョウ ウツ ジッシビ

								⑤		健診の結果、
特定保健指導となった該当者は、保健指導を受けてますか？ ケンシン ケッカ トクテイ ホケン シドウ ガイトウシャ ホケン シドウ ウ		5		3		1		メタボ予防の為、ぜひ該当者の特定保健指導の実施にご協力ください。 ヨボウ タメ ガイトウシャ トクホ ジッシ キョウリョク		○保健師・管理栄養士が生活習慣改善を
半年間「無料で」
サポートします。 ホケンシ カンリ エイヨウシ セイカツ シュウカン カイゼン ハントシカン ムリョウ		特定保健指導に参加しやすいよう協力しているか
○実施方法
○申告日　年/月/日　現在
　　対象　人中　人実施（実施率　％）
（基準：5点50％以上、3点49～30％、1点29％以下） トクテイ ホケン シドウ サンカ キョウリョク ジッシ ホウホウ ネン ツキ ニチ タイショウ ジッシ ジッシ テン テン テン イカ		○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）
○実施方法：個人・グループ・任意
○申告日　/　/　現在対象　人中　人実施（実施率　％）
（基準：5点50％以上、3点50％未満～30％以上、1点30％未満） ジッシ ホウホウ コジン ニンイ タイショウ ジッシ ジッシ テン テン ミマン イジョウ テン ミマン

						健康づくりの為の
職場環境 ケンコウ タメ ショクバ カンキョウ		⑥		健康づくりを担当する担当者を決めていますか？ ケンコウ タントウ タントウシャ キ		5		-		1		保健衛生の最新情報の収集や外部との連絡窓口として、取組みを促進できます。 ホケン エイセイ サイシン ジョウホウ シュウシュウ ガイブ レンラク マドグチ トリク		○「健康保険委員」に
なって頂くと健康保険の最新情報が送られ
研修会等に参加できます。		担当者を決めているか
（安全管理者・衛生管理者など）
（担当者の有無、活動状況） タントウシャ キ アンゼン カンリ シャ エイセイ カンリ シャ タントウシャ ウム カツドウ ジョウキョウ		○担当者：氏名　　　　任命日：
○名称：安全管理者・衛生管理者
　　　　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　）
○活動状況：会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上） タントウシャ シメイ ニンメイ ビ メイショウ アンゼン カンリ シャ エイセイ カンリ シャ タ カツドウ ジョウキョウ カイギ シリョウ ウツ ジッシビ

								⑦		従業員が健康づくりを話し合える場はありますか？ ケンコウ ハナ ア バ		5		-		1		ミーティング等で"私の健康法"や、健診で病気を早期発見した方の体験談などを話し合いましょう。 ナド ビョウキ カタ タイケンダン ハナ ア		○リーフレット等を
ご提供します。
○ご自身の健診結果を確認できるICTツールをご提供します。 ナド テイキョウ ケンシン		ミーティング等の勤務実績
（ミーティング・安全衛生委員会など）
（活動状況の確認） ナド キンム ジッセキ アンゼン エイセイ イインカイ カツドウ ジョウキョウ カクニン		ミーティング等の実施実績
○活動状況：会議名（　　　　　　　　　　　　　）
○実施日：　/　/　、　/　/　（年　　回実施）
○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写し回覧など
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上） トウ ジッシ ジッセキ カツドウ ジョウキョウ カイギ メイ ジッシビ ネン カイ ジッシ ジュウギョウイン シュウチ ジッセキ ハイシン バアイ ウツ カイギ シリョウ ウツ カイラン

								⑧		健康測定機器等を設置していますか？ ケンコウ ソクテイ キキ トウ セッチ		5		-		1		体温計や血圧計、体重計等を設置し、異常の早期発見につなげましょう。 タイオンケイ ケツアツケイ タイジュウケイ ナド セッチ イジョウ ソウキ ハッケン		○血圧・体重測定の
記録票をご提供
しています。 ケツアツ タイジュウ ソクテイ キロク ヒョウ テイキョウ		設置機器名・台数
（機器の設置と記録票など利用状況確認） セッチ キキ メイ ダイスウ キキ セッチ キロク ヒョウ リヨウ ジョウキョウ カクニン		○設置機器名：
○設置台数：
○設置場所：
○機器設置の周知実績と記録票など利用状況のわかるもの（継続実施６カ月以上） セッチ キキ メイ セッチ ダイスウ セッチ バショ シュウチ ジッセキ

						健康づくりの為の
職場環境 ケンコウ タメ ショクバ カンキョウ		⑨		職場の健康課題を考えたり問題の整理を行っていますか？ ショクバ ケンコウ カダイ カンガ モンダイ セイリ オコナ		3		2		1		このチェックシートや健診結果から課題を見つけ解決策を
検討しましょう。 ケンシン ケッカ カダイ ミ カイケツサク ケントウ		○問題点の整理をお手伝いします。
○産業保健総合支援センター等の支援を
ご紹介します。 モンダイテン セイリ テツダ サンギョウ ホケン ソウゴウ シエン トウ シエン ショウカイ		従業員の健康づくりを行ううえの健康課題の整理を行っていること
（課題の検討・整理方法の確認） ジュウギョウイン ケンコウ オコナ ケンコウ カダイ セイリ オコナ カダイ ケントウ セイリ ホウホウ カクニン		○解決すべき健康課題等
○検討会議の開催、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上） カイケツ ケンコウ カダイ トウ ケントウ カイギ カイサイ カイギ シリョウ ウツ ジッシビ

								⑩		健康づくりの目標・計画・進捗管理を行っていますか？ ケンコウ モクヒョウ ケイカク シンチョク カンリ オコナ		3		2		1		健康課題を整理した後は、目標を立て、出来る事から解決していきましょう。 ケンコウ カダイ セイリ アト モクヒョウ タ デキ コト カイケツ		○他社の好事例を
ご紹介します。 タシャ コウ ジレイ ショウカイ		目標・計画を策定し従業員と共有、実践しているか
（計画書、実施実績の確認） モクヒョウ ケイカク サクテイ ジュウギョウイン キョウユウ ジッセン ケイカクショ ジッシ ジッセキ カクニン		○目標・計画書などの写し
○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上） モクヒョウ ケイカク ショ ウツ ハイシン バアイ ウツ カイギ シリョウ ウツ ジッシビ

																						▶裏面へ続きます ウラメン ツヅ







						①～⑱の実施結果の内容をチェック、実施日等必要事項を記入してご報告ください！ ジッシ ケッカ ナイヨウ ジッシビ ナド ヒツヨウ ジコウ キニュウ ホウコク





						取組分野 トリクミ ブンヤ		質問 シツモン				できて
いる		概ねできている オオム		できて
いない		アドバイス		協会けんぽ
のサポート キョウカイ		評価基準 ヒョウカ キジュン		評価結果 ヒョウカ ケッカ

						職場の「食」 ショクバ ショク		⑪		従業員の日頃の飲み物に気を付けていますか？ ジュウギョウイン ヒゴロ ノ モノ キ ツ		3		2		1		カロリー表示に気を付け、自動販売機はミネラルウォーターやお茶を中心に。 ヒョウジ キ ツ ジドウ ハンバイキ チャ		○飲み物のカロリーに関する資料をご提供します。 ノ モノ カン シリョウ テイキョウ		目標・計画を策定し従業員と共有、実践しているか
（計画書、実施実績の確認） モクヒョウ ケイカク サクテイ ジュウギョウイン キョウユウ ジッセン ケイカクショ ジッシ ジッセキ カクニン		○目標・計画書など実績がわかるもの
○社内自動販売機のメニューなど
○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上） モクヒョウ ケイカク ショ ジッセキ シャナイ ジドウ ハンバイキ ハイシン バアイ ウツ カイギ シリョウ ウツ ジッシビ

								⑫		従業員の日頃の食生活に乱れがないような取組みを行っていますか？ ジュウギョウイン ヒゴロ ショクセイカツ ミダ トリク オコナ		3		2		1		従業員のご家族にも食生活や飲酒の正しい知識を持って頂きましょう。 ジュウギョウイン カゾク ショクセイカツ インシュ タダ チシキ モ イタダ		○食事のリーフレットをご提供しています。
○保健師等がご相談に応じます。 ショクジ ホケンシナド ソウダン オウ		従業員と情報を共有、実践しているか
（通知文・実施実績の確認） ジュウギョウイン ジョウホウ キョウユウ ジッセン ツウチブン ジッシジッセキ カクニン		○通知文（写し）
○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上） ツウチブン ウツ ハイシン バアイ ウツ カイギ シリョウ ウツ ジッシビ

						職場の「運動」 ショクバ ウンドウ		⑬		業務中などに体操やストレッチを取り入れていますか？ ギョウムチュウ タイソウ ト イ		3		2		1		体操は
脳の血流を改善し
作業効率を高め、
事故を防ぎます。 タイソウ ノウ ケツリュウ カイゼン サギョウ コウリツ タカ ジコ フセ		○ストレッチの方法等についての情報を
ご提供します。 ホウホウ トウ ジョウホウ テイキョウ		従業員と情報を共有、実践しているか
（通知文・実施実績の確認） ジュウギョウイン ジョウホウ キョウユウ ジッセン ツウチブン ジッシジッセキ カクニン		○通知文（写し）
○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上） ツウチブン ウツ ハイシン バアイ ウツ カイギ シリョウ ウツ ジッシビ

								⑭		階段の活用など歩数を増やす工夫をしていますか？ カイダン カツヨウ ホスウ フ クフウ		3		2		1		特にデスクワークが中心の職場では
効果的です。 トク チュウシン ショクバ コウカテキ		○日常生活における
運動量を増やす情報
をご提供します。 ニチジョウ セイカツ ウンドウ リョウ フ ジョウホウ テイキョウ		従業員と情報を共有、実践しているか
（通知文・実施実績の確認） ジュウギョウイン ジョウホウ キョウユウ ジッセン ツウチブン ジッシジッセキ カクニン		○通知文（写し）
○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上） ツウチブン ウツ ハイシン バアイ ウツ カイギ シリョウ ウツ ジッシビ

						職場の「禁煙」 ショクバ キンエン		⑮		従業員にたばこの害について周知活動をしていますか？ ジュウギョウイン ガイ シュウチ カツドウ		3		2		1		エビデンスに基づく知識を持つことで、禁煙につなぐことができます。 モト チシキ モ キンエン		○禁煙の講習会などをご案内しています。
○保健師等がご相談に応じます。 キンエン コウシュウカイ アンナイ ホケンシ ナド ソウダン オウ		従業員と情報を共有、実践しているか
（通知文・実施実績の確認） ジュウギョウイン ジョウホウ キョウユウ ジッセン ツウチブン ジッシジッセキ カクニン		○通知文（写し）
○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上） ツウチブン ウツ ハイシン バアイ ウツ カイギ シリョウ ウツ ジッシビ

								⑯		受動喫煙防止策を講じていますか？ ジュドウ キツエン ボウシ サク コウ		3		2		1		受動喫煙防止は法律で定められています。（健康増進法、労働安全衛生法） ジュドウ キツエン ボウシ ホウリツ サダ ケンコウ ゾウシン ホウ ロウドウ アンゼン エイセイホウ		○禁煙関係の法律情報をご提供します。
○禁煙セミナー等の情報をご提供します。 キンエン カンケイ ホウリツ ジョウホウ テイキョウ キンエン トウ ジョウホウ テイキョウ		受動喫煙防止対策を実施しているか
（全面禁煙・空間分煙の実施確認） ジュドウ キツエン ボウシ タイサク ジッシ ゼンメン キンエン クウカン ブンエン ジッシ カクニン		○禁煙の方法：
○喫煙場所（分煙の場合）：
○機器設置の周知実績のわかるもの（継続実施６カ月以上） キンエン ホウホウ キツエン バショ ブンエン バアイ バショ シュウチ ジッセキ

						「心の健康」 ココロ ケンコウ		⑰		従業員の心の健康に関する取組みを行っていますか？ ジュウギョウイン ココロ ケンコウ カン トリク オコナ		3		2		1		まずは笑顔の挨拶から。お互いに声を掛け合い、相手の話を聞きましょう。 エガオ アイサツ タガ コエ カ ア アイテ ハナシ キ		○メンタルヘルスに関するリーフレット等をのご提供します。 カン トウ テイキョウ		従業員と情報を共有、実践しているか
（周知方法・実績の確認） ジュウギョウイン ジョウホウ キョウユウ ジッセン シュウチ ホウホウ ジッセキ カクニン		○通知文（写し）
○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上） ツウチブン ウツ ハイシン バアイ ウツ カイギ シリョウ ウツ ジッシビ

								⑱		気になることを
相談できる職場
の雰囲気を作っていますか？ キ ソウダン ショクバ フンイキ ツク		3		2		1		上司と部下、同僚がお互い話をできる環境をつくり、研修等を行いましょう。		○産業保健総合支援センター等の支援を
ご紹介します。		メンタルヘルスの相談窓口を設け、周知し活用の促進を図っているか
（周知方法・実績の確認） ソウダン マドグチ モウ シュウチ カツヨウ ソクシン ハカ シュウチ ホウホウ ジッセキ カクニン		○従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
○相談窓口：
○利用実績のわかるもの（継続実施６カ月以上） ジュウギョウイン シュウチ ジッセキ ハイシン バアイ ウツ カイギ シリョウ ウツ ソウダン マドグチ リヨウ ジッセキ ケイゾク ジッシ ツキイジョウ

						合計点数 ゴウケイ テンスウ						点 テン						／100点　達成基準：合計点数８０点以上 テン タッセイ キジュン テン

						
　　上記のとおり健康企業宣言実施結果を報告します。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　登録番号

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　保険証の記号番号

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　事業所名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　所在地

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ご担当者様お名前

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ご連絡先電話番号 ジョウキ ケンコウ キギョウ センゲン ジッシ ケッカ ホウコク レイワ ネン ガツ ニチ トウロク バンゴウ ホケンショウ キゴウ バンゴウ ジギョウショ メイ ショザイチ タントウシャサマ ナマエ レンラクサキ デンワ バンゴウ













































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































機密性２		


点

点

点

　質問を読んで、（できている・概ねできている・できて
　いない）いずれか○印をご記入ください

　□に✔チェックを入れてください。
　また、日付や人数など必要事項をご記入ください。

総合評価の基準
合計点数８０点以上で目標をクリア

総合評価の基準
合計点数８０点以上で目標をクリア

　質問を読んで、（できている・概ねできている・できて
　いない）いずれか○印をご記入ください

　□に✔チェックを入れてください。
　また、日付や人数など必要事項をご記入ください。




image7.emf
健康企業宣言実施結果レポート　STEP２

①～⑯の実施結果の内容をチェック、実施日等必要事項を記入してご報告ください

「健康企業宣言STEP2採点基準」を基に自己採点を行ってください。

/

/

/

⑨

メンタルヘルス不調者へ

の対応方針、休職後の職

場復帰等の支援体制



・メンタルヘルス不調者に関する対応方針の策定状

況

・メンタルヘルスにて休職した従業員に対する職場

復帰支援の策定状況

メンタルヘルス不調者への対応方針等の有無

□ メンタルヘル休職者に対する職場復帰に向けた支援等の策定の有無

5 3 0

　周知実績がわかるもの



⑦

ストレスチェックの取組

状況

・ストレスチェック制度に基づくストレスチェック

の実施状況及びその結果に基づく集団分析の実施状

況

・集団分析に基づいた職場改善の検討等の状況



□

5 3 0

・集団分析に基づいた検討及び措置状況がわかるもの



⑧

メンタルヘルスケアの取

組み

・メンタルヘルスに対する相談窓口の設置状況

・従業員に対する相談窓口設置等の相談体制に関す

る周知状況

・従業員（管理監督者も含む）に対する情報提供・

研修等の実施状況



□ メンタルヘルスに関する研修等の実施の有無

5

⑥

メンタルヘルス対策に関

する計画書の策定と情報

共有

・メンタルヘルス対策に関する計画・スケジュール

等の策定及び情報共有の状況

（計画書・進捗管理表など計画の内容、従業員への

情報共有状況の確認）



5 3 0



10 5 0

（面談日・面談者が記載されたもの。面談内容の具体は不要）

健

診

・

重

症

化

予

防

③

特定保健指導の実施率

・特定保健指導の実施者数の割合

・特定保健指導の必要性を従業員に周知及び対象者

への勧奨実績



健

康

管

理

・

安

全

衛

生

活

動

の

取

組

⑤

治療中の従業員に対する

支援体制



・治療中の従業員に対する受診継続と職場生活との

両立が可能となる支援体制等の構築状況及び支援の

実施状況

（社内の仕組み、支援制度の確認）

5 3 0

（基準：５点50％以上、３点50％未満～30％以上、０点30％未満）



・特定健康診査に関する周知・勧奨実績がわかる書類



（



人　）



※パートタイマー等、勤務先で定期健診を受診した者含む

　

←該当者無

✔

④

家族（40歳以上の被扶養

者）の特定健診受診率



※該当者がいない事業所

は当該項目は取組対象外



・家族（40歳以上の被扶養者）の受診率

・家族（40歳以上の被扶養者）への健診受診に対

する周知・勧奨実績

□ 特定健康診査の受診者数

□ 家族（40歳以上の被扶養者）数

10 5 0

◎添付資料

取組

分野

質問

できて

いる

概ねでき

ている

できて

いない

評価方法

②

健診の有所見率の改善



①

健診対象者

（家族を除く）受診率



5 3 0



実施結果　／　添付資料

点 点 点



□ 生活習慣病予防健診受診者数

5 3 0



・40歳以上の健診結果データ（生活含む）の提供

数及び40歳未満の定期健診の受診者数の割合

　及び健診結果データ提供数 （



人　）

◎添付資料

・健診対象者数がわかるもの



人　）

□ 健診対象者数 （



人　）

□ 定期健康診断受診者数 （

□ 健診受診率　 （



%　）

・定期健康診断実施月、受診者数がわかるもの

（基準：５点100％、３点100％未満～80％以上、０点80％未満）

・実績説明シート（任意）



上記前年を含む過去3年間における有所見者数及び健診対象者数の平均

（ 人　） （ 人　）

上記前年における有所見者数及び健診対象者数

（



人　） （



（



人　）

□



・健診受診者数がわかるもの



・STEP2認定申請時の直近実績値とその前年（ま

たは過去3年間の平均）とにおける定期健診及び生

活習慣病予防健診の有所見率の改善状況

人　）

年における有所見者数及び健診対象者数



□

（



人　）

%　）

上記前年 （



%　）



年

□

有所見率：　 □ （



（



人　）

□ 特定健康診査受診率 （



%　）

上記前年を含む過去3年平均 （ %　）



・実績説明シート（任意）



□ 特定保健指導実施者数

◎添付資料

・有所見者数がわかるもの



□ 特定保健指導対象者数 （



人　）

・特定保健指導に関する勧奨実績がわかるもの

・実績説明シート（任意）

※特定保健指導実施率については保険者にて確認

□ 特定保健指導実施率 （



％）

◎添付資料



（基準：１０点50％以上、５点50％未満～30％以上、０点30％未満）

・実績説明シート（任意）

（



人　）



□ ストレスチェックの実施実績の有無

□ 上記における集団分析の実施の有無

※従業員数50名以下の事業者はストレスチェックに準ずる

・産業医等面談に関する書類

□

・支援制度に関する書類

・支援制度の周知・啓発に関する書類

・相談窓口設置に関する周知書類

（的確に実施されているか否か）

◎添付資料

支援制度の実施要項等の有無

◎添付資料

・休暇制度等に関する書類

□ 計画書・スケジュール表の有無

・従業員への周知実績がわかる書類

・メンタルヘルス対策に関する計画書

　あるいは計画書に基づいた対策スケジュール表

□ 支援制度等による実支援状況

　チェック等の実施がわかるもの

集団分析に基づいた改善検討実施の有無



□ メンタルヘルス相談窓口の有無

・セルフケアやラインによるケアなどメンタルヘルス研修等の実施状況が

□ メンタルヘルス相談窓口設置に関する周知の有無

◎添付資料

・メンタルヘルス相談窓口の設置がわかるもの



・メンタルヘルス相談窓口設置や利用方法に関する周知実績がわかるもの

◎添付資料

・ストレスチェックの実施がわかる書類

3 0

◎添付資料

・メンタルヘルス不調者への対応方針に関する書類及び周知実績がわかるもの

・メンタルヘルス休職者に対する職場復帰支援策に関する書類及び

・ストレスチェック実施後の集団分析実施がわかる書類



□



　わかる書類



総合評価の基準

設問④該当事業所 ：合計点数

80

点以上で目標をクリア

設問④非該当事業所：合計点数

72

点以上で目標をクリア

質問を読んで（できている、概ねできている、できてい

ない）いずれかに○印をご記入ください。

□に✔チェックを入れてください。

また、日付や人数など必要事項をご記入ください。


Microsoft_Excel_______2.xlsx
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				健康企業宣言実施結果レポート　STEP２ケンコウキギョウセンゲンジッシケッカ



								①～⑯の実施結果の内容をチェック、実施日等必要事項を記入してご報告くださいジッシケッカナイヨウジッシビトウヒツヨウジコウキニュウホウコク

								「健康企業宣言STEP2採点基準」を基に自己採点を行ってください。ケンコウキギョウセンゲンサイテンキジュンモトジコサイテンオコナ









				取組
分野トリクミブンヤ						質問シツモン																												できて
いる						概ねできているオオム						できて
いない								評価方法ヒョウカホウホウ																																								実施結果　／　添付資料ジッシケッカテンプシリョウ

																																						点テン						点テン						点テン

				健診・重症化予防ケンシンジュウショウカヨボウ						①				健診対象者
（家族を除く）受診率																								5						3						0

																																																										・40歳以上の健診結果データ（生活含む）の提供数及び40歳未満の定期健診の受診者数の割合																																								□				生活習慣病予防健診受診者数

																																																																																																						　及び健診結果データ提供数																										（														人　）

																																																																																																		□				定期健康診断受診者数																										（														人　）

																																																																																																		□				健診対象者数																										（														人　）

																																						5						3						0						0																																										□				健診受診率　																										（														%　）

																																																																																																		◎添付資料

																																																																																																		・健診対象者数がわかるもの

																																																																																																		・定期健康診断実施月、受診者数がわかるもの

																																																																																																		・実績説明シート（任意）ジッセキセツメイニンイ

																																																										（基準：５点100％、３点100％未満～80％以上、０点80％未満）キジュンテンテンミマンイジョウテンミマン

										②				健診の有所見率の改善カイゼン																								5						3						0

																																																										・STEP2認定申請時の直近実績値とその前年（または過去3年間の平均）とにおける定期健診及び生活習慣病予防健診の有所見率の改善状況カコネンカンヘイキン																																								□												年における有所見者数及び健診対象者数

																																																																																																										（														人　）								/		（														人　）

																																																																																																		□				上記前年における有所見者数及び健診対象者数

																																																																																																										（														人　）								/		（														人　）

																																																																																																		□				上記前年を含む過去3年間における有所見者数及び健診対象者数の平均ジョウキゼンネンフクカコネンカンユウショケンシャスウオヨケンシンタイショウシャスウヘイキン

																																																																																																										（														人　）								/		（														人　）

																																						5						3						0						0																																										□				有所見率：　																				年ネン								（														%　）

																																																																																																																上記前年																		（														%　）

																																																																																																				上記前年を含む過去3年平均ジョウキゼンネンフクカコネンヘイキン																														（														%　）

																																																																																																		◎添付資料

																																																																																																		・有所見者数がわかるもの

																																																																																																		・健診受診者数がわかるもの

																																																																																																		・実績説明シート（任意）ジッセキセツメイニンイ

										③				特定保健指導の実施率トクテイ																								5						3						0

																																																										・特定保健指導の実施者数の割合
・特定保健指導の必要性を従業員に周知及び対象者への勧奨実績トクテイ																																								□				特定保健指導実施者数ジッシシャ																																		（														人　）

																																																																																																		□				特定保健指導対象者数シドウタイショウシャスウ																																		（														人　）

																																																																																																		□				特定保健指導実施率トクテイホケンシドウジッシリツ																																		（														％）



																																																																																																		◎添付資料

																																																																																																		・特定保健指導に関する勧奨実績がわかるものトクテイカンカンショウジッセキ

																																						5						3						0						0																																										・実績説明シート（任意）ジッセキセツメイニンイ

																																																																																																		※特定保健指導実施率については保険者にて確認トクテイホケンシドウジッシリツホケンシャカクニン

																																																										（基準：５点50％以上、３点50％未満～30％以上、０点30％未満）キジュンテンイジョウテンミマンイジョウテンミマン



										④				家族（40歳以上の被扶養者）の特定健診受診率

※該当者がいない事業所は当該項目は取組対象外																								10						5						0

																																																										・家族（40歳以上の被扶養者）の受診率
・家族（40歳以上の被扶養者）への健診受診に対する周知・勧奨実績																																								□				特定健康診査の受診者数																														（														人　）

																																																																																																		※パートタイマー等、勤務先で定期健診を受診した者含む

																																																																																																		□				家族（40歳以上の被扶養者）数																														（														人　）

																																						10						5						0						0																																										□				特定健康診査受診率																														（														%　）

																																																																																																		◎添付資料

																																																																																																		・特定健康診査に関する周知・勧奨実績がわかる書類

																																						　						←該当者無✔ガイトウシャナシ																																																						・実績説明シート（任意）ジッセキセツメイニンイ

																																																										（基準：１０点50％以上、５点50％未満～30％以上、０点30％未満）キジュンテンイジョウテンミマンイジョウテンミマン

				健康管理・安全衛生活動の取組ケンコウカンリアンゼンエイセイカツドウトリクミ						⑤				治療中の従業員に対する支援体制																								10						5						0

																																																										・治療中の従業員に対する受診継続と職場生活との両立が可能となる支援体制等の構築状況及び支援の実施状況
（社内の仕組み、支援制度の確認）																																								□				支援制度の実施要項等の有無

																																																																																																		□				支援制度等による実支援状況

																																																																																																		（的確に実施されているか否か）

																																																																																																		◎添付資料

																																																																																																		・支援制度に関する書類

																																						10						5						0						0																																										・支援制度の周知・啓発に関する書類

																																																																																																		・相談窓口設置に関する周知書類

																																																																																																		・休暇制度等に関する書類

																																																																																																		・産業医等面談に関する書類ショルイ

																																																																																																		（面談日・面談者が記載されたもの。面談内容の具体は不要）





										⑥				メンタルヘルス対策に関する計画書の策定と情報共有																																												・メンタルヘルス対策に関する計画・スケジュール等の策定及び情報共有の状況
（計画書・進捗管理表など計画の内容、従業員への情報共有状況の確認）																																								□				計画書・スケジュール表の有無

																																																																																																		◎添付資料

																																																																																																		・メンタルヘルス対策に関する計画書

																																						5						3						0						0																																										　あるいは計画書に基づいた対策スケジュール表

																																																																																																		・従業員への周知実績がわかる書類





										⑦				ストレスチェックの取組状況																																												・ストレスチェック制度に基づくストレスチェックの実施状況及びその結果に基づく集団分析の実施状況
・集団分析に基づいた職場改善の検討等の状況																																								□				ストレスチェックの実施実績の有無

																																																																																																		□				上記における集団分析の実施の有無

																																																																																																		□				集団分析に基づいた改善検討実施の有無

																																																																																																		◎添付資料

																																						5						3						0						0																																										・ストレスチェックの実施がわかる書類

																																																																																																		※従業員数50名以下の事業者はストレスチェックに準ずる

																																																																																																		　チェック等の実施がわかるもの

																																																																																																		・ストレスチェック実施後の集団分析実施がわかる書類

																																																																																																		・集団分析に基づいた検討及び措置状況がわかるもの



										⑧				メンタルヘルスケアの取組み

																																																										・メンタルヘルスに対する相談窓口の設置状況
・従業員に対する相談窓口設置等の相談体制に関する周知状況
・従業員（管理監督者も含む）に対する情報提供・研修等の実施状況																																								□				メンタルヘルス相談窓口の有無

																																																																																																		□				メンタルヘルス相談窓口設置に関する周知の有無

																																																																																																		□				メンタルヘルスに関する研修等の実施の有無

																																						5						3						0						0																																										◎添付資料

																																																																																																		・メンタルヘルス相談窓口の設置がわかるもの

																																																																																																		・メンタルヘルス相談窓口設置や利用方法に関する周知実績がわかるもの

																																																																																																		・セルフケアやラインによるケアなどメンタルヘルス研修等の実施状況が

																																																																																																		　わかる書類



										⑨				メンタルヘルス不調者への対応方針、休職後の職場復帰等の支援体制

																																																										・メンタルヘルス不調者に関する対応方針の策定状況
・メンタルヘルスにて休職した従業員に対する職場復帰支援の策定状況																																								□				メンタルヘルス不調者への対応方針等の有無

																																																																																																		□				メンタルヘル休職者に対する職場復帰に向けた支援等の策定の有無キュウトウサクテイウム

																																						5						3						0						0																																										◎添付資料

																																																																																																		・メンタルヘルス不調者への対応方針に関する書類及び周知実績がわかるもの

																																																																																																		・メンタルヘルス休職者に対する職場復帰支援策に関する書類及び

																																																																																																		　周知実績がわかるもの



																																																																																																		裏面に続きます▶リメンツヅ



				取組
分野トリクミブンヤ						質問シツモン																												できて
いる						概ねできているオオム						できて
いない								評価方法ヒョウカホウホウ																																								実施結果　／　添付資料ジッシケッカテンプシリョウ

																																						点テン						点テン						点テン

				過重労働防止カジュウロウドウボウシ						⑩				過重労働防止対策に関する計画と情報共有

																																																										・過重労働防止対策に関する計画またはスケジュール等の策定及び従業員との情報共有の状況																																								□				過重労働防止対策の実施計画書等の有無

																																																																																																		□				上記計画書の情報共有

																																						5						3						0																																																◎添付資料

																																																								0																																										・過重労働防止対策計画書または実施スケジュール

																																																																																																		・上記に関する従業員への周知実績がわかるもの



										⑪				時間外・休日労働時間に対する管理体制

																																																										・時間外・休日労働の時間の把握・管理の方法
・長時間労働発生時の管理者への通知方法
・長時間労働に対する改善状況																																								□				時間外・休日労働の時間の適切な把握の有無

																																																																																																		□				長時間労働者発生時の管理者への適切な通知の有無

																																																																																																		□				長時間労働に対する改善等の状況

																																																																																																		◎添付資料

																																						5						3						0						0																																										・勤務時間を記録している書類

																																																																																																		・把握労働時間と実労働時間の乖離に関する調査関係書類

																																																																																																		・36協定の写し

																																																																																																		・36協定基準超過等における管理者通知に関する書類

																																																																																																		・長時間労働改善状況がわかる書類





										⑫				月の時間外・休日労働時間が８０時間を超える従業員に対する支援体制																																																																																				□				従業員自らが時間外労働時間を把握する仕組みの有無

																																																										・従業員自らが時間外労働時間を把握できる仕組み
・月の時間外・休日労働時間が80時間を超えた従業員への医師面接指導案内																																								□				80時間を超えた場合に従業員への医師面接指導案内の有無

																																																																																																		◎添付資料

																																																																																																		・従業員が時間外労働時間を把握する仕組みに関する書類

																																						5						3						0						0																																										・面接指導等に関する手続きに関する書類

																																																																																																		・面接指導等に対する周知等の書類

																																																																																																		・80時間超者への面接指導等勧奨記録（事象発生から１か月以内に面談

																																																																																																		　申込みがあった場合は、面談日が明らかとなる書類）



										⑬				年次有給休暇の取得促進

																																																										・全従業員の有給休暇取得総日数を全従業員の有給休暇付与総日数で除した割合
・年次有給休暇の取得促進のための具体的な計画策定状況
※産前産後休暇・育児休業・病気休暇等、有給の取得が困難者など、やむを得ない場合は分母分子から除いてもよい（算出の対象外としてよい）																																								□				全従業員の有給休暇取得総日数																																（														日　）ニチ

																																																																																																		□				全従業員への有給休暇付与総日数																																（														日　）ニチ

																																																																																																		□				有給休暇取得率																																（														%　）

																																																																																																		□				有給休暇取得促進に関する計画書等の有無

																																						10						5						0						0																																										◎添付資料

																																																																																																		・有給休暇取得促進に関する取組や社内周知・取得啓発等の実績がわか

																																																																																																		　る書類

																																																										（基準：１０点70％以上、５点70％未満～50％以上、０点50％未満）キジュンテンイジョウテンミマンイジョウテンミマン



				感染症予防対策カンセンショウヨボウタイサク

										⑭				従業員の感染症予防対策																																																																																				□				予防接種に要する時間を出勤扱いとする取扱い、規定等の有無

																																																										・予防接種に要する時間の出勤認定
・感染者の出勤停止措置
・感染症予防や感染拡大防止に向けた取り組み状況																																								□				感染者の出勤を停止することを義務づけた規定の有無

																																																																																																		□				予防接種の費用負担等感染症予防や拡大防止に向けた対策の有無

																																																																																																		◎添付資料

																																						5						3						0						0																																										・予防接種に要する時間を出勤と認定する取扱い等の書類

																																																																																																		・感染者の出勤を停止することを義務づけた規定等の書類

																																																																																																		・予防接種の費用負担に関する書類

																																																																																																		・消毒液設置やマスク常備に関する書類ジョウビ



				健康経営に関する取組ケンコウケイエイカントリクミ						⑮				経営者による健康経営・健康宣言の社内外への発信および経営者の健診受診状況

																																																										・経営者による従業員の健康管理に係る経営課題・健康課題の認識および組織として取組む上記課題に関する文書等による明文化
・明文化したものの社内外への発信
・経営者自身の健康管理の状況																																								□				経営者による従業員の健康管理について組織的に取組む旨を

																																																																																																						明文化したものの有無

																																																																																																		□				上記明文化したものの社内外への発信有無

																																																																																																		□				経営者自身の健診受診状況

																																						5						3						0						0																																										◎添付資料

																																																																																																		・健康づくりに取り組む方針等がわかる書類

																																																																																																		・方針等を社内外に発信している状況がわかる書類

																																																																																																		・経営者自身が健診を受診していることがわかる書類

																																																																																																		　（申請時から１年以内の受診状況）





										⑯				従業員の健康の保持・増進に関する計画策定および策定した計画に基づく実施																																												・従業員の健康の保持・増進に関する計画策定
・上記計画に基づいた実施スケジュール等の策定
実施スケジュールに基づく実施並びに改善状況
																																								□				従業員の健康保持・増進に関する計画書の有無

																																																																																																		□				上記に基づく実施スケジュール等の有無

																																																																																																		□				上記実施スケジュールに基づいた実施の有無

																																																																																																		□				従業員の健康保持・増進に関する計画実施による改善の有無

																																																																																																		◎添付資料

																																						10						5						0						0																																										・従業員の健康保持増進に関する計画書

																																																																																																		・上記に基づく実施スケジュール

																																																																																																		・実施スケジュールに基づく実施状況がわかる書類

																																																																																																		・計画実施に伴う改善状況がわかる書類（改善がなく見直しを行った場合

																																																																																																		　は、見直しに関する検討等がわかる書類）

																																																																																																		・上記に関する事項を従業員に周知されていることがわかる書類



				合計点数ゴウケイテンスウ																																		点テン																				／100点　達成基準80点　（設問④非該当事業所：72点）テンタッセイキジュンテンセツモンヒガイトウジギョウショテン



				上記のとおり健康企業宣言実施結果を報告します。ジョウキケンコウキギョウセンゲンジッシケッカホウコク																																																																		令和　　　年　　　　月　　　　日レイワネンガツヒ



								登録番号トウロクバンゴウ																																																																																						←STEP２宣言の証右上にある
登録番号を記入してください。ミギウエトウロクバンゴウキニュウ

								保険者の名称ホケンシャメイショウ

								事業所名称ジギョウショメイショウ

								所在地ショザイチ

								ご担当者様お名前タントウシャサマナマエ

								ご連絡先電話番号レンラクサキデンワバンゴウ





機密性2		


総合評価の基準
設問④該当事業所　 ：合計点数80点以上で目標をクリア
設問④非該当事業所：合計点数72点以上で目標をクリア

質問を読んで（できている、概ねできている、できていない）いずれかに○印をご記入ください。

□に✔チェックを入れてください。
また、日付や人数など必要事項をご記入ください。




image8.emf
ご連絡先電話番号



□ 上記に基づく実施スケジュール等の有無

□ 上記実施スケジュールに基づいた実施の有無

◎添付資料



□ 従業員の健康保持・増進に関する計画実施による改善の有無

・従業員の健康の保持・増進に関する計画策定

・上記計画に基づいた実施スケジュール等の策定

実施スケジュールに基づく実施並びに改善状況



登 録 番 号

保 険 者 の 名 称

事 業 所 名 称

所 在 地

ご担当者様お名前



・計画実施に伴う改善状況がわかる書類（改善がなく見直しを行った場合

　は、見直しに関する検討等がわかる書類）

合計点数 点

／100点　達成基準80点　（設問④非該当事業所：72点）

上記のとおり健康企業宣言実施結果を報告します。 令和　　　年　　　　月　　　　日

□ 従業員の健康保持・増進に関する計画書の有無

・従業員の健康保持増進に関する計画書

・上記に基づく実施スケジュール

・実施スケジュールに基づく実施状況がわかる書類

←STEP２宣言の証右上にある

登録番号を記入してください。

・有給休暇取得促進に関する取組や社内周知・取得啓発等の実績がわか

（基準：１０点70％以上、５点70％未満～50％以上、０点50％未満）

□

□

・健康づくりに取り組む方針等がわかる書類

◎添付資料

・予防接種に要する時間を出勤と認定する取扱い等の書類

・感染者の出勤を停止することを義務づけた規定等の書類

予防接種に要する時間を出勤扱いとする取扱い、規定等の有無

□ 感染者の出勤を停止することを義務づけた規定の有無

・予防接種の費用負担に関する書類

◎添付資料

□ 上記明文化したものの社内外への発信有無

◎添付資料

従業員自らが時間外労働時間を把握する仕組みの有無

◎添付資料

・従業員が時間外労働時間を把握する仕組みに関する書類

・面接指導等に関する手続きに関する書類

全従業員の有給休暇取得総日数 （



日　）

・面接指導等に対する周知等の書類

・80時間超者への面接指導等勧奨記録（事象発生から１か月以内に面談

⑫

月の時間外・休日労働時

間が８０時間を超える従

業員に対する支援体制

・従業員自らが時間外労働時間を把握できる仕組み

・月の時間外・休日労働時間が80時間を超えた従

業員への医師面接指導案内

□ 80時間を超えた場合に従業員への医師面接指導案内の有無



・時間外・休日労働の時間の把握・管理の方法

・長時間労働発生時の管理者への通知方法

・長時間労働に対する改善状況

5 3 0

・把握労働時間と実労働時間の乖離に関する調査関係書類



5 3 0

　申込みがあった場合は、面談日が明らかとなる書類）

・36協定の写し

・36協定基準超過等における管理者通知に関する書類

・長時間労働改善状況がわかる書類



□

□ 過重労働防止対策の実施計画書等の有無

◎添付資料

・過重労働防止対策計画書または実施スケジュール

・上記に関する従業員への周知実績がわかるもの

□ 時間外・休日労働の時間の適切な把握の有無

□

・勤務時間を記録している書類

長時間労働者発生時の管理者への適切な通知の有無

□ 長時間労働に対する改善等の状況

◎添付資料

できて

いる

概ねでき

ている

できて

いない

取組

分野

質問 評価方法 実施結果　／　添付資料

点 点 点

過

重

労

働

防

止

⑩

過重労働防止対策に関す

る計画と情報共有



・過重労働防止対策に関する計画またはスケジュー

ル等の策定及び従業員との情報共有の状況

□ 上記計画書の情報共有

5 3 0



⑪

時間外・休日労働時間に

対する管理体制



⑬

年次有給休暇の取得促進

・全従業員の有給休暇取得総日数を全従業員の有給

休暇付与総日数で除した割合

・年次有給休暇の取得促進のための具体的な計画策

定状況

※産前産後休暇・育児休業・病気休暇等、有給の取

得が困難者など、やむを得ない場合は分母分子から

除いてもよい（算出の対象外としてよい）



有給休暇取得率 （



□ 有給休暇取得促進に関する計画書等の有無

10 5 0

　る書類



□ 全従業員への有給休暇付与総日数 （



日　）

□ %　）

感

染

症

予

防

対

策

⑭

従業員の感染症予防対策

・予防接種に要する時間の出勤認定

・感染者の出勤停止措置

・感染症予防や感染拡大防止に向けた取り組み状況



□ 予防接種の費用負担等感染症予防や拡大防止に向けた対策の有無

5 3 0

・消毒液設置やマスク常備に関する書類

・方針等を社内外に発信している状況がわかる書類

・経営者自身が健診を受診していることがわかる書類

10 5 0

・上記に関する事項を従業員に周知されていることがわかる書類

健

康

経

営

に

関

す

る

取

組

⑮

経営者による健康経営・

健康宣言の社内外への発

信および経営者の健診受

診状況

・経営者による従業員の健康管理に係る経営課題・

健康課題の認識および組織として取組む上記課題に

関する文書等による明文化

・明文化したものの社内外への発信

・経営者自身の健康管理の状況

□ 経営者による従業員の健康管理について組織的に取組む旨を

明文化したものの有無



□ 経営者自身の健診受診状況

5 3 0

　（申請時から１年以内の受診状況）

⑯

従業員の健康の保持・増

進に関する計画策定およ

び策定した計画に基づく

実施


Microsoft_Excel_______3.xlsx
Sheet1



				健康企業宣言実施結果レポート　STEP２ケンコウキギョウセンゲンジッシケッカ



								①～⑯の実施結果の内容をチェック、実施日等必要事項を記入してご報告くださいジッシケッカナイヨウジッシビトウヒツヨウジコウキニュウホウコク

								「健康企業宣言STEP2採点基準」を基に自己採点を行ってください。ケンコウキギョウセンゲンサイテンキジュンモトジコサイテンオコナ









				取組
分野トリクミブンヤ						質問シツモン																												できて
いる						概ねできているオオム						できて
いない								評価方法ヒョウカホウホウ																																								実施結果　／　添付資料ジッシケッカテンプシリョウ

																																						点テン						点テン						点テン

				健診・重症化予防ケンシンジュウショウカヨボウ						①				健診対象者
（家族を除く）受診率																								5						3						0

																																																										・40歳以上の健診結果データ（生活含む）の提供数及び40歳未満の定期健診の受診者数の割合																																								□				生活習慣病予防健診受診者数

																																																																																																						　及び健診結果データ提供数																										（														人　）

																																																																																																		□				定期健康診断受診者数																										（														人　）

																																																																																																		□				健診対象者数																										（														人　）

																																						5						3						0						0																																										□				健診受診率　																										（														%　）

																																																																																																		◎添付資料

																																																																																																		・健診対象者数がわかるもの

																																																																																																		・定期健康診断実施月、受診者数がわかるもの

																																																										（基準：５点100％、３点100％未満～80％以上、０点80％未満）キジュンテンテンミマンイジョウテンミマン



										②				健診の有所見率の改善カイゼン																								5						3						0

																																																										・STEP2認定申請時の直近実績値とその前年（または過去3年間の平均）とにおける定期健診及び生活習慣病予防健診の有所見率の改善状況カコネンカンヘイキン																																								□												年における有所見者数及び健診対象者数

																																																																																																										（														人　）								/		（														人　）

																																																																																																		□				上記前年における有所見者数及び健診対象者数

																																																																																																										（														人　）								/		（														人　）

																																																																																																		□				上記前年を含む過去3年間における有所見者数及び健診対象者数の平均ジョウキゼンネンフクカコネンカンユウショケンシャスウオヨケンシンタイショウシャスウヘイキン

																																																																																																										（														人　）								/		（														人　）

																																						5						3						0						0																																										□				有所見率：　																				年ネン								（														%　）

																																																																																																																上記前年																		（														%　）

																																																																																																				上記前年を含む過去3年平均ジョウキゼンネンフクカコネンヘイキン																														（														%　）

																																																																																																		◎添付資料

																																																																																																		・有所見者数がわかるもの（40歳以上と未満に分けたもの）

																																																																																																		・健診受診者数がわかるもの



										③				特定保健指導・特定保健指導の実施率トクテイ																								5						3						0

																																																										・特定保健指導の実施者数の割合
・特定保健指導の必要性を従業員に周知及び対象者への勧奨実績トクテイ																																								□				特定保健指導実施者数																																		（														人　）

																																																																																																		□				特定保健指導実施者数ジッシシャスウ																																		（														人　）

																																																																																																		□				特定保健指導実施率トクテイホケンシドウジッシリツ																																		（														％）



																																																																																																		◎添付資料

																																																																																																		・定期健診における保健指導等実施者数がわかるものトウジッシシャ

																																						5						3						0						0																																										・定期健診における保健指導等対象者数がわかるもの

																																																																																																		※特定保健指導については保険者にて確認

																																																										（基準：５点50％以上、３点50％未満～30％以上、０点30％未満）キジュンテンイジョウテンミマンイジョウテンミマン



										④				家族（40歳以上の被扶養者）の特定健診受診率

※該当者がいない事業所は当該項目は取組対象外																								10						5						0

																																																										・家族（40歳以上の被扶養者）の受診率
・家族（40歳以上の被扶養者）への健診受診に対する周知・勧奨実績																																								□				特定健康診査の受診者数																														（														人　）

																																																																																																		※パートタイマー等、勤務先で定期健診を受診した者含む

																																																																																																		□				家族（40歳以上の被扶養者）数																														（														人　）

																																						10						5						0						0																																										□				特定健康診査受診率																														（														%　）



																																																																																																		・特定健康診査に関する周知・勧奨実績がわかる書類

																																						　						←該当者無✔ガイトウシャナシ														（基準：１０点50％以上、５点50％未満～30％以上、０点30％未満）キジュンテンイジョウテンミマンイジョウテンミマン



				健康管理・安全衛生活動の取組ケンコウカンリアンゼンエイセイカツドウトリクミ						⑤				治療中の従業員に対する支援体制																								10						5						0

																																																										・治療中の従業員に対する受診継続と職場生活との両立が可能となる支援体制等の構築状況及び支援の実施状況
（社内の仕組み、支援制度の確認）																																								□				支援制度の実施要項等の有無

																																																																																																		□				支援制度等による実支援状況

																																																																																																		（的確に実施されているか否か）

																																																																																																		◎添付資料

																																																																																																		・支援制度に関する書類

																																						10						5						0						0																																										・支援制度の周知・啓発に関する書類

																																																																																																		・相談窓口設置に関する周知書類

																																																																																																		・休暇制度等に関する書類

																																																																																																		・産業医等面談に関する書類ショルイ

																																																																																																		（面談日・面談者が記載されたもの。面談内容の具体は不要）





										⑥				メンタルヘルス対策に関する計画書の策定と情報共有																																												・メンタルヘルス対策に関する計画・スケジュール等の策定及び情報共有の状況
（計画書・進捗管理表など計画の内容、従業員への情報共有状況の確認）																																								□				計画書・スケジュール表の有無

																																																																																																		◎添付資料

																																																																																																		・メンタルヘルス対策に関する計画書

																																						5						3						0						0																																										　あるいは計画書に基づいた対策スケジュール表

																																																																																																		・従業員への周知実績がわかる書類





										⑦				ストレスチェックの取組状況																																												・ストレスチェック制度に基づくストレスチェックの実施状況及びその結果に基づく集団分析の実施状況
・集団分析に基づいた職場改善の検討等の状況																																								□				ストレスチェックの実施実績の有無

																																																																																																		□				上記における集団分析の実施の有無

																																																																																																		□				集団分析に基づいた改善検討実施の有無

																																																																																																		◎添付資料

																																						5						3						0						0																																										・ストレスチェックの実施がわかる書類

																																																																																																		※従業員数50名以下の事業者はストレスチェックに準ずる

																																																																																																		　チェック等の実施がわかるもの

																																																																																																		・ストレスチェック実施後の集団分析実施がわかる書類

																																																																																																		・集団分析に基づいた検討及び措置状況がわかるもの



										⑧				メンタルヘルスケアの取組み

																																																										・メンタルヘルスに対する相談窓口の設置状況
・従業員に対する相談窓口設置等の相談体制に関する周知状況
・従業員（管理監督者も含む）に対する情報提供・研修等の実施状況																																								□				メンタルヘルス相談窓口の有無

																																																																																																		□				メンタルヘルス相談窓口設置に関する周知の有無

																																																																																																		□				メンタルヘルスに関する研修等の実施の有無

																																						5						3						0						0																																										◎添付資料

																																																																																																		・メンタルヘルス相談窓口の設置がわかるもの

																																																																																																		・メンタルヘルス相談窓口設置や利用方法に関する周知実績がわかるもの

																																																																																																		・セルフケアやラインによるケアなどメンタルヘルス研修等の実施状況が

																																																																																																		　わかる書類



										⑨				メンタルヘルス不調者への対応方針、休職後の職場復帰等の支援体制

																																																										・メンタルヘルス不調者に関する対応方針の策定状況
・メンタルヘルスにて休職した従業員に対する職場復帰支援の策定状況																																								□				メンタルヘルス不調者への対応方針等の有無

																																																																																																		□				メンタルヘル休職者に対する職場復帰に向けた支援等の策定の有無キュウトウサクテイウム

																																						5						3						0						0																																										◎添付資料

																																																																																																		・メンタルヘルス不調者への対応方針に関する書類及び周知実績がわかるもの

																																																																																																		・メンタルヘルス休職者に対する職場復帰支援策に関する書類及び

																																																																																																		　周知実績がわかるもの



																																																																																																		裏面に続きます▶リメンツヅ



				取組
分野トリクミブンヤ						質問シツモン																												できて
いる						概ねできているオオム						できて
いない								評価方法ヒョウカホウホウ																																								実施結果　／　添付資料ジッシケッカテンプシリョウ

																																						点テン						点テン						点テン

				過重労働防止カジュウロウドウボウシ						⑩				過重労働防止対策に関する計画と情報共有

																																																										・過重労働防止対策に関する計画またはスケジュール等の策定及び従業員との情報共有の状況																																								□				過重労働防止対策の実施計画書等の有無

																																																																																																		□				上記計画書の情報共有

																																						5						3						0																																																◎添付資料

																																																								0																																										・過重労働防止対策計画書または実施スケジュール

																																																																																																		・上記に関する従業員への周知実績がわかるもの



										⑪				時間外・休日労働時間に対する管理体制

																																																										・時間外・休日労働の時間の把握・管理の方法
・長時間労働発生時の管理者への通知方法
・長時間労働に対する改善状況																																								□				時間外・休日労働の時間の適切な把握の有無

																																																																																																		□				長時間労働者発生時の管理者への適切な通知の有無

																																																																																																		□				長時間労働に対する改善等の状況

																																																																																																		◎添付資料

																																						5						3						0						0																																										・勤務時間を記録している書類

																																																																																																		・把握労働時間と実労働時間の乖離に関する調査関係書類

																																																																																																		・36協定の写し

																																																																																																		・36協定基準超過等における管理者通知に関する書類

																																																																																																		・長時間労働改善状況がわかる書類





										⑫				月の時間外・休日労働時間が８０時間を超える従業員に対する支援体制																																																																																				□				従業員自らが時間外労働時間を把握する仕組みの有無

																																																										・従業員自らが時間外労働時間を把握できる仕組み
・月の時間外・休日労働時間が80時間を超えた従業員への医師面接指導案内																																								□				80時間を超えた場合に従業員への医師面接指導案内の有無

																																																																																																		◎添付資料

																																																																																																		・従業員が時間外労働時間を把握する仕組みに関する書類

																																						5						3						0						0																																										・面接指導等に関する手続きに関する書類

																																																																																																		・面接指導等に対する周知等の書類

																																																																																																		・80時間超者への面接指導等勧奨記録（事象発生から１か月以内に面談

																																																																																																		　申込みがあった場合は、面談日が明らかとなる書類）



										⑬				年次有給休暇の取得促進

																																																										・全従業員の有給休暇取得総日数を全従業員の有給休暇付与総日数で除した割合
・年次有給休暇の取得促進のための具体的な計画策定状況
※産前産後休暇・育児休業・病気休暇等、有給の取得が困難者など、やむを得ない場合は分母分子から除いてもよい（算出の対象外としてよい）																																								□				全従業員の有給休暇取得総日数																																（														日　）ニチ

																																																																																																		□				全従業員への有給休暇付与総日数																																（														日　）ニチ

																																																																																																		□				有給休暇取得率																																（														%　）

																																																																																																		□				有給休暇取得促進に関する計画書等の有無

																																						10						5						0						0																																										◎添付資料

																																																																																																		・有給休暇取得促進に関する取組や社内周知・取得啓発等の実績がわか

																																																																																																		　る書類

																																																										（基準：１０点70％以上、５点70％未満～50％以上、０点50％未満）キジュンテンイジョウテンミマンイジョウテンミマン



				感染症予防対策カンセンショウヨボウタイサク

										⑭				従業員の感染症予防対策																																																																																				□				予防接種に要する時間を出勤扱いとする取扱い、規定等の有無

																																																										・予防接種に要する時間の出勤認定
・感染者の出勤停止措置
・感染症予防や感染拡大防止に向けた取り組み状況																																								□				感染者の出勤を停止することを義務づけた規定の有無

																																																																																																		□				予防接種の費用負担等感染症予防や拡大防止に向けた対策の有無

																																																																																																		◎添付資料

																																						5						3						0						0																																										・予防接種に要する時間を出勤と認定する取扱い等の書類

																																																																																																		・感染者の出勤を停止することを義務づけた規定等の書類

																																																																																																		・予防接種の費用負担に関する書類

																																																																																																		・消毒液設置やマスク常備に関する書類ジョウビ



				健康経営に関する取組ケンコウケイエイカントリクミ						⑮				経営者による健康経営・健康宣言の社内外への発信および経営者の健診受診状況

																																																										・経営者による従業員の健康管理に係る経営課題・健康課題の認識および組織として取組む上記課題に関する文書等による明文化
・明文化したものの社内外への発信
・経営者自身の健康管理の状況																																								□				経営者による従業員の健康管理について組織的に取組む旨を

																																																																																																						明文化したものの有無

																																																																																																		□				上記明文化したものの社内外への発信有無

																																																																																																		□				経営者自身の健診受診状況

																																						5						3						0						0																																										◎添付資料

																																																																																																		・健康づくりに取り組む方針等がわかる書類

																																																																																																		・方針等を社内外に発信している状況がわかる書類

																																																																																																		・経営者自身が健診を受診していることがわかる書類

																																																																																																		　（申請時から１年以内の受診状況）





										⑯				従業員の健康の保持・増進に関する計画策定および策定した計画に基づく実施																																												・従業員の健康の保持・増進に関する計画策定
・上記計画に基づいた実施スケジュール等の策定
実施スケジュールに基づく実施並びに改善状況
																																								□				従業員の健康保持・増進に関する計画書の有無

																																																																																																		□				上記に基づく実施スケジュール等の有無

																																																																																																		□				上記実施スケジュールに基づいた実施の有無

																																																																																																		□				従業員の健康保持・増進に関する計画実施による改善の有無

																																																																																																		◎添付資料

																																						10						5						0						0																																										・従業員の健康保持増進に関する計画書

																																																																																																		・上記に基づく実施スケジュール

																																																																																																		・実施スケジュールに基づく実施状況がわかる書類

																																																																																																		・計画実施に伴う改善状況がわかる書類（改善がなく見直しを行った場合

																																																																																																		　は、見直しに関する検討等がわかる書類）

																																																																																																		・上記に関する事項を従業員に周知されていることがわかる書類



				合計点数ゴウケイテンスウ																																		点テン																				／100点　達成基準80点　（設問④非該当事業所：72点）テンタッセイキジュンテンセツモンヒガイトウジギョウショテン



				上記のとおり健康企業宣言実施結果を報告します。ジョウキケンコウキギョウセンゲンジッシケッカホウコク																																																																		令和　　　年　　　　月　　　　日レイワネンガツヒ



								登録番号トウロクバンゴウ																																																																																						←STEP２宣言の証右上にある
登録番号を記入してください。ミギウエトウロクバンゴウキニュウ

								保険者の名称ホケンシャメイショウ

								事業所名称ジギョウショメイショウ

								所在地ショザイチ

								ご担当者様お名前タントウシャサマナマエ

								ご連絡先電話番号レンラクサキデンワバンゴウ





機密性2		


総合評価の基準
設問④該当事業所　 ：合計点数80点以上で目標をクリア
設問④非該当事業所：合計点数72点以上で目標をクリア

質問を読んで（できている、概ねできている、できていない）いずれかに○印をご記入ください。

□に✔チェックを入れてください。
また、日付や人数など必要事項をご記入ください。




image9.emf
取組

分野

できて
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概ねで
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る

できて

いない

評価基準 評価結果

①

従業員の皆様は健診

を100％受診してい

ますか？

20 10 1

□

40歳以上は健診結果データの提供

□

40歳未満は人数の申告

□

実施方法：生活習慣病予防健診・事業者健診

□

実施月：　/　　、　/　　（年　回）

□

受診結果確認方法：健診機関提供・個人提出

□

申告日　/　/　現在　　人中　人受診（受診率　　％）

（基準：20点80％以上、10点80％未満～50%以上、1

点50％未満）

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査



（20点80％以上、10点80％未満～50%以上、1点50％

未満）

②

40歳以上の従業員

の健診結果を、協会

けんぽへ提供してい

ますか？

20 10 1

□

40歳以上の健診結果データの提供

□

生活習慣病予防健診受診または事業者健診結果データの

提供数（生活　　人、事業者　　人）

□

申告日　/　/　現在　　人中　人受診（受診率　　％）

（基準：20点80％以上、10点80％未満～50%以上、1

点50％未満）

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査



□

　確認　未確認　要調査



（20点80％以上、10点80％未満～50%以上、1点50％

未満）

③

健診の必要性を従業

員へ周知しています

か？

5 3 1

□

従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

□

実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

□

　確認　未確認　要調査



□

　確認　未確認　要調査

④

健診結果が「要医

療」など再度検査が

必要な人に受診を勧

めてますか？

5 3 1

□

従業員への受診勧奨実績がわかるもの、メール配信の場

合は写し、会議資料の写しなど

□

実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

□

　確認　未確認　要調査



□

　確認　未確認　要調査

⑤

健診の結果、特定保

健指導となった該当

者は、特定保健指導

を受けてますか？

5 3 1

□

従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

□

実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

□

実施方法：個人・グループ・任意

□

申告日　/　/　現在対象　人中　人実施（実施率　％）

（基準：5点50％以上、3点50％未満～30％以上、1点

30％未満）

□

　確認　未確認　要調査



□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査



（5点50％以上、3点50％未満～30％、以上1点30％未

満）

⑥

職場の健康づくりの

担当者を決めていま

すか？

5 - 1

□

担当者：氏名　　　　任命日

□

名称：安全管理者・衛生管理者など

□

活動状況：会議資料の写しなど

□

実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

⑦

従業員が健康づくり

を話し合える場はあ

りますか？

5 - 1

□

ミーティング等の実施実績

□

活動状況：会議名（　　　　　　　　）

□

実施日：　/　/　、　/　/　（年　　回実施）

□

従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写し回覧など

□

実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査



□

　確認　未確認　要調査

⑧

健康測定機器等を設

置していますか？

5 - 1

□

設置機器名：

□

設置台数：

□

設置場所：

□

機器設置の周知実績と記録票など利用状況のわかるもの

（継続実施６カ月以上）

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

⑨

職場の健康課題を考

えたり問題の整理を

行っていますか？

3 2 1

□

解決すべき健康課題等

□

検討会議の開催、会議資料の写しなど

□

実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

⑩

健康づくりの目標・

計画・進捗管理を

行っていますか？

3 2 1

□

目標・計画書などの写し

□

従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

□

実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査



□

　確認　未確認　要調査

質問

評価基準と確認方法　Ｓｔｅｐ1

１、申告日、実施月及び実施日は、初回の報告にあっては、下記②から③の期間内、更新の報告の場合は④から⑤の期間内であること

　①初回登録日：令和　　年　　月　　日　②初回登録日前６カ月：令和　　年　　月　　日　③初回登録期限：令和　　年　　月　　日

　④更新登録日：令和　　年　　月　　日　⑤更新登録期限：令和　　年　　月　　日

２、「できている・概ねできている・できていない」の評価は各実施基準を満たしていること

３、合計点数が８０点以上であること

健

診

等

健

診

結

果

の

活

用

健

康

づ

く

り

の

為

の

職

場

環

境

健

康

づ

く

り

の

為

の

職

場

環

境

①～⑩小計 点

▶裏面へ続きます

点 点 点


Microsoft_Excel_______4.xlsx
STEP1（評価認定ｵﾘｼﾞﾅﾙｼｰﾄ)

		評価基準と確認方法　Ｓｔｅｐ1ヒョウカキジュンカクニンホウホウ

		１、申告日、実施月及び実施日は、初回の報告にあっては、下記②から③の期間内、更新の報告の場合は④から⑤の期間内であることシンコクビジッシツキオヨジッシビカキキカンナイコウシンホウコクバアイキカンナイ

		　①初回登録日：令和　　年　　月　　日　②初回登録日前６カ月：令和　　年　　月　　日　③初回登録期限：令和　　年　　月　　日
　④更新登録日：令和　　年　　月　　日　⑤更新登録期限：令和　　年　　月　　日ショカイトウロクビレイワネンツキヒショカイレイワショカイキゲンレイワコウシンレイワコウシンキゲンレイワ

		２、「できている・概ねできている・できていない」の評価は各実施基準を満たしていることオオムヒョウカカクジッシキジュンミ

		３、合計点数が８０点以上であることゴウケイテンスウテンイジョウ

		取組分野トリクミブンヤ		質問シツモン				できて
いる		概ねできているオオム		できて
いない		アドバイス		協会けんぽ
のサポートキョウカイ		評価基準ヒョウカキジュン		評価結果ヒョウカケッカ

		健診等ケンシンナド		①		従業員の皆様は健診を100％受診していますか？ジュウギョウインミナサマケンシンジュシン		20		10		1		事業主には従業員に
健診を受けさせる
義務があります。
（労働安全衛生法）ジギョウヌシジュウギョウインケンシンウギム		○「生活習慣病予防健診」は事業者健診としてもご利用いただけます（35歳以上）。
○自己負担は
最高7,038円です。セイカツシュウカンビョウヨボウケンシンジギョウシャケンシンリヨウサイイジョウジコフタンサイコウエン		□40歳以上は健診結果データの提供
□40歳未満は人数の申告
□実施方法：生活習慣病予防健診・事業者健診
□実施月：　/　　、　/　　（年　回）
□受診結果確認方法：健診機関提供・個人提出
□申告日　/　/　現在　　人中　人受診（受診率　　％）
（基準：20点80％以上、10点80％未満～50%以上、1点50％未満）サイイジョウケンシンケッカテイキョウサイミマンニンズウシンコクジッシホウホウセイカツシュウカンビョウヨボウケンシンジギョウシャケンシンジッシツキネンカイジュシンケッカカクニンホウホウケンシンキカンテイキョウコジンテイシュツシンコクビゲンザイニンチュウニンジュシンジュシンリツテンミマンイジョウテンミマン		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

（20点80％以上、10点80％未満～50%以上、1点50％未満）ミマンイジョウミマン

				②		40歳以上の従業員
の健診結果を、協会けんぽへ提供していますか？サイイジョウジュウギョウインケンシンケッカキョウカイテイキョウ		20		10		1		個人情報保護法には
違反しません。
(高齢者医療確保法)コジンジョウホウホゴホウイハン		○ご提供いただいた健診結果から、該当者にはメタボ予防の特定保健指導を「無料で」ご提供します。テイキョウケンシンケッカガイトウシャヨボウトクテイホケンシドウムリョウテイキョウ		□40歳以上の健診結果データの提供
□生活習慣病予防健診受診または事業者健診結果データの提供数（生活　　人、事業者　　人）
□申告日　/　/　現在　　人中　人受診（受診率　　％）
（基準：20点80％以上、10点80％未満～50%以上、1点50％未満）サイイジョウケンシンケッカテイキョウセイカツシュウカンビョウヨボウケンシンジュシンジギョウシャテイキョウスウセイカツニンジギョウシャニンテンミマンイジョウテンミマン		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

（20点80％以上、10点80％未満～50%以上、1点50％未満）ミマンイジョウミマン

				③		健診の必要性を従業員へ周知していますか？ケンシンヒツヨウセイジュウギョウインシュウチ		5		3		1		健診の目的は、
「従業員ご自身の
健康を守る為」です。モクテキジュウギョウインタメ		○効果的な健診に関するリーフレットをご提供いたします。		□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビケイゾクジッシツキイジョウ		□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

		健診結果の活用ケンシンケッカカツヨウ		④		健診結果が「要医療」など再度検査が必要な人に受診を勧めてますか？ケンシンケッカヨウイリョウサイドケンサヒツヨウヒトジュシンスス		5		3		1		健診結果を確認し、医療機関に受診できるように職場で配慮しましょう。ケンシンケッカカクニンイリョウキカンジュシンショクバハイリョ		○健診結果から、
高血圧・糖尿病・CKD（慢性腎臓病）の重症化予防の
受診を勧めています。ケンシンムスハテコウケツアツトウニョウビョウマンセイジンゾウビョウジュウショウカヨボウジュシンスス		□従業員への受診勧奨実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ジュウギョウインジュシンカンショウジッセキハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

				⑤		健診の結果、特定保健指導となった該当者は、特定保健指導を受けてますか？ケンシンケッカトクテイホケンシドウガイトウシャトクテイホケンシドウウ		5		3		1		メタボ予防の為、ぜひ該当者の特定保健指導の実施にご協力ください。ヨボウタメガイトウシャトクホジッシキョウリョク		○保健師・管理栄養士が生活習慣改善を
半年間「無料で」
サポートします。ホケンシカンリエイヨウシセイカツシュウカンカイゼンハントシカンムリョウ		□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）
□実施方法：個人・グループ・任意
□申告日　/　/　現在対象　人中　人実施（実施率　％）
（基準：5点50％以上、3点50％未満～30％以上、1点30％未満）ジッシホウホウコジンニンイタイショウジッシジッシテンテンミマンイジョウテンミマン		□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

（5点50％以上、3点50％未満～30％、以上1点30％未満）ミマンイジョウミマン

		健康づくりの為の
職場環境ケンコウタメショクバカンキョウ		⑥		職場の健康づくりの担当者を決めていますか？ショクバケンコウタントウシャキ		5		-		1		保健衛生の最新情報の収集や外部との連絡窓口として、取組みを促進できます。ホケンエイセイサイシンジョウホウシュウシュウガイブレンラクマドグチトリク		○「健康保険委員」に
なって頂くと健康保険の最新情報が送られ
研修会等に参加できます。		□担当者：氏名　　　　任命日
□名称：安全管理者・衛生管理者など
□活動状況：会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）タントウシャシメイニンメイビメイショウアンゼンカンリシャエイセイカンリシャカツドウジョウキョウカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

				⑦		従業員が健康づくりを話し合える場はありますか？ケンコウハナアバ		5		-		1		ミーティング等で"私の健康法"や、健診で病気を早期発見した方の体験談などを話し合いましょう。ナドビョウキカタタイケンダンハナア		○リーフレット等を
ご提供します。
○ご自身の健診結果を確認できるICTツールをご提供します。ナドテイキョウケンシン		□ミーティング等の実施実績
□活動状況：会議名（　　　　　　　　）
□実施日：　/　/　、　/　/　（年　　回実施）
□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写し回覧など
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）トウジッシジッセキカツドウジョウキョウカイギメイジッシビネンカイジッシジュウギョウインシュウチジッセキハイシンバアイウツカイギシリョウウツカイラン		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

				⑧		健康測定機器等を設置していますか？ケンコウソクテイキキトウセッチ		5		-		1		体温計や血圧計、体重計等を設置し、異常の早期発見につなげましょう。タイオンケイケツアツケイタイジュウケイナドセッチイジョウソウキハッケン		○血圧・体重測定の
記録票をご提供
しています。ケツアツタイジュウソクテイキロクヒョウテイキョウ		□設置機器名：
□設置台数：
□設置場所：
□機器設置の周知実績と記録票など利用状況のわかるもの（継続実施６カ月以上）セッチキキメイセッチダイスウセッチバショシュウチジッセキ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

		健康づくりの為の
職場環境ケンコウタメショクバカンキョウ		⑨		職場の健康課題を考えたり問題の整理を行っていますか？ショクバケンコウカダイカンガモンダイセイリオコナ		3		2		1		このチェックシートや健診結果から課題を見つけ解決策を
検討しましょう。ケンシンケッカカダイミカイケツサクケントウ		○問題点の整理をお手伝いします。
○産業保健総合支援センター等の支援を
ご紹介します。モンダイテンセイリテツダサンギョウホケンソウゴウシエントウシエンショウカイ		□解決すべき健康課題等
□検討会議の開催、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）カイケツケンコウカダイトウケントウカイギカイサイカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

				⑩		健康づくりの目標・計画・進捗管理を行っていますか？ケンコウモクヒョウケイカクシンチョクカンリオコナ		3		2		1		健康課題を整理した後は、目標を立て、出来る事から解決していきましょう。ケンコウカダイセイリアトモクヒョウタデキコトカイケツ		○他社の好事例を
ご紹介します。タシャコウジレイショウカイ		□目標・計画書などの写し
□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）モクヒョウケイカクショウツハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

		①～⑩小計ショウケイ						点テン										▶裏面へ続きますウラメンツヅ



		評価基準と確認方法　Ｓｔｅｐ1ヒョウカキジュンカクニンホウホウ

		１、申告日、実施月及び実施日は、初回の報告にあっては、下記②から③の期間内、更新の報告の場合は④から⑤の期間内であることシンコクビジッシツキオヨジッシビカキキカンナイコウシンホウコクバアイキカンナイ

		　①初回登録日：令和　　年　　月　　日　②初回登録日前６カ月：令和　　年　　月　　日　③初回登録期間末日：令和　　年　　月　　日
　④更新登録日：令和　　年　　月　　日　⑤更新登録期間末日：令和　　年　　月　　日ショカイトウロクビレイワネンツキヒショカイレイワショカイレイワコウシンレイワコウシンレイワ

		２、「できている・概ねできている・できていない」の評価は各実施基準を満たしていることオオムヒョウカカクジッシキジュンミ

		３、合計点数が８０点以上であることゴウケイテンスウテンイジョウ

		取組分野トリクミブンヤ		質問シツモン				できて
いる		概ねできているオオム		できて
いない		アドバイス		協会けんぽ
のサポートキョウカイ		評価基準ヒョウカキジュン		評価結果ヒョウカケッカ

		職場の「食」ショクバショク		⑪		従業員の日頃の飲み物に気を付けていますか？ジュウギョウインヒゴロノモノキツ		3		2		1		カロリー表示に気を付け、自動販売機はミネラルウォーターやお茶を中心に。ヒョウジキツジドウハンバイキチャ		○飲み物のカロリーに関する資料をご提供します。ノモノカンシリョウテイキョウ		□目標・計画書など実績がわかるもの
□社内自動販売機のメニューなど
□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）モクヒョウケイカクショジッセキシャナイジドウハンバイキハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

				⑫		従業員の日頃の食生活が乱れないような取組みを行っていますか？ジュウギョウインヒゴロショクセイカツミダトリクオコナ		3		2		1		従業員のご家族にも食生活や飲酒の正しい知識を持って頂きましょう。ジュウギョウインカゾクショクセイカツインシュタダチシキモイタダ		○食事のリーフレットをご提供しています。
○保健師等がご相談に応じます。ショクジホケンシナドソウダンオウ		□通知文（写し）
□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ツウチブンウツハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

		職場の「運動」ショクバウンドウ		⑬		業務中などに体操やストレッチを取り入れていますか？ギョウムチュウタイソウトイ		3		2		1		体操は
脳の血流を改善し
作業効率を高め、
事故を防ぎます。タイソウノウケツリュウカイゼンサギョウコウリツタカジコフセ		○ストレッチの方法等についての情報を
ご提供します。ホウホウトウジョウホウテイキョウ		□通知文（写し）
□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ツウチブンウツハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

				⑭		階段の活用など歩数を増やす工夫をしていますか？カイダンカツヨウホスウフクフウ		3		2		1		特にデスクワークが中心の職場では
効果的です。トクチュウシンショクバコウカテキ		○日常生活における
運動量を増やす情報
をご提供します。ニチジョウセイカツウンドウリョウフジョウホウテイキョウ		□通知文（写し）
□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ツウチブンウツハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

		職場の「禁煙」ショクバキンエン		⑮		従業員にたばこの害について周知活動をしていますか？ジュウギョウインガイシュウチカツドウ		3		2		1		エビデンスに基づく知識を持つことで、禁煙につなぐことができます。モトチシキモキンエン		○禁煙の講習会などをご案内しています。
○保健師等がご相談に応じます。キンエンコウシュウカイアンナイホケンシナドソウダンオウ		□通知文（写し）
□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ツウチブンウツハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

				⑯		受動喫煙防止策を講じていますか？ジュドウキツエンボウシサクコウ		3		2		1		受動喫煙防止は法律で定められています。（健康増進法、労働安全衛生法）ジュドウキツエンボウシホウリツサダケンコウゾウシンホウロウドウアンゼンエイセイホウ		○禁煙関係の法律情報をご提供します。
○禁煙セミナー等の情報をご提供します。キンエンカンケイホウリツジョウホウテイキョウキンエントウジョウホウテイキョウ		□禁煙の方法：
□喫煙場所：
□機器設置の周知実績のわかるもの（継続実施６カ月以上）キンエンホウホウキツエンバショバショシュウチジッセキ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

		「心の健康」ココロケンコウ		⑰		従業員の心の健康に関する取組みを行っていますか？ジュウギョウインココロケンコウカントリクオコナ		3		2		1		まずは笑顔の挨拶から。お互いに声を掛け合い、相手の話を聞きましょう。エガオアイサツタガコエカアアイテハナシキ		○メンタルヘルスに関するリーフレット等をのご提供します。カントウテイキョウ		□通知文（写し）
□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ツウチブンウツハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

				⑱		気になることを
相談できる職場
の雰囲気を作っていますか？キソウダンショクバフンイキツク		3		2		1		上司と部下、同僚がお互い話をできる環境をつくり、研修等を行いましょう。		○産業保健総合支援センター等の支援を
ご紹介します。		□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□相談窓口：
□利用実績のわかるもの（継続実施６カ月以上）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンバアイウツカイギシリョウウツソウダンマドグチリヨウジッセキケイゾクジッシツキイジョウ		□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

		⑪～⑱小計ショウケイ						点テン						／100点　達成基準：合計点数８０点以上テンタッセイキジュンテン

		①～⑱合計ゴウケイ						点テン										／100点　達成基準：合計点数８０点以上テンタッセイキジュンテン

		　　　　登録番号

　　　　事業所名

　　　　所在地

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　上記のとおり　　認定します　・　更新します　
　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　全国健康保険協会東京支部トウロクバンゴウジギョウショメイショザイチレイワゼンコクケンコウホケンキョウカイトウキョウシブ













































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































機密性2		
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点




image10.emf
取組

分野

できて

いる

概ねで

きてい

る

できて

いない

評価基準 評価結果

⑪

従業員の日頃の飲み

物に気を付けていま

すか？

3 2 1

□

目標・計画書など実績がわかるもの

□

社内自動販売機のメニューなど

□

従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

□

実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査



□

　確認　未確認　要調査

⑫

従業員の日頃の食生

活が乱れないような

取組みを行っていま

すか？

3 2 1

□

通知文（写し）

□

従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

□

実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査



□

　確認　未確認　要調査

⑬

業務中などに体操や

ストレッチを取り入

れていますか？

3 2 1

□

通知文（写し）

□

従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

□

実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査



□

　確認　未確認　要調査

⑭

階段の活用など歩数

を増やす工夫をして

いますか？

3 2 1

□

通知文（写し）

□

従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

□

実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査



□

　確認　未確認　要調査

⑮

従業員にたばこの害

について周知活動を

していますか？

3 2 1

□

通知文（写し）

□

従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

□

実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査



□

　確認　未確認　要調査

⑯

受動喫煙防止策を講

じていますか？

3 2 1

□

禁煙の方法：

□

喫煙場所：

□

機器設置の周知実績のわかるもの（継続実施６カ月以

上）

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

⑰

従業員の心の健康に

関する取組みを行っ

ていますか？

3 2 1

□

通知文（写し）

□

従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

□

実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）

□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査



□

　確認　未確認　要調査

⑱

気になることを

相談できる職場

の雰囲気を作ってい

ますか？

3 2 1

□

従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は

写し、会議資料の写しなど

□

相談窓口：

□

利用実績のわかるもの（継続実施６カ月以上）

□

　確認　未確認　要調査



□

　確認　未確認　要調査

□

　確認　未確認　要調査

／100点

　

達成基準：合計点数８０点以上

３、合計点数が８０点以上であること

評価基準と確認方法　Ｓｔｅｐ1

１、申告日、実施月及び実施日は、初回の報告にあっては、下記②から③の期間内、更新の報告の場合は④から⑤の期間内であること

　①初回登録日：令和　　年　　月　　日　②初回登録日前６カ月：令和　　年　　月　　日　③初回登録期間末日：令和　　年　　月　　日

　④更新登録日：令和　　年　　月　　日　⑤更新登録期間末日：令和　　年　　月　　日

２、「できている・概ねできている・できていない」の評価は各実施基準を満たしていること

質問

職

場

の

「

食

」

職

場

の

「

運

動

」

職

場

の

「

禁

煙

」

「

心

の

健

康

」

点

①～⑱合計 点

　　　　登録番号



　　　　事業所名



　　　　所在地



　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　上記のとおり　　認定します　・　更新します

　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日



　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　全国健康保険協会東京支部

⑪～⑱小計


Microsoft_Excel_______5.xlsx
STEP1（評価認定ｵﾘｼﾞﾅﾙｼｰﾄ)

		評価基準と確認方法　Ｓｔｅｐ1ヒョウカキジュンカクニンホウホウ

		１、申告日、実施月及び実施日は、初回の報告にあっては、下記②から③の期間内、更新の報告の場合は④から⑤の期間内であることシンコクビジッシツキオヨジッシビカキキカンナイコウシンホウコクバアイキカンナイ

		　①初回登録日：令和　　年　　月　　日　②初回登録日前６カ月：令和　　年　　月　　日　③初回登録期限：令和　　年　　月　　日
　④更新登録日：令和　　年　　月　　日　⑤更新登録期限：令和　　年　　月　　日ショカイトウロクビレイワネンツキヒショカイレイワショカイキゲンレイワコウシンレイワコウシンキゲンレイワ

		２、「できている・概ねできている・できていない」の評価は各実施基準を満たしていることオオムヒョウカカクジッシキジュンミ

		３、合計点数が８０点以上であることゴウケイテンスウテンイジョウ

		取組分野トリクミブンヤ		質問シツモン				できて
いる		概ねできているオオム		できて
いない		アドバイス		協会けんぽ
のサポートキョウカイ		評価基準ヒョウカキジュン		評価結果ヒョウカケッカ

		健診等ケンシンナド		①		従業員の皆様は健診を100％受診していますか？ジュウギョウインミナサマケンシンジュシン		20		10		1		事業主には従業員に
健診を受けさせる
義務があります。
（労働安全衛生法）ジギョウヌシジュウギョウインケンシンウギム		○「生活習慣病予防健診」は事業者健診としてもご利用いただけます（35歳以上）。
○自己負担は
最高7,038円です。セイカツシュウカンビョウヨボウケンシンジギョウシャケンシンリヨウサイイジョウジコフタンサイコウエン		□40歳以上は健診結果データの提供
□40歳未満は人数の申告
□実施方法：生活習慣病予防健診・事業者健診
□実施月：　/　　、　/　　（年　回）
□受診結果確認方法：健診機関提供・個人提出
□申告日　/　/　現在　　人中　人受診（受診率　　％）
（基準：20点80％以上、10点80％未満～50%以上、1点50％未満）サイイジョウケンシンケッカテイキョウサイミマンニンズウシンコクジッシホウホウセイカツシュウカンビョウヨボウケンシンジギョウシャケンシンジッシツキネンカイジュシンケッカカクニンホウホウケンシンキカンテイキョウコジンテイシュツシンコクビゲンザイニンチュウニンジュシンジュシンリツテンミマンイジョウテンミマン		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

（20点80％以上、10点80％未満～50%以上、1点50％未満）ミマンイジョウミマン

				②		40歳以上の従業員
の健診結果を、協会けんぽへ提供していますか？サイイジョウジュウギョウインケンシンケッカキョウカイテイキョウ		20		10		1		個人情報保護法には
違反しません。
(高齢者医療確保法)コジンジョウホウホゴホウイハン		○ご提供いただいた健診結果から、該当者にはメタボ予防の特定保健指導を「無料で」ご提供します。テイキョウケンシンケッカガイトウシャヨボウトクテイホケンシドウムリョウテイキョウ		□40歳以上の健診結果データの提供
□生活習慣病予防健診受診または事業者健診結果データの提供数（生活　　人、事業者　　人）
□申告日　/　/　現在　　人中　人受診（受診率　　％）
（基準：20点80％以上、10点80％未満～50%以上、1点50％未満）サイイジョウケンシンケッカテイキョウセイカツシュウカンビョウヨボウケンシンジュシンジギョウシャテイキョウスウセイカツニンジギョウシャニンテンミマンイジョウテンミマン		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

（20点80％以上、10点80％未満～50%以上、1点50％未満）ミマンイジョウミマン

				③		健診の必要性を従業員へ周知していますか？ケンシンヒツヨウセイジュウギョウインシュウチ		5		3		1		健診の目的は、
「従業員ご自身の
健康を守る為」です。モクテキジュウギョウインタメ		○効果的な健診に関するリーフレットをご提供いたします。		□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビケイゾクジッシツキイジョウ		□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

		健診結果の活用ケンシンケッカカツヨウ		④		健診結果が「要医療」など再度検査が必要な人に受診を勧めてますか？ケンシンケッカヨウイリョウサイドケンサヒツヨウヒトジュシンスス		5		3		1		健診結果を確認し、医療機関に受診できるように職場で配慮しましょう。ケンシンケッカカクニンイリョウキカンジュシンショクバハイリョ		○健診結果から、
高血圧・糖尿病・CKD（慢性腎臓病）の重症化予防の
受診を勧めています。ケンシンムスハテコウケツアツトウニョウビョウマンセイジンゾウビョウジュウショウカヨボウジュシンスス		□従業員への受診勧奨実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ジュウギョウインジュシンカンショウジッセキハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

				⑤		健診の結果、特定保健指導となった該当者は、特定保健指導を受けてますか？ケンシンケッカトクテイホケンシドウガイトウシャトクテイホケンシドウウ		5		3		1		メタボ予防の為、ぜひ該当者の特定保健指導の実施にご協力ください。ヨボウタメガイトウシャトクホジッシキョウリョク		○保健師・管理栄養士が生活習慣改善を
半年間「無料で」
サポートします。ホケンシカンリエイヨウシセイカツシュウカンカイゼンハントシカンムリョウ		□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）
□実施方法：個人・グループ・任意
□申告日　/　/　現在対象　人中　人実施（実施率　％）
（基準：5点50％以上、3点50％未満～30％以上、1点30％未満）ジッシホウホウコジンニンイタイショウジッシジッシテンテンミマンイジョウテンミマン		□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

（5点50％以上、3点50％未満～30％、以上1点30％未満）ミマンイジョウミマン

		健康づくりの為の
職場環境ケンコウタメショクバカンキョウ		⑥		職場の健康づくりの担当者を決めていますか？ショクバケンコウタントウシャキ		5		-		1		保健衛生の最新情報の収集や外部との連絡窓口として、取組みを促進できます。ホケンエイセイサイシンジョウホウシュウシュウガイブレンラクマドグチトリク		○「健康保険委員」に
なって頂くと健康保険の最新情報が送られ
研修会等に参加できます。		□担当者：氏名　　　　任命日
□名称：安全管理者・衛生管理者など
□活動状況：会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）タントウシャシメイニンメイビメイショウアンゼンカンリシャエイセイカンリシャカツドウジョウキョウカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

				⑦		従業員が健康づくりを話し合える場はありますか？ケンコウハナアバ		5		-		1		ミーティング等で"私の健康法"や、健診で病気を早期発見した方の体験談などを話し合いましょう。ナドビョウキカタタイケンダンハナア		○リーフレット等を
ご提供します。
○ご自身の健診結果を確認できるICTツールをご提供します。ナドテイキョウケンシン		□ミーティング等の実施実績
□活動状況：会議名（　　　　　　　　）
□実施日：　/　/　、　/　/　（年　　回実施）
□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写し回覧など
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）トウジッシジッセキカツドウジョウキョウカイギメイジッシビネンカイジッシジュウギョウインシュウチジッセキハイシンバアイウツカイギシリョウウツカイラン		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

				⑧		健康測定機器等を設置していますか？ケンコウソクテイキキトウセッチ		5		-		1		体温計や血圧計、体重計等を設置し、異常の早期発見につなげましょう。タイオンケイケツアツケイタイジュウケイナドセッチイジョウソウキハッケン		○血圧・体重測定の
記録票をご提供
しています。ケツアツタイジュウソクテイキロクヒョウテイキョウ		□設置機器名：
□設置台数：
□設置場所：
□機器設置の周知実績と記録票など利用状況のわかるもの（継続実施６カ月以上）セッチキキメイセッチダイスウセッチバショシュウチジッセキ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

		健康づくりの為の
職場環境ケンコウタメショクバカンキョウ		⑨		職場の健康課題を考えたり問題の整理を行っていますか？ショクバケンコウカダイカンガモンダイセイリオコナ		3		2		1		このチェックシートや健診結果から課題を見つけ解決策を
検討しましょう。ケンシンケッカカダイミカイケツサクケントウ		○問題点の整理をお手伝いします。
○産業保健総合支援センター等の支援を
ご紹介します。モンダイテンセイリテツダサンギョウホケンソウゴウシエントウシエンショウカイ		□解決すべき健康課題等
□検討会議の開催、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）カイケツケンコウカダイトウケントウカイギカイサイカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

				⑩		健康づくりの目標・計画・進捗管理を行っていますか？ケンコウモクヒョウケイカクシンチョクカンリオコナ		3		2		1		健康課題を整理した後は、目標を立て、出来る事から解決していきましょう。ケンコウカダイセイリアトモクヒョウタデキコトカイケツ		○他社の好事例を
ご紹介します。タシャコウジレイショウカイ		□目標・計画書などの写し
□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）モクヒョウケイカクショウツハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

		①～⑩小計ショウケイ						点テン										▶裏面へ続きますウラメンツヅ



		評価基準と確認方法　Ｓｔｅｐ1ヒョウカキジュンカクニンホウホウ

		１、申告日、実施月及び実施日は、初回の報告にあっては、下記②から③の期間内、更新の報告の場合は④から⑤の期間内であることシンコクビジッシツキオヨジッシビカキキカンナイコウシンホウコクバアイキカンナイ

		　①初回登録日：令和　　年　　月　　日　②初回登録日前６カ月：令和　　年　　月　　日　③初回登録期間末日：令和　　年　　月　　日
　④更新登録日：令和　　年　　月　　日　⑤更新登録期間末日：令和　　年　　月　　日ショカイトウロクビレイワネンツキヒショカイレイワショカイレイワコウシンレイワコウシンレイワ

		２、「できている・概ねできている・できていない」の評価は各実施基準を満たしていることオオムヒョウカカクジッシキジュンミ

		３、合計点数が８０点以上であることゴウケイテンスウテンイジョウ

		取組分野トリクミブンヤ		質問シツモン				できて
いる		概ねできているオオム		できて
いない		アドバイス		協会けんぽ
のサポートキョウカイ		評価基準ヒョウカキジュン		評価結果ヒョウカケッカ

		職場の「食」ショクバショク		⑪		従業員の日頃の飲み物に気を付けていますか？ジュウギョウインヒゴロノモノキツ		3		2		1		カロリー表示に気を付け、自動販売機はミネラルウォーターやお茶を中心に。ヒョウジキツジドウハンバイキチャ		○飲み物のカロリーに関する資料をご提供します。ノモノカンシリョウテイキョウ		□目標・計画書など実績がわかるもの
□社内自動販売機のメニューなど
□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）モクヒョウケイカクショジッセキシャナイジドウハンバイキハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

				⑫		従業員の日頃の食生活が乱れないような取組みを行っていますか？ジュウギョウインヒゴロショクセイカツミダトリクオコナ		3		2		1		従業員のご家族にも食生活や飲酒の正しい知識を持って頂きましょう。ジュウギョウインカゾクショクセイカツインシュタダチシキモイタダ		○食事のリーフレットをご提供しています。
○保健師等がご相談に応じます。ショクジホケンシナドソウダンオウ		□通知文（写し）
□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ツウチブンウツハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

		職場の「運動」ショクバウンドウ		⑬		業務中などに体操やストレッチを取り入れていますか？ギョウムチュウタイソウトイ		3		2		1		体操は
脳の血流を改善し
作業効率を高め、
事故を防ぎます。タイソウノウケツリュウカイゼンサギョウコウリツタカジコフセ		○ストレッチの方法等についての情報を
ご提供します。ホウホウトウジョウホウテイキョウ		□通知文（写し）
□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ツウチブンウツハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

				⑭		階段の活用など歩数を増やす工夫をしていますか？カイダンカツヨウホスウフクフウ		3		2		1		特にデスクワークが中心の職場では
効果的です。トクチュウシンショクバコウカテキ		○日常生活における
運動量を増やす情報
をご提供します。ニチジョウセイカツウンドウリョウフジョウホウテイキョウ		□通知文（写し）
□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ツウチブンウツハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

		職場の「禁煙」ショクバキンエン		⑮		従業員にたばこの害について周知活動をしていますか？ジュウギョウインガイシュウチカツドウ		3		2		1		エビデンスに基づく知識を持つことで、禁煙につなぐことができます。モトチシキモキンエン		○禁煙の講習会などをご案内しています。
○保健師等がご相談に応じます。キンエンコウシュウカイアンナイホケンシナドソウダンオウ		□通知文（写し）
□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ツウチブンウツハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

				⑯		受動喫煙防止策を講じていますか？ジュドウキツエンボウシサクコウ		3		2		1		受動喫煙防止は法律で定められています。（健康増進法、労働安全衛生法）ジュドウキツエンボウシホウリツサダケンコウゾウシンホウロウドウアンゼンエイセイホウ		○禁煙関係の法律情報をご提供します。
○禁煙セミナー等の情報をご提供します。キンエンカンケイホウリツジョウホウテイキョウキンエントウジョウホウテイキョウ		□禁煙の方法：
□喫煙場所：
□機器設置の周知実績のわかるもの（継続実施６カ月以上）キンエンホウホウキツエンバショバショシュウチジッセキ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

		「心の健康」ココロケンコウ		⑰		従業員の心の健康に関する取組みを行っていますか？ジュウギョウインココロケンコウカントリクオコナ		3		2		1		まずは笑顔の挨拶から。お互いに声を掛け合い、相手の話を聞きましょう。エガオアイサツタガコエカアアイテハナシキ		○メンタルヘルスに関するリーフレット等をのご提供します。カントウテイキョウ		□通知文（写し）
□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□実施日のわかるもの（継続実施６カ月以上）ツウチブンウツハイシンバアイウツカイギシリョウウツジッシビ		□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査

				⑱		気になることを
相談できる職場
の雰囲気を作っていますか？キソウダンショクバフンイキツク		3		2		1		上司と部下、同僚がお互い話をできる環境をつくり、研修等を行いましょう。		○産業保健総合支援センター等の支援を
ご紹介します。		□従業員への周知実績がわかるもの、メール配信の場合は写し、会議資料の写しなど
□相談窓口：
□利用実績のわかるもの（継続実施６カ月以上）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンバアイウツカイギシリョウウツソウダンマドグチリヨウジッセキケイゾクジッシツキイジョウ		□　確認　未確認　要調査

□　確認　未確認　要調査
□　確認　未確認　要調査

		⑪～⑱小計ショウケイ						点テン						／100点　達成基準：合計点数８０点以上テンタッセイキジュンテン

		①～⑱合計ゴウケイ						点テン										／100点　達成基準：合計点数８０点以上テンタッセイキジュンテン

		　　　　登録番号

　　　　事業所名

　　　　所在地

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　上記のとおり　　認定します　・　更新します　
　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　全国健康保険協会東京支部トウロクバンゴウジギョウショメイショザイチレイワゼンコクケンコウホケンキョウカイトウキョウシブ













































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































機密性2		


点

点

点




image11.emf
１.申告日、実施月及び実施日は、初回の報告にあっては、下記②から③の期間内、更新報告の場合は④から⑤の期間内であること

2.「できている、概ねできている、できていない」の評価は各実施基準を満たしていること

3.合計点数８０点以上であること（設問④非該当事業所：合計点数72点以上）

□　確認　　未確認　　要調査

□メンタルヘルスによる休職者に対する職場復帰に向けた支援

　　上記前年を含む過去3年平均（　　　　　％）

　（　　　　　人）/（　　　　　人）

□家族（40歳以上の被扶養者）数（　　　　人）

・実績説明シートなど（任意）



　がわかるもの

・メンタルヘルス休職者に対する職場復帰支援策に関する書類及

　び周知実績がわかるもの



①～⑨小計 点

裏面に続きます▶

□　確認　　未確認　　要調査

　等の策定の有無



◎添付資料

⑨

メンタルヘルス不調者

への対応方針、休職後

の職場復帰等の支援体

制

5 3 0

□メンタルヘルス不調者への対応方針等の有無

・メンタルヘルス不調者への対応方針に関する書類及び周知実績

⑧

メンタルヘルスケアの

取組み

5 3 0

□メンタルヘルス相談窓口の有無

・メンタルヘルス相談窓口の設置がわかるもの



・メンタルヘルス相談窓口設置や利用方法に関する周知実績がわかるもの



・セルフケアやラインによるケアなどメンタルヘルス研修等の実施状況

　がわかる書類

□　確認　　未確認　　要調査

□メンタルヘルス相談窓口設置に関する周知の有無 □　確認　　未確認　　要調査

□メンタルヘルスに関する研修等の実施の有無 □　確認　　未確認　　要調査

◎添付資料



5 3 0

□ストレスチェックの実施実績の有無 □　確認　　未確認　　要調査

□上記における集団分析の実施の有無 □　確認　　未確認　　要調査

　チェック等の実施がわかるもの

・ストレスチェック実施後の集団分析実施がわかる書類



・集団分析に基づいた検討及び措置状況がわかるもの

□　確認　　未確認　　要調査

◎添付資料



・メンタルヘルス対策に関する計画書



　あるいは計画書に基づいた対策スケジュール表

（面談日・面談者が記載されたもの。面談内容の具体は不要）

メ

ン

タ

ル

ヘ

ル

ス

対

策

⑥

メンタルヘルス対策に

関する計画書の策定と

情報共有

5 3 0

□計画書・スケジュール表の有無

・従業員への周知実績がわかる書類

□集団分析に基づいた改善検討実施の有無 □　確認　　未確認　　要調査

◎添付資料

・ストレスチェックの実施がわかる書類



※従業員数50名以下の事業者はストレスチェックに準ずる



⑦

ストレスチェックの取

組状況

健

康

管

理

・

安

全

衛

生

活

動

の

取

組

⑤

治療中の従業員に対す

る支援体制

10 5

・支援制度の周知・啓発に関する書類

・相談窓口設置に関する周知書類

・休暇制度等に関する書類



・産業医等面談に関する書類



0

□支援制度の実施要項等の有無 □　確認　　未確認　　要調査

□支援制度等による実支援状況 □　確認　　未確認　　要調査

（的確に実施されているか否か）



◎添付資料



・支援制度に関する書類

□　確認　　未確認　　要調査

□特定健康診査受診率（　　　％） □　確認　　未確認　　要調査

④

家族（40歳以上の被扶

養者）の特定健診受診

率



※該当者がいない事業

所は当該項目は取組対

象外

10 5 0

□特定健康診査の受診者数（　　　　人）

◎添付資料



・特定健康診査に関する周知・勧奨実績がわかる書類



・実績説明シートなど（任意）

（基準：１０点50％以上、５点50％未満～30％以上、0点30％未満）



・特定保健指導に関する勧奨実績がわかるもの



※特定保健指導実施率については保険者にて確認

・実績説明シートなど（任意）

（基準：５点50％以上、３点50％未満～30％以上、0点30％未満）

□　確認　　未確認　　要調査

※パートタイマー等、勤務先で定期健診を受診した者含む



③

特定保健指導の実施率

5 3 0

□特定保健指導実施者数（　　　　　人）

　　　　　　　　　　  上記前年（　　　　　％）



◎添付資料



・有所見者数がわかるもの

・健診受診者数がわかるもの

②

健診の有所見率の改善

5 3 0

□　確認　　未確認　　要調査

□特定保健指導対象者数（　　　　　人） □　確認　　未確認　　要調査

□特定保健指導実施率　（　　　　　％） □　確認　　未確認　　要調査

◎添付資料



　（　　　　　人）/（　　　　　人）

□上記前年における有所見者数及び健診対象者数 □　確認　　未確認　　要調査

　（　　　　　人）/（　　　　　人）



□有所見率：　　　　　  ○○年（　　　　　％） □　確認　　未確認　　要調査

（基準：５点100％以上、３点100％未満～80％以上、0点80％未満）

□○○年における有所見者数及び健診対象者数 □　確認　　未確認　　要調査

□上記前年を含む過去3年間の有所見者数及び健診対象者数の平均 □　確認　　未確認　　要調査



・健診対象者数がわかるもの



・定期健康診断実施月、受診者数がわかるもの

・実績説明シートなど（任意）



□定期健康診断受診者数（　　　　人） □　確認　　未確認　　要調査

□健診対象者数（　　　　　人） □　確認　　未確認　　要調査

□健診受診率　（　　　　　％） □　確認　　未確認　　要調査

評価基準と確認方法　STEP２（様式4-2）



①初回登録日：令和　　　年　　　月　　　日 ②初回登録日前６か月：令和　　　年　　　月　　　日 ③初回登録日期限：令和　　　年　　　月　　　日

④更新登録日：令和　　　年　　　月　　　日 ⑤更新登録日期限：令和　　　年　　　月　　　日

確認

健

診

・

重

症

化

予

防

①

健診対象者（家族を除

く）受診率

5 3 0

□生活習慣病予防健診受診者数

□　確認　　未確認　　要調査

　及び健診結果データ提供数（　　　　人）

取組

分野

質問

できて

いる

概ねで

きてい

る

できて

いない

実施結果　／　添付資料

◎添付資料


Microsoft_Excel_______6.xlsx
STEP２認定確認（様式4-2）

				評価基準と確認方法　STEP２（様式4-2）ヒョウカキジュンカクニンホウホウヨウシキ																																																																																																																		29.08現在ゲンザイ



				１.申告日、実施月及び実施日は、初回の報告にあっては、下記②から③の期間内、更新報告の場合は④から⑤の期間内であることシンコクビジッシツキオヨジッシビショカイホウコクカキキカンナイコウシンホウコクバアイキカンナイ



						①初回登録日：平成　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチヘイセイネンツキニチ																																												②初回登録日前６か月：平成　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチマエゲツヘイセイネンツキニチ																																																		①初回登録日期限：平成　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチキゲンヘイセイネンツキニチ



						④更新登録日：平成　　　年　　　月　　　日コウシントウロクニチヘイセイネンツキニチ																																												①更新登録日期限：平成　　　年　　　月　　　日コウシントウロクニチキゲンヘイセイネンツキニチ



				2.「できている、概ねできている、できていない」の評価は各実施基準を満たしていることオオムヒョウカカクジッシキジュンミ



				3.合計点数が８０点以上であることゴウケイテンスウテンイジョウ



				取組
分野トリクミブンヤ						質問シツモン																												できている						概ねできているオオム						できていない						評価方法ヒョウカホウホウ																																												確認方法カクニンホウホウ

				健診・重症化予防ケンシンジュウショウカヨボウ						①				対象者への受診の確認を行っていますかタイショウシャジュシンカクニンオコナ																								5						3						1

																																																								□40歳以上は健診結果データの提供サイイジョウケンシンケッカテイキョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□40歳未満は人数の報告サイミマンニンズウホウコク																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施方法：生活習慣病予防健診・事業者健診ジッシホウホウセイカツシュウカンビョウヨボウケンシンジギョウシャケンシン																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施月：　　/　　、　　/　　（年　　回）ジッシツキネンカイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施結果確認方法：健診機関提供・個人提供ジッシケッカカクニンホウホウケンシンキカンテイキョウコジンテイキョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□申告日：　　　/　　　/　　　現在シンコクニチゲンザイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　　　　人中　　　人受診（受診率　　　　％）ニンナカニンジュシンジュシンリツ

																																																								（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



										②				健診結果を踏まえた健康教育や健康相談などの保健指導を実施していますかケンシンケッカフケンコウキョウイクケンコウソウダンホケンシドウジッシ																								5						3						1

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施方法：個人・グループ・任意ジッシホウホウコジンニンイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□申告日：　　　/　　　/　　　現在シンコクニチゲンザイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　　　　人中　　　人受診（受診率　　　　％）ニンナカニンジュシンジュシンリツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□基準有所見率：現在　　/　　％、前縁　　/　　％キジュンユウショケンリツゲンザイゼンエン																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



										③				家族（被扶養者）の特定健診の受診勧奨をしていますかカゾクヒフヨウシャトクテイケンシンジュシンカンショウ																								10						5						1

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□家族への伝達方法カゾクデンタツホウホウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□申告日：　　　/　　　/　　　シンコクニチ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								現在対象　　　　人中　　　人受診（受診率　　　　％）ゲンザイタイショウニンナカニンジュシンジュシンリツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



				健康管理・安全衛生活動の取組ケンコウカンリアンゼンエイセイカツドウトリクミ						④				治療中の従業員が適正に治療が継続できるよう配慮していますかチリョウチュウジュウギョウインテキセイチリョウケイゾクハイリョ																								5						3						1

																																																								□支援制度の実施要領等（写し）シエンセイドジッシヨウリョウトウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□記録票等利用実績のわかるもの　キロクヒョウトウリヨウジッセキ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



										⑤				疾病を有する従業員が、治療しながら仕事が続けられるよう、職場での支援体制が整っていますかシッペイユウジュウギョウインチリョウシゴトツヅショクバシエンタイセイトトノ																								5						3						1

																																																								□支援制度の実施要領等（写し）シエンセイドジッシヨウリョウトウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□記録票等利用実績のわかるもの　キロクヒョウトウリヨウジッセキ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



				メンタルヘルス対策タイサク						⑥				メンタルヘルス対策に関する計画を策定して実施、従業員と情報を共有していますかタイサクカンケイカクサクテイジッシジュウギョウインジョウホウキョウユウ																								5						3						1

																																																								□計画表・スケジュール表などの写しケイカクヒョウヒョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□進捗管理票・会議資料の写しシンチョクカンリヒョウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																																																																				□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



										⑦				ストレスチェックを実施し、自社の傾向を把握するとともに、結果に基づいて職場改善を行っていますかジッシジシャケイコウハアクケッカモトショクバカイゼンオコナ																								5						3						1

																																																								□計画表・スケジュール表などの写しケイカクヒョウヒョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□衛生委員会等の会議資料の写しエイセイイインカイトウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





										⑧				メンタルヘルスの相談ができる仕組みや、情報提供、研修会を行っていますかソウダンシクジョウホウテイキョウケンシュウカイオコナ																								5						3						1

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□相談窓口：ソウダンマドグチ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□記録表等利用実績のわかるものキロクヒョウトウリヨウジッセキ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□研修会等：ケンシュウカイトウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



										⑨				メンタルヘルス不調者に関する対応方針、休職した従業員に対する職場復帰を支援するルールを策定していますかフシャカンタイオウホウシンキュウショクジュウギョウインタイショクバフッキシエンサクテイ																								5						3						1

																																																								□支援ルールの実施要領等（写し）シエンジッシヨウリョウトウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□記録表等利用実績のわかるものキロクヒョウトウリヨウジッセキ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



				①～⑨小計ショウケイ																																		点テン																																																														裏面に続きます▶リメンツヅ





				取組
分野トリクミブンヤ						質問シツモン																												できている						概ねできているオオム						できていない						評価方法ヒョウカホウホウ																																												確認方法カクニンホウホウ

				過重労働防止カジュウロウドウボウシ						⑩				過重労働防止対策に関する計画を策定して実施、従業員と情報を共有していますかカジュウロウドウボウシタイサクカンケイカクサクテイジッシジュウギョウインジョウホウキョウユウ																								5						3						1

																																																								□実施計画・スケジュール等の写しジッシケイカクトウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□衛生委員会等の会議資料の写しエイセイイインカイトウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





										⑪				従業員の時間外・休日労働時間を把握していますか
また、管理者がその情報を把握していますかジュウギョウインジカンガイキュウジツロウドウジカンハアクカンリシャジョウホウハアク																								5						3						1

																																																								□時間外・休日労働の時間の把握・管理の方法ジカンガイキュウジツロウドウジカンハアクカンリホウホウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□長時間労働者がいる場合の管理者への通知ルールチョウジカンロウドウシャバアイカンリシャツウチ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□労働時間の状況から改善が必要ば場合の社内基準のわかるものロウドウジカンジョウキョウカイゼンヒツヨウバアイシャナイキジュン																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



										⑫				１か月あたりの時間外・休日労働が80時間を超える従業員に対し、医師による面接指導を受けやすいよう取組・工夫がなされていますかゲツジカンガイキュウジツロウドウジカンコジュウギョウインタイイシメンセツシドウウトリクミクフウ																								5						3						1

																																																								□従業員自らが時間外労働時間を把握する方法ジュウギョウインミズカジカンガイロウドウジカンハアクホウホウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□８０時間を超えた場合に、従業員に直接、医師への面接指導が案内されているかジカンコバアイジュウギョウインチョクセツイシメンセツシドウアンナイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ







										⑬				年次有給休暇の取得促進を行っていますかネンジユウキュウキュウカシュトクソクシンオコナ																								5						3						1

																																																								□実施計画書の写しジッシケイカクショウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□衛生委員会等の実施日わかるもの（継続６か月以上）エイセイイインカイトウジッシビケイゾクゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□申告日：　　　/　　　/　　　シンコクニチ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								現在対象　　　　人中　　　人取得（受診率　　　　％）ゲンザイタイショウニンナカニンシュトクジュシンリツ

																																																								（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



				健康経営に関する取組ケンコウケイエイカントリクミ						⑭				企業のトップが従業員の健康や安全の確保を重視する方針を明文化していますかキギョウジュウギョウインケンコウアンゼンカクホジュウシホウシンメイブンカ																								10						5						1

																																																								□宣言文等（写し）センゲンブントウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□解決すべき健康課題等カイケツケンコウカダイトウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





										⑮				従業員の健康の保持・増進、安全衛生活動に関する計画を策定して実施、従業員と情報を共有していますかジュウギョウインケンコウホジゾウシンアンゼンエイセイカツドウカンケイカクサクテイジッシジュウギョウインジョウホウキョウユウ																								10						5						1

																																																								□計画書・スケジュール表などの写しケイカクショヒョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□進捗管理票・会議資料の写しシンチョクカンリヒョウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





										⑯				策定した実施計画等に基づいて、職場環境の改善を図っていますかサクテイジッシケイカクトウモトショクバカンキョウカイゼンハカ																								5						3						1

																																																								□計画書・スケジュール表などの写しケイカクショヒョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□進捗管理票・会議資料の写しシンチョクカンリヒョウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





										⑰				事業所の健康づくりの取り組みを継続して実施していますかジギョウショケンコウトクケイゾクジッシ																								5						3						1

																																																								□健康診断等の有所見率の改善ケンコウシンダントウユウショケンリツカイゼン																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□進捗管理票・会議資料の写しシンチョクカンリヒョウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





				⑩～⑰小計ショウケイ																																		点テン





				合計点数ゴウケイテンスウ																																		点テン																		／100点　達成基準80点テンタッセイキジュンテン



								登録番号トウロクバンゴウ

								事業所名称ジギョウショメイショウ

								事業所所在地ジギョウショショザイチ



																																																														上記のとおり　　　認定します　　・　　更新しますジョウキニンテイコウシン



																																																																平成　　　年　　　月　　　日ヘイセイネンツキニチ









































































































































































































































































































































































































































































































































































































STEP２認定確認（様式4-2） (29.09改正)

				評価基準と確認方法　STEP２（様式4-2）ヒョウカキジュンカクニンホウホウヨウシキ



				１.申告日、実施月及び実施日は、初回の報告にあっては、下記②から③の期間内、更新報告の場合は④から⑤の期間内であることシンコクビジッシツキオヨジッシビショカイホウコクカキキカンナイコウシンホウコクバアイキカンナイ



						①初回登録日：平成　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチヘイセイネンツキニチ																																												②初回登録日前６か月：平成　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチマエゲツヘイセイネンツキニチ																																																		①初回登録日期限：平成　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチキゲンヘイセイネンツキニチ



						④更新登録日：平成　　　年　　　月　　　日コウシントウロクニチヘイセイネンツキニチ																																												①更新登録日期限：平成　　　年　　　月　　　日コウシントウロクニチキゲンヘイセイネンツキニチ



				2.「できている、概ねできている、できていない」の評価は各実施基準を満たしていることオオムヒョウカカクジッシキジュンミ



				3.合計点数が８０点以上であることゴウケイテンスウテンイジョウ



				取組
分野トリクミブンヤ						質問シツモン																												できている						概ねできているオオム						できていない						評価方法ヒョウカホウホウ																																												確認方法カクニンホウホウ

				健診・重症化予防ケンシンジュウショウカヨボウ						①				対象者への受診の確認を行っていますかタイショウシャジュシンカクニンオコナ																								5						3						1

																																																								□40歳以上は健診結果データの提供サイイジョウケンシンケッカテイキョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□40歳未満は人数の報告サイミマンニンズウホウコク																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施方法：生活習慣病予防健診・事業者健診ジッシホウホウセイカツシュウカンビョウヨボウケンシンジギョウシャケンシン																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施月：　　/　　、　　/　　（年　　回）ジッシツキネンカイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施結果確認方法：健診機関提供・個人提供ジッシケッカカクニンホウホウケンシンキカンテイキョウコジンテイキョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□申告日：　　　/　　　/　　　現在シンコクニチゲンザイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　　　　人中　　　人受診（受診率　　　　％）ニンナカニンジュシンジュシンリツ

																																																								（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



										②				健診結果を踏まえた健康教育や健康相談などの保健指導を実施していますかケンシンケッカフケンコウキョウイクケンコウソウダンホケンシドウジッシ																								5						3						1

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施方法：個人・グループ・任意ジッシホウホウコジンニンイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□申告日：　　　/　　　/　　　現在シンコクニチゲンザイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　　　　人中　　　人受診（受診率　　　　％）ニンナカニンジュシンジュシンリツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□基準有所見率：現在　　/　　％、前縁　　/　　％キジュンユウショケンリツゲンザイゼンエン																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



										③				家族（被扶養者）の特定健診の受診勧奨をしていますかカゾクヒフヨウシャトクテイケンシンジュシンカンショウ																								10						5						1

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□家族への伝達方法カゾクデンタツホウホウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□申告日：　　　/　　　/　　　シンコクニチ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								現在対象　　　　人中　　　人受診（受診率　　　　％）ゲンザイタイショウニンナカニンジュシンジュシンリツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



				健康管理・安全衛生活動の取組ケンコウカンリアンゼンエイセイカツドウトリクミ						④				治療中の従業員が適正に治療が継続できるよう配慮していますかチリョウチュウジュウギョウインテキセイチリョウケイゾクハイリョ																								5						3						1

																																																								□支援制度の実施要領等（写し）シエンセイドジッシヨウリョウトウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□記録票等利用実績のわかるもの　キロクヒョウトウリヨウジッセキ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



										⑤				疾病を有する従業員が、治療しながら仕事が続けられるよう、職場での支援体制が整っていますかシッペイユウジュウギョウインチリョウシゴトツヅショクバシエンタイセイトトノ																								5						3						1

																																																								□支援制度の実施要領等（写し）シエンセイドジッシヨウリョウトウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□記録票等利用実績のわかるもの　キロクヒョウトウリヨウジッセキ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



				メンタルヘルス対策タイサク						⑥				メンタルヘルス対策に関する計画を策定して実施、従業員と情報を共有していますかタイサクカンケイカクサクテイジッシジュウギョウインジョウホウキョウユウ																								5						3						1

																																																								□計画表・スケジュール表などの写しケイカクヒョウヒョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□進捗管理票・会議資料の写しシンチョクカンリヒョウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																																																																				□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



										⑦				ストレスチェックを実施し、自社の傾向を把握するとともに、結果に基づいて職場改善を行っていますかジッシジシャケイコウハアクケッカモトショクバカイゼンオコナ																								5						3						1

																																																								□計画表・スケジュール表などの写しケイカクヒョウヒョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□衛生委員会等の会議資料の写しエイセイイインカイトウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





										⑧				メンタルヘルスの相談ができる仕組みや、情報提供、研修会を行っていますかソウダンシクジョウホウテイキョウケンシュウカイオコナ																								5						3						1

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□相談窓口：ソウダンマドグチ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□記録表等利用実績のわかるものキロクヒョウトウリヨウジッセキ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□研修会等：ケンシュウカイトウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



										⑨				メンタルヘルス不調者に関する対応方針、休職した従業員に対する職場復帰を支援するルールを策定していますかフシャカンタイオウホウシンキュウショクジュウギョウインタイショクバフッキシエンサクテイ																								5						3						1

																																																								□支援ルールの実施要領等（写し）シエンジッシヨウリョウトウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□記録表等利用実績のわかるものキロクヒョウトウリヨウジッセキ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



				①～⑨小計ショウケイ																																		点テン																																																														裏面に続きます▶リメンツヅ







				取組
分野トリクミブンヤ						質問シツモン																												できている						概ねできているオオム						できていない						評価方法ヒョウカホウホウ																																												確認方法カクニンホウホウ

				過重労働防止カジュウロウドウボウシ						⑩				過重労働防止対策に関する計画を策定して実施、従業員と情報を共有していますかカジュウロウドウボウシタイサクカンケイカクサクテイジッシジュウギョウインジョウホウキョウユウ																								5						3						1

																																																								□実施計画・スケジュール等の写しジッシケイカクトウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□衛生委員会等の会議資料の写しエイセイイインカイトウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





										⑪				従業員の時間外・休日労働時間を把握していますか
また、管理者がその情報を把握していますかジュウギョウインジカンガイキュウジツロウドウジカンハアクカンリシャジョウホウハアク																								5						3						1

																																																								□時間外・休日労働の時間の把握・管理の方法ジカンガイキュウジツロウドウジカンハアクカンリホウホウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□長時間労働者がいる場合の管理者への通知ルールチョウジカンロウドウシャバアイカンリシャツウチ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□労働時間の状況から改善が必要ば場合の社内基準のわかるものロウドウジカンジョウキョウカイゼンヒツヨウバアイシャナイキジュン																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



										⑫				１か月あたりの時間外・休日労働が80時間を超える従業員に対し、医師による面接指導を受けやすいよう取組・工夫がなされていますかゲツジカンガイキュウジツロウドウジカンコジュウギョウインタイイシメンセツシドウウトリクミクフウ																								5						3						1

																																																								□従業員自らが時間外労働時間を把握する方法ジュウギョウインミズカジカンガイロウドウジカンハアクホウホウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□８０時間を超えた場合に、従業員に直接、医師への面接指導が案内されているかジカンコバアイジュウギョウインチョクセツイシメンセツシドウアンナイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ







										⑬				年次有給休暇の取得促進を行っていますかネンジユウキュウキュウカシュトクソクシンオコナ																								5						3						1

																																																								□実施計画書の写しジッシケイカクショウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□衛生委員会等の実施日わかるもの（継続６か月以上）エイセイイインカイトウジッシビケイゾクゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□申告日：　　　/　　　/　　　シンコクニチ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								現在対象　　　　人中　　　人取得（受診率　　　　％）ゲンザイタイショウニンナカニンシュトクジュシンリツ

																																																								（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



				感染症予防対策カンセンショウヨボウタイサク						⑭				従業員の感染症予防対策に向けた取り組みを行っていますか																								5						3						1

																																																								□就業規則等、実施状況のわかるものの写し																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□衛生委員会等の会議資料の写し																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ











				健康経営に関する取組ケンコウケイエイカントリクミ						⑮				企業のトップが従業員の健康や安全の確保を重視する方針を明文化していますかキギョウジュウギョウインケンコウアンゼンカクホジュウシホウシンメイブンカ																								10						5						1

																																																								□宣言文等（写し）センゲンブントウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□解決すべき健康課題等カイケツケンコウカダイトウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



										⑯				従業員の健康の保持・増進、安全衛生活動に関する計画を策定して実施、従業員と情報を共有していますかジュウギョウインケンコウホジゾウシンアンゼンエイセイカツドウカンケイカクサクテイジッシジュウギョウインジョウホウキョウユウ																								5						3						1

																																																								□計画書・スケジュール表などの写しケイカクショヒョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□進捗管理票・会議資料の写しシンチョクカンリヒョウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





										⑰				策定した実施計画等に基づいて、職場環境の改善を図っていますかサクテイジッシケイカクトウモトショクバカンキョウカイゼンハカ																								5						3						1

																																																								□計画書・スケジュール表などの写しケイカクショヒョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□進捗管理票・会議資料の写しシンチョクカンリヒョウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





										⑱				事業所の健康づくりの取り組みを継続して実施していますかジギョウショケンコウトクケイゾクジッシ																								5						3						1

																																																								□健康診断等の有所見率の改善ケンコウシンダントウユウショケンリツカイゼン																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□進捗管理票・会議資料の写しシンチョクカンリヒョウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





				⑩～⑱小計ショウケイ																																		点テン





				合計点数ゴウケイテンスウ																																		点テン																		／100点　達成基準80点テンタッセイキジュンテン



								登録番号トウロクバンゴウ

								事業所名称ジギョウショメイショウ

								事業所所在地ジギョウショショザイチ



																																																														上記のとおり　　　認定します　　・　　更新しますジョウキニンテイコウシン



																																																																平成　　　年　　　月　　　日ヘイセイネンツキニチ



																																																																　認定等専門部会　金の認定審査チーム　代表ニンテイトウセンモンブカイキンニンテイシンサダイヒョウ





































































































































































































































































































































































































































































































































































































新旧作成用

				評価基準と確認方法　STEP２（様式4-2）ヒョウカキジュンカクニンホウホウヨウシキ



				１.申告日、実施月及び実施日は、初回の報告にあっては、下記②から③の期間内、更新報告の場合は④から⑤の期間内であることシンコクビジッシツキオヨジッシビショカイホウコクカキキカンナイコウシンホウコクバアイキカンナイ



						①初回登録日：令和　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチレイワネンツキニチ																																												②初回登録日前６か月：令和　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチマエゲツレイワネンツキニチ																																																								③初回登録日期限：令和　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチキゲンレイワネンツキニチ



						④更新登録日：令和　　　年　　　月　　　日コウシントウロクニチレイワネンツキニチ																																												⑤更新登録日期限：令和　　　年　　　月　　　日コウシントウロクニチキゲンレイワネンツキニチ



				2.「できている、概ねできている、できていない」の評価は各実施基準を満たしていることオオムヒョウカカクジッシキジュンミ



				3.合計点数８０点以上であること（設問④非該当事業所：合計点数72点以上）ゴウケイテンスウテンイジョウ



				取組
分野トリクミブンヤ						質問シツモン																												できている						概ねできているオオム						できていない						実施結果　／　添付資料ジッシケッカテンプシリョウ																																																																		確認カクニン

				健診・重症化予防ケンシンジュウショウカヨボウ						①				健診対象者（家族を除く）受診率																								5						3						0						□生活習慣病予防健診受診者数																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								　及び健診結果データ提供数（　　　　人）

																																																								□定期健康診断受診者数（　　　　人）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□健診対象者数（　　　　　人）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□健診受診率　（　　　　　％）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料シリョウ

																																																								・健診対象者数がわかるもの

																																																								・定期健康診断実施月、受診者数がわかるもの

																																																								・実績説明シートなど（任意）

																																																								（基準：５点100％以上、３点100％未満～80％以上、0点80％未満）キジュンテンイジョウテンミマンイジョウテンミマン

										②				健診の有所見率の改善カイゼン																								5						3						0						□○○年における有所見者数及び健診対象者数																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								　（　　　　　人）/（　　　　　人）

																																																								□上記前年における有所見者数及び健診対象者数																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　（　　　　　人）/（　　　　　人）

																																																								□上記前年を含む過去3年間の有所見者数及び健診対象者数の平均フクカコネンカンユウショケンシャスウオヨケンシンタイショウシャスウヘイキン																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　（　　　　　人）/（　　　　　人）

																																																								□有所見率：　　　　　  ○○年（　　　　　％）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　　　　　　　　　　  上記前年（　　　　　％）

																																																								　　上記前年を含む過去3年平均（　　　　　％）フクカコネンヘイキン

																																																								◎添付資料

																																																								・有所見者数がわかるもの

																																																								・健診受診者数がわかるもの

																																																								・実績説明シートなど（任意）

										③				特定保健指導の実施率																								5						3						0						□特定保健指導実施者数（　　　　　人）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□特定保健指導対象者数（　　　　　人）シドウ																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□特定保健指導実施率　（　　　　　％）ジッシリツ																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・特定保健指導に関する勧奨実績がわかるものトクテイカンカンショウジッセキ

																																																								※特定保健指導実施率については保険者にて確認ジッシリツ

																																																								・実績説明シートなど（任意）

																																																								（基準：５点50％以上、３点50％未満～30％以上、0点30％未満）キジュンテンイジョウテンミマンイジョウテンミマン

										④				家族（40歳以上の被扶養者）の特定健診受診率

※該当者がいない事業所は当該項目は取組対象外																								10						5						0						□特定健康診査の受診者数（　　　　人）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								※パートタイマー等、勤務先で定期健診を受診した者含む

																																																								□家族（40歳以上の被扶養者）数（　　　　人）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□特定健康診査受診率（　　　％）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・特定健康診査に関する周知・勧奨実績がわかる書類

																																																								・実績説明シートなど（任意）

																																																								（基準：１０点50％以上、５点50％未満～30％以上、0点30％未満）キジュンテンイジョウテンミマンイジョウテンミマン

				健康管理・安全衛生活動の取組						⑤				治療中の従業員に対する支援体制																								10						5						0						□支援制度の実施要項等の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□支援制度等による実支援状況																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								（的確に実施されているか否か）

																																																								◎添付資料

																																																								・支援制度に関する書類

																																																								・支援制度の周知・啓発に関する書類

																																																								・相談窓口設置に関する周知書類

																																																								・休暇制度等に関する書類

																																																								・産業医等面談に関する書類ショルイ

																																																								（面談日・面談者が記載されたもの。面談内容の具体は不要）

				メンタルヘルス対策タイサク						⑥				メンタルヘルス対策に関する計画書の策定と情報共有																								5						3						0						□計画書・スケジュール表の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								◎添付資料

																																																								・メンタルヘルス対策に関する計画書

																																																								　あるいは計画書に基づいた対策スケジュール表

																																																								・従業員への周知実績がわかる書類

										⑦				ストレスチェックの取組状況																								5						3						0						□ストレスチェックの実施実績の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□上記における集団分析の実施の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□集団分析に基づいた改善検討実施の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・ストレスチェックの実施がわかる書類

																																																								※従業員数50名以下の事業者はストレスチェックに準ずる

																																																								　チェック等の実施がわかるもの

																																																								・ストレスチェック実施後の集団分析実施がわかる書類

																																																								・集団分析に基づいた検討及び措置状況がわかるもの

										⑧				メンタルヘルスケアの取組み																								5						3						0						□メンタルヘルス相談窓口の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□メンタルヘルス相談窓口設置に関する周知の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□メンタルヘルスに関する研修等の実施の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・メンタルヘルス相談窓口の設置がわかるもの

																																																								・メンタルヘルス相談窓口設置や利用方法に関する周知実績がわかるもの

																																																								・セルフケアやラインによるケアなどメンタルヘルス研修等の実施状況

																																																								　がわかる書類

										⑨				メンタルヘルス不調者への対応方針、休職後の職場復帰等の支援体制																								5						3						0						□メンタルヘルス不調者への対応方針等の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□メンタルヘルスによる休職者に対する職場復帰に向けた支援																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　等の策定の有無

																																																								◎添付資料

																																																								・メンタルヘルス不調者への対応方針に関する書類及び周知実績

																																																								　がわかるもの

																																																								・メンタルヘルス休職者に対する職場復帰支援策に関する書類及

																																																								　び周知実績がわかるもの

				①～⑨小計ショウケイ																																		点テン																																																																																				裏面に続きます▶リメンツヅ







				取組
分野トリクミブンヤ						質問シツモン																												できている						概ねできているオオム						できていない						実施結果　／　添付資料ジッシケッカテンプシリョウ																																																																		確認カクニン

				過重労働防止カジュウロウドウボウシ						⑩				過重労働防止対策に関する計画と情報共有																								5						3						0

																																																								□過重労働防止対策の実施計画書等の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□上記計画書の情報共有																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・過重労働防止対策計画書または実施スケジュール

																																																								・上記に関する従業員への周知実績がわかるもの



										⑪				時間外・休日労働時間に対する管理体制																								5						3						0

																																																								□時間外・休日労働の時間の適切な把握の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□長時間労働者発生時の管理者への適切な通知の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□長時間労働に対する改善等の状況																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・勤務時間を記録している書類

																																																								・把握労働時間と実労働時間の乖離に関する調査関係書類

																																																								・36協定の写し

																																																								・36協定基準超過等における管理者通知に関する書類

																																																								・長時間労働改善状況がわかる書類

										⑫				月の時間外・休日労働時間が８０時間を超える従業員に対する支援体制																								5						3						0

																																																								□従業員自らが時間外労働時間を把握する仕組みの有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□80時間を超えた場合に従業員への医師面接指導案内の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・従業員が時間外労働時間を把握する仕組みに関する書類

																																																								・面接指導等に関する手続きに関する書類

																																																								・面接指導等に対する周知等の書類

																																																								・80時間超者への面接指導等勧奨記録（事象発生から１か月以内に面談

																																																								申込みがあった場合は、面談日が明らかとなる書類）

										⑬				年次有給休暇の取得促進																								10						5						0

																																																								□全従業員の有給休暇取得総日数（　　　　日）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□全従業員への有給休暇付与総日数（　　　　日）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□有給休暇取得率（　　　　　％）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□有給休暇取得促進に関する計画書等の有無ソクシンカンケイカクショトウウム																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・有給休暇取得促進に関する取組や社内周知・取得啓発等の実績がわか

																																																								　る書類

																																																								（基準：１０点70％以上、５点70％未満～50％以上、0点50％未満）キジュンテンイジョウテンミマンイジョウテンミマン

				感染症予防対策カンセンショウヨボウタイサク						⑭				従業員の感染症予防対策																								5						3						0

																																																								□予防接種に要する時間を出勤扱いとする取扱い、規定等の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□感染者の出勤を停止することを義務つけた規定の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□予防接種の費用負担等感染症予防や拡大防止に向けた対策の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・予防接種に要する時間を出勤と認定する取扱い等の書類

																																																								・感染者の出勤を停止することを義務つけた規定等の書類

																																																								・予防接種の費用負担に関する書類

																																																								・消毒液設置やマスク常備に関する書類ジョウビ

				健康経営に関する取組ケンコウケイエイカントリクミ						⑮				経営者による健康経営・健康宣言の社内外への発信および経営者の健診受診状況																								5						3						0

																																																								□経営者による従業員の健康管理について組織的に取組む旨を																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　明文化したものの有無

																																																								□上記明文化したものの社内外への発信有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□経営者自身の健診受診状況																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・健康づくりに取り組む方針等がわかる書類

																																																								・方針等を社内外に発信している状況がわかる書類

																																																								・経営者自身が健診を受診していることがわかる書類

																																																								　（申請時から１年以内の受診状況）

										⑯				従業員の健康の保持・増進に関する計画策定及び策定した計画に基づく実施																								10						5						0

																																																								□従業員の健康保持・増進に関する計画書の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□上記に基づく実施スケジュール等の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□上記実施スケジュールに基づいた実施の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員の健康保持・増進に関する計画実施による改善の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・従業員の健康保持増進に関する計画書

																																																								・上記に基づく実施スケジュール

																																																								・実施スケジュールに基づく実施状況がわかる書類

																																																								・計画実施に伴う改善状況がわかる書類（改善がなく見直しを行った場合）

																																																								　は、見直しに関する検討等がわかる書類）

																																																								・上記に関する事項を従業員に周知されていることがわかる書類

				⑩～⑯小計ショウケイ																																		点テン





				合計点数ゴウケイテンスウ																																		点テン																		／100点　達成基準80点（設問④非該当事業所：72点）テンタッセイキジュンテン



								登録番号トウロクバンゴウ

								事業所名称ジギョウショメイショウ

								事業所所在地ジギョウショショザイチ



																																																														上記のとおり　　　認定します　　・　　更新しますジョウキニンテイコウシン



																																																																令和　　　年　　　月　　　日レイワネンツキニチ



																																																																　認定等専門部会　金の認定審査チームニンテイトウセンモンブカイキンニンテイシンサ



































































































































































































































































































































































































































































































































































































機密性2		





image12.emf
従業員の健康の保持・

増進に関する計画策定

及び策定した計画に基

づく実施

10 5 0

□従業員の健康保持・増進に関する計画書の有無 □　確認　　未確認　　要調査

□上記に基づく実施スケジュール等の有無

・従業員の健康保持増進に関する計画書

事業所名称

事業所所在地

上記のとおり　　　認定します　　・　　更新します

令和　　　年　　　月　　　日

　認定等専門部会　金の認定審査チーム

⑩～⑯小計 点

合計点数 点

／100点　達成基準80点（設問④非該当事業所：72点）

登録番号

□　確認　　未確認　　要調査

□上記実施スケジュールに基づいた実施の有無 □　確認　　未確認　　要調査

□従業員の健康保持・増進に関する計画実施による改善の有無 □　確認　　未確認　　要調査

◎添付資料



□　確認　　未確認　　要調査

◎添付資料

・健康づくりに取り組む方針等がわかる書類

・方針等を社内外に発信している状況がわかる書類

・経営者自身が健診を受診していることがわかる書類

□経営者による従業員の健康管理について組織的に取組む旨を □　確認　　未確認　　要調査

　明文化したものの有無



□上記明文化したものの社内外への発信有無 □　確認　　未確認　　要調査

・感染者の出勤を停止することを義務つけた規定等の書類

・予防接種の費用負担に関する書類

・消毒液設置やマスク常備に関する書類

健

康

経

営

に

関

す

る

取

組

⑮

経営者による健康経

営・健康宣言の社内外

への発信および経営者

の健診受診状況

5 3 0

0

□予防接種に要する時間を出勤扱いとする取扱い、規定等の有無

感

染

症

予

防

対

策

⑭

従業員の感染症予防対

策

5 3

□経営者自身の健診受診状況

　（申請時から１年以内の受診状況）

・上記に基づく実施スケジュール

・実施スケジュールに基づく実施状況がわかる書類

・計画実施に伴う改善状況がわかる書類（改善がなく見直しを行った場合）

　は、見直しに関する検討等がわかる書類）

・上記に関する事項を従業員に周知されていることがわかる書類

⑯

□　確認　　未確認　　要調査

□感染者の出勤を停止することを義務つけた規定の有無 □　確認　　未確認　　要調査

□予防接種の費用負担等感染症予防や拡大防止に向けた対策の有無 □　確認　　未確認　　要調査

◎添付資料



・予防接種に要する時間を出勤と認定する取扱い等の書類

◎添付資料



・有給休暇取得促進に関する取組や社内周知・取得啓発等の実績がわか

　る書類

（基準：１０点70％以上、５点70％未満～50％以上、0点50％未満）

⑬

年次有給休暇の取得促

進

10 5 0

□全従業員の有給休暇取得総日数（　　　　日）

□　確認　　未確認　　要調査

◎添付資料



・従業員が時間外労働時間を把握する仕組みに関する書類



・面接指導等に関する手続きに関する書類

□　確認　　未確認　　要調査

□全従業員への有給休暇付与総日数（　　　　日） □　確認　　未確認　　要調査

□有給休暇取得率（　　　　　％） □　確認　　未確認　　要調査

□有給休暇取得促進に関する計画書等の有無 □　確認　　未確認　　要調査

・面接指導等に対する周知等の書類

・80時間超者への面接指導等勧奨記録（事象発生から１か月以内に面談

申込みがあった場合は、面談日が明らかとなる書類）

⑫

月の時間外・休日労働時間

が８０時間を超える従業員

に対する支援体制

5 3 0

□従業員自らが時間外労働時間を把握する仕組みの有無 □　確認　　未確認　　要調査

□80時間を超えた場合に従業員への医師面接指導案内の有無

時間外・休日労働時間

に対する管理体制

5 3 0

□時間外・休日労働の時間の適切な把握の有無

・勤務時間を記録している書類

・把握労働時間と実労働時間の乖離に関する調査関係書類

・36協定の写し

・36協定基準超過等における管理者通知に関する書類

・長時間労働改善状況がわかる書類

過

重

労

働

防

止

⑩

過重労働防止対策に関

する計画と情報共有

5 3 0



□過重労働防止対策の実施計画書等の有無 □　確認　　未確認　　要調査

□上記計画書の情報共有 □　確認　　未確認　　要調査

◎添付資料

・過重労働防止対策計画書または実施スケジュール



・上記に関する従業員への周知実績がわかるもの



□　確認　　未確認　　要調査

□長時間労働者発生時の管理者への適切な通知の有無 □　確認　　未確認　　要調査

□長時間労働に対する改善等の状況 □　確認　　未確認　　要調査

◎添付資料

⑪



取組

分野

質問

できて

いる

概ねで

きてい

る

できて

いない

実施結果　／　添付資料 確認


Microsoft_Excel_______7.xlsx
STEP２認定確認（様式4-2）

				評価基準と確認方法　STEP２（様式4-2）ヒョウカキジュンカクニンホウホウヨウシキ																																																																																																																		29.08現在ゲンザイ



				１.申告日、実施月及び実施日は、初回の報告にあっては、下記②から③の期間内、更新報告の場合は④から⑤の期間内であることシンコクビジッシツキオヨジッシビショカイホウコクカキキカンナイコウシンホウコクバアイキカンナイ



						①初回登録日：平成　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチヘイセイネンツキニチ																																												②初回登録日前６か月：平成　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチマエゲツヘイセイネンツキニチ																																																		①初回登録日期限：平成　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチキゲンヘイセイネンツキニチ



						④更新登録日：平成　　　年　　　月　　　日コウシントウロクニチヘイセイネンツキニチ																																												①更新登録日期限：平成　　　年　　　月　　　日コウシントウロクニチキゲンヘイセイネンツキニチ



				2.「できている、概ねできている、できていない」の評価は各実施基準を満たしていることオオムヒョウカカクジッシキジュンミ



				3.合計点数が８０点以上であることゴウケイテンスウテンイジョウ



				取組
分野トリクミブンヤ						質問シツモン																												できている						概ねできているオオム						できていない						評価方法ヒョウカホウホウ																																												確認方法カクニンホウホウ

				健診・重症化予防ケンシンジュウショウカヨボウ						①				対象者への受診の確認を行っていますかタイショウシャジュシンカクニンオコナ																								5						3						1

																																																								□40歳以上は健診結果データの提供サイイジョウケンシンケッカテイキョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□40歳未満は人数の報告サイミマンニンズウホウコク																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施方法：生活習慣病予防健診・事業者健診ジッシホウホウセイカツシュウカンビョウヨボウケンシンジギョウシャケンシン																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施月：　　/　　、　　/　　（年　　回）ジッシツキネンカイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施結果確認方法：健診機関提供・個人提供ジッシケッカカクニンホウホウケンシンキカンテイキョウコジンテイキョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□申告日：　　　/　　　/　　　現在シンコクニチゲンザイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　　　　人中　　　人受診（受診率　　　　％）ニンナカニンジュシンジュシンリツ

																																																								（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



										②				健診結果を踏まえた健康教育や健康相談などの保健指導を実施していますかケンシンケッカフケンコウキョウイクケンコウソウダンホケンシドウジッシ																								5						3						1

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施方法：個人・グループ・任意ジッシホウホウコジンニンイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□申告日：　　　/　　　/　　　現在シンコクニチゲンザイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　　　　人中　　　人受診（受診率　　　　％）ニンナカニンジュシンジュシンリツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□基準有所見率：現在　　/　　％、前縁　　/　　％キジュンユウショケンリツゲンザイゼンエン																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



										③				家族（被扶養者）の特定健診の受診勧奨をしていますかカゾクヒフヨウシャトクテイケンシンジュシンカンショウ																								10						5						1

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□家族への伝達方法カゾクデンタツホウホウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□申告日：　　　/　　　/　　　シンコクニチ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								現在対象　　　　人中　　　人受診（受診率　　　　％）ゲンザイタイショウニンナカニンジュシンジュシンリツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



				健康管理・安全衛生活動の取組ケンコウカンリアンゼンエイセイカツドウトリクミ						④				治療中の従業員が適正に治療が継続できるよう配慮していますかチリョウチュウジュウギョウインテキセイチリョウケイゾクハイリョ																								5						3						1

																																																								□支援制度の実施要領等（写し）シエンセイドジッシヨウリョウトウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□記録票等利用実績のわかるもの　キロクヒョウトウリヨウジッセキ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



										⑤				疾病を有する従業員が、治療しながら仕事が続けられるよう、職場での支援体制が整っていますかシッペイユウジュウギョウインチリョウシゴトツヅショクバシエンタイセイトトノ																								5						3						1

																																																								□支援制度の実施要領等（写し）シエンセイドジッシヨウリョウトウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□記録票等利用実績のわかるもの　キロクヒョウトウリヨウジッセキ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



				メンタルヘルス対策タイサク						⑥				メンタルヘルス対策に関する計画を策定して実施、従業員と情報を共有していますかタイサクカンケイカクサクテイジッシジュウギョウインジョウホウキョウユウ																								5						3						1

																																																								□計画表・スケジュール表などの写しケイカクヒョウヒョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□進捗管理票・会議資料の写しシンチョクカンリヒョウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																																																																				□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



										⑦				ストレスチェックを実施し、自社の傾向を把握するとともに、結果に基づいて職場改善を行っていますかジッシジシャケイコウハアクケッカモトショクバカイゼンオコナ																								5						3						1

																																																								□計画表・スケジュール表などの写しケイカクヒョウヒョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□衛生委員会等の会議資料の写しエイセイイインカイトウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





										⑧				メンタルヘルスの相談ができる仕組みや、情報提供、研修会を行っていますかソウダンシクジョウホウテイキョウケンシュウカイオコナ																								5						3						1

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□相談窓口：ソウダンマドグチ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□記録表等利用実績のわかるものキロクヒョウトウリヨウジッセキ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□研修会等：ケンシュウカイトウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



										⑨				メンタルヘルス不調者に関する対応方針、休職した従業員に対する職場復帰を支援するルールを策定していますかフシャカンタイオウホウシンキュウショクジュウギョウインタイショクバフッキシエンサクテイ																								5						3						1

																																																								□支援ルールの実施要領等（写し）シエンジッシヨウリョウトウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□記録表等利用実績のわかるものキロクヒョウトウリヨウジッセキ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



				①～⑨小計ショウケイ																																		点テン																																																														裏面に続きます▶リメンツヅ





				取組
分野トリクミブンヤ						質問シツモン																												できている						概ねできているオオム						できていない						評価方法ヒョウカホウホウ																																												確認方法カクニンホウホウ

				過重労働防止カジュウロウドウボウシ						⑩				過重労働防止対策に関する計画を策定して実施、従業員と情報を共有していますかカジュウロウドウボウシタイサクカンケイカクサクテイジッシジュウギョウインジョウホウキョウユウ																								5						3						1

																																																								□実施計画・スケジュール等の写しジッシケイカクトウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□衛生委員会等の会議資料の写しエイセイイインカイトウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





										⑪				従業員の時間外・休日労働時間を把握していますか
また、管理者がその情報を把握していますかジュウギョウインジカンガイキュウジツロウドウジカンハアクカンリシャジョウホウハアク																								5						3						1

																																																								□時間外・休日労働の時間の把握・管理の方法ジカンガイキュウジツロウドウジカンハアクカンリホウホウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□長時間労働者がいる場合の管理者への通知ルールチョウジカンロウドウシャバアイカンリシャツウチ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□労働時間の状況から改善が必要ば場合の社内基準のわかるものロウドウジカンジョウキョウカイゼンヒツヨウバアイシャナイキジュン																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



										⑫				１か月あたりの時間外・休日労働が80時間を超える従業員に対し、医師による面接指導を受けやすいよう取組・工夫がなされていますかゲツジカンガイキュウジツロウドウジカンコジュウギョウインタイイシメンセツシドウウトリクミクフウ																								5						3						1

																																																								□従業員自らが時間外労働時間を把握する方法ジュウギョウインミズカジカンガイロウドウジカンハアクホウホウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□８０時間を超えた場合に、従業員に直接、医師への面接指導が案内されているかジカンコバアイジュウギョウインチョクセツイシメンセツシドウアンナイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ







										⑬				年次有給休暇の取得促進を行っていますかネンジユウキュウキュウカシュトクソクシンオコナ																								5						3						1

																																																								□実施計画書の写しジッシケイカクショウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□衛生委員会等の実施日わかるもの（継続６か月以上）エイセイイインカイトウジッシビケイゾクゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□申告日：　　　/　　　/　　　シンコクニチ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								現在対象　　　　人中　　　人取得（受診率　　　　％）ゲンザイタイショウニンナカニンシュトクジュシンリツ

																																																								（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



				健康経営に関する取組ケンコウケイエイカントリクミ						⑭				企業のトップが従業員の健康や安全の確保を重視する方針を明文化していますかキギョウジュウギョウインケンコウアンゼンカクホジュウシホウシンメイブンカ																								10						5						1

																																																								□宣言文等（写し）センゲンブントウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□解決すべき健康課題等カイケツケンコウカダイトウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





										⑮				従業員の健康の保持・増進、安全衛生活動に関する計画を策定して実施、従業員と情報を共有していますかジュウギョウインケンコウホジゾウシンアンゼンエイセイカツドウカンケイカクサクテイジッシジュウギョウインジョウホウキョウユウ																								10						5						1

																																																								□計画書・スケジュール表などの写しケイカクショヒョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□進捗管理票・会議資料の写しシンチョクカンリヒョウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





										⑯				策定した実施計画等に基づいて、職場環境の改善を図っていますかサクテイジッシケイカクトウモトショクバカンキョウカイゼンハカ																								5						3						1

																																																								□計画書・スケジュール表などの写しケイカクショヒョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□進捗管理票・会議資料の写しシンチョクカンリヒョウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





										⑰				事業所の健康づくりの取り組みを継続して実施していますかジギョウショケンコウトクケイゾクジッシ																								5						3						1

																																																								□健康診断等の有所見率の改善ケンコウシンダントウユウショケンリツカイゼン																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□進捗管理票・会議資料の写しシンチョクカンリヒョウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





				⑩～⑰小計ショウケイ																																		点テン





				合計点数ゴウケイテンスウ																																		点テン																		／100点　達成基準80点テンタッセイキジュンテン



								登録番号トウロクバンゴウ

								事業所名称ジギョウショメイショウ

								事業所所在地ジギョウショショザイチ



																																																														上記のとおり　　　認定します　　・　　更新しますジョウキニンテイコウシン



																																																																平成　　　年　　　月　　　日ヘイセイネンツキニチ









































































































































































































































































































































































































































































































































































































STEP２認定確認（様式4-2） (29.09改正)

				評価基準と確認方法　STEP２（様式4-2）ヒョウカキジュンカクニンホウホウヨウシキ



				１.申告日、実施月及び実施日は、初回の報告にあっては、下記②から③の期間内、更新報告の場合は④から⑤の期間内であることシンコクビジッシツキオヨジッシビショカイホウコクカキキカンナイコウシンホウコクバアイキカンナイ



						①初回登録日：平成　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチヘイセイネンツキニチ																																												②初回登録日前６か月：平成　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチマエゲツヘイセイネンツキニチ																																																		①初回登録日期限：平成　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチキゲンヘイセイネンツキニチ



						④更新登録日：平成　　　年　　　月　　　日コウシントウロクニチヘイセイネンツキニチ																																												①更新登録日期限：平成　　　年　　　月　　　日コウシントウロクニチキゲンヘイセイネンツキニチ



				2.「できている、概ねできている、できていない」の評価は各実施基準を満たしていることオオムヒョウカカクジッシキジュンミ



				3.合計点数が８０点以上であることゴウケイテンスウテンイジョウ



				取組
分野トリクミブンヤ						質問シツモン																												できている						概ねできているオオム						できていない						評価方法ヒョウカホウホウ																																												確認方法カクニンホウホウ

				健診・重症化予防ケンシンジュウショウカヨボウ						①				対象者への受診の確認を行っていますかタイショウシャジュシンカクニンオコナ																								5						3						1

																																																								□40歳以上は健診結果データの提供サイイジョウケンシンケッカテイキョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□40歳未満は人数の報告サイミマンニンズウホウコク																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施方法：生活習慣病予防健診・事業者健診ジッシホウホウセイカツシュウカンビョウヨボウケンシンジギョウシャケンシン																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施月：　　/　　、　　/　　（年　　回）ジッシツキネンカイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施結果確認方法：健診機関提供・個人提供ジッシケッカカクニンホウホウケンシンキカンテイキョウコジンテイキョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□申告日：　　　/　　　/　　　現在シンコクニチゲンザイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　　　　人中　　　人受診（受診率　　　　％）ニンナカニンジュシンジュシンリツ

																																																								（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



										②				健診結果を踏まえた健康教育や健康相談などの保健指導を実施していますかケンシンケッカフケンコウキョウイクケンコウソウダンホケンシドウジッシ																								5						3						1

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施方法：個人・グループ・任意ジッシホウホウコジンニンイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□申告日：　　　/　　　/　　　現在シンコクニチゲンザイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　　　　人中　　　人受診（受診率　　　　％）ニンナカニンジュシンジュシンリツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□基準有所見率：現在　　/　　％、前縁　　/　　％キジュンユウショケンリツゲンザイゼンエン																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



										③				家族（被扶養者）の特定健診の受診勧奨をしていますかカゾクヒフヨウシャトクテイケンシンジュシンカンショウ																								10						5						1

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□家族への伝達方法カゾクデンタツホウホウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□申告日：　　　/　　　/　　　シンコクニチ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								現在対象　　　　人中　　　人受診（受診率　　　　％）ゲンザイタイショウニンナカニンジュシンジュシンリツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



				健康管理・安全衛生活動の取組ケンコウカンリアンゼンエイセイカツドウトリクミ						④				治療中の従業員が適正に治療が継続できるよう配慮していますかチリョウチュウジュウギョウインテキセイチリョウケイゾクハイリョ																								5						3						1

																																																								□支援制度の実施要領等（写し）シエンセイドジッシヨウリョウトウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□記録票等利用実績のわかるもの　キロクヒョウトウリヨウジッセキ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



										⑤				疾病を有する従業員が、治療しながら仕事が続けられるよう、職場での支援体制が整っていますかシッペイユウジュウギョウインチリョウシゴトツヅショクバシエンタイセイトトノ																								5						3						1

																																																								□支援制度の実施要領等（写し）シエンセイドジッシヨウリョウトウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□記録票等利用実績のわかるもの　キロクヒョウトウリヨウジッセキ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



				メンタルヘルス対策タイサク						⑥				メンタルヘルス対策に関する計画を策定して実施、従業員と情報を共有していますかタイサクカンケイカクサクテイジッシジュウギョウインジョウホウキョウユウ																								5						3						1

																																																								□計画表・スケジュール表などの写しケイカクヒョウヒョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□進捗管理票・会議資料の写しシンチョクカンリヒョウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																																																																				□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



										⑦				ストレスチェックを実施し、自社の傾向を把握するとともに、結果に基づいて職場改善を行っていますかジッシジシャケイコウハアクケッカモトショクバカイゼンオコナ																								5						3						1

																																																								□計画表・スケジュール表などの写しケイカクヒョウヒョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□衛生委員会等の会議資料の写しエイセイイインカイトウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





										⑧				メンタルヘルスの相談ができる仕組みや、情報提供、研修会を行っていますかソウダンシクジョウホウテイキョウケンシュウカイオコナ																								5						3						1

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□相談窓口：ソウダンマドグチ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□記録表等利用実績のわかるものキロクヒョウトウリヨウジッセキ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□研修会等：ケンシュウカイトウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



										⑨				メンタルヘルス不調者に関する対応方針、休職した従業員に対する職場復帰を支援するルールを策定していますかフシャカンタイオウホウシンキュウショクジュウギョウインタイショクバフッキシエンサクテイ																								5						3						1

																																																								□支援ルールの実施要領等（写し）シエンジッシヨウリョウトウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□記録表等利用実績のわかるものキロクヒョウトウリヨウジッセキ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



				①～⑨小計ショウケイ																																		点テン																																																														裏面に続きます▶リメンツヅ







				取組
分野トリクミブンヤ						質問シツモン																												できている						概ねできているオオム						できていない						評価方法ヒョウカホウホウ																																												確認方法カクニンホウホウ

				過重労働防止カジュウロウドウボウシ						⑩				過重労働防止対策に関する計画を策定して実施、従業員と情報を共有していますかカジュウロウドウボウシタイサクカンケイカクサクテイジッシジュウギョウインジョウホウキョウユウ																								5						3						1

																																																								□実施計画・スケジュール等の写しジッシケイカクトウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□衛生委員会等の会議資料の写しエイセイイインカイトウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





										⑪				従業員の時間外・休日労働時間を把握していますか
また、管理者がその情報を把握していますかジュウギョウインジカンガイキュウジツロウドウジカンハアクカンリシャジョウホウハアク																								5						3						1

																																																								□時間外・休日労働の時間の把握・管理の方法ジカンガイキュウジツロウドウジカンハアクカンリホウホウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□長時間労働者がいる場合の管理者への通知ルールチョウジカンロウドウシャバアイカンリシャツウチ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□労働時間の状況から改善が必要ば場合の社内基準のわかるものロウドウジカンジョウキョウカイゼンヒツヨウバアイシャナイキジュン																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



										⑫				１か月あたりの時間外・休日労働が80時間を超える従業員に対し、医師による面接指導を受けやすいよう取組・工夫がなされていますかゲツジカンガイキュウジツロウドウジカンコジュウギョウインタイイシメンセツシドウウトリクミクフウ																								5						3						1

																																																								□従業員自らが時間外労働時間を把握する方法ジュウギョウインミズカジカンガイロウドウジカンハアクホウホウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□８０時間を超えた場合に、従業員に直接、医師への面接指導が案内されているかジカンコバアイジュウギョウインチョクセツイシメンセツシドウアンナイ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ







										⑬				年次有給休暇の取得促進を行っていますかネンジユウキュウキュウカシュトクソクシンオコナ																								5						3						1

																																																								□実施計画書の写しジッシケイカクショウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□衛生委員会等の実施日わかるもの（継続６か月以上）エイセイイインカイトウジッシビケイゾクゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□申告日：　　　/　　　/　　　シンコクニチ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								現在対象　　　　人中　　　人取得（受診率　　　　％）ゲンザイタイショウニンナカニンシュトクジュシンリツ

																																																								（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



				感染症予防対策カンセンショウヨボウタイサク						⑭				従業員の感染症予防対策に向けた取り組みを行っていますか																								5						3						1

																																																								□就業規則等、実施状況のわかるものの写し																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□衛生委員会等の会議資料の写し																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ











				健康経営に関する取組ケンコウケイエイカントリクミ						⑮				企業のトップが従業員の健康や安全の確保を重視する方針を明文化していますかキギョウジュウギョウインケンコウアンゼンカクホジュウシホウシンメイブンカ																								10						5						1

																																																								□宣言文等（写し）センゲンブントウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□解決すべき健康課題等カイケツケンコウカダイトウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシニチケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



										⑯				従業員の健康の保持・増進、安全衛生活動に関する計画を策定して実施、従業員と情報を共有していますかジュウギョウインケンコウホジゾウシンアンゼンエイセイカツドウカンケイカクサクテイジッシジュウギョウインジョウホウキョウユウ																								5						3						1

																																																								□計画書・スケジュール表などの写しケイカクショヒョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□進捗管理票・会議資料の写しシンチョクカンリヒョウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





										⑰				策定した実施計画等に基づいて、職場環境の改善を図っていますかサクテイジッシケイカクトウモトショクバカンキョウカイゼンハカ																								5						3						1

																																																								□計画書・スケジュール表などの写しケイカクショヒョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□進捗管理票・会議資料の写しシンチョクカンリヒョウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





										⑱				事業所の健康づくりの取り組みを継続して実施していますかジギョウショケンコウトクケイゾクジッシ																								5						3						1

																																																								□健康診断等の有所見率の改善ケンコウシンダントウユウショケンリツカイゼン																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写し、会議資料の写しなど）ジュウギョウインシュウチジッセキハイシンウツカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ



																																																								□進捗管理票・会議資料の写しシンチョクカンリヒョウカイギシリョウウツ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以上）ジッシジョウキョウジッシビケイゾクジッシゲツイジョウ																																												□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ





				⑩～⑱小計ショウケイ																																		点テン





				合計点数ゴウケイテンスウ																																		点テン																		／100点　達成基準80点テンタッセイキジュンテン



								登録番号トウロクバンゴウ

								事業所名称ジギョウショメイショウ

								事業所所在地ジギョウショショザイチ



																																																														上記のとおり　　　認定します　　・　　更新しますジョウキニンテイコウシン



																																																																平成　　　年　　　月　　　日ヘイセイネンツキニチ



																																																																　認定等専門部会　金の認定審査チーム　代表ニンテイトウセンモンブカイキンニンテイシンサダイヒョウ





































































































































































































































































































































































































































































































































































































STEP２認定確認（様式4-2） (30.4改正) 

				評価基準と確認方法　STEP２（様式4-2）ヒョウカキジュンカクニンホウホウヨウシキ



				１.申告日、実施月及び実施日は、初回の報告にあっては、下記②から③の期間内、更新報告の場合は④から⑤の期間内であることシンコクビジッシツキオヨジッシビショカイホウコクカキキカンナイコウシンホウコクバアイキカンナイ



						①初回登録日：平成　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチヘイセイネンツキニチ																																												②初回登録日前６か月：平成　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチマエゲツヘイセイネンツキニチ																																																								③初回登録日期限：平成　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチキゲンヘイセイネンツキニチ



						④更新登録日：平成　　　年　　　月　　　日コウシントウロクニチヘイセイネンツキニチ																																												⑤更新登録日期限：平成　　　年　　　月　　　日コウシントウロクニチキゲンヘイセイネンツキニチ



				2.「できている、概ねできている、できていない」の評価は各実施基準を満たしていることオオムヒョウカカクジッシキジュンミ



				3.合計点数８０点以上であること（設問④非該当事業所：合計点数72点以上）ゴウケイテンスウテンイジョウ



				取組
分野トリクミブンヤ						質問シツモン																												できている						概ねできているオオム						できていない						実施結果　／　添付資料ジッシケッカテンプシリョウ																																																																		確認カクニン

				健診・重症化予防ケンシンジュウショウカヨボウ						①				健診対象者（家族を除く）受診率																								5						3						0						□生活習慣病予防健診受診者数																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								　及び健診結果データ提供数（　　　　人）

																																																								□定期健康診断受診者数（　　　　人）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□健診対象者数（　　　　　人）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□健診受診率　（　　　　　％）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料シリョウ

																																																								・健診対象者数がわかるもの

																																																								・定期健康診断実施月、受診者数がわかるもの



																																																								（基準：５点100％以上、３点99～80％、0点79％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



										②				健診の有所見率（前年比較																								5						3						0						□○○年における有所見者数及び健診対象者数																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								　（　　　　　人）/（　　　　　人）

																																																								□上記前年における有所見者数及び健診対象者数																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　（　　　　　人）/（　　　　　人）

																																																								□有所見率：　○○年（　　　　　％）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　　　　　　上記前年（　　　　　％）

																																																								◎添付資料

																																																								・有所見者数がわかるもの（40歳以上と未満に分けたもの）

																																																								・健診受診者数がわかるもの

																																																								・実績説明シートなど（任意）



										③				特定保健指導・保健指導の実施率																								5						3						0						□特定保健指導実施者数（　　　　　人）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□特定保健指導以外の保健指導実施者数（　　　　　人）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□特定保健指導等保健指導対象者数　　（　　　　　人）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□保健指導等の実施率（　　　　　％）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・定期健診における保健指導等実施者数がわかるもの

																																																								・定期健診における保健指導等対象者数がわかるもの

																																																								※特定保健指導については保険者にて確認

																																																								・保健指導等に関する勧奨実績がわかるもの

																																																								・実績説明シートなど（任意）

																																																								（基準：５点８０％以上、３点79～50％、0点49％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



										④				家族（40歳以上の被扶養者）の特定健診受診率

※該当者がいない事業所は当該項目は取組対象外																								10						5						0						□特定健康診査の受診者数（　　　　人）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								※パートタイマー等、勤務先で定期健診を受診した者含む

																																																								□家族（40歳以上の被扶養者）数（　　　　人）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□特定健康診査受診率（　　　％）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・特定健康診査に関する周知・勧奨実績がわかる書類

																																																								・実績説明シートなど（任意）

																																																								（基準：１０点50％以上、５点49～30％、0点29％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



				健康管理・安全衛生活動の取組						⑤				治療中の従業員に対する支援体制																								10						5						0						□支援制度の実施要項等の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□支援制度等による実支援状況																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								（的確に実施されているか否か）

																																																								◎添付資料

																																																								・支援制度に関する書類

																																																								・支援制度の周知・啓発に関する書類

																																																								・相談窓口設置に関する周知書類

																																																								・休暇制度等に関する書類

																																																								・産業医等面談に関する書類ショルイ

																																																								（面談日・面談者が記載されたもの。面談内容の具体は不要）



				メンタルヘルス対策タイサク						⑥				メンタルヘルス対策に関する計画書の策定と情報共有																								5						3						0						□計画書・スケジュール表の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								◎添付資料

																																																								・メンタルヘルス対策に関する計画書

																																																								　あるいは計画書に基づいた対策スケジュール表

																																																								・従業員への周知実績がわかる書類



										⑦				ストレスチェックの取組状況																								5						3						0						□ストレスチェックの実施実績の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□上記における集団分析の実施の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□集団分析に基づいた改善検討実施の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・ストレスチェックの実施がわかる書類

																																																								※従業員数50名以下の事業者はストレスチェックに準ずる

																																																								　チェック等の実施がわかるもの

																																																								・ストレスチェック実施後の集団分析実施がわかる書類

																																																								・集団分析に基づいた検討及び措置状況がわかるもの



										⑧				メンタルヘルスケアの取組み																								5						3						0						□メンタルヘルス相談窓口の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□メンタルヘルス相談窓口設置に関する周知の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□メンタルヘルスに関する研修等の実施の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・メンタルヘルス相談窓口の設置がわかるもの

																																																								・メンタルヘルス相談窓口設置や利用方法に関する周知実績がわかるもの

																																																								・セルフケアやラインによるケアなどメンタルヘルス研修等の実施状況が

																																																								　わかる書類



										⑨				メンタルヘルス不調者への対応方針、休職後の職場復帰等の支援体制																								5						3						0						□メンタルヘルス不調者への対応方針等の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□メンタルヘルスによる休職者に対する職場復帰に向けた支援																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　等の策定の有無

																																																								◎添付資料

																																																								・メンタルヘルス不調者への対応方針に関する書類及び周知実績

																																																								　がわかるもの

																																																								・メンタルヘルス休職者に対する職場復帰支援策に関する書類及

																																																								　び周知実績がわかるもの



				①～⑨小計ショウケイ																																		点テン																																																																																				裏面に続きます▶リメンツヅ







				取組
分野トリクミブンヤ						質問シツモン																												できている						概ねできているオオム						できていない						実施結果　／　添付資料ジッシケッカテンプシリョウ																																																																		確認カクニン

				過重労働防止カジュウロウドウボウシ						⑩				過重労働防止対策に関する計画と情報共有																								5						3						0

																																																								□過重労働防止対策の実施計画書等の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□上記計画書の情報共有																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・過重労働防止対策計画書または実施スケジュール

																																																								・上記に関する従業員への周知実績がわかるもの





										⑪				時間外・休日労働時間に対する管理体制																								5						3						0

																																																								□時間外・休日労働の時間の適切な把握の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□長時間労働者発生時の管理者への適切な通知の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□長時間労働に対する改善等の状況																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・勤務時間を記録している書類

																																																								・把握労働時間と実労働時間の乖離に関する調査関係書類

																																																								・36協定の写し

																																																								・36協定基準超過等における管理者通知に関する書類

																																																								・長時間労働改善状況がわかる書類



										⑫				月の時間外・休日労働時間が８０時間を超える従業員に対する支援体制																								5						3						0

																																																								□従業員自らが時間外労働時間を把握する仕組みの有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□80時間を超えた場合に従業員への医師面接指導案内の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・従業員が時間外労働時間を把握する仕組みに関する書類

																																																								・面接指導等に関する手続きに関する書類

																																																								・面接指導等に対する周知等の書類

																																																								・80時間超者への面接指導等勧奨記録（事象発生から１か月以内に面談

																																																								申込みがあった場合は、面談日が明らかとなる書類）



										⑬				年次有給休暇の取得促進																								10						5						0

																																																								□全従業員の有給休暇取得総日数（　　　　日）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□全従業員への有給休暇付与総日数（　　　　日）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□有給休暇取得率（　　　　　％）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□有給休暇取得促進に関する計画書等の有無ソクシンカンケイカクショトウウム																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・有給休暇取得促進に関する取組や社内周知・取得啓発等の実績がわか

																																																								　る書類

																																																								（基準：１０点70％以上、５点69～50％、0点49％以下）キジュンテンイジョウテンテンイカ



				感染症予防対策カンセンショウヨボウタイサク						⑭				従業員の感染症予防対策																								5						3						0

																																																								□予防接種に要する時間を出勤扱いとする取扱い、規定等の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□感染者の出勤を停止することを義務つけた規定の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□予防接種の費用負担等感染症予防や拡大防止に向けた対策の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・予防接種に要する時間を出勤と認定する取扱い等の書類

																																																								・感染者の出勤を停止することを義務つけた規定等の書類

																																																								・予防接種の費用負担に関する書類

																																																								・消毒液設置やマスク配布に関する書類



				健康経営に関する取組ケンコウケイエイカントリクミ						⑮				経営者による健康経営・健康宣言の社内外への発信および経営者の健診受診状況																								5						3						0

																																																								□経営者による従業員の健康管理について組織的に取組む旨を																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　明文化したものの有無

																																																								□上記明文化したものの社内外への発信有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□経営者自身の健診受診状況																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・健康づくりに取り組む方針等がわかる書類

																																																								・方針等を社内外に発信している状況がわかる書類

																																																								・経営者自身が健診を受診していることがわかる書類

																																																								　（申請時から１年以内の受診状況）



										⑯				従業員の健康の保持・増進に関する計画策定及び策定した計画に基づく実施																								10						5						0

																																																								□従業員の健康保持・増進に関する計画書の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□上記に基づく実施スケジュール等の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□上記実施スケジュールに基づいた実施の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員の健康保持・増進に関する計画実施による改善の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・従業員の健康保持増進に関する計画書

																																																								・上記に基づく実施スケジュール

																																																								・実施スケジュールに基づく実施状況がわかる書類

																																																								・計画実施に伴う改善状況がわかる書類（改善がなく見直しを行った場合

																																																								　は、見直しに関する検討等がわかる書類）

																																																								・上記に関する事項を従業員に周知されていることがわかる書類



				⑩～⑯小計ショウケイ																																		点テン





				合計点数ゴウケイテンスウ																																		点テン																		／100点　達成基準80点（設問④非該当事業所：72点）テンタッセイキジュンテン



								登録番号トウロクバンゴウ

								事業所名称ジギョウショメイショウ

								事業所所在地ジギョウショショザイチ



																																																														上記のとおり　　　認定します　　・　　更新しますジョウキニンテイコウシン



																																																																平成　　　年　　　月　　　日ヘイセイネンツキニチ



																																																																　認定等専門部会　金の認定審査チームニンテイトウセンモンブカイキンニンテイシンサ



































































































































































































































































































































































































































































































































































































機密性2		




新旧







機密性2		


分割

統合

統合

廃止



新旧作成用

				評価基準と確認方法　STEP２（様式4-2）ヒョウカキジュンカクニンホウホウヨウシキ



				１.申告日、実施月及び実施日は、初回の報告にあっては、下記②から③の期間内、更新報告の場合は④から⑤の期間内であることシンコクビジッシツキオヨジッシビショカイホウコクカキキカンナイコウシンホウコクバアイキカンナイ



						①初回登録日：令和　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチレイワネンツキニチ																																												②初回登録日前６か月：令和　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチマエゲツレイワネンツキニチ																																																								③初回登録日期限：令和　　　年　　　月　　　日ショカイトウロクニチキゲンレイワネンツキニチ



						④更新登録日：令和　　　年　　　月　　　日コウシントウロクニチレイワネンツキニチ																																												⑤更新登録日期限：令和　　　年　　　月　　　日コウシントウロクニチキゲンレイワネンツキニチ



				2.「できている、概ねできている、できていない」の評価は各実施基準を満たしていることオオムヒョウカカクジッシキジュンミ



				3.合計点数８０点以上であること（設問④非該当事業所：合計点数72点以上）ゴウケイテンスウテンイジョウ



				取組
分野トリクミブンヤ						質問シツモン																												できている						概ねできているオオム						できていない						実施結果　／　添付資料ジッシケッカテンプシリョウ																																																																		確認カクニン

				健診・重症化予防ケンシンジュウショウカヨボウ						①				健診対象者（家族を除く）受診率																								5						3						0						□生活習慣病予防健診受診者数																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								　及び健診結果データ提供数（　　　　人）

																																																								□定期健康診断受診者数（　　　　人）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□健診対象者数（　　　　　人）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□健診受診率　（　　　　　％）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料シリョウ

																																																								・健診対象者数がわかるもの

																																																								・定期健康診断実施月、受診者数がわかるもの

																																																								・実績説明シートなど（任意）

																																																								（基準：５点100％以上、３点100％未満～80％以上、0点80％未満）キジュンテンイジョウテンミマンイジョウテンミマン

										②				健診の有所見率の改善カイゼン																								5						3						0						□○○年における有所見者数及び健診対象者数																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								　（　　　　　人）/（　　　　　人）

																																																								□上記前年における有所見者数及び健診対象者数																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　（　　　　　人）/（　　　　　人）

																																																								□上記前年を含む過去3年間の有所見者数及び健診対象者数の平均フクカコネンカンユウショケンシャスウオヨケンシンタイショウシャスウヘイキン																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　（　　　　　人）/（　　　　　人）

																																																								□有所見率：　　　　　  ○○年（　　　　　％）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　　　　　　　　　　  上記前年（　　　　　％）

																																																								　　上記前年を含む過去3年平均（　　　　　％）フクカコネンヘイキン

																																																								◎添付資料

																																																								・有所見者数がわかるもの（40歳以上と未満に分けたもの）

																																																								・健診受診者数がわかるもの

																																																								・実績説明シートなど（任意）

										③				特定保健指導・特定保健指導の実施率トクテイ																								5						3						0						□特定保健指導実施者数（　　　　　人）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□特定保健指導等保健指導対象者数　　（　　　　　人）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□特定保健指導等実施率　　（　　　　　％）ジッシリツ																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・定期健診における保健指導等実施者数がわかるもの

																																																								※特定保健指導については保険者にて確認

																																																								・実績説明シートなど（任意）

																																																								（基準：５点50％以上、３点50％未満～30％以上、0点30％未満）キジュンテンイジョウテンミマンイジョウテンミマン

										④				家族（40歳以上の被扶養者）の特定健診受診率

※該当者がいない事業所は当該項目は取組対象外																								10						5						0						□特定健康診査の受診者数（　　　　人）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								※パートタイマー等、勤務先で定期健診を受診した者含む

																																																								□家族（40歳以上の被扶養者）数（　　　　人）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□特定健康診査受診率（　　　％）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・特定健康診査に関する周知・勧奨実績がわかる書類

																																																								・実績説明シートなど（任意）

																																																								（基準：１０点50％以上、５点50％未満～30％以上、0点30％未満）キジュンテンイジョウテンミマンイジョウテンミマン

				健康管理・安全衛生活動の取組						⑤				治療中の従業員に対する支援体制																								10						5						0						□支援制度の実施要項等の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□支援制度等による実支援状況																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								（的確に実施されているか否か）

																																																								◎添付資料

																																																								・支援制度に関する書類

																																																								・支援制度の周知・啓発に関する書類

																																																								・相談窓口設置に関する周知書類

																																																								・休暇制度等に関する書類

																																																								・産業医等面談に関する書類ショルイ

																																																								（面談日・面談者が記載されたもの。面談内容の具体は不要）

				メンタルヘルス対策タイサク						⑥				メンタルヘルス対策に関する計画書の策定と情報共有																								5						3						0						□計画書・スケジュール表の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								◎添付資料

																																																								・メンタルヘルス対策に関する計画書

																																																								　あるいは計画書に基づいた対策スケジュール表

																																																								・従業員への周知実績がわかる書類

										⑦				ストレスチェックの取組状況																								5						3						0						□ストレスチェックの実施実績の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□上記における集団分析の実施の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□集団分析に基づいた改善検討実施の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・ストレスチェックの実施がわかる書類

																																																								※従業員数50名以下の事業者はストレスチェックに準ずる

																																																								　チェック等の実施がわかるもの

																																																								・ストレスチェック実施後の集団分析実施がわかる書類

																																																								・集団分析に基づいた検討及び措置状況がわかるもの

										⑧				メンタルヘルスケアの取組み																								5						3						0						□メンタルヘルス相談窓口の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□メンタルヘルス相談窓口設置に関する周知の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□メンタルヘルスに関する研修等の実施の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・メンタルヘルス相談窓口の設置がわかるもの

																																																								・メンタルヘルス相談窓口設置や利用方法に関する周知実績がわかるもの

																																																								・セルフケアやラインによるケアなどメンタルヘルス研修等の実施状況

																																																								　がわかる書類

										⑨				メンタルヘルス不調者への対応方針、休職後の職場復帰等の支援体制																								5						3						0						□メンタルヘルス不調者への対応方針等の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□メンタルヘルスによる休職者に対する職場復帰に向けた支援																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　等の策定の有無

																																																								◎添付資料

																																																								・メンタルヘルス不調者への対応方針に関する書類及び周知実績

																																																								　がわかるもの

																																																								・メンタルヘルス休職者に対する職場復帰支援策に関する書類及

																																																								　び周知実績がわかるもの

				①～⑨小計ショウケイ																																		点テン																																																																																				裏面に続きます▶リメンツヅ







				取組
分野トリクミブンヤ						質問シツモン																												できている						概ねできているオオム						できていない						実施結果　／　添付資料ジッシケッカテンプシリョウ																																																																		確認カクニン

				過重労働防止カジュウロウドウボウシ						⑩				過重労働防止対策に関する計画と情報共有																								5						3						0

																																																								□過重労働防止対策の実施計画書等の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□上記計画書の情報共有																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・過重労働防止対策計画書または実施スケジュール

																																																								・上記に関する従業員への周知実績がわかるもの



										⑪				時間外・休日労働時間に対する管理体制																								5						3						0

																																																								□時間外・休日労働の時間の適切な把握の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□長時間労働者発生時の管理者への適切な通知の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□長時間労働に対する改善等の状況																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・勤務時間を記録している書類

																																																								・把握労働時間と実労働時間の乖離に関する調査関係書類

																																																								・36協定の写し

																																																								・36協定基準超過等における管理者通知に関する書類

																																																								・長時間労働改善状況がわかる書類

										⑫				月の時間外・休日労働時間が８０時間を超える従業員に対する支援体制																								5						3						0

																																																								□従業員自らが時間外労働時間を把握する仕組みの有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□80時間を超えた場合に従業員への医師面接指導案内の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・従業員が時間外労働時間を把握する仕組みに関する書類

																																																								・面接指導等に関する手続きに関する書類

																																																								・面接指導等に対する周知等の書類

																																																								・80時間超者への面接指導等勧奨記録（事象発生から１か月以内に面談

																																																								申込みがあった場合は、面談日が明らかとなる書類）

										⑬				年次有給休暇の取得促進																								10						5						0

																																																								□全従業員の有給休暇取得総日数（　　　　日）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□全従業員への有給休暇付与総日数（　　　　日）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□有給休暇取得率（　　　　　％）																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□有給休暇取得促進に関する計画書等の有無ソクシンカンケイカクショトウウム																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・有給休暇取得促進に関する取組や社内周知・取得啓発等の実績がわか

																																																								　る書類

																																																								（基準：１０点70％以上、５点70％未満～50％以上、0点50％未満）キジュンテンイジョウテンミマンイジョウテンミマン

				感染症予防対策カンセンショウヨボウタイサク						⑭				従業員の感染症予防対策																								5						3						0

																																																								□予防接種に要する時間を出勤扱いとする取扱い、規定等の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□感染者の出勤を停止することを義務つけた規定の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査

																																																								□予防接種の費用負担等感染症予防や拡大防止に向けた対策の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・予防接種に要する時間を出勤と認定する取扱い等の書類

																																																								・感染者の出勤を停止することを義務つけた規定等の書類

																																																								・予防接種の費用負担に関する書類

																																																								・消毒液設置やマスク常備に関する書類ジョウビ

				健康経営に関する取組ケンコウケイエイカントリクミ						⑮				経営者による健康経営・健康宣言の社内外への発信および経営者の健診受診状況																								5						3						0

																																																								□経営者による従業員の健康管理について組織的に取組む旨を																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								　明文化したものの有無

																																																								□上記明文化したものの社内外への発信有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□経営者自身の健診受診状況																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・健康づくりに取り組む方針等がわかる書類

																																																								・方針等を社内外に発信している状況がわかる書類

																																																								・経営者自身が健診を受診していることがわかる書類

																																																								　（申請時から１年以内の受診状況）

										⑯				従業員の健康の保持・増進に関する計画策定及び策定した計画に基づく実施																								10						5						0

																																																								□従業員の健康保持・増進に関する計画書の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□上記に基づく実施スケジュール等の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□上記実施スケジュールに基づいた実施の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								□従業員の健康保持・増進に関する計画実施による改善の有無																																																																		□　確認　　未確認　　要調査カクニンミカクニンヨウチョウサ

																																																								◎添付資料

																																																								・従業員の健康保持増進に関する計画書

																																																								・上記に基づく実施スケジュール

																																																								・実施スケジュールに基づく実施状況がわかる書類

																																																								・計画実施に伴う改善状況がわかる書類（改善がなく見直しを行った場合）

																																																								　は、見直しに関する検討等がわかる書類）

																																																								・上記に関する事項を従業員に周知されていることがわかる書類

				⑩～⑯小計ショウケイ																																		点テン





				合計点数ゴウケイテンスウ																																		点テン																		／100点　達成基準80点（設問④非該当事業所：72点）テンタッセイキジュンテン



								登録番号トウロクバンゴウ

								事業所名称ジギョウショメイショウ

								事業所所在地ジギョウショショザイチ



																																																														上記のとおり　　　認定します　　・　　更新しますジョウキニンテイコウシン



																																																																令和　　　年　　　月　　　日レイワネンツキニチ



																																																																　認定等専門部会　金の認定審査チームニンテイトウセンモンブカイキンニンテイシンサ



































































































































































































































































































































































































































































































































































































機密性2		




image1.emf

　認定等専門部会　金の認定審査チーム


⑭


従業員の感染症予防対


策に向けた取り組みを


行っていますか


5 3


取組


分野


質問


できて


いる


概ねで


きてい


る


できて


いない


評価方法 確認方法





□実施計画・スケジュール等の写し □　確認　　未確認　　要調査


□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写


し、会議資料の写しなど）


□　確認　　未確認　　要調査


□衛生委員会等の会議資料の写し □　確認　　未確認　　要調査


⑩


過重労働防止対策に関


する計画を策定して実


施、従業員と情報を共


有していますか


5 3 1


□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以


上）


□　確認　　未確認　　要調査


⑫


１か月あたりの時間外・休


日労働が80時間を超える


従業員に対し、医師による


面接指導を受けやすいよう


取組・工夫がなされていま


すか


5 3 1


□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以


上）


□　確認　　未確認　　要調査


⑪


従業員の時間外・休日


労働時間を把握してい


ますか


また、管理者がその情


報を把握していますか


5 3 1


□時間外・休日労働の時間の把握・管理の方法 □　確認　　未確認　　要調査


□長時間労働者がいる場合の管理者への通知ルール


1


□就業規則等、実施状況のわかるものの写し □　確認　　未確認　　要調査


□従業員自らが時間外労働時間を把握する方法 □　確認　　未確認　　要調査


□８０時間を超えた場合に、従業員に直接、医師への


面接指導が案内されているか


□　確認　　未確認　　要調査


□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以


上）


□　確認　　未確認　　要調査


□　確認　　未確認　　要調査


□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写


し、会議資料の写しなど）


□　確認　　未確認　　要調査


□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上） □　確認　　未確認　　要調査


1


□宣言文等（写し） □　確認　　未確認　　要調査


□解決すべき健康課題等


□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以


上）


□　確認　　未確認　　要調査


⑰


策定した実施計画等に


基づいて、職場環境の


改善を図っていますか


5 3 1


□計画書・スケジュール表などの写し □　確認　　未確認　　要調査


□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写


し、会議資料の写しなど）


⑯


従業員の健康の保持・


増進、安全衛生活動に


関する計画を策定して


実施、従業員と情報を


共有していますか


5 3 1


□計画書・スケジュール表などの写し □　確認　　未確認　　要調査


□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写


し、会議資料の写しなど）


□　確認　　未確認　　要調査


□進捗管理票・会議資料の写し □　確認　　未確認　　要調査


□　確認　　未確認　　要調査


□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写


し、会議資料の写しなど）


□　確認　　未確認　　要調査


□進捗管理票・会議資料の写し □　確認　　未確認　　要調査


□　確認　　未確認　　要調査


□進捗管理票・会議資料の写し □　確認　　未確認　　要調査


□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以


上）


□　確認　　未確認　　要調査


□　確認　　未確認　　要調査


登録番号


事業所名称


事業所所在地


上記のとおり　　　認定します　　・　　更新します


平成　　　年　　　月　　　日


□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以


上）


□　確認　　未確認　　要調査


⑩～⑱小計 点


合計点数 点


／100点　達成基準80点


⑱


事業所の健康づくりの


取り組みを継続して実


施していますか


5 3 1


健


康


経


営


に


関


す


る


取


組


⑮


企業のトップが従業員


の健康や安全の確保を


重視する方針を明文化


していますか


10 5


□健康診断等の有所見率の改善


過


重


労


働


防


止


感


染


症


予


防


対


策


□衛生委員会等の会議資料の写し


□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以


上）


□　確認　　未確認　　要調査


□　確認　　未確認　　要調査


□　確認　　未確認　　要調査


□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写


し、会議資料の写しなど）


□　確認　　未確認　　要調査


□衛生委員会等の実施日わかるもの（継続６か月以上）


□　確認　　未確認　　要調査


□申告日：　　　/　　　/　　　 □　確認　　未確認　　要調査


⑬


年次有給休暇の取得促


進を行っていますか


5 3 1


□実施計画書の写し


現在対象　　　　人中　　　人取得（受診率　　　　％）


（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）


□　確認　　未確認　　要調査


□労働時間の状況から改善が必要ば場合の社内基準の


わかるもの




image2.emf

１.申告日、実施月及び実施日は、初回の報告にあっては、下記②から③の期間内、更新報告の場合は④から⑤の期間内であること


2.「できている、概ねできている、できていない」の評価は各実施基準を満たしていること


3.合計点数が８０点以上であること


評価基準と確認方法　STEP２（様式4-2）


①初回登録日：平成　　　年　　　月　　　日 ②初回登録日前６か月：平成　　　年　　　月　　　日 ①初回登録日期限：平成　　　年　　　月　　　日


④更新登録日：平成　　　年　　　月　　　日 ①更新登録日期限：平成　　　年　　　月　　　日


確認方法


健


診


・


重


症


化


予


防


①


対象者への受診の確認


を行っていますか


5 3 1





□40歳以上は健診結果データの提供


取組


分野


質問


できて


いる


概ねで


きてい


る


できて


いない


評価方法


□実施結果確認方法：健診機関提供・個人提供 □　確認　　未確認　　要調査


□申告日：　　　/　　　/　　　現在 □　確認　　未確認　　要調査


　　　　人中　　　人受診（受診率　　　　％）





□　確認　　未確認　　要調査


□40歳未満は人数の報告 □　確認　　未確認　　要調査


□実施方法：生活習慣病予防健診・事業者健診 □　確認　　未確認　　要調査


□実施月：　　/　　、　　/　　（年　　回） □　確認　　未確認　　要調査


（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）





②


健診結果を踏まえた健


康教育や健康相談など


の保健指導を実施して


いますか


5 3 1





□申告日：　　　/　　　/　　　現在 □　確認　　未確認　　要調査


　　　　人中　　　人受診（受診率　　　　％） □　確認　　未確認　　要調査


□基準有所見率：現在　　/　　％、前縁　　/　　％ □　確認　　未確認　　要調査


□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写


し、会議資料の写しなど）


□　確認　　未確認　　要調査


□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上） □　確認　　未確認　　要調査


□実施方法：個人・グループ・任意 □　確認　　未確認　　要調査


（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）





③


家族（被扶養者）の特


定健診の受診勧奨をし


ていますか


10 5 1





□申告日：　　　/　　　/　　　 □　確認　　未確認　　要調査


現在対象　　　　人中　　　人受診（受診率　　　　％）


□　確認　　未確認　　要調査


（基準：５点８０％以上、３点７９～５０％、１点４９％以下）





□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写


し、会議資料の写しなど）


□　確認　　未確認　　要調査


□家族への伝達方法 □　確認　　未確認　　要調査


□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上） □　確認　　未確認　　要調査





□支援制度の実施要領等（写し） □　確認　　未確認　　要調査


□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写


し、会議資料の写しなど）


□　確認　　未確認　　要調査


健


康


管


理


・


安


全


衛


生


活


動


の


取


組


④


治療中の従業員が適正


に治療が継続できるよ


う配慮していますか


5 3 1





□支援制度の実施要領等（写し） □　確認　　未確認　　要調査


□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写


し、会議資料の写しなど）


□　確認　　未確認　　要調査


□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上） □　確認　　未確認　　要調査


□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上） □　確認　　未確認　　要調査


□記録票等利用実績のわかるもの　 □　確認　　未確認　　要調査





□記録票等利用実績のわかるもの　 □　確認　　未確認　　要調査


メ


ン


タ


ル


ヘ


ル


ス


対


策


⑥


メンタルヘルス対策に


関する計画を策定して


実施、従業員と情報を


共有していますか


5 3 1





⑤


疾病を有する従業員


が、治療しながら仕事


が続けられるよう、職


場での支援体制が整っ


ていますか


5 3 1


□計画表・スケジュール表などの写し □　確認　　未確認　　要調査


□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写


し、会議資料の写しなど）


□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以


上）


□　確認　　未確認　　要調査


□　確認　　未確認　　要調査





□実施状況・実施日のわかるもの（継続実施６か月以


上）


□　確認　　未確認　　要調査


□計画表・スケジュール表などの写し □　確認　　未確認　　要調査


□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写


し、会議資料の写しなど）


□　確認　　未確認　　要調査


□進捗管理票・会議資料の写し □　確認　　未確認　　要調査


⑧


メンタルヘルスの相談


ができる仕組みや、情


報提供、研修会を行っ


ていますか


5 3 1





□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写


し、会議資料の写しなど）


⑦


ストレスチェックを実


施し、自社の傾向を把


握するとともに、結果


に基づいて職場改善を


行っていますか


5 3 1


□　確認　　未確認　　要調査


□衛生委員会等の会議資料の写し □　確認　　未確認　　要調査


⑨


メンタルヘルス不調者


に関する対応方針、休


職した従業員に対する


職場復帰を支援する


ルールを策定していま


すか


5 3 1





□支援ルールの実施要領等（写し）


□　確認　　未確認　　要調査


□相談窓口： □　確認　　未確認　　要調査


□記録表等利用実績のわかるもの □　確認　　未確認　　要調査


□研修会等： □　確認　　未確認　　要調査


□　確認　　未確認　　要調査


□従業員への周知実績がわかるもの（メール配信の写


し、会議資料の写しなど）


□　確認　　未確認　　要調査


□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上） □　確認　　未確認　　要調査


□記録表等利用実績のわかるもの □　確認　　未確認　　要調査


□実施日のわかるもの（継続実施６か月以上） □　確認　　未確認　　要調査


①～⑨小計 点


裏面に続きます▶




image3.emf

１.申告日、実施月及び実施日は、初回の報告にあっては、下記②から③の期間内、更新報告の場合は④から⑤の期間内であること


2.「できている、概ねできている、できていない」の評価は各実施基準を満たしていること


3.合計点数８０点以上であること（設問④非該当事業所：合計点数72点以上）





　がわかるもの


・メンタルヘルス休職者に対する職場復帰支援策に関する書類及


　び周知実績がわかるもの





①～⑨小計 点


裏面に続きます▶


□　確認　　未確認　　要調査


□メンタルヘルスによる休職者に対する職場復帰に向けた支援 □　確認　　未確認　　要調査


　等の策定の有無





◎添付資料


⑨


メンタルヘルス不調者へ


の対応方針、休職後の職


場復帰等の支援体制


5 3 0


□メンタルヘルス不調者への対応方針等の有無


・メンタルヘルス不調者への対応方針に関する書類及び周知実績


⑧


メンタルヘルスケアの取


組み


5 3 0


□メンタルヘルス相談窓口の有無


・メンタルヘルス相談窓口の設置がわかるもの





・メンタルヘルス相談窓口設置や利用方法に関する周知実績がわかるもの





・セルフケアやラインによるケアなどメンタルヘルス研修等の実施状況が


　わかる書類


□　確認　　未確認　　要調査


□メンタルヘルス相談窓口設置に関する周知の有無 □　確認　　未確認　　要調査


□メンタルヘルスに関する研修等の実施の有無 □　確認　　未確認　　要調査


◎添付資料





ストレスチェックの取組


状況


5 3 0


□ストレスチェックの実施実績の有無 □　確認　　未確認　　要調査


□上記における集団分析の実施の有無 □　確認　　未確認　　要調査


　チェック等の実施がわかるもの


・ストレスチェック実施後の集団分析実施がわかる書類





・集団分析に基づいた検討及び措置状況がわかるもの


□　確認　　未確認　　要調査


◎添付資料





・メンタルヘルス対策に関する計画書





　あるいは計画書に基づいた対策スケジュール表


（面談日・面談者が記載されたもの。面談内容の具体は不要）





メ


ン


タ


ル


ヘ


ル


ス


対


策


⑥


メンタルヘルス対策に関


する計画書の策定と情報


共有


5 3 0


□計画書・スケジュール表の有無


・従業員への周知実績がわかる書類


□集団分析に基づいた改善検討実施の有無 □　確認　　未確認　　要調査


◎添付資料


・ストレスチェックの実施がわかる書類





※従業員数50名以下の事業者はストレスチェックに準ずる





⑦


健


康


管


理


・


安


全


衛


生


活


動


の


取


組


⑤


治療中の従業員に対する


支援体制


10 5


・支援制度の周知・啓発に関する書類


・相談窓口設置に関する周知書類


・休暇制度等に関する書類





・産業医等面談に関する書類





0


□支援制度の実施要項等の有無 □　確認　　未確認　　要調査


□支援制度等による実支援状況 □　確認　　未確認　　要調査


（的確に実施されているか否か）





◎添付資料





・支援制度に関する書類


□　確認　　未確認　　要調査


※パートタイマー等、勤務先で定期健診を受診した者含む





□家族（40歳以上の被扶養者）数（　　　　人） □　確認　　未確認　　要調査


□特定健康診査受診率（　　　％） □　確認　　未確認　　要調査


④


家族（40歳以上の被扶


養者）の特定健診受診率





※該当者がいない事業所


は当該項目は取組対象外


10 5 0


□特定健康診査の受診者数（　　　　人）


◎添付資料





・特定健康診査に関する周知・勧奨実績がわかる書類





・実績説明シートなど（任意）


（基準：１０点50％以上、５点49～30％、0点29％以下）


・実績説明シートなど（任意）





・保健指導等に関する勧奨実績がわかるもの


・実績説明シートなど（任意）





（基準：５点８０％以上、３点79～50％、0点49％以下）





◎添付資料





・定期健診における保健指導等実施者数がわかるもの


・定期健診における保健指導等対象者数がわかるもの


※特定保健指導については保険者にて確認





③


特定保健指導・保健指導


の実施率


5 3 0


□特定保健指導実施者数（　　　　　人）


　　　　　　上記前年（　　　　　％）





◎添付資料





・有所見者数がわかるもの（40歳以上と未満に分けたもの）


・健診受診者数がわかるもの


②


健診の有所見率（前年比


較


5 3 0


□　確認　　未確認　　要調査


□特定保健指導以外の保健指導実施者数（　　　　　人） □　確認　　未確認　　要調査


□特定保健指導等保健指導対象者数　　（　　　　　人） □　確認　　未確認　　要調査


□保健指導等の実施率（　　　　　％） □　確認　　未確認　　要調査


　（　　　　　人）/（　　　　　人）


□上記前年における有所見者数及び健診対象者数 □　確認　　未確認　　要調査


　（　　　　　人）/（　　　　　人）





□有所見率：　○○年（　　　　　％） □　確認　　未確認　　要調査


（基準：５点100％以上、３点99～80％、0点79％以下）





□○○年における有所見者数及び健診対象者数 □　確認　　未確認　　要調査





・健診対象者数がわかるもの





・定期健康診断実施月、受診者数がわかるもの


・実績説明シートなど（任意）





□定期健康診断受診者数（　　　　人） □　確認　　未確認　　要調査


□健診対象者数（　　　　　人） □　確認　　未確認　　要調査


□健診受診率　（　　　　　％） □　確認　　未確認　　要調査


評価基準と確認方法　STEP２（様式4-2）





①初回登録日：平成　　　年　　　月　　　日 ②初回登録日前６か月：平成　　　年　　　月　　　日 ③初回登録日期限：平成　　　年　　　月　　　日


④更新登録日：平成　　　年　　　月　　　日 ⑤更新登録日期限：平成　　　年　　　月　　　日


確認


健


診


・


重


症


化


予


防


①


健診対象者（家族を除


く）受診率


5 3 0


□生活習慣病予防健診受診者数


□　確認　　未確認　　要調査


　及び健診結果データ提供数（　　　　人）


取組


分野


質問


できて


いる


概ねで


きてい


る


できて


いない


実施結果　／　添付資料


◎添付資料
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事業所名称


事業所所在地


上記のとおり　　　認定します　　・　　更新します


平成　　　年　　　月　　　日


　認定等専門部会　金の認定審査チーム


⑩～⑯小計 点


合計点数 点


／100点　達成基準80点（設問④非該当事業所：72点）


登録番号





⑯


従業員の健康の保持・増


進に関する計画策定及び


策定した計画に基づく実


施


10 5 0


□従業員の健康保持・増進に関する計画書の有無 □　確認　　未確認　　要調査


□上記に基づく実施スケジュール等の有無


・従業員の健康保持増進に関する計画書


・上記に基づく実施スケジュール


・実施スケジュールに基づく実施状況がわかる書類


・計画実施に伴う改善状況がわかる書類（改善がなく見直しを行った場合


　は、見直しに関する検討等がわかる書類）


・上記に関する事項を従業員に周知されていることがわかる書類


□　確認　　未確認　　要調査


□上記実施スケジュールに基づいた実施の有無 □　確認　　未確認　　要調査


□従業員の健康保持・増進に関する計画実施による改善の有無 □　確認　　未確認　　要調査


◎添付資料





□　確認　　未確認　　要調査


◎添付資料


・健康づくりに取り組む方針等がわかる書類


・方針等を社内外に発信している状況がわかる書類


・経営者自身が健診を受診していることがわかる書類


□経営者による従業員の健康管理について組織的に取組む旨を □　確認　　未確認　　要調査


　明文化したものの有無





□上記明文化したものの社内外への発信有無 □　確認　　未確認　　要調査


・感染者の出勤を停止することを義務つけた規定等の書類


・予防接種の費用負担に関する書類


・消毒液設置やマスク配布に関する書類





健


康


経


営


に


関


す


る


取


組


⑮


経営者による健康経営・


健康宣言の社内外への発


信および経営者の健診受


診状況


5 3 0


0


□予防接種に要する時間を出勤扱いとする取扱い、規定等の有無


感


染


症


予


防


対


策


⑭


従業員の感染症予防対策


5 3


□経営者自身の健診受診状況


　（申請時から１年以内の受診状況）


□　確認　　未確認　　要調査


□感染者の出勤を停止することを義務つけた規定の有無 □　確認　　未確認　　要調査


□予防接種の費用負担等感染症予防や拡大防止に向けた対策の有無 □　確認　　未確認　　要調査


◎添付資料





・予防接種に要する時間を出勤と認定する取扱い等の書類


◎添付資料





・有給休暇取得促進に関する取組や社内周知・取得啓発等の実績がわか


　る書類


（基準：１０点70％以上、５点69～50％、0点49％以下）


⑬


年次有給休暇の取得促進


10 5 0


□全従業員の有給休暇取得総日数（　　　　日）


□　確認　　未確認　　要調査


◎添付資料





・従業員が時間外労働時間を把握する仕組みに関する書類





・面接指導等に関する手続きに関する書類


□　確認　　未確認　　要調査


□全従業員への有給休暇付与総日数（　　　　日） □　確認　　未確認　　要調査


□有給休暇取得率（　　　　　％） □　確認　　未確認　　要調査


□有給休暇取得促進に関する計画書等の有無 □　確認　　未確認　　要調査


・面接指導等に対する周知等の書類


・80時間超者への面接指導等勧奨記録（事象発生から１か月以内に面談


申込みがあった場合は、面談日が明らかとなる書類）





⑫


月の時間外・休日労働時間


が８０時間を超える従業員


に対する支援体制


5 3 0


□従業員自らが時間外労働時間を把握する仕組みの有無 □　確認　　未確認　　要調査


□80時間を超えた場合に従業員への医師面接指導案内の有無


時間外・休日労働時間に


対する管理体制


5 3 0


□時間外・休日労働の時間の適切な把握の有無


・勤務時間を記録している書類


・把握労働時間と実労働時間の乖離に関する調査関係書類


・36協定の写し


・36協定基準超過等における管理者通知に関する書類


・長時間労働改善状況がわかる書類


過


重


労


働


防


止


⑩


過重労働防止対策に関す


る計画と情報共有


5 3 0





□過重労働防止対策の実施計画書等の有無 □　確認　　未確認　　要調査


□上記計画書の情報共有 □　確認　　未確認　　要調査


◎添付資料


・過重労働防止対策計画書または実施スケジュール





・上記に関する従業員への周知実績がわかるもの





□　確認　　未確認　　要調査


□長時間労働者発生時の管理者への適切な通知の有無 □　確認　　未確認　　要調査


□長時間労働に対する改善等の状況 □　確認　　未確認　　要調査


◎添付資料


⑪


取組


分野


質問


できて


いる


概ねで


きてい


る


できて


いない


実施結果　／　添付資料 確認
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