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 ＜公募研究課題＞ 

【一般公募型】 

 ［１］健康づくり分野 

生活習慣病対策においては、食生活、運動習慣などの生活習慣を改善することによる生

活習慣病の予防が重要である。以下に新規課題及び採択に当たっての留意点を列挙する。 

  

  研究の規模：１課題当たり 

   ①、② 10,000千円～15,000千円程度（１年当たりの研究費） 

   

  研究期間：１～３年（疫学的研究については、最長５年程度） 

   ※喫緊の行政課題に関する研究については可能な限り短期間であることが望ましい。 

 

  新規採択予定課題数：２課題程度 

   ※以下に示す公募研究課題については、事前評価の結果により採択を行わない、又は複数

   の課題を選択することがある。 

 

  ① 口腔保健とＱＯＬの向上に関する総合的研究         （２２１１０１０１） 

    口腔の健康（歯周病や歯の喪失のリスクなど）と全身の健康（循環器疾患など）の因果

   関係についての研究であること。また、口腔の健康の保持・増進の推進が、全身的な疾患

   等の予防や改善を通して、国民の健康状態や生活の質（ＱＯＬ）の向上に付与するかにつ

   いての研究であること。なお、これまでの口腔の健康と全身の健康に関わる研究結果など

   についてのレビューも含まれることが望ましい。  

 

  ② 生活習慣病予防対策のための効果的な情報提供のあり方に関する研究 

                                 （２２１１０２０１） 

    医療情報の格差が個人の健康状態に及ぼす影響を分析し、より適切な情報提供のあり方

   を開発する研究であること。 

 

 

 ［２］健診・保健指導分野 

   平成22年度の新規課題の採択においては、特定健診・保健指導の実施状況等を踏まえた検

証を行うことにより、健診・保健指導における課題の整理を行い、新たな保健指導のプログ

ラムや評価方法等の開発を目的とした研究を推進する。以下に新規課題及び採択に当たって

の留意点を列挙する。 

 

  研究の規模：１課題当たり 

   ①、②  10,000千円 ～ 15,000千円程度（１年当たりの研究費） 

      ③、④  25,000千円 ～ 35,000千円程度（１年当たりの研究費） 

 

  研究期間：１～３年（疫学的研究については、最長５年） 

   ※喫緊の行政課題に関する研究については可能な限り短期間であることが望ましい。 

 

  新規採択予定課題数：４課題程度 

   ※以下に示す公募研究課題については、事前評価の結果により採択を行わない、又は複数

   の課題を選択することがある。 
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  ① 特定健診・保健指導開始後の実態を踏まえた新たな課題の整理と、保健指導困難事例や

若年肥満者も含めた新たな保健指導プログラムの提案に関する研究（２２１１０３０１） 

    保健指導の困難事例や若年肥満者等、特定健診・保健指導開始後に、新たに更なるアプ

   ローチが必要となった課題を検討し、より効果的な保健指導のプログラムを開発する研究

   であること。 

 

  ② 保健指導におけるアウトソーシング先の質の向上を図るための第三者評価のあり方に関

する研究                          （２２１１０４０１） 

保健指導におけるアウトソーシングの導入にあたり、保健指導の質を担保するために医

療機関が用いている第三者評価である日本医療評価機構などを参考にし、保健指導分野に

おける施設全体の人員やサービス内容等の評価方法の開発・検証を行う研究であること。 

  

   ③ 生活習慣病予防活動・疾病管理による医療費適正化効果に関する研究 

                                                                 （２２１１０５０１） 

      保健指導の実施に要した費用とメタボリックシンドロームの該当者や予備群の減少及び

医療費等に及ぼす効果について、地域・職域それぞれにおける検証を行い、より効果的・

効率的な保健指導プログラムを開発するとともに、保健指導のアウトカム指標を設定し、

保健事業の評価・検証を行う手法等の開発を目的とする研究であること。 

 

  ④ 全国の大規模地域コホートにおけるメタボリックシンドロームと脳梗塞、虚血性心疾患

に関する横断研究                      （２２１１０６０１） 

    全国の大規模コホートのデータを統合して横断的研究等を行うことで得られるエビデン

スを活用し、メタボリックシンドロームの概念に基づいた健診・保健指導を行う際の科学

的根拠の創出を目的とした研究であること。  

 

 

 ［３］循環器疾患分野                                 

平成22年度新規採択に当たっては、多施設共同で行う研究や、急性期医療体制の評価に関

する研究を行うものであることが望ましい。以下に新規課題及び採択に当たっての留意点を

列挙する。 

 

  研究の規模：１課題当たり 

   ①、②  15,000千円 ～ 20,000千円程度（１年当たりの研究費） 

   ③～⑤   20,000千円 ～ 30,000千円程度（１年当たりの研究費） 

⑥    25,000千円 ～ 35,000千円程度（１年当たりの研究費） 

 

  研究期間：１～３年（疫学的研究については、最長５年） 

   ※喫緊の行政課題に関する研究については可能な限り短期間であることが望まれる。 

 

  新規採択予定課題数：６課題程度 

   ※以下に示す公募研究課題については、事前評価の結果により採択を行わない、又は複数

   の課題を選択することがある。 

 

  ① 動脈硬化の多角的評価による脳卒中個別化治療開発に関する研究（２２１１０７０１） 

動脈硬化は粥状硬化と細動脈硬化に大別され、粥状硬化の診断や治療効果に関するエビ


