
夕（外食・弁当・野菜なし〕朝〔外食・弁当・野菜なし〕 昼（外食・弁当・野菜なし〕

《 野菜だけ小鉢チェック票 》

（ ）月 （ ）日 （ ）曜日

【記入例】

（ ③ ７ )分目

献立名 ① 野菜いため

生野菜 調理野菜

№（ ）氏名〔 〕
→ ①献立名を記入。（和え物、野菜炒め、煮物、みそ汁、など）

→ ②野菜の名前だけを、生野菜、調理野菜と別に分け記入。
その中で一番多い野菜を、 で囲んでください。

③何分目食べたかを記入。

キャベツ
にんじん
ピーマン

☆「イモ類」「海藻類」「豆腐」「あげ」「厚あげ」「納豆」「高野豆腐」などは記入しません。

☆〔外食、弁当、野菜なし〕の食事であれば、 をつけてください。

2005.１２

（ )分目

生野菜 調理野菜

（ )分目

献立名

生野菜 調理野菜

（ )分目

献立名

生野菜 調理野菜

（ )分目

献立名

生野菜 調理野菜

献立名

（ )分目

生野菜 調理野菜

（ )分目

献立名

生野菜 調理野菜

（ )分目

献立名

生野菜 調理野菜

（ )分目

献立名

生野菜 調理野菜

献立名

（ )分目

生野菜 調理野菜

（ )分目

献立名

生野菜 調理野菜

（ )分目

献立名

生野菜 調理野菜

（ )分目

献立名

生野菜 調理野菜

献立名
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 新潟県阿賀野市笹神地区（旧笹神村）＜40 歳代男性の全戸訪問から地域全体の生活習慣病対策の推進＞  

＜プログラム実施の背景＞ 

 旧笹神村（平成16年4月に近隣4町村が合併）は1982年新潟県内の脳卒中

死亡ワースト２と報道され、64 歳以下の働き盛り層の脳卒中発症が後を絶たな

い状況だった。基本健診受診率も人口9,700 人で受診者が 500 人余りと少なか

った。保健師の訪問指導の対象者は、寝たきりの高齢者や乳児、障害者が中

心で、働き盛り層との接点はなく、脳卒中を発症して初めて出会うという状況 

だった。1989年頃から、毎年40歳代男性が脳卒中で倒れるということがあった

が、生活環境や労働環境など、全く把握できない状況だった。この世代に健康

への関心を持ってもらうこと、健診受診に結びつけることを目的に、1992 年か

ら 40 歳代男性の全戸訪問を実施している。 

＜家庭訪問から事業展開＞ 

若い世代が健診を受診しやすいように地域・職域の隔たりのない健診態勢

（職場健診対象者も健診を受けられる）を整え、健診結果を返す際は、75 歳以

下の健診受診者全員に基本健診結果指導会を開催し、訪問した地区ごとに夜

間健康座談会を開き、家庭訪問の結果報告や、働き盛り層の生活実態を報告

し、皆で健診問題を考えている。また、健康課題に結びついた研修会を開催し、

健康推進員を育成している。健康推進員は各地域に設置され、毎年世帯調査

を実施し健診対象者の把握と健診申し込みのとりまとめ、健康相談・夜間健康

座談会の声かけ、集落の様子や住民の健康状況を保健師へ情報提供する等、

地区担当保健師と密に連携している。 

 

四
〇
歳
代
男
性
家
庭
訪
問
事
業 

基本健康診査

（年１回） 

健康推進員によ

る世帯調査で申

し込む 

夜間健康座談会 

◆ 40歳代訪問の結果報

告 

◆ 働き盛りの実態報告 

冬季間の健康相談 

◆ 集落単位での健康相談 

◆ 管理栄養士・保健師・健康推

進員等と協働 

◆ 内容 

・ 集落別の健診結果 

・ 調理実習 

・ 食生活について

訪問指導 

◆ コレステロール値が 250 以上 

◆ 糖尿病予備群 （新規・70 歳以上） 

◆異常なし訪問 

◆75 歳以上の訪問 

◆ 基本健診結果指導会欠席者訪問 

基本健診結果指導会 

◆ 75 歳以下・「異常なし」の判定の者以外は全員、医療機関受診の有無に関係なく対象 

◆ 1 回半日で年間20 回開催 

① 集団指導（保健師15～20 分） 

下記の項目について、状況に応じて話す 

・ 全体的な健診結果の説明（地区別の健診結果等）、糖尿病予防、高脂血症など、その時

の健診結果から見えること 

・ 検査値の見方を結果とあわせながら説明 

・ 40 歳代男性の家庭訪問から見える健康状況 

・ 医療費の動向 

② 集団指導（医師15 分）・・・毎回ではない 

・ 地域の医師：普段の診療と今回の検査結果からみえること 

・ 病院の医師：生活習慣病を中心とした内容 

③ 個別指導（保健師） 

・ 健診結果について経年の結果を基に 1 人ずつに説明 

・ 特に前年と比較し、生活上で変化したことなど健診結果を自分なりにわかっているのか

確認。職場の労働条件、食生活の変化、介護や子育てのことなど生活全般について聞く

④ 集団＋個別指導（管理栄養士） 

・ 健診結果で食生活指導が必要な人を対象に、健康課題ごとにグループに分かれ、集団

指導と個別指導を併用して実施 

⑤ 食生活改善推進委員 

・   地元で採れた野菜を食べようというテーマで、毎回試食づくりとレシピを紹介 

健
診
を
受
け
た
人
全
員
へ
ア
プ
ロ
ー
チ 

健
診
お
誘
い
訪
問 

◆ 継続支援が必要な場合 

  地区担当保健師に報告 

  訪問指導、受診確認等 

◆ 要受診者：受診後診療結果記録

の提出、確認 
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＜脳卒中発症の年次推移＞ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

＜1 人当たり医療費の比較（高齢者）＞ 

 笹神村 県平均 全国 

平成元年度 ４３８，７５９ ４８１，５１４ ５９０，４４７ 

平成２年度 ４２５，８８６ ５０２，２０６ ６０６，０００ 

平成３年度 ４６２，１０２ ５２８，２９３ ６３１，７９６ 

平成４年度 ４５８，３４９ ５６１，２７０ ６６０，３０９ 

平成５年度 ５４７，８９６ ６１５，５１１ ６８３，３８９ 

平成６年度 ５１６，８２６ ６１４，０１２ ７１８，１５５ 

平成７年度 ５３１，２３５ ６３７，９０３ ７５２，３６４ 

平成８年度 ５７３，５７６ ６６２，０１９ ７８０，５４１ 

平成９年度 ５８１，８８０ ６７０，８１６ ７８８，５６６ 

平成１０年度 ５１２，８８４ ６８３，０２１ ７９８，９７４ 

平成１１年度 ５８９，９６３ ７０６，１３９ ８３１，３３９ 

平成１２年度 ５０２，３２５ ６３７，５７４ ７６２，３５８ 

平成１３年度 ５３１，２２５ ６３４，４２８ ７６１，６９４ 

平成１４年度 ４９３，８９６ ６２４，０９４ ７３９，６３６ 

平成１５年度 ５１０，６３７ ６９９，１４９ ７５６，６３５ 

平成元年を１００と

したときの伸び率
１．１６ １．４５ １．２８ 
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Ｈ７ Ｈ８ Ｈ９ Ｈ１０ Ｈ１１ Ｈ１２ Ｈ１３ H１４ H１５ H１６

総数

65歳未満

笹神村は新潟県下９８保険者中９４番目 

平成１５年度は県平均より約１９万円低い 
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