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令和元年度千葉市健康づくり推進協議会 

第１回地域・職域連携推進部会議事録 

 

１ 日 時：令和元年１０月８日（火）午後１時～午後２時３６分 

２ 場 所：千葉市総合保健医療センター２階「健康学習室」 

３ 出席者：（委員） 

      中村（貢）部会長、河野副部会長、秋葉臨時委員、石川臨時委員、 

      笠原臨時委員、川口臨時委員、白井臨時委員、杉﨑委員、 

      髙橋臨時委員、長尾臨時委員、中村（龍）委員、水野臨時委員、 

村山委員、森委員  

 

（事務局） 

今泉健康部長、鈴木健康企画課長、阿部健康支援課長、 

舩越健康保険課長、稲生こころの健康センター所長、 

永野緑保健福祉センター健康課長、 

前嶋保健福祉総務課保健師活動推進担当課長、 

平野健康企画課受動喫煙対策室長、 

舘岡健康企画課健康危機管理担当課長、 

大場健康支援課検診推進担当課長、高橋健康支援課長補佐 

 

４ 議 題 

（１）部会長及び副部会長の選任について 

（２）地域保健と職域保健の連携支援機関の活動内容と取り組みについて 

（３）就労世代の食育について 

（４）その他 

 ・職場における受動喫煙防止のためのガイドライン 

 ・麻しん・風しん対策 

 ・仕事と不妊治療の両立支援  

５ 議事の概要  

（１）部会長及び副部会長の選任について 

 委員の互選により、中村（貢）委員（千葉市医師会）が部会長に、河野委員 

（千葉商工会議所）が副部会長に選任された。 

（２）地域保健と職域保健の連携支援機関の活動内容と取り組みについて 

地域保健と職域保健の連携支援機関の活動内容と取り組みについて各所属  
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から報告があった。 

（３）就労世代の食育について 

   事務局より、就労世代の食育に関する取り組みについて説明を行い、委 

員と各所属での食育への取り組み状況について報告と意見交換をした。 

  （４）その他 

   事務局より、職場における受動喫煙防止のためのガイドライン、麻し 

ん・風しん対策、仕事と不妊治療の両立支援について情報提供を行った。 

 

６ 会議経過 

 

午後１時００分 開会 

 

（高橋健康支援課長補佐）大変お待たせいたしました。定刻となりましたので、ただ

今から、令和元年度千葉市健康づくり推進協議会 第１回地域・職域連携推進部会を

開催させていただきます。本日は、お忙しいなかお集まりいただきまして、ありがと

うございます。 

私は、本日司会を務めさせていただきます、健康支援課課長補佐の高橋と申します。

どうぞよろしくお願いいたします。 

本日の部会につきましては、千葉市健康づくり推進協議会設置条例第７条第７項の

規定によりまして、委員及び臨時委員の半数以上の出席が必要でございます。本日は、

委員及び臨時委員総数１８名のうち１４名の委員及び臨時委員にご出席いただいて

おりますので、部会は成立しております。 

なお、千葉市情報公開条例の規定によりまして、千葉市の審議会等の会議は原則公

開となっておりますので、本部会につきましても、公開での開催とさせていただきま

す。また議事録につきましても、部会長の承認による確定後、インターネット等で公

開いたしますので、あらかじめお知らせいたします。 

 それでは、部会に入る前に、お手元の資料の確認をさせていただきます。まず、本

日の推進部会の「次第」、「席次表」、「委員名簿」、「事務局名簿」でございます。次に、

本日の議題の中の資料１といたしまして、「地域保健と職域保健の連携支援機関の活

動内容と取り組みについて」、続きまして、「就労世代における食育」についての資料

２としまして、「第３次千葉市食育推進計画 概要版」の冊子、及び「大人の食育」で

ございます。また、その他の資料といたしまして、ピンク色の「２０１９年度 千葉

市がん検診等のご案内」、次に「ちばしウオーキングポイント２０１９」、続きまして

「職場における受動喫煙防止のためのガイドライン」、次に「防ごう！大人の風しん」

のリーフレット、風しん関係でもう１枚「止めるぞ 風しん」、次に「仕事と不妊治療

の両立支援のために」、さらに参考資料といたしまして「受動喫煙対策 施設管理者
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向け準備ブック」、次に、ピンク色の「子どもを守る禁煙外来治療費助成事業」のリー

フレット、「２０１９年度チャレンジ運動講習会 受講グループ募集」、「千葉市健康

づくり推進事業所」、「働く人のための健康づくりサポートガイド」、また「千葉市情報

公開条例及び施行規則の抜粋」、「千葉市健康づくり推進協議会設置条例」と、２枚目

に「千葉市健康づくり推進協議会の検討体制」、併せて全国健康保険協会 千葉支部

様から「健康度 見える化ＢＯＯＫ」、最後にブルーの冊子ですが「健康な職場づくり

宣言 取組事例集」以上の資料を配布させていただいておりますが、お手元の資料に

過不足等はございませんでしょうか。 

よろしければ、部会の開催にあたりまして、健康部長の今泉よりご挨拶を申し上げ

ます。 

 

（今泉健康部長）皆さま、こんにちは。健康部長の今泉でございます。会議の開催に

あたりまして、一言ご挨拶を差し上げたいと思います。委員の皆さま方には、大変お

忙しい中ご出席をいただきまして、ありがとうございます。また、日頃より、委員の

皆さまには、本市の保健福祉行政、また、市政全般に渡りまして、多大なお力添えを

賜っておりますことを、この場をお借りいたしましてお礼を申し上げたいと思います。 

本市では、この部会の親会議であります「千葉市健康づくり推進協議会」を設けて

おりまして、その中に３つ部会がございますが、そのうちの１つ、この「地域・職域

連携推進部会」につきましては、地域保健それから職域保健を担っている関係機関が、

お互いの保健サービス、それから様々な取り組みに関する情報を共有しまして、相互

に有効活用できるよう、そして生活習慣病の予防や、健康寿命の延伸に繋がるように

なればということで、情報共有や意見交換の場として設けているものでございます。 

本日は、地域保健と職域保健、それぞれの支援機関による活動内容、こちらの報告

と、それから就労世代における食育などを中心に説明させていただければと思います。  

その他にも、千葉市、協会けんぽさんで取り組んでいる様々な事例についても説明

させていただければと思います。 

どうか委員の皆さま方には、忌憚のないご意見をいただきますようお願い申し上げ

まして、挨拶とさせていただきます。 

本日は、どうぞよろしくお願いいたします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）どうも、ありがとうございました。さて、本日は、任期満

了に伴う委員の改選後、初めての部会でございますので、ここで席次表及び配布させ

ていただいております委員名簿に従いまして、委員及び臨時委員の皆さまのご紹介を

させていただきます。 

はじめに、千葉県厚生農業協同組合連合会 事務職 秋葉臨時委員でございます。 

（秋葉臨時委員）よろしくお願いいたします。 
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（高橋健康支援課長補佐）次に、千葉労働基準協会 専務理事 石川臨時委員でござ

います。 

（石川臨時委員）石川です。よろしくお願いいたします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、健康保険組合連合会千葉連合会 千葉県自動車販売

整備健康保険組合 笠原臨時委員でございます。 

（笠原臨時委員）笠原でございます。よろしくお願いします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、全国健康保険協会千葉支部 主任 川口臨時委員で

ございます。 

（川口臨時委員）川口と申します。この１０月から異動して千葉支部に参りました。

どうぞよろしくお願いいたします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、千葉商工会議所 常務理事 河野委員でございます。 

（河野委員）河野でございます。よろしくお願いいたします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、千葉市土気商工会 理事 白井臨時委員でございま

す。 

（白井臨時委員）白井と申します。よろしくお願いいたします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、千葉県栄養士会千葉地域事業部 企画運営委員長 

杉﨑委員でございます。 

（杉﨑委員）杉﨑でございます。よろしくお願いいたします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、千葉労働基準監督署 安全衛生課長 髙橋臨時委員

でございます。 

（髙橋臨時委員）髙橋です。よろしくお願いいたします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、千葉市医師会 監事 中村委員でございます。 

（中村委員）千葉市医師会の中村でございます。よろしくお願いします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、千葉市薬剤師会 副会長 中村委員でございます。 

（中村委員）中村です。よろしくお願いします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、千葉産業保健総合支援センター 所長 能川臨時委
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員の代理出席でございます、同センター 産業保健専門職 長尾臨時委員でございま

す。 

（長尾臨時委員）千葉産業保健総合支援センター能川所長に代わりまして参りました。

長尾でございます。よろしくお願いいたします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、千葉市地区労働者福祉協議会 会長 水野臨時委員

でございます。 

（水野臨時委員）水野です。よろしくお願いします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、千葉市歯科医師会 副会長 村山委員でございます。 

（村山委員）村山でございます。よろしくお願いいたします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、千葉市地域産業保健センター コーディネーター 

森委員でございます。 

（森委員）森です。よろしくお願いします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）なお、千葉大学大学院看護学研究科 教授 石丸委員、千

葉県看護協会 専務理事 井上委員、千葉市食生活改善協議会 会長 坂口委員、及

び公募委員の西村委員、以上の４名の委員につきましては、本日欠席との連絡をいた

だいております。委員及び臨時委員の皆さまのご紹介は以上でございます。 

続きまして、事務局職員をご紹介させていただきます。お手元の名簿と併せてご確

認をお願いいたします。まずは、先ほど、ご挨拶いたしました、健康部長の今泉でご

ざいます。 

（今泉健康部長）よろしくお願いいたします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、健康企画課長の鈴木でございます。 

（鈴木健康企画課長）鈴木です。よろしくお願いいたします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、健康支援課長の阿部でございます。 

（阿部健康支援課長）阿部です。よろしくお願いいたします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、健康保険課長の舩越でございます。 

（舩越健康保険課長）舩越です。よろしくお願いいたします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、こころの健康センター所長の稲生でございます。 

（稲生こころの健康センター所長）稲生です。よろしくお願いいたします。 
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（高橋健康支援課長補佐）次に、緑保健福祉センター健康課長の永野でございます。 

（永野緑保健福祉センター健康課長）永野です。よろしくお願いいたします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、保健福祉総務課 保健師活動推進担当課長の前嶋で

ございます。 

（前嶋保健福祉総務課保健師活動推進担当課長）前嶋です。よろしくお願いいたしま

す。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、健康企画課 受動喫煙対策室長の平野でございます。 

（平野健康企画課受動喫煙対策室長）平野です。よろしくお願いいたします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）次に、健康企画課 健康危機管理担当課長の舘岡でござい

ます。 

（舘岡健康企画課健康危機管理担当課長）舘岡です。よろしくお願いいたします。 

 

（高橋健康支援課長補佐）最後に、健康支援課 検診推進担当課長の大場でございま

す。 

（大場健康支援課検診推進担当課長）大場です。どうぞよろしくお願いいたします。 

 

（高橋健康支援課長補佐） 

それでは、ただ今から開議に入らせていただきます。 

 

 午後１時１１分 開議 

 

議題１ 部会長及び副部会長の選任について 

（高橋健康支援課長補佐）はじめに、議題１「部会長及び副部会長の選任について」

ですが、議事の進行につきましては、条例において、部会長が行うこととなっており

ますが、ただいま部会長が不在となっております。部会長が選任されるまでの間、健

康部長の今泉を仮議長として、議事を進行させていただきたいと存じます。 

それでは、今泉部長、よろしくお願いいたします。 

 

（今泉健康部長）では、よろしくお願いいたします。部会長が選任されるまでの間、

仮議長を務めさせていただきます。 

 部会長の選任につきましては、千葉市健康づくり推進協議会設置条例第７条第４項
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の規定により、委員及び臨時委員の互選によることとなっております。部会長につい

ては、いかがいたしましょうか。 

（杉﨑委員）はい。 

（今泉健康部長）杉﨑委員。 

（杉﨑委員）これまで、市の地域保健及び職域保健を始めとする千葉市の健康づくり、

健康診査の受診率向上に大変ご尽力をいただいている、千葉市医師会 監事の中村委

員に部会長をお願いしたいと思います。 

（今泉健康部長）ありがとうございます。ただ今、杉﨑委員から部会長には、中村委

員とのご提案がございましたがいかがでしょうか。 

 

＜＜異議なしの声あり＞＞ 

 

（今泉健康部長）ありがとうございます。ご異議が無いようですので、皆さま、拍手

を持ってご賛同いただけますでしょうか。 

 

＜＜拍手あり＞＞ 

 

（今泉健康部長）それでは、中村委員に部会長をお願いしたいと存じます。中村委員

には、席をお移りいただきまして、就任のご挨拶をいただき、その後、議事の進行を

お願いしたいと存じます。委員の皆さま方には、ご協力をいただきまして、ありがと

うございました。ここで私の任は解かせていただきます。 

 

（中村（貢）部会長）皆さま、今、推薦いただきました、千葉市医師会の中村でござ

います。この会は、前回に引き続き、部会長を務めさせていただきます。地域、職域、

皆さま、健康づくりに関して、大変お世話になっております。また、千葉市では、が

ん検診、特定健診、大変お世話になっております。まだ、なかなか十分に機能してい

る、達成できているかということには疑問もあります。今回、この協議会で皆さんと

ともに健康づくりを推進していきたいと思います。 

また今日の議題の中で取り上げられます、受動喫煙防止条例ですが、千葉市でも制

定されました。その施行に関してのお話、また先ほど触れましたように、健康の基本

となる食事です。減塩ということが、今回また話題となると思います。いろんな病気

のもとになるわけですから、この辺もしっかり取り組んでいきたいと思います。以上

です。 

では、次第に沿って進めさせていただきます。次に、副部会長の選任です。条例の

規定により、部会長同様、委員及び臨時委員の互選となっておりますので、いかがい

たしましょうか。 
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（杉﨑委員）はい。 

（中村（貢）部会長）杉﨑委員。 

（杉﨑委員）これまで、市の職域保健を力強く推進し、公平・不偏の立場から地域商

工業者の発展に大変ご尽力いただいている、千葉商工会議所 常務理事の河野委員に

副部会長をお願いしたいと思います。 

（中村（貢）部会長）皆さま、どうでしょうか。 

 

＜＜異議なしの声あり＞＞ 

 

（中村（貢）部会長）はい、では、河野委員、よろしくお願いいたします。 

（河野副部会長）ただ今、副部会長に推挙されました、千葉商工会議所の河野と申し

ます。よろしくお願いいたします。去年も、副部会長をやらせていただきましたが、

なかなか私の方も、専門でもないものですから、中村部会長のご指導をいただきなが

ら、しっかり補佐をさせていただき、この部会が、活発な部会になるようにしっかり

と取り組んでいきたいと思いますので、どうぞよろしくお願いいたします。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございました。では、次の議題に入る前に、

本部会の議事録の署名人についてですが、部会長の署名によることとしたいと思いま

すが、よろしいでしょうか。 

 

＜＜異議なしの声あり＞＞ 

 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございます。では、部会長の署名によること

にいたします。 

 

議題２ 地域保健と職域保健の連携支援機関の活動内容と取り組みにつ

いて 

（中村（貢）部会長）では、議事を進めさせていただきます。議題２の「地域保健

と職域支援機関の活動内容と取り組みについて」です。事務局よりご説明をお願いし

ます。 

（阿部健康支援課長）健康支援課の阿部と申します。よろしくお願いいたします。で

は私の方から、連携支援機関の活動内容と取り組みについて、説明をさせていただき

ます。着座にて失礼いたします。 

 健康増進法では、健康に向けての努力を国民に求めると共に、それぞれの健康増進

実施事業者の連携を促し、効果的な保健サービスの実行を求めているところです。そ
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の実態として、職域には過重労働、メンタルヘルス等、多くの健康課題があり、特に

小規模事業所における産業保健サービスの提供が大きな課題となっております。 

そこで、地域保健と職域保健が連携することにより、近年の労働者の働き方の変化

やライフスタイルの多様化に対応した保健サービスを提供することができるのでは

ないでしょうか。 

また、それぞれの保有する予算、専門職の人員等を共有することにより、対象者へ

の保健サービス提供機会の拡大や、取り組みの重複を調整する等、有効活用が可能と

なります。地域保健と職域保健の連携については、在住者や在勤者の健康課題を把握

することにより、将来必要となる健康課題を予測した対策を検討できることや、職域

においては地域保健とセミナー等を共同で実施することにより、健康経営において求

められる労働者への健康づくりが推進される等のメリットもあります。これらの結果、

健康寿命の延伸や生活の質の向上、健康経営等を通じた生産性の向上、医療費の適正

化、ひいては地域の活性化につながることも期待できるのではないかと考えておりま

す。 

そこで、この地域職域連携推進部会では、「健診受診率の向上・健康づくり対策」

「メンタルヘルス対策」「受動喫煙対策」の３項目を重点項目として活動をしており

ます。この度、皆さま方にもご協力をいただきまして、関係機関における事業内容及

び実績など、資料１に「地域保健と職域保健の連携支援機関の活動内容と取り組みに

ついて」ということでまとめさせていただきました。こちらの方には、関係機関にお

ける活動内容も併せて示させていただいています。こちらの資料を基に、それぞれの

機関が持っている保健サービスや健康情報等を共有化して、より効果的、効率的な保

健事業を展開するために、また、地域保健と職域保健が連携していくための情報集と

して活用できるのではないかと思いますので、よろしくお願いいたします。 

なお、一つお知らせしたいところがあります。こちらの資料１の２２頁をご覧いた

だけますでしょうか。２２頁の上の段、千葉労働基準協会の内容になりますけれども、

こちらについては、平成２９年度の実績を入れさせていただいておりますので、ご了

解いただければと思います。よろしくお願いいたします。 

また、この資料１に記載しております、「地域保健と職域保健の連携支援機関名と

活動内容」ですけれども、参考資料として配らせていただきました、こちらの「健康

づくりサポートガイド」を改訂する時に、併せて記載させていただいておりますので、

よろしくお願いいたします。説明は以上になります。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございました。健康づくりの基本ですね。ま

ず健康診断を受けて欲しいということでございます。かなり特定健診も４０％近くな

っているのですけれども、まだまだ受けてない方が、たくさんいらっしゃいます。や

はり、こういう人たち、健診を受けない人、病院に来てない方、こういう方に、もう

少し受診勧奨を進めるようにしていきたいと思いますけれども、その辺の取り組みに
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関して、千葉市の方、説明をお願いします。 

（舩越健康保険課長）健康保険課長の舩越でございます。どうぞよろしくお願いいた

します。座って説明させていただきます。 

資料１の１頁をお願いします。私からは、本日は、上から半分までのところですね、

特定健康診査事業、特定保健指導事業についてご説明させていただきます。はじめに、

これらの事業につきましては、医師会による日頃の多大なるご協力により実施してい

るものである事を申し伝えさせていただきます。 

簡単に特定健康診査、特定保健指導実施の背景を申し上げさせていただきますと、

急速な少子高齢化、経済の低成長への移行等に向き合い、医療制度改革の一環として、

医療費の高騰原因の１つとされる糖尿病等の生活習慣病の医療費を抑えるために、国

を挙げて、生活習慣病予防に取り組んでいくこととなっております。そのため、平成

２０年４月から国民健康保険や健康保険組合といった医療保険者が、４０歳から７４

歳までの加入者に対し、特定健康診査、特定保健指導を実施することが義務付けられ

たものであります。 

それでは、特定健康診査事業から説明させていただきます。この表に記載の通り、

対象者は、市国民健康保険の被保険者で４０歳から７４歳までの方です。事業内容が、

メタボリックシンドローム、日本語では内臓脂肪症候群です。メタボリックシンドロ

ームのリスクを早期に発見し、高血圧や脂質異常症、糖尿病等の生活習慣病を予防す

るための健診を実施するものでございます。下の方、実績等の欄のうち、左側の特定

健康診査の欄をご覧ください。平成２７年度から平成３０年度までの特定健診の実施

率の推移等を表したものです。平成３０年度につきましては、１０月末に数値が確定

しますので、表の数値は、８月末時点の速報値でございますが、対象者数１３５，８

１５人に対し、受診者数５３，６９３人で実施率３９．５％でございます。受診勧奨

を実施する業者の選定にあたりましては、平成２９年度から企画提案方式によるプロ

ポーザルを実施しておりまして、平成３０年度も同様の業者が選定されました。ＡＩ

を活用して、過去の健診受診歴やレセプト云々、国保加入時期等による情報から対象

者抽出を行いました。メッセージ内容等工夫がなされたのですが、勧奨手法が変わら

ない為か、実施率は、平成２９年度の３９．９％より、やや下がってしまう見込みで

あります。令和元年度から、実施率向上を目指し、健診結果のデータ、データ提供事

業を開始しております。データ提供をいただきまして、それをもって健診実施とみな

されるものですが、インセンティブとして、クオカード５００円またはちばシティポ

イント５００ポイントを付与することで、職場や自費で人間ドックを受けた方に健診

結果の提供をいただくものです。 

次に、特定保健指導事業についてご説明させていただきます。これは、特定健康診

査の結果、生活習慣病の発症リスクの高い方に、医師・保健師・看護師・管理栄養士

等の専門職の方が、食事や運動などの生活習慣病を改善するため支援を行うものです。
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対象者は、まず腹囲が、男性８５ｃｍ、女性９０ｃｍ以上、またはＢＭＩが２５以上

の方、いずれかに該当する方が対象となっています。その方々、該当した方に血糖、

脂質、血圧が一定の基準以上の方、また年齢によって喫煙の有無の有り無し、これら

の項目から、リスクをカウントして、そのリスク度に応じて、動機付け支援、よりリ

スクの高い方に対しては、積極的支援に分かれております。支援の対象となった方は、

医師等の専門職の指導を受け、自ら行動目標を立てます。３か月から６か月間の助言

指導を受け、支援後の評価を受けます。特定保健指導は、千葉市医師会に委託して実

施していますが、実施率の向上、利便性を考慮して、平成２８年度から積極的支援を、

また令和元年度からは動機付け支援を民間事業者へも委託を行っております。資料１

の表の右側ですね、特定保健指導の欄をご覧ください。令和元年８月末の速報値とな

りますが、対象者６，２０５人に対し、受診者数７６４人で、実施率は１２．３％で

ございます。平成２７年度から実施率は上昇してきたのですが、平成３０年度は、前

年度を下回ってしまうようになります。この事業については、利用に繋がると終了率

も高いことから、今後とも効果的な利用勧奨に努めて参りたいと考えております。令

和元年度は、民間事業者の勧奨について、これまでは、事務職による勧奨だったので

すが、令和元年度からは、専門職による勧奨を実施しています。私からの説明は以上

でございます。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございました。では続いて、がん検診事業の

取り組みについて、市の方から説明をお願いします。 

（大場健康支援課検診推進担当課長）続きまして、健康支援課検診推進担当課長の大

場と申します。よろしくお願いします。着座にて説明させていただきます。 

資料の方は、３頁になります。それとピンク色の冊子、「がん検診等のご案内」を配

布させていただきましたので、こちらの方もお手元にご準備ください。 

それでは、がん検診事業の取り組みについてご説明いたします。検診実施にあたり

ましては、千葉市医師会、歯科医師会のご協力をいただき実施しております。この場

にて感謝申し上げます。また、協会けんぽさんの方とも連携して年２回ですが、合同

の検診を実施しているような状況がございます。 

市では、どのようながん検診を実施しているかといいますと、胃がん検診、子宮が

ん検診、乳がん検診、肺がん検診、大腸がん検診を実施しています。年間で延べ３３

万人以上の方に受診をしていただいている状況がございます。こちらの実績について

は、国民生活基礎調査に基づく受診率が書かれ、これは３年に１回調査をするのです

けれども、その検診の結果になります。国の目標値が５０％となっており、見ていた

だきますと、肺がん検診の男性、胃がん検診の男性、２８年度の結果ですね、肺がん

検診の男性が５４．７％、胃がんの男性が５０．５％というように、国の目標を達成

している目標値もございます。しかし、他のものについては、国の目標値を達成でき

ていないような状況がございます。 



12 

 

また、ここには掲載がないのですけれども、別の統計で、地域保健健康増進報告と

いうのがございます。そちらの集計では、どの検診も国の平均より高くなっておりま

して、政令市の中でも上位を占めているような状況がございます。検診の受診率向上

につきましては、引き続き取り組みが必要と考えております。今年度は、いくつかの

検診を同時に実施できるセット検診というものを、３会場増やして２１会場で実施し

ています。また、健診会場で子どもをお預かりして、女性が受診しやすくなるような、

子どもの見守りというものも２７会場で実施しているような状況がございます。 

そして、お手元にトイレットペーパーを１つ配らせていただいておりますが、今年

は、大腸がん検診の受診率をアップしようということで、ひとつ取り組みをしており

ます。大腸がんは罹患率が、今、全国で１番なんです。そこに注目をいたしまして、

大腸がんのクイズラリーやお手元の大腸がんトイレットペーパーの配布を行ってお

ります。トイレットペーパー開けていただきますと、中に全部印刷がされていまして、

なかなか情報も書いてありますし、かわいい形で、目の前にあれば一度は手に取って

みたくなるようなトイレットペーパーですので、お荷物になりますが、今日は、１つ

お持ち帰りいただき、是非ご覧になっていただき、大腸がん検診を勧めていただけた

らと思っております。 

次に、がん検診のご案内の方をご覧ください。今は、全体的な国が勧めるがん検診

の実績についてお伝えしましたが、市独自で実施しているがん検診がございますので、

その検診についてご紹介をさせていただきます。 

中を開いていただきますと、千葉市で行っている検診が全種類のっております。左

の下の方、前立腺がんは、千葉市独自の検診になります。５０歳以上の５歳刻みの男

性で実施しております。そして右側の方、胃がんリスク検査、これはピロリ菌検査に

なります。２０歳から３９歳の方を対象に実施しておりまして、将来の胃がんリスク

検査、検診、胃がんのリスクを減少させることを目的として実施しております。また、

歯周病検診は、国の基準としては１０歳刻みの年齢で実施していますが、昨年度から

５歳刻み年齢に変更しておりまして４０、４５、５０、５５、６０、６５、７０歳の

方が対象となっております。また、もう１つ、一番下の方の年齢別検診（検査）早見

表の一番下の所に、口腔がん検診を書かせていただきました。こちらの方は、歯科医

師会の方に委託をして実施している事業で、４０歳以上の方、定員２，０００名とい

うことで募集をし、実施している状況がございます。各職場で、いろんな検診のメニ

ューがあって実施されていることと思いますけれども、ご家族の方にも、是非ご紹介

いただきまして、受診率の向上に、是非ご協力いただけますよう、お願いしたいと思

います。 

私の説明は、以上とさせていただきます。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございました。特定健診、がん検診、非常に

千葉市の方で熱心にやっていただいておりますが、今、他の外国の話ですけれども、
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任意の検診だと、がん検診、アメリカとか検診率が非常にいいですね。８０％近いが

ん検診の受診率があります。国民性の違いかもしれないけど、がんに対する関心の強

さ、まだ日本はまだ弱いかなということで取り組んでいただきたいと思います。２０

歳からのピロリ検診は、画期的な検診だと思っております。 

では、次に、健康づくり事業として、新しい試みの事業として、千葉市の方、ウオ

ーキングの促進ということでお話していただきます。 

（阿部健康支援課長）健康支援課です。着座にて説明させていただきます。私の方か

ら、ちばしウオーキングポイント２０１９について説明をさせていただきます。 

お配りした資料、先ほどのピンクのがん検診の次に、こちらの資料が入っているか

と思います。こちらについて説明をさせていただきます。本年度の７月から開始をさ

せていただいたところになります。千葉市では、個人が無理なく、健康づくりに取り

組める環境づくりということで、ウオーキングを推進すること、それから継続的な取

り組みを支援するために、こちらのウオーキングポイント制度を開始したところでご

ざいます。こちらを開いていただくと、中に参加申し込み方法が記載されております

が、アプリでの参加、それからウェブで、パソコンで歩いた歩数を入力するような参

加の仕方、または、カレンダーや手帳に歩数を記録しておいて３か月たったら、申し

込みはがきで申し込むというような、いろいろなタイプの申し込みができるような形

で実施しております。また表紙の方に戻っていただいて、中段の辺りに書いてありま

すが、１か月の平均歩数が１日６０００歩以上で、３か月継続すると１５０ポイント、

それと併せて健康づくり宣言ですね、取り組みの宣言をしていただくと５０ポイント、

合わせて２００ポイントが付与されます。こちらは、ちばシティポイントを活用して

おりますので、ちばシティポイントが獲得できる内容になっております。ちばシティ

ポイントについては、このパンフレットの裏面に説明を書かせていただいております。

こちらに応募できる方ですけれども、市内に住民票のある方は勿論ですけれども、在

住、在勤、在学ということで、お勤め先が千葉市にある方も参加できるということで

実施させていただいておりますので、皆さまの機関でお仕事されている方や、所属団

体の皆さま、お知り合いの方等に是非ご紹介いただいて、昼休みや、通勤になるべく

歩くようにしているよという方もいらっしゃると思いますが、是非こういった制度も

活用していただいて、歩くことが続けてできるような応援が出来るといいなと考えて

おりますので、是非ご活用ください。よろしくお願いいたします。 

以上、ご紹介させていただきました。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございました。では、実際、職域の方の特定

健診の話を全国健康保険協会川口臨時委員、よろしくお願いします。 

（川口臨時委員）全国健康保険協会の川口でございます。着席して説明させていただ

きます。 

資料１３頁の上段の資料を主に説明をさせていただきます。全国健康保険協会の愛
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称「協会けんぽ」におきましては、被保険者の方に生活習慣病予防健診、被扶養者の

方に特定健康診査を行っております。 

まず、被保険者の生活習慣病予防健診につきましては、先ほど、ご説明がございま

した平成２０年に特定健康診査が始まりましたけれども、それ以前の政府管掌健康保

険から３５歳以上の方を対象にして、生活習慣病予防健診として実施をしてきたとこ

ろでございます。聖路加の日野原先生が生活習慣病という言葉を名付けられた、その

直後、平成１０年から成人病予防健診から生活習慣病予防健診と名称を変更して、現

在に至っております。千葉県内では、８６か所、委託健診機関で補助を利用できるよ

うになっておりますけれども、地域によっては、委託健診機関がない、あるいは少な

いという場合もございます。そのような地域におきましては、公民館や保健センター

等をお借りして、健診車で巡回健診等も行っております。被保険者の方が、受診しや

すい環境を整備していきたいと考えております。 

次に、被扶養者の特定健康診査につきましては、４０歳以上を対象に行っておりま

して、これは、４月の初旬に受診券をご自宅に一斉送付しております。また４月以降

も順次、新規加入の対象者の方には、受診券を送付しております。こちらは、県内に

契約した千葉県医師会所属の１，４００ほどの健診機関の他に、集団健診や、千葉市

を含めた、一部自治体が実施している国民健康保険の特定健診、がん検診等の同時実

施によって、より受診しやすい環境を整えつつあるところでございます。併せて、最

初に申しました、生活習慣病予防健診の受診機関も、毎年、健診機関が増えるように

働きかけを行っているところでございます。 

また、生活習慣病予防健診を実施しない事業所もございますので、事業者健診の結

果データの提供を働きかけております。したがって受診率としては、トータルします

と、１３頁の実績という表にございます、平成３０年度で、被保険者の方が５５．８％、

被扶養者の方が２１．１％、集計中となっておりますが、ようやく５割近くになって

きたというような状況でございます。 

ただ、特定保健指導につきましては、なかなか実施率が高くならないという状況で

ございます。特に、協会けんぽにつきましては、加入者数の伸びが年々大きく、加入

事業者約７万社ございますけれども、特に、その８割以上が、被保険者が１０人未満

の事業所でございます。健康に対する意識が様々な中、受診率や実施率を上げるため

の施策や勧奨の方法を考えていく必要があるというところでございます。 

引き続きまして、この１４頁、１枚めくっていただきまして、その上段の健康づく

りの推進に向けた事業所等とのコラボヘルスという項目がございます。こちらについ

て引き続き説明をさせていただきます。特に、先ほど申しました、健診の受診もさる

ことながら、特定保健指導が、なかなか実施率として伸びてこないという状況がござ

います。私も事業所の方といろいろお話をしておりますと、やはり事業主の方の意識

というのが、特に中小の事業所においては、大きく影響しているのかなというのが実
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感でございます。そのための取り組みとしまして、先ほどご紹介ありました資料を、

本日はお持いたしました。 

「健康度見える化ＢＯＯＫ」というＡ４の資料、それから印刷された青い「健康な

職場づくり宣言」という事例集、こちらご用意させていただきました。こちらは協会

けんぽの加入事業所の社員の皆さんの健康管理、事業所、事業主の方に協力をしてい

ただきまして、健康づくりの推進をしていこうという取り組みでございます。特に協

会けんぽから事業主の方に働きかけて、健康宣言をしていただきまして、それに向か

って取り組んでいただく事業所というのを募っております。これまで、私共の協会け

んぽの幹部職等が中心となりまして、約７００社に訪問をさせていただきました。そ

のうちの４２１社、これが９月末の実施数でございます。１０月になりまして、４２

３社ぐらいになっているはずでございます。健康な職場づくり宣言をしていただきま

して、実は、うち３５の事業所が健康経営優良法人２０１９に認定されたという実績

もございます。宣言事業所の特典としまして、いくつか健康セミナーへの参加ですと

か、いくつかございますけれども、その中で一番皆さまに喜んでいただけるのが、こ

の健康度見える化ＢＯＯＫでございます。こちらは、私共、協会けんぽの保険者の機

能を生かしまして、健診の結果ですとか、医療等費について事業所ごとにまとめた冊

子として提供しています。ある意味、健康に関する通信簿という言い方もできるかと

思います。千葉支部に加入していだいている事業所全体の平均、それから同業者の平

均と比較していただきまして、それぞれの事業所の健康がどの位置にあるか、健康課

題は何なのかというところを、この資料で、本日は見本でございますけれども、知っ

ていただくという機会にさせていただいております。それから、もう一冊、このカラ

ーの冊子につきましては、実際に、健康な職場づくり宣言に取り組んでくださってい

る事業所、そのうちの、２０社ほど訪問取材させていただきまして、皆さんの取り組

み具合について、事業主を交えて事業所単位で健康づくりの推進を進めていただいて

いるところを紹介させていただいたという次第でございます。これによって、今後の

宣言事業所の促進にも役立てていこうと考えております。参考にお配りしました。 

私からの説明は以上でございます。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございました。 

ここまで、健診の受診率、健康づくり対策に対する説明がありましたが、部会の皆

さま、委員の皆さま、何かご質問があれば、お手を上げてください。では、よろしい

でしょうか。次に進めていきたいと思います。 

では、受動喫煙対策についてです。千葉市で条例が制定されました。この取り組み

について、千葉労働局の髙橋臨時委員に、ご説明をお願いします。受動喫煙防止の助

成金の話が進んでいるということで、よろしくお願いします。 

（髙橋臨時委員）千葉労働基準監督署の髙橋です。では、座らせてもらって、話をさ

せていただきます。 
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受動喫煙対策ということであります。ここには書いてないですが、労働基準監督署

としても、各従業員さんを使用している事業所に対しては、受動喫煙ということに関

して、行政的な指導やアプローチはしているというような状況でございます。実施主

体、千葉労働局とありますが、これは、労働基準監督署の上局ということで、各都道

府県に一つあるというようなところであります。実施主体、千葉労働局とありますが、

健康安全課というセクションがございまして、そこで、この受動喫煙防防止対策に関

わる助成金の関係の手続きを行っているということであります。ここに書いてあるの

ですけれども、対象となる事業主という中に入っていないのですけれども、いくつか

該当する事業所さんが対象となるということで、まず、労働者災害補償保険法の適用

の事業主さん、会社ですね、あと個人がやっている、それから次のいずれかに該当す

る中小企業の事業主というのがあって、読み上げますと、小売業ですと、常時使用す

る労働者数が５０人以下か５，０００万円以下の資本金、サービス業ですと１００人

以下で５，０００万円以下の資本金、卸売業ですと、１００人以下で１億円以下の資

本金、それから、その他の業種ですと、３００人以下で資本金が３億円以下というよ

うな話です。 

助成の対象となる措置なのですけれども、喫煙専門室の設置とか、改修とか、それ

から加熱式たばこ専用喫煙室、シガーバー等の設置とか改修、それから屋外喫煙室の

設置とか改修、それから換気装置等の設置・改修ということであります。助成する金

額ですけれども、今の４つの中にある工事に関しての助成数５０％、２分の１という

ことで、上限額が１００万円であるということであります。それで実績とかを見てい

ただきますと、平成２９年度が２５件ということでありますが、昨年、平成３０年度

は千葉県内で１０件というような散々たるものでありまして、千葉市内においては、

２件しか申請がなかったということであります。資金的にある程度金額的に限られて

のものでありますが、助成するということでありますので、各委員皆さま方におきま

して、関係の企業さんにご周知していただいて、こういう制度ありますということで

周知していただけますと助かります。よろしくお願いいたします。 

以上でございます。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございました。この助成金制度は、しばらく

続くのですか。 

（髙橋臨時委員）多分、続くと思います。少なくとも、オリンピックまでは大丈夫と

思います。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございます。受動喫煙防止対策の取り組みに

対して、商工会議所の河野委員いかがでしょうか。 

（河野副部会長）はい。中心市街地の商店街の飲食店を含めて、受動喫煙対策も対策

を講じ始めている店舗もあります。けれども、依然として対応が遅れているというよ

うなところもあって、ここのところは、なかなか会員さんの声を聴いている中でも、
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何が障害でそれが進まないのかというところが、まだ、はっきり見えてないという状

況があります。皆さん、受動喫煙防止をしていかなければいけないという意識は、か

なり高まっていると思います。ただ現実的に分煙対策が、どこまで講じられているか

というと、まだ完全ではないかなというような状況です。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございました。来年４月から完全実施という

ことなので、また取り組んでいただきたいと思います。受動喫煙に関して、どなたか

ご質問ございますか。 

では、次の議題に進めさせていただきます。メンタルヘルスの話題ですが、勿論、

市民のメンタルヘルスもあるし、職場のメンタルヘルスもあるかと思います。こころ

の健康センターの方、よろしくお願いします。 

（稲生こころの健康センター所長）こころの健康センターの稲生です。座って説明さ

せていただきます。 

私の方からは、２３頁のうつ病集団認知行動療法について説明させていただきます。

認知行動療法というのは、精神科領域で薬を使わない精神療法の 1つで、効果がある

というふうに認められている方法の 1つです。うつ病以外にも、他の病気にも使うこ

とはあるのですが、うつ病とか不安障害などが一般によく聞かれます。一般の認知行

動療法は、１対１、クライアントとカウンセラーが１対１でやるのですけれども、こ

の場合は、集団ですから患者さん側、クライアント側が複数になります。  

指導については、千葉大学、認知行動生理学の清水教授の教室に協力をお願いし、

教室の方が来て、週に１回セッションをしていただいているという状態です。そこに

ありますように、今までは２クールやっていました。延べ人数で、５０人とか１００

人とか結構多いようですけれども、これ延べでやっていますので、１回のセッション

の参加人数は、大体４人から５人くらいです。平成３０年度の前期ですと４人、全部

女性でした。平成３０年度の後半は、５人で女性３人男性２人、どうしても平日の昼

間にやっておりますので、働いている方は、なかなか来にくいということもあります。

それでも、仕事を休んで来ていただいている方もありました。無職の方もいらっしゃ

います。それから女性の方が多いのは、仕事の関係で、男性は来にくいのかなと思わ

れます。 

開始前に私が適しているかどうかということを面接させていただいております。大

体、うつ病やうつ症状等と書いてありますが、例えば、ちょっと難しいのは躁うつ病

です。うつの状態は良いのですが、躁うつ病の躁の状態だと、こういったセッション

には、ちょっと向かない。特に団体の集団のなかです。そういうちょっと問題点のあ

る方とか、あるいは前にお断りしたのは、統合失調症の方で、ちょっと理解力が下が

っていて、付いていけないであろうというのはお断りしました。 

どこかの病院にかかっておられて、主治医の推薦状というか診断書を必要としてお

ります。それから効果については、ＢＤＩと言います。ベックのうつ病質問票、Beck 
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Depression Inventory というのですけれども、それで効果測定しておりまして、一

応効果がみられたというふうに、統計的な処理については、千葉大の方に任せており

ます。今年度は参加者が少なくて、２人になってしまっておりますので、それを申し

添えておきます。 

説明は、以上です。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございました。では、職場のメンタルヘルス

に関して、長尾臨時委員、よろしいですか。 

（長尾臨時委員）千葉産業保健総合支援センターでは、電話や面談とかでの相談を予

約で受け付けております。メンタルヘルスに限らずに、いろいろな病気のことも含め

てなんですけれども、その相談件数というのは、やはり年々上がってきている状況で

ございます。２７頁に相談の件数について入っております。 

それから、次の２８頁にメンタル対策の支援事業ということで書かせていただいて

いるのですけれども、これを会社の組織の中でメンタル対策をどういうふうに取り組

んで行ったらいいのかわからないといった相談が入ってきたりします。そういう場合

は、メンタルヘルス対策促進員というものが訪問させていただいて、回数に限りがあ

るのですけれども、組織の中で、どういうふうにやっていったらいいかというお手伝

いをさせていただいたり、それから、それぞれメンタルヘルスのセミナーをやって欲

しいと、それも１事業所について年に１回との決まりがありますが、そのご希望があ

れば沿わせていただくという事を無料でやらせていただいております。 

実績の回数として、平成３０年度はすごく増えていますが、メンタルヘルスを事業

所で取り組んで行って、きちんとやれたら助成金がでるという制度がございます。助

成金目当てではなく社員のことを考えてだと思うのですけれども、それに手を挙げて、

希望されている企業様が結構ございました。その分、数が増えている感じになってい

るのではと思われております。 

以上になります。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございました。 

働き方改革が進んでおります。僕も産業医をやっておりますが、ストレスチェック、

過重労働の面談の数が段々だいぶ増えております。産業医の先生も、なかなか厳しい

のではないかと感じております。 

ここまで全体を通して、ご質問ございますか。よろしいでしょうか。 

では、次に進めさせていただきます。 

先ほど、説明がありましたウオーキング事業ですね、ポイントが付くという事で、

市民の皆さんに、もう少しアピールしていただければ、だいぶ進むのではないかとい

うふうに思われます。今、なんでもポイントですけれども。では、今後この内容を千

葉市で発行する働く人のための健康づくりガイドにも内容を取り入れていきまして、

より連携できるものになるようにしていきたいと思います。 
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 では、次に第３の議題ですね、就労世代の食育についてです。先ほどありました減

塩のお話になりますけれども、やはり非常に重要な話だと思います。千葉市の健康支

援課の課長、よろしくお願いします。 

（阿部健康支援課長）はい、健康支援課です。着座にて説明させていただきます。こ

ちらの、千葉市食育推進計画というお食事の写真が表紙に載っている資料をご覧 

ください。千葉市では、千葉市健康づくり推進協議会 食育推進部会の方でご審議を 

いただき、今年３月に第３次千葉市食育推進計画を策定いたしました。その３次計画 

について、説明をさせていただきます。 

この計画は、市民一人ひとりが食の大切さを考え、健康で心豊かな生活が送れるよ 

う、市民や行政、関係機関、団体等が連携して取り組むための行動計画として、計画

期間を２０１９年度から２０２３年度の５年間として策定しております。本市の第２

次計画を評価した結果になりますけれども、本市の食をめぐる現状の課題としては、

大きく２つございました。 

まずこちらの計画の裏表紙の方に数値目標の一覧という事で記載させていただい

ておりますが、１番に食に関心のある人の割合の増加という事で書いてありますけれ

ども、第２次計画の策定時よりも、関心ある人の割合が、ちょっと低下してしまいま

した。 

それから、健全な食生活等の実践についてというところで、６番の所に、生活習慣

病の予防や改善のために、適正体重の維持や減塩に気を付けた食生活等を実践してい

る人の割合、こちらの方は、全国と比べると、少し高くなっているのですけれども、

７番の方ですね、主食・主菜・副菜を組み合わせたバランスのよい食事をとれている

人の割合について、表の中には、全年令層を合計した割合が出ているのですけれども、

世代間で、ちょっと分けてみてみたときに、少し課題がみられたというものになりま

す。あわせてお配りしている、こちらの大人の食育ですね。こちらをご覧いただけま

すでしょうか。表紙に、野菜を食べようと書いてある下に、グラフを入れさせていた

だいております。こちらの棒グラフですけれども、野菜の摂取量の調査結果になりま

す。どの世代も目標量の３５０ｇに、なかなか達しないところなのですけれども、特

に２０代から４０代の若い世代で落ち込みが見られました。これは、男女ともになり

ます。めくっていただいて開いたところです。開いて右側の方に棒グラフを入れてあ

ります。こちらの棒グラフをご覧ください。２０歳以上の市民全体では、主食、主菜、

副菜を組み合わせた食事が１日２回以上の日が、ほとんど毎日の人の割合は５割を超

えているのですが、年代ごとに分けた表、２０代から４０代の世代については、バラ

ンス良く食べている割合が低くなっていることがわかります。これらのことから、バ

ランス良く食べる事、野菜の摂取を促す啓発などは特に若い世代、就労世代へのアプ

ローチが重要と考えられました。 

市の方で行っているサービスについては、乳幼児健診ですとか、母親＆父親学級な 



20 

 

ど子育て世代へ接触する機会は多いのですけれども、就労世代へアプローチする場が

あまりありません。このため、若い世代や就労世代への食育を効果的に進めるために

は、この地域職域連携推進部会の委員の皆さま方に是非ご協力をいただければと考え

ております。例えば、これらの啓発媒体を活用した就労世代のＰＲ等について、皆さ

ま方に今後ご検討いただければと思っております。食に関わる関係機関団体等との連

携・協働のもと、引き続き食育の推進を図るためには、本当に必要なことになります

ので、是非とも皆様方のご協力を賜れますよう、今後とも、どうぞよろしくお願いい

たします。 

資料説明については、以上になります。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございました。 

若者の食事でございますけれども、１人暮らしの方が多くなっていまして、コンビ

ニ弁当とカップラーメンというのがベースになっています。非常に健康的にはよろし

くないかなと思いますけれども、この辺の改善をよろしくお願いいたしたいと思いま

す。 

では、各機関の取り組みをお聞きしたいと思います。千葉県栄養士会の杉﨑委員、

よろしくお願いします。 

（杉﨑委員）千葉県の栄養士会としては、直接、食べる事についての興味を持ってい

ただくという事で、食育健康料理教室を年間１５回ですけれども、一般の方を対象に

実施しています。親子で参加していただく、食育健康料理教室ですと、必ずお子さん

と、その保護者が参加されます。そうすると、この保護者の方々が、ちょうど先ほど

のご説明があった食に関する現状の所の、小学生がお子さんですと、ちょうど３０代

あるいは４０代の世代の方になるかなと思うので、そういう方々に対しては、主食、

主菜、副菜を組み合わせて、野菜の取り方を、もう少し上手にしましょうというよう

な啓発をしています。ただウィークデーに実施しますと、どうしてもお仕事を持たな

い方、いわゆるシニア世代の方が多くなってきていますので、シニア世代になります

と塩分をちゃんと減らす、そういうような食事、たんぱく質が不足しないような食事

という形で、それぞれの世代にあった食事のとり方についての指導をしています。 

ただ、先ほどのご説明の中にあった就労世代の方々に対して、どういうふうに支援

していくか、啓発していくかになりますと、それこそ特定健診、そういう機会にお見

えになる皆さま方に、食事についての大事な取り組みをしてほしいという事で、この

大人の食育のチラシなどを配布していただくと、自分の食事について、もう少し見直

していただけるのではないかなというふうに感じます。朝食をとらない若い女性が非

常に多いので、本当は学生時代からしっかりとした食事についての意識を持っていた

だくと、３０代、４０代になってもきちんとした食事ができるのではないかなという

ふうには思っています。 

ただ、塩分については、特に高齢者の方々は、非常に意識して下さっているのです
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けれども、働く方々で、どうしても汗をたくさんかかれるような方に対しては、それ

なりに、程よい味付けで、おいしく食べられるような食事というような、そういうよ

うなお話を勧めさせていただいています。いろいろな健診の機会をとらえて、是非、

この大人の食育が浸透していくといいなというふうに考えています。 

以上でございます。 

（中村（貢）部会長）ありがとうございました。では、地域の取り組みについてです

ね。土気商工会の白井臨時委員によろしくお願いします。 

（白井臨時委員）はい、白井です。私の仕事関係ではちょっと工業系なので、商業と

は違いますので、自分の話をさせていただきたいと思います。   

私は、オフホワード、建築会社ですので、建築会社といっても職人の家になります

ので、朝早く出て、お弁当をもって、それで一日過ごして家に帰ってくるという感じ

なのですけれども、今のところ、お弁当がやっぱり茶色一色といいましょうか、揚げ

物、煮物でもちょっと甘辛くするとか、そういった感じになってしまいますので、ち

ょっと薄くすると残してきたりとか、そういうのがあります。 

結局は、ご飯にちょっと味の濃い、塩気のきいたものになってしまうんですけれど

も、そういう時は、夜、野菜を生野菜、それからゆでた野菜、本当に野菜中心で、夜

ご飯として作っております。本人は、ちょっと物足りないのではないかと思うのです

けれども、６０歳近くになりますので、塩分ばかり取りますと、今のところ健康診断

では、まだチェックはないので、本人も高をくくっているといいましょうか、ちょっ

と甘く見ているようなので、夜だけでも野菜を多めにして薄味で作っているような感

じです。 

土気商工会といたしましても、皆さん、結構高齢者が多いものですから、個々で薄

味にしたりとかいう感じは、よく聞きます。健康診断を、人間ドックに行ったりとか、

健康診断に今まで行かなかったのに今年から行くようにしましたとかいう方が多く

なりました。土気商工会全体としては、わからないのですけれども、個人としての意

見と、それからちょっとした周りの意見になります。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございました。では次に千葉市地域労働者福

祉協議会の水野臨時委員、ひと言よろしくお願いします。 

（水野臨時委員）はい、水野です。よろしくお願いします。 

福祉協議会で私は労働組合の役員の立場でこの会に参加をしていまして、そこで会

長という立場をおおせつかっているのですけれども、普段は、一企業の労働組合の専

従役員という立場で仕事をしていまして、職場の食というところでお話をさせていた

だきますと、先ほど、部会長がおっしゃったように、今、職場がすごく若返っている

中で、すごく印象的に思っているのは、食に対する欲というのがないなというのが正

直なところです。ご飯、食事を取らずにお菓子で全然良いですといったような、若い

方が多いですし、一方で会社における食事、我々交代勤務をやっていますので、２４
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時間交代で仕事をしている中で、必ず８時間勤務の中で１食は会社で食事をするので

すけれども、食事は、我々のグループ会社が作った工場弁当を取って喫食するという

のが主なのですけど、それにも若い方はその弁当を取らずにですね、自分で好きなも

のをコンビニで買ってきて食べるといった状況です。工場弁当というのは、それなり

にカロリー計算なり、栄養なりが計算されているものなので、摂っておけばそれなり

の栄養というのは摂れるようになっているのですけれども、今、申し上げたように、

なかなか若い子がそういうものに手を伸ばさない時代になっているなというように

感じています。 

一方で、そういった工場弁当の喫食率向上なり残食の減少ということで、我々労働

組合の立場で２年に１回その弁当会社との意見交換の場を持っていまして、普段工場

弁当を取っている職場組合の皆さんからアンケートを取りながらですね、量が多いと

か、少ないとか、脂っぽいものが多いとか、少ないとか、世代によって求めるものが

違うのですけれども、高齢の方はもう少し油が少なくて良いといった意見が多いです

し、若い方は、もうちょっと肉が多くて良いといったような意見が多いですけれども、

そんな、世代を問わず、そういったアンケートをやりながら、その弁当業者とも意見

交換をし、喫食率の向上から残食の低減といったことに努めて、食に対する注意とい

うのを喚起しながら、身体の栄養をきちんと取れるように努めていきたいというふう

に思っております。 

簡単ですけど以上です。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございました。段々、こういう時代になりま

して、会社内でも食堂というのが、段々なくなってきているかなと思うし、あとお弁

当屋さんも、コンビニと競争して負けちゃうので、お弁当屋さんもだいぶ減ってきて

います。世の中的にコンビニ一人勝ちでございますけれど、なにかこのことに関して、

皆さまご意見ございましょうか。 

河野委員、なにかございますか。 

（河野副部会長）私共の商工会議所の方でも、土気の商工会からのお話がありました

ように、基本的に、工業、商工業者の会員さんが主で、職場の健康という部分では、

かなり経営者の方も意識しているようなところの取り組みはされていると思うので

すけれども、この食の部分については、まだなかなか経営者の方にも浸透がされてな

いかなというようなところを、今日お話を聞いていて感じていまして、私共、こうい

う大人の食育という事で職場あるいは家庭での食の取り方というか、こういう考え方

について、なるべく会員さんの方に周知を図りたいなというようなことがあります。

こういうチラシ、もしうちの会員さんの方にも配布できるようなものがあれば、ご紹

介させていただきたいと思いますので、是非お願いできればと思います。  

よろしくお願いいたします。 

（中村（貢）部会長）はい、発言よろしいですか。 
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（阿部健康支援課長）皆さまからご意見いただきましてありがとうございました。 

本当に、先ほどの職場でのお話にあったように、私の感覚では、お弁当が出るので

あれば、バランスの良い食事が食べられるし、わざわざコンビニに行って買わなくて

もいいしということでいいなと思うのですが、むしろそのコンビニの方を選んでいる

方たちが実際多いというような声をいただきまして、実際にそうなんだなという事を

今感じたところです。 

杉﨑委員からの、若い頃から、もう少し学生時代からの周知といいますか学ぶこと

というようなお話もいただきましたけれども、私たち、なかなかその就労世代に直接

働きかけることが出来ないというところで、そういった場面では、今、河野委員から

もお話いただいたように、今回この部会では、初めてこの食育についてお伝えをさせ

ていただきましたので、また、皆さま方が会社ですとか、事業所に戻られて、ちょっ

と食について意識していただければと思います。ご意見をいただきましたこのリーフ

レットなんですけれども、在庫がそんなに多くないので、多くはお配りはできません

が、ご希望があれば、声をかけていただいて、少しずつになりますけれどもお配りさ

せていただくのは可能と思います。 

そういったような形で事業所の方で配っていただいたりとか、あと白井臨時委員か

らもお話がありました、やっぱりお家に帰ってその会社でのフォローといいますかね、

残りの所をお家で考えていくというあたりでは、私たちが普段の事業の中で関わって

いるお子さんの保護者の方ですとか、高齢者の方たち、結構健康教育に参加して下さ

っている方たちがいらっしゃいますので、そういったところで、また仕事に出ている

それこそ息子さん、実はコンビニ弁当で毎日過ごしているかもしれないことを、ちょ

っとお伝えしながら、家での食事をまた考えていただくのも必要と改めて考えさせて

いただきました。 

ありがとうございました。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございました。そのほか委員の方、ご質問は

ございますか。 

では、次の議題になります。議題４、その他ですが、何か、ここで議論していきた

いことがあれば、皆さんへご提案ください。 

よろしくお願いします。 

（平野健康企画課受動喫煙対策室長）健康企画課受動喫煙対策室の平野と申します。 

私の方から本日お配りしています資料についてご紹介をさせていただきたいと思

います。座って説明をさせていただきます。 

本日お配りしている資料の中に、職場における受動喫煙防止のためのガイドライン

という左肩ホチキス止めをした資料と受動喫煙対策の施設管理者向け準備ブックと

いうものを配布させていただいておりまして、こちらについて簡単にご説明をさせて

いただきたいというふうに考えております。    
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まず、職場における受動喫煙防止のためのガイドラインの方からご紹介をさせてい

ただきたいと思います。こちらは、７月に厚生労働省から示されたものという事でご

ざいまして、本日は労働基準監督署の髙橋臨時委員がご出席されている中で、市の職

員からこういったものを説明するというのも、はなはだおかしい状況ではあるのです

けれども、簡単に説明させていただきます。 

このガイドラインは、健康増進法で義務付けられる受動喫煙を防止するための措置

と労働安全衛生法により事業者が実施すべき事項を一体的に示したものとされてお

りまして、職場における労働者の受動喫煙を防止するための具体的な対策についてま

とめたものとなっております。簡単に内容を説明いたしますと、３頁をご覧いただき

たいのですが、３番の項目として、組織的対策というものが記載されておりまして、

例えば、その事業者や、労働者の方の役割や、（２）としまして、受動喫煙防止対策の

組織的な進め方という項目がございまして、計画の策定や、担当部署の指定といった

ものが示されております。４頁をご覧いただきたいのですけれども、中段やや下に、

カタカナの「カ」という項目がございます。労働者の募集及び求人の申込み時の受動

喫煙防止対策の明示という項目がございまして、労働者の募集ですとか求人を行う際

に、就業場所の受動喫煙対策の状況について明示する、という事が規定されておりま

すので、こちらについては、ご留意いただければと考えております。 

その他、その下の４番ですね、喫煙可能な場所における作業に関する措置という項

目がございまして、次のページの（３）２０歳以上の労働者に対する配慮という項目

の中で、勤務シフト、勤務フロア、動線等の工夫や、喫煙専用室等の清掃における配

慮といった具体策が示されている他、その下５番ですね、各種施設における受動喫煙

防止対策という事で、施設の区分ごとの敷地内禁煙、屋内禁煙という原則や、それぞ

れの施設で喫煙できる場所を設ける場合の要件などが示されるほかに、規則で喫煙場

所等を設ける場合の基準というのが定められているのですけれども、この基準を満た

すための効果的な手法というものが、ちょっと離れますけれども、１３頁からですね、

別紙２というものがございまして、こちらの方で、具体的に占めされております。職

場で受動喫煙対策を進められる場合の指針になると思いますので、こちらの方をご覧

いただければと考えております。 

それから、もう一つ、こちらのカラーのものなのですけれども、施設管理者向け準

備ブックについても、簡単に触れさせていただきたいと思います。こちらの冊子は、

健康増進法や、私ども、千葉市の方で制定をしております受動喫煙防止条例に基づく

受動喫煙対策の具体的な内容について、図や表を用いて示しておりまして、千葉市が

作ったものです。 

こちらの中は、このあとちょっとご覧いただければと思うのですけれども、私ども

は昨年度から、飲食店を個別に訪問して周知をしたり、この１０月からは飲食店以外

の事業所についても、順次、個別に訪問いたしまして、こういった対策が法律に基づ
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いて始まります、というようなことをお知らせするような、取り組みをしているので

すけれども、こういった冊子も使いながら周知をしていきたいと考えております。 

規制自体は来年の４月から、半年を切るという状況になっておりまして、まだ準備

を進めていらっしゃらない事業者さんも多いとは思うのですけれども、今日の委員の

皆さまも、それぞれ普段勤務されている場所があると思いますので、先ほどの国のガ

イドラインや、私どもで作成しました準備ブックなども参考にしながら、準備を進め

ていただいたり、建物の所有者、管理者の方にご相談をしていただけるようにお願い

したいと思います。 

私からは、以上でございます。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございました。この準備ブックは、各事業所

の方にもう既に配布されているのでしょうか。 

（平野健康企画課受動喫煙対策室長）まだです。千葉市内、実は３０，０００位事業

所があるという統計もございまして、一つひとつの所に、これを郵送で送ったりとい

う事は、今考えておりません。個別に訪問する際に、この冊子を持っていきまして、

お渡ししたうえで対策をお願いするというような形を取らせていただいております。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございました。これに関してご質問はござい

ますか。よろしいですか。 

では、また次に千葉市の方、よろしくお願いします。 

（舘岡健康企画課危機管理担当課長）健康企画課の舘岡です。着座にて説明させてい

ただきます。 

私の方から、麻しん風しんの対策についてお話させていただきます。 

まず、風しん対策ですが、昨年の７月以降関東地方を中心に風しんの患者数が増加

しており、本市でも２０１８年の医療機関からの発生届が９５件と、２０１７年１件

だったのに対して増加し、２０１９年は９月末現在で４４件となっています。 

患者の中心は、３０歳代から５０歳代の男性です。このうち昭和３７年４月２日か

ら昭和５４年４月１日までに生まれた男性の方は、公的な予防接種を受ける機会がな

かった世代であり、抗体保有率も、他の年代に比べて低いため、今年度からこの世代

を対象に、国で風しんの追加的対策を令和３年度末まで行うこととなりました。本年

度の対象者の昭和４７年４月２日から昭和５４年４月１日までの生まれの男性には、

個別に全国の医療機関で使えるクーポン券を郵送しています。このクーポン券を使っ

て、無料で抗体検査を受けることができ、検査の結果、抗体価が低かった場合は、無

料でワクチンを接種することが出来ます。このクーポン券は、職場での健康診断でも

使うことが出来ますので、ぜひご活用いただきたいと思います。 

また、本市の事業として、先天性風しん症候群を防ぐことを目的とし、妊娠を希望

する女性やその同居の家族に対して、風しんの抗体検査の費用助成を行っております。

対象者は、市内の協力医療機関において、無料で抗体検査を受けることが出来ます。
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さらに、風しんの抗体価が低い市民の方は、市内の協力医療機関で麻しん風しん混合

ワクチンを無料で接種することが出来ます。配布資料の「防ごう！大人の風しん」と

「ラグビー日本代表の赤いチラシ」に詳しい制度の内容が記載されておりますので、

ご参考にしていただきたいと思います。 

次に、麻しん対策についてです。麻しんは現在全国的に流行しており、９月末現在

で、昨年の２．４倍近くの患者数となっており、感染の中心は、２０歳代から４０歳

代です。またアメリカやヨーロッパをはじめとして、世界各国でも流行しています。

千葉市は、東京オリンピック・パラリンピックの競技開催都市であり、様々な国から

多くの訪日客の増加が見込まれている事等から、麻しんの発生及び蔓延を防ぐことを

目的に、１２月から予防接種を１回も受けたことのない市民に対して、麻しん風しん

混合ワクチンの任意予防接種費用の助成を開始する予定です。風しん麻しんについて

の説明は以上となります。資料１の７頁にも事業として載せさせていただいておりま

す。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございました。何かご質問ございますか。 

今、この風しん抗体検査の受診率って、どれくらいなんですか。簡単に統計が出る

かどうかわからないですが。 

（舘岡健康企画課担当課長）国の事業としては、今年対象者が、千葉市で５５，１３

４人おりまして、７月末現在で抗体検査を受けた方が、４，１１５人で、大体７．５％

の受診率となっております。 

（中村（貢）部会長）まだまだ低いですね。もう少し、いろいろ市の方で取り組んで

いただきたいと思います。 

よろしいでしょうか、では、次に千葉市の方、ご説明をお願いします。 

（阿部健康支援課長）それでは、仕事と不妊治療のための両立支援のためにという事

で、説明をさせていただきたいと思います。資料は、冊子になっておりまして、仕事

と不妊治療の両立支援のためにと記載されております。着座にて失礼いたします。 

こちらのリーフレットですけれども、厚生労働省が出しているものになります。近

年晩婚化や、そういった影響もあると思うのですが、不妊治療を受ける夫婦が増加し

ています。表紙の所にも、人数が記載されておりますけれども、増加しています。た

だ、そういう中で、仕事と不妊治療の両立が難しいというような声も上がっておりま

して、健康支援課の方で不妊専門相談という事で実施しておりますが、そういった中

でも、治療を進めながら会社、自分が仕事に行きながら治療を受けるという事が、ス

ケジュール的にも結構厳しいというようなご相談を受けることもございます。実際に

続けることが出来なくなって離職している方も結構いらっしゃるというふうに聞い

ております。 

この仕事と不妊治療の両立なのですが、職場での理解を深めていただき、従業員が

働きやすい環境を整えることで、それまで育ててきた従業員さんが辞めずにすむ、有
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能な人材の確保が、そのままできるという事で大事な職員さんに続けていただけると

いう点では、企業さんの方にもメリットがあるのではないかなという事で、こちらの

方を伝えさせていただきます。 

リーフレットの中には、実際に不妊治療は、どういったものか、不妊治療のスケジ

ュールや流れなどについて記載されていたり、あと実際に治療を受けながらの方のご

意見、アンケート結果も入っておりまして、不妊治療を実際実施する中での、職場で

の配慮のポイントですとか、後ろの方になりますけれども、従業員の不妊治療をサポ

ートする企業の取り組みということで、実際に対策を取っている企業さんの事例など

も掲載されておりますので、是非皆さんにご覧いただいて、実際、自分たちの所の事

業所さんや、関係する事業所さんなどでも、こういった内容を参考にして検討をいた

だければと思いまして、こちらのほう情報提供させていただきました。 

冊子の方なのですが、一部ずつお配りしておりますが、厚生労働省のホームページ

からも、こちらの内容は見ることが出来ますので、関係する事業所さんに直接これを

配ることはできなくても、これについてはホームページの方で確認できますという事

でお伝えいただくことはできるかなと思います。 

説明は、以上になります。どうぞよろしくお願いいたします。 

（中村（貢）部会長）はい、ありがとうございました。新しい取り組みということで

ございます。そのほか皆さま、なにかご質問ご意見ございますか。 

では、今日の会議の内容は、いろいろ地域、職場で、またお役に立てるようによろ

しくお願いいたします。 

では、以上をもちまして、令和元年度千葉市健康づくり推進協議会 第１回地域・

職域連携推進部会を終了したいと思います。長時間、どうもご苦労様でございました。  

では事務局、よろしくお願いします。 

（高橋健康支援課長補佐）中村部会長、河野副部会長、どうもありがとうございまし

た。また、委員及び臨時委員の皆さまにおかれましても、長時間にわたりまして、ど

うもありがとうございました。 

本日の会議は、これをもちまして終了させていただきます。本日は、どうもありが

とうございました。 

 

午後２時３６ 分閉会 

 

 令和元年度千葉市健康づくり推進協議会 第１回地域・職域連携推進部会 

議事録を承認します。 

 

署名人                       印 

自署または記名押印    


