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✪事業主と特徴 極東開発工業株式会社及びその関連会社。 

        特装車､立駐､環境事業等の総合メーカーで、 

        全国に基幹工場、営業所、ｻｰﾋﾞｽ部門がある。 

✪加入事業所数 ８事業所 

✪被保険者数    1,310人 (男性1,170人 女性140人） 

✪被扶養者数    1,535人 

✪扶養率           1.17 

✪被保険者の平均年齢 42.74歳 

✪使用ｼｽﾃﾑ   健保連 特定健診・特定保健指導共同情報処理システム 

極東開発健康保険組合の状況 
（平成24年10月末現在） 



特定健診･特定保健指導実績 

 

 

 

 
 

健診率のカギは被扶養者。 

 

保健指導は、支援開始後 

脱落させない。 

特定保健指導終了率 

Ｈ20 Ｈ21 Ｈ22 Ｈ23 

78.0% 91.2% 97.8% 100% 



  

  



被扶養者の健診率を上げる試み 

  受診券を自前で作成。      

  特定健診の受け方を記載。 

  受診していただく理由を記載。 

  がん検診、人間ドックの紹介。 

  今年は何色？用紙にひと工夫。 

  職場で受けた結果を提供し易く。 



つばめシートで出し易く 

特定健康診査ご記入シート 

(ご家族さま用）作成。 

受診券と一緒に送付し、 

券を使わない被扶養者が 

健診結果を提出し易く 

なれば・・・。 



改善を継続 

もっと見やすく 

 ・受診券の使いかた 

 ・健診結果の活用の仕方 

 

被扶養者の未受診者への対応  

 ・忘れない工夫：医療費通知と共に 

 ・読みたくなるお手紙 



  

特定保健指導について 

特定保健指導
について 



ねらい：費用対効果⇒全委託から内製化へ。 
 

          現在は 

 

 

     健保連兵庫連合会の共同事業に参加。 

     極東自前での実施。 

 

特定保健指導の実施状況 



         定年後も自分らしく生活できる。 

         健康寿命を延ばす。 
 

大切な家族の気持ちで支援。 

減量だけが目的ではなく、国保に移られた後も 

大病せずに自分らしい人生を全うして頂きたい。 
 

    常にご本人の気付きをサポート。 

目指すところ 



極東の支援内容① 

計測：体重、腹囲、血圧、体脂肪、 

   内臓脂肪、骨格筋率等 
   

目的：自分のカラダを客観的に知る。 

   正しい計測の仕方を知る。 

   カラダの変化を知る。 

   リバウンドを予防する。 

オムロン社製 体重体組成計 



極東の支援内容② 

チェック表の活用： 

   食生活での自分の傾向を確認。 

   自分の健康度は何点だろう？ 
   

目的：今の自分の食生活を客観的に知る。 

   今の自分にあった食事の量を知る。 

   健康度を上げる食の工夫を知る。 

   メリットを感じてもらう。  

    



傾向を一緒に確認 

  影響が出ていると思われる項目は何だろう。 

 

行動目標が自然と書ければ成功 



あっそうか！ 

自分だったら何をするかな。 

菓子パンはお菓子だって 

言ってたよな。うーん？ 
 

グループ支援時に、 

対象者のかたに考えて 

もらい黒板に書き出す。 
 

考え、気付き、自分の中に 

落とし込む。 

逆保健指導の体験。 
厚生労働省（学習教材）より 

 



食事と運動 

しっかり食べてしっかり燃やせる体を作る。 

運動を難しく考えない。 事故は防ぐ。 
 

 

 

 

 

歩きましょう。目標は１万歩。(速歩で) 

ＮＥＡＴ※の活用。 
 

    ※ Non-Exercise Activity Thermogenesis 非運動性熱産生。 

     兵庫県主催平成23年度特定健診・保健指導に関する企画・運営・技術研修会   

               京都大学大学院人間･環境学研究科 教授 森谷敏夫先生の資料参照。 



飲酒、タバコ 

飲酒習慣スクリーニングテストを実施。 

自分の適量飲酒って、どれくらい？ 

問題に自分で気付くきっかけ作り。 

 

タバコの害について。リスクなど。 

止める意思の確認、無理なら先ず減量？ 

まずは本人にどうしたいか考えてもらう。 

 →必要に応じて禁煙外来等の情報提供。 



指導後の評価・フォロー 

検査値や体調に変化は有ったか？ 

その人にとって食べる量が適正であったか？ 

検査値や体調が良くなる行動目標であったか？ 
 

 

 

評価し、アフターフォローにつなげる。 

見守りの継続。(リバウンド予防を期待) 

  ⇒ 自前で保健指導をするメリット。 



支援した側の評価 

◆自分が支援して 

 結果は出せたのか？ 
 

◆委託した場合と比較 

 してどうだったか？ 
 

◆次へどう活かすか？ 



今後について 
第２期に向けての取り組み 

第１期よりも高いハードルを乗り越えるためにも、 

最終年度を完走。 
 

特定健康診査：未受診者への直接的アプローチ。 
 

特定保健指導：１年を通じて計画的に指導を実施。 

        リバウンドの予防。 
 

その他：40歳未満のハイリスク者、喫煙者への 

    アプローチ。(事業主との連携、協同） 



  

ご清聴ありがとうございました 


