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１  これからの経営に不可欠となる取組み 
 

- 超少子高齢社会・日本/企業の生産性 - 



心疾患の死亡率 
 

30代前半の死亡率を１としたときの性・年齢階級ごとの心疾患の死亡率を示しています。
加齢とともに、死亡率が高くなっています。（厚生労働省人口動態統計に基づき作成） 

－4－ 

少子高齢化は健康リスクが増える構造的な課題を内在 

３倍 

７倍 

超少子高齢社会・日本 

企業の最大の課題は 

従業員の“健康維持”です。 



健康リスク数別労働生産性損失の割合 

Boles, M., Pelletier, B., & Lynch, W. (2004). The relationship between health risks and work productivity. 
JOEM, 46(7), 737-745.  

少子高齢社会は生産性の低下という課題を内在します。 

n=2,264 

－5－ 

生産性の損失 

健康リスクの上昇に伴う労働生産性の低下 

出典）東京大学政策ビジョン研究センター健康経営研究ユニット 
健康リスク 



日米仏の国際共同研究で、構造がわかってきました。 

健康投資 for 職場の生産性 

－6－ 

出典）東京大学政策ビジョン研究センター健康経営研究ユニット 



社会環境の大きな変化に伴い 

守備的な取組みでは限界です。 

－7－ 



２ だから会社で取組む 
 

- 働き方が大きく影響/健康は二の次 - 



脳血管疾患の都道府県別年齢調整死亡率の年次比較 

平成22年 都道府県別年齢調整死亡率の概況 
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－9－ 

各疾病における 

都道府県格差の背景は？ 



健康寿命No1の静岡県でも… 



－11－ 

システム系の職場は… 



営業・販売系で 

陥りやすい罠は… 



－13－ 

仕事は真摯にする。 
でも実は... 



交代制（夜勤）の職員は 

高脂質で、脂肪肝になりがち。 

その背景のひとつは... 

－14－ 

飲んで眠りたい 



－15－ 

質の良い睡眠へ、じんわり温めて“放熱”リラックス 

https://www.qupio.jp/ 

健康男性(21歳)の一晩の睡眠 (日本大学医学部精神医学系 主任教授 内山 真、2000年) 



－16－ 

働き方が健康リスクに大きく影響。 
職場の特徴を知れば変えられる！ 



－17－ 

“攻め”の取組を実行するには… 

働き盛り世代の構造に応じた取組 

■ 健康は“二の次” 

働き盛りはどのような人？ 

■ 生活習慣/人生観は多様 



自らの努力では難しい… 

職場で取組むことがポイントです。 

－18－ 



３ 一歩を踏み出すとき 
 

- 経営者なら出来る!!/先行企業が体現する - 



(1) 自社でも出来そうだ、出来るかもしれない。 



－21－ 

他社事例も参考にしよう！ 



－22－ 

玉入れも「健康経営」の起点に！ 



－23－ 

問い合わせてみよう！ 



(2) 自社を知る、業界がわかる。 



－25－ 

？ Our position？ 

自らを知ることが“攻め”の起点です。 
の職場 



－26－ 

「一社一健康宣言」企業へのレポート（協会けんぽ・大分支部） 
 

特定健診のデータに基づき、職場ごとにどのような健康リスクがあるのかをグラフ化してレポートする。 

企業と協会けんぽとの協働 

保険者との連携によって職場の特徴がわかります。 

自らの職場を知る 



－27－ 

「同業界は似たような健康課題と背景を有する」 
- カリスマ美容院・アクアが起点となって展開 - 

事例：働いていると“自然に”健康（美容室・アクア） 
- 高血糖という職業病は職場環境で治す！ - 



(3) 仕事の動線に入れる。 



集団のリスク評価 

“若年層が多いが 

高血糖である職場” 
 

 

 

 

 

 

 

空腹時血糖 （全国20代＊） 
男性９８mg/dl（８９mg/dl） 
女性９４mg/dl（８７mg/dl） 

組織の健康リスクレベルの低減 

“全国２０代の 

平均レベルに低減！” 
 

 

 

 

 

 

 

・欠食 

・甘い飲料 

・野菜不足 

・平均年齢26歳の従業員 
・血糖値は50代のレベル 

空腹時血糖 
男性９８⇒８８mg/d 
女性９４⇒８８mg/dl 

組織の取組 
・食事タイムを設定 
・朝礼で健康講和 
 
個々の行動変容 
・飲料の置換え 
・弁当持参 
        など 「お客さんに朝食の重要さを 

     伝えるようになった」 

－29－ 

職場環境を整えて健康改善を図ったアクア 
 

健診結果に基づき、集団のリスクが可視化された事例。健康リスクとその背景が把握されたことで、管理者および従業員
の行動変容と職場の環境整備を促し、高血糖の改善につながった。 

＊厚生労働省「国民健康・栄養調査」より 

環境の整備 若くて痩せているのに、 
 皆なんで糖尿病なの？ 

「先生、なぜ自動販売機をチェックするの？」 



－30－ 



－31－ 

鳳自動車株式会社 

外部資源も活用しよう！ 



－32－ 

出典）協会けんぽ東京支部ホームページ 

メタボ該当者と予備群に保健指導 

対象者は必ず受けよう！ メタボ健診 

http://www.kyoukaikenpo.or.jp/13,0,84.html


(4) 経営者が併走する。 



－34－ 

ヤスマの「健康経営」 
 

“意識づけ”“環境整備”を柱とした取り組みを実施している。 

出典）東京商工会議所国民健康づくり委員会主催セミナー 

    「企業の生産性を高める健康経営とメンタルヘルス」 

    ヤスマ株式会社発表資料（2013.7）より 

現場でのコミュニケーション
を大切にされています… 



現場力が 

一層生きます！ 

客観的な事実と... 

－35－ 

コミュニケーション
があれば 



(5) 文化になります。 



おわりに 
 

- 実行する企業が成長する - 



－38－ 

今日から取組む 

「健康経営」 



Take time to deliberate, but when the time 
for action comes, stop thinking and go in. 

はじめの一歩！ 

会社が変わります。 

－39－ 



予防医学の研究･事業拠点（産官学連携） 

2002年以降 大学病院に予防センターを創設し、 
健康づくり委員会を株式会社化 

2012年 健康経営の研究拠点を設置 



2015 

新たな成長戦略下でのデータヘルスの推進 
 

「予防・健康づくりインセンティブ推進事業」 
（ヘルスケアポータルサイト開設を含む） 



－42－ 

宣言５ 協会けんぽ等保険者のサポートを得て 
健康宣言等に取り組む企業を１万社以上とする。 



宣言６ 加入者自身の健康・医療情報を本人に分
かりやすく提供する保険者を原則100％とする。 
その際、情報通信技術（ICT）等を活用する。 

－43－ 



第四 保健事業の実施計画（データヘルス計画）の策定、
実施及び評価 

二 実施計画に基づく事業の実施 
 

「一次予防の取組としては、被保険者に自らの生活習慣等
の問題点を発見させ、その改善を促す取組を行うこと。」とし
ています。具体的には、「このような取組としては、情報通信
技術（ICT）等を活用し、被保険者自身の健康・医療情報を
本人に分かりやすく提供すること」や「加入者の健康増進に
資する自発的な活動を推奨する仕組みを導入すること」が
示されています。 

－44－ 

【参考】 データヘルス計画 保険者はインフラ（ツール）を提供 

出典）健康保険法に基づく保健事業の実施等に関する指針 



だから“健康”保険証なんですね! 

【参考】職員の意識づけ支援（NHKクローズアップ現代,2014年1月） 
http://www.nhk.or.jp/gendai/kiroku/detail02_3459_all.html 

保険者はツールを提供 



県や経済団体の役割は… 

医療保険者や個々の企業だけでは難しい 

自治体,保険者,商工団体 
との連携で進める。 

なぜなら… 


