
予防接種のほかに…
こんな対策を習慣に

□帰ってきたら、手洗い・うがい
　（指の間、指輪の付近、手首も忘れずに）

□室温は20℃以上、湿度は50～60％に
保つ

□寒くても換気を行う

□人混みではマスクを着用する

□バランスのよい食生活を心がける

□十分に休養（睡眠）をとる

□せきエチケットを徹底する

チェック　　 ポイント

空気が乾燥してくると、本格的なインフルエンザのシーズンに突入します。
遅くとも12月上旬までに、インフルエンザの予防接種を受けておきましょう。

季節の健康

インフルエンザシーズン近づく

予防接種を忘れずに

2013-14
インフルエンザワクチン

次の３種類の抗原が含まれるワクチンです。
今シーズンも1本のワクチン接種で済みます。

　インフルエンザウイルスには多くの型があ
ります。すべての型に対応するワクチンは製
造できませんので、あらかじめ流行する型が
予測され、早い段階から準備されています。

Ａ型

B型

A/カリフォルニア /7/2009（H1N1）pdm09

A/ テキサス /50/2012（H3N2）

B/マサチュセッツ /2/2012

　インフルエンザワクチンの効果は、接
種してもすぐには発揮されません。過去
数シーズンの傾向では、インフルエンザ
は12月下旬から流行し、１月下旬をピー
クに３月上旬まで猛威をふるいました。
　ワクチンの効果が発揮されるのは、接
種２週間後から約５カ月間です。流行期
に入る前、遅くとも 12月上旬には予防
接種を済ませておきましょう。
※ 13歳未満は２回接種です。１～４週間の間
隔を空けて２回受けることになりますが、免
疫効果を上げるために４週間空けるのが望ま
しいとされています。

インフルエンザにまったく
かからないわけではありません

接種２週間後から約５カ月間、効果を発揮

　中国で報告された鳥インフルエンザＡ（H7N9）は、これまでのところ人から人への持続的な感
染は報告されていません。現時点では、いったん鎮静化したかのようにみえますが、油断は禁物です。
季節性のインフルエンザと同様、夏場は減少し、冬場に増加するという見方もあります。いずれに
しても、海外では不用意に野鳥などに近づかないようにしましょう。

鳥インフルエンザＡ（H7N9）

海外では不用意に野鳥などに近づかないこと！

　予防接種を受けたからといって、絶対
にインフルエンザにかからないわけでは
ありません。しかし、重症化の予防やか
かる確率の低減にはつながるとされてい
ます。最低限の備えとして、予防接種を
受けておくようにしましょう。
　予防接種のほかに、健康管理も重要
な対策のひとつです。今のうちから右
記のようなポイントも習慣にして、イ
ンフルエンザシーズンに備えておきま
しょう。
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「
戦
略
市
場
創
造
プ
ラ
ン
」
の
テ
ー
マ
に

　

掲
げ
ら
れ
た
「
国
民
の
『
健
康
寿
命
』
の
延
伸
」

　

安
倍
政
権
の
「
日
本
再
興
戦
略
」
は
、
成
長
実
現
に
向
け
た
取
り

組
み
と
し
て
３
つ
の
ア
ク
シ
ョ
ン
を
掲
げ
て
い
ま
す
。そ
の
う
ち「
戦

略
市
場
創
造
プ
ラ
ン
」
の
テ
ー
マ
の
ひ
と
つ
と
し
て
「
国
民
の
『
健

康
寿
命
』
の
延
伸
」
が
掲
げ
ら
れ
、主
要
施
策
の
例
と
し
て
「
予
防
・

健
康
管
理
の
推
進
に
関
す
る
新
た
な
仕
組
み
づ
く
り
（「
デ
ー
タ
ヘ

ル
ス
計
画
」）
が
示
さ
れ
ま
し
た
。
す
べ
て
の
健
保
組
合
に
対
し
て
、

レ
セ
プ
ト
（
診
療
報
酬
明
細
書
）
等
デ
ー
タ
の
分
析
と
、
そ
れ
に
基

づ
く
加
入
者
の
健
康
保
持
増
進
の
た
め
の
「
デ
ー
タ
ヘ
ル
ス
事
業
計

画
」
の
作
成
・
公
表
、
事
業
実
施
、
評
価
等
の
取
り
組
み
を
求
め
る

も
の
で
、
す
べ
て
の
保
険
者
の
中
で
健
保
組
合
が
一
歩
先
行
す
る
こ

と
に
な
り
ま
す
。

　

こ
の
背
景
に
は
、
特
定
健
診
と
レ
セ
プ
ト
の
電
子
化
さ
れ
た
デ
ー

タ
を
医
療
保
険
者
が
も
つ
よ
う
に
な
っ
た
こ
と
、
ま
た
各
健
保
組
合

の
保
険
者
機
能
を
「
見
え
る
化
」
す
る
必
要
性
が
高
ま
っ
て
い
る
こ

と
が
あ
り
ま
す
。

　
「
デ
ー
タ
ヘ
ル
ス
計
画
」
の
進
め
方

　

現
時
点
で
厚
生
労
働
省
が
説
明
し
て
い
る
概
要
は
次
の
よ
う
な
内

容
で
す
。（
７
月
19
日
健
保
連
総
会
資
料
よ
り
）

①
平
成
26
年
度
に
全
健
保
組
合
が
「
デ
ー
タ
ヘ
ル
ス
事
業
計
画
」
策

定
に
着
手
、
27
年
度
か
ら
計
画
を
実
行
に
移
し
、
＊
Ｐ
Ｄ
Ｃ
Ａ
を

回
し
て
い
く
。

＊ 

Ｐ
Ｄ
Ｃ
Ａ
：
計
画
（plan

）、
実
行
（do

）、
評
価
（check

）、
改
善
（act

）
の

４
つ
の
プ
ロ
セ
ス
を
繰
り
返
し
て
管
理
す
る
手
法
。

②
現
在
、
24
年
度
補
正
予
算
（
80
億
円
）
で
開
発
を
進
め
て
い
る
健

康
保
険
組
合
連
合
会
（
健
保
連
）
の
レ
セ
プ
ト
管
理
・
分
析
シ
ス

テ
ム
の
中
に
「
共
通
基
本
分
析
」
項
目
を
定
め
、
こ
れ
を
「
デ
ー

タ
ヘ
ル
ス
事
業
計
画
」
策
定
の
基
本
デ
ー
タ
と
す
る
。

③
本
年
８
月
以
降
、
先
行
し
て
取
り
組
み
を
行
っ
て
い
る
組
合
が

「
デ
ー
タ
ヘ
ル
ス
事
業
計
画
」
の
ひ
な
形
を
作
成
す
る
。

④
当
面
３
年
程
度
か
け
て
成
果
を
示
す
。

⑤「
健
康
保
険
法
に
基
づ
く
保
健
事
業
の
実
施
等
に
関
す
る
指
針
」
の

改
定
を
健
保
連
と
協
議
す
る
。

⑥
事
業
主
と
の
連
携
も
重
要
で
あ
り
、
経
済
産
業
省
と
と
も
に
経
済

団
体
へ
協
力
要
請
す
る
。

　

デ
ー
タ
分
析
に
基
づ
き
、
的
を
絞
っ
た
保
健
事
業
へ

　

具
体
的
に
は
、
特
定
健
診
と
レ
セ
プ
ト
の
デ
ー
タ
を
活
用
し
て
、

健
保
組
合
ご
と
、
事
業
所
ご
と
、
個
人
ご
と
の
健
康
や
医
療
状
況
を

把
握
し
、保
健
事
業
の
効
果
が
高
い
対
象
者
を
抽
出
し
、事
業
を
計
画・

実
行
し
て
い
く
こ
と
に
な
り
ま
す
。
現
在
の
特
定
健
診
・
保
健
指
導

と
矛
盾
す
る
も
の
で
は
な
く
、
重
症
化
予
防
な
ど
、
よ
り
効
果
の
高

い
保
健
事
業
を
重
視
し
て
い
き
ま
す
。
被
保
険
者
・
被
扶
養
者
の
皆

様
は
個
々
人
に
合
っ
た
健
康
サ
ポ
ー
ト
を
受
け
ら
れ
、事
業
主
に
と
っ

て
は
作
業
効
率
が
向
上
し
、
健
保
組
合
に
と
っ
て
は
医
療
費
の
適
正

化
に
も
つ
な
が
る
と
期
待
さ
れ
る
計
画
で
す
。

医療制度 の話題

「
デ
ー
タ
ヘ
ル
ス
計
画
」（仮
称
）
が

 
平
成
27
年
度
よ
り
ス
タ
ー
ト

デ
ー
タ
分
析
に
基
づ
く
保
健
事
業
へ

すべての健保組合で
「データヘルス計
画」の作成に着手

モデル的
データヘルス
計画作成

事例集およびモデル的データヘルス
計画を参考に作成

「データヘルス計画」の実施
（第1期の終期は
平成29年度）

「データヘルス計画」の実施
（第1期の終期は
平成29年度）

実証事業
その他
実施準備

普及・指導事業

（
平
成
30
年
度
以
降
は
５
年
サ
イ
ク
ル
）

デ
ー
タ
ヘ
ル
ス
事
例
集　

作
成

「
健
康
保
険
法
に
基
づ
く
保
健
事
業
の

実
施
等
に
関
す
る
指
針
」
の
改
定

６
月
14
日
に
閣
議
決
定
さ
れ
た
「
成
長
戦
略
（
日
本
再
興
戦
略
）」
に
、

す
べ
て
の
健
保
組
合
が
推
進
す
る
「
デ
ー
タ
ヘ
ル
ス
計
画
（
仮
称
）」
が

盛
り
込
ま
れ
ま
し
た
。

今
後
、
健
保
組
合
の
保
健
事
業
の
運
営
に
大
き
く
関
係
す
る
内
容
で
す
。

H26H25 H27 H28 H29

●「データヘルス計画」の実施スケジュール

（厚生労働省資料より）
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年１回の健診で

健康寿命

UP!

特
定
保
健
指
導
対
象
に
な
っ
た
ら
ぜ
ひ
参
加
を

「
積
極
的
支
援
」
と
「
動
機
づ
け
支
援
」
の
２
種
類
が
あ
り
ま
す

　

特
定
健
診
を
受
け
た
結
果
、
①
腹
囲
、

②
Ｂ
Ｍ
Ｉ
の
数
値
が
一
定
以
上
の
方

は
、
内
臓
脂
肪
が
蓄
積
し
て
い
る
と
考

え
ら
れ
ま
す
。
こ
れ
に
加
え
て
③
血
糖
、

④
血
圧
、
⑤
脂
質
異
常
、
⑥
喫
煙
習
慣

の
リ
ス
ク
が
重
な
っ
て
い
る
と
、
メ
タ

ボ
リ
ッ
ク
シ
ン
ド
ロ
ー
ム
該
当
者
や
予

備
群
と
な
り
、
糖
尿
病
や
脳
卒
中
、
心

筋

塞
な
ど
に
な
る
リ
ス
ク
が
高
く
な

り
ま
す
。
深
刻
な
病
気
を
未
然
に
防
ぐ

た
め
に
、
リ
ス
ク
が
重
な
っ
て
い
る
方

に
特
定
保
健
指
導
を
実
施
し
ま
す
。

　

特
定
保
健
指
導
に
は
２
種
類
あ
り
、

リ
ス
ク
が
高
い
方
は
「
積
極
的
支
援
」、

リ
ス
ク
が
中
程
度
の
方
は
「
動
機
づ
け

支
援
」
と
な
り
ま
す
。

　

当
健
保
組
合
で
は
、
特
定
保
健
指
導

が
特
に
必
要
な
方
や
改
善
が
期
待
さ
れ

る
方
に
特
定
保
健
指
導
へ
の
参
加
を
ご

案
内
し
ま
す
。
保
健
師
・
管
理
栄
養
士

な
ど
の
プ
ロ
が
、
あ
な
た
の
健
診
結
果

を
も
と
に
、
生
活
習
慣
の
改
善
を
半
年

間
に
わ
た
っ
て
サ
ポ
ー
ト
し
ま
す
。
プ

ロ
に
相
談
で
き
る
よ
い
チ
ャ
ン
ス
で
す

の
で
、
ぜ
ひ
ご
参
加
く
だ
さ
い
。

リ
ス
ク
が
重
な
っ
て
い
る

方
が
対
象
で
す

半
年
間
サ
ポ
ー
ト
し
ま
す

　内服治療中の方は、特定保健指導の対象にはなりません。今後もかかりつけ医に相談しながら健康管理に取り組んでください。
高血圧症・糖尿病・脂質異常症などで内服治療中の方へ

「特定保健指導の効果に関する特別調査結果報告書」（公益社団法人全国労働衛生団体連合会保健指導研究会）より
特定保健指導の対象者 25,118 人（うち脱落者 2,240 人）の初回面接時と最終評価時の測定値の平均を比較したもの

体重や血圧などがダウン
特定保健指導は効果あり！
　特定保健指導を半年間受
けると、体重や血圧に効果
が現れることがわかってき
ました。体調の改善をすぐ
に実感できるとともに、長
い目で見れば健康寿命をの
ばすことにつながります。
6カ月取り組めば、きっと
効果は出ます！

特
定
健
診
を
受
け
た
あ
と
、

特
定
保
健
指
導
の

ご
案
内
を
受
け
と
っ
た
方
は
、

ぜ
ひ
す
す
ん
で

参
加
し
て
く
だ
さ
い
。

健
康
寿
命
を
の
ば
す

チ
ャ
ン
ス
で
す
！

内臓脂肪をチェック

①腹囲 と ②BMI※ で
内臓脂肪の蓄積をチェック

※BMI=体重（kg）÷身長（m）2

③血糖が高い
④血圧が高い
⑤脂質異常がある
⑥喫煙習慣がある

リスクの重なりをチェック

＋

腹囲の変化 体重の変化 血圧の変化

初
回
面
接
時

最
終
評
価
時

（
６
カ
月
後
）

92.3㎝

65.5㎏

75.1㎏
132.2
－83.5
 ㎜ Hg

129.9
－80.8
 ㎜ Hg

126.7
－78.6
 ㎜ Hg

129.4
－81.7
 ㎜ Hg

73.7㎏

64.3㎏

女性
男性

男性

男性 女性

女性
90.7㎝

90.7㎝

89.1㎝1.6㎝減

1.6㎝減

初
回
面
接
時

最
終
評
価
時

（
６
カ
月
後
）

1.2㎏減

1.4㎏減

初
回
面
接
時

最
終
評
価
時

（
６
カ
月
後
）

2.8－1.8㎜Hg減

3.2－2.2㎜Hg減

リスク　　動機づけ支援 
初回面接+６カ月後の評価

●中

リスク　　積極的支援
初回面接+３カ月以上の継続的支援+
中間評価+６カ月後の評価

●高

６カ月
がんばって
よかった！



糖
尿
病

生
活
の
質（
Ｑ
Ｏ
Ｌ
）に
大
き
く
影
響
す
る

監修 ● 独立行政法人 国立国際医療研究センター 糖尿病研究部長　野田 光彦生活習慣病の 発症・重症化を防ぐ！

多段階的な予防対策で重症化を防ごう

バランスのとれた
食事やストレス管理も

大切です。

糖
尿
病
患
者
が

増
え
て
い
る

　

糖
尿
病
は
さ
ま
ざ
ま
な
合
併

症
を
併
発
す
る
病
気
で
、
進
行

す
る
と
生
活
の
質
（
Ｑ
Ｏ
Ｌ
）

を
著
し
く
低
下
さ
せ
る
病
気
で

す
。
糖
尿
病
の
三
大
合
併
症
の

ひ
と
つ
で
あ
る
糖
尿
病
腎
症
は
、

人
工
透
析
導
入
の
最
大
の
原
因

疾
患
で
、
ま
た
糖
尿
病
網
膜
症

は
中
途
失
明
の
原
因
疾
患
の
２

位
と
な
っ
て
い
ま
す
。

　

平
成
19
年
国
民
健
康
・
栄
養

調
査
に
よ
る
と
「
糖
尿
病
が
強

く
疑
わ
れ
る
人
」
と
「
糖
尿
病

の
可
能
性
が
否
定
で
き
な
い
人
」

の
合
計
は
２
２
１
０
万
人
で
、

10
年
前
の
１
・
６
倍
以
上
に
増
加

し
て
い
ま
す
。
平
成
23
年
同
調

査
に
よ
る
と
、成
人
の
27
・
１
％
、

４
人
に
１
人
以
上
が
糖
尿
病
か

そ
の
予
備
群
で
す
。
人
口
構
成

の
高
齢
化
に
と
も
な
っ
て
今
後

さ
ら
に
増
加
す
る
こ
と
が
予
想

さ
れ
て
い
ま
す
。

●糖尿病網膜症

●糖尿病腎症

●糖尿病神経障害

三次予防

二次予防

一次予防

①糖尿病の発症を予防する。

②糖尿病の合併症を予防する。

③合併症による臓器障害を予防する。

●メタボリックシンドロームを予防する
内臓脂肪が蓄積するとインスリン抵抗性が
大きくなり、糖尿病を発症しやすくなる。

●毎年健診を受ける
40歳以上は特定健診を毎年受診し、対象者
は特定保健指導を受ける。
（特定保健指導の階層化基準は空腹時血糖100mg/dL
またはHbA1c（NGSP）5.6%以上）

●治療を継続する
医師の指示による食事療法、運動療法、薬
物療法を続ける。

●良好な血糖コントロール状態を維持する
通常はHbA1c（NGSP）7.0％未満をめどに。
8.4％を超えると糖尿病網膜症のリスクが
明らかに高くなる。

●糖尿病腎症による新規透析導入を予防する
正常血圧（収縮期血圧 130mmHg 未満かつ
拡張期血圧85mmHg未満）を超えると透析
導入のリスクが高まる。

●治療を中断したり血糖コントロールが不良だと、糖
尿病腎症による腎不全のほか、脳血管障害や虚血性
心疾患などの重大な臓器障害にい
たることがあります。治療に努め
ましょう。

●症状がなくても治療は中断せず継続しましょ
う。合併症の検査をしていくことも必要です。

血糖値のほか、血圧や
血中コレステロール値の

管理も大切。
禁煙も重要です。

糖尿病の合併症の例
三大合併症

初期は自覚症状がない。
中途失明の原因疾患の２位。

糸球体の毛細血管に障害を起こす。
人工透析になる原因疾患の１位。

感覚神経障害による痛み、無感
覚や、自律神経障害による胃腸
障害、膀胱障害などを起こす。

●脳血管障害  ●虚血性心疾患
糖尿病によって動脈硬化が進行し血
栓ができやすくなるため、脳梗塞や
心筋梗塞などを起こしやすくなる。

糖尿病と歯周病は相互に関連が深く、
糖尿病患者は歯周病が重症化しやすい。

●うつ病　●認知症　●糖尿病足病変
●皮膚病　●感染症　など

足の痛みによって歩行しづらくなる。進行すると
潰瘍、壊

え そ

疽を起こし、足の切断にいたることもある。

●ＢＭＩ（※）22 前後をめざしましょう（ＢＭＩ
25以上は肥満）。
※体重（㎏）÷身長（ｍ）2

●運動を習慣的に行いましょう。
自覚的に「きつい」と感じない程度の運動
を週に３日以上行いましょう。歩行運動で
は、１回15～ 30分間、１日２回、１日
の運動量として約10,000歩を目標に。
（参考『糖尿病治療のエッセンス』）

●末梢動脈疾患

●歯周病



● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ●

患者が「療養費支給申請書」に
原則自筆で署名することで、窓
口での支払いが一部負担金のみ
で済むようになっています。

柔道整復師からの請求内容に
不明な点がある場合は、患者
に負傷原因、施術内容、通院
日数などの照会を行います。

患者からの回答と柔道整復師からの請求内容を照合し、
正しく請求されているかを確認のうえ支払います。

illustration ／うかい  えいこ

 療養費の支払いの流れ

患　者
（施術を受けた方）

健保組合

③療養費（7～ 9割）を請求

施術内容などの施術内容などの
照会を行っています照会を行っています
　近年、柔道整復師にかかる療養費のなかには、健康保険の対象
とならない誤った請求や、不適正な請求が一部に見受けられます。
　健保組合では医療費支出の適正化を図るため、柔道整復師の施
術を受けた方に施術内容などを照会させていただく場合がありま
す。照会があった際はご協力をお願いします。

柔道整復師（整骨院・接骨院）の施術を受けた方に
ご協力ください！

④照会

⑤回答

⑥支払い

①施術

②患者負担分（1～ 3割）
　支払い

●施術内容等を確認のうえ、申請書に自筆で署名しましょう
「療養費支給申請書」は、健保組合への療養費の請求を柔道整復師に委任するものです。施術内
容等を確認せずに署名したり、白紙の申請書に署名するのは、誤った請求を招く原因になります。

●症状や負傷原因を正しく伝えましょう
健康保険で施術を受けられるのは、急性または亜急性の外傷性の負傷（骨折、脱臼、打撲、ね
んざ、肉離れ）に限られます。肩こりや筋肉疲労ではかかれませんのでご注意ください。
＊業務上・通勤途上の負傷は労災保険の扱いになります。

●領収証は必ずもらいましょう
後日、健保組合から照会させていただく際に必要となります。大切に保管しておいてください。

柔

道整
復師に

かかるときの
注意事項

柔道整復師
（整骨院・接骨院）

整骨院・接骨院編

●

●

●

●

●

●

医療費
減らしま専科






