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静岡県の健康課題の現状と取組
―健康寿命の延伸に向けて―

令和４年６月４日
静岡県栄養士会定時総会

静岡県健康福祉部健康増進課 島村通子
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H22（2010）年 H25（2013）年 H28（2016）年 R1（2019）年

静岡県
全国
平均

静岡県
全国
平均

静岡県
全国
平均

静岡県
全国
平均

男性
71.68 
(２位) 

70.42 
72.13 
(３位) 

71.19 
72.63 
(６位) 

72.14 
73.45 
（５位）

72.68 

女性
75.32 
(１位) 

73.62 
75.61 
(２位) 

74.21 
75.37 
(13位) 

74.79 
76.58 
（５位）

75.38 

男女計
(本県算出) 

73.53 
(１位) 

72.13 
73.90 
(２位) 

72.74 
74.02 
(６位) 

73.50 
75.04 
（５位）

74.07 

公表時期 H24.6 H27.12 H30.3 R3.12 

前回との比較
・男性が、73.45歳（＋0.82歳）、全国順位５位（前回６位）
・女性が、76.58歳（＋1.21歳）、全国順位５位（前回13位）
・男女計では、75.04歳（＋1.02歳）、全国順位５位（前回６位）

静岡県の「健康寿命」の状況
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静岡県の健康寿命と平均寿命は年々伸びている。

8.35年

7.96年

10.90年

10.66年

健康寿命と平均寿命の推移
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男女計 男性 女性

前回順位
健康寿命

前回順位

健康寿命
前回順位
健康寿命

１位
大分県

75.30歳
22位

73.56歳

大分県
73.72歳

38位
71.54歳

三重県
77.58歳

３位
76.22歳

２位
三重県

75.29歳
５位

74.10歳

山梨県
73.57歳

１位
73.21歳

山梨県
76.74歳

２位
76.22歳

３位
山梨県

75.19歳
１位

74.75歳

埼玉県
73.48歳

２位
73.10歳

宮崎県
76.71歳

25位
74.94歳

４位
宮崎県

75.11歳
21位

73.58歳

滋賀県
73.46歳

17位
72.30歳

大分県
76.60歳

12位
75.38歳

５位
静岡県

75.04歳
６位

74.02歳

静岡県
73.45歳

６位
72.63歳

静岡県
76.58歳

13位
75.37歳

※ 前回順位・健康寿命の男性、女性の値は、第16回健康日本２１（第二次）推
進専門委員会資料より。 男女計は、本県算出値。

他県の状況
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健康上の問題で
日常生活が制限されることなく生活できる期間

０
歳

平均寿命

健康寿命 期間

「健康寿命」の考え方
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健康寿命の延伸

死亡率の低下
不健康割合
の低下

生活の
質の向上

社会環境の
質の向上

生活習慣病の発症
予防・重症化予防

社会環境の改善生活習慣の改善

健康のための資源
へのアクセスの改善
と公平性の確保

社会生活機能
の維持・向上

社会参加の
機会の増加

さらなる要因分析により適切な施策を検討

健康寿命は死亡率と不健康割合で決定

日本人の３大死因
は悪性新生物、心
疾患、脳血管疾患

日常生活の制限へ
の人口寄与が大き
いのは、整形外科
疾患、眼科疾患、精
神疾患等

介護が必要
となる原因
は、認知症、
脳血管疾患
が多い

健康寿命延伸のための体制
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悪性新生物

胃の悪性新生物

結腸の悪性新生物

直腸S状結腸移行部及び直腸の

悪性新生物

肝及び肝内胆管の悪性新生物

気管、気管支及び肺の悪性新

生物

前立腺の悪性新生物

糖尿病

循環器系の疾患

心疾患（高血圧性を除く）

急性心筋梗塞

脳血管疾患

脳内出血

脳梗塞

肺炎

腎不全

老衰

不慮の事故

自殺 対国

SMR

静岡県の男性は、脳血管疾患（脳内出血）、老衰のSMRが高い。

SMRは、人口構成の違いを除去し、ある基準となる集団の死亡率を100とし、比較する対
象の死亡率がどの程度の大きさであるかを示したもの。集団間の比較に用いる。100より
大きいときは対象の死亡状況が基準集団より悪いことを意味する。

男性

「死亡」の状況

標準化死亡比（SMR）（H27-R1)
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直腸S状結腸移行部及び直腸の

悪性新生物

肝及び肝内胆管の悪性新生物

気管、気管支及び肺の悪性新生

物

乳房の悪性新生物

糖尿病

循環器系の疾患

心疾患（高血圧性を除く）

急性心筋梗塞

脳血管疾患

脳内出血

脳梗塞

肺炎

腎不全

老衰

不慮の事故

自殺 対国

SMR

静岡県の女性は、脳血管疾患（脳内出血）、老衰のSMRが高い。

女性

「死亡」の状況

標準化死亡比（SMR）（H27-R1)
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※ 厚生労働省法定報告公表データ

令和元年度

順 都道府県 該当者%

1 静岡県 14.41 

2 岐阜県 14.44 

3 東京都 14.50 

4 京都府 14.62 

5 神奈川県 14.90 

全 国 15.85

H22～H25は
メタボ最小県

H26～H29は
第2位

メタボリックシンドローム
該当者割合の推移

12

特定健診分析結果

H30～は再び最小に！

平成25年度

順 都道府県 該当者%

1 静岡県 12.67

2 岐阜県 12.89

3 山梨県 12.99

4 長野県 13.21

5 佐賀県 13.31

全 国 14.28

平成28年度

順 都道府県 該当者%

1 岐阜県 13.30

2 静岡県 13.36

3 東京都 13.62

4 京都府 13.71

5 鳥取県 13.81

全 国 14.76

平成30年度

順 都道府県 該当者%

1 静岡県 12.67

2 東京都 12.89

3 京都府 12.99

4 岐阜県 13.21

5 神奈川県 13.31

全 国 15.49
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R1特定健診：メタボリックシンドローム該当者

男性は県東部と静岡市でメタボリックシンド
ローム該当者が多い

男 性 女 性

13

全県に比べて、有意に多い
有意ではないが、全県に比べて多い
有意ではないが、全県に比べて少ない
全県に比べて、有意に少ない

≪標準化該当比≫
死亡率、リスク因子（血糖や血圧等）や医療費等は、高齢なほど高くなるため、
地域間の比較や経時的な推移をモニタリングする際に年齢を調整して指標を
算出する。
高齢の人が多い地域や高齢の人が多く受診した年があっても標準化される。

R1特定健診：高血圧症有病者

県東部と県中部で高血圧症有病者が多い

男 性 女 性

14

全県に比べて、有意に多い
有意ではないが、全県に比べて多い
有意ではないが、全県に比べて少ない
全県に比べて、有意に少ない
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R1特定健診：糖尿病有病者

男性は県東部で、女性は県東部と県西部で
糖尿病有病者が多い

男 性 女 性

15

全県に比べて、有意に多い
有意ではないが、全県に比べて多い
有意ではないが、全県に比べて少ない
全県に比べて、有意に少ない

R1特定健診：脂質異常者

県東部と県中部で脂質異常者が多い

男 性 女 性

16

全県に比べて、有意に多い
有意ではないが、全県に比べて多い
有意ではないが、全県に比べて少ない
全県に比べて、有意に少ない
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R1特定健診：習慣的喫煙者

県東部で習慣的喫煙者が多い

男 性 女 性

17

全県に比べて、有意に多い
有意ではないが、全県に比べて多い
有意ではないが、全県に比べて少ない
全県に比べて、有意に少ない
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18

「ふじのくに健康長寿プロジェクト」

①健康長寿ﾌﾟﾛｸﾞﾗﾑの普及

運動・食生活・社会参加の３分野で生活習慣
の改善に取り組む「ふじ３３プログラム」の普及
減塩を目的とした「減塩５５プログラム」の開発

②健康マイレージ事業

市町が定める健康づくりメニューの実践に
より一定ポイントを貯めた住民が、指定され
た協力店で各種特典を受ける仕組み

③企業との連携

健康づくりに積極的に取り組む企業のデータ
ヘルス計画策定支援、特定健診データ
の分析による企業の健康づくり支援等

④健康長寿の研究

県民万人分の特定健診データの市町別・
地区別分析
高齢者コホート調査結果の分析

⑤重症化予防対策

人工透析予備群の受診促進に向けた関係
機関の連絡調整・体制整備
介入担当者の資質向上

健康寿命日本一に向けたふじのくにの挑戦
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全国の食塩摂取量(20歳以上)

男女とも
食塩を

過剰に摂取

平成24年国民健康・栄養調査より

19

健康長寿プログラムの普及（減塩５５）
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「しずおか健幸惣菜」とは社員食堂、スーパーマーケットで提供できる
主食と組み合わせることで、栄養バランスのとれた食事となる『おかず』のこと

20

民間協働による健康課題解決プロジェクト

「しずおか健幸惣菜」の普及
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『食べる』からつながる食支援ガ
イド

～地域の高齢者を多職種で連携して支えるために～＜ガイドの対象者＞

「在宅で暮らし、要支援や要介護１～２程度
で、口から食べることが可能な高齢者」に
関わる介護支援専門員や訪問看護師、訪問
介護員等向け

21

〈内容〉【知る】なぜ低栄養への対策が必要？
【見つける】もしかして、低栄養かも･･･
【つなぐ】在宅高齢者の食を支える人達
【ふせぐ】低栄養を予防する
【事 例】どう見つけて、どうつなぐ？

《低栄養・フレイルの予
防》

必要に応じて、管理栄養士等多職種
で連携・協働し、適切な対応をとる。

在宅で暮らす高齢者を支える

専門職が、高齢者の変化に気づく。
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22
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延
伸

静 岡

社会健康医学

大学院大学

ﾍﾙｽｵｰﾌﾟﾝｲﾉﾍﾞｰｼｮﾝ静岡
【研究】

フューチャー

セッション

（ＦＳ）

【提案】

タスク

フォース

（ＴＦ）
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①
県
健
康
福
祉
課
題
の
提
示
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究
テ
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マ
の
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成
果
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告
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提
案

県

③
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究
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告
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④
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装
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・

Ｔ
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等
の
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言
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⑥
行
政
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映

ふじのくに健康増進計画推進協議会

了承
報告

（随時）

ヘルスオープンイノベーション静岡
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23

区 分 内 容

野菜マシマシ
タスクフォース

・高血圧対策として、ナトリウム排泄量を増やすた
め、カリウム量増加を目的とした野菜適量商品を
入手しやすい環境をつくるため、企業と協働した
取組を行う。

市町保健指導
タスクフォース

・静岡社会健康医学大学院大学の研究成果を市町保
健指導に反映する取組を行う。

血圧測定習慣化
タスクフォース

・脳血管疾患リスクがある者に行動変容を促すため、
①血圧測定環境の整備、②計測を促進する仕組み、
③リスクに応じたフォローアップ、の３点に着目
し、事業を行う。

タスクフォース

いのち輝き、笑顔あふれる社会を。いのち輝き、笑顔あふれる社会を。 静岡県健康福祉部

《ポピュレーションアプローチの方法と期待される成果》

血圧測定習慣化タスクフォース

③
リスクに応じたア
プローチ(健康相
談・受診・生活習
慣改善 等)

②
血圧状態・
リスク把握

①
血圧測定
機会の
創出

（結果）

血圧
改善

脳血管疾患
のリスク減少
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25

○現場での課題解決に役立つ
最先端の教育研究

○県内外の自治体と連携した
多様な研究フィールド

・通いの場
・薬局
・健康経営企業 等

医療ﾋﾞｯｸﾞﾃﾞｰﾀ研究

大規模な医療・介護レセ
プトデータや健診データの
分析から、医療・介護や疾
病予防における課題とその
対策を見抜く。

疫学研究

地域住民コホートなど
様々な人集団を対象とした
疫学研究や介入研究による
リスク因子や病因の解明と、
予防対策の実践・評価。

ゲノムコホート研究

ヒトの様々な疾患を対象とした原因遺伝子の解明や、
ゲノム情報解析に基づく病因解明や最適な治療法の探索

大学院大学の「研究」の特徴

いのち輝き、笑顔あふれる社会を。いのち輝き、笑顔あふれる社会を。 静岡県健康福祉部

健
康
増
進

介
護
予
防

市町の介護予防事業住民主体の通いの場
(地域の介護予防活動の拠点)

専門職(リハ、保健師、
栄養士、歯科衛生士 等）

特定健診・保健指導 市町等の保健事業 高齢者健康診査 広域連合の保健事業

65歳

疾
病
予
防
・
重
症
化
予
防

分断

制
度
・
事
業

市町等（国民健康保険・被用者保険）
県後期高齢者医療広域連合
（後期高齢者医療制度）

保
険
者

事
業

身
体
・
生
活
機
能
の
維
持
・
改
善

制
度
・
事
業

保
険
者

事
業

市町（介護保険）

健
康
課
題

ロコモ・フレイル・サルコペニア・肺炎 等

認知症・筋骨格系の障害（転倒骨折・ロコモ・フレイル・サルコペニア）・低栄養・嚥下 等

保健師・看護師 等

関与

●サービス事業●予防教室
●地域リハ推進事業

■制度的な課題
○保険制度には医療保険(国民健康保険、後期高齢者医療制度等)と介護保険があるため、
事業の実施主体が制度及び年齢に応じて異なり、各事業の連携が取れていない。

○後期高齢者の保健事業は、県全体を対象に広域連合が実施するため、取組が薄い。

生活習慣病（高血圧・糖尿病・脳血管疾患 他）・がん・COPD（喫煙） 等分断

■制度改正
高齢者の保健事業と
介護予防の一体的実施

75歳

保健事業と介護予防の一体的実施 （事業背景）

26
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令和２年度 専門職の派遣の仕組みづくり
（研修会の開催・派遣試行の実施）

27

令和２年度から、市町において高齢者の保健事業と介護予防の一体的実施の事業が開催されたため、市町

での事業を促進するため、市町事業に協力可能な管理栄養士・歯科衛生士の指導者育成研修会を開催。

研修会終了後は、本研修会を修了した管理栄養士・栄養士が、通いの場等で高齢者を支援する取組を試

行的に実施し、専門職による高齢者の支援を行う仕組みづくりの構築を実施。

実施期間 令和２年10月１日～10月31日

対象者 管理栄養士・栄養士、歯科衛生士、市町・地域包括支援センター職員等

受講者 計443名（内訳：管理栄養士・栄養士：164名、歯科衛生士：279名）

内容 ○講義 「口腔管理、オーラルフレイル予防等」 歯科医師 やよい齒科醫院 佐々木優氏

「栄養課題、低栄養も改善・予防等」管理栄養士 三島総合病院 杉山淸子氏

○事例報告（県内市町の取組内容）富士宮市、川根本町地域包括支援センター、湖西市

◎ 介護予防推進指導者育成研修会

◎ 管理栄養士・栄養士による高齢者を支援する取組
実施期間 令和３年１月～２月

対象者 市町・地域包括支援センター等（10か所程度）

内容 高齢者の通いの場等に管理栄養士・栄養士が訪問し、以下の取組を実施。

＜主な取組内容＞

・通いの場や介護予防教室等で、低栄養に関する講話を実施

・理学療法士と連携し、フレイル予防に関する講話を実施

【栄養講話（西伊豆町）】

【事例報告（湖西市）】
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本年度の専門職の派遣の仕組み（管理栄養士・栄養士、歯科衛生士）

28

令和３年度から、専門職向け研修会を受講した管理栄養士・栄養士、歯科衛生士が、通いの場等で高齢

者の支援を行う仕組みの運用を開始しており、本年度も引き続き実施していく。

県栄養士会の栄養ケアステーション（東部・中部・西部）で管理栄養士・栄養士を、県口腔保健支援セン

ター（県健康増進課内）で歯科衛生士をそれぞれ派遣調整する。

※但し、派遣費用（報償費、旅費等）については、市町の地域支援事業等で負担

①紹介依頼

市町

◎ 管理栄養士・栄養士による派遣の仕組み

◎ 歯科衛生士による派遣の仕組み

管理栄養士・栄養士
県栄養ケアステーション
（東部・中部・西部）

歯科衛生士市町 静岡県口腔保健支援センター
（県健康増進課内）

②紹介候補者調整

◎ 管理栄養士・栄養士による派遣の仕組み

③紹介候補者へ打診

④承諾
⑤紹介

①紹介依頼

④承諾

③紹介候補者へ打診

⑤紹介

①紹介依頼 ②紹介候補者調整
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県モデル事業の取組（下田市・河津町）

29

県が開催した専門職向け研修会を受講した管理栄養士・栄養士、歯科衛生士が、通いの場に介入するモデ

ル事業を実施。通いの場に専門職を派遣し、地域の健康課題解決に向けた仕組みづくりを下田市及び河津町

でモデル的に実施。住民向けのリーフレットを作成し、全戸配布を行うとともに、通いの場での管理栄養士や歯科

衛生士による講話等の際にも活用。また、下田市では、オンラインによる口腔講話も併せて実施。

【住民向けリーフレット】【住民向けリーフレット】

【管理栄養士による講話】

【歯科衛生士による講話】

【オンラインによる口腔講話】

ZOOMを活用し、
東京医科歯科大学の
講師（歯科衛生士）
から通いの場の参加者
に向けた講話を実施
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富士山

伊豆山地区

災害拠点病院

熱海保健所

熱海市役所

熱海市土砂災害にかかる保健師等派遣
R3.7.3発生



16

R3.7月熱海市土石流災害 静岡県熱海保健所作成資料

R3.7月熱海市土石流災害 静岡県熱海保健所作成資料



17

R3.7月熱海市土石流災害 静岡県熱海保健所作成資料

いのち輝き、笑顔あふれる社会を。いのち輝き、笑顔あふれる社会を。 静岡県健康福祉部



18

いのち輝き、笑顔あふれる社会を。いのち輝き、笑顔あふれる社会を。 静岡県健康福祉部

いのち輝き、笑顔あふれる社会を。いのち輝き、笑顔あふれる社会を。 静岡県健康福祉部
36

御清聴ありがとうございました


