
「特定保健指導」って何を
するの？

　特定保健指導は、特定健診の結果、メタボリックシン
ドローム（メタボ）を改善する必要がある人に対して行わ
れるサポートです。
　メタボを放置していると、自覚症状がないままに症状
が進行して生活習慣病になったり重い合併症を起こすリ
スクがあります。特定保健指導では、保健師や管理栄養
士などの専門家がメタボ改善のための支援を行います。
　特定保健指導には、メタボのリスクが大きい人を対象
とする「積極的支援」とそれよりもリスクが小さい人を対
象とする「動機付け支援」の2種類があり、期間はどちら
も3～6ヵ月です。みなさんが生活習慣改善の目標を立
てたり達成するための支援をします。

特定保健指導、
機会を活かそう！

● 特定保健指導では、健康のプロが
あなたを的確にサポートします。

● 特定保健指導の機会を活用して、いつまでも
元気でいきいきとした生活を送りましょう。

  特 定 健 診 、
特 定 保 健 指 導 は

40歳になると、健康保険組合が実施する「特定健康診査（特定健診）」
（全員）と「特定保健指導」（対象者のみ）を受けることになります。
でも、そもそも“特定健診って？”“特定保健指導って？”…このシリーズで
は、保健師さんがわかりやすく解説します！

こう活かす！

今回の
ポイント

　自力で頑張れるというお気持ちは立派です。
そのように考えられる方は、特定保健指導の期
間が終了した後も自覚を持って生活を送れるこ
とと思います。
　生活習慣の改善は、継続してこそ意味があり
ます。特定保健指導は、健康を手にいれるため
の生活を軌道に乗せるきっかけとして考えてく
ださい。
　担当する保健師や管理栄養士は、専門知識
もあり指導経験も豊富なので、機会を
活用して、いつまでも元気に活動でき
る生活をぜひ手に入れてください。

結果が出ないと叱られそうで、
プレッシャー感じるな～

人に言われなくても、
自分で頑張れると思うけど…

■特定保健指導の進め方

※初回面接は、健診当日に
　実施されることもあります。
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各自で目標に
取り組む

各自で目標に
取り組む

体重や腹囲など
を測定し、成果を
確認する

電話・電子メール
などによるサポート

　「指導」と付くので厳しいイメージを持たれるかもしれ
ませんが、オーダーメイドのおトクなアドバイスやサポー
トとお気軽にお考えください。
　業種・職種や通勤方法、勤務時間、家族構成など、みな
さんのバックグラウンドやライフスタイルは様々です。お一
人おひとりの状態をお聞きして、実行しやすい方法を提案
しますので、無理なくできる方法を一緒に探しましょう。
　疑問に思うことや不安なこと、やってみてうまくいかな
いことなどがありましたら、遠慮なくお知らせください。
実行が難しいときや結果が出ないときは、目
標を見直したり取り組み方法を変えてみると効
果があるかもしれません。
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糖尿病とがん
糖尿病の合併症といえば、腎症や網膜症、神経障害などが知ら
れていますが、最近では糖尿病の人はがんにもかかりやすいこ
とがわかってきました。血糖値が高いことが原因なのかはまだ
よくわかっていませんが、糖尿病とがんには明らかな関係があ
ります。

　日本糖尿病学会と日本癌学会の合同委員会の報告で
は、糖尿病の人はそうでない人より1.2倍がんになりやす
く、とくに大腸がん、肝臓がん、すい臓がんのリスクが高く
なることがわかってきました。すい臓はインスリンを分泌す
る臓器であり、糖尿病の人がすい臓がんになりやすいこと
は以前から知られており、糖尿病だと思ったら実はすい臓
がんだったということもあります。
　また、統計学的に有意ではありませんが、子宮内膜が
ん、膀胱がんのリスクも高くなる傾向があります。

　もともと糖尿病とがんは、下記のような生活習慣におけ
る共通の危険因子があるので、糖尿病の人はがんにかかり
やすいともいえます。

日本人の2人に1人が
かかるといわれている

がん。がんの

予防は難しいと思わ
れがちですが、がんに

かかりやすい

要因を知り、適切な対
策をとることでがんの

リスクを下げ

ることは可能です。こ
のシリーズでは、わた

したちが知って

おきたいがんの発生
要因について解説しま

す。

がんのリスク
知ってい

ますか?

糖尿病の人は1.2倍、がんにかかりやすい 糖尿病とがんは共通の危険因子がある

●糖尿病と癌に関する委員会報告
　 (日本糖尿病学会と日本癌学会の合同委員会)

（参考資料）

糖尿病と主ながんリスク 糖尿病の人が心がけたいこと

※ 糖尿病そのものががんのリスクを高める原因については、高
血糖による酸化ストレスや臓器の炎症、高インスリン血症が
発がんに関与しているとの説がありますが、まだよくわかっ
ていません。

糖尿病の合併症だけではなく、がんのリ
スクを減らすことにもつながります。
● バランスのよい食事
● ウォーキングなどの適度な運動
● 節酒　● 禁煙

薬物療法を受けている人は勝手に薬をや
めてはいけません。また、薬を使っていな
い人も定期的な通院は必要です。

性別・年齢に応じ、健康保険組合や自治
体が実施しているがん検診を必ず受診し
てください。また、糖尿病で肝炎ウイルス
陽性の人は、医療機関を受診して肝臓が
んの検査をすることをおすすめします。

健康的な
生活習慣を
実践する

薬を
きちんと使う

がん検診を
受ける

● 肥満　● 運動不足
● 不適切な食事（赤肉・加工肉のとりすぎ、
   野菜・果物・食物繊維の摂取不足）
● 喫煙　
● お酒の飲みすぎ 

糖尿病と
がんの
共通要因
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※糖尿病でない人を
　1とした場合
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