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資料1. インタビュー依頼文様式 

平成●年●月●日 

●● ●● 

●● ●●   様 

研究班代表者 

自治医科大学看護学部 

教授 春山 早苗  

 

 

 

情報通信技術を活用した保健指導プログラムに関するインタビュー調査への協力について（依頼） 

 

 

時下ますますご清栄のこととお喜び申し上げます。 

さてこのたび平成 30 年度厚生労働科学研究費補助金（循環器疾患・糖尿病等生活習慣病対策総合研究

事業）「循環器疾患・糖尿病等生活習慣病を予防するための情報通信技術を活用した保健指導プログラム

及びその実践のための手引きの作成と検証」（研究代表者 春山早苗（H30-－循環器等－一般－007）を行

うこととなり、その一環として、標記調査を下記のとおり計画しております。ご多忙の折、誠に恐れ入り

ますが、本調査へご協力いただきたく、何卒よろしくお願い申し上げます。 

 

 

 

記 

 

１．調査目的： 

血圧高値、脂質異常、血糖高値等の脳・心血管疾患危険因子保有者に対する ICTを活用した効

果的な保健指導プログラムおよびその実践のための手引きを作成するために、ICTを活用した保

健指導の実際や関心、その成果と課題等についてお話をうかがいます。 

詳細につきましては、別紙１の調査計画書をご覧ください。 

 

２．調査日時：平成●年●月●日（●） ●:00－●:00 

 

３．調査場所：●●●●●●●●● 

 

４．インタビュー内容：別紙２のインタビューガイドの内容について、お話をうかがいます。 

 

 ５．倫理的配慮： 

    本調査は、調査にご協力をいただく方への調査者による十分な説明の後に、研究協力への自由

意志によって行います。調査内容は本研究以外の目的に使用することはございません。調査結果

の公表にあたっては、個人名および所属施設が特定されることのないよう十分配慮いたします。

本調査につきまして、ご不明な点がありましたら、下記の連絡先までお問い合わせ下さいますよ

うお願いいたします。 

 

 

《連絡先》 自治医科大学看護学部 

〒329-0498 栃木県下野市薬師寺 3311-159 TEL：0285-58-7515 FAX：0285-58-7509 

（研究代表者）春山 早苗 Email：sharu@ms2.jichi.ac.jp 

（事務担当：看護総務課）福澤 弘美  Email：hill0my@jichi.ac.jp 
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資料2. インタビュー調査計画書 

調査計画書 

循環器疾患・糖尿病等生活習慣病を予防するための情報通信技術を活用した保健指導プログラムに

関するインタビュー調査 

 

本調査は、平成30年度厚生労働科学研究費補助金（循環器疾患・糖尿病等生活習慣病対策総合研究事業）

「循環器疾患・糖尿病等生活習慣病を予防するための情報通信技術を活用した保健指導プログラム及び

その実践のための手引きの作成と検証」（研究代表者 春山早苗（H30-－循環器等－一般－007）の一

部として実施するものである。 

【研究組織】 

＜研究代表者＞ 

 春山 早苗（自治医科大学看護学部 教授） 

＜研究分担者＞ 

 田村 須賀子（富山大学大学院医学薬学教育部（医学） 教授） 

 小谷 和彦（自治医科大学医学部 教授） 

 由田 克士（大阪市立大学大学院生活科学研究科 教授） 

 中田 由夫（筑波大学体育系 准教授） 

 淺田 義和（自治医科大学医学情報センター 講師） 

廣江 貴則（自治医科大学大学院看護学研究科 非常勤講師） 

江角 伸吾（自治医科大学看護学部 講師） 

＜研究協力者＞ 

 大神 あゆみ（大神労働衛生コンサルタント事務所） 

 田中 和美（神奈川県立保健福祉大学保健福祉学部栄養学科 教授） 

 鈴木 達也（自治医科大学地域医療学センター地域医療学部門 助教） 

 横山 絢香（自治医科大学看護学部 助教） 

 

【目的】 

情報通信技術（以下、ICTとする）の進展により、ICTを活用した保健指導が行われつつある。特定保

健指導においては、平成 25年の厚生労働省通知によりICTを活用した初回面接が可能となっている。実施

保険者からは遠方の利用者への利便性や保健指導の効率性の向上等の評価を得ているが、国へ報告された

遠隔面接の終了者数は少なく、効果検証に足る実績はあがっていない。一方、基本的な考え方や留意点等

をまとめた「標準的な健診・保健指導プログラム（以下、標準プログラムとする）[平成30年度版]」では、

ICTを活用した情報提供の推進やフォローの可能性が示され、ICT活用の更なる推進が期待されている。そ

のためには有効性や安全性が担保された保健指導の普及が求められ、ICT活用による実施方法等の整理・

検討が必要である。 

本調査の目的は、血圧高値、脂質異常、血糖高値等の脳・心血管疾患危険因子保有者に対する ICTを活

用した効果的な保健指導プログラムおよびその実践のための手引きを作成するために、ICTを活用した保

健指導の実態や関心、その成果と課題を明らかにすることである。 

 

【調査方法】 

１．調査対象者 

以下のいずれかに該当する、現在、特定保健指導業務に携わっている保健師、看護師、栄養士を対象と

する。 

１）現在、ICTを活用した保健指導に取り組んでいる 
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２）現在は ICTを活用した保健指導に取り組んでいないが、ICTを活用した保健指導を検討している、あ

るいは関心がある 

 

２．調査対象者の選定方法 

ICTを活用した保健指導について公表されている取り組みや、研究代表者・研究分担者・研究協力者の

ネットワークから、調査対象候補者をリストアップする。 

 

３．インタビューの方法 

以下のいずれかの方法で行う。 

１）調査対象者の所属施設等、調査対象者が希望する場所に研究者1～2名が訪ね、90～120分の半構造

的インタビューを行う。 

２）東京都内の会議室に調査対象に集まってもらい、フォーカスグループを行う。研究者らが司会（１名）、

司会補佐（１名）、記録係（１名）等の役割を担う。時間は120分とする。 

 

４．インタビュー内容 

 別紙２のインタビューガイドのとおり 

 

５．経費 

 調査対象者が本調査に協力するにあたり、交通費及び宿泊費等の負担が生じる場合には、当研究費より

支出する。 

 

【倫理的配慮】 

⚫ 必要時、調査対象候補者の所属長等に文書にて研究協力依頼を行い、研究協力の承諾を得る。 

⚫ 調査対象候補者には、文書にて研究者より研究協力依頼を行う。またインタビュー前に、調査目的・

調査方法・倫理的配慮を研究者より再度直接説明し研究協力の意思を確認すると共に、研究協力同

意書にサインを取り交わす。なお本調査の協力は自由意志によるものであること、並びに、途中辞

退の保障について、調査実施前に口頭及び紙面にて調査対象者に伝える。 

⚫ 調査対象者に対して、回答にあたり組織の内部情報のため回答困難な内容あるいは情報提供ができ

ないと調査対象者が判断する内容については答えなくてよいこと、調査協力後においても回答内容

の撤回・訂正、研究協力自体の取り消しが可能であることを、調査実施前に口頭及び紙面にて調査

対象者に伝え、その後に研究協力の同意を得る。 

⚫ 調査の日時・場所は、調査対象者の負担を最小限とするため、調査対象者の業務に支障のない日時

とし、調査対象者にとって利便性のよい場所にてインタビューを行う。 

⚫ インタビューにあたり、研究協力依頼文に調査者の連絡先を明記し、不明な点があればいつでも問

い合わせできるよう、また問い合わせに対して即応できるよう、電話・ファックス及びメールアド

レスを明示しておく。 

⚫ インタビューにおいて、調査対象者からの許諾が得られた場合（フォーカスグループの場合には調

査対象者全員からの許諾が得られた場合）にのみ IC レコーダーへの録音を行う。 

⚫ インタビューに伴う録音データや逐語録等は、研究代表者の所属機関（大学）の鍵のかかる引き出

しに保管する。また各データは、調査対象者個人や所属先が特定できないよう ID 番号をつけて管

理する。各データは研究代表者の所属機関（大学）が定める保存期間（研究終了時点から 5年間）

後、破棄する。 

⚫ 研究成果公表においては、調査対象者個人や所属施設が特定できないよう集約した結果のみを公表

すること、また研究成果の還元を希望する調査対象者には送付することを事前に約束して遵守する。 

以上 
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資料3. インタビューガイド 

インタビューガイド 

血圧高値、脂質異常、血糖高値等の脳・心血管疾患危険因子保有者に対するＩＣＴを活用した保健指導

プログラムについて、お聞きします。 

なお、ここでいうＩＣＴとは、テレビ電話及びインターネットとします。 

【共通】 

１．現在、保健指導をどのように行っていますか。対象、方法、頻度、期間等の保健指導プログラムの概

要について教えてください。 

 

【ＩＣＴを活用した保健指導プログラムを既に実施している場合】 

２－１．１について、具体的にお聞きします。どのような目的で保健指導プログラムにＩＣＴを活用して

いますか。（＊対象又は支援者の効率の側面、行動変容・自己管理の促進の側面等からお話しください） 

 

２－２．活用している教材やツールについて教えてください。それらはどのようなもので、活用の目的は

何ですか。（＊ＩＣＴ活用との関係に着目してお話ください） 

 

２－３．ＩＣＴを活用した保健指導プログラムの成果について教えてください。 

（＊プロセス評価（対象の注意喚起、有用感、自己効力感、満足感等）およびアウトカム評価（行動変容、

個別目標達成度、体重･腹囲・検査項目等）の観点からお話ください） 

 

【ＩＣＴを活用した保健指導プログラムを実施していない場合および初回面接にＩＣＴを活用していな

い場合】 

２－４．初回面接にＩＣＴを活用してみたいと思いますか。（活用してみたい・活用したくない又は活用は

難しい）そのように考える理由を教えてください。（＊目的や期待する成果の側面からお話ください） 

 

【ＩＣＴを活用した保健指導プログラムを実施していない場合】 

２－５．初回面接以外でＩＣＴを活用してみたいと思いますか。（活用してみたい・活用したくない又は活

用は難しい）そのように考える理由を教えてください。 

 

【ＩＣＴを活用した保健指導プログラムを既に実施している場合】 

３．ＩＣＴを活用した保健指導プログラムをどのように実施していますか。 

・従事する職種・人数 

・ハードウェア・ネットワーク構成等（支援者側、利用者側） 

・経費（ＩＣＴ活用にかかわる経費に着目して） 

・手順書の有無とその内容 

・オリエンテーションの実施の有無とその内容（支援者側、利用者側） 

・倫理的な面で配慮していること 

・安全面で配慮していること 

 

【共通】 

４．ＩＣＴを活用した保健指導プログラムについて、課題と考えていることを教えてください。 

 ・保健指導プログラムとプロセス評価・アウトカム評価の観点から 

 ・実施に関する観点から（３の項目を参照） 

以上  
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