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研究要旨 

【目 的】 健康寿命の延伸、疾病予防、健康増進を目的に、特に健康無関心層に対して効果
的な介入を実施するため、健康無関心層の特性把握と同定方法、および健康無関心に関連する
要因を明らかにすること、新しい生活様式の中で効果的な取組を実装するために、集団をセグ
メンテーションする方法を明らかにすること、および各種取組の健康無関心層と健康格差への
影響を明らかにし、効果的な取組方法を提言することを目的とする。

【方 法】 上記を目的に、研究 1 では、健康無関心層の定義と同定方法およびその活用に関
する研究、研究 2 では、行動科学を応用した職場の健康増進プログラムへの経年参加パターン
と代謝関連指標の関連：エンターテイメント型職域保健プログラム「健診戦」5 年間縦断研究、
研究 3 では、国民生活基礎調査データを用いた健診未受診者の特性把握、研究 4 では、栄養バ
ランスの良い食事を摂ることに対する価値観の類型化とその関連要因の検討、研究 5 では、飲
み放題の利用と問題飲酒の関連の検証、研究 6 では、地域高齢者における健康への関心度と食
行動及び食環境整備制度の認知との関連、研究 7 では、職域におけるナッジを活用した身体活
動促進ツールの開発と評価として、健康無関心層へのアプローチの可能性について検討した。

【結 果】 研究 1 では、健康無関心層を定義し、健康関心の程度を定量化する質問紙を開拓
するこができた。研究 2 では、「健診戦」への参加は、1 回でも健康指標改善に寄与し、継続的
な参加によってその効果はより高まることが示唆された。研究 3 では、健診受診行動は、社会
経済状況ならびにそれぞれのライフステージで求められる家庭生活における役割、働き方、そ
して、それらに付随する医療保険種別による健診受診資源の影響を受けていると考えられた。
研究 4 では，日本人の若者層における栄養バランスの良い食事に対する価値観を主成分分析に
より類型化し，各類型の特徴を明らかにした。研究 5 では、飲み放題の利用は社会経済的要因
に関わらず、問題飲酒（リスク飲酒ならびにアルコール依存症疑い）ならびに機会大量飲酒に
対するリスク要因であることが分かった。研究 6 では、健康への関心度が低いほど、健康日本
21（第三次）の栄養・食生活の目標で示されている望ましい食行動を実践しにくく、自治体が
実施する食環境整備制度の認知度が低いことが示された。研究 7 では、PANワークシートは、
職域で活用可能なナッジ実践支援ツールとして有用であり、健康無関心層へのアプローチ手段
としての可能性も示された。 

【結 論】 健康無関心層の定義および健康関心度を定量化することで、集団において健康無
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関心層を同定し、アプローチすることがより簡便に可能となった。また、各種調査の分析によ
り、健康関心度尺度等と健康行動との関連が示された。これらの結果をもとに、ナッジを応用
した健康づくりガイドブックの公開、研修会等により研究成果の普及啓発とともに、健康無関
心層への効果的なアプローチ方法として、ナッジと行動経済学を応用した取組を推進した。 
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A．目 的  
研究 1：健康無関心層の定義と同定方法およびそ
の活用に関する研究 
「健康無関心層」という言葉が健康づくりの分

野を中心に多く使用されているが、その測定や同
定の方法および定義は定まってはいない．本研究
は、（1）健康無関心層の定義、（2）健康関心度尺
度の短縮版の作成、（3）健康関心度尺度短縮版の
活用、（4）研究成果の普及啓発を行うことを目的
とした。 

研究 2：行動科学を応用した職場の健康増進プロ
グラムへの経年参加パターンと代謝関連指標の
関連：エンターテイメント型職域保健プログラム
「健診戦」5 年間縦断研究 
行動科学理論やエンターテイメントの要素を

取り入れ健康づくりへの関心度等に応じた個別
支援を組み込んだ職場の健康づくりプログラム
「健診戦」への 5 年間の参加パターン別に、労働
者の健康指標に及ぼす長期的効果を検証するこ
とを目的とした。 

研究 3：国民生活基礎調査データを用いた健診未
受診者の特性把握 

健康格差縮小のためには、健康無関心層を対

象とした健康行動の改善に関する介入が必要で

ある。しかし現状では、重点的な介入が必要とな

る健康行動をとりづらい健康無関心層の特性は

十分に把握されていない。そこで本研究では、国
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民生活基礎調査データを活用し、健康行動に関

する複数の指標を用いて健康無関心層の特性を

把握することを目的とした。本年度は、健康無関

心層の把握に健診未受診を用い、全国の成人男

女の基本属性と健康診断の受診しやすさを検討

することにより、重点的な取り組みが必要とな

る健康無関心層を明らかにした。 

 
研究 4：栄養バランスの良い食事を摂ることに対
する価値観の類型化とその関連要因の検討 
本研究では，若い世代の栄養バランスの良い食

事（主食・主菜・副菜がそろう食事）をとること
に対する価値観を類型化し，類型ごとに対象者の
属性，社会経済的状況，食知識，食態度，食スキ
ル，食行動，および食に関する主観的 QOL とど
のように関連しているかを検討した。 
 
研究 5：飲み放題の利用と問題飲酒の関連の検証 
飲食店での飲み放題制度の利用とアルコー

ル有害使用スクリーニングテスト（AUDIT）
で特定される問題飲酒との関連を検討するこ
とを目的とした。 
 
研究 6：地域高齢者における健康への関心度と食
行動及び食環境整備制度の認知との関連 
健康日本 21（第三次）では、誰一人取り残さな

い健康づくりを推進することが掲げられており、

健康無関心層へのアプローチが重要な課題とな

っている。本研究では、栄養・食生活の観点から、

健康無関心層へのアプローチを模索するため、地

域高齢者の健康への関心度と食行動および食環

境整備制度の認知との関連を検討した。 

 
研究 7：職域におけるナッジを活用した身体活動
促進ツールの開発と評価：健康無関心層へのアプ
ローチの可能性 
働く世代の身体活動促進には職域での支援が

有効とされる一方、運動習慣の支援に取り組む企
業は少なく、多くが健康に関心の低い従業員（健

康無関心層）へのアプローチに課題を抱えている。
近年、ナッジが無関心層への介入手法として注目
されているが、身体活動促進に特化した現場応用
ツールは存在しない。そこで本研究では、職域に
おける身体活動促進を目的として、ナッジの視点
を取り入れたツールを開発し、その実装可能性と
有用性を評価した。 
 
B．方 法  
研究 1：健康無関心層の定義と同定方法およびそ
の活用に関する研究 
研究 1－1：健康関心度の定義の整理、研究Ⅰ

－2：健康関心度尺度の 12 項目版からの短縮版
の作成、研究Ⅰ－3：健康関心度尺度を含んだ調
査票を用いた歯科口腔検査の実施を行った。また、
研究成果を、研修会等において普及啓発を行った。 
 
研究 2：行動科学を応用した職場の健康増進プロ
グラムへの経年参加パターンと代謝関連指標の
関連：エンターテイメント型職域保健プログラム
「健診戦」5 年間縦断研究 
博報堂ＤＹグループが開発した「健診戦」は、

定期健診の機会を活用し、労働者自らの健康行動
を促進するエンターテイメント型健康づくりプ
ログラムである。本研究では 2018 年から 2023
年まで博報堂に勤務していた従業員 3697人（男
性 2818 人、女性 879 人、平均年齢 40.7 歳）の
健診データや職種、職位などの人事データを用い
た。主要評価指標には 2023年における体重、腹
囲、BMI、血圧、LDL コレステロール、HbA1c
を用いた。説明変数は 2019 年-2023 年までの 5
年間の健診戦への参加とし、各参加パターンを以
下の３群に分類し（(1)5 年間継続して参加、(2)1
回-4 回継続して参加、(3)断続的に（隔年参加な
ど）で参加）全く参加しなかったパターンとそれ
ぞれ比較した。反実仮想モデルを用いて各参加パ
ターンに従った場合の平均因果効果を推定した。
年齢、性別、職種、検診データなどを共変量に含
め、複数時点での参加の効果を正しく評価し、時
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間依存性交絡を考慮するため二重ロバスト推定
法（TMLE）を用いて解析を実施した。 
 
研究 3：国民生活基礎調査データを用いた健診未
受診者の特性把握 
 2022年国民生活基礎調査調査票情報を用い、20

歳以上の男女 37.2 万人を対象に、婚姻状況、教

育歴、就業の有無、就業時間、世帯員への手助け・

見守りの有無、18歳未満の子との同居の有無、医

療保険種別の属性ごとの過去 1 年間の健診受診

の有無を性別、年齢群別に集計した。また、それ

ぞれの説明要因と健診未受診との関連をロジス

ティク回帰分析を用い、性別・年齢群別に検討し、

健康無関心層の特性や健診受診における格差を

生む要因に関する検討を行った。 

 
研究 4：栄養バランスの良い食事を摂ることに対
する価値観の類型化とその関連要因の検討 
農林水産省が実施した「若い世代の食事習慣に

関する調査」のデータを二次利用した。調査は
2019年 11 月にインターネット上で実施され，対
象は 18～39 歳の男女 2,000名であった。解析に
は，回答に不備のあった者を除いた 1,888名のデ
ータを用いた。栄養バランスの良い食事に対する
価値観を把握するため，12 項目（7 件法）による
尺度を用いた。主成分分析を行うにあたり，因子
の解釈を容易にするためバリマックス回転を適
用した。因子数は指定せず，固有値が 1 以上の基
準に基づいて主成分を抽出した。その結果，固有
値およびスクリープロットの両方の基準から 3
つの主成分が抽出され，累積寄与率は 75.1%であ
った。このため，第 3 主成分までを対象に検討を
行い，各主成分について主成分得点（平均 0，分
散 1 に標準化）を算出した。主成分得点をアウト
カムとし，関連要因との関係を検討するため，単
回帰分析およびステップワイズ法による重回帰
分析を実施した。すべての統計解析は，IBM SPSS 
Statistics 27.0 を用いて行った。  
 

研究 5：飲み放題の利用と問題飲酒の関連の検証 
2022 年 2 月に日本で行われた全国規模のイ

ンターネット調査のデータ内、飲酒者（19,585
名）のデータを用いて横断研究を行った。調査
時から過去 1 年間（2021 年 2 月～2022 年 1
月）において、飲食店での飲み放題を利用した
かどうかを暴露因子とした。WHOのガイドラ
インに基づき、AUDITスコア 8以上を問題飲
酒（8－14：リスク飲酒、15以上：アルコール
依存症疑い）と定義した。さらに同ガイドライ
ンに基づき、AUDIT第 3番目の質問項目に関
して 2以上を機会大量飲酒者と定義した。飲み
放題制度の利用有無と問題飲酒ならびに機会
大量飲酒者との関連を評価するため、個人属性
（年齢、性別、婚姻状態、独居、教育歴、世帯
年収）、職業特性（職種／雇用形態）、喫煙、2022
年 1 月から２月における外食経験の有無をな
どの様々な社会経済要因を調整したロジステ
ィック回帰分析を行った。 
 
研究 6：地域高齢者における健康への関心度と食
行動及び食環境整備制度の認知との関連 
埼玉県和光市に在住する 65 歳以上の要介護 3

以上の認定を受けていない全住民 14,013 名を対

象とした郵送調査（2023 年実施）のデータを用

い、有効回答者 6,429 名（男性 2,891 名、女性 3,538

名）を解析対象とした。健康への関心度は小澤ら

の健康関心度尺度（得点範囲：12–48 点）を用い

て評価し、32 点未満を最低・低健康関心群、32 点

以上を普通・高健康関心群に分類した。食行動は

健康日本 21（第三次）の栄養・食生活の目標で示

されている「主食・主菜・副菜を組み合わせた食

事の摂取頻度」、「野菜摂取（野菜料理の摂取皿数）」

の 2 項目から把握した。食環境整備制度の認知は

和光市が取り組む「わこう食育推進店」および「食

育認定マーク」の認知の有無を把握した。解析は

男女別に、目的変数を食行動および食環境整備制

度の認知の各項目、説明変数を健康関心度尺度と

し、年齢、婚姻状況、教育年数、暮らし向き、就
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労状況、現在治療中の疾患数、Body Mass Index、

介護保険の認定状況を調整した修正ポアソン回

帰分析を行った。 

 
研究 7：職域におけるナッジを活用した身体活動
促進ツールの開発と評価：健康無関心層へのアプ
ローチの可能性 
本研究は 3 つのステップで実施した。STEP1

では、先行研究、好事例、企業調査から身体活動
促進に有益なナッジを特定し、Münscherらの分
類に基づいて「身体活動促進のためのナッジのフ
レームワーク（PANフレームワーク）」を考案し
た。STEP2 では、同フレームワークに基づきワ
ークシート（PAN ワークシート）を作成した。
STEP3 では、産業保健の専門職を対象とした計
10 回の研修会でワークシートを試用し、ナッジ
理解度、ナッジを用いて身体活動促進を支援する
自己効力感と実施意図、健康無関心層への支援の
自己効力感、ワークシートの有用性についてアン
ケートで評価した（分析対象者 331 名）。 
 
（倫理的配慮） 
 人を対象とする生命科学・医学系研究に関する
倫理指針の対象となる研究については、研究者の
所属する機関において倫理審査の承認を得て行
った。 
 
C．結 果  
研究 1：健康無関心層の定義と同定方法およびそ
の活用に関する研究 
研究 1－1：健康無関心層の定義として、「健康

関心度とは、健康への意識と意欲、および価値観
の程度のことをいう。健康関心度は、社会経済的
状況を含む個人の属性、ヘルスリテラシー、社会
環境などの影響を受け、種々の健康行動を通じて、
健康を規定する。“健康無関心層”とは、健康関心
度の低い人たちであり、健康低下のリスクを持つ」
ことを提案した。研究Ⅰ－2：6 項目および 4 項
目からなる健康関心度尺度の短縮版を作成する

ことができた。研究Ⅰ－3：健康関心度と歯科保
健行動の関係を明らかにした。また、研修会等で
の講演、ホームページ“Nudge for Health”の運営
を行った。 
 
研究 2：行動科学を応用した職場の健康増進プロ
グラムへの経年参加パターンと代謝関連指標の
関連：エンターテイメント型職域保健プログラム
「健診戦」5 年間縦断研究 

5 年間継続して参加した場合、全く参加しなか
った場合に比べて 2023 年の推定値は体重  -
1.37kg (95%CI: -1.92 ~ -0.82)、腹囲 -1.16cm
（ 95%CI: -1.78 ~ -0.55）、 BMI-0.48 kg/m2
（95%CI: -0.67 ~ -0.28）、LDL コレステロール-
3.85mg/dL（95%CI: -7.61~ -1.46）だった。１回
のみの参加でも 2023 年度の体重、腹囲、BMI に
改善傾向がみられ、体重と BMI は 4 回以上、腹
囲と LDLコレステロールについては 3回以上継
続参加した場合に効果が顕著となった。断続的な
参加パターンの分析でも体重、腹囲は改善はみら
れたが、2 年以上の中断を経て再参加した場合、
非参加群との差は認められなかった。血圧や
HbA1c は、いずれの参加パターンにおいても全
く参加しない場合と比べて推定値に差はみられ
なかった。 
 
研究 3：国民生活基礎調査データを用いた健診未
受診者の特性把握 
本研究の結果、全体的な傾向としては、男女

ともに健診未受診者の割合は、後期高齢者、非

婚者、最終学歴が専門・短大卒業以下（特に中

学卒業以下）、世帯員への手助け・見守りがある

者、無職者、国民健康保険加入者、被用者保険

被扶養者において高いことを把握した。また、

健診未受診者の割合は男性より女性で高く、特

に、青年女性の中学卒業群では 62.5％、無職者

で 61.9％と極めて高いことを把握した。 

 
研究 4：栄養バランスの良い食事を摂ることに対
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する価値観の類型化とその関連要因の検討 
主成分分析の結果，以下の 3 つの主成分が抽出

され、それぞれの特徴に基づき次のように類型化
された。第一主成分（PC1）は「負担感はあるが
価値を感じている」，第 2 主成分（PC2）は「提
供されれば利用する」，第 3 主成分（PC3）は「手
間やお金がかかり，価値を感じない」と解釈され
た。PC1と PC3 の得点が高い者はいずれも，食
品選択において価格を重視しており，栄養バラン
スの良い食事に関する知識は高いという共通点
が認められた。しかし，PC1 の得点が高い者は栄
養バランスの良い食事を重視し，自ら食事を準備
するスキルも有していた。一方，PC3 の得点が高
い者は同様の知識を持ちながらも，栄養バランス
の良い食事を重要視せず，実践に対して否定的な
態度を示していた。その結果，PC1 の得点は栄養
バランスの良い食事の頻度と正の関連を示した
のに対し，PC3の得点とは負の関連がみられた。
また、PC2 の得点が高い者は，栄養バランスの良
い食事に対して肯定的な態度を示していたが，実
際に自分で食品を選ぶ際には，栄養バランスへの
関心は低かった。 
 
研究 5：飲み放題の利用と問題飲酒の関連の検証 
飲み放題を利用した人は、利用しなかった人

に比べて問題飲酒や機会大量飲酒のリスクが
高いことが明らかになった。飲み放題の過去利
用者において、AUDITスコア（０－７）のグ
ループを基準（1.0）とした調整後オッズ比は問
題飲酒で 4.64（95％信頼区間：4.24～5.07）、
機会大量飲酒者で、3.65（95％信頼区間：3.33
～4.00）あった。さらに、問題飲酒の内訳であ
る、リスク飲酒とアルコール依存症疑いに関し
て、相対的リスク比はそれぞれ 3.40（95％信頼
区間：3.06～3.77）、8.58（95％信頼区間：7.51
～9.80）であった。 
 
研究 6：地域高齢者における健康への関心度と食
行動及び食環境整備制度の認知との関連 

健康関心度尺度と食行動および食環境整備制

度の認知の各項目との間に有意な関連がみられ

た。低・最低健康関心群では、普通・高健康関心

群に比べ、主食・主菜・副菜を組み合わせた食事

が 1 日 2 回以上である頻度が毎日になりにくく

（男性：0.80［0.70–0.92］、女性：0.81［0.72–0.91］）、

野菜料理の摂取皿数についても 1 日 3 皿以上に

なりにくいことが示された（男性：0.69［0.56–
0.85］、女性：0.75［0.65–0.87））。同様に、低・最

低健康関心群では、普通・高健康関心群に比べ、

食育推進店を認知しにくく（男性：0.67［0.53–
0.84］、女性：0.75［0.64–0.87］）、食育認定マーク

も認知しにくいことが示された（男性：0.78［0.64–
0.96］、女性：0.85［0.73–0.98］）。 

 
研究 7：職域におけるナッジを活用した身体活動
促進ツールの開発と評価：健康無関心層へのアプ
ローチの可能性 

PAN ワークシートを用いた実習によって、ナ
ッジを活用した身体活動促進支援に対する自己
効力感が有意に向上した。加えて、健康に関心の
低い従業員への支援に対する自己効力感も向上
が見られた。96％の参加者がワークシートを「役
に立った」と評価し、「網羅的に考えることがで
きた」といった肯定的意見が多数得られた。一方
で、「記入例がほしい」といった改善要望も一部
に見られた。 
 
D．考 察  
研究 1：健康無関心層の定義と同定方法およびそ
の活用に関する研究 
健康無関心層を定義し、健康関心の程度を定量

化する質問紙を開拓するこができた。本研究の成
果により、健康無関心層に関する研究や実践が促
進されることが期待できる。 
 
研究 2：行動科学を応用した職場の健康増進プロ
グラムへの経年参加パターンと代謝関連指標の
関連：エンターテイメント型職域保健プログラム
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「健診戦」5 年間縦断研究 
「健診戦」への参加は、1 回でも健康指標改善

に寄与し、継続的な参加によってその効果はより
高まることが示唆された。また、中断後に再参加
することで健康改善効果が期待できる可能性が
しめされたが中断期間が長い場合には効果が限
定的となる可能性がある。職場での健康推進プロ
グラムの有効性を高めるために継続的な参加を
促す工夫に加え、一度中断しても再参加しやすい
プログラム設計の重要性が示唆された。一方、血
圧や血糖についての効果を検証するはさらなる
長期追跡が必要である。 
 
研究 3：国民生活基礎調査データを用いた健診未
受診者の特性把握 
健診受診行動は、社会経済状況ならびにそれ

ぞれのライフステージで求められる家庭生活に

おける役割、働き方、そして、それらに付随す

る医療保険種別による健診受診資源の影響を受

けていると考えられる。今後、本研究で明らか

になった性別および年齢層ごとにみられる特徴

を活用し、健診を受診しにくい状況にある人を

中心に、すべての人がスムーズに健診受診がで

きるような環境整備や社会的な仕組みの構築が

必要である。 
 
研究 4：栄養バランスの良い食事を摂ることに対
する価値観の類型化とその関連要因の検討 
本研究では，日本人の若者層における栄養バラ

ンスの良い食事に対する価値観を主成分分析に
より類型化し，各類型の特徴を明らかにした。そ
の結果，栄養バランスの良い食事の実現に向けた
行動変容を促進するためには，各類型に応じたア
プローチを採用することが重要であることが示
唆された。 
 
研究 5：飲み放題の利用と問題飲酒の関連の検証 
飲み放題の利用は社会経済的要因に関わら

ず、問題飲酒（リスク飲酒ならびにアルコール

依存症疑い）ならびに機会大量飲酒に対するリ
スク要因であることが分かった。飲み放題制度
といった飲酒を促進制度に対する規制を政策
的に整備することは、問題飲酒ならびに機会大
量飲酒のリスク軽減にとって有用であること
が示唆された。飲み放題制度は自然と問題飲酒
を誘導してしまう不健康な方向へのナッジと
なってしまっており、健康無関心層への対策と
しても飲み放題制度を規制していくことは有
効だと考えられた。 
 
研究 6：地域高齢者における健康への関心度と食
行動及び食環境整備制度の認知との関連 
健康への関心度が低いほど、健康日本 21（第三

次）の栄養・食生活の目標で示されている望まし

い食行動を実践しにくく、自治体が実施する食環

境整備制度の認知度が低いことが示された。今後

健康無関心層の高齢者の特性をふまえて介入方

策を検討する必要がある。 

 
研究 7：職域におけるナッジを活用した身体活動
促進ツールの開発と評価：健康無関心層へのアプ
ローチの可能性 

PAN ワークシートは、職域で活用可能なナッ
ジ実践支援ツールとして有用であり、健康無関心
層へのアプローチ手段としての可能性も示され
た。今後は、対照群を用いた効果検証や、実際の
職場への導入・継続的活用に向けた支援体制の整
備が課題である。 
 
E. 結語 
健康無関心層を定義し、健康関心度を定量化す

ることにより、集団において健康無関心層を同定
し、アプローチすることがより簡便に可能となる。
また、各種調査の分析により、健康関心度尺度等
と健康行動との関連が示された。これらの結果を
もとに、ナッジを応用した健康づくりガイドブッ
クの公開、研修会等により研究成果の普及啓発と
ともに、健康無関心層への効果的なアプローチ方
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法として、ナッジと行動経済学を応用した取組を
推進することに貢献できた。 
 
F. 健康危険情報 
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