
糖尿病性腎症重症化予防事業
～コロナ感染防止対策と受診率向上に向けた取り組みについて～

令和3年10月28日
令和3年度東京都糖尿病医療連携協議会
糖尿病性腎症重症化予防プログラム改定ワーキンググループ

豊島区保健福祉部地域保健課長
坂本 利美

S D G s 未 来 都 市 と し ま

豊島区は持続可能な開発目標（SDGs）を支援しています。
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糖尿病重症化予防

糖尿病予防のための保健指導  国保特定健診の結果、糖尿病予備群（ヘモグロビンA1cが6.0～6.4％）かつ
特定保健指導対象でない方。

 糖尿病発症予防を目的とした集団指導及び個別指導を実施する。

糖尿病ハイリスク未受診者の
医療機関受診勧奨

 国保特定健診の結果、高血糖状態（ヘモグロビンA1cが6.5％以上）で糖尿病
薬未服薬である方。

 医療機関への受診勧奨及び保健指導を実施する。

糖尿病性腎症重症化予防事業  国保特定健診結果、糖尿病性腎症が疑われる方にアルブミン尿検査を行い、
尿アルブミン値およびeGFR値より早期腎症期にある方。

 栄養指導と生活習慣改善指導を実施する。

高齢者の保健事業と介護予防の
一体的実施事業
（糖尿病重症化予防事業）

 長寿健診の結果、ヘモグロビンA1cの値が7.0％以上かつ医療機関未受診で
糖尿病薬未服薬の方。

 医療機関への受診を勧奨し、糖尿病の早期治療を促す。
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庁内連携・組織体制

部 課 主な事務

区民部 国民健康保険課 国民健康保険の資格、保険料賦課、収納、給付、相談など

高齢者医療年金課 後期高齢者医療制度、国民年金など

総合窓口課

税務課、・・・

保健福祉部
（池袋保健所）

地域保健課 保健所の運営、特定健診、長寿健診、がん検診、がん対策、大気
汚染健康被害認定など

生活衛生課

健康推進課、・・・
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特定健診・保健指導受診者数

•豊島区の人口：298,129人 （令和3年1月1日）

65歳以上：57,293人（高齢化率19.9％）、外国人：26,458人

年度 特定健診
対象者

特定健診
受診者

特定保健指導
対象者

糖尿病予防
保健指導
対象者

糖尿病
ハイリスク
未受診者

平成30年度 44,856 17,124 2,056 1,940 622
令和元年度 42,380 15,784 1,864 3,421 946
令和2年度 41,027 13,809 1,703 1,746 509
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事業概要

特定健診結果より、糖尿病性腎症が疑われる
者にアルブミン尿検査を行い、
尿アルブミン値およびeGFR値より早期腎症期
にある者を抽出し、

区の管理栄養士等が医師の指示に基づき栄
養指導と生活習慣改善指導を実施する。
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アルブミン尿検査対象者
（R2年度では309人該当。特定健診結果から自動判定）

糖尿病薬服薬で、以下のＡまたはＢ該当者

Ａ 尿たんぱく（－）かつeGFR45～59

Ｂ 尿たんぱく（±）、（＋）かつeGFR60以上

※問診票より腎不全、透析ありにチェックがある者は、対象外とする
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7

　特定健診・糖尿病予防保健指導・糖尿病受診勧奨・糖尿病背腎症重症化予防事業年間スケジュール

特定健診 糖尿病予防保健指導 糖尿病受診勧奨 糖尿病性腎症重症化予防事業

上旬
　　受診券印刷準備
　　医師会契約

前年度委託料支払（２～３月） 再勧奨②発送

中旬 健検協議会・

下旬 　　健検協議会：特定健診結果報告 契約

上旬

中旬

下旬 前年度集計

上旬 受診期間（4～7月生） 利用券発送開始

中旬

下旬 健検協議会：前年度実績報告
健検協議会：前年度実績報告 健検協議会：経過報告

上旬 　　受診期間（8～11月生）

中旬 第1回糖尿病事業者協議会・契約

下旬

上旬

中旬 利用券発送開始 調査票発送開始

下旬

上旬 健検協議会：事業開始報告 健検協議会：事業開始報告

中旬 電話勧奨開始

下旬

7月 　　　　7/14受診券送付
　　　　（8～11月生）

8月 受診期間
（12～3月生）

9月

6月
   受診勧奨契約準備
負担金実績報告
6/23受診券送付
（8～11月生）

事業名
健　　　　康　　　　診　　　査

4月

5月

5/26受診券送付(4～7月生)

電話勧奨

前年度対象者

電話勧奨

要フォロー者の
受診勧奨支援
（通年）

本年度分電話勧奨

糖尿病予防保健指導

前 前年度対象者個別支援

XMLアップロー
ド＆エラー

チェック

前年度対象者

保健指導
（～4月末）

保健指導・

電話支援

アルブミン

尿検査



特定健診 糖尿病予防保健指導 糖尿病受診勧奨 糖尿病性腎症重症化予防事業

上旬        　1回目再勧奨(ハガキ）発送

中旬 業者指導帯同

下旬

上旬 　　　　2回目再勧奨(ハガキ）発送 受託料支払(８～１１月）

中旬

下旬

上旬 事業者利用再勧奨(ハガキ）

中旬

下旬

上旬 再勧奨①発送

中旬 　　　帳票会議

下旬

上旬

中旬

下旬

上旬 利用券発送最終

中旬 調査票発送最終

下旬 アルブミン尿検査３月末まで・

3月

10月

事業名
健　　　　康　　　　診　　　査

受託料支払（11～1月分）

第2回糖尿病事業者協議会
（前年度実施結果報告・本年度経過報告）

11月

12月

3回目再勧奨(ハガキ）発送
受診忘れ・新規

　　　加入者受診期間

1月

2月

広報としま国民健康保険特集号・としまテレビ

（糖尿病重症化予防事業）
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区から対象者への送付物

＋特定健診
健診結果

糖尿病性腎症重症化
予防プログラム利用券 アルブミン尿検査依頼票 利用案内リーフレット
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受診者への特定健診結果（裏面）にも印字します

た対象者には「糖尿病性腎症予防事業」
「該当」と印字されます
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保健指導対象外の送付物
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保健指導対象者の送付物

＋
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保健指導の流れ

・指示書が届き次第、地域保健課より受診者へ電話連絡、
面談にて保健指導を実施。
無理なく実践可能な生活習慣改善目標を立てる。
＜初回指導実施報告書を紹介医療機関へ送付＞
・６ヶ月間、月１回程度、電話にてサポート。

・初回指導より６か月後、アンケートにて生活習慣の変化
を確認。
＜最終報告書を紹介医療機関へ送付＞
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コロナ禍における保健指導実施の工夫

会場

•窓を開け、サーキューレーターを使用し、換気を行っている。
•会場を広々使い、間隔をあけて1テーブルに１人ずつ座る。
•参加人数を15人以下にて実施。

受付時、血糖値測定時

•参加者に手指消毒、非接触型体温計にて検温、マスク着用のご協力。
•血糖値測定時は指導者がアルコール消毒を行う。

その他

•令和2年度より、従来の来所セミナーに加えて、オンラインコースを設け、セミナー
動画を作成し、You Tubeでセミナー視聴可能となった。
•令和元年度までは、セミナー参加時にお弁当（500kcal)の試食後、血糖測定を行っ
ていたが、令和2年度より試食を中止とし、自宅にて昼食を摂って頂き、会場到着後
に血糖測定を行っている。
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委託業者・保健指導担当の工夫している点

•女性が参加し易いように、令和3年度から糖尿病予防のための食事・運動セミナーに、「レディースデー」を
設けた。

•運動実践指導に力を入れて、インセンティブのトレーニングチューブを使った運動講座を取り入れた。また、
継続参加者へ従来の個別指導のみに加えて、希望者に運動講座を実施する。

•参加者の生活改善に繋がるインセンティブの選択。

•未受診者に対し、はがきによる参加勧奨を行う。

•参加前、参加後アンケートの内容の見直しを行い、保健指導に生かせる内容に改める。
参加前と参加後で改善項目を確認し、評価を行う。
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糖尿病性腎症重症化予防プログラム
受診率（参加率）向上のために工夫している点



糖尿病性腎症重症化予防プログラム
受診率（参加率）向上のために工夫している点

豊島区・事業担当が工夫している点

•対象者への配布物を全てオリジナルで作成。リーフレットのカスタマイズ。

•事業者チラシ、利用券、利用申込書の色を初回対象者、継続対象者で色分けして統一。

•特定健診結果と一緒に糖尿病性腎症重症化予防プログラム利用券を郵送し、
結果説明時にアルブミン尿検査もできるようにする。

•医師会との共通理解
①医師向けの「糖尿病性腎症重症化予防事業実施方法について」（マニュアル）を作成。
②アルブミン尿検査結果票の「医師用」「受診者用」の２種類を作成。
「医師用」には、検査結果に応じた対象者への説明を依頼。
（保健指導対象者には、インセンティブも含めて説明を依頼。）

③医師会と情報交換等を行い、改善が必要な点は随時対応し、事業が円滑に進むよう心掛けている。
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