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　東日本大震災及び東京電力福島第一原子力発電所事故により、多くの方が避難生活
を余儀なくされていました。このような住民の皆様の身体に変調を来していないかど
うかを見守り、必要に応じて早期治療につなげることを目的として「健康診査」を実
施しています。

本資料への収録日：2013年３月31日
改訂日：2022年３月31日



144

健
康
診
査

10.4

　全ての年齢区分について、対象地域住民一人一人が自分の健康状態を把握し、生活
習慣病の予防や疾病の早期発見、早期治療につなげていくことを目的に健診項目を設
定しています。
　16歳以上については、「特定健康診査」の健診項目を基本として、血算などの追加
項目（赤文字の項目）を付加して実施しています。
　健康診査の対象となる方は、東京電力福島第一原子力発電所事故時に警戒区域、計
画的避難区域、緊急時避難準備区域に指定された市町村及び特定避難勧奨地点の属す
る地域1にお住まいだった方々及び実施年度の４月１日に住民登録があった方々です。
　1.  田村市、南相馬市、川俣町、広野町、楢葉町、富岡町、川内村、大熊町、双葉町、浪江町、葛尾村、

飯舘村の全域及び伊達市の一部

本資料への収録日：2013年３月31日
改訂日：2022年３月31日
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　15歳以下の小児については、福島県内外共に、健診に協力いただける小児科医の
いる指定医療機関で小児健診が実施されています。
　16歳以上の福島県内にお住まいの方については、市町村が実施する特定健診・総
合健診にこの健診で追加した健診項目を上乗せして実施、又は福島県立医科大学が実
施する集団健診及び県内指定医療機関での個別健診が実施されています。

本資料への収録日：2013年３月31日
改訂日：2020年３月31日
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　2011～2019年度に行った健康診査のうち、主な健診項目を経年比較しました。
●過体重者
　BMI が25kg/m2以上の過体重者は、各年度とも女性と比較して男性の割合が高い結
果になりました。各年度の推移をみると、65歳以上の女性では、2011年度から2015
年度までは減少傾向でしたが、2016年度から2019年度では大きな変化がみられませ
んでした。
●高血圧者
　収縮期血圧140mmHg以上の割合は、40歳以上の男女ともに、2011年度から2014
年度まで減少傾向がみられました。2015年度から2016年度にかけては増加傾向がみ
られましたが、2019年度にかけては減少傾向がみられました。
　拡張期血圧90mmHg以上の割合は、40歳以上の男女ともに、2011年度から2014年
度まで減少傾向がみられましたが、2015年度以降は大きな変化はみられませんでした。
●肝機能異常者
　ALT51（U/L）以上の肝機能異常者は、40～64歳男性で他に比べ高い割合ですが、
全体的にほぼ横ばいとなっています。
●血糖管理不良者
　HbA1c7.0％以上の血糖管理不良者は、各年度とも女性に比べ男性の割合が高く、
2011年度と2019年度を比較すると、65歳以上の男性で割合が高い結果になりました。

本資料への収録日：2016年３月31日
改訂日：2022年３月31日
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