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・ライフスタイルの多様化
・一人暮らしの増加
・食の外部化
・忙しい生活
・車社会の発達
・運動不足
・メタボの増加
・生活習慣病の増加
・医療費の増加
・健康な体をつくる
・バランスのよい食事
　（主食、主菜、副菜）
・塩分の過剰摂取
・脂肪、砂糖の過剰摂取
・野菜不足
・適正体重の維持
・適量の食事
・肥満予防

・食品ロス
　（食べ残し、大量廃棄）
・食料資源の浪費
・環境への負荷
・命を尊ぶ
・食料自給率が低い
・食に関する情報の氾濫
・「食」の安全性
・環境を考える
・環境にやさしい生活
・安全な食品を選択できる
・食品廃棄物の抑制
・地域の伝承料理を知る

・家族団らん
・コミュニケーション
　（家族、仲間、地域）
　→人や社会との関わりを広
げる
・楽しい食事
　→QOLの向上、心の安定
・マナーを学ぶ
　→人と気持ちよく食事をす
る
　　 あいさつ
　　 食具の使い方
　　 食事にあった食べ方
　　 食事中の喫煙マナー
・食への感謝の心を学ぶ
・食事を大切に思う気持ち
・命のつながりを知る

・健康長寿の延伸
・高齢者の低栄養予防
・生活習慣病の予防
・食事バランスガイド
・日本型食生活の普及
・過度なダイエット予防
　（低糖質ダイエットなど）
・健康美に関する知識
・適量飲酒
・喫煙による食事の影響
　（消化機能の低下、味覚障害、嗅覚障害等）

・生活リズム
・朝食欠食
・規則正しい食習慣
・健康的に食べる知識
・手洗い（衛生面）
・咀嚼
・噛ミング30運動
・むし歯予防
・高齢者の口腔機能の向上
・アレルギー対応
・給食試食会

・地域の良さを知る
・地域の食材を味わう
・地産池消の推進
・農業を身近に感じる取組
・直売所の活用
・生産者と消費者の交流
・「食」の信頼関係
・産地見学

・伝統料理
・郷土料理
・地元の食材
・調理のできる施設
　（緑風館、花と香りのふれあ
いセンター、公民館等）
・料理教室
・情報交換（農村⇔都市）

【共通項目】・若い世代を中心とした食育（次世代に伝える世代）
　　　　　　　 ・子どもから高齢者まで生涯を通じた取組

・子どもの頃に基本をしっかりと身につけることで、大人になっても続けていくことができる。一生の中でどういうところにポイントを置いて生活すればよいかを示すとよい。
・実態を、平均値で見てしまうと把握できない課題がある。例えばむし歯は、ほとんどの児童がむし歯ゼロである一方、一人の児童が何本ももっていたりする。子どもの貧困問題があり、これらも見据えて計画に反映する
必要がある。
・説明にはできるだけ具体的に数字をあげるとよい。現状値などが数値で示されると重要であることが理解しやすい。
・医療費についてもはっきり明記したほうがよい。医療費は社会的な問題であり、個人だけの問題ではなくなる。
・一次計画は３つの目標で取り組んできたが、柱を見直してもよいのでは。目標１は少し大きく、目標２は少し縮めるなど。内容を膨らましたり、付け加えてもよい。
・栄養と運動は切り離せない。健康長寿の期間を延ばすには、身体を動かすことも必要だ。
・菖蒲保健センターの取り組みが減った気がする。健康講座など、年度の後半で行っているが、早めにやることが重要。菖蒲地区の高齢化は進んでいるので、地域差を考慮した取り組みが必要。
・世代別に分けて、どこに、どのようにアプローチするのか明確にする必要がある。全体をみて重なるところをポイントにして実施していく必要がある。
・生活リズムを整えることが重要。20代の取り組みより、小さいころからの教育が必要。生活の中で、食や健康づくりの環境作り必要。教育ができる環境が必要。日常的に活動・啓発できる場所が必要と思う。
・世代別の課題に絞ってポイント決めていくこと必要。
・6月1日から食育月間、もっとアピールする必要がある。学校などに積極的に働きかけていく必要があるのではないか。

・食文化の継承
・家庭料理を伝える
・「食」の体験（農業、調理）
　→食育へ関心をむける
　→「食」への感謝の気持ち
・「共食」
　→「食」について学ぶ
　→食のマナーを身につける
・食を通じた世代間交流
・地域間交流
・グループ活動
・ネットワーク構築
・交流推進
・交流給食
・行事給食

健康な体 地域を知る 豊かな心

・「野菜の摂取」、「女性のカルシウム摂取」、「1日の運動量はどれくらいか」などを検討したら
よい。
・12歳のむし歯本数は平均1.0本で、健康日本21の目標をクリア。これからは「歯周病」が課
題である。
・熊本の地震では、高齢者の口腔状況悪化により、誤嚥性肺炎が増加した。
・ライフステージにあった食事方法が必要。内容はそれぞれ共通しているので、連携が必要。
・高校生や大学生は、自立に向かって生活習慣が確立する大切な世代である。
・「料理をする人＝母親」という考え方を変えるべき。男子も家庭科で調理を学習するので、
両親と表現すべき。
・何をどれだけ食べたらよいか、実行するための知識や目安を具体的に示したほうがよい。
・食事バランスガイドを活用している人は生活習慣病になっていないことが実証された。
・若い世代の食生活が顕著な問題。生活習慣病の増加が心配。日常の食生活を整え、予防
していく必要がある。学校では、いろいろな取り組みを行っているが、その後の若い世代の方
へのアプローチはどうするか悩むところ。具体的な取り組み少ない。
・朝食を食べない問題は重大と思う。朝食として、おにぎりに牛乳などの推奨も行われてい
る。完全な朝食をとるというのは難しい。
・毎日毎日の生活の中で実践できると良い。個人個人で気をつけることが大切。

・地域の伝統料理は、給食での提供が知るきっかけになってい
る。
・食品ロスに関しては、賞味期限と消費期限の区別がつかない
で無駄にしてしまうことをよく聞く。分かりやすく示せたらよい。
・体験農場や家庭菜園などで種まきをして、成長の様子を親子
で観察し、収穫の喜びを知ることは、食品を大切にする気持ちを
育み、食品ロス（食べ残し）の削減につながると考える。
・朝食や夕食は、一人で先に食べてしまうのではなく、できるだ
け集まってから食べるように、家族の中で仕組みや考えを変え
ていく必要がある。
・学校給食は、今後も伝統料理や郷土料理、地元の食材をとり
入れて実施してほしい。
・農産物の直売所で、地元の食材を購入することが浸透してきて
いる。20～30代への取り組みにもつながるのではないか。

・料理を作ることから始めて、家族で一緒に食べられたらよ
い。
・高齢者は、一人で食事の準備をするのが難しく、バランス
のよい食事ができていないように思う。そこをどう支援した
らよいか。
・小さい頃に食べた味は大人になっても忘れない。
・高齢になったときに一人で食べるのと、誰かと食べるので
は違ってくる。楽しく食べるようにすることが大事。共食は小
さいときから学ぶべき。

H28.8.8（月）食育推進会議 当日配布資料



各分野における課題・取組(健康づくり）

栄養・食生活 運動 休養・こころ たばこ・アルコール 生活習慣病・がん 歯の健康
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・朝食の欠食（特に２０代、３０代の若
い世代）
・野菜摂取量（１日に摂りたい量は３５
０ｇ）の啓発
・栄養バランス
・食べ方（良く噛む、共食）
・適正体重の維持

・２０代から６０代は意識的に体を動
かしている割合が低い
・意識はあるが行動が伴わない
・日常生活を自立して過ごせることが
大切（健康寿命）
・運動できる環境づくり
・適正体重の維持

・ストレスを発散する方法や相談先を
知ること
・相談事業の実施、周知
・早寝早起きの生活習慣

・喫煙する人は２割未満
・飲酒する人は約５割。そのうち、適
量と言われる１合以内の人は５割未
満だが、適量と思っている人は７割以
上。
・未成年の禁煙・禁酒を知らない児童
生徒がいた。
・喫煙が健康に及ぼす影響について
の知識の普及
・受動喫煙防止の取組
・飲酒の適量の周知

・医療費は年々増加
・メタボリックシンドロームの認知度低
下
・発症予防・重症化予防
・特定健診受診率の向上
・特定保健指導率の向上
・がん検診受診率の向上
・適正体重の維持

・歯科健診を受けている人は5割程度
・歯科健診受診率の向上（う蝕、歯周
病、歯の喪失予防）
・歯・口腔の健康が全身の健康に関
係することを知る
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・朝食を食べることの意識付けとし
て、レシピの提供など、具体的なこと
が必要。小さいおにぎり１個、野菜
ジュースなど小さいハードルから始め
るとよい。
・朝食をとっていない方に、促すため
の気づきが必要。３食食べている方と
の違いを表わすのはどうか。
・バランスよく、３食食べることが基
本。基本的なことを啓発するべき。
・食の正しい知識の提供が必要。
・朝食欠食、孤食など、若い世代を
しっかり教育することが重要。子ども
たちの食をしっかりしていくことが重
要。
・食生活では親の役割が大きい。
・小中学校における給食の意義は大
きい。

・運動効果の評価・検証が必要。各
自ができる効果の測定方法を確立す
る必要がある。
・実践が不足している。
・自分の状態に気がつくことが欠けて
いる。自己診断や啓発が必要。
・体を動かすには、仲間と一緒にやる
のがよい。継続できる。
・きっかけ作りとして、体育指導員を
リーダーに、月１回でも２回でも、いろ
いろな運動を体験してもらうのはどう
か。
・運動も、今日は１０段登ろうなど、そ
んな小さな取り組みでもよい。
・正しい運動が出来ているか。負荷状
態では、スポーツ事故にもつながる。

・話し方でストレスになったりすること
がある。会話のルールやコミュニケー
ションなどの講習を行ってはどうか。

・分煙は、禁煙にすべき。 ・国立がん研究センターのがんチェッ
クリストでは、データを入れるとがんリ
スクが出る。また、その結果のアドバ
イスも出るので、それを活用しては。
・がん研究の成果の普及をしてはどう
か。

・歯石除去の必要性や大切さを知る
ことが重要。検診率も上がる。
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・健康日本２１には、住民が運動しやすいまちづくりがある。
・健康カレンダーをつくって利用してもらう。
・やるきっかけを提供する。始めれば楽しい、楽しければ続けられる。
・実践できる計画
・きっかけづくり
・情報提供
・仲間づくり（一緒に楽しく）
・正しい知識は大事。どれだけの医療費がかかるかを周知することも重要で、国保のデータや介護のデータを活用した取組みをしてはどうか。
・推進がうまくいかなければ、いいものを作っても届かない。どうしたら末端に届くか。伝わらなければ意味がない。
・長野県では推進リーダーが順番で周る仕組みがあり、地域一体となって推進している。推進者を増やすなど、展開できる組織づくりが大切。
・推進には「知らせる努力」が必要で、わかりやすく知らせる必要がある。
・現計画はよくできているが、全戸配布になっておらず、配ったとしてもどれだけの人が読んでくれるか疑問。わかりやすいこと、推進に力をいれていくことが重要。
・どんなにすばらしい話も参加しなければ聞くことができない。参加者を増やすことが必要。
・子どもたちに伝える仕組み、学校でしっかり教育することが重要。

当日配布資料H28.8.8（月）食育推進会議


