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都道府県医師会
産業保健担当理事

　

殿

日本医師会常任理事

　　

道永

　

麻里

長時間労働者、 高ストレス者の面接指導に関する

報告書・意見書作成マニュアルの送付について

時下ますますご清祥のこととお慶び申し上げます。

　

この度、標記マニュアルが厚生労働省労働衛生課産業保健支援室にお

いて作成されました。
現在、 労働安全衛生法には、長時間労働者を対象とする面接指導

と高

ストレス者を対象とする面接指導の二つがあります。 各面接指導は、 独

立した制度でありますが、実際の産業保健活動の場面においては、対象

者が重なる場合もあると考えられます。
本マニュアルは、報告書・意見書も１枚で済むよう、様式例として

「長

時間労働者用」、 「高ストレス者用」、
「兼用」 の３種類が示され、 医

師が面接指導を行う際の参考にしていただくよう作成されたものです。

　

参考までに１部同封いたします。

　

また、 本マニュアルやストレスチェック制度の関係資料
が以下に掲載

されておりますので、 ご活用ください。

○厚生労働省ホームページ
ｈｔｔｐ：／／ｗｗｗ．ｍｈｌｗ．ｇｏ．ｊｐ／ｂｕｎｙａ／ｒｏｕｄｏｕｋｉｊｕｎ／ａｎｚｅｎｅ

ｉｓｅｉ１２／

○こころの耳（厚生労働省委託事業）

ｈｔｔｐ：／／ｋｏｋｏｒｏ．ｍｈｌｗ．ｇｏ．ｊｐ／



お鴫１１１１鯵・１者二、 高ストレス者の

面接指導に関する

諦１言行，１；・意見書作成マニュアル

平成２７年１１月

厚生労働省労働基準局安全衛生部

　

労働衛生課産業保健支援室
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マニュアルの作成について

このマニュアルの作成に当たっては、平成２７年度の厚生労働省の委託事業「平成

２７年度ストレスチェック制度の効果検証に係る調査研究事業」において「ストレスチ

ェック制度に基づく面接指導及び長時間労働者に対する面接指導の簡易マニュアル

作成委員会」 を開催し、 検討・作成しました。

＜ストレスチェック制度に基づく面接指導及び長時間労働者に対する

面接指導の簡易マニユア」“乍成委員会

　

委員名簿＞

上田

　

晃

　　　

医療法人社団煩栄会上田診療所 院長

岡田

　

邦夫

　

プール学院大学教育学部教育学科教授 健康・スポーツ科学センター長

川上

　

憲人

　

東京大学大学院精神保健学分野教授

浜口

　

伝博

　

産業医科大学産業衛生学教授、
ファームアンドブレイン有限会社

　

取締役

増田

　

将史

　

イオン株式会社グループ人事部 イオングループ総括産業医

（５０音順：敬称略）



労働安全衛生法（昭和４７年法律第５７号）には、医師による面接指導の規定が２つ

あります。１つは、第６６条の８の規定に基づく長時間労働者（時間外・休日
労働時間

（※）が１月当たり１００時間以上の者で疲労の蓄積が認められる者）を対象とする面

接指導であり、 もう１つは、 第６６条の１０の規定に基づく高ストレス者 （スト
レスチ

ェックの結果、高ストレスであり、面接指導が必要であるとストレスチェックの
実施

者が判断した者）を対象とする面接指導です。

　　

※：このマニュアルにおいて、「時間外・休日労働時間」 とは、 １週間当たり４０
時間を超え

　　　　

る労働時間をいいます。

　

これらの面接指導は、過労やストレスを背景とする労働者の脳・心臓疾患やメンタ

ル不調の未然防止を目的とするものであり、産業医等の医師は面接指導の場において

対象労働者に指導を行うのみならず、事業者が就業上の措置を適切に講じることがで

きるよう、 医学的な見地から意見を述べることが大変重要となりま
す。また、働きや

すい職場づくりを進めるため、面接指導から得られた情報を職場改善につなげるため

の意見を述べることも重要です。

　

このマニュアルは、医師が医学的な見地から意見を述べることの重要性に鑑み、ま

ず、医師が面接指導の結果に基づいて作成する報告書・意見書の様式例とその記載
例

を示し、次に報告書・意見書の作成の流れを示、しており、医師が面接指導を行う際の

参考資料として活用していただきたいと考えています。

　

長時間労働者を対象とする面接指導と、高ストレス者を対象とする面接指導は、独

立した制度であり、それぞれ対象及び着眼点が異なりますが、実際の産業保健活動の

場面においては対象者が重なる場合もあると考えられ、それぞれの制度に基づく面接

指導を併せて実施する場合は、報告書・意見書も１枚で済むよう、このマニュアルで

は、 様式例として、「長時間労働者用」、「高ストレス者用」、
「兼用」 の３種類を示し

ています。

　

なお、マニュアルの巻末には面接指導時に使用可能なチェックリスト等を参考とし

て例示しておりますが、これらはひとつの例であり、それぞれの医師が工夫して面接

指導を行っていただくようお願いいたします。



＜医師による面接指導の流れ＞

□＝面接指導を行う医師が関与する部分

＜長時間労働者の場合＞ ＜高ストレス者の場合＞

長時間労働者からの面接指導の申出

１ 面接指導の実施Ｉ
・勤務の状況（労働時間、労働時間以

外の要因）の確認

・疲労の蓄積の状況の確認

，その他の心身の状況（心身の健康状況、

生活状況等）の確認

・総合評価、労働者への指導

十
Ｗ

ー事業者への意見具申 １

・面接指導結果報告書の作成

・就業上の措置に係る意見書の作成

事業者による就業上の措置の実施

労働者がストレスチェックを受検

労働者への結果の通知

高ストレス者からの面接指導の申出

１ 面接指導の実施」

勤務の状況（労働時間、労働時間以

外の要因）の確認

心理的な負担（ストレス）の状況の

確認

・その他の心身の状況（心身の健康状況、

生活状況等）の確認

・総合言平価、 労働者への指導

１事業者への意見具申１

・面接指導結果報告書の作成

・就業上の措置に係る意見書の作成

事業者による就業上の措置の実施

３



医師が作成する報告書・意見書の様式（例）



【長時間労働者用】

男・女 年齢

　　　　　

歳

勤務の状況

（労働時間、

疲労の蓄積の状況
０．

　　　　

１．

　　　　

２．

　　　　

３．

（低）

　　　　　　　　　　　　

（高）

その他の心身の状況 ０． 所見なし

　　

１． 所見あり （

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

）

面
接
医
師
判
定

本人への指導区分

※複数選択可

０． 措置不要

１．要保健指導
Ｚ．要経過観察
３． 要再面接（時期：

　　　　　　　　　　　

）

４．現病治療継続

　

又は 医療機関紹介

（その二－－デ
．又」

就業上の措置に係る意見書

就業区分 ０， 通常勤務

　　　

１， 就業制限．配慮

　　　

２，要休業

就
業
上
の
措
置

　

労働時間

　

の短縮
（考えられるもの

　

に０）

０．特に指示なし

　　　　　　　　　　　　　　

・

　

ーー・・

　　

．

　

・

　　

・

　　　

・

　

・

　

▲．・

　　　　　

・・′

　

ｂ‐Ｌ・”」・．

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

．一・

　　　　　

ー

　

ー

　　

．・
４・

　

ｈ

　　　　　　　　　　

”ｖ

　　　

′‐ｒ

　

＝

　　　　　　

′

　　　

’－

　　　　

ｎ．

　　　　　　　　　　　　　　

・ｒ‐、一ｒメ

　

．・・－

　　　　　

－

　　　　　

・
時間／月ま

５，ｎ・

　　　　　　　　　

・

　　　　　　　

・

２，時間外労働の禁止
６， その他

３，就業時間を制限

　　

時

　　

分

　

～

　　　

時

　　

分

労働時間以外

　　

の項目
（考えられるもの
に○を付け、措置
の内容を具体的に
記述）

１）

２）

３）

　　

措置期間 週

　

・

　

月 又は

　　　　　

年

　　

月

　　

日～

　　　

年

　　

月

　　

日

医療機関への

　　　　　　　　　　

・

　　　　　　

Ｄ

　　　　　　

．

　

その他
（連絡事項等）

　　　　　　　

医師の所属先

　　　　　　　　　　　　　　

年

　　

月

　　

日 （実施年月日）

　　　　　　　

ＥＰ

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

医師氏名

就業上の措置に係る意見書

に
Ｕ



【高ストレス者用】
面接指 告書

対象者 氏名
所属

男・女 ，一

　　　　　

歳

勤務の状況

（労働時間、

　

’」外の要因Ｉ

心理的な負担の状況

（ストレスチェック結果）

　

Ａ，ストレスの要因

　　　　　

点

　

Ｂ．心身の自覚症状

　　　　　

点

　

Ｃ，周囲の支援

　　　　　　　　

点

、－－．」′′．－－‐「

　

辱湖９６，

　　　

ハｊ

その他の心身の状況 ０， 所見なし

　　

１， 所見あり （

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

）

面
接
医
師
判
定

本人への指導区分

※複数選択可

０．措置不要

１，要保健指導

２，要経過観察
３． 要再面接 （時期：

　　　　　　　　　　

）

４，現病治療継続

　

又は 医療機関紹介

（その二

就業上の措置

就業区分 ０， 通常勤務

　　　

１． 就業制限・配慮

　　　

２， 要休業

就
業
上
の
措
置

　

労働時間

　　

の短縮
（考えられるもの

　　

に０）

労働時間以外

　　

の項目
（考えられるもの
に○を付け、措置
の内容を具体的に
記述）

０． 特に指示、なし
４． ＝…ノー【

　

－＝

１． 時間外労働の制限

　　　　　　　

時間／月まで
５，Ｙ・＋“」・・

　

．‘▲”【－．

２．時間外労働の禁止

２）

３）

　　　　　　　　

・

　

・・ 日・

　

週

　

・

　

月 又は

　　　　　

年

　　

月

　　

日～

　　　

年

　　

月

　　

日

職場環境の改善に

　

関する意見

　　　　　　　　　　

．

　　　　　　

ロ

　　　　　　

．

医療機関への

　

その他

（連絡事項等）

　　　　　　　

医師の所属先

　　　　　　　　　　　　　　

年

　　

月

　　

日 （実施年月日）

　　　　　　　

ＥＰ

　　　　

１

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

医師氏名

６



【兼用】

長時間労働者関係

　

・

　

高ストレス者関係

　

【該当するものに０１

男・女 年齢

　　　　　

歳

勤務の状況
（労働時間、

疲労の蓄積の状況
【長時間労働者のみ】

０．

　　　　

１．

　　　　

２．

　　　　

３．

（低）

　　　　　　　　　　　　

（高）

心理的な負担の状況

　

【高ストレス者のみ】

（ストレスチェック結果）

　

Ａ，ストレスの要因

　　　　　

点

　

Ｂ，心身の自覚症状

　　　　　

点

　

Ｃ．周囲の支援

　　　　　　　　

点

（医学的所見Ｌ関り；．‐ｐ」 ＝）

その他の心身の状況 ０， 所見なし

　　

１． 所見あり （

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

）

面
接
医
師
判
定

本人への指導区分

　

※複数選択可

０． 措置不要

１，要保健指導
２．要経過観察
３， 要再面接（時期：

　　　　　　　　　　

）

４．現病治療継続

　

又は 医療機関紹介

（その他特記事項）

就業上の措置に係る意見書

　　

就業区分

　　　

労働時間

　　　

の短劃縮

　　

（考えられるもの

就

　　　　

に○）

業
上

稽

　

労働時間以外

　　　

の項目
置

　

〔考えられるもの

　

に○を付け、措置

　

の内容を具体的‘」

　

記述）

０，通常勤務

　　　

１．就業制限．配慮

　　　

２， 要休業

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

４， 変形労働時間制または裁量労働制の
対象からの除外

０． 特に指示なし

１，時間外労働の制限
５．－．

　　

ー↓，＝

　

－

　　　

・，

　　　　　

，′

２．時間外労働の禁止
６． その他

３．就業時間を制限

　　

時

　　

分

　

～

　　　

時

　　

分

労働時間以外

　　

の項目
（考えられるもの
に○を付け、措置
の内容を具体的‘」
記述）

１）

２）

３）

　　　　　　　　　　　

▼ー

　

．
日・

　

週

　

・

　

月 又は

　　　　　

年

　　

月

　　

日～

　　　

年

　

・ 月

　　

日

職場環境の改善に

　

関する意見

【高ストレス者のみ】

　　　　　　　　　　　

・

　　　　　　

Ｐ

　　　　　　

．

医療機関への

　

その他
（連絡事項等）

　　　　　　　

医師の所属先

　　　　　　　　　

１

　　　　　

年

　　

月

　　

日 （実施年月日）

　　

１

　　　　

印

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

医師氏名

就業上の措置に係る意見書



靴音，１１・意見書の記載例と記載方法

※兼用の様式を用いた場合の記載例



【長時間労働者の場合】
ｔ長時間労働者関鰹 ・ 高ストレス者関係 【該当するものにＯ１

ｍ
］
図
］

面接指導結果報口書

　　

所属

　

労働部

　

力ｒーー

対象者 氏名 労働

　

太郎

　　

所属

　

労働部

　

力ｒーー

１男１，女 牛師

　　

４３

　　

歳

（労働時間、 ・突発案件が多いために、休憩時間が確保しにくい。

疲労の蓄積の状況
【長時間労働者のみ】

ｏ． １・

　

国

　

島
（低）

心理的な負担の状況

　

【高ストレス者のみ】

その他の心身の状況

（ストレスチェック結果）

　　　　　　　　

１医 “” “・ ば－９ｒ・ｖ－－． 」

　

Ａ．ストレスの要因

　　　　　

点

　

Ｂ，心身の自覚症状

　　　　　

点

　

Ｃ，周囲の支援

　　　　　　　　

点

０．所見なし

　

１１．所見あり－（

　

血圧及び血糖値が高い

　　　　　　　　　　　

）

面
接
医
師
判
定

本人への指導区分

　

※複数選択可

芋蔓豊麗電導
２， 要経過観察

隊慰霊品鍋島介

　

）

（その他特記事項）

脳・心臓疾患のリスクが高し、ため、医
療面、就業面の措置が必要。また、措
置の効果を確認するため、再面接が必
要。

面接指導結果報告書

回

回

　　　　　　　　　　　　　　　

就業上の措置に係る意見書

就業区分 ｏ．通常勤務

　

１１．就業制限・配ヨ

　　

２．要休業

就
業
上
の
措
置

　

労働時間

　

の短縮
（考えられるもの

　

に０）

０， 特に指示なし
４， 質，

丘「時間外労働
５，

　　　

＝・・（；：＝．‘：”

　　　

′

２．時間外労働の禁止 ＩＥ］その他 休憩時間の確保

３．就業時間を制限

　　

時

　　

分 ～

　　　

時

　　

分

労働時間以外

　　

の項目
（考えられるもの
に○を付け、措置
の内容を具体的に
記述）

１）

２）

３）

１

　

８・

　

週

　

・

　

月 又は

　　　　　

年

　　

月

　　

日～

　　　

年

　　

月

　　

日

職場環境の改善に関す

　　

る意見

　

【高ストレス者のみ】

　

医療機関への

　　

受診配慮等 業務多忙のため定期的な受診が困難となっているので、業務量等について配慮が必要。

その他 就業上の措置を決定する際には、本人の意見を十分に聴くことが必要。

就業上の措置に係る意見書

回

国

図

　　　　　　　

醸市の所属集

　　　　　　

１

　

２０１５年 １２月

　

１０日（実施年月日） １

　　　

印

　　　

１
「÷÷÷ （（（三豊

Ｔ三豊一覧南臨瑠白

　　　

ｆ

　

ー”▼十
ー
ー”＝

　

事全

　

酬

　　　

１

　　　　　　

Ｉ

　　　　

ＵＵＵ株式受柾 健康宮窪禁

　　　

１

　　　　　　

Ｉ

　　　　

Ｍｆ

　　

即

　　　　

１

　　　　　　　　

ー

　　　

００○○株式会社

　

健康管理室 医師氏名

　　　　　　

安全

　

一郎

Ｑ
Ｕ



（記載方法）

回～回の説明

回：人事・労務担当者からの１識 収集（「労働時間等に関するチェックリスト（停め」
（１８頁）

　　

等を参照） や、労働者への聞き取りから判断して記載する。労
働時間以外の要因について

　　

は、「労働時間以外の労働に関する負荷要因 （例）」
（１９頁） 等を参考に情報収集・聞き取

　　　

りを才テラ。

回：本人の様子ややりとりから判断して疲労の蓄積の状況を評価し・０～３の中から該
当する

　　

ものに○をする。なお、「疲労蓄積度のチェックリスト（例）」
（２０頁） の判定等を参考に

　　

評価することも考えられる。

　

回：本人の様子ややりとりから判断してその他の心身の状況を譜面し・０（所見なし
）又は１

　　　

（所見あり）のいずれか該当するものに○をする。（

　

）内には、必要に応じて所見の具体

　　

的内容を記載する。なお、その場での血圧測定結果、「心身の健康状況、
生活状況の把握の

　　

ためのチェックリスト（例）」（２３頁）、「抑うつ症状に関する質問（例）」（２５頁）等を
参考

　　　

に評価することも考えられる。

　

回：国～国を総合的に評価し、指導区分としてｏ Ｇ龍 不要）～４（現病治療継続
）の中から

　　　

該当するものに○をする。また、「その他特記事項」には、特に留意す
べき事項があれば記

　　　

載する。

　　　

なお、 必要に応じ、「脳・心臓疾患のリスク評価の方法
（例）」（２６頁） を参考にして評価

　　　

を行い、その結果を「その他特記事項」に記載することも
考えられる。

　　　

保健指導が必要な場合、「面接時の生活習慣・セルフケアのアドバイス （例
）」（２８頁）等

　　　

が参考になるが、具体的な指導内容を報告書に記載する必要はない。

　

国：「就業区分」として、０（通常勤務）～２（要休業）の中から該
当するものにＯをするｏ

　　　

具体的な就業上の措置については、該当するものに○をし、具体的な措置の内
容について

　　　

も記載する。なお、面接指導の時点では、具体的な措置の選
択や内容まで判断がつかない

　　　

場合には、考えられる措置（複数でも可）を選択し、具体
的な内容の記載については、記

　　　

載困難な場合は空欄とする。

　　　

「６． その他」の具体的な記載例としては、上記のほ
か、「代休の取得」、「休日出勤の減

　　　

少」、「夜勤明けは休日とする」、「夜勤中に仮眠力
明又れるようにする」などが考えられる。

回：医療機関への受診が必要な場合は・必要に応じて配慮事項を記載するｏ

図二その他、事業者に対して伝えておくべき事項があれ
ば・必要に応じて記戴するｏ

　　　　　　　　　　　　　　　　　　

ｌｏ



【高ストレス者の場合】
長時間労働者関係 ・ 巨ストレス者関雪 【該当するものにＯ１

男・１女ｌ 年齢

　

２８

勤務の状況
（労働時間、

　

；外に

　　

］

・本年４月の人事異動により業務内容が変わり、外部との折衝業務が増大した。

疲労の蓄積の状況
【長時間労働者のみ】

０，

　　　　

１，

　　　　

２，

　　　　

３．

（低）

　　　　　　　　　　　　

（高）

心理的な負担の状況

　

【高ストレス者のみ】

（ストレスチェック結果）

　　　　　　　　　

占

　

Ａ，ストレスの要因

　　

５５

　　

…

　

Ｂ，心身の自覚症状

　　

８１

　　

点

　

Ｃ．周囲の支援

　　　　

３０

　　

点

、－－ｒ一，“′．閣する特記事項）

強し、ストレス反応が数か月間継続している。

その他の心身の状況
０． 所見なし

　

１１．所見あり１（

　

体重減少などストレスの影響と思われる所見あり

　　

）

面
接
医
師
判
定

本人への指導区分

　

※複数選択可

０，措置不要
Ｅ醒保健指導
２，要経過観察
３． 要再面接 （時期：３か月後

　　　　　

）

４， 児病治療継続

　

又は 医療機関紹介

（その他特記事項）

専門医を受診するとともに、食事、睡
眠等について継続的な保健指導が必
要。

面接指導結果報告書

回

回

回

回

回

国

回

国

就業上の措置に係る意見書

就業区分 ｏ．通常勤務

　

丘．就業制限‐酉鱒

　

２．要休業

　　　

労働時間

　　　

の短縮

　　

（考えられるもの

就

　　　　

に○）

業
上

羅

　

労働時間以タト

　　　

の項目
置

　

（考えられるもの

　

に○を付け、措置

　

の内容を具体的に

　

記述）

　　　

措置期間

　

職場環境の改善に

　　

関する意見

　

【高ストレス者のみ】

０． 特に指示なし
４．

　　　　　　　

，

　　　

‘

　　　　　　　　　　　　　　

・

　　　　　　　　　　　　　

の罪妻下・Ｊ
１． 時間外労働の制限

　　　　　　　

時間／月まで
５，覆舵未Ｕノホ且 １体０取

区瞬間外労働の禁止
６， その他

３． 就業時間を制限

　　　

時

　　　

分

　

～

　　　

時

分

労働時間以外

　　

の項目
（考えられるもの
に○を付け、措置
の内容を具体的に
記述）

主寡墓場綴轍題畜担鐘字
転換Ｇ窯綱劾瀦Ｑ聯 卿轍回

１）

　

。

　

の

　　　　　　　　　　

・

２）

３）

　　

３

　　　

暑・

　

週

　

・

　

月 又は

　　　　　

年

　　

月

　　

日～

　　　

年

　　

月

　　

日

仕事上の悩みにつし、て上司や同僚に気軽に相談できる環境をつくるため、一般社員、管

理職それぞれに対するメンタルヘルス教育が必要。

医療機関への
受診配慮等

　

その他
（選絡事項等）

就業上の措置を決定する際には、本人の意見を十分に聴くことが必要。また、必要に応

じ、主治医の意見も参考にすること。

　　　　　　　

医師の所属筈

　　　　　　

１

　

２０１５年 １２月

　

２０日（実施年月日）

　

Ｉ

　　　

ＥＤ

　　　

１
「÷

　

＾（（（三三三豊
一喜広竺鳳白

　　　

－

　

ー“▼十
－

　　　

ぬ △

　

弧

　　　

１

　　　　　

‐

　　　　　

Ｉ

　　　

ＵＵＵＵ株式芸虹

　

慌尿冒理学

　　　

１

　　　　　　

１

　　　　

＝

　　　

１

　　

‐

　　　　

－

　　　　　　　　

」

　　　

００００株式会社

　

健康管理室 医師氏名

　　　　　　

安全 一郎
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（記載方法）

回～国の説明

回：人事・労務担当者からの離別又集（「労働時間等に関するチェックリスト 梱り）」（１８頁
）

　　

等を参照）や、労働者への聞き取りから判断して記載する。
労働時間以外の要因について

　　

は、「労働時間以外の労働に関する負荷要因 （例）」（１９頁
） 等を参考に情報収集・聞き取

　　

りを行う。

回 ストレスチェックの評価結果（点数）を確認し・そのまま記載するｏ

　　

また、「′心理的な負担（ストレス）の状況の確認の際の
観点（例）」（２２頁）等を参考に労働

　　

者からの聞き取り、「抑うつ症状に関する質問（例）」（２５頁）等に
よる質問を行うなどによ

　　

り、医学的所見が認められる場合には、「医学的所見に
関する特記事項」に記載する。スト

　　

レスチェックの結果と面談での評価が異なる場合にもこの欄に記載する。ただし、診断名、

　　

具体的な愁訴の内容等は記載しない。

回＝本人の様子やゃりとりから判断してその他の心身の状況を評価し・０（所見なし
） 又は１

　　　

（所見あり）のいずれか該当するものに○をする。（

　

）内には、必要に応じて所見の具体

　　

的内容を記載する。なお、「心身の健康状況、生活状況の把握のための
チェックリスト（例）」

　　　

（２３頁）等を参考に評価することも考えられる。

回：回～回を総合的に評価し、指導区分としてｏ Ｇ昔置不要） ～４（現病治
療継続）の中か

　　　

ら該当するものに○をする。また、「その他特記事項」には、特に留意す
べき事項があれば

　　　

記載する。

　　　

保健指導が必要な場合、「面接時の生活習慣・セルフケアのアド
バイス（例）」（２８頁）等

　　　

が参考になるが、具体的な指導内容を報告書に記載する必要はない。

　

回：「就業区分」として、０（通常勤務）～２（要休業） の中から
該当するものに０をするｏ

　　　

具体的な就業上の措置については、該当するものに○をし、具体的な措置の内容について

　　　

も記載する。なお、面接指導の時点では、具体的な措置の
選択や内容まで判断がつかない

　　　

場合には、考えられる措置（複数でも可）を選択し、具
体的な内容の記載については、記

　　　

載困難な場合は空欄とする。

　　　

「６． その他」の具体的な記載例としては、
「休憩時間の確保」、「代休の取得」、「休日出

　　　

勤の減少」、「夜勤明けは休日とする」、「夜勤中に仮眠
が取れるようにする」などが考えら

　　　

れる。

　

回：醐昆環境（周囲のサポートを含む。） に問題がある場合は・必要に応じて改
善のための意

見を記載する。

回：医療機関への受診が必要な場合は・必要に応じて配慮事項を記載するｏ

国：その他、事業者に対して伝えておくべき事項があれ
ば・必要に応じて記載するｏ
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報告書・意見書の記載の流れ

（１）労働者の勤務の状況として、労働時間及び労働時間以外の要因について
確認し

　

ます。

　　

あらかじめ事業者 （人事・労務担当者） から、 事業場で適用されている労働時

　

間制度や、労働者の実際の労働時間、職務内容、その他の特
別な要因（例：精神

　

的緊張を強いられる、突発的対応案件が多い、待機時間が長い）等を
情報収集し

　

ます。

　　

また、 労働者から、 勤務の状況について聞き取り
を行います。

醍醐列国、国関係１

（２）労働者の疲労蓄積や心理的な負担（ストレス）の状況等について確認します。

　

①長時間労働者の場合

　　　

疲労の蓄積の状況について確認します。確認は、 労働者と直接会話をする

　　

中で行います。 なお、 補助的に疲労蓄積度に関するチェッ
クリストを活用す

　

る方法もありますｏ

　　　　　　　　　　　

【記載例国関係１

　　　　

【参考】

　　　　

チェックリストの一例としては、 本マニュアルの「疲労蓄積度のチェックリス
ト」

　　　　

（２０頁）があります。これを使用する場合は、疲労の蓄積度とともに
ストレスの程度

　　　　

についても数値評価できるツールですので、本人の同意を得ない限り、このチェッ
ク

　　　　

リストの評価結果を事業者に提供しないようにして下さい。

　

②高ストレス者の場合

　　　

ストレスの状況について、 事業者又は労働者から提供されたスト
レスチェ

　　

ック結果を参考に、 労働者と直接会話をする中で確認しま
す。

　　　

また、 ストレスチェック調査票上の抑うつ症
状に関する質問項目等の点数

　　

が高い場合には、 抑うつ症状に関する質問を行います。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

【記載例 凹 関係１

　　　

【参考】

　　　　

①ストレスチェックの実施者から労働者に通知されたストレスチェック結果には、
点

　　　　

数、ストレスの程度、面接指導の要否等
が記載されています。

　　　

②ストレスチェック結果は、原則として労働者の同意があった場合のみ、
事業者はそ

　　　　

の内容を見ることができます。ただし、労働者が面接指導を申し出た場
合には、ス

　　　　　

トレスチェック結果の事業者への提供に同意したとみなされます。

（３）その他の（上記（２）以外の）心身の状況（健康状況や生活状況（アルコール、

　

たばこ、 運動、 食習慣、 睡眠時間等）） について、
変化傾向に留意しつつ確認し

　

ます。

　

事業者から健康診断結果を提供してもらうとともに、必要に応じ直接、労働者
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に質問します。特定の項目以外は、医師以外の産業保健スタッ
フの協力を得て行

　

うことも可能です。

　

また、長時間労働者であって、疲労蓄積の状況等
から必要があると判断される

者にっし、ては・抑うっ症状に関する質問をキテぃますｏ

　

【記載例回、 回関係】

（４）（１） ～ （３） で得られた情報を基に、 総合的に評価を行い、 労働者への指
導

　

区分や就業区分を判定するとともに、労働者に対して、必要な仕事上及び生活
上

　

の指導を行います。

　　

また、労働者に対して、面接指導結果や
就業上の措置に関する意見として、 医

　

師から事業者にどのような内容を報告する予定であるかを説明します。

　　　　　　　　　　　　　　　　

【記載例 国、 国 関係１

（５）必要事項を「面接指導結果報告書」に記載します。

（６） 労働者の就業上の措置について 「就業上の措置に係る意見書」 に記載しま
す。

　　

就業上の措置については、労働者の現在の業務の内容を把握した上で、
事業場

　

においてどのような措置を講ずべきかがわかりやすいよう、できるだけ具体的に

　

記載します。

　　

ただし、 診断名・検査値・具体的な愁訴の内
容等の加工前の１青報や、詳細な医

　

学的情報は、「面接指導結果報告書」や「就業上の措置に
係る意見書」に記載し

　

ないようにして下さい。 詳細は、 下記の留意事項を参照して
ください。

　　　　　　　　　　　　　　　

【記載例国～図、 国～国関係１

０個人情報の取扱いに関する留意事項

　

面接指導における会話の流れを阻害しないように留意しつつ、個人情報の取扱いについ

て事前の承諾を得るよう努めます。

　

・労働者が、 医師が尋ねた質問に対する回答の範囲
を超えて不必要な個人情報まで話して

　　

しまった場合は、面接の最後に、当日、聴取した内容のうち
事業者に報告すべきこと、

　

また報告したほうがよいと考えられる事項について承諾を得ます。

　

，しかし、本人が事業者への報告を拒否した内容につ
いても、本人の安全や健康を確保す

　

るために不可欠であると考えられるものについては、事業者が適切な措置を講じるこ
と

　

ができるように健康情報を労務管理上の情報（就業上の措置に関する事項）に加工
する

　

など、労働者本人の意向も十分配慮した上で
報告します。

＜労働者への説明（例）＞

　

「この面談については、報告書を作成することになっています。
報告書に書いてもらい

　

たくない内容があればおっしゃってください。ただし、あなたの健康を守るために不可

　

欠であれば、事業者に伝えなければならない場合があり
ます。」

１４



１５



考 資１′

次ページ以降に、必要に応じて面接指導に使用することが可能なチェッ
クリスト等

を示しておりますが、これらは参考例であり、使用するかどうかの
判断も含め、それ

ぞれの医師が工夫して面接指導を行っていただくようお願いいたします。

１６



（参考資料の目次と記載例中の関連箇所）

　　　　

資料名

【チェックリストに記入する者】

頁

「長時間労

働者」記載例

中の関連箇

所

「高ストレ

ス者」記載例

中の関連箇

所

（１） 労働時間等に関するチェックリスト（例）

　　　　

【人事・労務担当者】

１８ 国 回

（２） 労働時間以外の労働に関する負荷要因（例） １９ 国 国

（３） 疲労蓄積度のチェックリスト（例）

　　　　　　　

【労働者】

２０ 日

（４） 心理的な負担（ストレス）の状況の確認の

際の観点（例）

２２ 回

（５） 心身の健康状況、生活状況の把握のための

チェックリスト（例）

　　　

【医師、 産業保健スタッフ等】

２３ 回 凹

（６） 抑うつ症状に関する質問（例） ２５ 日 回

（７） 脳・心臓疾患のリスク評価の方法（例） ２６ 凹

（８） 面接時の生活習慣・セルフケアのアドバイ

ス（例）

２８ 呂 回

間労

　

「高ストレ

１７



あらかじめ事業者（人事・労務担当者）に記入してもらいます。

１ 氏

　

名 １

　　　　　　　　

１ 性別 □ 男

２ 所属事業場名・部署

３ 雇用形態

４ 労働時間制等

□ 正社員

　

□契約社員・パートタイム等

□ 変形労働時間制または裁量労働制の適用

（該当項目をチェック）

□ 女女

　

年齢［コ歳

役職１

　　　　

１

□ 派遣労働者

□ 長時間労働者向け面接指導の対象者

　　　　　　　　

局ス

上記に該当の場合、以下についても該当事項をチェック

　　

□

　

時間外・休日労働時間が月１００時間超の申し出者

　　

□

　

時間外・休日労働時間が月８０時間超の申し出者

　　

□ 会社または事業場の基準該当者

　　　　

□

　

時間外・休日労働時間が月１００時間超の者

　　　　

□

　

時間外，休日労働時間が月８０時間超の者

　　　　　

□

　

時間外，休日労働時間が月４５時間超の者

　　

□ その他の者：

□ 過去の面接指導（

　

□なし

　　　

□あり

　

・ 過去の指導年月

□ 高ストレス者向け面接指導の対象者

年

　　　

月

　

）

　　　　　　　　　　

前１か月 間 に ついて

ー 年

　　

月

　　

日 ～

　　　

月

　　

日

　

１

①労働時間等

②労働日数等

総労働時間（実績）

時間外・休日労働時間

通勤時間（片道）

総労働日数（実績）

所定休日数

有給休暇・欠勤日数

１

　　　　　

一 時間／月

ー

　　　　　　

１ 時間／月

１

　　

１時間１

　　

１分

１

　　　　　　

１ 日／月

　　　　　

１ 日／月

１

　　　　　　

１ 日／月

③業務内容（責任性などを含む）、上司からの情報（あれば）

（１）労働時間等に関するチエツクリスト（例）
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（２）労働時間以外の労働に関する負荷要因（例）

・労働時間以外の負荷要因について、下記を参考に人事・労務担当者からの情報収集や労働

者からの聞き取りを行います。

就労態様 負荷の程度を言羽面する視点

不親貝」な勤務

′トラック運転手、 誓

　

、

　

備員、医療スタッフ、

　

記者など

予定された業務スケジュールの変更

測の度合、業務内容の変更の程度等

拘束時間の長い勤務 拘束時間数、実労働時間数、労働密度（実作業時間と手
待時間との割合

等）、業務内容、休憩・仮眠時間数、休憩・仮
眠施設の状況（広さ、空

調、騒音等）等

出張の多い業務 出張中の業務内容、出張（特に時差のある海外出張）頻度、交
通手段、

移動時間及び移動時間中の状況、宿泊の有無、宿泊施設の状況、出張中

における睡眠を含む休憩・休息の状況、出張による疲労の回復状況等

交替制勤務・深夜勤務 勤務シフトの変更の度合、勤務

ける深夜時間帯の頻度等

人間関係のストレスが

多い業務

労働者のストレスの内容の中で最も多い回答項目であるが、自分が感じ

ている具体的内容を聞く。

作
業
環
境

温度環境 寒冷の程度、防寒衣類の着用の状況、一選続作業時間中の採
暖の状況、

暑熱と寒冷との交互のば〈露の状況、激しい温度差がある場所への出入

りの頻度等

騒

　　

音 おおむね８０ｄＢを超える騒音の程度、そのばく露時間・期間、 防音保護

具の着用の状況等

時

　　

差 ５時間を超える時差の程度、時差を伴う移動の頻腹蔓等

精神的緊張を伴う業務 【日常的に精神的緊張を伴う業務】

業務量、就労期間、経験、適応能力、会社の支援等

【発症に近接した時期における精神的緊張を伴う↑

　　

ｔ劉拝９る出来

事】

出来事（事故、事件等）の大きさ、 損害の程度等

（平成１３年

　

脳・心臓疾患の認定基準に関する専門検討会報告書を改変）
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ド３）疲労蓄制誠のチェックリスト 納めー

※長時間労働者に対する面接指導の際に使用可能

・あらかじめ労働者に記入してもらい、 医師又は他の産業保健スタッフが採点します。

・疲労蓄積度のチェック結果の取扱いについては、１３ページの（２）①を参照してください。

１（１）最近１か月間の自覚症状について、各質問に対し最も当てはまる項目をチェックしてください。Ｉ

１． イライラする □ まとんどない（０） 口 時々ある（１） □

　

よくある（３）

２， 不容だ
□ まとんどない（０） □ 時々ある（１） □

　

よくある（３）

３．落ち着かない □ まとんどない（０） □ 時々ある（１） 口

　

よくある〔３）

４， ゆううつだ □ まとんどない（０） □ 時々ある（１） □

　

よくある（３）

５． よく眠れない
□ まとんどない（０） □ 時々ある（１） 口

　

よくある（３）

６，体の調子が悪い ロ まとんどない（０） □ 時々ある（１） □

　

よくある（３）６，体の調子力悪い

７．
…

　　　　　

， Ｌご，ＪＬ、
□ まとんどない（０） □ 時々ある（１） □

　

よくある（３）
７，
．

　　　　

ｒｒＬご，ＪＬ、

８， するこ′Ｌ

　　

・・濯；し、 □ まとんどない（０） □ 時々ある（１） 口

　

よくある（３）

，気に襲われる □ まとんどない（０） □ 時々ある（１） □

　

よくある（３）

１０． ト
ブ三．が出ない □ まとんどない（０） □ 時々ある（１） 口

　

よくある（３）

（運動後を除く） □ まとんどない（０） □ 時々ある（１） □

　

よくある（３）

１２， 朝．記去お時、ぐったりした疲れを感じる □ まとんどない
（０） □ 時々ある（１） □

　

よくある（３）

１３． 以前とくらべて、 疲れやすい
□

　

ほとんどない（０） 口 時々ある（１） □

　

よくある（３）

く自覚症状の評価〉 各々の答えの（

　

） 内の数字を全て加算して下さぃ。 匿計

　　

点１

１１ｌ

　

ｏ～４点 １司

　

５～Ｉｏ点 １皿１ＩＩ～２ｏ点ＩＮー２１点以上 １

ー（２）‐最近，か月間の勤務の状況について、各質問｛謝し最も当てはまる項目をチェックしてください。ｌ

１，１か，Ｈ′．
□ ない又は適当（０） □ 多い（１） □ ヲＦ吊‘し多い （３）

二，務（予定の変更、突然の仕事） □ 少ない（０） □ 多い（１）

　

Ｌ

－

３．出張に伴う負担

　

（頻度・拘束時間・時差など）
□ ない又は小さい（０） □ 大きい（１）

白胆（★１） □ ない又は小さい（０） 口 大きい（１） □ ヲＦ市に大きい （３）

５，休憩・仮眠の時間数及び施設

６．仕事についての精神的負担

□ 適切である（０）

□ 小さい（０）

□ 不適切である（１）

口 大きい（１） □ 非常に大きい（３）

１， １か月“

　　　　　　　　　　　　　　　　　

□ ない又は適当（０） □ 多い （１）

　　　　　

□ ヲＦ吊‘」多い （３）

★１：深夜勤務の頻度や時間数などから総合的に判断して下さい。深夜勤務は、深
夜時間帯（午後１０時‐午前コ時」の－

　　

部または全部を含む勤務を言います。

★２：肉体的作業や寒冷・暑熱作業などの身体的な面での負担

く勤務の状況の評価〉各々の答ぇの（

　

） 内の数字を全て加算して〈ださぃ。 匿計

　　

点１

　

ＩＡ１

　

ｏ点

　

ＩＢ１

　

Ｉ 点

　

ＩＣ１ ３～５点

　

ーＤー

　

６点以上１

２０



　

（３）総合判断

次の表を用い、（１）自覚症状の評価、（２）勤務の状況の評価結果から、仕事に
よる負担度の点

数（０～７）を求めてください。

（仕事による負担度点数表）

勤

　

務

　

の

　

状

　

況

Ａ Ｂ Ｃ Ｄ

自 覚 症 状

ーＴ１ ０ ０ ２ ４

虹 ０ ｌ ３ ５

皿 ０ ２ ４ ６

ＩＶ ｌ ３ ５ ７

※

　

上記 （１）、 （２） のチェックリス

　

で は、；
“

　

．，－、．

　　　　　

′…「／ｉ１ｗ

　

刀Ｕノ切ロー小干］

が正しく行われない可能性がありますので、「心身の健康状況、生活状況等の把握のためのチェ

　

ックリスト（例）」（１９頁）等のチェック結果も含めて評価を行ってください。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

点 （０～７）〉 仕事による負担度の点数は

　

－
← 「

－

　　

．

　

・

　　　　　　　　　　　　　　　　　

’

　　

．

　　　　　　　　　

▲【

　　

“

　　　　　　　　　　　　　

－

　　　　　

”・【‐・いロ言雪Ｕソ

「波男工÷」力夢．元」欄

との対応関係

０

ｌ

２

３

判

　　

定

点

　

数 仕事による負担度

０～ｌ □ 低いと考えられる

２～３ □ やや高いと考えられる

４～５ □ 高いと考えられる

６～７ □ 非常に高いと考えられる

※

　

点数が４点以上の場合は仕事の負担度が高いと考えられます。
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（４）′が哩的な負担（ストレス）の状況の確認の際の観点（例）

※高ストレス者に対する面接指導の際に使用可能

・心理的な負担（ストレス）の状況について、 ストレスチェック結果を見た上で、例え
ば、

下記のような観点で労働者から聞き取ります。

①持続期間

　　

，ストレスを感じないか、 すぐ軽快する。

　　

・ストレスを感じることはあるが、 長くは続かない。

　　

・ストレスが慢性的に続いている、 あるいは今後も続きそうである。

②症状の程度

　　

・ストレスによる症状 （※） がほとんどない。 あるいは軽１央している。

　　

・ストレスによる症状がいくらかある。

　

・ストレスによる症状がかなりある、あるいはストレスによる不眠または食
欲

　　

不振がある。

③本人の悩みや苦痛

　

・ほとんどない。

　

・いくら力、ある。

　

．強い。

④仕事や生活の支障

　

・ほとんどない。

　

・いくらかある。

　

・かなりある。

※ 「症状」 とは、 気分や体調の不調 （抑うつ感、 不安感、 疲労、
頭痛等） をいう。
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・労働者に直接質問し、聞き取った結果を記入し、評価します。
定期健康診断の結果も活用

しましょう。ただし、理学的・神経学的所見欄（下記の※
） は必ず医師が行う必要があり

ますが、それ以外は他の産業保健スタッフの協力を得ても構いませ
ん。

．現病歴（基礎疾患）

　　　

特になし

□ 高血圧、

　

□ 糖尿病、

　

□ 脂質異常症（高月
□ 痛風ないし高尿酸血症、□ 脳血管疾患、

　

□

□ 肝疾患 （

　　　　

）、 □ 腎疾患 （

　　　　

）□ その他（

□ 特にな し

　　　　　　　　　　

□ 肥満、丙、

　

□ 脂質異常症（高脂血症）、
正、 □ 脳血管疾患、

　

□ 虚血性心疾患、

　

□ 不整脈（

、

　　

腎疾患 （

　　　　

）、 □ がん （

　　　　

）、

）、

権患経過：発症１
「÷

　　　

年頃１その後の受療（□ あり、 □ なし）

ー

．定期健康診断などの所見 （受診日＝

　　　

年

　

月

　

日）

　　　　　　　　　　

，

■ 訴、自覚症状

　

□ 特になし
頭痛．頭重、 □ めまい、 □

　

しびれ、 □ 歩行障害、 □ 動１季、 □ 息切れ、 □ 胸痛、
むくみ、 □ 抑うつ気分、 □ 興味．意欲の低下、 □ 不安感、 □

思考力の低下、
もの忘れ、 □ 食欲低下、
不眠（入自民障害、断続睡眠・中途覚醒、早朝覚醒、熟睡

感喪失など）、 □ 疲労感

その他のストレス関連疾患（－心身症）（

アノレコーノレ

タノ〔コ

運動 □ 特

食習慣
（複数チェック可）日理
睡眠時間 １日あ

．生活状況

症

　

状

」：〆ぷよび木人が考えている売りｔ

原

　

因

し、たばこについては、最近の変化についても
確認）

　　　　　　 　　　　　　　　　　　
最近の変化：（

　　　　　　　　　　　

）

１■ 吸わない

　

÷「■「吸う

　　　　

室／日×

　　　　

軍
の変化：（

　　　　　　　　　　　

）

吸わない

　

÷「■「吸う

　　　　

室／日×
の変化：（

　　　　　　　　　　　

）

特にしない

　　　

□ つとめて歩く程度

－三
一－
－

本／日（

□ 積極的にする

肉が好き

　　　

□ 魚が好き

　　　

□ 野菜が好き

　　　

□ 特に
塩辛いものが好き

　　　

□ 甘いものが好き

　　　

□ 薄味が好き

あたり 平日二

　　　　

時間

　　

／

　　

休日

■－般生活におけるストレス、疲労要因：

検

　

査

　

所

　

見

面坪 ／

　　　　　　　

ｍｍＨｇ

脈拍 ／分

　　

不整脈：□ なし

　

□ あり （

　　　　　　　　　　　

）

炊雷 ｋ９

身長 Ｃｍ

　　　　

ＢＭＩ：

その他
理：戸的 所 見
（※）
神経学的所見
（※）

その他

（５）心身の健康状況、生活状況の把握のためのチエツクリスト（例）
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＜参考：高ストレス者の場合に留意すべきストレス関連疾患（心身症）＞

部位 主な症状

呼吸器系 気管支Ｄ嵩息′

　

過換気症候群

循環器系 本態性高血圧症′

　

冠動脈疾患（狭心症′心筋梗塞）

消化器系 胃・十二指腸潰癌，過敏性腸症候群，漬癌性
大腸炎，」心因性Ｄ屋

吐

内分泌・代謝系 単純性肥満症′糖尿病

神経・筋肉系 筋収縮性頭痛，痘性斜頚′書庫

皮膚科領域 慢性尋麻疹′アトピー性皮膚炎′

　

円形脱毛症

整形外科領域 慢性関節リウマチ，腰痛症

泌尿・生殖器系 夜尿症′心因性インポテンス

眼科領域 眼精疲労′本態性眼陰癌撃

耳鼻咽喉科領域 メニエール病

歯科・口腔外科領域 顎関節症

日本心身医学会教育研修委員会糸偏１９９１心身医学の新しい診療指針′

　

心身医学，３１（７），ｐ５７をもとに作成
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（６）抑うつ症状に関する質問（例）

・必要と判断される場合に、医師が直接、労働者に質問してください。

※長時間労働者については、疲労蓄積度の状況等から必要があると判断される
場合に、「そ

の他心身の状況」の確認において、質問を行います。
高ストレス者については、 ストレスチェック調査票上の抑うつ症状に

関する質問項目等

の点数が高い場合に、「心理的な負担の状況」の確認において、質問を行い
ます。

国 この２週間以上、毎日のように・ほとんど１日中ずっと憂うつで

　

□ いいえ

　

□ はい

　　

あったり沈んだ気持ちでいましたか？

国 憲響墜畠量泳者需≦票緊蜜≦龍；憲呈し

　

。Ｗえ 。，掛

　　

たか？

　　　　

“

　

－

　

、

　　　　　　　　

℃

　　　

、

　

い

　　　

日Ａ

　　

ｉ の斤

　

司に進む。Ａ１とＡ２のどちらか、あるいは両方が「はい」である場合、下記の質問に
進む。

両方とも「いいえ」の場合、以下のＡ３からＡ５までの質問については省略して
よい。

この２週間以上、憂うつであったり、 ほとんどのことに興味がなくなってい
た場合、

□

　

いし、ス

□

　

いし、え

□

　

し、いえ

□

　

はし、

□

　

はい

□

　

はし、

Ａ１とＡ２のどちらか、 あるいは両方が 「はい」で、ＡＩ～Ａ５の回
答のうち少なくとも３つ以上 「はい」

カ℃ある。

うつ病の疑いあり

次の（ア）、（イ）のいずれか、あるいは両方が、

（ア）うつ病の症状のために、仕事や生活上の支障がかなりある。

（イ）死にたい気持ちについてたずね、死についての考え、または死にたい気持ち
が持続している。

□

　

あり

　　　　　　　　　

□ なし

□

　

専門医療機関への受診を勧める

　　　　　　　　　　　　　　

□ 保健指導と経過観察

□

　

現在受診中の専門医療機関への

　

適切な継続受診を勧める
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（７）脳・心臓疾患のリスク評価の方法（例）

※長時間労働者に対する面接指導の際に使用可能

日本高血圧学会・高血圧治療ガイドライン２０１４年版による手順を示します。

Ｆテップ１１ 血圧の評価：表１により対象者の血圧を言稲、分類します。

↓

↓
テツプ３」 脳．心臓疾患リスクの評価：ステップ１とステップ２の１青報をもとに、表３を

用い

　　　　　

て脳・心臓疾患リスクの評価を行います。

表１

　

而犀の分類
収

　

縮

　

期

　

血

　

圧

（ｍｍＨ９）

拡

　

張

　

期

　

血

　

圧

（ｍｍＨ９）

正常筒中犀 至適血圧 ０ かつ 〈８０正常筒中犀

正常血圧 １２０‐１２９ かつ／または ８０‐８４

常高値面厚 １３０‐１３９ かつ／または ８５‐８９

古市庫 １，痔
吉ふ斤 １４０‐１５９ かつ／または ９０‐９９

　　

・

江度高而斥 １６０‐１７９ かつ／または １００‐１０９

ｍ度高前件 ≧１８０ かつ／また１小 ≧１ｌｏ

（孤立性）収縮期
膏ふ犀

１４０ かつ

　

く９０

ドライ、

表２

　

高面汗以外の脳・心臓疾患の危険因子

高血圧以外の心血管病の危匿
策定新基準′２００５）

１）年齢（６５歳以上）

２）喫煙
３）脂質代謝異常
低ＨＤＬ］レステ□－ル血症（＜４０ｍ９／ｄＬ）

高ＬＤＬコレステ□－ル血症 （≧１４０ｍｇ／ｄＬ）

又 は

　

高 コ レ ス テ □ － ル 血 症 （≧２２０

ｍ９／ｄＬ）

高トリグリセライド血症（≧１５０ｍｇ／ｄＬ）

４）肥満 （ＢＭＩ≧２５）（特に内臓肥満）

５）メタポリツクシンド□－ム

６）若年（５０歳未満）発症の心血管病の家族歴

７）糖尿病

　

空腹時血糖≧１２６ｍｇ／ｄＬ‐

　

負荷後血糖２時間値≧２００ｍｇ／ｄＬ

　

随時血糖≧２００ｍ９／ｄＬ

　

ＨｈＡ１ｃ≧６．５％

　

Ｌ，．

　

－－・ 道、 Ｎ
ＧＳＰ値）

１） ：
”． ＝ー・

ウエスト周囲径

　

男性≧８５ｃｍ

　

女性≧９ｏｃ

ｍ

　

（内月醐旨肪面積

　

男女とも≧１０ｏｃｍ２に相当）

上記に加えて下記のうち２項目以上

２）脂質値

　

トリグリセライド

　

≧１５０ｍ９／ｄＬ

　

かつ／または

　

ＨＤＬコレステ□－ル

　

〈４０ｍ９／ｄｌ‐

３）血圧値

　

収縮期血圧

　

≧１３０ｍｍＨ９

　

かつ／または

　

拡張期血圧

　

≧８５ｍｍＨ９

４）血糖値

　

空腹時血糖

　

≧ｌｏｏｍ９／ｄ１‐

高血圧治療ガイドライン２０１４年版から作成．
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表３

　

診察室血圧とその他の危険因子に基づいた脳・心臓疾患リスクの評価

１度高血圧

１４０‐１５９かつ／または

９０‐９９ｍｍＨ９

ｎ度高血圧

１６０‐１７９かつ／または

１００‐１０９ｍｍＨ９

皿度高血圧

≧１８０かつ／または≧

１ｌｏ ｍｍＨ９

リスク第一層 （予後影
郷間子がない）

低リスク 中等リスク 高リスク

リスク第二層 （糖尿病

以外の１～２個の危険

因子、または３項目を

満たすメタポリツクシ

ンド□－ム）

中等リスク 高リスク 高リスク

リスク第三層（糖尿病、
慢性腎臓病 （ＣＫＤ）、
あるいは臓器障害／ＩＤ

血管病の存在、４項目

を満たすメタポリツク

シンド□－ム、または

３個以上の危険因子）

高リスク 高リスク 高リスク

ＤＩ度高血圧

イドライン２０１４年版を一部改変．

注＝「予後影響因子」、「危険因子」は、表２「高血圧以外の脳・心臓疾患の危険因子」を参
照

このほか以下のガイドラインも参考になります。

・

　

脳心血管病予防に関する包括的リスク管理合同会議，脳心血管病予防に関する包括的リスク

　

管理チャート，２０１５．

　　　

ｈｔｔｐ：／／ｗｗｗ．ｎａｉｋａ，ｏｊｐ／ｉｎｆｏ／ｃｒｍｃｆｐｏｃｃｄ／

・

　

日本動脈硬化学会編：動脈硬化性疾患予防ガイドライン２０１２年版，２０１２．

・

　

厚生労働科学研究費（労働安全衛生総合研究）「過重労働等による労働者のストレス負荷の評

　

価に関する研究」過重労働等健康リスク予知チャート′２００８，

　　　

ｈｔｔｐｓ：／／ｍｅｎｔａｌ，ｍ．ｕ‐ｔｏｋｙｏ．ａｃ，ｊｐ／ｊｓｔｒｅｓｓ／ｒｉｓ
ｋｃｈａｒｔ／

２７



ド８）面接時の生活習慣．セルフケアのアドバイス（例の１

　　

・医師による面接指導の際に、下記１の基本的な考え方を踏まえ、 労働者の疲労蓄積、スト

　　

レス、 心身の状況等に応じて、下記２～４の中から必要なものについて
アドバイスを行い

　　

ます。

１．保健指導の基本的な考え方

　

労働者が保健指導により正しい知識を学ぶことで、労働者自身が自らの健康状態やスト

レスに気づき、生活習慣の改善やストレス対処法を身につけることを通じて、自らの健
康

を守ることができるように支援します。

２． 生活習慣の指導

１）運動

　

身体活動（運動）は、脳・心臓疾患の発症リスクを低下させ、また抑うつ・不安を改善

します。日常生活で体を動かす量としては、強度が ３ メツツ以上の
身体活動を、週あたり

合計２３メツツｘ時間以上行います１。これは、歩行又はそれと同等以上の強度の身体活動

を毎日

　

６０分行うことに相当します。身体活動をあまり行っていない者に対して身体活動

の保健指導をする場合には、低強度、短時間の身体活動からはじめて、しだいに強度、時

間を延ばすように助言します。なお受療中の疾病などにより、身体活動の指導を行うべき

でない場合もあることに注意します。

　

注：「メツツ」とは、身体活動の強さが安静時の何倍に相当するかで表す単位であり、
座って

　　　

安静にしている状態が１メツツ、普通歩行が３メツツに相当する。「身体活動の量」は、

　　　　

「身体活動の強さ」に「身体活動の時間」を掛け合わせて求める
１
。

２）体重管理

　

定期的に体重を測定するよう指導します。Ｂｏｄｙｍａｓｓｉｎｄｅｘ（ＢＭＩ）＜２５であれば適正体

重を維持します。ＢＭＩ≧２５の場合は、 摂取エネルギーを消費エネル
ギーより少なくし、 体

重減少を図るよう指導します。

注：ＢＭＩ＝体重（ｋ９）／（身長（ｍ）×身長（ｍ））

３）栄養

　

以下の指導を行います２。

　

①食塩は６ｇ／日未満にする。

　

②適切なエネルギー量と、 三大栄養素 （炭水化物、 蛋白質、 脂肪） および
ビタミン、 ニ

　　

ネラルをバランス良く摂取する。

　

③野菜や食物繊維、果物を適量摂取する。

　

④３食を規則正しく、 ゆっくりよく噛む。

１ 【参考】厚生労働省健康局 「健康づくりのための身体活動基準２０１３」１８～６４歳の身体活動（生活活動・運動）

の基準
２ 【参考】 脳心血管病予防に関する包括的リスク管理チャート，２０１５．
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⑤］レステ□－ルや飽和脂肪酸を過剰に摂取しない、魚を積極的に摂取する。

⑥ストレス対処の面からは、野菜を多く食べる、塩分・脂質・糖質摂取を控えめにする、
青魚に含まれるＤＨＡ・ＥＰＡの摂取が効果的とされています。

４）睡眠

　

睡眠に問題のある場合には、 以下のような指導を行います
３
。

　

・

　

毎日十分な睡眠時間を確保する。

　

． 眠くなってから寝床に就き、 起床時刻を一定に保つようにする。

　

． 就寝前にリラックスすることがスムーズな入眠に有効である。

　

． 就寝直前の激しい運動や夜食摂取、飲酒や喫煙、就寝前３～４時間以内のカフェイン

　　　

摂取は睡眠の質を悪化させるので控える。

　

． 就寝前の寝室の明るすぎる照明は、睡眠の質を低下させるので眠りを邪魔せず心地

　　　

よいと感じられる程度に調整する。寝床に入ってからの携帯電話操作も覚醒を助長

　　　

させるので控える。

　

・

　

不眠症は、メンタルヘルス不調の症状として現れることもある。睡眠に関連する問

　　　

題で、 日常生活や勤務に悪い影響が出てきて、 自分では対処できない
時には、 早め

　　　

に専門家に相談するように指導する。

５）禁煙

　

喫煙者の場合には、禁煙を指導します。また受動喫煙を避けるよう指導します。

６）飲酒

　

アルコールはエタノール換算で１日２５９（およそ日本酒１合、 ビール中瓶１本、 焼酎半

合、 ウイスキー．ブランデーダブル１杯、 ワイン２杯に相当
） 以下にとどめるよう指導し

ます。 ストレス解消としての毎日の飲酒はしないように指導します。

７）休養

　

休養によって生活のリズムを保ち、 ゆとりの時間を持つように指導します
４
。

　

． １日３０分、 自分の時間をみつける。

　

． 休日の休養と仕事のバランスで能率アップと過労防止を行う

　

・

　

休暇を活かし、仕事以外の楽しみや生きがいをみつける

　

・

　

旅行に出掛けて、 気持ちや考えの切り換えをする

　

・

　

自然とのふれあいでリフレッシュする

３， ストレス対処法の指導

　

ストレスへの対処法としては、 行動の工夫、 考え方の工夫、 リラクセーション、 周囲へ

の相談の４つがあるのでこれらを指導します。

１）行動の工夫（問題解決技法）

　

いろいろな原因でストレスを感じている者には、 ストレスの原因となる問題を分解・整

理し、優先順位をつけてみることを指導します。優先順位の高い問題から解決策をリス
ト

３

　

【参考】厚生労働省健康局 「健康づくりのための睡眠指針２０１４～睡眠１２箇条～」
４ 【参考】 厚生省・「健康づくりのための休養指針」１９９４年，

２９



アップして、 実行しやすい方法から試すことで問題にうまく対処しス
トレスを改善するこ

とができるようになります。

２）考え方の工夫（認知行動療法）

　

本人がイライラや不安を感じている場合、その原因として本人の考え方のクセが関係し

ていることがあります。例えば仕事がうまくいかなかった原因を過度に自分のせいにし、

失敗した状況が今後もずっと続くと考えているような場合があります。このような時には、

別の視点から状況を眺め直してみることを助言します。

３） リラクセーション法

　

リラクセーションは、 体の緊張を解きほぐすことで、 こころの緊張を解きほぐ
す方法で

す。腹式呼吸、ア□マテラピー、入浴、音楽など本人に合っ
たリラックスの方法を相談し、

試してみることを勧めます。

４） 周囲への相談

　

家族、 友人、 上司や同僚など信頼できる周りの人に相談しサ
ポートを求めることもスト

レス対処として有効です。自分だけで問題を抱え込んでいる者に対しては、信頼のおける

相談相手に問題を話してみるように助言します。

４，うつ病のサインについての情報提供

　

もし、 以下の項目に当てはまり、 仕事や日常生活に支障
が出てくるようであれば、 うつ

病の可能性があるため、早めに産業医・保健師、専門医等に相談するように指導しま
す５。

　

１．悲しい、 憂うつな気分、 沈んだ気分

　

２．何事にも興味がわかず、 楽しくない

　

３，疲れやすく、 元気がない （だるい）

　

４．気力、 意欲、 集中力の低下を自覚する （おっくう、
何もする気がしない）

　

５，寝つきが悪くて、朝早く目が覚める

　

６．食欲がなくなる

　

７．人に会いたくなくなる

　

８．夕方より朝方の方が気分、 体調が悪い

　

９．心配事が頭から離れず、 考えが堂々めぐりする

　

１０．失敗や悲しみ、 失望から立ち直れない

　

１１．自分を責め、 自分は価値がないと感じる

５

　

【参考】厚生労働省：うつ対策推進方策マニュアル～都道府県・市町村職員のために～．
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ストレスチェック制度関連情報のＵＲＬ

以下のＵＲＬに、 ストレスチェック制度に関連する情
報を掲載しており

ますのでご活用ください。

○厚生労働省ホームページ

　　

ストレスチェック等の職場におけるメンタルヘルス対策・過重労働対策等

　　

ｈｔｔｐ：／／ｗｗｗ．ｍｈｌｗ．９０．ｊｐ／ｂｕｎｙａ／ｒｏｕ
ｄｏｕｋｉｊｕｎ／ａｎＺｅｎｅｉｓｅｉ１２／

※法令や関係資料 （本マニュアルを含む。） を掲載しております。

○こころの耳【厚生労働省委託事業】

　　

ｈｔｔｐ：／／ｋｏｋｏｒｏ．ｍｈｌｗ．９０，ｊｐ／
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