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絶景の街を歩く

　
ひ
た
ち
な
か
市
の
南

部
・
那な

珂か

湊
み
な
と
界
隈
は
、那

珂
川
と
太
平
洋
に
抱
か

れ
た「
水
辺
の
街
」だ
。
江

戸
時
代
に
は
水
戸
藩
の

外
港
で
あ
り
、
全
国
指

折
り
の
商
都
と
し
て
栄
え

た
。
今
で
も
少
し
散
策
す

れ
ば
、
歴
史
を
感
じ
さ
せ

る
建
物
が
目
に
つ
く
。

　
大
正
２
年
開
業
の
風

格
あ
る
那
珂
湊
駅
を
出

て
、
南
へ
向
か
う
。
公
園
の
案
内
看
板
に
誘
わ
れ
て
石
段
を

上
る
と
、
巨
大
な
反
射
炉
が
そ
び
え
て
い
た
。
こ
れ
は
幕
末

に
建
て
ら
れ
た
大
砲
鋳
造
用
の
施
設
を
復
元
し
た
も
の
だ
。

地
元
の
シ
ン
ボ
ル
と
し
て
愛
さ
れ
て
お
り
、
近
く
の
老
舗
菓

子
店
で
は
反
射
炉
に
ち
な
ん
だ
飴
が
名
物
だ
と
い
う
。

　
大
き
な
飴
玉
を
舌
に
転
が
し
、
春
風
の
吹
く
湊
公
園
へ
。

か
つ
て
徳
川
光み
つ

圀く
に

公
の
別
荘

が
あ
っ
た
高
台
を
歩
く
う
ち
、

那
珂
川
と
海
を
一
望
で
き
る

ポ
イ
ン
ト
を
見
つ
け
た
。
銅

像
と
同
じ
向
き
に
立
っ
て
、

河
口
か
ら
果
て
し
な
い
海
原

へ
、
柔
ら
か
く
う
ね
る
水
面

を
ゆ
っ
く
り
見
渡
す
。
心
が

楽
に
な
っ
て
い
く
、
立
ち
去

り
が
た
い
場
所
だ
。

▲反射炉は幕末の争乱で破壊されたが、
昭和12年に復元。近年再塗装され、明
るいイメージになった。

▼明治20年築の老舗「稲葉屋菓子店」は、
眺望のよい那珂川畔に建つ。名物「反射
炉のてっぽう玉」は手作りの黒飴だ。

湊公園

水戸藩の反射炉から湊
みなと

公園へ

いくさに備えた反射炉は、時を経て憩いの場へと姿を変えた。
そして「水戸のご老公」の庭には、今も静かに海風が吹く。

湊公園アクセス：ひたちなか海浜鉄道「那珂湊駅」より徒歩約10分
　　　　　　　　東水戸道路ひたちなかＩＣより車で約10分

茨城県ひたちなか市

五
ご

箇
か

山
やま

菅沼合掌造り集落と水田●富山県南
なん

砺
と

市菅沼



　
平
成
29
年
度
予
算
案
が
、
先
に
開
催
さ
れ

た
組
合
会
に
お
い
て
可
決
・
承
認
さ
れ
ま
し

た
の
で
、
そ
の
概
要
を
お
知
ら
せ
し
ま
す
。

　

わ
が
国
で
は
高
齢
化
の
進
展
や
医
療
技
術
の
向
上

な
ど
に
よ
り
国
民
医
療
費
は
年
々
増
加
の
一
途
を
た

ど
っ
て
お
り
、
平
成
27
年
度
に
は
41
・
5
兆
円
と
な

り
ま
し
た
。
こ
れ
に
伴
い
高
齢
者
医
療
制
度
へ
の
納

付
金
も
年
々
増
加
し
て
お
り
、
現
在
、
保
険
料
収
入

に
占
め
る
納
付
金
の
割
合
は
平
均
42
％
を
超
え
、
50

％
以
上
の
組
合
も
2
6
7
組
合
に
上
り
ま
し
た
。
本

来
、
加
入
者
の
た
め
に
使
わ
れ
る
べ
き
保
険
料
の
半

分
が
高
齢
者
の
医
療
費
に
使
わ
れ
て
い
る
こ
と
に
な

り
ま
す
。
さ
ら
に
は
今
年
度
か
ら
後
期
高
齢
者
支
援

金
の
算
出
方
法
が
全
面
総
報
酬
割
と
な
り
、
健
保
財

政
は
一
層
厳
し
さ
を
増
す
も
の
と
予
想
さ
れ
ま
す
。

　

こ
の
よ
う
な
厳
し
い
状
況
の
な
か
、
当
組
合
で
は

今
年
度
の
保
険
料
率
を
前
年
度
と
同
じ
に
据
え
置
き

ま
し
た
が
、
前
述
の
と
お
り
高
齢
者
医
療
制
度
へ
の

納
付
金
負
担
増
等
に
対
応
す
る
た
め
、
平
成
30
年
度

に
は
当
初
の
計
画
ど
お
り
保
険
料
率
の
見
直
し
を
行

わ
ざ
る
を
得
な
い
状
況
で
す
。

　

み
な
さ
ま
に
は
ご
負
担
を
お
願
い
す
る
こ
と
に
な

り
ま
す
が
、
健
保
組
合
の
置
か
れ
て
い
る
状
況
を
ご

理
解
い
た
だ
き
ま
す
よ
う
、
よ
ろ
し
く
お
願
い
い
た

し
ま
す
。

事
業
計
画
お
よ
び
収
支
予
算

平
成
29
年
度
予
算
概
要

●
機
関
紙
「
健
保
ニ
ュ
ー
ス
」
の

発
行
（
年
２
回
）

●
育
児
用
健
康
誌
の
配
布
（
出
産

後
１
年
間
）

●
医
療
費
の
お
知
ら
せ
を
実
施

（
年
２
回
）

●
健
康
管
理
講
演
会
の
開
催
（
事

業
所
ご
と
）

●
電
話
に
よ
る
無
料
健
康
相
談
の

実
施
（
年
間
）

●
健
康
増
進
に
関
す
る
ポ
ス
タ
ー

の
掲
示
等

●
ホ
ー
ム
ペ
ー
ジ
の
運
営

科　　目 予算額（千円）
介 護 保 険 収 入 197,482
繰 越 金 16,000
雑 収 入 1

収 入 合 計 213,483

収　入

収　入

支　出

支　出

科　　目 予算額（千円）
保 険 料 1,493,750
国庫負担金収入・他 387
調 整 保 険 料 収 入 24,585
繰 入 金 409,543
国 庫 補 助 金 収 入 499
財政調整事業交付金 11,845
雑 収 入 4,048

収 入 合 計 1,944,657
経常収入合計 1,498,683

科　　目 予算額（千円）
介 護 納 付 金 206,788
介 護 保 険 料 還 付 金 150
積 立 金 6,545

支 出 合 計 213,483

科　　目 予算額（千円）
事 務 費 49,583
保 険 給 付 費 872,931

法 定 給 付 費 843,166
付 加 給 付 費 29,765

納 付 金 873,433
前期高齢者納付金 473,037
後期高齢者支援金 376,093
病 床 転 換・ 日 雇 3
退職者給付拠出金 24,293
老 人 保 健 拠 出 金 7

保 健 事 業 費 78,292
財政調整事業拠出金 24,585
そ の 他 2,186
予 備 費 43,647

支 出 合 計 1,944,657
経常支出合計 1,876,324

介
護
勘
定

一
　
般
　
勘
　
定

平
成
29
年
度

保
健
知
識
の

Ｐ
Ｒ
の
た
め
に

平
成
29
年
度
の

保
健
事
業

平成29年度予算の概要
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収入 支出

　

当
組
合
の
平
成
29
年
度
予
算
は
、
保
険
料
率
は
前

年
度
と
同
じ
81
‰
に
据
え
置
い
た
予
算
編
成
と
な
り

ま
し
た
。

　

収
入
面
で
は
保
険
料
が
対
前
年
度
比
３
７
７
０
万

円
（
２
・
５
％
）
の
減
少
、
支
出
面
で
は
保
険
給
付

費
が
同
２
１
９
万
円
（
０
・
３
％
）
の
増
加
、
高
齢

者
医
療
制
度
へ
の
納
付
金
は
同
１
３
２
５
万
円（
１
・

５
％
）
の
増
加
を
見
込
み
ま
し
た
。

　

こ
れ
ら
の
結
果
、
経
常
収
入
合
計
14
億
９
８
６
８ 

万
円
、
経
常
支
出
合
計
18
億
７
６
３
２
万
円
、
差
引

額
マ
イ
ナ
ス
３
億
７
７
６
４
万
円
の
赤
字
予
算
と
な

り
ま
し
た
。

　

介
護
納
付
金
へ
の
総
報
酬
割
導
入
の
影
響
に
よ
る

納
付
予
定
額
増
に
対
応
す
る
た
め
、
今
年
度
の
介
護

保
険
料
は
前
年
度
よ
り
1
‰
引
き
上
げ
た
13
・
4
‰

と
な
り
ま
し
た
。

　

総
報
酬
割
は
平
成
29
年
度
か
ら
段
階
的
に
導
入
さ

れ
、
平
成
32
年
度
に
全
面
総
報
酬
割
と
な
る
予
定
で

介
護
保
険
料
も
段
階
的
に
上
が
っ
て
い
く
見
込
み
で

す
。
健
保
組
合
を
取
り
巻
く
情
勢
は
ま
す
ま
す
厳
し

く
な
っ
て
く
る
こ
と
が
予
想
さ
れ
ま
す
が
、
今
後
の

医
療
保
険
制
度
改
正
の
動
向
に
注
視
し
つ
つ
、
適
正

な
保
険
料
率
の
設
定
、
医
療
費
や
経
費
の
節
減
等
に

取
り
組
み
な
が
ら
、
効
率
的
・
効
果
的
な
保
健
事
業

の
推
進
、
健
康
増
進
に
努
め
て
ま
い
り
ま
す
。

　

被
保
険
者
な
ら
び
に
ご
家
族
の
み
な
さ
ま
に
お
か

れ
ま
し
て
は
、
当
組
合
が
実
施
す
る
各
種
保
健
事
業

に
積
極
的
に
ご
参
加
い
た
だ
き
ま
す
よ
う
よ
ろ
し
く

お
願
い
い
た
し
ま
す
。

●
人
間
ド
ッ
ク
の
実
施
（
年
間
）

　

30
歳
以
上
の
被
保
険
者
、
被
扶

養
配
偶
者
を
対
象

●
生
活
習
慣
病
健
診
の
実
施

　
（
年
間
）

　

30
歳
以
上
の
被
保
険
者
を
対
象

に
胃
検
診
、
大
腸
が
ん
検
査
、

眼
底
お
よ
び
眼
圧
検
査
を
実
施

●
特
定
健
診
の
実
施
（
年
間
）

　

40
歳
以
上
75
歳
未
満
の
被
保
険

者
、
被
扶
養
者
を
対
象

●
特
定
保
健
指
導
の
実
施（
年
間
）

　

30
歳
以
上
の
該
当
被
保
険
者

（
希
望
者
）
を
対
象

●
Ｂ
・
Ｃ
型
肝
炎
ウ
イ
ル
ス
検
査

の
実
施
（
年
間
）

　

40
歳
以
上
の
被
保
険
者
を
対
象

●
イ
ン
フ
ル
エ
ン
ザ
予
防
接
種
へ

の
費
用
補
助
（
年
間
）

　

被
保
険
者
、
被
扶
養
者
を
対
象

２
０
０
０
円
／
回

※
事
業
所
ご
と
の
歯
科
健
診
は
廃

止
と
な
り
ま
し
た
。

●
各
種
ス
ポ
ー
ツ
大
会
の
実
施

　
（
年
間
）

　

事
業
所
ご
と
に
実
施

体
力
づ
く
り
に

疾
病
の
予
防
に

■
一
般
勘
定

■
介
護
勘
定

一般勘定 1人当たり額
収入合計 734,665円
経常収入合計 566,182円

支出合計 734,665円
経常支出合計 708,849円

保険料 564,318円

国庫負担金収入・他 
146円

調整保険料収入 
9,288円

繰入金 
154,720円

国庫補助金収入 189円
財政調整事業交付金 4,475円

雑収入 1,529円 事務費 18,732円
予備費 16,489円

保険給付費 
329,781円

法定給付費
318,536円
付加給付費
11,245円

納付金 329,971円
前期高齢者納付金 
178,707円
後期高齢者支援金 
142,083円
病床転換・日雇 
1円
退職者給付拠出金 
9,178円
老人保健拠出金 
3円

保健事業費 29,578円
財政調整事業拠出金 9,288円

その他 826円
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で
き
て
い
ま
す
か
？

医療
費節減mission

5 4

　
ど
こ
に
で
も
あ
り
そ
う
な
街
。
こ
こ
に
は
、

気
さ
く
な
先
生
の
い
る
診
療
所
や
、
最
新
の
医

療
機
器
を
備
え
、
多
く
の
入
院
患
者
を
収
容
で

き
る
大
病
院
な
ど
が
あ
り
ま
す
。
も
し
、
お
医

者
さ
ん
に
か
か
る
な
ら
、
状
況
に
応
じ
て
う
ま

く
医
療
機
関
を
使
い
分
け
た
い
も
の
。
そ
う
す

れ
ば
、
体
の
ト
ラ
ブ
ル
に
正
し
く
対
処
し
つ
つ
医

療
費
の
む
だ
も
な
く
な
り
ま
す
。
さ
あ
、
絵
の

中
か
ら
、「
受
診
賢
者
」と
「
心
配
な
患
者
」
を
探

し
出
し
て
み
ま
し
ょ
う
。
あ
な
た
は
、
上
手
に

受
診
で
き
そ
う
で
す
か
？

受診 賢者    探せ
を

● 

お
医
者
さ
ん
に
か
か
る
と
き 

●

● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ●

● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ●

近井クリニック



illustration ／岩崎 ひと美
5 4

「
は
し
ご
受
診
」
は
、

自
分
の
体
、
家
計
、
そ
し
て
健
保
財
政
に
も
負
担

「
か
か
り
つ
け
医
」
は

家
族
の
健
康
ア
ド
バ
イ
ザ
ー

「
紹
介
状
」、

あ
る
と
な
い
と
で
は
大
違
い

　

通
い
や
す
い
診
療
所
を
わ
が
家
の

「
か
か
り
つ
け
医
」に
す
れ
ば
、
健
康

管
理
に
も
役
立
ち
ま
す
。
顔
な
じ
み

の
医
師
な
ら
、
家
族
１
人
ひ
と
り
の

体
質
や
病
歴
・
薬
歴
な
ど
を
理
解
し

て
く
れ
て
、
よ
り
正
確
な
診
断
や
適

切
な
治
療
が
期
待
で
き
ま
す
。
気
に

な
る
症
状
が
出
た
と
き
も
、
早
め
に

相
談
で
き
る
は
ず
。
高
度
な
医
療
が

必
要
と
医
師
が
判
断
し
た
場
合
は
、

専
門
病
院
に
紹
介
状
を
書
い
て
も
ら

え
る
の
で
安
心
で
す
。

「
は
し
ご
受
診
」と
は
、
同
一
の
病
気

や
け
が
の
た
め
に
、
自
分
の
判
断
だ

け
で
複
数
の
医
療
機
関
を
転
々
と
す

る
こ
と
で
す
。
同
じ
検
査
や
治
療
の

繰
り
返
し
は
体
に
必
要
以
上
の
負
担

を
か
け
、
薬
の
副
作
用
も
出
や
す
く

な
り
ま
す
。
ま
た
、
初
診
料
や
検
査

費
用
が
何
度
も
発
生
す
る
の
で
、
医

療
費
の
大
き
な
む
だ
づ
か
い
に
も
な

　

紹
介
状
を
持
た
ず
に
、
大
病
院（
特

定
機
能
病
院
や
５
０
０
床
以
上
の
病

院
）を
受
診
す
る
と
、
初
診
の
場
合
で

５
０
０
０
円
以
上
の
特
別
料
金
を
診
察

料
に
加
え
て
請
求
さ
れ
ま
す（
救
急
医

療
等
、
例
外
あ
り
）。
医
療
機
関
ご
と

の
役
割
分
担
を
は
っ
き
り
さ
せ
る
た
め

に
設
け
ら
れ
て
い
る
制
度
で
す
。

　

地
域
の
診
療
所
は
、
日
常
的
な
病

気
や
け
が
を
治
療
す
る
こ
と
が
基
本
の

役
目
で
す
。
さ
ら
に
、
精
密
検
査
な
ど

を
要
す
る
病
気
の
徴
候
を
見
つ
け
、
専

門
医
を
紹
介
す
る｢

振
り
分
け
役｣

も

担
っ
て
い
ま
す
。

　
一
方
の
大
病
院
は
、
重
い
傷
病
や
特

殊
な
傷
病
の
患
者
さ
ん
に
対
し
て
、
高

度
な
検
査
や
治
療
を
実
施
す
る
の
が
役

目
で
す
。

　

こ
れ
ら
の
分
担
を
無
視
し
て
軽
い
病

気
で
大
病
院
を
受
診
す
る
人
が
多
い
と
、

日
常
的
に
混
雑
し
て
、
専
門
的
な
医
療

の
必
要
な
患
者
さ
ん
が
困
っ
て
し
ま
い

ま
す
。｢

何
と
な
く
安
心
だ
か
ら｣

な
ど

と
い
っ
た
理
由
で
、
い
き
な
り
大
病

院
を
受
診
す
る
の
は
控
え
ま
し
ょ
う
。
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る
の
で
す
。

　

診
断
や
治
療
内
容
に
疑
問
が
あ
る

と
き
は
現
在
の
主
治
医
と
よ
く
話
し

合
い
、
必
要
な
ら
紹
介
状
を
書
い
て

も
ら
っ
て
転
医
し
ま
し
ょ
う
。
他
の
医

師
の
見
解（
セ
カ
ン
ド
オ
ピ
ニ
オ
ン
）

を
知
り
た
い
と
き
も
、
過
去
の
検
査

結
果
な
ど
が
必
要
で
す
か
ら
、
ま
ず

は
主
治
医
に
相
談
を
。

町中総合病院
（入院設備600床）



高
血
圧
さ
ん
の
食
べ
テ
ク

高
血
圧
は
心
臓
か
ら
送
り
出

さ
れ
た
血
液
に
よ
っ
て
血
管
壁

に
過
度
の
負
担
が
か
か
っ
て
い

る
状
態
。
高
血
圧
が
つ
づ
く
と

動
脈
硬
化
が
進
行
し
、
脳
梗
塞

な
ど
の
命
に
関
わ
る
病
気
の
危

険
性
が
高
ま
り
ま
す
。

血
圧
を
下
げ
る
た
め
に
は
「
減

塩
」
が
必
要
で
す
。
と
は
い
え
日

本
の
伝
統
的
な
食
文
化
や
、
近

年
の
外
食
産
業
の
成
長
な
ど
で
、

日
本
人
は
塩
分
を
と
り
す
ぎ
る

傾
向
に
あ
り
ま
す
。

そ
こ
で
、
食
べ
テ
ク
。
減
塩
に

加
え
、
余
分
な
ナ
ト
リ
ウ
ム
を

体
外
へ
出
す
作
用
が
あ
る
「
カ
リ

ウ
ム
」
と
「
水
溶
性
食
物
繊
維
」

が
多
い
食
品
を
積
極
的
に
食
べ

ま
し
ょ
う
。
と
り
す
ぎ
た
ナ
ト
リ

ウ
ム
を
排
出
す
る
こ
と
が
で
き
、

高
血
圧
が
改
善
し
や
す
く
な
り

ま
す
。

減塩は継続することが大切です。食事の楽し
みを減らさない程度に、できることから取り
組んでいきましょう。

１日の平均食塩摂取量※2は男性11.0g、女性
9.2gで、2～3g以上多い。

◎みそ汁は１日１杯にするか、実だくさんに。
◎ラーメンやうどんの汁は飲み干さない。
◎しょう油をポン酢しょう油に変える。
◎ソースやタレは、かけずに「つける」。
◎レモン汁や酢などの酸味、しょうがや青じそなどの

香味野菜、スパイス、天然ダシのうまみをきかせる。
◎塩分の多い加工食品は控えめに。

◎減塩タイプの調味料や加工食品を選ぶ。

食べ
テク

監
修
：
管
理
栄
養
士
　德
田
泰
子

 ＋ 
余分なナトリウムを体外へ出す作用がある
「カリウム」と「水溶性食物繊維」を

積極的にとる

＊腎臓病の人はカリウム排出が行われにくくなっている
   ため、カリウムをとりすぎない。

１日の塩分摂取の目標量※１

カリウム・水溶性食物繊維の多い食品

カリウム・水溶性食物繊維は、野菜や海藻、い
も類、豆類、果物などに多く含まれています。

◎バナナなどの果物を朝食にとる。
◎毎食、野菜や海藻、いも類、豆類を使った料理を１

～２品食べる。
◎食後に無塩タイプのトマトジュースでカリウムを

補う。
◎切り干し大根やひじきの煮物、大豆の水煮などを

常備食としてストックしておく。

「カリウム」「水溶性食物繊維」を積極的にとるコツ

「減塩」のコツ

減塩

男性8.0ｇ未満 女性7.0ｇ未満

※１：日本人の食事摂取基準2015年版
※２：平成２７年国民健康・栄養調査 （ともに厚生労働省）

ほうれん草、かぼちゃ　など
わかめ、ひじき、昆布　など
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アボカド、キウイ、バナナ　など

野　菜
海　藻
いも類
豆　類
果　物

ハムなどの肉加工品、ちくわなどの練り製品、漬物・
佃煮、チーズ、インスタント食品・レトルト食品など

汁を半分残せば、
３～４ｇ減塩

朝の果物は「金」
カリウムたっぷり

食べものの端に
ちょいつけ

焼きもの、炒めもの、
揚げもの、冷奴や
サラダなどにも

食事の最初に
食べると、食べすぎを
抑える効果も

カ
リ
ウ
ム
君

塩
分

食
物
繊
維
さ
ん

さあさあ
あっちへ

一緒に出てこ～

●後期高齢者医療制度の
　財源構成

後期高齢者医
療制度は独立
した制度なの
ですね

健保組合や
協会けんぽ、
共済組合からの
支援

約４割

高齢者の保険料
約１割

●前期高齢者医療費の財政調整

全国
平均

国民
健康保険

交付金

健保
組合

協会
けんぽ

共済
組合

調整
基準

納付金 納付金

前
期
高
齢
者
加
入
率
の
全
国
平
均

歳をとれば医療
機関にかかるこ
とが増えます。
問題は財源をど
う確保するか、
です

前期高齢者の多くが
国民健康保険に入っ
ているので、そのバ
ランスの調整を求め
られているわけです

み
な
さ
ん
１
人
ひ
と
り
が

高
齢
者
医
療
を
支
え
て
い
ま
す

健
保
組
合
の
財
政
を

苦
し
め
て
い
る
っ
て
本
当
？

　

高
齢
者
の
医
療
は
、
65
歳
か
ら
74
歳
の
前
期
高
齢
者
と
、

75
歳
以
上
の
後
期
高
齢
者
に
分
け
ら
れ
て
い
ま
す
。

　

今
、
社
会
の
高
齢
化
が
進
む
に
つ
れ
て
、
高
齢
者
の
医

療
費
が
年
々
増
加
し
て
い
る
こ
と
で
、
私
た
ち
が
負
担
す

る
納
付
金
は
、
健
保
組
合
の
財
政
に
と
っ
て
非
常
に
重
く

な
っ
て
い
ま
す
。
全
健
保
組
合
に
お
け
る
健
康
保
険
料
に

対
す
る
納
付
金
負
担
の
割
合
は
平
均
で
約
43
％
※
。
本
来

は
現
役
世
代
の
た
め
に
使
わ
れ
る
べ
き
保
険
料
の
約
半
分

が
納
付
金
に
あ
て
ら
れ
て
い
る
の
で
す
。

　

こ
う
し
た
状
況
を
打
開
す
る
た
め
、
全
国
の
健
保
組
合

は
高
齢
者
医
療
の
し
く
み
の
改
革
を
国
に
求
め
て
い
ま
す
。

高齢者の医療費を
   誰が負担しているのか

増え続ける高齢者の医療費。
これを支える財源とは？　
現状と課題とは？

今回のテーマ
クローズアップ健保
初級講座
『 』

公費
約５割

illustration ／仲川  かな

　

高
齢
者
の
医
療
は
社
会
全
体
で
支
え
る
と
い
う
考
え
の

も
と
、
健
保
組
合
も
前
期
高
齢
者
に
対
す
る
納
付
金
、
後

期
高
齢
者
医
療
制
度
に
対
す
る
支
援
金
と
い
う
形
で
「
納

付
金
」
と
し
て
負
担
し
て
い
ま
す
。

　

前
期
高
齢
者
、
後
期
高
齢
者
と
も
、
健
保
組
合
が
負
担

し
て
い
る
そ
の
お
金
は
、
も
と
は
会
社
な
ど
で
働
く
サ
ラ

リ
ー
マ
ン
が
毎
月
の
給
料
や
ボ
ー
ナ
ス
か
ら
健
康
保
険
料

と
し
て
納
め
て
い
る
も
の
。
実
は
、
み
な
さ
ん
１
人
ひ
と
り

が
高
齢
者
の
医
療
を
支
え
て
い
る
の
で
す
。

※
平
成
28
年
度
健
保
組
合
予
算
早
期
集
計
結
果
の
概
要
よ
り
。

納付金
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◎塩分の多い加工食品は控えめに。
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 ＋ 
余分なナトリウムを体外へ出す作用がある
「カリウム」と「水溶性食物繊維」を

積極的にとる

＊腎臓病の人はカリウム排出が行われにくくなっている
   ため、カリウムをとりすぎない。

１日の塩分摂取の目標量※１
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カリウム・水溶性食物繊維は、野菜や海藻、い
も類、豆類、果物などに多く含まれています。

◎バナナなどの果物を朝食にとる。
◎毎食、野菜や海藻、いも類、豆類を使った料理を１

～２品食べる。
◎食後に無塩タイプのトマトジュースでカリウムを

補う。
◎切り干し大根やひじきの煮物、大豆の水煮などを

常備食としてストックしておく。

「カリウム」「水溶性食物繊維」を積極的にとるコツ

「減塩」のコツ

減塩
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※１：日本人の食事摂取基準2015年版
※２：平成２７年国民健康・栄養調査 （ともに厚生労働省）
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その昔、杵
き
築
つき
藩のお殿様が、「嬉しいのう」

と喜んで食べたことが由来の「うれしの」。
お茶の代わりに、しょうがを加えただし汁で、
血行促進や冷え性改善の効果も。体も心も
「うれしい」一品はいかが？

9 8

おうちでカンタン！

  ふるさと
  母ちゃん   ごはん

材料 (2 人分)
◦鯛(刺身用)…………………120g
つけだれ
　A　 しょうゆ……大さじ 1と1/2
　　　みりん………大さじ 1と1/2
　ねりごま ……………… 小さじ 2
　すりごま ……………… 大さじ 1
◦だし汁 …………………… 300㎖
◦しょうが (すりおろし)…小さじ1
◦ご飯……茶碗軽く 2 膳分(240ｇ)
◦刻みのり・三つ葉……………適量

作り方
❶耐熱容器にAを入れ、ラップをせずに電子

レンジ(600W)で1分加熱する。ねりごま、
すりごまの順に加えて混ぜ、冷ましておく。

❷鯛は3 ～ 4㎜厚のそぎ切りにし、①のつ
けだれの2/3量をかけて5 ～ 10分ほど
おく。

❸小鍋にだし汁を入れ、しょうがを加えて温める。
❹茶碗にご飯をよそい、鯛を放射状にのせ、

刻みのり、三つ葉を添える。だし汁にお
好みで残りのつけだれを加えていただく。

瀬
戸
内
海
に
面
し
た
大
分
県
。一
年
を
通
し
て
温
暖
な

気
候
が
特
徴
の
こ
の
地
で
、昔
か
ら
母
ち
ゃ
ん
た
ち
が

愛
情
込
め
て
作
っ
て
き
た
「
ふ
る
さ
と
の
味
」
を

カ
ン
タ
ン
、
ヘ
ル
シ
ー
に
ア
レ
ン
ジ
し
ま
し
た
。

料理制作 緑川 鮎香
                   (管理栄養士)

スタイリング 宮沢 史絵

撮影 巣山 サトル

大分県

しょうが鯛茶漬け
風



魚の身にきらす（おから）をまめし（まぶし）た江戸時代から伝
わる料理。市販のしめ鯖を使うことで、手軽に栄養価もアップ。
鯖に含まれるEPAやDHAで、血液サラサラ効果も期待できます。

9 8

材料 (２人分)
◦しめ鯖…………………半身(100g)
◦おから…………………………80g
◦小ねぎ………………… 2 本 (10g)
◦しょうゆ………………… 小さじ 1
◦しょうが (すりおろし)… 小さじ1
◦かぼす果汁 (レモン果汁でも可 )
　……………… 小さじ 2 ～大さじ 1

作り方
❶おからを平らな耐熱皿にのせ、フォークなどを使 
　ってほぐす。ラップをせずに電子レンジ(600W)
　で2分加熱する。ボウルに移して冷ましておく。
❷しめ鯖は5㎜厚のそぎ切りにし、しょうゆをか

らめる。小ねぎは小口切りにする。
❸①に小ねぎ、しょうが、かぼす果汁を加えて混

ぜ合わせる。しめ鯖を入れ、おからをまぶすよ
うに軽く混ぜる。

１人分
220kcal
塩分1.2g

１人分
384kcal
塩分2.2g

しめ鯖の



覚えておこう！ うっかり の事例損

そんなあなたへの
ア ド バ イ ス

損
し
て
い
る
か
も
し
れ
ま
せ
ん

　
病
院
に
か
か
る
と
き
の
お
金
は
、
い
つ
・
ど
こ
の
病
院
で
も
同
じ
だ
と
思
っ
て
い
ま
せ
ん
か
？

　
実
は
、
ち
ょ
っ
と
し
た
こ
と
で
損
を
し
て
し
ま
う
こ
と
が
あ
る
の
で
す
。
よ
く
あ
る
「
う
っ
か
り
損

の
事
例
」
を
見
て
み
ま
し
ょ
う
。

3つの病院に行った場合

同じ病院に3回行った場合

平日23時過ぎに病院へ行った場合

土曜日11時※に病院へ行った場合

8,460円 ＋検査費（3回分）など

7,620円 ＋薬代など

4,260円 ＋検査費（1回分）など

2,820円 ＋薬代など

　　　紹介状なしの大病院は5,000円以上の追加負担！

　大病院は本来、治療が難しい病気などを取り扱うところです。体調
が思わしくないからといって紹介状をもたずに大病院を受診すると、
初診時で 5,000 円以上の追加負担があります。

　　　病院を変えるたびに初診料がかかる！

　同じ病気で複数の病院を受診（はしご受診）すると、毎回初診料が
かかります。また、同じような検査を受けたり同じような薬が処方さ
れたりするので、医療費だけでなく体への負担も大きくなります。

　　　診療時間外の受診は割増料金！

　「忙しくて平日や日中に病院に行く時間がない」などと、自分の都合
で受診していませんか？ 診療時間外・休日・深夜に受診すると割増料
金がかかります。

緊急時以外は平日・日中に受診する　
夜間や休日に診療を行っている医療機関があるのは、緊急を要する患
者の治療のためです。やむを得ないとき以外の受診は避けましょう。

で
の
そ
の
行
為
…

実は…

実は…

実は…

病
院

病院にかかる際には上記の事例を思い出してみてください。気づかないうちに不要な出費をし
ているかもしれません。まずはかかりつけ医をもつところから始めてみましょう！

3カ所の
受診で

約2倍！
初診料2,820円

再診料720円×2

初診料　2,820円

深夜加算4,800円

初診料2,820円×3

初診料　2,820円

そういえば最近胃が痛い…。
大きな病院で一度
診てもらわないと！

事例その❶

事例その❷

事例その❸

深夜加算で

約2.7倍！

かぜ気味だから病院に寄ろう。
夜でも開いてる病院が
あってよかったなあ～。

A病院の診断は納得いかない！
明日B病院に行こうっと。

＊事例その①は全額自己負担です。＊事例その②・③は健康保険が適用され、自己負担は原則3割です。

まずは近くの「かかりつけ医」へ
自宅や勤務先の近くに「かかりつけ医」をもち、まずはかかりつけ
医に相談しましょう。受診の記録が蓄積されるため、あなたの健康
状態や体質を医師に理解してもらいやすくなります。大きな病気が
疑われる場合には大病院への紹介状を書いてもらうこともできます。

医師に不安や疑問を正直に伝える
診断や治療に不安がある場合は、医師に正直に伝えてみましょう。他の
医師の意見を聞きたいときはセカンドオピニオンという方法もありま
す。現在かかっている医師に申し出てみてください。

そんなあなたへの
ア ド バ イ ス

そんなあなたへの
ア ド バ イ ス

※土曜日の概ね8～12時の診療時間内は平日・日中と同じ扱い。

～ 早 め の 健 康 管 理 が み ん な を 救 う ～データヘルス計画＋特定健診

　生活習慣病は自覚症状のないまま進行し、重症化します。症状が出てから治療し始めても、
元の健康な状態には戻らないこともあります。
　健康を維持するためには、毎年健診を受けて病気の芽を早期に発見することが大切です。

通院や投薬が増え、手術・入院と進むとさらに医療費
がかかるようになってしまいます。
　また、特定健診・特定保健指導の実施状況によって、
健保組合が高齢者医療制度に拠出する納付金額が増減
するしくみがあります。健保組合では受診率・実施率
の向上をめざしていますが、被扶養者の受診率が低い
傾向にあり、課題となっています。
　健診を受けて早期発見・早期改善に努めてください。

病気になってしまい、検査や治療のために医療機関

に通ったり、薬局に行ったりするほうがめんどうで

はないですか？

健保組合からの健診のご案内をぜひご確認ください。

病気になってしまったら育児や介護も思

うようにできなくなってしまいます。

ご自分の健康管理も大切です。

健診はみなさんの健康を救う！1

2

3 健診を受けることは健保組合を救う！

健診を受けることは会社を救う！

今年も健診を受けましょう！
　平成29年度は健保組合が進める第1期データヘルス計画の最終年度で、第2
期に向けて改善計画を立てる年度となります。健診はみなさんの疾病予防対策と
して重要で、データヘルス計画の主な取り組みの１つです。今年も必ず健診を受
けましょう。

39,000

37,000

35,000

33,000

31,000

0

（億円）

32,877
33,443

34,453
35,292

35,845

健康保険組合連合会「平成27年度健保組合決算見込の概要」

平成20 21 22 23 24 25 26 27（年度）

〝被保険者のみなさん、被扶養者のみなさん〞

36,086
36,717

37,898

保険給付費が増加しています！

被扶養者のみなさん、特定健診を受診してくださいニャ！

　高齢化による生活習慣病の増加などにより、み
なさんの医療費等にあてる保険給付費が増えてい
ます。生活習慣病は、初期の段階では生活習慣の
改善だけでも回復が見込めますが、進行とともに

健保組合全体の
保険給付費（法定）の推移

毎年継続して受けることで、
健診の精度も高くなります

データヘルス計画では、会社と健保組合
が協力して社員の健康増進を図るコラボ
ヘルスを進めているんだニャ

最近は、社員の健康づくりは会社にとっ
て「コスト」ではなく「投資」と考えら
れるようになってきています

健保組合はみなさんから集めた
保険料で運営されています

保険給付費が増えると保険料
が上がることになるかもニャ

健診申し込みの手続きがめんどうで…

　職場の一員として役割を担うみなさんが健康でいる
ことは、会社にとって重要です。特定健診や特定保健
指導を活用して健康管理に努めましょう。

健診に来てね

育児や介護を優先してしまい自分の

健診を受けそびれてしまいます…
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覚えておこう！ うっかり の事例損

そんなあなたへの
ア ド バ イ ス

損
し
て
い
る
か
も
し
れ
ま
せ
ん

　
病
院
に
か
か
る
と
き
の
お
金
は
、
い
つ
・
ど
こ
の
病
院
で
も
同
じ
だ
と
思
っ
て
い
ま
せ
ん
か
？

　
実
は
、
ち
ょ
っ
と
し
た
こ
と
で
損
を
し
て
し
ま
う
こ
と
が
あ
る
の
で
す
。
よ
く
あ
る
「
う
っ
か
り
損

の
事
例
」
を
見
て
み
ま
し
ょ
う
。
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2,820円 ＋薬代など

　　　紹介状なしの大病院は5,000円以上の追加負担！

　大病院は本来、治療が難しい病気などを取り扱うところです。体調
が思わしくないからといって紹介状をもたずに大病院を受診すると、
初診時で 5,000 円以上の追加負担があります。

　　　病院を変えるたびに初診料がかかる！

　同じ病気で複数の病院を受診（はしご受診）すると、毎回初診料が
かかります。また、同じような検査を受けたり同じような薬が処方さ
れたりするので、医療費だけでなく体への負担も大きくなります。

　　　診療時間外の受診は割増料金！

　「忙しくて平日や日中に病院に行く時間がない」などと、自分の都合
で受診していませんか？ 診療時間外・休日・深夜に受診すると割増料
金がかかります。

緊急時以外は平日・日中に受診する　
夜間や休日に診療を行っている医療機関があるのは、緊急を要する患
者の治療のためです。やむを得ないとき以外の受診は避けましょう。

で
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…
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実は…
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病
院

病院にかかる際には上記の事例を思い出してみてください。気づかないうちに不要な出費をし
ているかもしれません。まずはかかりつけ医をもつところから始めてみましょう！

3カ所の
受診で

約2倍！
初診料2,820円

再診料720円×2

初診料　2,820円

深夜加算4,800円

初診料2,820円×3

初診料　2,820円

そういえば最近胃が痛い…。
大きな病院で一度
診てもらわないと！

事例その❶

事例その❷

事例その❸

深夜加算で

約2.7倍！

かぜ気味だから病院に寄ろう。
夜でも開いてる病院が
あってよかったなあ～。

A病院の診断は納得いかない！
明日B病院に行こうっと。

＊事例その①は全額自己負担です。＊事例その②・③は健康保険が適用され、自己負担は原則3割です。

まずは近くの「かかりつけ医」へ
自宅や勤務先の近くに「かかりつけ医」をもち、まずはかかりつけ
医に相談しましょう。受診の記録が蓄積されるため、あなたの健康
状態や体質を医師に理解してもらいやすくなります。大きな病気が
疑われる場合には大病院への紹介状を書いてもらうこともできます。

医師に不安や疑問を正直に伝える
診断や治療に不安がある場合は、医師に正直に伝えてみましょう。他の
医師の意見を聞きたいときはセカンドオピニオンという方法もありま
す。現在かかっている医師に申し出てみてください。

そんなあなたへの
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※土曜日の概ね8～12時の診療時間内は平日・日中と同じ扱い。

～ 早 め の 健 康 管 理 が み ん な を 救 う ～データヘルス計画＋特定健診

　生活習慣病は自覚症状のないまま進行し、重症化します。症状が出てから治療し始めても、
元の健康な状態には戻らないこともあります。
　健康を維持するためには、毎年健診を受けて病気の芽を早期に発見することが大切です。

通院や投薬が増え、手術・入院と進むとさらに医療
費がかかるようになってしまいます。
　また、特定健診・特定保健指導の実施状況によって、
健保組合が高齢者医療制度に拠出する納付金額が増
減するしくみがあります。健保組合では受診率・実
施率の向上をめざしていますが、被扶養者の受診率
が低い傾向にあり、課題となっています。
　健診を受けて早期発見・早期改善に努めてください。

病気になってしまい、検査や治療のために医療機関

に通ったり、薬局に行ったりするほうがめんどうで

はないですか？

健保組合からの健診のご案内をぜひご確認ください。

病気になってしまったら育児や介護も思

うようにできなくなってしまいます。

ご自分の健康管理も大切です。

健診はみなさんの健康を救う！1

2

3 健診を受けることは健保組合を救う！

健診を受けることは会社を救う！

今年も健診を受けましょう！
　平成29年度は健保組合が進める第1期データヘルス計画の最終年度で、第2
期に向けて改善計画を立てる年度となります。健診はみなさんの疾病予防対策と
して重要で、データヘルス計画の主な取り組みの１つです。今年も必ず健診を受
けましょう。
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36,086
36,717

37,898

保険給付費が増加しています！

被扶養者のみなさん、特定健診を受診してくださいニャ！

　高齢化による生活習慣病の増加などにより、み
なさんの医療費等にあてる保険給付費が増えてい
ます。生活習慣病は、初期の段階では生活習慣の
改善だけでも回復が見込めますが、進行とともに

健保組合全体の
保険給付費（法定）の推移

毎年継続して受けることで、
健診の精度も高くなります

最近は、社員の健康づくりは会社にとっ
て「コスト」ではなく「投資」と考えら
れるようになってきています

健保組合はみなさんから集めた
保険料で運営されています

保険給付費が増えると保険料
が上がることになるかもニャ

健診申し込みの手続きがめんどうで…

　職場の一員として役割を担うみなさんが健康でいる
ことは、会社にとって重要です。特定健診や特定保健
指導を活用して健康管理に努めましょう。

健診に来てね

育児や介護を優先してしまい自分の

健診を受けそびれてしまいます…
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ど
こ
ま
で
も
続
く
花
々
の
絨じ

ゅ
う

毯た
ん

青
空
と
繋
が
る
丘
が
織
り
成
す

瑠る

璃り

色
の
絶
景
に
会
い
に
行
こ
う

国営ひたち海浜公園
みはらしの丘

　

忙
し
い
毎
日
に
追
わ
れ
て
、
休
日
は
家
で
の
～
ん
び
り
。

そ
れ
も
素
敵
で
す
が
、
日
常
を
忘
れ
ら
れ
る
よ
う
な
絶
景

に
ふ
れ
て
、
エ
ネ
ル
ギ
ー
チ
ャ
ー
ジ
す
る
の
も
魅
力
的
。

　

と
は
い
え
絶
景
と
い
う
と
、
何
だ
か
ハ
ー
ド
ル
が
高
く
感

じ
ら
れ
ま
す
よ
ね
。
そ
ん
な
絶
景
初
心
者
の
方
で
も
チ
ャ
レ

ン
ジ
し
や
す
い
絶
景
ス
ポ
ッ
ト
が
、
茨
城
県
ひ
た
ち
な
か
市

に
あ
る
国
営
ひ
た
ち
海
浜
公
園
で
す
。

　

な
か
で
も
春
に
多
く
の
人
が
目
当
て
と
し
て
訪
れ
る
の

が
、
一
面
の
ネ
モ
フ
ィ
ラ
で
埋
め
尽
く
さ
れ
る
、
み
は
ら

し
の
丘
。
ネ
モ
フ
ィ
ラ
は
和
名
を
瑠
璃
唐か
ら

草く
さ

と
い
い
、
そ

の
名
の
と
お
り
青
空
の
よ
う
な
瑠
璃
色
が
特
徴
。
見
頃
は

例
年
４
月
下
旬
か
ら
５
月
中
旬
頃
ま
で
で
す
が
、
満
開
の

ネ
モ
フ
ィ
ラ
を
撮
影
す
る
な
ら
、ひ
た
ち
海
浜
公
園
の
ホ
ー

ム
ペ
ー
ジ
で
事
前
に
開
花
情
報
を
チ
ェ
ッ
ク
し
ま
し
ょ
う
。

　

思
わ
ず
息
を
の
ん
で
し
ま
う
、
ネ
モ
フ
ィ
ラ
と
空
が
織

り
成
す
絶
景
は
、
写
真
に
収
め
ず
に
は
い
ら
れ
ま
せ
ん
。

花
の
美
し
さ
に
見
惚
れ
て
、
つ
い
丘
全
体
を
漫
然
と
撮
っ

撮影Point
花びらの白い部分が
白く写るよう露出は
プラス補正を！

日本
絶景紀行
〈茨城県〉
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“タコ”と“多幸”をかけた縁起のよ
いみなとのたこめしはひたちなか
商工会議所が、市内の店舗と協力
して作りあげた地元食材たっぷり
の名物弁当。

●お問い合わせ
＊国営ひたち海浜公園
　http://hitachikaihin.jp
＊みなとのたこめし（ひたちなか商工会議所）
　http://www.hcci.jp/meisan1/tako.htm
＊ひたちなか温泉喜楽里別邸
　http://www.yurakirari.com/kirari-net/hitachinaka.html
※各施設の詳細については、ホームページ等でご確認ください。

ひたちなか温泉喜
き

楽
ら

里
り

別邸が誇る源
泉かけ流しの露天風呂からの眺めは、
のどかな田園風景が広がっています。
／同市市

いち

毛
げ

国営ひたち海浜公園

は、みはらしの丘だけ

でなく、大草原や砂

丘ガーデン、さらには

大観覧車もあり、見

どころはもりだくさん。

／ひたちなか市馬
ま

渡
わたり

て
し
ま
い
が
ち
で
す
が
、
手
前
の
花
に
寄
っ
て
、
背
景
に

頂
き
が
見
え
る
よ
う
に
す
る
な
ど
、
画
面
の
中
で
遠
近
感

を
つ
け
る
と
、
写
真
が
よ
り
い
き
い
き
し
て
き
ま
す
。

　

青
空
と
溶
け
合
う
ネ
モ
フ
ィ
ラ
の
瑠
璃
色
は
、
丘
か
ら

見
下
ろ
す
海
ま
で
続
い
て
い
る
か
の
よ
う
。
気
軽
に
見
に

行
け
る
絶
景
に
会
い
に
、
少
し
足
を
の
ば
し
て
出
か
け
て

み
ま
せ
ん
か
？

撮影Point
丘を見上げるアング
ルで撮るときは、順
光になる午前中の撮
影がオススメ

photo ／近藤 厚



「おくすり」のはなし

禁 煙 の誤解を解く

　たばこの煙には4,000種類もの化学物質が含まれており、
そのうちの200種類以上が有害な物質といわれています。
　ところで、タール表示「5mg」のたばこ10本と「1mg」の
たばこ20本ではどちらが有害だと思いますか？　タールの
有害性だけを比較するなら「5mg」を10本のほうが有害で
す。しかし、たばこを吸うと有毒な「一酸化炭素」なども摂
取することになります。これらをたばこの本数分摂取すると
「1mg」を20本のほうが有害かもしれません。

軽いたばこ
（低ニコチン・低タール）なら有害性は減らせるの

先発医薬品と「同 一」で薬の価格が安い
オーソライズド・ジェネリック医薬品
　先発医薬品と同等の効果で薬の価格が安い「ジェネ
リック医薬品」は、特許が切れた成分をジェネリック
医薬品メーカーが製造しています。新薬開発コストが
かからないので薬の価格を抑えることができるのがメ
リットです。しかし、先発医薬品とすべてがまったく
同じではないため、切り替えをためらう医師や患者も
います。
　そこで登場したのが「オーソライズド・ジェネリッ
ク（AG）」。「許諾を受けたジェネリック医薬品」とい
う意味で、有効成分・原料となる薬・添加物・製造方
法などが先発医薬品と同一のジェネリック医薬品なの
です。先発医薬品メーカーから特許使用の許諾を得て
製造・販売するため、一般のジェネリック医薬品より
も早く販売することもできます。
　「AG」は、国がめざすジェネリック医薬品の使用割
合80％以上の目標達成に貢献し、増え続ける国民医
療費の削減効果も期待されています。

先発医薬品との
比較

一般的な
ジェネリック医薬品

オーソライズド・
ジェネリック
医薬品（AG）

有効成分 同 一 同 一

原料となる薬

異なる場合がある

同 一

添加物 同 一

製造方法 同 一

製造工場 異なる 　同 一 *

効能・効果 同 一 同 一

薬価（新発売時） 4～ 5割 4～ 5割

＊同一でない場合もあります。

ぼくたち、

兄弟です！

AG
AG薬くん先発薬くん

●たばこに含まれる主な有害物質と体への影響

ニコチン 血圧を上げ、心拍数を増やし、心臓に負担がかかる。
強い依存性がある。

タール 発がんの危険性を高め、がんの進行も早める。

一酸化
炭　素

赤血球のヘモグロビンと結びつき、血液中の酸素を運
ぶ能力が低下すると体の各部が酸欠状態となり病気に
なりやすくなる。

たばこに含まれる有害な物質はニコチン・
タールだけではありません！

　世界中で禁煙志向が広がっている今日、「1mg」のように低
タールを大々的に表示したたばこが流行していますが、軽いた
ばこは有害性が少ないと誤解していませんか？ 

　実のところ軽いたばこも強いたばこも銘柄が同じなら、
たばこの葉自体は同じで、主な違いはフィルターです。
　図のように、軽いたばこはフィルターに空気穴が多く
開いていて吸い口を軽くしているのですが、指で空気穴
をふさいでしまうこともしばしばあります。そして何よ
り喫煙者はニコチンを欲しているため、軽いたばこだと
深く吸い込んだり、長く肺にためたり、根元まで吸うな
どして、ニコチン・タール・一酸化炭素を多く摂取する
傾向がみられ、軽いたばこだからといって有害性が減ら
せるとはいえません。

●軽いたばこと強いたばこの違い

穴から空気が入り、薄まるためニ
コチン等の量は減少。

空気は火のついた先端からのみ吸
引され、ニコチン等の量は増加。

穴開き
吸引

穴なし
吸引

軽いたばこも強いたばこも、結局は同じ…

健 康 情 報話題の

「歯」と「お口」のはなし

1日の平均睡眠時間が「6時間未満の人」が増加

　細菌のかたまりである、歯垢（プラーク）が原因です。歯垢は歯にくっ
ついているので、うがいするだけでは取り除けません。

むし歯・歯周病の原因は?

●睡眠の確保の妨げとなっていること
　（20歳以上、男女別、睡眠時間6時間未満） ※複数回答

0 2010 30 40（％）
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むし歯・歯周病を予防しよう
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いつまでも自分の歯でおいしく食べるために、
むし歯や歯周病を防ぎましょう。

これでむし歯・歯周病を 撃退！
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　6時間未満の人のうち、「日中、眠気を感
じた」と回答した人に「睡眠の確保の妨げに
なっていること」について聞くと、男性では
「仕事」「健康状態」、女性では「家事」「仕事」
の順で多くなっています。
　これらの人に、睡眠確保のために必要なこ
とを聞いたところ、20～50歳代の男性では
「就労時間の短縮」、20歳代の女性では「就
寝前に携帯電話、メール、ゲームなどに熱中
しない」、40歳代の女性では「家事のサポー
ト」、60歳以上の男女では「健康状態の改善」
がもっとも高くなっていました。
　睡眠の妨げになっていることが解消されれ
ば、睡眠時間が増やせるかもしれません。よ
い睡眠は生活習慣病予防につながるといわれ
ます。健康のために、睡眠について見直して
みてはいかがでしょうか。

　厚生労働省によると、ここ数年で1日の平均睡眠時間が「6時間未満の人」が増加しており、最新の調
査では、平均睡眠時間が6時間未満の人が39.5％で、平成17年に比べて4.8ポイントも増加しています。

● 力が入りすぎ
る人は、ペン
を持つように
握って、軽い力で磨きましょう。
● ブラシは小刻みに動かして、1本ず
つ、ていねいに
磨きましょう。
● 磨く順番を決
めておくと、磨
き残しが防げ
ます。

● 歯と歯の間の歯垢を除去するのに
適しています（主にむし歯予防）。
● 初心者は、ワックスがついている
すべりのいいタイプがおすすめ。
● 40㎝くらいにカットして両手の中
指に巻きつけて使います。

● 歯と歯肉の間の歯垢を除去する
のに適しています（主に歯周病予
防）。歯と歯の間に隙間のある方に
も有効です。
● 自分の歯の隙間にあったものを選
びましょう。

就寝前に携帯電話、メール、
ゲームなどに熱中すること

仕事

家事

育児

介護

健康状態

通勤・通学の所要時間

睡眠環境（音、照明など）

その他

とくに困っていない

いろいろな種類が
あります

～睡眠確保のために～
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「おくすり」のはなし
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ご家庭へお持ち帰りになり、ご家族のみなさんとご一緒にご覧ください

http://www.nsg-kenpo.or.jp
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▲反射炉は幕末の争乱で破壊されたが、
昭和12年に復元。近年再塗装され、明
るいイメージになった。

▼明治20年築の老舗「稲葉屋菓子店」は、
眺望のよい那珂川畔に建つ。名物「反射
炉のてっぽう玉」は手作りの黒飴だ。

湊公園

水戸藩の反射炉から湊
みなと

公園へ

いくさに備えた反射炉は、時を経て憩いの場へと姿を変えた。
そして「水戸のご老公」の庭には、今も静かに海風が吹く。

湊公園アクセス：ひたちなか海浜鉄道「那珂湊駅」より徒歩約10分
　　　　　　　　東水戸道路ひたちなかＩＣより車で約10分

茨城県ひたちなか市
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