
別紙１．質問票
芝山町国民健康保険にご加入の４０歳から７４歳のまでの方へ

検査データの提供にご協力ください！

①質問票（質問各項目について、該当する選択肢に「〇」をしてください。）
 １．現在、血圧を下げる薬を服用していますか

はい いいえ
 ２．血糖を下げる薬の服用またはインスリン注射をしていますか
  はい いいえ
 ３．コレステロールを下げる薬を服用していますか

はい いいえ
 ４．現在、たばこを習慣的に吸っていますか

はい いいえ
 ５．１回３０分以上の軽く汗をかく運動を週２日以上かつ１年以上実施していますか

はい いいえ
 ６．日常生活において歩行または同等の身体活動を１日１時間以上実施していますか

はい いいえ
 ７．朝食を抜くことが、週に3日以上ありますか

はい いいえ
 ８．睡眠で休養が十分とれていますか

はい いいえ
 ９．お酒（清酒、焼酎、ビール、洋酒等）をどの位の頻度で飲みますか
  毎日 時々

ほとんど飲まない（飲まない）

〈裏に続く〉

   ※「現在、たばこを習慣的に吸っている」とは、６カ月以上吸っていて、かつ最
     近１カ月も吸っている状態をいいます

 検査データを芝山町（医療保険者）に提出していただくことで「特定健康診査の受診」
に代えることができます。国民健康保険加入者の特定健康診査の受診率を伸ばしていくこ
とで、国から芝山町への分配金が増え、国民健康保険加入者の皆様へのサービス向上につ
ながります。
 何卒、検査データの提供にご協力をお願いいたします。
 ※①質問票と②検査データの両方の提出をよろしくお願いします。

1 / 2 ページ



 １０．飲酒日の１日当たりの飲酒量はどれくらいですか

１合未満 （飲まない） １～２合未満
２～３合未満 ３合以上

 １１．生活習慣の改善について、保健指導を受ける機会があれば、利用しますか
はい いいえ

 １２．今までにかかった病気及び現在の病気(服薬中を含む)を教えてください

 １３．最近自覚している症状があれば教えてください

 １４．家族（血縁者）の病歴について教えてください
※病名は病名リストから選んでください

   ※清酒１合(180ml)相当の目安：ビール中瓶１本(約500ml)、焼酎35度(80ml)
    ウイスキーダブル1杯(60ml)、ワイン2杯(240ml)

０：特になし 1：がん ２：脳卒中 ３：高血圧

４：心臓病 ５：糖尿病 ６：腎臓病 ７：肝臓病

８：痛風 ９：貧血 １０：尿糖陽性 １１：胃腸疾患

１２：脂質異常症 １３：脂質異常症 １４：肺結核

病
名
コ
｜
ド

０：特になし １：意識を失って倒れた ２：手足が動かしにくい

３：舌がもつれる ４：長く続く、頭痛・めまい・耳鳴り

５：胸痛・胸に圧迫感がある ６：坂や階段で動悸・息切れする

７：脈の乱れがある ８：顔・足がむくむ

９：のどがよく渇く １０：胃腸の調子が悪い 
１１：その他

病名

1.父母 ２．祖父母 ３．兄弟姉妹 １：がん ２：脳卒中

2.父母 ３．祖父母 ４．兄弟姉妹 ３：高血圧 ４：心臓病

3.父母 ４．祖父母 ５．兄弟姉妹 ５：糖尿病 ６：原因不明の急死

血縁者との関係 病名リスト

治療中 治癒 放置
治療中 治癒 放置
治療中 治癒 放置歳頃

病名または病名コード いつ頃 現在の状況
歳頃
歳頃
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