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3歳児就寝時間

２１時台
48%

２２時以
降 30%

２１時前
22%

第第第第３３３３章章章章     食育推進食育推進食育推進食育推進をめぐるをめぐるをめぐるをめぐる現状現状現状現状とととと課題課題課題課題    
 

 社会の変化の中で、少子化や核家族化、情報化がすすみ、家族のあり方や健康、食習慣

に関する価値観やライフスタイルが多様化しています。個々の生活の中に潜在的な問題が

たくさん含まれたまま、知らず知らずのうちに健康状態の悪化や、心の問題や人とのつな

がりの希薄化などとして表面化してくるものがあります。 

 現れてくる生活習慣や食の問題は、その個人である子どもだけ、大人だけの問題ではな

く、家庭の中で形成されるものも多くあります。それらについて早期に気付き、改善して

いける環境を整えることも必要です。 

 

１１１１    ライフステージライフステージライフステージライフステージをををを通通通通じたじたじたじた食育食育食育食育のののの推進推進推進推進    

（１）乳幼児期 

子ども達の心身の健やかな成長のために、適切な食事・睡眠・遊びの生活リズムや日々

の生活習慣の繰り返しがとても大切であることは誰もが認めることです。子どもが健全に

発育する生活習慣を理解し、愛情を持って育児することが大切です。そのための保護者へ

の適切な働きかけと支援が求められています。 

 

○生活リズムの乱れ 

～夜型の生活からの睡眠、食事、あそびのリズムの不健全化～ 

 社会の変化により大人の生活が夜型に傾くにつれ、子ども達の生活リズムもそれに合わ

せて遅くなっている家庭が増加しています。そのため遅くまで起きていて食べ物を口にす

る、その結果起床時間が遅く、食欲がわかず朝食がしっかり食べられない、途中でおなか

がすいて間食が増える、好きなものしか食べない、偏食が現れる、などの悪循環に陥るこ

とがあります。 

3歳児就寝時間と朝食摂取状況
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〔資料〕平成 �� 年生まれ � 歳児健診おたずねより 木曽町保健福祉課�
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就寝時間と朝の排便あり
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保育園児の就寝時間と平均睡眠時間
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睡眠時間
（時間：分）

10時間23分

9時間13分9時間31分9時間57分

 就寝時間が遅く、生活リズムの乱れが心配な子どもは、食事や排泄に問題がある傾向が

見られます。 

3歳児就寝時間別 おたずね心配ごと
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�
〔資料〕平成 �� 年生まれ � 歳児健診おたずねより 木曽町保健福祉課�

�

保育園児は、就寝時間が遅いほど睡眠時間が短く、朝の排便がない子どもが多い状況です。 

�

�

〔資料〕保育園児調査 平成 �� 年 �� 月 上田保育園、開田保育園�

�

○ 年齢に応じた食に対する態度が身につきにくい  

～あいさつ、座って食べる、自分で食べる～ 

 家庭の中で、家族そろって食べられない状況や基本的な食のしつけや習慣づけが十分機

能しないことを背景に、一緒に気持ちよく食べるためのあいさつができない、食事中に座

っていられない、箸を使い自分で食べる習慣が身についていないなど子どもの年齢に応じ

た食事のマナーが確立されていない状況があります。以前は保育園、幼稚園入園時には当

然できていたことが、入園後に身につけるようになった子どもが増えたといわれます。 
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朝食を食べますか（小学生・中学生）
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�

○ 食経験・食体験の乏しさや偏食 

～手軽に作れるもの、簡単なもの、口当たりがよいものへの傾向～�

昔ながらの日本型食生活の状況が薄れ、手軽に手に入るもの、料理に手間のかからない

もの、子どもに食べやすく口当たりのよいものを選択しがちな結果、食経験が乏しい、食

べなれない食材や調理には手をつけない、おなかがすくという体験がないといった子ども

が見受けられます。 

また、料理を作るところを見ていない、簡単なお手伝い等の生活体験の少なさなどから、

食に対する関心が低下していることも心配されます。 

 

（２）学童・青年期 

 心身ともにたくましく成長する時期であり、社会性を身につけ、人間形成の基本ができ

ていく大切な時期です。家庭・地域・学校での日々の生活の中でたくさんのものを吸収し

こころと身体が育ちます。この頃の生活習慣や体験が一生の健康の土台を形作ります。 

 文部科学省では、学校給食の主目的を栄養改善から食育に転換する方針を明らかにして

います。 

 

○食生活の乱れ 

 ～朝食欠食、孤食、個食、偏った食事～ 

 町内の小中学校に通う子どもたちが、朝食を必ず食べている割合は、小学生 94％、中学

生 90％という状況です。全県の小学 5 年生、中学 2 年生と比較すれば高い値ですが、食

べないことがある、又はほとんど食べないという子どもがすべての小中学校に存在します。

朝食は、毎日食べることを身につけたい習慣です。 

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

〔資料〕木曽町学校食育推進委員会 平成19年生活習慣実態調査 

長野県学校保健会栄養職員部会 平成16年度児童生徒の食に関する実態調査�

 朝食をひとり又は子どもだけで食べている子は小学生 22％、中学生 35％です。 
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食事のときテレビをつけていますか
（保護者）
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朝食は誰と食べることが多いですか
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ひとりで　 子どもだけで 家族のだれかと 家族全員で

 家族と食べているという答えの子どもの方が朝食を食べる割合が高い傾向があります。 

 また、食べていても主食（パンやご飯）のみなど、必要なものが十分取れていない子ど

もが多い実態があり、1 日の活力となる朝食の中身を充実させることが必要です。 
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〔資料〕木曽町学校食育推進委員会 平成19年生活習慣実態調査 

 

○食事環境の問題 

 ～家族一緒に食べない、食事中ＴＶがついている、大切なものが伝わりにくい～ 

 家族一緒に食べることは、朝食を食べる習慣をつける上で大切であるとともに、あいさ

つや会話をし、食事を楽しむという上でも欠くことができないことです。食事のときテレ

ビがついている家庭は 8 割あまりで、小中学生の 5 人に 4 人はテレビを見ながら食事をし

ている状況です。 

食事中テレビがついていると、食事に集中できない、会話ができないなどの問題がある

ので、テレビを消す、又は必要な番組だけに限定するなど、食卓の環境を見直すことも必

要です。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

〔資料〕木曽町学校食育推進委員会 平成19年保護者アンケート 
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体調はどうですか
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○食に関する態度 

 ～食のあいさつ、箸が正しく持てない～ 

 「いただきます」「ごちそうさま」など食事のあいさつは、食べ物のいのちに対する慈み

や、食物を育て収穫し食事を準備してくれる方への感謝の思いを表現したもので、大切に

していきたい習慣です。子どもたちと保護者のあいさつの状況はほぼ近似した割合となっ

ています。 

また、食事のときのよい姿勢や正しい箸使いは、複雑な調理形態の多い日本食をおいし

くきれいに気持ちよく食べるためにぜひ身につけたい基本です。 

食事のときあいさつしますか（いただきます・ごちそうさま）
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〔資料〕木曽町学校食育推進委員会 平成19年生活習慣実態調査 

箸を正しく持てますか
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〔資料〕木曽町学校食育推進委員会 平成19年生活習慣実態調査 

 

○食と健康の問題 

 ～体調のよくない児童生徒、生活習慣病の若年化、標準的な体格の子が減少～ 

 学校内では、体調がよくない子どもがしばしば見られます。食事のとり方と体調には密

接な関係があります。 

 小学校で体調がよい子が 8 割、中学校になると 6 割あまりに減少します。 

 体調がよい子どもは、毎日朝食を食べる割合が多く見られます。 
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体調と朝食の状況（県小5）
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木曽町小中学生の体格（ローレル指数による）
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H19 小児生活習慣病予防検診結果（木曽郡）
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〔資料〕長野県学校保健会学校栄養職員部会 平成16年度児童生徒の食に関する実態調査�

 

 小中学生の体格は、10 年前より「普通」の割合が減少しています。特に中学校でやせ気

味の生徒が増加しています。 

〔資料〕木曽教育会養護委員会 平成 18 年度健康診断の結果まとめ 

 

 

 

 

 

 生活習慣病は、今や大人だけの問題ではなく、子どもたちにもその兆しが現れています。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

〔資料〕木曽教育会養護委員会 平成 19 年度健康診断の結果まとめ 

（長野県公衆衛生検査協会の基準による） 

ローレル指数 

 児童・生徒の肥満の程度を表す指数 判定は目安 

ローレル指数＝体重（kg）/身長(cm)3）×107 

 やせすぎ 100 以下、やせ気味 101～115、標準 116～145、太り気味 146～160、太りすぎ 161～ 
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木曽町メタボリックの状況(H18）健診結果　男性
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木曽町メタボリックの状況（H18)健診結果　女性
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（３）成人期 

働き盛りで多くの方は家庭を持ち、社会や地域を維持する上で中心的な役割を担い責任

が重くなる年代です。それだけに多忙であり、自身の健康や食に十分注意を払えない人も

見受けられます。 

 家庭では、高齢者を支え子ども達を育てる中で、健康や食、地域の伝統など大切なこと

を受け継ぎ継承する年代です。 

家族構成が変化し社会が便利になる中で、家庭での食卓の求心力が弱まっているのでは

ないかと思われます。 

 

○健康や食生活への関心が低い 

 ～自分の健康への意識、早食い、偏食、食べすぎ、気づいていても改善しにくい～ 

 長い間の生活習慣により、健康状況に変化の兆候が見えてきても、具体的な自覚症状が

ないままに病気が進行することも見られます。 

「メタボリック症候群」の言葉も定義も知っている者は 37％であり、一方、町基本検診

受診者のうち該当者は、男性は約 4 割、女性は約 1 割です。男女とも県平均より該当の割

合は低目ですが、正しい情報を周知し、早い時期に生活習慣を見直ししたり改善できるよ

う情報提供をすすめる必要があります。また、健康づくりのための方策を知っていても実

行することは難しいことであり、本人の自覚を促しよい習慣への切り替えのための支援が

大切です。 

  

 

〔資料〕平成 18 年度木曽町健診データ 

  （腹囲と血圧、血液検査データで判定、服薬については考慮していない）�

 

 

 

 

参考 男性 44.4%、女性 19.3% 

 (H16 県民健康栄養調査）�

合計 ����％�
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メタボリックシンドロームを知っていますか
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肥満とやせの状況（H19)
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〔資料〕 長野県食生活改善推進協議会木曽支部・長野県木曽保健所 健康意識調査（H19） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

〔資料〕 平成 1９年度木曽町健診データ 

 

 

 

 

 

 

 

 

メタボリックメタボリックメタボリックメタボリック症候群症候群症候群症候群（（（（メタメタメタメタボリックボリックボリックボリックシンドロームシンドロームシンドロームシンドローム））））    

 過食や運動不足などの生活習慣が続くことで内臓に脂肪が蓄積しやすくなります。内臓

脂肪が蓄積すると、血糖値を上昇させるホルモンや血圧を上げるホルモンなどの分泌が増

加し、代謝のバランスが崩れるようになります。 

内臓脂肪の蓄積を出発点に高血圧・高血糖・脂質異常などを複合的に発症し、動脈硬化

となり、心筋梗塞や脳卒中などを引き起こしやすくなる状況です。 
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朝食を食べない理由
（小中学生保護者）
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自分で料理をすることがありますか（男性）
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○家族バラバラの食事 

～一緒に食べない、一緒に作ら（作れ）ない～ 

先に、学童の項で、家族と一緒に食事をしない子どもの問題が示されましたが、子ども

を持つ保護者のアンケートで、朝食を食べない保護者が５％いることがわかりました。欠

食が多いほど、摂取栄養バランスが悪く、不規則な生活習慣等による弊害が指摘されてい

ます。また、保護者の食の態度は子どもたちに大きな影響を与えると考えられます。 

食事作りは、以前は女性の役割とされていましたが、成人男性の参加が増加しています。

誰もが自分や家族の食事の準備が当たり前にできることも大切なことです。 

�
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�

�

〔資料〕木曽町学校食育推進委員会 	���
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�

�

�

�

�

 

 

 

 

 

〔資料〕 長野県食生活改善推進協議会木曽支部・長野県木曽保健所 健康意識調査（H19） 

�

 

 

 

 

 

 

 

 

〔資料〕 木曽町 町づくりアンケート H18 
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高齢者の食事の状況

主菜があ
る, 72%

主菜がな
い, 28%

以前に比べて固いものが食べにくく
なった

（65歳以上）
はい
14%

いいえ
86%

（４）高（幸）齢期 

 人生の円熟期を迎えたこの年代が幸せであることを願い、幸齢期幸齢期幸齢期幸齢期として表現しています。 

 長い人生の中で積み上げてきた事柄が結実する時期であり、また、加齢とともに身体状

況は大きく変化する年代です。平成 20 年、町の高齢者人口は 33％となり、そのうち後期

高齢者（75 歳以上）は 53％です。若い世代との同居は減少し、高齢者のみの世帯は増加

しています。 

  

○ 健康に対する不安 

～知識不十分、漠然とした健康不安、情報に振り回される～ 

健康に対する関心が高まる中、健康食品はじめさまざまな健康情報があふれ、取入れる

高齢者が多くみられます。 

自分の健康状態を知り、維持増進のための正しい知識を持ち、日ごろのよい生活習慣を

積み上げることが大切です。 

 

○ 変わる社会、変わらない生活習慣 

～手軽な食物が手に入る、食べすぎ、偏った食事～ 

長寿社会となりましたが、必ずしも理想的な食事をしているとはいえない高齢者もいま

す。健康に齢を重ねるために食事のとり方に気をつけることが大切です。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

〔資料〕特定高齢者聞取り H19           〔資料〕いきいき健診おたずね H19 

 

○ 食文化が維持できない 

～作る必要がない、伝える場がない、伝わらない、作る意欲が低下～ 

 以前ほど保存食を作りおく必要がなくなったり、家族の減少により伝統食を伝える場や

機会が少なくなっています。 

 貴重な食文化を伝え守るための場作りが必要です。 

 また、高齢者が知恵を伝えることは、生きがい作りにもつながります。 
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２２２２    食食食食のののの理解理解理解理解とととと継承継承継承継承    

（１）特色ある食文化 

 木曽町は、御嶽山や木曽駒ケ岳を擁し森林資源や清らかな水など豊かな自然に恵まれた

地であり、また、中山道の歴史に彩られた町として、独自の食文化が発展し色濃く継承さ

れている地域です。 

「すんき」は長野県の味の文化財に指定されており、塩を使わずに赤カブの葉を乳酸発

酵させた貴重な保存食で、そのまま食べるほか汁の具など冬の貴重な葉物として多彩な使

われ方をしています。最近、健康に役立つといわれ、注目されています。 

また、朴の葉を使った「朴葉巻き」、「朴葉ずし」、米を使った「五平餅」、祝い事や弔事

に作られる「大平
おおびら

」など、ここで暮らす先人たちが工夫を凝らし誇りを持って伝えてきた
食文化は、豊かな自然の中で限られた季節にのみ手に入るものや地元の食材を巧みに使い、

愛情をこめて作り伝えられてきた食の原点です。 

しかし、流通が活発になりいろいろな食材があふれ、家族構成の変化や多忙な生活の中

で、郷土料理やすんき漬けを知っていても作らない、作れない世帯が増えてきたことが危

惧されます。 

 

○住民みんなが知っている木曽の食文化 

  すんき、五平餅、ほお葉巻、大平
おおびら

 など独自の郷土食はよく知られています。 

郷土料理をどれだけ知っていますか

99.2

99

97.7

94.1

91.9

88

88.5

84.7

81.9

77.1

8

7.8

6.8

9.6

4

8.4

8.6

19.7
3.3

5.4

4.1

2.3

0.7

0.6

3.7

2.7

1.9

0.3

0.3
0% 20% 40% 60% 80% 100%

五平餅

ほお葉巻

手打ちそば

栗きんとん

ほお葉ずし

すんき

赤カブの甘酢漬

栗小餅

そばずし

大平

食べたことがある 食べたことはないが知っている 知らない

 

〔資料〕 長野県食生活改善推進協議会木曽支部・長野県木曽保健所 健康意識調査（H19） 
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郷土料理を家庭で作りますか

52.3%

71.2%

69.5%

74.7%

15.8%

20.5%

27.0%

42.0%

58.5%

76.7%

36.6%

56.0%

58.4%

85.2%

65.4%

83.5%

21.0%

17.2%

13.3%

21.2%

19.8%

19.3%

14.0%

21.0%

11.3%

13.3%

9.0%

13.1%

8.9%

5.7%

2.9%

3.3%

26.7%

11.5%

18.1%

4.0%

64.4%

60.2%

59.0%

37.0%

30.2%

10.0%

54.4%

30.9%

32.7%

9.1%

31.7%

13.2%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

30、40代

60代以上

30、40代

60代以上

30、40代

60代以上

30、40代

60代以上

30、40代

60代以上

30、40代

60代以上

30、40代

60代以上

30、40代

60代以上

五
平

餅
ほ

お
葉

巻
き

そ
ば

栗
き

ん
と

ん
ほ

お
葉

ず
し

す
ん

き
赤

カ
ブ

の
甘

酢
漬

け
大

平

家庭で作ることがある 家庭で前は作ったが最近は作らない 家庭で作ったことはない

○家庭で作られている郷土料理、作らなくなった郷土料理 

  家庭でよく作る郷土料理がある一方、外で食べられるそばなどは作らなくなっていま

す。また、年代によって家庭で作る割合が違い、若い世代のほうが作らなくなっていま

す。 

  〔資料〕 長野県食生活改善推進協議会木曽支部・長野県木曽保健所 健康意識調査（H19） 
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信州伝統野菜認定制度 

 伝統野菜の継承、振興を図るため、一定の条件を満たした県内の伝統野菜を県が認定し PR

する制度。平成 19 年、14 品目 38 種類が認定されている。 

町内産農産物の郡内販売・加工割合
100 100

0 5
20

5 0
0

50

100

米 そ
ば

牛
肉

白
菜

と
う
も
ろ
こ
し

牛
乳

き
の
こ

％

木曽町の農業従事者（H17)

65歳以上
68%

55～64
歳

23%

40～54
歳
6%

15～39
歳
3%

 

（２）特色ある農産物 

山間地に囲まれ、農地に恵まれない木曽町では、水稲、そば、畜産が農業の主要品目で

あり、高原の気候を活かした白菜やとうもろこしなどの野菜や、きのこなども重要な栽培

品です。 

このほど「「「「信州伝統野菜信州伝統野菜信州伝統野菜信州伝統野菜」」」」に認定された木曽町の農産物があります。すんきの材料とな

る赤カブは、木曽から高山方面にかけて広く栽培されていますが、開田地区の「「「「開田開田開田開田カブカブカブカブ」」」」、

三岳地区の「「「「黒瀬黒瀬黒瀬黒瀬カブカブカブカブ」」」」が認定されており、赤カブ漬けな

どにも加工されます。同じく、「「「「開田開田開田開田きゅうりきゅうりきゅうりきゅうり」」」」も認定さ

れ、今後の継承、生産振興と活用が期待されます。 

 

○農業従事者の高齢化と若い世代、子どもたちの農業離れ 

  遊休荒廃地が増加 

  生産意欲低下（獣害、労働力不足） 

  農業体験がない、農産物を知らない 

 

 

 

                              〔資料〕農林業統計情報 

○地元の農産物の状況 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

          〔資料〕 木曽町建設農林課調べ 
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○地域で始まってる食文化の伝承・農業体験 

  郷土食・農業体験講座 

（H19 ふるさと体験館きそふくしま 体験コースより抜粋） 

  
旬の郷土食講座 
木曽の旬の料理や行事食を実習して食べる 

農業体験講座 
季節の野菜作り、収穫して木曽の郷土食を味わう 

3 月 ぼたもち・おこわ   

3 月 味噌   

4 月 ちまき   

5 月 草だんご 田おこし・ジャガイモ植付 

6 月 ほお葉巻き 田植え、さつま芋・大豆・とうもろこし植付 

7 月  ラズベリージャム そばの種まき 

8 月 夏野菜の漬物 夏野菜の収穫（とうもろこし、ジャガイモ、トマト、きゅうり等） 

9 月 野菜ソース 稲刈り、そば刈り、大豆・さつま芋収穫 

10 月 岩巣もち、栗もち 稲・そば・大豆の脱穀、焼き芋大会 

11 月 すんき漬け、赤かぶ漬け 新米で五平餅づくり 

12 月 豆腐   

1 月 すんき料理   

2 月 手打ちそば、そば団子   
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食生活について知りたい情報
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男性 女性

食育を知っていますか

40.6

50

41.1

38.4

18.3

11.6

0% 20% 40% 60% 80% 100%

男性

女性

言葉も意味も知っている 言葉は知っているが意味は知らない 言葉も意味も知らない

３３３３    食育食育食育食育をすすめるをすすめるをすすめるをすすめる環境環境環境環境    

（１）食の情報提供と活用 

 健康に関する食情報、グルメ、食材情報などがいろいろな場所から数多く発信されてお

り、それらの情報を適切に選別し、判断することが難しい状況です。 

 また、輸入農産物の残留農薬や食品の偽装表示、加工食品の農薬問題などからも食品の

安全性に対する不安が高まっています。 

 

○食の情報を活用する状況 

「食育」という言葉を知っている割合は高いが、意味がわからないかたも多く見られます。

これからの周知や実施活動の充実が望まれます。 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                

〔資料〕 長野県食生活改善推進協議会木曽支部・長野県木曽保健所 健康意識調査（H19） 

 

  食品の安全性に対する関心が高くなっています。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

〔資料〕 長野県食生活改善推進協議会木曽支部・長野県木曽保健所 健康意識調査（H19） 

 

男女とも 1 位 
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（２）人材育成・環境整備 

 食育を広くすすめるために、食に対する関心が高まる参加しやすい場があり、知識と経

験を持ち、生活に即した呼びかけを行う人が身近に存在することが理想的です。 

 

○活発な地域づくり活動 

 公民館活動では食育に関する内容を以前からとりあげています。 

  《公民館の食に関する講座・サークル活動》 

講座名 内容 備考 

木曽学講座 木曽の食文化、そばの科学 地元学講座の一部、毎月開催 

高齢者学級 食事づくり、栄養講座 高齢者が学び集う場、毎月開催 

パン・菓子講座 手作りでパン・菓子づくり 毎月開催 

子ども対象の公民館講座 行事食、郷土食づくり 小学生対象、通年 

 

○自主的・主体的に食育をすすめるボランティアが活動しています。 

  《食に関するボランティア団体》  平成 20 年 1 月現在 

名称 会員数 備考 

木曽町福島食生活改善推進協議会 17 養成講座修了者、親子ぱくぱく教室・男性料理教室・

食育まつり等実施 高齢者料理教室等支援 

木曽町日義食生活改善推進協議会 30 養成講座修了者、地区健康教室・子ども料理教室・食

育まつり等実施 

えごまの会 45 健康講座修了者、地区健康教室実施、献立集発行 

 

 

 


