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研究成果の概要（和文）：気候変動や効果修飾因子の影響を調整した結果、日本シリーズの開催日における院外
心停止の相対リスクは1.033（95％信頼区間1.012～1.055、P=0.002、I2 = 3.5%、異質性のP=0.405）であった。
また、院外心停止の累積相対リスクは、インフルエンザ流行時において1.25（95％信頼区間、1.16-1.34）であ
り、ラグ期間が1.5～7.1日および17.9～21日で有意であった。さらに、満月の日における交通事故による救急搬
送の相対リスクは1.042（95％信頼区間[CI]、1.021-1.063）であり、全体の4.03％（95％CI：2.06-5.93）に寄
与していた。

研究成果の概要（英文）：After adjusting for confounding factors such as climate change and effect 
modifiers, on days of Japan Series matches, the pooled relative risk of OHCA was 1.033 (95% 
confidence interval 1.012 to 1.055; p = 0.002; I2 = 3.5%, P for heterogeneity = 0.405). Stratified 
analyses by gender revealed that the substantial increase in OHCA during the events was observed for
 men, whereas we found no significant increase for women. The overall cumulative relative risk of 
OHCA versus the MMP was 1.25 (95% confidence interval, 1.16-1.34) for extreme influenza epidemics 
(at the 99th percentile of influenza incidence). The effect of extreme influenza epidemics was 
significant for lag periods of 1.5-7.1 and 17.9-21 days. On days with a full moon, the pooled 
adjusted relative risk (RR) of emergency transport due to traffic accidents was 1.042 (95% 
confidence interval [CI], 1.021-1.063). Overall, 4.03% (95% CI: 2.06-5.93) of the cases (1192 cases)
 were attributable to full moon nights.

研究分野：環境保健学

キーワード： 環境疫学　環境保健学　気候変動　異常気象　感染症疫学　救急疫学　公衆衛生学　予防医学

  １版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
本研究の結果、気候変動や効果修飾因子の影響を考慮した上でも、重度の心的ストレスに関連する院外心停止の
予防対策については、特に高齢の男性に対して実施すべきであることが示唆された。また、院外心停止のリスク
を減らすためには、インフルエンザの流行に対して数週間の予防策を実施すべきであることが示唆された。さら
に、交通事故による救急搬送を減らすためには、公衆衛生対策の一つとして満月の夜について考慮すべきである
ことが示唆された。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属します。
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１．研究開始当初の背景 
近年、地球温暖化や異常気象といった世界的規模の気候変動と健康影響との関係について、世
界的に関心が高まっている。特に、呼吸器系や腸管系の感染症については、気象や環境変動に感
受性が高いことが報告されており、疾患・健康状態を規定する環境因子やそこに住む人間の行動
様式などとの関連について解明することは、世界的にも喫緊の課題となっている。 
こうした背景をもとに、申請者はこれまでに日本における気候変動と健康影響との関係につ
いて研究を進めてきた。特に、世界的規模で発生するエルニーニョ現象やインド洋ダイポールモ
ード現象と感染症の発生との関係について、感染性胃腸炎やマイコプラズマ肺炎では 1～2年周
期で非定常性の関連があること（Onozuka et al. Sci Rep. 2014, Onozuka et al. PLoS One. 
2014）、インフルエンザはインド洋ダイポールモード現象とは 1年周期、エルニーニョ現象とは
2年周期で非定常性の関連があること（Onozuka et al. Int J Biometeol. 2015）を明らかにし
た。また、気温と感染症の発生との関係について、感染性胃腸炎では全国各都道府県における気
温の 60 パーセンタイル値での発症リスクが最も高く、高い気温では 2～3 日間で影響が消える
一方、低い気温では 2～3 週間にかけて影響が続くことを明らかにした（Onozuka et al. Sci 
Rep. 2015）。さらに、結核では、異常高温や異常低温により発症リスクが増加すること（Onozuka 
et al. Int J Biometeorol. 2015）、RSウイルス感染症では、1日の気温の寒暖差が大きいほど
発症リスクが増加すること（Onozuka et al. Epidemiol Infect. 2015）を明らかにした。 
また、近年日本で深刻な社会問題となっている救急医療分野に着目し、気候変動との関係につ
いて検討したところ、異常高温や異常低温といった異常気象が死亡、救急搬送、病院外心肺停止
の発生リスクを増加させることを明らかにした（Onozuka et al. Environ Res. 2015, Onozuka 
et al. Int J Biometeorol. 2017, Onozuka et al. Sci Total Environ. 2017）。特に、病院外
心肺停止については、平均気温以外に気温の日内変動や日間変動もその発生リスクを増加させ
ることを明らかにした（Onozuka et al. Eur J Prev Cardiol. 2017）。一方、救急搬送や病院外
心肺停止の寄与リスクを検証すると、気温が高い場合よりも気温が低い場合のほうが寄与リス
クの多くを占めること、異常高温や異常低温が占める寄与リスクは小さいことを明らかにした
（Onozuka et al. Medicine. 2015, Onozuka et al. Sci Rep. 2017）。 
以上のように、近年の疫学研究により、地球的規模で起きている気候変動による健康への影響
が明らかにされつつある。しかし、気候変動による脆弱性は、地域の社会環境・経済要因や個人
の社会経済・行動要因といった効果修飾因子によって大きく異なる可能性があるが、これらの効
果修飾因子による人々の脆弱性の違いはこれまでに明らかにされていない。 
 
２．研究の目的 
本研究は、日本全国 47 都道府県のインフルエンザ患者、感染性胃腸炎患者、救急搬送患者、
病院外心肺停止患者を対象とし、気候変動による脆弱性が、地域や個人の効果修飾因子によって
どのように異なるかについて、環境疫学的手法と社会疫学的手法を融合して解明することを目
的とする。 
 
３．研究の方法 
1）研究対象集団 
A）感染症 
対象集団は、2000 年から 2020 年における、全国 47 都道府県のインフルエンザ患者、感染性
胃腸炎患者とした。 
 
B）救急搬送 
対象集団は、2007 年から 2020 年における、全国 47都道府県の救急搬送患者とした。 
 
C）病院外心肺停止 
対象集団は、2005 年から 2020 年における、全国 47都道府県の病院外心肺停止患者とした。 
 
2）気候変動要因 
全国 47 都道府県における気象データは気象庁、エルニーニョ現象に関するデータはアメリカ
海洋大気庁、インド洋ダイポールモード現象に関するデータは独立行政法人海洋研究開発機構
から最新の観測データを取得し、データベース化を進めた。 
 
3）効果修飾因子（社会環境・経済要因と個人の社会経済・行動要因・生活習慣） 
効果修飾因子のうち、地域特性の指標となる社会環境・経済要因については、社会人口統計体
系市町村基礎データや地理情報システムを利用し、個人の社会経済・行動要因に関連すると考え
られる環境（都道府県、市区町村、公共交通機関、医療機関へのアクセス、飲食店舗数、医療機
関種別等）をはじめ、社会資源、地域ネットワーク、保健・医療・福祉サービスに関する指標等
を検討する。特に、大学進学率、失業率、持ち家率、生活保護受給世帯比率等の社会経済指標や



それらの組み合わせについても検討した。 
また、個人の社会経済・行動要因については、性別、年齢、対象疾患、発生地域、救急救命士
乗車、医師乗車、医師二次救命処置、心停止目撃、バイスタンダーCPR、初期心電図、救急救命
処置の内容、時間経過、重症度等とした。 
 
4）分析方法 
気象要因、エルニーニョ現象、インド洋ダイポールモード現象と、急性期疾患（インフルエン
ザ、感染性胃腸炎、救急搬送、病院外心肺停止）の発生との関係については、環境疫学的手法で
ある一般化線形回帰分析、非線形回帰分析、多重メタ回帰分析等を行った。また、効果修飾因子
の影響を推定するため、社会疫学的手法である多重レベル分析を融合させた。 
 
４．研究成果 
(1)日本シリーズの開催と院外心停止との関係について 
プロ野球日本選手権シリーズ（日本シリーズ）は、心的ストレスが大きいスポーツイベントで
あると考えられることから、日本シリーズの試合を観戦することによって心血管イベントのリ
スクを高める可能性がある。そこで、日本シリーズと院外心停止イベントの発生率との潜在的な
関連性について検討した。日本全国 47都道府県から 2005 年から 2014 年までの院外心停止の全
症例のデータを入手した。条件付きポアソン回帰モデルを用いたケースクロスオーバーデザイ
ンを用いて、日本シリーズ期間中の院外心停止のイベントと日本シリーズ開催日を除く期間に
発生したイベントとを比較した。各都道府県で推定された関連は、ランダム効果メタ解析により
全国レベルでプールした。研究期間中に報告された心臓由来と心原性の院外心停止は、計
666,020 例であった。日本シリーズの試合が開催された日の院外心停止のプールした相対リスク
は 1.033（95％信頼区間 1.012～1.055、P=0.002、I2 = 3.5%、異質性の P=0.405）であった。性
別による層別解析を行った結果、日本シリーズ期間中の院外心停止の大幅な増加が男性で観察
されたのに対し、女性では有意な増加はみられなかった。また、65 歳以上の者では院外心停止
の発生が有意に増加することが明らかとなったが、18歳から 64歳の者では発生リスクの有意な
増加はみられなかった。心的ストレスの多い日本シリーズの開催時は、院外心停止の発生リスク
上昇と関連がみられたことから、特に高齢の男性に対して、重度の心的ストレスに関連する院外
心停止の予防策を実施すべきであることが示唆された。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



(2)インフルエンザの流行と院外心停止との関係について 
インフルエンザの流行と主要な有害心血管イベントとの関連については、複数の先行知見が
報告されている。しかし、院外心停止の引き金となり得るインフルエンザの流行が果たす役割は
不明であった。そこで、我々は、インフルエンザの流行と院外心停止の発生率との間の潜在的な
関連性を評価した。2005 年から 2014 年のインフルエンザシーズンにおける日本の全 47 都道府
県の院外心停止の全国登録データの時系列分析による疑似実験デザインを使用した。分布ラグ
非線形モデルを用いたポアソン回帰時系列モデルを用いて、インフルエンザの流行が院外心停
止に及ぼす影響を都道府県別に推定した。都道府県別の推定値について、多変量メタアナリシス
を実施し、全国の推定値を求めた。研究期間中、心原性の院外心停止合計 481,516 例報告され
た。インフルエンザ発生率のパーセンタイル最小値は、0パーセンタイルと推定された。この値
に対する全体の院外心停止の累積相対リスクは、インフルエンザ流行時（インフルエンザ発生率
の 99 パーセンタイル値）において 1.25（95％信頼区間、1.16-1.34）であった。インフルエン
ザの流行による影響は、ラグ期間が 1.5～7.1 日および 17.9～21 日の場合に有意であった。多変
量ランダム効果メタ分析では、都道府県間で有意な空間的異質性が認められた（コクラン Q 検
定、P=0.011, I2=23.2%）。インフルエンザの流行によって、院外心停止のリスクが高くなること
が明らかとなった。今回の結果は、院外心停止のリスクを低減するために、インフルエンザに対
する数週間の予防を実施すべきであることを示唆するものであった。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
(3)満月と交通事故による救急搬送との関係について 
環境要因と交通事故との関連について、いくつかの研究がなされている。しかし、道路交通事
故による救急車の緊急搬送の引き金となる満月の役割は不明である。そこで、満月が交通事故に
よる救急搬送の発生に寄与しているかどうかを検討することを目的とした。2010 年から 2014 年
にかけて、日本の全 47 都道府県から交通事故による救急搬送に関する全国データを取得した。
条件付きポアソン回帰を用いたケースクロスオーバー研究を実施し、満月の発生と交通事故に
よる救急搬送の関係を都道府県ごとに検討した。都道府県レベルの結果をランダム効果メタア
ナリシスで結合し、全国レベルの推定値を評価した。1826 日の夜（満月の夜は 62日：n=29,584、
対照の夜は 1764 日：n=812,970）において、交通事故による救急搬送は 842,554 件であった。満
月の日、交通事故による救急搬送のプールした相対リスクは 1.042（95％信頼区間[CI]、1.021-
1.063）であり、4.03％（95％CI：2.06-5.93）の症例（1192 例）が満月の夜に起因していた。層
別解析の結果、満月の夜における交通事故での救急搬送は、男性、40 歳以上、午前 0 時前に有
意に増加することが明らかとなった。満月の夜は、交通事故による救急搬送の発生率の上昇と関
連がみられており、これらの結果は、交通事故による救急搬送を減少させるために、公衆衛生対
策として満月の夜を考慮する必要があることを示唆している。 
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