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研究成果の概要（和文）：　健康の社会的格差・健康格差が注目され、その縮小が健康政策・公衆衛生の重要な
課題となっている一方、健康づくり施策が健康の社会的格差に与える影響が注目されている。本研究は、先行研
究のレビュー、既存のデータの分析、介入研究により、健康づくり施策の健康の社会的格差への影響を検討し
た。
　国内外の論文・研究についてのレビューの収集と分析をもとに、総論の発表と関連テキストの執筆を行った。
既存パネルデータ等の分析として、J-HOPEなどのデータを用いて、分析を行い、論文発表を行った。介入研究で
は、某医療保険の被保険者を対象にしたがん検診の受診率向上の介入研究を行い、研究成果は論文として発表し
た。

研究成果の概要（英文）：Social and health disparities in health are drawing attention. However, the 
effect of health promotion measures on social disparities in health is drawing attention. This study
 examined the effects of health promotion measures on social disparities in health through reviews 
of previous studies, analysis of existing data, and intervention studies.
We reviewed domestic and international study reports and papers, we made a general presentation and 
wrote related texts. As an analysis of the existing data, the analysis was conducted using the data 
of J-HOPE and others. As intervention studies, a program for cancer screening was conducted for 
insured persons of a medical insurance.

研究分野： 公衆衛生

キーワード： 健康格差　健康づくり　健康の社会的決定要因　疫学

  １版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
本研究の結果をこれによって、どのような健康づくり施策の健康の社会的格差への影響を明らかにし、健康の社
会的格差を縮小させつつ、集団の健康状態を向上させる健康づくり施策のあり方の提言に寄与できる。特にこれ
まで注目されてこなかった健康づくりの格差拡大の可能性について指摘した点は、これからの健康づくりのあり
方を再考する機会となった。例えば、健康無関心層をターゲットとした健康づくりなど、格差を縮小させる取り
組みが推進できる。

※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、研究者個人に帰属されます。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９（共通） 
１．研究開始当初の背景 

1990 年代後半より、死亡や罹患などの健康水準、メタボリックシンドロームや肥満などのリ
スクファクター、喫煙や食・栄養摂取など健康関連生活習慣が、所得、学歴、社会階層、職業等
によって異なること、いわゆる健康の社会的格差・健康格差の存在が国内外において明らかにな
っている。※ここでの「健康の社会的格差」は、健康水準（死亡や罹患など）、リスクファクタ
ー（肥満や高血圧など）、健康関連行動（喫煙や栄養摂取など）が、社会経済的要因（所得や学
歴等）によって異なることを意味する。 
健康日本 21（第二次）を例に、国内外の保健政策においては、『健康格差の縮小』が目標とな

り、健康格差縮小への取組が推進されつつある。すなわち、この分野の研究は、実態把握や機序
解明の段階から、格差縮小のための具体的な政策提言や実践の段階に入ったと言える。 
一方、健康づくりを含む健康政策が、健康水準の向上とともに、健康の社会的格差にどのよう

に影響するかが注目されている。しかしながら、健康づくりの社会的格差のへの影響は十分に明
らかになっていない。 
 
２．研究の目的 
本研究は、（1）国内外の先行研究のレビュー、（2）国内の既存のデータから健康の社会的格差

の経年変化と健康づくり施策の影響の検証、（3）地域や職域を対象にした健康づくり施策の健康
の社会的格差への影響（前向き研究）により、健康づくり施策の健康の社会的格差への影響を検
討する。 
これによって、どのような健康づくり施策が健康の社会的格差の縮小につながるか（あるいは

拡大させるか）を明らかにし、健康の社会的格差を縮小させつつ、集団の健康状態を向上させる
健康づくり施策のあり方を提言することができる。 
 
３．研究の方法 
1）調査 1 
国内外の論文・研究レビュー：国外のシステマティックレビューの収集と分析として、テーマ

とする健康課題を設定し、個々のレビューで扱っている論文ならびに最新の論文を収集し、分析
した。 
 
2）調査 2 
既存パネルデータ等の分析：既存のデータセットを用いて分析を行った。職域のパネルデータ

である Japanese Study of Health, Occupation, and Psychosocial Factors Related to Equity 
(J-HOPE)（約 8000 人）を用いて、（1）ワークエンゲージメントと生活習慣、（2）炎症マーカー
（IL-6、CRP）と循環器疾患のリスクファクターとの関連について分析した。また、国民健康栄
養調査のデータ（約 3500 人）を用いて、CKD と所得の関係について分析した。約 100 社 8000 人
のストレスチェックのデータを用いて、高ストレスと職場環境要因の関係を分析した。 
 
3）調査 3 
前向き研究による実証研究：対象集団の選定、健康づくり施策（介入方法）の検討、調査方法・

前後質問紙・評価方法の検討を行った。具体的には、某医療保険者の満 40歳以上 74 歳までの組
合員とその家族を対象に（約 800 人）、組合の支部を 1 つのクラスターとして 2群に分け、それ
ぞれの群に異なるリーフレットを添付した便潜血検査キットを配布した。A 群のリーフレット
は検査の容易さや家計負担などを強調した一方、B 群のリーフレットは検査の重要性や健康影
響などを強調した。主要評価項目は便潜血検査キットの回収率とし、性や年齢などの交絡因子を
用いて多変量解析を行った。 
 
４．研究成果 
1）調査 1 
Lorenc らは，介入によって生じる格差を“intervention-generated inequalities（IGI）”と

称し、関連する論文を総括していた。その結果，メディアキャンペーンや職域での禁煙が格差拡
大に結び付きやすいことを示されている。個別なテーマを扱ったものとしてはたばこ対策に関
するレビューが複数あった。例えば、Brown らの論文では，表 1に示したように，117 の研究を
対策の種類別に分け，格差（公平さ）への影響をレビューしていた。値上げや増税はポジティブ
（＝格差縮小に寄与）の影響が大きく、メディアキャンペーンは negative（＝格差拡大に寄与）
しているものが多かった。ただし、対策の種類によって、格差への影響にある程度の傾向は見ら
れるが、必ずしも全く同じ結果ではなかった。 
 システマティックレビューにおいては、介入の格差への影響を評価する試みが進められてい
る。WHO Commission on Social Determinants of Health（健康の社会的決定要因に関する委員
会）の報告を受け，システマティックレビューにおいて格差（公平さ）への影響を評価する方法
が開発され、その際に PROGRESS-Plus という枠組みが使用された。PROGRESS-Plus は，格差を評
価する際の代表的な指標を示したものである．前述したたばこ対策以外では，身体活動について
PROGRESS-Plus の枠組みを使用したレビューがあった。いずれも格差への影響についての検証が
不十分であると指摘していた。 



 
2）調査 2 
ワークエンゲージメントと生活習慣に関する研究では、高いワークエンゲージメントの者は、

飲酒と運動の点で良好な生活習慣を持っていたが、喫煙との関連はなかった。炎症マーカー（IL-
6、CRP）と循環器疾患のリスクファクターとの関連について分析では、夜間勤務の労働者は IL=6
値が高かったが、CRP 値は有意な違いは認められなかった。国民健康栄養調査を用いた研究では、
低い所得の者は、高い所得のものに比べて、CKD の割合が高かった（オッズは 1.33）。ストレス
チェックに関する分析では、個人の長時間労働や社会的支援に加えて、職場の長時間残業の格差
が高ストレスに関係していた。 
これらの結果から、ワークエンゲージメントは生活習慣に関連すること、就業状況（特に夜勤）

は、炎症反応を高め、のちの循環器疾患に関連すること、所得等の社会経済的要因は CKD に関連
すること、個人要因だけでなく、職場環境要因がストレスに関係していることがわかった。個人
の要因だけでなく、社会環境要因に働きかけることが、さまざまな健康面でメリットがあること
が示唆される。 
 
3）調査 3 
2 群間において性，年齢，過去の特定健診受診状況などに違いはなかった（表１）。便潜血検

査キットの回収率は A 群及び B 群で有意な差は認められなかった（A 群 22％，B 群 27％，P
＝0.2）。また，多変量解析においても同様の結果であった（表 2）。健康メッセージの違いによ
り大腸がん検診受診率（便潜血検査キット回収率）に違いは認められなかったが、受診率は向上
した。適切な健康メッセージを工夫することに加え、手順や方法を見直し、個別受診勧奨・再勧
奨することも重要である。 
 
表 1 便潜血キット回収の有無による属性の比較 

 
表 2 便潜血検査キット回収の関連要因：多変量ロジスティック回帰分析より 
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