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研究成果の概要（和文）：感覚器障害をターゲットとしたcommunity-basedなコホート研究により、感覚器機能障害がN
egative well-beingに及ぼす影響の検討、難聴に係る因子の探索を行った。また、日光（紫外線＋可視光）個人曝露シ
ステムの開発を実施した。研究成果より、自己評価式難聴が将来のIADL低下に関連すること、耳鳴りが抑うつ症状より
先行すること、日光曝露や、HbA1cレベルが将来の難聴と関連すること等を示した。さらに、開発中の日光曝露個人評
価システムを用いてオフィス作業者の定量評価を行い、職種や行動により大きな曝露レベルの差があることを明らかに
した。

研究成果の概要（英文）：Our finding from the population-based cohort study suggested that 1) 
self-reported hearing loss was associated with a decline in IADL, but not with social participation, 2) 
tinnitus was independently associated with the risk of depressive symptoms developing in men, but not in 
women, 3) sunlight exposure might be a risk factor of hearing impairment, and 4) baseline glycemic levels 
(glycosylated hemoglobin (HbA1c)) was associated with future hearing impairment in a general older 
population.
The measurement of light exposure to the eye (LEE) of urban office workers during work hours using an 
eyeglass-type measuring device suggested that the extent of the LEE levels varied by the type of job and 
by the individual behavior within the same job type.

研究分野： 衛生学
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図２ 可視光、紫外光個人曝露システム

 

１． 研究開始当初の背景 
 
わが国においては、感覚器疾患の予防医学

的施策の基盤となる疫学エビデンスが十分
ではない。そこで、申請者らのグループは、
このような現状を打開し地域在住高齢者の
感覚器障害予防・QOL 向上を達成するため
に、2005-06 年に地域コホートの設定を開始
した。 
多くの研究成果を公表できたものの、本課
題申請時点ではイベント数の不足により感
覚器機能低下と要介護状態、死亡、ADL、
IADL 低下といったアウトカムとの関連につ
いて十分な結論付けが出来なかった。 
また、加齢黄斑変性、加齢性難聴ともに関
連が示唆された酸化ストレス増加因子とし
ての日光（紫外線＋可視光）曝露に関し、個
人曝露評価が必要と考えられた。 
 
２．研究の目的 

 
上記のような背景に鑑み、本研究は以下を

目的とした。 
（1）感覚器機能障害が Negative well-being
に及ぼす影響の検討をする。 
（２）難聴に係る因子を明らかにする。 
（３）日光（紫外線＋可視光）個人曝露シス
テムの開発を行う。 

 
３．研究の方法 
 
（１）感覚器機能障害が Negative well-being
に及ぼす影響の検討 
 
 自己評価による難聴が、将来の IADL およ
び社会参加に及ぼす影響について検討した
（n=921）。 
さらに、抑うつ症状が無いものを対象者と

して、耳鳴りが抑うつ症状に先行するか否か
の検討も行った（n=535）。 
 
（２）難聴に係る因子を明らかにする 
 
 日光曝露による酸化ストレスが難聴を惹
起するとの仮説を検証するため、facial skin 
photodamage (wrinkling, hyperpigmenta- 
tion)を日光曝露の代替指標（図１、２）とし
て、純音聴力検査による難聴との関連を検討
した(n=805)。 
また、縦断解析により、HbA1c レベルが将

来の聴力低下の発生と関連するか否かの検
討も行った（n=338）。 
 

  
 
 
 
 

図 1  facial skin photodamage の計測 

（３）日光個人曝露システムの開発 
 
眼に入る日光曝露の個人曝露測定装置と

して、メガネ型のセンサシステム（以下シス
テムと略）を開発してきた（図２）。 

 
ここでは、このシステムを用いて、営業

（n=19）、事務（n=20）職の企業従業員を対
象に、就業時視器曝露量測定を行った。調査
は 5 日間、就業時間（8 時 30 分〜17 時 15
分）における曝露量を 50Hz 超で測定した。 
 
４．研究成果 
 
（１）感覚器機能障害が Negative well-being
に及ぼす影響の検討 
 
 自己評価による難聴は、将来の IADL 低下
と関連していた。難聴者では、非難聴者に比
べて IADL 低下するオッズが 1.79 倍（95％
信頼区間：1.12-2.87）と、統計学的に有意に
増加していた。一方、将来の社会参加の低下
とは関連していなかった（調整済みオッズ比
1.05：0.63-1.76）。 
 耳鳴りに関しては、男性において将来の抑
うつと関連することが示された。調整済みオ
ッズ比は、2.07（95％信頼区間：1.01-4.25）
であった。一方、女性ではこの関連は観察さ
れなかった。 
 
（２）難聴に係る因子を明らかにする 
 
 日光曝露との関連に関しては、男性におい
て facial wrinkle と難聴との間に統計学的に
有意な関連を認めた。facial wrinkle の程度
で対象者を 3分したところ、最も多い群では、
最も低い群に比べて 2.16 倍（95％信頼区間：
1.00-4.66）難聴のオッズが大きかった。とく
に血中抗酸化物質濃度が低い者、職業上の騒
音曝露がない者でこの関連が顕著であった。
一方、女性ではこの関連は認めなかった。 
 次に、HbA1c レベルは、将来の聴力低下と
関連していた（図 3）。HbA1c1.0％上昇あた
りの調整済みオッズ比は 1.52（95％信頼区
間：1.03-2.23）であった。 
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図 3  HbA1c レベルと聴力低下との関連 
 
（３）日光個人曝露システムの開発 
 
 営業職、事務職の代表例についての記録を、
図 4に示す。営業職と事務職では、縦軸のス
ケールが異なることに注意が必要である。5
日間の平均曝露量については、営業職全体で
は 258μW/cm2(SD 124μW/cm2)、事務職では
51.2μW/cm2(SD 6.14μW/cm2)となり、営業
職では、事務職の 5倍の曝露量であった。こ
のうちブルーライトは営業職 94.0μW/cm2、
事務職18.1μW/cm2とほぼ同一の比（5.18倍）
であった。一方、紫外帯域は営業職 5.83μ
W/cm2 に対し、紫外光を殆ど曝露しない事務
職では0.237μW/cm2と極めて大きな比（24.5
倍）を示した（図 5）。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図 4 営業職、事務職の代表例における測定
結果 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
図 5 帯域別曝露量の比較 
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