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研究成果の概要（和文）：　地域におけるソーシャル・キャピタルの醸成が住民の健康関連行動や主観的健康感に良好
な影響を与えることが明らかとなった。また、職場におけるソーシャル・キャピタルが健康関連行動や離職予防に影響
することが示唆され、地域住民の健康を維持・増進するには地域のSCのみならず、職場におけるソーシャル・キャピタ
ルの醸成が重要であることが示された。

研究成果の概要（英文）：　This study demonstrated the importance of social capital for health and 
health-related behaviors among community dwelling people. Furthermore, it is suggested that social 
capital in the workplace can improve health-related behaviors and prevent turnover on workers. In 
summary, it is important to develop social capital not only on region but also on workplace to maintain 
and improve health on the local residents.

研究分野： 慢性期看護学
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１．研究開始当初の背景 

沖縄県は、1995 年に世界長寿宣言がなされ、

百歳以上の長寿者人口比が全国一位となっ

ている。一方、栄養の偏り、運動不足やスト

レスなどにより、働き盛りの世代で、がん、

脳卒中、急性心筋梗塞、糖尿病および精神疾

患、いわゆる「５大疾患」が増加している。

また、高齢化の進展に伴う認知症、寝たきり

など介護を必要とする人口の増加や医療費

の増大などが問題となっており、その原因で

ある生活習慣の改善が喫緊の課題となって

いる。 

そうしたなか、「地域」の社会決定要因へ

の働きかけによる「地域づくり」、とくに心

理社会的環境要因である「ソーシャル・キャ

ピタル」を基盤とした地域づくりが注目され

ている。ソーシャル・キャピタルとは、人々

の強い信頼関係（地域連結性、社会的結束）、

相互扶助の慣行（互酬性）や密度の高い人的

ネットワークといった、人々の協力関係を促

し、社会を円滑・効率的に機能させものであ

る 1）。 

心身の健康とソーシャル・キャピタルとの

関連を検討した研究では、死亡率 2）と犯罪率
3）、肥満 4）、心疾患 5）、精神疾患 6）や児童虐

待 7）など、ソーシャル・キャピタルが高い地

域ほど、これらの要因に対して良好に作用す

ることが報告されている。一方、これまでの

心身の健康とソーシャル・キャピタルとの関

連を検討した研究では、以下の課題点が指摘

されている 8）。１つは、研究のほとんどが欧

米の研究であることである。心身の健康は、

社会文化的な影響を受けることから、文化の

異なる日本を含めアジア圏内での研究の蓄

積が望まれている。２つ目は、これまでの研

究は高齢者に焦点が当てられ、現在問題とな

っている生産年齢層における研究がなされ

てない。日本を含め、世界的にコミュニティ

ー機能の衰退化が懸念されており、その健康

への影響について、上記の課題点をふまえた、

エビデンスの蓄積が、地域健康施策を考える

上で重要な資料となると考える。 

そこで本研究課題では、20歳以上の地域住

民を対象に、地域住民の心身の健康とソーシ

ャル・キャピタルとの関連を検討し、ソーシ

ャル・キャピタルを基盤とした生活習慣病予

防や介護予防による地域支援介入モデルの構

築を行うことを目的とする。 

２．研究の目的 

（1）研究 1 

本研究1では、地域住民の心身の健康と地域

連結性や互酬性などのソーシャル・キャピタ

ル（心理社会的環境要因）との関連を明らか

にするとともに、健康・長寿に向けた地域支

援介入プログラムの方策に資することを目的

とした。 

（2）研究2 

 本研究2では、研究1の結果を基に職場にお

けるソーシャルキャピタルと労働者の健康関

連行動や離職意向との関連を検討し、職場に

おけるソーシャルキャピタルを基盤とした包

括的で実践的なヘルスプロモーションモデル

の構築に資することを目的とした。 

３．研究の方法 

（1）研究１ 

対象と方法 

 沖縄県 A 町在住で 20 歳以上の住民うち、

32 行政区ごとに性別、10 歳区分で 30%無作

為抽出した 7,425 人を対象に、郵送法による

自記式質問紙調査を行った。回収の得られた

1,271 人（男性 583 人、女性 688 人）を分析

対象とした。 

調査内容は、基本属性、主観的健康や朝食、

喫煙、飲酒、運動及び睡眠の健康関連行動お

よびソーシャル・キャピタルの測定には近隣

信頼を設問した。分析は、Baron らの媒介モ

デルの分析手順に従い、独立変数を近隣信頼、

従属変数を主観的健康、媒介変数を健康行動、

年齢と学歴を調整変数とした多重ロジステ

ィック回帰分析を行った。 



（2）研究２ 

対象と方法 

沖縄県内の病床数が 200 床以上かつ療養型

病床が 50%以上の病院を除いた 38 施設のう

ち、了承を得られた 24 施設の看護師 2595 名

を対象に留置き式自記式無記名質問紙調査

を行った。2311 名（回収率 89.1％）の回答の

うち、分析項目に欠損のあるものを除いた

2135 名を分析対象とした。 

調査内容には、基本属性は性、年齢、婚姻

状況、経済状況、就業状況、学歴、健康関連

行動は、喫煙（毎日、時々：0、 禁煙した、

以前から吸わない：1）、食行動（朝食を食べ

ない、ときどき食べる：0、ほぼ毎日食べる：

1）、睡眠（6 時間未満：0、6 時間以上：1）、

飲酒行動：（週に 3～4 日、週に 5～6 日、毎

日：0、ほとんど飲まない、月に 1～3 日、週

に 1～2 日：1）、運動（どのくらいの頻度で、

運動やスポーツをしていますか：ほとんどし

ない、月に 1～3 日：0、週に 1～2 日、ほぼ

毎日：1）を設問し、離職意向については、「あ

なたは、今までにこの病院をやめたいと思っ

たことはありますか。」など 4 項目、Work place 

social capital（以下、WPSC）は「一般的に、

あなたの病院の職員は信頼できると思いま

すか。」の問いに 5 件法で解答を求め、信頼

できない：0、信頼できる：1 の 2 群に分類し

た。 

分析は健康関連行動と離職意向を従属変

数、WPSC を独立変数、基本属性を調整変数

とするロジスティック回帰分析を行った。な

お、統計解析には SPSSver.20.0 を使用し有意

水準 5%未満を統計的に有意とした。 

４．研究成果 

（1）研究１ 

沖縄県 A 町在往で 20 歳以上の 1.271 人（男

性 583 人、女性 688 人）を対象とした調査結

果においても、BMI で評価した肥満度は男性

の 20-39 歳の常勤で最も多く 47.1%であり、

女性では 40-59 歳の常勤で 22.9％と最も多か

った。喫煙状況では、男性では 20-39 歳

（30.9％）の常勤で最も多かった。また、ア

ルコール過剰摂取者の割合は、20-39 歳

（52.9%）、40-59 歳（56.2％）、60 歳以上

（58.0％）のいずれの年代においても常勤の

割合が有意に高値であった。女性においても

その傾向は同様であった。 IPAQ で評価した

運勣量では、標準以下の運勤量の割合は、男

性では 20-39 歳（55.6%）、60 歳以上（57.1%）

で常勤の者で有意に高値であった。女性にお

いても同様に 20-39 歳（70.0%）、60 歳以上

（66.7%）で常勤の者で高値であった。 

近隣信頼と健康行動との関連では、男性は

飲酒量（AOR=2.1, 95%CI=1.3-3.5）、女性は朝

食 （ AOR=1.8, 95%CI=1.1-3.0 ） と 睡 眠

（AOR=2.6, 95%CI=1.4-4.8）で近隣信頼と有

意な関連を認めた。近隣信頼と主観的健康と

の関連では、男性（AOR=3.5, 95%CI=2.0-6.0）、

女性（AOR=1.9, 95%CI=1.1-3.4）で有意な関

連を認めた。直接効果に対する健康行動の影

響 は 、 男 性 で は 近 隣 信 頼 （ AOR=3.0, 

95%CI=1.7-5.5 ） と 飲 酒 （ AOR=2.0, 95% 

CI=1.2-3.1 ）、 女 性 で は 睡 眠 （ AOR=2.2, 

95%CI=1.2-4.2）のみ有意な関連を認め、近隣

信頼（AOR=1.9, 95%CI=1.0-3.6）は有意な関

連を認めなかった。 
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本研究 1 の調査結果をもとに、対象地域の

保健師との意見交換を行った結果、性別や世

代により SC の健康や健康関連行動への影響

が異なることや特に生産年齢における職場

での SC の影響も考慮する必要があるという

議論がなされた。また、近隣信頼が主観的健

康に及ぼす影響は健康行動によって媒介さ

れ、男性では近隣信頼の直接的な影響と飲酒

行動を介した影響、女性では近隣信頼の直接

的な影響はなく、睡眠を介してのみ影響する

ことが示唆された。 

（2）研究 2 

WPSC と喫煙との関連では、男性で有意な

関 連 を 認 め な か っ た が （ OR=1.4, 

95%CI=0.98-2.07）、女性では有意な関連を認

め（OR=1.9, 95%CI=1.33-2.71）、職場での信頼

感がある者は喫煙行動が抑制されることが

示された。WPSC と食行動との関連では、男

性で有意な関連を認めなかったが（OR=0.98, 

95%CI=0.70-1.42）、女性では有意な関連を認

め（OR=1.5, 95%CI=1.27-1.87）、職場での信頼

感がある者は朝食を欠食することが抑制さ

れることが示された。WPSC と睡眠との関連

では、男性で有意な関連を認め（OR=0.55, 

95%CI=0.33-0.91）、職場での信頼感がある者

は睡眠が良好であることが示された。一方、

女性では有意な関連を認めなかった（OR=1.1, 

95%CI=0.75-1.52）。WPSC と飲酒や運動との

関連では、男女とも有意な関連を認めなかっ

た。WPSC と離職意図との関連では、男女と

もに有意な関連を認め（男性：OR = 0.39, 

95%CI = 0.27-0.56, 女性：OR = 0.50, 95%C I= 

0.41-0.60）、職場での信頼感がある者は離職意

図を有意に軽減することが示された。 

本研究 1 と 2 の結果より、地域におけるソ

ーシャル・キャピタルの醸成が住民の健康関

連行動や主観的健康感に良好な影響を与え

ることが明らかとなった。また、職場におけ

るソーシャル・キャピタルが健康関連行動や

離職予防に影響することが示唆され、地域住

民の健康を維持・増進するには地域の SC の

みならず、職場におけるソーシャル・キャピ

タルの醸成が重要であることが示された。 
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