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研究成果の概要（和文）：疾病予防行動の社会経済格差是正に向け、人の持つ認知バイアス効果を応用した行動
科学アプローチの枠組みを整理したのち、実証研究を行った。健康チェックサービス事業者のデータを用いて、
サービス利用の勧誘の際、従来の健康リスクの理解を促す方法と、サービスへの興味関心を引きやすい感性に訴
える方法を用いた場合の利用者の属性を比較したところ、後者の方が社会的に不利な状況（無職者など）の割合
が高かった。足立区と区内２６のレストランと合同で行った、野菜増量メニュー注文者に対する５０円割引キャ
ンペーンの効果検証の結果、普段昼食に支払う価格が最も少ない人々でキャンペーンの効果が最も高まり、店舗
の売り上げも増加した。

研究成果の概要（英文）：In this project we conducted the theoretical reviews on the behavior 
scientific approaches applying the human cognitive bias toward reducing health inequality. Then we 
conducted two empirical studies based on the theory. First, using the data of health check up 
service provider and compared the service sessions with conventional rational-type encouragement for
 the health check service and other sessions with more affective attractions. The latter gathered 
more socioeconomically vulnerable persons. Next, we evaluated the campaign cashing back 50JPY for 
those who ordered vegetable rich meals at local restaurants in Adachi Ward, Tokyo. In the campaign 
period, those who regularly pay the least for lunch increased the vegetable rich meal orders the 
most. The overall sales of restaurants also increased in the campaign. These studies support the 
usefulness of utilizing human cognitive bias on nudging healthy behavior, aiming to reduce health 
inequality.

研究分野：社会疫学
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１．研究開始当初の背景 
 慢性疾患の健康格差が世界的に観察され
ている。慢性疾患に関連する予防行動（禁
煙・運動・社会参加など）にも所得等による
格差が存在することが知られている。また、
強いストレスを抱えていると、認知バイアス
効果が増大し、適切な健康づくりのための行
動を意識的に行うことが難しくなることも
知られている。そのため、所得再分配等の強
化だけでは健康格差対策は不十分である。
日々の生活と直結した保健サービスや取り
組みを、強く意識しなくても無理のない形で
健康的な行動を行えるようにデザインした
り、そのための仕組みを整える必要がある。 
 一方、消費者に向けたマーケティングでは、
そのような認知バイアスを活用し、消費者が
「思わず買ってしまう」工夫が随所でなされ
ている。そこで、認知バイアスを健康格差是
正に向けた「公衆衛生マーケティング」にも
応用できるのではないかと考えた。 
 
２．研究の目的 
 本研究では、そのような認知バイアスの活
用の是非、そしてその具体的な技術について
まず理論的にまとめ、その理論をもとに間接
研究、介入研究により実証することを目的と
した。 
 
３．研究の方法 
 申請時、①システマティック・レビューと
理論化 ②既存データを用いた「自然実験」
分析 ③クラスター化比試験の 3段階の計画
を立てた。①について、初年度は、当初の予
定通り、健康行動の変容に活用できそうなマ
ーケティング技術やその事例を収集した。 
 ②について、安価でアクセスのよい健診サ
ービスの提供を展開する企業の協力を受け、
過去 2年分、110のパチンコ店での 320回分
の健診業務の営業データを借用し、東京大学
倫理審査委員会の承諾を経て分析した。 
 また、東京都足立区と区内２６のレストラ
ンと合同により、「野菜増量メニュー注文者
に対する５０円割引キャンペーン」の比較試
験を行った。 
 
４．研究成果 
 理論研究では、ひとの認知バイアスにうっ
たえることで、無意識、あるいは選択のハー
ドルを著しく低下させる形で、健康行動を誘
発できる可能性が示され、そこに活用可能な
複数の行動変容技術の存在を確認し、整理し
た。結果を書籍や総説等にまとめた。 
 健診サービスデータの分析研究では、通常
の健診サービス提供時と、感性に訴える勧誘
を追加した場合のサービス利用者の属性を
比較したところ、後者のほうでは無職と国民
健康保険の保有者の割合が高かった。 
 足立区の野菜増量メニュー割引キャンペ
ーンの研究では、その結果、所得が低いと考
えられる、普段の昼食代が最も少ない群で、

キャンペーン中の野菜増量メニュー注文割
合の増加が最も高く（1.5倍）、キャンペーン
中は１日平均売上が 1.7倍になることなどが
明らかとなった。 
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