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研究成果の概要（和文）：本研究は、2011年に発生した東日本大震災後後の女性における避難生活と精神的苦痛
と循環器疾患リスクとの関連について、出産経験の有無による影響を検討した。対象は、震災後に福島県が福島
県立医科大学に委託実施した「福島県県民健康調査」の「心の健康度・生活習慣に関する調査」に回答した女性
のうち、国が指定した福島県内の避難区域13市町村に居住しているまたは居住経験のある、2012年4月1日に 住
民登録のある女性として横断解析、縦断解析を行った。その結果、東日本大震災後、特に出産歴があり避難経験
のある女性において、精神的苦痛やトラウマ反応、心臓病への影響が大きく認められる結果となった。

研究成果の概要（英文）：To investigate the association between evacuation and psychological distress
 and risk of cardiovascular disease among women after the Great East Japan Earthquake of 2011, and 
the effect of women’s parity status. Cross-sectional and longitudinal analyses were conducted on 
women who responded to "a Mental Health and Lifestyle Survey" in the Fukushima Health Management 
Survey commissioned and conducted by Fukushima Prefecture to Fukushima Medical University after the 
disaster, and who were registered as residents on April 1, 2012, living or had lived in 13 
evacuation zone in Fukushima Prefecture designated by the government. 
The results showed that after the Great East Japan Earthquake, the effects of evacuation experience 
on the psychological distress, trauma reactions, and heart disease were found to be significant 
among parous women who had experienced evacuation.

研究分野：女性のヘルスケア

キーワード： 出産経験　東日本大震災　精神的苦痛　トラウマ反応　循環器疾患　避難　女性の健康
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研究成果の学術的意義や社会的意義
本研究は、地震、津波、原子力発電事故の複合大災害の東日本大震災後に実施された福島県県民健康調査による
大規模コホートを用いて、災害後に精神的、身体的健康に対する影響の大きい避難生活を送る女性への影響を出
産経験別に検討した研究である。女性は性差による脆弱性から災害後に精神的、身体的側面と社会的側面により
影響を大きく受けることがいわれている。本研究から、出産経験のある女性では、災害後における精神的苦痛や
トラウマ反応、また心臓病への影響が大きく、日頃からの社会資源や医療体制の充実、特に避難生活での意識的
な性別的配慮による対策、家庭内及び社会的役割遂行が継続可能なサポートの必要性と重要性を示唆した。

※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 
 
大規模災害後に余儀なく強いられた避難生活では、ライフスタイルが大きく変化し、睡眠の質や
運動習慣の低下、喫煙率の増加などが報告されている。また循環器疾患リスク要因である体重増
加や肥満、糖尿病、高血圧、脂質異常症、メタボリックシンドロームなど生活習慣病の増加や、
心的外傷後ストレス障害：PTSD や精神的苦痛症状を有する割合が高く、循環器疾患との関連性
も指摘されている。また性別的格差により大規模災害後における女性への影響は男性よりも大
きく、特に避難生活ではその影響の深刻さが明らかにされている。また、女性は出産歴によりラ
イフスタイルや取り巻く環境要因が大きく異なり、それらが健康状態に影響するが報告されて
いる。また、災害後の精神的ストレスと循環器疾患への関連やメカニズムも示唆され、早期介入
と予防の重要性が明確化されている。 
 
 
２．研究の目的 
 

これまでの研究では、災害後に周産期の時期にある出産前後の母児を対象とした研究は行わ
れているが、女性を対象として詳細に検討したものは数少ない。そこで、本研究の目的は、東日
本大震災後に余儀なく強いられた避難生活を経験した女性を対象として、出産経験別に精神的
ストレス耐性や循環器疾患との関連を検討することとした。 
 
３．研究の方法 
 
１） 対象 
大規模災害後の避難、精神的苦痛と循環器疾患との関連について、平成 23 年 3 月 11 日から平
成 24 年 4 月 1 日までに住民登録があり、平成 23 年度に国が指定した福島県の避難区域等に居
住している、または居住したことのある女性を対象とした。そのうち、平成 24 年度に福島県県
民健康調査データ「こころの健康・生活習慣に関する調査」に回答した 40-89 歳の女性を対象と
した。 
２） 出産経験 
「こころの健康・生活習慣に関する調査」質問票において、女性を対象とした質問「出産したこ
とはありますか」という質問に対して「はい」「いいえ」で回答を得た。「はい」と回答したもの
を「出産経験あり」と定義した。 
３） 避難経験 
震災後に国が指定した避難区域 13 区域に居住または居住したことがあり、仮設住宅、借家・ア
パートでの居住または居住したことがある者を「避難経験あり」と定義した。 
４） 精神的苦痛 
非特異的精神的苦痛の測定尺度であるケスラー6 スケール日本語版（Kessler 6-item 
Psychological Distress；K6）自記式質問紙表を用いて、K6 得点 13 点以上(K6 ≧13)を「精神
的苦痛あり」と定義した。 
５） トラウマ反応 
トラウマ反応は心的外傷後ストレス障害の評価尺度である PTSD チェックリスト日本語版（PTSD 
Checklist ；PCL-S）自記式質問紙表を用いて、総得点 44 点以上（PCL≧44）をトラウマ反応あ
りと定義した。 
６） 統計解析  
平成２４年度における横断解析および平成２４年度から平成２８年度まで追跡した縦断解析を
実施した。横断解析ではアウトカムを精神的苦痛、トラウマ反応、脳卒中、心臓病とし、避難経
験との関連について、女性全体および出産経験別に多変量ロジスティック回帰分析を用い年齢
調整及び多変量調整オッズ比 (95％信頼区間)を算出した。縦断解析では、脳卒中、心臓病、全
循環器疾患をアウトカムとした。自記式アンケート調査により把握した精神的苦痛（K6≧13）と
避難状況の状態によりⅰ）精神的苦痛なし・避難経験なし（reference カテゴリー)、ⅱ)精神的
苦痛あり・避難経験なし、ⅲ）精神的苦痛なし・避難経験あり、ⅳ）精神的苦痛あり・避難経験
ありの 4 カテゴリー化し、アウトカムとの関連について Cox 回帰分析を用いて年齢調整および
多変量調整ハザード比を算出した。共変量は、年齢、運動習慣、Body Mass Index (BMI)、喫煙
習慣、飲酒習慣、睡眠の満足度、震災や原発事故による失業、高血圧の既往歴、脂質異常症の既
往歴、糖尿病の既往歴とした。P＜0.05 を有意水準とし、統計解析には統計パッケージ SAS、 
version9.4(SAS Institute Inc., Cary, NC, USA)を使用した。 
７） 倫理的配慮 
本研究は，福島県立医科大学の倫理審査委員会の審査(倫理審査承認番号：2020-239)を経て、福
島県立医科大学長の許可を得て行った。また対象者へは、書面において本研究の目的、方法、研



究参加による不利益がないこと、途中で研究協力を断ることができること、個人情報が保護され
ること等の説明を行い、研究参加の同意を署名により得た。 
 
４．研究成果 
 
１）平成 24 年度の横断解析では女性 25,068 人を対象として解析を行い、出産経験なし 10.4%、
避難経験あり 58.5%であった。出産経験ありの女性で、避難生活あり群では、避難生活なし群と
比べて、精神的苦痛 (K6 ≧13)、トラウマ反応 (PCL ≧44)、心臓病の年齢調整オッズ比が高く、
多変量調整後も高かった。一方、出産経験のない女性で、避難経験あり群は、避難経験なし群と
比べて精神的苦痛 (K6 ≧13)、トラウマ反応 (PCL ≧44)、脳卒中、心臓病との間に有意な関連
は認められなかった。 
出産経験のある女性が避難生活を強いられることは、精神的苦痛やストレスおよび循環器疾患
との関連性も示唆された。 
 
２）平成 24 年度から平成 28 年度までの縦断解析結果では追跡期間中央値 3.9 年で、出産経験
なし 9.0%、避難経験あり 58.0%、全循環器疾患の発症と死亡は 1,491 人であった。避難経験と循
環器疾患との関連について、出産経験の有無により層別した解析結果では、出産経験のない女性
では、避難経験なし・精神的苦痛なし群と比べ、避難経験なし・精神的苦痛あり群で全循環器疾
患のハザード比(95%CI)が高かった;2.22(1.12-4.40) 。出産経験女性では避難経験なし・精神的
苦痛あり群で心臓病、全循環器疾患が高く;1.41(1.09-1.84)、1.36(1.06-1.75) 、避難経験あり・
精神的苦痛なし群では全循環器疾患が高く;1.13（1.00-1.28)、避難経験あり・精神的苦痛あり
群で脳卒中、心臓病、全循環器疾患が高かった；1.98(1.33-2.96)、1.35(1.09-1.67)、1.42(1.17-
1.73) 。精神的苦痛有の群では、全循環器疾患の発症との関連に出産経験の交互作用が認められ
た。横断研究からの結果からの示唆に基づき、大規模災害後において出産経験のある女性では、
精神的苦痛や循環器疾患リスクにより影響の高いことが示唆された。 
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