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東日本大震災・大津波被災後の社会的孤立と
抑うつ症状との関連が明らかに

今年度詳細三次調査のご協力者が今年度詳細三次調査のご協力者が
500人を超えました！500人を超えました！

　令和3年度より東北メディカル・メガバンク計画の第3段
階が開始し、令和5年8月末現在で詳細三次調査へのご協力
者は5,533人となりました。
　また、令和5年度は県内の事業所勤務の方を対象にリスク
回付コホート調査も実施しております。
　皆さまのご理解・ご協力に心より感謝申し上げます。
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　ここ最近、「社会的孤立」あるいは「孤立」というこ
とばを見聞きすることが多くなりました。社会的孤立は
家族や周囲に人がいたとしてもつながりが切れていて一
人でいる状態をいいます。
　「人付き合いが苦手」「一人で過ごすのが好き」という
方もいらっしゃるかと思いますが、その状態が良くない
ということではありません。ポイントとなるのは、周り
の人とのつながりや助けが得られる状況にあるかという
ことです。
　私たちの研究グループは、IMM が実施した地域住民
コホート調査における1回目の調査（ベースライン調査、
2013 年度〜 2015 年度）および 2 回目の調査（詳細
二次調査、2017 年度〜 2019 年度）の両方に参加した
10,314 人のデータを用いて東日本大震災・大津波によ
る被災経験が社会的孤立の変化と抑うつ症状の関連に
及ぼす影響について検討しました。
　その結果、社会的孤立状態が継続している方のうち
東日本大震災・大津波による家屋被害を経験した方で、
抑うつ症状のある方の割合が有意に高いことを明らかに
しました（図 1）。また、新たに社会的孤立状態が認め
られた方のうち東日本大震災による家族の死を経験し
ていない方でも同じ傾向が見られました（図 2）。

　大規模自然災害のような生命を脅かす出来事を経験
した住民の長期的な健康状態を把握することは、家屋
被害や家族の死といった被害を受けなかったとしても重
要であると考えられます。
　今後も健康調査を通じて、地域の皆さまの健康づく
りの一助となれば幸いです。

執筆：IMM 臨床研究・疫学研究部門 事崎 由佳
監修：　　　同　上　　　　部門長 丹野 高三

［出典］Kotozaki Y, et al., BMC Public Health, 2023, 23, 1154

新たに社会的孤立が認められたり、社会的孤立が継続している方では、震災による家屋被害や
家族の死を経験した人のみならず、家屋被害や家族の死を経験していない方においても、抑うつ
症状のリスクが高いことを明らかにし、国際科学雑誌 BMC Public Health 誌に掲載されました。
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▲図 1　 震災による家屋被害と社会的孤立の変化による
　　　　抑うつ症状の関連

▲図 2　震災による家族の死と社会的孤立の変化による
　　　　抑うつ症状の関連
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　食事からの食塩（ナトリウム）のとりすぎやカリウ
ム不足は高血圧や脳・心血管病のかかりやすさと関
連しています。近年の研究では、ナトリウムとカリウ
ムの摂取量のバランスが、高血圧や循環器疾患リス
クと密接に関連していることが報告されています。
　大規模自然災害の被災者では食塩のとりすぎや、
カリウムが豊富に含まれる新鮮な野菜・果物が不足
する傾向がありますが、そのバランスに着目した研
究は今までほとんど行われておりません。
　そこで私たちは、地域住民コホート調査に参加し
た方のうち、沿岸地域にお住まいの 29,000 人につ
いて、家屋被害によってナトリウム・カリウム摂取量
のバランスがいかなる影響を受けたかを検討するた
めに、家屋被害と尿中ナトリウム・カリウム比（尿中
Na/K 比※）の関連性について解析しました。
　その結果、家屋被害がなかった方に比べて、全壊、
半壊、および、一部損壊された方において、尿中
Na/K 比が高い方の割合が高く（図 1）、尿中 Na/K
比の平均値が有意に上昇していました（図 2）。
　このことは、大規模自然災害により被災された方々
は、高ナトリウム、低カリウムを含む偏った食事を
摂取する傾向にあることを示唆しており、被災後の
栄養管理の重要性が示されました。

※尿中 Na/K 比とは？
　尿中のナトリウム濃度やカリウム濃度を測ると、
食事からのナトリウムやカリウムの摂取量が推定さ
れます。尿中のナトリウム濃度とカリウム濃度の比を
計算すると、食事からのナトリウムとカリウムの摂取
バランスを調べることができます。いまのところ明確
な基準値はありませんが、その値が高ければ高いほ
ど、高血圧や脳・心血管病にかかりやすいことが分
かっています。したがって、尿中 Na/K 比を低く保
つこと、つまりナトリウムを減らす（減塩する）とと
もにカリウムが豊富に含まれる食物（野菜・果物など）
を多く摂ることが重要です。

執筆：IMM 臨床研究・疫学研究部門 三上 貴浩
監修：　　　同　上　　　　部門長 丹野 高三

［出典］Takahiro M, et al., Hypertension Research, 2023, 46, 1247

大規模自然災害の被災者が、高ナトリウム、低カリウムを含む偏った食事を摂取する傾向にあ
ることが示され、バランスの取れた食事内容の重要性が分かりました。本研究の成果は国際学
術雑誌 Hypertension Research 誌に掲載されました。

健康調査の様子
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