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研究要旨  

富山職域コホートは、富山県にある企業の従業員を追跡する職域コホートである。就労中の

男女、特に地域ではコホート設定が困難な働き盛りの中高年男性における循環器疾患発症リス

クの評価や、リスクと就業状態の関連等の検討を行っている。 

2022年度は、ヘルスリテラシー（HL）と好ましくない生活習慣を継続することの関連につい

て縦断的に検討した。男性では、HLの低い群で運動習慣、朝の欠食や就寝前の飲食習慣などに

ついて好ましくない状態が継続している者の割合が高かった。HL と喫煙を継続することは関

連なかった。女性では HL は就寝前の飲食習慣の継続とのみ有意な関連を認め、喫煙や運動習

慣がないことが継続することとは関連は認めなかった。余暇の運動や適切な食習慣など、日々

取り組む必要がある習慣には、HLの醸成が必要と考えられた。また、労働者の行動変容を促す

には、家庭環境、労働環境も把握したうえで HL の醸成を促す取り組みが必要と考えられた。

一方、喫煙については、若年期に形成されることが多く、依存性があることから、HLの関連が

なかったものと考える。政策や環境の転換がより重要であることが示唆された。 

 

 

Ａ．研究目的 
富山職域コホートは、富山県にある金属

製品製造業事業所の従業員およびその退職
者を追跡する職域コホートである。就労中
の男女、特に地域ではコホート設定が困難
な働き盛りの中高年男性における生活習慣
病・循環器疾患のリスク評価や、リスクと就
業状態の関連等の検討を行っている。 
Ｂ．研究方法 
富山県にあるアルミ製品製造業企業の黒

部北陸地区の従業員を対象としたコホート
である。1980 年以降、研究者が産業医とし
て従業員の健康管理を継続して行っている。
コホート規模は従業員約 8,000 人および退
職者約 3,300 名で、男女比は約２対１であ
る。 
本コホートは職域コホートであるため、

従業員全体が毎年ほぼ 100％の受診率で健
診を受診しており、各種検査値の高い率で
の経年追跡が可能である。また現業系従業
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員では転勤が少なく、途中退職も比較的少
ないため長期の追跡が可能である。 

1980 年以降、定期健康診断に追加して、
栄養調査や睡眠調査などの質問調査や、イ
ンスリンや高感度 CRP、骨格筋量などの体
組成測定など、独自の調査を追加して実施
しており、各種要因とその後の糖尿病等循
環器疾患発症との関連についての検討が可
能である。 
本コホート研究グループでは対象事業所

での産業医活動を通して、在職中の脳卒中、
虚血性心疾患、悪性新生物、精神疾患等の発
症および死亡の把握、健診データ追跡によ
る在職中の高血圧、糖尿病、高脂血症等の発
症の把握を行っている。また、一般に職域コ
ホートでは定年退職後の疾患発症の追跡が
困難であるが、本コホートでは 1990 年以降
退職者について郵送による退職後健康調査
を実施し、生活習慣病の治療状況、脳血管疾
患・心疾患の発症および死亡を追跡してい
る。2022年の調査では、1990年から 2016年
までの退職者 2,884 名に対して郵送による調
査票を送付し、2,499 名の調査票を回収した
（回収率 86.7%）。このうち、43名について心
血管疾患の発症（脳卒中 31名、心臓病 14名）
が自己申告された。これらの対象者に対して、
医療機関での診療録の閲覧の同意を得た上で
医療機関での診療録調査を実施しているが、
ここ数年は新型コロナウイルス感染症の流行
により医療機関への訪問調査はできておらず、
今後、流行状況を見て実施する予定である。 
 
Ｃ．研究結果 
若年労働者の生活習慣の変化とヘルスリテ
ラシー（第 58 回日本循環器病予防学会学術
集会，オンライン，2022 年で発表） 
 
【背景】健康日本 21（第 2 次）の中間評価

によると、主な生活習慣のうち喫煙率は低
下傾向にあるが、運動習慣、食習慣の改善は
なく、歯周病を有する者の割合は悪化して
いる。特に、若年および中年労働者に生活習
慣の改善がみられておらず、運動習慣の保
有割合や野菜摂取量の平均値は、男女とも
目標に比べて相当低い。ヘルスリテラシー
（HL）は、健康や医療に関する正しい情報
を入手し、理解して活用する能力のことを
指す。横断研究では、HL は個人の保健行動
と関連することが報告されている。一方で、
HL と保健行動の変化との関連を検討した
報告はまだない。また、保健行動には仕事や
家庭環境が影響するため、これらの生活要
因も含めた HL と保健行動の変化との関連
が求められる。そこで今回、生活習慣が固定
されていない比較的若年の労働者を対象に、
喫煙、運動などの生活習慣の変化、特に好ま
しくない習慣が続いていることと HL の関
連を検討した。 
 
【方法】対象者は、富山県の金属製品製造業
事業所の 40 歳未満の従業員 2,822 名（男
2,053 名、女 739名）である。2020 年の 1 月
に質問紙を用いて調査を行った。HLはHLS-
EU-47 日本語版（得点範囲 0～50点）を用い
て評価した。また、職種・勤務形態（管理職・
専門技術職/事務職・営業職/生産（日勤）/生
産（交代あり）/その他）や婚姻状況（既婚/
未婚・その他）などを評価した。HL 調査の
前後（2019 年および 2020 年）での健康診断
の問診調査から、生活習慣について以下の 6
項目を評価した。１）喫煙状況（喫煙）、２）
汗をかく運動を 1 日 30分以上、週 2 日以上
を 1 年以上継続している（運動）、３）何で
も噛んで食べることができる（噛む）、４）
就寝前 2時間以内の飲食あり（就寝前飲食）、
５）朝食欠食が週 3 回以上欠食あり（朝食
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欠食）、６）睡眠で休養が十分とれている（睡
眠休養）。これらの項目について、好ましく
ない習慣を 2019 年、20 年ともに有する者
を、「好ましくない生活習慣の継続」と定義
し、HL と好ましくない生活習慣が継続する
ことの関連を評価した。 
統計解析は、2019年と 2020 年の生活習慣の
変化と HL、職種、婚姻歴の関連を分散分析
で評価した。また、HLと好ましくない生活
習慣の継続」との関連は、多重ロジスティッ
ク回帰分析を用いて評価した。 
 
【結果】好ましくない生活習慣が継続する
者の割合は、男性で喫煙 28.1％、運動 64.6％、
噛む 4.6％、朝食欠食 23.3％、就寝前飲食
22.6％、睡眠休養 10.6％であった。女性で喫
煙 5.1％、運動 81.5％、噛む 3.9％、朝食欠
食 12.6％、就寝前飲食 11.2％、睡眠休養
10.4％であった。男性で喫煙や食事に関する
好ましくない生活習慣が続いている者が多
く、女性では運動に関して好ましくない生
活習慣が続いている者が多かった。 
好ましくない生活習慣の継続と関連する

項目を検討した。男性において、喫煙者は勤
務形態（交代勤務を伴う生産従事者に多い）、
婚姻状況（既婚者に多い）と関連し、HL と
は関連はなかった。運動習慣がない者は、勤
務形態（管理・専門技術職に多い）、婚姻状
況（既婚者で多い）、HL（HL が低いもので
多い）と関連を認めた。噛めない者は、婚姻
状況（既婚者に多い）、HL（HL が低いもの
で多い）と関連を認めた。朝食欠食は、婚姻
状況（未婚者に多い）、HL（HL が低いもの
で多い）と関連を認めた。就寝前飲食は、勤
務形態（交代勤務をを伴う生産従事者に多
い）、HL（HL が低いもので多い）と関連を
認めた。睡眠休養の不十分な状態は、HL（HL
が低いもので多い）と関連を認めた。一方、

女性においては、喫煙者は勤務形態（生産従
事者に多い）と関連し、HL とは関連はなか
った。運動習慣がない者は、婚姻状況（既婚
者で多い）と関連を認め、HL とは関連はな
かった。噛めない者は、勤務形態、婚姻状況
や HL とは関連は認めなかった。朝食欠食
は、勤務形態（交代勤務を伴う生産従事者に
多い）、婚姻状況（未婚者に多い）と関連を
認め、HL とは関連はなかった。就寝前飲食
は、勤務形態（交代勤務をを伴う生産従事者
に多い）、HL（HL が低いもので多い）と関
連を認めた。睡眠休養の不十分な状態は、勤
務形態、婚姻状況や HL とは関連は認めな
かった。 

HL4 分位における、好ましくない生活習
慣を継続している者の、年齢（連続変数）、
婚姻状況、職種・勤務形態で調整したオッズ
比をロジスティック回帰分析で評価した
（図）男性では、喫煙は HL と関連は認めな
かった。他の項目に関しては、HL が低いも
のほど、好ましくない生活習慣を維持する
者の割合が高く、第 1 四分位（HL が最も高
い）を基準としたときの好ましくない習慣
を継続する者のオッズ比(95％信頼区間)は、
運動なしは第 3四分位で 1.97 (1.55-2.56)、第
4四分位（HLが最も低い）で 2.01 (1.55-2.61)、
噛みにくいは第 3 四分位で 2.50 (1.33-4.67)、
第 4 四分位で 2.82 (1.53-5.17)、朝食欠食は
第 4 四分位で 1.63 (1.24-2.16)、就寝前飲食
は第 4 四分位で 1.59 (1.19-2.11)、睡眠不十
分は第 4 四分位で 2.06 (1.39-3.05)と、有意
に高かった。一方、女性では HL は就寝前飲
食と有意な関連を認め、第 1 四分位（HL が
最も高い）を基準としたときのオッズ比
(95％信頼区間)は、第 2 四分位 2.82 (1.30-
6.11)、第 3 四分位 2.77 (1.28-6.02)、第 4 四
分位（HL が最も低い）4.32 (1.94-9.61)と有
意に高かった。その他の生活習慣について
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は HL と有意な関連は認めなかった。 
 
【考察】今回、比較的若年の職域男女を対象
に、好ましくない生活習慣を持続する背景
要因、特に HL との関連について検討した。 
本職域対象者においては、特に運動習慣

のない状態が継続している者の割合最も高
く、男性で 65％、女性で 80％であった。運
動習慣と関連する要因としては、男女とも
において、婚姻状況が関連し、すなわち既婚
者において運動習慣がない状態が継続する
者の割合が高かった。若年既婚者では、個人
の時間の確保が難しく、特に女性では家事
や育児などにも時間が必要とされることも
多いため、運動時間の確保が困難である可
能性が考えられた。また、男性では職種・勤
務形態や HLも運動習慣に影響し、管理・専
門技術職、HL の低い者で運動習慣のない状
態が継続する者の割合が多かった。 
朝食欠食は男女とも婚姻状況が関連し、

未婚者で欠食が継続する者の割合が高かっ
た。未婚者は独居により生活習慣が非規則
になりがちなことが影響している可能性が
ある。また、女性では交代勤務を伴う生産従
事者で有意に高く、男性でも統計学的に有
意な値ではなかったが、交代勤務を伴う生
産従事者で最も高かった。同様に就寝前の
飲食している者の割合も男女とも交代勤務
従事者で多かった。交代勤務従事者は食事
時間など生活習慣が乱れやすいことが報告
されており、今回の結果も同様であった。本
職域コホート研究でも朝食欠食が体重増加
や糖尿病発症と危険因子であることが明ら
かにされており、規則正しい朝の生活習慣
の確保のためにも、交代勤務者はもちろん
独身者への指導が必用と考えられた。 

HL は男性では喫煙以外の生活習慣と、女
性では就寝前の飲食のみと有意な関連を認

め、これらの関連は、年齢や就業状況、婚姻
状況などで調整しても同様であった。これ
までも HL が高いことが好ましい生活習慣
と関連することが報告されているが、今回、
男性において縦断的に見ても、HLが低いこ
とが好ましい生活習慣を継続する危険因子
であることが明らかとなった。これらの生
活習慣については、HLを高める対策が有用
であることが示唆された。一方、喫煙につい
ては HL と関連はなく、喫煙の健康影響に
関する正しい知識だけでは禁煙に結び付か
ないことを示唆する結果であった。その背
景には、ニコチン依存症などの生理学的な
面や、現在喫煙をしていても健康問題がな
いことにより（現在バイアス）先延ばし行動
など心理学的な側面などが複雑に影響して
いる可能性があり、禁煙対策には HL を高
める以外にもたばこの値上げなど政策面で
の対応や受動喫煙防止に基づく敷地内禁煙
など環境面で対策が必要であることが考え
られた。 
一方、女性では HL と多くの生活習慣との

関連が認められなかった背景には、もとも
と生活習慣の好ましくない者の割合や、HL
の低いものの割合は男性よりも女性に少な
いため、女性では HL と生活習慣の関連の
評価が難しいことが影響していた可能性が
考えられた。 
 
【結語】余暇の運動や適切な食習慣など、
日々取り組む必要がある習慣には、HL の醸
成が必要と考えられた。また、労働者の行動
変容を促すには、家庭環境、労働環境も把握
したうえで HL の醸成を促す取り組みが必
要と考えられた。 
喫煙については、若年期に形成されること
が多く、依存性があることから、HL の関連
がなかったものと考える。政策や環境の転
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換がより重要であることが示唆された。 
 
Ｄ．まとめ 
富山職域コホートでは、今後も生活習慣

や職業因子などと代謝異常や循環器疾患の
発症との関連を横断研究や縦断研究によっ
て検討し、その研究の成果を発表していき
たい。 
 
Ｅ．健康危機情報 
なし 

 
Ｆ．研究発表 
１．論文発表 
なし 

 
２．学会発表 
１．森河裕子，櫻井 勝，石崎昌夫，成瀬優

知，城戸照彦，中川秀昭，永山恵美，寺
西 敬子．若年労働者の生活習慣の変化
とヘルスリテラシー．第 58 回日本循環

器病予防学会学術集会，オンライン，
2022 年． 

 
２．金属製品製造業事業所の従業員の尿中

ナトカリ比と血圧の関連．櫻井 勝，米
田一香，森河裕子，城戸照彦，成瀬優知，
中島有紀，岡元千明，中川秀昭，石崎昌
夫．日本産業衛生学会産業疫学研究会 
2022 年度第 2 回集会，金沢，2023 年． 

 
Ｇ．知的財産権の出願・登録状況（予定を含

む） 
１．特許取得 
 なし 
２．実用新案登録 
 なし 
３．その他 
 なし 
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