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かったでは終わらせません」「こういう会に参加していくうちに自分が変わっ

ていくと思い大変うれしかった」といった感想が寄せられた。

今回の寸劇ワークショップがきっかけで寸劇を健康推進活動に活用する地

域も出てきている。我々運営側スタッフにも多くの学びがあり、今後も地域

でこうした楽しい学び合いの輪を広げていきたいと考えている。

４　ピアサポートという社会資源の活用
患者が闘病経験を共有できる場をつくることは、からだ館の重要な役割の

ひとつであり、2009 年度からは、月例のがん患者サロン「にこにこ倶楽部」

を開催し 70 回を数える。毎回約 20 名の患者がお茶を飲みながらおしゃべり

する場として定着している。

同じような立場の人どうしが体験の共有や分かち合いをすることで支え合

うピアサポートは、専門家によるサポートと相互補完的に当事者の回復や成

長を助けることが知られている。なんらかの困難や問題、悩みを抱えた人が

当事者同士の自発的なつながりで結びついたグループは、インフォーマルな

社会資源であり、普段あまり口にできないような悩みも、当事者同士だと話

図 3　からだ館健康大学特別企画「寸劇から始めるワークショップ」の様子
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しやすく、共感を持って聴いてもらえるという安心感がある。さらに人の話

を聴くことによって自分の気づきも促され、各自の回復や成長へとつながっ

ていくという点が、ピアサポートの特長である。

多くの人は、最初は不安や悲痛な気持ちを抱えて「にこにこ倶楽部」にや

ってくるのだが、仲間と話しているうちにいつのまにか笑顔が戻り、生きる

エネルギーがわいてくる様子が手に取るようにわかる。化学療法などの治療

がつらいと感じる時は、乗り越えてきた先輩患者が、生活上の工夫やコツを

さりげなく教えてくれる。一ヶ月ぶりに会った仲間たちが、「お芝居を見に行

った」「旅行に行った」「コーラスで歌った」といった近況を報告しあうのを

聞くと、いつしか、自分もできることをやってみようと前向きになれるという。

こうしてこころの元気を快復した人たちは、今度は「誰かの役に立ちたい」

と考えるようになることも、活動を継続して明らかになってきた。いつしか、

毎月のサロンに彩りを添えるために、自発的な折り紙ボランティアが組織さ

れ、季節の花や果物を折り紙でつくったランチョンマットを毎月集まって作

ってくれるようになっていた。折り紙以外にも、体操、編み物といった自主

的なピアサポーター活動が、鶴岡タウンキャンパスを会場に頻繁に行われる

ようになっている。

また、自分の闘病経験を人のために役立てたいと申し出てくれることも多

い。からだ館では、「闘病経験を形に残したい」「誰かの役に立つなら伝えたい」

という人から聞き書きをしたものをニューズレターに連載したり、記念誌に

まとめたりしている。からだ館には地域の保健衛生推進員らが研修会の一環

として訪問することが多いのだが、そうした場で、自らの闘病経験を語って

くれるサバイバーも現れている。こうした方たちによれば、自分の経験を人

に語ることで、自分自身の生き方や考え方を振り返って整理することができ

ると言う。

患者や遺族の経験それ自体が、貴重な地域資源である。自身が乗り越えて

きた経験を地域に還元しようという人の輪も広がり始めており、こうしたイ

ンフォーマル資源を生かす場をつくることも重要であると考えている。
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５　住民参加の予防医学研究を健康づくりのプラットフォームに

鶴岡では、健康な住民の参加を得た大規模な予防医学研究も進行中である。

「鶴岡みらい健康調査」と呼ばれる疫学研究は、私たち慶應義塾大学のチーム

が呼びかけ、鶴岡市、鶴岡地区医師会、市立荘内病院をはじめとするすべて

の医療機関や検診施設が協力するオール鶴岡の体制のもと、鶴岡市で健康診

断を受ける約 1 万人の住民に協力いただき、その健康状態や食生活等につい

て調査するとともに、その後 25 年以上の長期にわたって追跡していくコホー

ト研究である。

多くの健康情報は、コホート研究が生み出してきたといっても過言ではな

い。1948 年に米国で始まった「フラミンガムスタディ」は、60 年以上にわた

り、親から子、孫の世代にわたり住民が参加し、心臓病に関する新しい知見

を次々と生みだしている。フラミンガムは「世界の心臓を救った町」と賞賛

され、住民の誇りになっている。日本にも、開始 50 年を越えた福岡県の久山

町研究がよく知られている。

近年、こうした生活習慣病の疫学研究において、大規模コホートを用いた

ゲノムワイド関連研究が行われ、その成果が報告されつつある一方、多因子

遺伝病であり環境要因との交互作用によって発症する生活習慣病では、検出

されるエフェクトサイズが小さい上、発症機序が不明であることが課題であ

り（Suhre et al., 2011）、これを克服する方法として、疾病機序に密接に関連

したメタボローム（糖、有機酸、各種ヌクレオチド、アミノ酸、脂質等、ペプ

チドより小さい分子量 1000 以下の生体内低分子化合物）の網羅的解析を疫学

研究へと適用するアプローチが注目されている。これまで既存試料を活用し

たコホート内症例対照デザインによる研究報告がなされ、メタボロームプロ

ファイルが糖尿病や高血圧、心血管疾患の発症に密接に関わるバイオマーカ

ーとして有用であるといった成果 (たとえば Wang et al., 2011) が報告される

一方で、サンプリングや保存による代謝物濃度の著しい変化など測定誤差発

生の制御が容易ではないことも明らかとなり、欧米各国ではメタボローム解

析を前向きコホート研究に適用する動きが拡がっている。その際の課題とし

て、サンプルサイズの確保のほか、大量検体に対する試料の迅速な処理、測
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定の安定性や前処理・保存条件の確立等、測定誤差に対する精度管理の重要

性が指摘され、疫学専門家とメタボローム専門家の密な連携による研究実施

の必要性が強調されている（Haznadar et al., 2014）。 

本コホート研究の特徴は、先端生命科学研究所のメタボローム解析チーム

が開発してきた CE/MS（キャピラリー電気泳動質量分析）法を中心に「メタ

ボローム解析」を取り入れている点にある。そのため、安定的に 1 万人規模

の検体を迅速に処理しうる前処理—測定—化合物同定の手順を確立しつつ、

2015 年 2 月末現在で 1 万 800 人超の鶴岡市民ならびに鶴岡市在勤者（調査協

力時の年齢 35 ～ 74 歳）の協力を得ているところである（詳細は鶴岡みらい健

康調査のホームページ http://tsuruoka-mirai.net/ を参照のこと）。今後、長

期にわたる健康状態の変化を追いかけつつ、ゲノム解析を含む多層オミクス

解析を適用して参加者より提供された血液や尿を用いて体内の代謝の動きを

網羅的かつ正確に測定し、生活習慣病を含む幅広い疾患の予防、罹患リスク

の予測、早期診断と治療に有用なバイオマーカーや運動、食事、飲酒、スト

図 4　メタボローム解析を用いた疫学研究
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レス、等の健康を構成するライフスタイル要因を反映するバイオマーカーを

発見し、個別化予防医療の分野において新たな知見を生み出していく計画で

ある（図 4）。

ただしこれは研究者側の視点であり、成果が得られるのは早くて 5 年後、

10 年後。協力してくれる住民に直接的かつ即時的なメリットはほとんどない。

しかし参加者からは、「将来のためになる良いことなので、是非参加したいと

思ってきた」「自分の代には間に合わないだろうけど、孫のために協力する」

といった好意的な声が多く聞かれている。調査開始から 3 年足らずで参加市

民は目標の 1 万人を越え、同意率は 9 割と他地域のコホート研究と比較して

も高い。現役世代から地域を担う次の世代へ、健康の贈り物を一緒に作って

いるように感じられる。

この疫学研究は、調査チームが地域の健康づくり活動に関わりを持つきっ

かけにもなっている。得られた調査結果を地区ごとに分析し、その結果を年

一回ニューズレターとして参加者や地区担当の保健師たちにフィードバック

している。さらに我々は、保健推進員や食生活改善委員といった地域で健康

づくりの担う人たちや、地区単位の集会に参加する地域住民たちへの健康講

話をすでに 20 カ所以上で実施し、双方向型の健康づくり活動も進めつつある。

我々の健康講話をきっかけに、住民自身と地区担当の保健師たちが、これか

らの地区の健康づくり活動について議論を始めている。

住民たちも単にボランティアとして研究に参加することに留まらず、自ら

が参加して導き出された客観的なデータを共有することで、自分ごととして

地区の健康を主体的に考えるきっかけになっているといえよう。どこにでも

当てはまる例ではないかもしれないが、「研究プロジェクト」という専門家が

進める取り組みを、コミュニティヘルスの「プラットフォーム」のひとつとし

て利用し、住民と専門家が協働して地域に根ざした健康づくりへと展開して

いくモデルと考えている。

６　おわりに — コミュニティエンパワメントに向けて
　今日、医療のテーマは、寿命の延伸という「量」重視から、健康で幸福に

生きるという「質」重視へと転換がされている。ケアの場が病院から住まい
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を中心とするものに変わり、疾病構造も治りにくい疾患と長くつきあってい

く慢性期中心へ変わっている中で、保健・医療・介護等の垣根を越えた専門

家の連携とともに、患者本人や家族によるセルフケア、周囲の友人や非専門

家によるピアサポートの役割も増大している。こうした中で、我々は、患者・

住民・コミュニティのエンパワメントを目指した取り組みを鶴岡という地域

で行ってきた。

　保健医療の実践におけるエンパワメントは、「人々、組織、コミュニティが

自分たちの生活をコントロール・改善できるようになるプロセス」と定義さ

れる（WHO, 1986）。医療や福祉などの実践においては、一人ひとりが本来持

っている潜在力を顕在化させて、活動を通して人々の生活、社会の発展のた

めに生かしていくというプロセスそのものがエンパワメントということであ

る。安梅（2014）によるとエンパワメントには、セルフ・エンパワメント（自

分エンパワメント）、ピア・エンパワメント（仲間エンパワメント）、コミュニ

ティ・エンパワメント（組織 / 地域エンパワメント）の 3 種があり、これらを

組み合わせて使うことで相乗的な効果が得られるという。我々の実践は、ま

さにこの 3 種のエンパワメントを組み合わせたエンパワメント相乗モデルに

当てはまる。

　本稿で論じてきたように、超高齢社会を乗り越える鍵になるのは、住民自

らが意識や行動を変えていくための、『場づくり』『人づくり』『役割づくり』

であろう。成否は、「自身や周囲の人の生き方を輝かせたい」「自分達の地域

を豊かにしたい」と願う数多くの住民がいかに「主体化」し、他の人とつながり、

課題解決へ向けて具体的な行動を起こせるかにかかっている。我々は「から

だ館」や「鶴岡みらい健康調査」といった大学の研究プロジェクトという形

を借りて、それを実現していきたいと考えている。

参考文献

1　秋山 美紀『コミュニティヘルスのある社会へ－「つながり」が生み出す「いのち」の輪』 
岩波書店、2013 年。

2　秋山 美紀「大学による地域協働型のがん情報提供の試み：からだ館がん情報ステー



健康なコミュニティづくりの実践的研究

KEIO SFC JOURNAL Vol.15 No.1 2015

203

【第 2章　健康社会の実現に向けた生命科学】

ション」『医学図書館雑誌』57(2)、2010 年、pp.193-198。
3　安梅 勅江『いのちの輝きに寄り添うエンパワメント科学 : だれもが主人公 新しい共

生のかたち』北大路書房、2014 年。
4　からだ館ホームページ。<http://karadakan.jp/> [accessed 2015-03-06]
5　剣持真弓・秋山美紀「致道ライブラリーのいま —鶴岡でのユニークな取り組み—」『慶

應 Media Net』 16、2009 年、pp.45-47。
6　厚生労働省「がん対策推進基本計画」2007 年。<http://www.mhlw.go.jp/shin-

gi/2007/06/dl/s0615-1a.pdf> [accessed 2015-03-06]
7　厚生労働省告知第 464 号「地域保健対策の推進に関する基本的な指針改正」（平成

24 年（2012 年）7 月 31 日）。
8　鶴岡みらい健康調査ホームページ。<http://tsuruoka-mirai.net/> [accessed 2015-03-06]
9　Haznadar, M., Naruvada, P., Mette, E., Milner, J. et al., “Navigating the road ahead: 

addressing challenges for use of metabolomics in epidemiology studies.”Metabolo-
mics, 10, 2014, pp.176-178.

10　Suhre K.,  Shin S.Y., Petersen A.K., Mohney R.P., et al., “Human metabolic indi-

〔受付日　2015. 3. 6〕


