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要 旨

新潟県が平成23年に策定した「魚沼基幹病院（仮称）整備基本計1面」は，新潟大学地域医療

教育センター・魚沼基幹病院整備に伴う医師確保の観点から，医師のキャリア形成支援に繋が

る組織や環境の設置を推進する方針を示した． このうち，臨床研究に関する新潟県寄附講座と

して平成24年1月に開設したのが,新潟大学大学院医歯学総合研究科健康増進医学講座である．

同講座では，魚沼基幹病院開院に先行して「うおいま地方の健康調査（魚沼コホート研究)」に

着手し，南魚沼市と魚沼市にわたるコホート研究フィールドを構築した．平成18年に新潟県

が策定した「新潟県健康福祉ビジョン」に基づく 「魚沼圏域健康福祉ビジョン推進計画」では，

生活習慣病予防の戦略的推進を重要施策に挙げているが， これは脳血管疾患死亡率が高く，運

動習慣や食生活に問題がある魚沼圖域の現状が背景にある． したがって，魚沼コホート研究で

は，脳血管疾患やその危険因子である高血圧，慢性腎臓病の視点を含めて，身体活動や食習慣

がメタボリックドミノ進展要因に与える影響の解明を目的にした．魚沼コホート研究のベース

ライン調査は，両市に居住する40歳以上の住民を対象に，平成24年度から26年度にかけて

実施した． アンケート調査では，対象者61,762名のうち39,764名，健診データや生体試料提

供については， 自治体健診受診者10,654名のうち7,440名の協力を得た．一方，魚沼コホー

ト研究は，国立がん研究センターが主導する「次世代多目的コホート研究(JPHC-NEXT)」

に連携している．現在,JPHC-NEXTに関連したフィールド内共同研究が進行している． また，

ベースライン調査データに基づく横断研究も進んでおり，学内共同研究を含めた新たな研究も

進みつつある．今後は，同じJPHC-NEXTアンケート調査票を使用している湯沢コホート研

究や村上コホート研究との比較・統合分析も必要と考える． さらに，平成29年度から31年度

にかけて実施する5年後調査では，引き続き，農作業や除雪作業を含めた身体活動に着目しな

がら，地域性が表れやすい発酵食品についても調査予定である．最後に，魚沼圖域は，全死因，

全がん，冑がん，大腸がんの標準化死亡比について，男女ともに県内で最も低い圖域であるが，

自殺については最も高い圏域でもある． これらの要因も，縦断研究を含めて検討を進める準備

を行い，魚沼基幹病院各部門との連携や研究成果の地域還元についても視野に入れておく必要

がある．

キーワード：魚沼コホート研究，脳血管疾患身体活動， メタボリックドミノ，次世代

多目的コホート研究

緒 背
皇
皐に．

平成18年に新潟県が策定した「新潟県健康福祉

ビジョン」は， その基本目標に「平均寿命・健康寿

命の延伸」を掲げ，重点課題である「健康づくり」

のために5施策を提示したl). 「魚沼圖域健康福祉

ビジョン推進計画」では， このうち「生活習慣病予

防の戦略的推進」を重点施策に掲げているが， その

背景には，脳血管疾患の死亡率が高く，運動習慣や

食生活の改善を要する圖域の現状がある2)．

一方，新潟県が平成22年に策定した「魚沼医療

圏地域医療再生計画」は，魚沼基幹病院の開院に伴

平成27年6月に新潟大学地域医療教育センター・

魚沼基幹病院（以下，魚沼基幹病院）が開院した．

そこから遡ること3年前，新潟大学大学院医歯学総

合研究科健康増進医学講座（以下， 当講座）が立案

し開始したのが「うおいま地方の健康調査（魚沼コ

ホート研究)」である． 4万人に及ぶ住民の同意を得

て開始した魚沼コホート研究は， どのような背景か

ら計画し， どのように実施し進捗しているのかにつ

き，今後の展望と併せて概説する．
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って魚沼|巻|域における地域l災療の機能分ｲll ･ネット

ワーク化を図り，地域完結蹄'!の医療体制への再編を

行うとともに．医帥のキャリア形成を支援する||:*ll

みを悔築して，医師の集まるマグネットホスピタル

を目指すことを目標にしている3) ． そのため「魚沼

基幹病院（仮称）整備基本計画」には， 、1i該| |標に

見合った組織や環境の院内設置を推進する方針が示

された4)． このうち，臨床li)f究機能による根拠に蕊

づいた医療，地域住民の疾病予防や健康寿命の延IIII

を目指し，医工・産学連携にも繋げられる魚沼臨床

研究センターを構成する新潟県寄附講座として， 、|'・

成24年1月に開設されたのが当満座である．

そこで当講座では，魚沼|巻l城で問題になっている

脳血管疾患による死亡や運動習慣食生活に着l lし，

脳血管疾患の危険因子である高血圧や慢性腎臓病の

視点はもちろん，身体活動や食習慣がメタボリ ､ソク

ドミノ進展要|大|に与える影響から解明を進めること

もH的にして魚沼コホート研究を立案した．

また，魚沼コホート研究を一地域における事業に

とどめず，全l'1規模のコホート川究にもiflわること

ができる位置付けを確保するため，国立がん研究セ

ンターが中心になって推進している「次llt代多l l的

コホート研究(JPHC-NEXT)」に連携する枠組み

にも加わった．

活習'||l'iにifiするアンケート」への協力をお願いし，

''1治体健診（特定健診・蛙本健診）受診肯について

は，健診データ，研究用追加検査とⅢl液・尿等の生

体試料保存もifうことにした． なお， 「生活習慣に

IMIするアンケート」 !洲侮等については，原Hllとして

5年毎に実施し，縦断的検討における分析で使用す

ることにした．

、'た成24年度は， 南魚沼市六日町地区で調査を行

った． ｜' |治体健診は5川22Hから11月21Hにか

けて28 1 1梶あり，朝7時､|く開始の健診会場で。住

民の皆様に魚沼コホー|､ liⅡ究の説Ilを直接行って同

意をⅡ1戯した. ll l i l l lからは「生活習慣に関する

アンケート」を行政区毎にアンケート調査員が戸別

に訪|ﾊlして配布を行い，記載後に回収した． なお，

IIf1接の曲Mj ･ l1 11収が難しい一部地域では，郵送で対

応した．

平成25年度は, |' il様の方法で南魚沼市塩沢・大

和地区の!淵査を行った． 自治体健診は5I130日か

ら11 1120 1 1にかけて36I1程， アンケート調査は

ll ll l l lから実施した． そして，ベースライン調査

最終年度の平成26年度は， 同じく魚沼ili全域で調

合を行い, I'1治体健診は5月23Rから12月15日

までの48 1 1程， アンケートは9月16Hから調査票

の門Mjを|ﾙ|始した（表l - l) .

なお，ベースライン!洲査後の追跡や予後I淵杏につ

いては、仇氏異動情報と並行して．人u動態調査の

| |的外使川， がん登録，介護保険診療記録等の健

康ifl連情fMを関係各機関より人手し，縦断的検討に

際して参照する方針にした．

方 法

魚沼コホート研究の対象は，魚沼装幹病院に通院

する住民が多い南魚沼IIjと魚沼IIjに住居地を置く40

歳以上の市民である． そのベースライン調介では｢ﾉ|そ

表1 - 1 アンケー1, 1洲侮対象者人数と内川j方法

人数 配布時期 配布回収方法対象地域 行政区数

行政区長または調査員の
個別訪問による配布･回収

六s町

(平成24年度）
16，165“識） 平成24年”月～12月99

南魚沼市
塩沢｡大瀧

〈平成25年度》
20,277鰹法2) 行政区長の個別訪問による配布･回収平成25年11月135

25，320(脚注3〉 謂査員の個別訪問による配布･回収227 平成26年9月～10月魚沼市全域(平戒26年度）

健診時に塩沢地区の方4人の同意を取得したため平成24年度の対象者と見なしアンケートを送付した。
健診時！ご同意を取得し､アンケート送付前I匡地区外へ転出した1人も対象者に含む。

健診時に同意を取得し､アンケート送付前に地区外(六日町)に転居した1人も対象者に含む。

二霊同意者7人(平成24年度の対象者が大和･塩沢へ転居し平成25年度にも同意したなど)は対象者から除外した。
二霊同意者2人(平成24年度の同意者1人､平成25年度の同意者1人が魚沼市へ転居し､平成26年度にも同意した)は対象者から鑑外
した。

７
２
３

注
注
注

脚
脚
脚
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同意状況 (J-MICCSTUDY)」の!1II1資票について1量食事記

録I淵企の比校を行っている5) ． また、 JPI IC-NEXT

の追跡,淵俺で使Ⅱlする短縮版FFQについては，ベ

ースライン!淵卉で川いている詳細版FFQとの比較

と妥､'i'|vlそを検討しており6) , さらに， 今後の疫学‘ル

先を念頭においてIIM発したウェブシステムFFQに

ついても， その妥､'1'|'|；とイj.川｣I'|;の検証が行われてい

る7) ． そして．堀分摂取に対するモニタリングと減

塩I洲I味料の影響についても，魚沼|を|域における検討

として'災施している8)．

アンケート調奇では， ｜村魚沼'liの対象者36､442

招中22,793名（62.5％）が，魚油'liの対象荷25,320

名のうち16.971名(67.0%)が研究への参"l lを順l意

した（表l -2) . また, l'l治体健診では, 1fj魚沼'li

の対象借6,722名中4,578名（68.1％）が，魚沼'ljの

対象者3,932名のうち2.862名（72.8％）が雌診デー

タ，研究H1追加検査と′|ﾐ体試料提供等の提供に|! il意

した．

したがって、 アンケート 11,1介では，対象汁61､762

名のうち， 64.4％の39,764名が，健診データ，追Il l

検査や樅体試料提供等については、 口治体触診受診

者10,654名のうち､ 69.8%の7,440橘が協ﾉjしてお

り，魚沼コホート研究は4万人規模の人規椣コホー

ト研究としてスタートした．

今後の展望

今のところ， リ|き続きJPHC-NEXTに|剣連した

附|油iⅡ究や全国脱模の検!i,lはもちろん、魚沼コホー

ト研究単独での枇断的検j,lも複数予定している．特

に，魚沼コホート研究では，農作業や除雪作業を含

めた身体活動にイヤ| Iした,淵介を行っており， また．

腎機能にiflする迫力ll検査も実施していることから、

身体活肋や腎機能． 食'塀'|'|嬢負荷にifiする横|析的検

討が進行中である． また，学内共|面l研究として, i*i

利l l腱の他脹に|%|する分析も1歩定している．

さらに， 、I1""が､|え成27年度から|ﾙl好iした「淵の

伽ゆざわの健康,淵介（湯沢コホート研究)」や､F成23

年度から本学蝿境予lVjⅨ学分野が実施している「村

上他服コホート調介～鮭で元気プロジェクト～（村ヒ

コホートイill究)」では，共に|! ilじJPHC-NEXTアンケ

ートル11侮栗を用いていることから， 今後は魚沼コホー

|､J1究との比較や統合による分析も必要と与える．

一方， 、F成29年度から31年度にかけてベースラ

イン,淵代から5年を経た追跡I渦介（以卜,5年後I洲奇）

が行われる． 5年後1洲介では， リ|き続き身体活動に

進捗状況

平成25年度からは，ベースライン!淵介に協ﾉJし

た住民を対象に、魚沼コホー|､ {iﾙ'先や健康にlfi連し

た'情報の提供を目的にした「けんこうかわらばん」

と健康状態の近況を繩門するための「健康1淵査票」

を年1 111l送付している． また, IIj繩みなみ魚沼と'li

報うおいまにも、 年2 1 1 1| 「けんこうかわらばん」群

の魚沼コホート研究関連記事を褐戦しており、 l,l,j'li

民への情溌や成果の普及・啓発に努めている．

一〃，魚沼コホート研究のフィールド等を沼川し

て， これまでにJPIIC-NEXT関連の川究成果が複

数得られている． まず，大規模コホート{i叶究におけ

る食物摂取頻度調盗票(FFQ)に関する{iﾙ先では，

JPHC-NEXTと「Ⅲ本多施設共|! ilコーホート研究

表l -2 アンケー|､ !洲介|1 il,葱状況

年度 ' 地域
成24.25年度｜ 南魚沼市
平成24年度 ｜ 六日町
平成25年度 ｜ 大和･塩沢
平成26年度 ｜ 魚沼市
うおいまコホート総計

アンケート調査有効回答数

22，793

アンケート対象者数

36,442

16．165

20，277

25聯320

61‘762

アンケート同意率

62，5％平成24.25年度

平成24年度 9β63<騨注4)

12，930(脚注勢

％
％
％

０
８
０

１
３
７

６
６
６16燈971獅鴬も》

…一司 晶宅一 一

39‘764 64．4％

平成27年3月までの同意撤回者(アンケートデータ使購不可)1人を除外した。
二重同憩者7人(平成24年度の対象者が大和･塩沢へ転居し平成25年度にも同意したなど)は有効回答数から除外した。
二重同意者2人(平成24年度の同意者1人､平成25年度の同意者1人が魚沼市へ転居し稲平成26年度にも同意した)は有効回答数から
除外した。

４
５
６

注
注
注

脚
脚
脚
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着目した調査を行いながら，地域性が現れやすい味

噌等の発酵食品についても調べる予定である9)．

そして，魚沼圖域の特異な健康事情については，

最大の関心をもって取り組みたい．魚沼圖域は，全

死因，全がん，冑がん，大腸がんの標準化死亡比が，

県内全圏域の中で男女とも鼓も低く， また， 自殺に

ついては男女とも最も高い'0)． 当講座分室を魚沼基

幹病院内に設置していることからも， これらの疾病

に関する検討を同院各部門と連携して取り組むこと

は重要であり， また， 5年後調査終了時の早い段階

における縦断的検討や，研究成果の情報発信や地域

還元についても，今後，積極的に準備を進めたいと

考えている．
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平成24年度から平成26年度にかけてベースライン

調査を実施した「魚沼コホート研究」について， その

背景，方法，同意状況，進捗状況と今後の展望につ

いて概説した． これからも，南魚沼，魚沼両市民の

理解や協力を得ながら，魚沼圏域，新潟県や我が国

の健康課題解決の糸口を求めて研究を推進したい．
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