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１、はじめに

中越地震の被災地である新潟県長岡市山古志地区

（旧山古志村）は、震災に関連した多くの健康問題を抱

えていることが予想される。それは震災が直接的原因

となった心的ストレスに関する問題に加え、避難生活

や仮設住宅暮らしが長期化したことに起因する健康問

題、また帰宅後に生活状況がそれまでと変化したこと

による健康問題など様々である。そしてそれらは身体

能力が低下し、生活状況の変化に対する適応力が低い

高齢者において特に顕著であることが予想される。こ

うした高齢者の健康問題に対する総合的な健康づくり

対策が山古志地区における急務の課題であると考えら

れる。

一般的に高齢者対策は認知症や寝たきり等への介護

を中心とした対策はもちろん、介護予防や元気高齢者

づくりなどに加えて、高齢者の活力や生産性の促進等

の健康づくり対策が必要であると言われている。高齢

者の活力や生産性の促進には身体活動や運動が効果的

であること1）2）3）は良く知られているが、最近は社会参

加や社会活動が好影響をもたらすことなど4）5）6）も報告

されており、このような多様な考え方に基づいた高齢

者の健康づくり活動が山古志地区でも創造されること

が望ましい。とくに山古志地区は田畑を中心とした山

村の暮らしが高齢者にとってのライフスタイルの中心

であり、それに加え錦鯉の養殖や闘牛などの経済的・

文化的活動等も高齢者の生きがいにつながっているこ

とが考えられる。このような山古志地区の特徴を生か

した健康づくりが高齢者の活力や生産性を促進し、結

果としてこの地区全体の健康やＱＯＬの向上につなが

ることが期待できる。

２、目的および方法

本研究の最終目的は山古志地区の高齢者に対して、

この地区の地域特性に応じた健康づくりプログラムを

開発し提供するところにある。とくに今年度はこの研

究の初年度でもあり山古志地区の歴史・文化・地理的

な概要の把握や震災の状況に関する観察、また高齢者

の生活状況や健康問題などを把握することを主な目的

とした。
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表１　山古志地区と椴法華地区（対照地区）の概要
（Ｈ20年1月現在。産業割合のみＨ17年国勢調査）

また今回は山古志地区特有の健康問題をより明らか

にするために比較対照地区を設定した。設定した対象

地区は北海道函館市椴法華地区（旧椴法華村）である。

この地区は表１に示すように人口数や世帯数、高齢化

率などが類似しており、医療施設や福祉施設の状況や

商業施設環境が類似している。また市町村合併により

合併した市の規模やその市の中心部からの距離や交通

の状況等も類似している。一方で山古志地区が山村地

区であるのに対し椴法華地区は典型的な漁村であり、
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このような地域の産業的背景の違いに基づく健康問題

の差異が明らかになることも期待した。

山古志地区の高齢者の健康問題やその背景の把握の

ために、当初は社会調査的な方法も考えたが、震災に

関連して当地区に対する調査機関の介入が多く、行政

や住民の間に調査に対する抵抗感が強くあった。そこ

で今回は保健医療福祉それぞれの分野の専門家にイン

タビュー（問題中心型インタビュー法）7）を実施し、そ

の内容から健康問題等を分析することを試みた。この

インタビュー法は客観性や量的な妥当性としては若干

劣るが、質問とナラティブ刺激とを組み合わせたイン

タビュー・ガイドを使用することで、特定の問題に対

するライフヒストリー的なデータの収集が可能であり、

この地区の健康問題に直結したデータの収集が可能で

あると考え採用した。

インタビューの対象としては保健医療福祉の観点か

ら、高齢者と直接かかわる機会が多い、①保健分野の

専門家として行政の保健師、②医療分野の専門家とし

て診療所の医師、③福祉分野の専門家として社会福祉

協議会関係者（以下、社協）を設定した。インタビュ

ーにあたり事前にインタビューの項目を提示し回答の

準備をしてもらい、医師、保健師、社会福祉協議会関

係者それぞれ１回のインタビューを実施し、時間に約1

時間をかけた。インタビュアーは２名～３名で実施、

うち１名が主たるインタビュアーとなり他の者は主た

るインタビュアーのサポートおよび記録を担当した。

またインタビュー内容は本人の了承を得て録音機にて

録音をした。インタビューの項目は高齢者を主体とし

て、①この地域の健康問題や疾病、②健康問題や疾病

の背景となっている生活習慣等の地域特性、③健康問

題や生活習慣を形成している地域の歴史・文化・社会

活動等の特質、④地域の健康づくりに有効な手段や方

法などとした。インタビューにより得られた媒体的デ

ータは文字変換をし、テーマ的コード化の作業プロセ

スに従いそれぞれのインタビュー項目に応じてコード

化（項目化）し、対照地区と比較をしながら、シーク

エンス分析的観点からインタビュー内容より有効な健

康づくりに関する介入方法を検討する作業を実施した。

３、結果および考察

それぞれの地区のインタビューに関する内容は、山

古志地区のものを表２、比較対象地区である椴法華地

区のものを表３にまとめた。

（１）地区に多い健康問題

山古志地区の高齢者の体力水準（身体的）は高く評

価されている。自ら動けるうちは動こうという意志を

持っており、体力のあることが高齢者の生きがいとな

っているようである。

一方で震災後の体力低下やストレス関連疾患、うつ、

認知症等が医師によって指摘されている。

疾患としては高血圧、糖尿病などの内科的疾患をは

じめ、筋骨格系の疾患が指摘されている。特に高血圧

や糖尿病の原因として肥満の多さが強調されており、

この中には震災後の避難生活における運動不足による

肥満も存在しているようである。

対照地区と比較すると、高血圧や糖尿病、筋骨格系

疾患など一般的な高齢者に多い疾患は共通しているが、

椴法華で指摘されているガンの問題や肩関節炎等の問

題は山古志では取り上げられてなく、一方で椴法華で

は指摘されていない骨粗しょう症が山古志では示され

ている。

（２）健康問題と関連する生活習慣

両方の地区に共通して食や飲酒の問題が示されてい

る。特に山古志では、お茶のみのときに食べる漬け物

が原因となった塩分摂取の問題、野菜や山菜に偏った

食生活、男性の大量飲酒などの問題が指摘されている。

しかし一方では、むしろ野菜中心の食生活が住民の健

康維持に寄与していることも表現されている。

山古志ではマイカー中心の生活スタイルが歩くこと

などの身体活動を少なくしている。運動に関しては、

震災前はウォーキングを実践する住民もいたが、震災

後はあまりみられないようである。また、ただ屋外を

歩くことが「暇で遊んでいる」と受け止められること

もあり、健康のために積極的に歩く住民は少ないよう

である。一方で花作りや畑仕事などの山の暮らしを象

徴する生活習慣が高齢者の生きがいになっており、こ

れらの家庭内の活動や役割が高齢者にとっての身体活

動へとつながっているものと考えられる。
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（３）健康と関連する歴史、文化、社会活動

椴法華地区は漁業主体で近隣との関係も親族関係を

基本として密である。福祉祭りや産業祭り、また出稼

ぎ者が帰省したときに実施される寺や地域の祭りが高

齢者の生きがいや健康に寄与していることが考えられ

る。また保健推進委員の活動は盛んではないが、高齢

者の健康に直接関係する老人会の活動は盛んで加入率

も10％である。

一方、山古志はお茶のみという習慣を通じた近隣の

関係が存在しており、これらが高齢者のストレス緩和

に役立っているようである。しかし震災以降これらの

習慣は稀薄になっておりコミュニティーの機能低下が

指摘されている。地区のお茶のみの延長である、いき

いき会もこのようなことが原因となり活動が低下して

いるようである。

地区全体としての婦人会の活動は存在しないが、小

地区ごとに数名の女性が中心となったウォーキングの

活動が実施されているようでもある。また老人クラブ

のゲートボールは震災後メンバーが集まらずに活動が

低下している。

（４）健康づくりに有効な手段

椴法華ではウォーキングや健康づくりに関する啓蒙

活動など具体的な手段や内容が保健師や医師により表

明されている。一方で山古志では具体的取り組みとし

ての案は提示されていないが、健康づくりを目的とし

た、にこにこ会や地区の老人クラブ、また地区ごとの、

いきいき会などが存在する。内容的には軽い体操や運

動、また同時に頭を使い認知症を予防することを目的

とする内容が医師により提案された。

４. 結論と今後の課題

山古志地区の高齢者の健康問題は糖尿病や高血圧な

ど一般的な高齢者の健康問題と大きく変わるものでは

ないと考えられる。しかし、インタビュー内容からは

特に震災やその後の避難生活が原因となったストレス

関連疾患やうつ、肥満などが高齢者の健康問題として

示された。また、体力水準は高い評価を得ていた。

体力水準の高さは、山古志特有の山の暮らしに代表

される、日常的な畑仕事や花の手入れ、鯉養殖などを

通じた身体活動に起因をしているものと考えられる。

一方で震災による避難生活は高齢者をこのような山の

暮らしから遠ざけてしまい、このための体力低下や肥

満、ストレスなどがこの地区に散在する問題として考

えられる。

お茶のみを通じた近隣とのコミュニケーションが日

常的なストレスの緩和などのソーシャルキャピタルと

して機能していたと考えられる。しかし震災以降こう

した関係も弱くなりコミュニティーとしての機能低下

が否めない。今後はこうした機能を代替する組織とし

て地区組織活動等の活性化が課題である。都合の良い

ことに健康づくりを目的とした、にこにこ会や地区の

老人クラブ、また地区ごとの、いきいき会などがある。

今後はこうした地区組織を健康づくりの資源として機

能させることが期待できる。

次年度以降に関して、具体的には老人クラブやにこ

にこ会を対象とした体力測定を実施することで、この

地区の高齢者に関する体力の客観的現状を把握すると

ともに、その内容を還元することにより運動に関する

動機付けを実施し、健康づくりに関する主体的な能力

形成をすることが課題である。
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表２　山古志地区のインタビュー内容

表３　椴法華地区のインタビュー内容


