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The Great East Japan 
Earthquake (11 Mar2011)

• Tsunami attacked devastatingly wide area of north east coast 
of Japan.

• The number of evacuees in
Miyagi Prefecture
– 127,628 subjects (5 Jul 2012)
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Tsunami disaster
(Indonesia, Sumatra, Dec 2004)

• Short term
– Infectious disease

• Childhood
– PTSD
– depression

• Adult
– PTSD
– Anxiety disorder
– depression
– Suicide

• Long term
– Cardiovascular disease
– Other lifestyle disease
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津波被害の程度と精神的ダメージ：成人
スマトラ島沖地震８週後

（９か月後に減少するも、被害の程度による差は持続）
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津波被害後の住居と精神的ダメージ：小児
スマトラ島沖地震８週後（９か月後も減少せず）
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子どもたちの健康の不安

子どもの集中力低下、
いざこざやケンカなどが見ら
れ、学力への影響も出ています

震災の“教訓”は残さなければ
なりません
しかし病気の増加など
“禍根”は残したくありません



震災後の長期健康調査と先回り医療

背景 目的① ゴール①

震災後
病気の増加や

健康状態の悪化が
懸念

健康状態の
把握による
健康増進

住民の
健康増進

小学生
中学生

病気の
早期発見・
早期治療

お願いすること

生まれてくる
子どもと
お母さん
その家族

宮城県にお住まいの
様々な立場の方々

参加頂きたい人

住民
(成人男女)

健康状態を
把握するための

アンケート

血液・尿の
提供

MRI検査



震災後の長期健康調査と先回り医療

目的② ゴール②

隠れ脳梗塞・
脳腫瘍の
発見

お願いすること

生活習慣に関する
アドバイス・
心のケア

ご本人に
お返しするもの

分析結果の
返却

健康状態を
把握するための

アンケート

血液・尿の
提供

MRI検査

ご提供頂いた試料を、
住民の健康増進に役立てるだけでなく

未来の医療のための研究にも活用

遺伝子と
病気との

関係を解明
個別化医療

今日、宮城にお住まいの皆さんの
健康を守ると同時に

未来の住民に、新しい医療を



煙草を吸う人たち

相対危険度は２倍でも・・・

煙草を吸う人でもがんにならない人は多い

また、煙草を吸わない人でもがんになる人はいる

体質に合わせた先回り医療は不可能なのでしょうか！？

煙草を吸わない人たち
食道がん罹患

追跡
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遺伝形質の例 酒酔い体質

アセトアルデヒド

有毒

アセトアルデヒド
分解酵素
たんぱく質

無害

酢酸

このタンパク質の働きが
「弱い」人と「強い」人がいます。

アルコール



ALDH2多型の頻度

右図：都道府県別に見たN型遺伝子（ALDH2*1）の頻度
東北・南九州地方には飲めるタイプ（N型遺伝子）の割合
が多く、反対に中部・近畿地方に飲めないタイプであるD
型が多く広がっている

下：ALDH2の低活性型（MまたはD）はアジア人にしか
みられない。
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ALDH2と食道がんリスク
• ALDH2がN/Mの場合はコップ一杯の酒でも顔が赤くなる（フラ

ッシング）
• ALDH2のM型を持つ場合は、アルコールに弱いほか、アルコー

ルを飲んだ場合の食道がんのリスクが高くなる。

Figure 1. The Alcohol Flushing 
Response
Facial flushing in a 22-year-old 
ALDH2 heterozygote before (left) and 
after (right) drinking alcohol. PLoS Med. 2009;6(3):e50
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重点疾患
震災で増加・重症化懸念、五大疾病等
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小児・胎児（成人の疾病含む）

・妊娠異常/出産異常/発育異常
­妊娠高血圧症候群、
妊娠糖尿病、胎盤異常

­低出生体重
­やせ

・アレルギー性疾患
­気管支喘息
­アトピー性皮膚炎

・発達障害/先天代謝異常
­自閉症
­ADHD

成人

・生活習慣病
­がん
­循環器疾患（心、脳）
危険因子（HT、HL）

­代謝異常（肥満、DM)
・精神疾患
­PTSD
­うつ
­認知症

・感染症
­インフルエンザ



インタビュー調査

沿岸部 内陸部

妊婦
初産婦（25歳）&夫 初産婦（30歳）・岩沼

経産婦（31歳） 経産婦（26歳）・岩沼

成人男女

60代男性・七ヶ浜 60歳女性・大崎

63歳男性・七ヶ浜 68歳女性・大崎

44歳女性・七ヶ浜 60歳男性・大崎

60代女性・七ヶ浜 50歳男性・大崎

62歳女性・七ヶ浜 59歳女性・大崎

53歳男性・七ヶ浜 62歳男性・大崎

インタビューした計16名中

14名が「ぜひ参加したい」「参加してもよい」と回答

1名が「どちらとも言えない」

1名が「参加したくない」



震災後の“健康調査”に対する気持ち

 内陸部においても、沿岸部においても、「震災の後の今だからこそ、健康調査
を実施する」ことに関しては、概ね支持されていた（16名中15名）。

 「震災の後だからこそ、公の機関が将来の医療に関する指針をだすのは、大事なこと
だと思う（し、ぜひ協力したい）」（内陸部68歳女性）

 「皆、それぞれ震災の影響は受けているし、程度の差はあれ(健康状態は)心配してい
る。今後、子どもを育てていく上では、大切な調査だと思う」(沿岸・31歳妊婦)

 「宮城県で行われることについては、良いことだと思う。なぜ宮城だけ、とも思わな
くもないが、震災もあったので納得がいく。健康調査だけでもさっそく始まれば、
（それで健康状態を管理できる人もでて）だいぶ違うと思う」(内陸部・50歳男性）

 「研究にも役立つし、自分の健康状態も知れるのはよい」(沿岸・60代男性)

ゲノム解析（遺伝子の分析）に対する抵抗感

 内陸部においても、沿岸部においても、「自分の遺伝子を収集され、分析され
る」ことに対する大きな不安・抵抗感は、特にみられなかった。

（自分の）遺伝子を調べることについてどう思うか？：

 多くの人が、「別に(不安はない)」といった反応。「今まで全く考えたことがないか
らイメージがわかないが、孫やひ孫の時代に医療が良い分野に拓いていけるのであれ
ば（どんどん進めてほしい）」（内陸・68歳女性）

 「遺伝子は人間の神秘のような気もするが、良い方向に進むのならば、一人でも難病
から治るのならばよいと思う」(内陸部・50歳男性)



健康調査を通じて、現在の問題点を解消するとともに

すべての人が病から救われ、

被災地で病気の増加という“禍根”を残さないよう、

東北の復興に貢献したいと考えています


