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原子力災害関連体験による不眠症状は強く持続する

～ 福島原子力発電所員の追跡調査から ～

概要

順天堂大学大学院医学研究科・公衆衛生学の野田愛 准教授、谷川武 教授らの研究グループは、

2011年3月11日の東北地方太平洋沖地震に伴う福島第一原子力発電所事故直後より、福島原子力発

電所員（第一原発・第二原発）のメンタルヘルス、不眠症状等について追跡調査を実施し、原子力災害

関連体験*1による不眠*2症状が、非常に強く持続することを明らかにしました。さらに、原子力災害関連

体験は、不眠症状の中でも入眠障害（なかなか寝付けない）に影響していることが分かりました。これら

の結果は、原子力災害後における支援策の具体的な改善に役立つと考えられます。本研究は、米国の

医学雑誌「Sleep」電子版に掲載されました。
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本研究成果のポイント

 原子力災害関連体験による不眠症状は災害から３年経過しても強く持続する

 原子力災害関連体験は特に入眠障害に影響している

 「差別・中傷」といった社会的批判は、 惨事ストレス、被災者体験による影響を受けながら、

全ての不眠症状（入眠障害、中途覚醒、早朝覚醒）に関連している

背景

災害後の睡眠障害は、災害被災者に最も頻繁に見受けられる症状の１つですが、その多くは一過

性であり、時間とともに回復すると考えられています。しかし、非常に強いストレスに曝露された場合、

心的外傷後ストレス反応（PTSR：posttraumatic stress response）*3を介して慢性的な睡眠障害に陥る

ことがあります。研究グループは、2011年～2014年までの３年間の追跡調査を実施したFukushima

Nuclear Energy Workers’ Support（NEWS）プロジェクト調査*4から、本研究に先行して、2011年3月11

日の東北地方太平洋沖地震に伴う福島第一原子力発電所事故における災害関連事象を経験してい

る所員は、経験していない所員に比べて、PTSRのリスクが災害から３年経過しても持続することを明

らかにしてきました。しかしながら、原子力災害関連体験とPTSRを背景とする不眠との関連について

は、これまで十分な検討がされていませんでした。
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内容

まず、災害2～3か月後の福島原発所員に対して実施した自己記入式アンケート調査をもとに、

①自分の命に危険が迫る体験といった「惨事ストレス」、②財産喪失、自宅からの避難といった

「被災者体験」、③差別・中傷等の「社会的批判」を受けた等、①～③の原子力災害関連体験を

それぞれ経験した所員と経験しなかった所員に分け、アテネ不眠尺度*5を用いて、不眠症状の

程度を評価しました。本研究では、アンケート調査に回答のあった発電所員1,403名（第一原発：

828名、第二原発：575名）を対象とし、原子力災害関連体験と2011年～2014年までの不眠の長

期的変化との関連について分析しました。分析の際には、PTSR（出来事インパクト尺度*6）の経

時的変化を考慮しました。さらに、災害関連体験の各不眠症状（入眠障害、中途覚醒、早朝覚

醒）への影響についても分析しました。

その結果、①「惨事ストレス」による不眠症状は時間とともに回復する一方、②「被災者体験」、

③「差別・中傷」を経験した所員は、経験していない所員に比べると、３年経過してもなお、不眠

症状が持続することが認められました（図１）。また、このような原子力災害関連体験は、不眠症

状の中でも特に入眠障害と関連していました。さらに③「社会的批判」は、 ①「惨事ストレス」、②

「被災者体験」による影響を受けながら、全ての不眠症状（入眠障害、中途覚醒、早朝覚醒）に

関連していることがわかりました（図２）。なお、図には示しておりませんが、家族や同僚の死亡と

いった「悲嘆体験」は、不眠症状に関連が認められませんでした。

以上のことから、PTSR症状とは関係なく、「被災者体験」、「差別・中傷」といった原子力災害関

連体験による不眠症状は長期間持続すること、また、原子力災害関連体験は、特に入眠障害に

影響を及ぼすことがわかりました。

そこで研究グループは、2011年～2014年までの３年間における原子力発電所員の不眠症状、

PTSRを同時に調査し、PTSRの経時的変化を考慮した上で、福島第一原子力発電所事故後の災

害関連体験と不眠との因果関係について検討しました。また、原子力災害関連体験の各不眠症

状（入眠障害、中途覚醒、早朝覚醒）への影響についても詳細に調べました。
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自分の命に危険が迫る体験

②被災者体験：

財産損失

③社会的批判：

差別・中傷

経験なし （対照群：オッズ比＝1.0） 経験あり
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今後の展開

原子力災害後4～12ヵ月の間、メンタルヘルスの不調を訴える所員に対して、精神科医や臨床心

理士が、継続的に治療や心理カウンセリングを提供し、精神的支援を行ってきました。しかし、本研

究により、彼らが受けた原子力災害関連体験、特に「被災者体験」、「社会的批判」 による不眠症状

は、PTSRとは関係なく長期にわたり持続していることがわかりました。所員の睡眠状況を良好に保

つためには、組織的な介入策など広範囲にわたりかつ長期的な支援が必要です。このことは、原発

事故のみならず、多くの災害等における支援者ならびに被災者の健康対策を考える上で重要です。

図１： 被災者体験や差別・中傷などの社会批判による不眠のリスクは、長期間持続する
①「惨事ストレス」を経験した所員の不眠のリスクは時間（2011年～2014年）とともに徐々に低下していま
した。しかし、②「被災者体験」や③「差別・中傷」といった経験は、時間に関係なく不眠症状が多いことが
認められました。*統計学的有意差あり
図中にあるオッズ比は、1.0より大きい場合、対照群（これらの経験をしていない所員）に比べて、リスクが
「高い」ことを示しています。
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図２： 原子力災害関連体験と不眠症状との相関関係（共分散構造分析）

全ての原子力災害関連体験は不眠症状の中でも特に入眠障害と関連していました。
③「社会的批判」は、 ①「惨事ストレス」、②「被災者体験」といった他の原子力災害関連体験による影響を

受けながら、全ての不眠症状（入眠障害、中途覚醒、早朝覚醒）に関連していました。
※各線上に示す数値は標準化係数（最大値1）であり、数値が大きいほど強い相関関係を表し、全て統計学
的有意な相関あり
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用語解説
*1 原子力災害関連体験： 福島原子力発電所員が東日本大震災およびそれに伴う原子力発電所事故の影響で受けたス
トレスの原因と思われる経験：①自分の命に危険が迫る体験といった「惨事ストレス」、②自宅からの避難、財産損失と
いった「被災者体験」 、③「差別・中傷」といった社会的批判を受けた経験。

*2 不眠： 入眠障害（夜寝つきが悪い）、中途覚醒（眠りを維持できない）、早朝覚醒（朝早く目が覚める）などの症状が続
き、よく眠れないため日中の眠気、注意力の散漫、疲れや種々の体調不良が起こる状態。

*3 心的外傷後ストレス反応（PTSR：posttraumatic stress response）： 誰にでも苦悩をもたらすような強いストレスを受け
た後、正常に起こる心理的反応。①「再体験（侵入）」（繰り返し思い出す）、②「回避・麻痺」（避けてしまう・感情が麻痺す
る）、③「過覚醒」（神経過敏になる）が生じるが、時間とともに軽快する。

*4 Fukushima NEWS Project （NEWS: Nuclear Energy Workers’ Support）： 東京電力福島第一・第二原子力発電所員の
メンタルヘルス支援を目的としたプロジェクト研究活動。本プロジェクトでは、事故後、福島原子力発電所員は、(*1)で挙げ
た①惨事ストレス、②被災者体験、③差別・中傷に加え、④家族や同僚の死亡といった悲嘆体験、の「四重のストレス」を
経験したことを報告している。

*5 アテネ不眠尺度（AIS： Athens Insomnia Scale）： 不眠を測る世界共通の基準として用いられている自記式質問紙によ
る評価方法。過去１か月間の8項目の症状についてその強度を0－3点とし、それぞれを加点（最大24点）することによって
評価する。本研究では、AIS：6点以上を「不眠症状あり」と評価した。

*6 出来事インパクト尺度 Impact of Event Scale-Revised (IES-R)： 心的外傷後ストレス反応（PTSR）の重症度を評価す
る自記式質問紙による評価方法で、世界的に用いられている。最近1週間の22項目の症状についてその強度を0-4点とし、
それぞれを加点（最大88点）することによって評価する。本研究では IES-R ：25点以上を「心的外傷後ストレス反応あり」と
評価した。


