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福島プロジェクト 

 

原子力災害ストレス改善 



原子力災害 

過去の原子力災害研究調査 

福島プロジェクト 



 2011年3月11日14:46 

マグニチュード9.0   

高さ8-15 メートルの津
波 

死者 15,880人 

行方不明者 2,700人 

        (2013年1月30日時点） 

        東日本大震災 （金 吉晴氏 提供資料）                                                                                                                             



金 吉晴氏 提供資料 



福島第一原子力発電所 

地下の非常用電源が、
2011年3月11日15：47

に津波で水没!! 

発電所停電!! 

非常用電源（ディーゼル発電機） 

電源喪失 



故・吉田 昌夫氏   

所長（当時） 

画像提供： シゲムラ・ジュン氏 

 



バスで避難する住民たち 

3月13日 
避難車両の交通渋滞
3月12日 

福島第一原発で爆発 

2011年3月12日 15:36 

マエダ・マサハル氏提供資料 



避難状況 2013年7月4日現在 

福島県外への避難状況一覧 (単位　人)

北海道 1,742 滋賀県 218
青森県 488 京都府 673
岩手県 562 大阪府 697
宮城県 2,430 兵庫県 570
秋田県 828 奈良県 98
山形県 8,151 和歌山県 39
茨城県 3,865 鳥取県 127
栃木県 2,980 島根県 105
群馬県 1,525 岡山県 336
埼玉県 3,216 広島県 282
千葉県 3,400 山口県 83
東京都 7,254 徳島県 40
神奈川県 2,280 香川県 49
新潟県 4,991 愛媛県 99
富山県 219 高知県 53
石川県 335 福岡県 339
福井県 203 佐賀県 120
山梨県 685 長崎県 85
長野県 948 熊本県 111
岐阜県 211 大分県 145
静岡県 741 宮崎県 140
愛知県 776 鹿児島県 135
三重県 220 沖縄県 683

計 53,277
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※都道府県名に併記している数字は 
各都道府県への避難者数。    福島県立医科大学 県民健康センター 

安村 誠司氏 提供資料 



長崎 

過去の原子力災害の研究 

スリーマイル島 

チェルノブイリ 



 

 金 吉晴氏提供資料 



原爆と放射線に関する知識の正答率 
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金 吉晴氏提供資料 改訂版 



表2.  メンタルヘルス悪化に寄与する変動因子 

調整オッズ比 95% 信頼区間 P値 

サンプルグループb 5.26 2.56               11.11 <0.001 

年齢 0.98 0.93                 1.04 N.S. 

同居している家族の人数 0.91 0.76                 1.10 N.S. 

教育歴 1.06 0.90                 1.24 N.S. 

農業・漁業の職業歴 2.11 0.95                 4.66  N.S. 

原爆による配偶者や3等親以内の親戚の喪失 1.75 0.89                 3.44 N.S. 

6ヶ月以内の身体的疾患 b 1.77 0.82                 3.80 N.S. 

原爆以外のトラウマ体験の回数 1.18 0.99                 1.41 N.S. 

放射線に関する誤った知識c 

放射線と閃光は異なる 2.14 1.05                 4.33 <0.05 

放射能は時間とともに減少する 1.94 0.85                 4.41 N.S. 

自然放射線にも被ばくはある 2.37 1.16                 4.84 <0.05 

金 吉晴氏提供 
改訂版 



原子力発電所事故の心理学的影響 

 

 

イブリン・ J・ブロメット  

ストーニーブルック州立大学 

 

2014年4月 

改訂版 
 

 
            



スリーマイル島 (TMI; 1979年) 

          ペンシルベニア州中部 



スリーマイル島調査  

•未就学児と11歳児 差異なし 

•母親らは心配し続けた（10年後） 
•42%: 自分に健康影響があった  

•68%: 子どもに健康影響があった 

•リスクの認識 : 苦悩 & 自己評価した健
康状態の不良 
 



1986年4月26日 

チェルノブイリ原子力発電所爆発 



チェルノブイリ調査 

• 災害の11年後と19年後  

• 避難した子ども300人と性別を一致さ
せた同級生300人の対照群 

• 健康診断と血液検査 



子どもたちの健康状態 

• 差異なし 

 

      精神健康 

      身体検査  

      血液検査  

      学校の成績 



母親たち （11年後） 

•子どもたちの健康状態が「悪い」、ある
いは、「非常に悪い」  
– 37% （避難者）  
– 14% （対照群） 

•母親の健康状態  

     有意な差異  

     精神健康  

     自覚した健康状態 

     セルフ・スティグマ 
 



セルフ・スティグマ 
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地域保健師とのフォーカスグループ  

朗読と話し合い 

親子遊びと話し合い 

健康教育と話し合い 

福島プロジェクト 

認知行動活性化プログラム 

支援者への支援 



親子ふれあい遊びと親ピア・ミーティング 

方法 

●スタッフ: 事前打ち合わせ 

●親子: 始まりの会（5分間）  

●親子: 遊び （30分間） 
○親：ピア・ミーティング（60分） 
○子ども: 託児 

●親子: 終わりの会 （5分） 
●スタッフ: 事後ミーティング   

 成井 香苗氏 提供資料 

福島県臨床心理士会 



始まりの会 親子あそび： かけっこ遊び 「よーいドン」 

終わりの会： 風呂敷パラバルーン 親ピア・ミーティング 

遊び 

ふれあいの再活性 

ピア・ミーティング  

ピア・サポート、自己肯定、活性 

 成井香苗
氏資料 
 
 



活動記録 

• 期間：  2011年6月〜2013年5月 

• 活動回数： 301回  

• 場所数：  34ヶ所  

    （福島県内の25市町村） 

• 親：  3,000人 

• 子ども:   3,100人 （3ヶ月〜6歳） 

• スタッフ:   1,872人 

• 職種： 保育士 673人   保健師 600人    

  臨床心理士 599人 

  助産師、 栄養士、 育児支援員、その他のスタッフ 
なる 

成井 香苗氏 提供資料 



質問3．活動内容はどの程度役
に立ったか        

    とても役に立った 

 役に立った 

 普通 

 あまり役に立たなかった 

 役に立たなかった 

 

質問4．プログラムに参加する
前後での気持ちの変化： 気持ち
がほっとしたかどう か 

 ほっとした  

 少しほっとした 

 変わらない  

 少し不安になった  

 不安になった 

  

 成井 香苗氏 提供資料 



自由回答 

•グループでの話し合いの効果（放射線と食べ物に関する不
安を含めて） 

•親自身の感情とストレスの認識 

•遊びを通しての子どもの変化の認識 

•遊びプログラムの効果 

•もっと頻繁かつ定期的なセッションのリクエスト 

•話し合いはもっと長い方が良い 

•臨床心理士との個別相談のリクエスト 

親へのアンケート （2012年） 2回目 

成井 香苗氏 提供資料 



保健師とのフォーカスグループ 

3都市  32人の保健師 （CN） 
 

2時間 

震災後直後の困難 

放射線に関する矛盾した情報  

住民への支援の探究 

継続している課題 



矛盾した放射線情報 

• 住民：不安と怒り：避難できる  

• 市の職員は避難できない 

    仕事が優先 

• 住民の質問や苦情を受ける立場 

• 不安と不信感 

継続している課題 

• 家族の中での意見の違い 

• 近所の人や親戚の、母親を傷つけることば 

• 社会的弱者 



関屋 裕希 

川上 憲人 

 

東京大学大学院医学系研究科 

公共健康医学専攻 

精神保健学 
  

認知行動活性化プログラム 



認知行動モデル 

危ない!! 

偏った考え 

放射線への 

恐怖感 

考え 
放射線を想
起するよう
な状況 

状況 

例: メディアの報道 

身体症状 

身体 
不安 

うつ 
感情 

行動増加 

快感情の経験   

達成感 

行動 

 関屋裕希氏資料  
  改訂版 



• 母親対象の行動活性化技法プログラム、
「いきいきアップ健康教育プログラム」 

–  1週間の間隔をあけて2回 

–  1回90分 

–  セルフケア 

–  参加型プログラム 

   グループ・ディスカッション 

–行動活性化 

治療介入 

 関屋 裕希氏資料 
 改訂版 



関屋 裕希氏提供資料 



就学前の子どもを持つ母親7人  
 

非活動的な快感情* 

 

精神健康の自覚症状 

身体健康の自覚症状 

   生活満足度 

育児不安 

関屋 裕希氏提供資料 

 改訂版 



定期的な健康教育クラスとその後の
小グループでのディスカッション 

健康教育＋ディスカッション 

保健師を対象とした教育研修 

福島市といわき市でのパイロット・
プログラム 



2014年9月30日 福島  

全3時間 

講義: リスニングスキル  

ロールプレイング: 良い例/悪い例  

講義: 質問スキル 

講義: 合意形成のスキル 

住民とのセッションのロールプレイング 

グループ・ディスカッション 

教育研修 



保健師32人（福島） 
 

方法の理解 

 事前調査  1.91 事後調査 3.13  P<0.001 

問題のある状況との対応 

 事前調査 1.72 事後調査 3.09  P<0.001 

参加者に役立つ 

 事前調査 2.38 事後調査 3.47  P<0.001 

ディスカッションを促せる 

 事前調査 3.66 事後調査 3.84  NS 
 

2014年12月9日 いわき市 



 
The Tohoku Theater Project 

コロンビア大学  
 

 

プロの役者による朗読 

グループ・ディスカッション 

朗読とディスカッション 



 
The Tohoku Theater Project 

ラム・アンド・ウォッカ  
 
 

アルコール依存症、個人とコミュニティー 

アルコール依存症、薬物乱用と
中毒の問題 



この方法は広く実践されており、その効
果は米国で確認されている。   

日本への初めての導入。    

適切なテキストが選ばれつつある。  

その適応性は、2014年11月２７日に福

島市の保健師らにより初めて確認される
予定である。  



自殺 

長期の避難 

支援者への支援 

コミュニティーの分裂 

アルコール依存症 

中期的〜長期的支援 

保健師と精神健康ケアセンター 



母親への支援 

偏った不安が悩みと自己評価した健康状
態の不良をもたらす 

支援者への支援 

要約 

認識 – 活性化  

ステークホルダー委員会 

ディスカッションを通したつながりの
強化 



福島市の花見山公園 

福島に平和を戻すべきである。 



ご清聴ありがとうございました 


