
⽯巻⾚⼗字病院
避難所・避難⽣活学会
植⽥信策

JRATを含む職能支援による
避難所での健康被害の未然防止
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災害関連死
平成の災害における犠牲者数2019年 2月 9日 河北新報朝刊 3面／21面 （2019年 2月 8日共同通信配信）  

平成 災害 関連死 死者 関連死⽐率
7年 阪神淡路大震災 921 6,437 14.3%
16年 中越地震 52 68 76.5%
19年 中越沖地震 4 15 26.7%
21年 中国九州北部豪雨 5 35 14.3%

23年 東日本大震災 3,701 22,132 16.7%
23年 紀伊半島豪雨 6 98 6.1%

26年 広島土砂災害 3 77 3.9%
27年 関東東北豪雨 12 20 60.0%
28年 熊本地震 218 273 79.9%
28年 台風10号 4 32 12.5%
29年 九州北部豪雨 1 44 2.3%

30年 大阪府北部地震 2 6 33.3%
30年 西日本豪雨 28 258 10.9%

30年 北海道地震 1 42 2.4%
合計 4,958 29,537 16.8%

関連死が直接死を上回る災害もあった

【はじめに】
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復興庁・震災関連死に関する検討会資料（2012.8）より

東日本大震災 関連死死因調査（対象1263名；岩手、宮城、福島18市町村）
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病院の機能停止による初期治療の遅れ

地震・津波のストレスによる肉体・精神的疲労

病院の機能停止による既往症の増悪

避難所等への移動中の肉体・精神的疲労

避難所等における生活の肉体・精神的疲労
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医療機関の機能停⽌による初期治療の遅れ

避難所等の⽣活の負担

地震のショック・余震への恐怖による負担

熊本地震 震災関連死死因調査（熊本県庁発表）

（％）

避難所環境と避難所生活が
健康被害をもたらしていた？

各項⽬に該当した犠牲者の割合

避難生活が第二、あるいは
最大の災害となっていた!
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避難所生活による健康被害

4



避難所環境

密集・雑⿂寝
東⽇本⼤震災 ⽯巻市内避難所

5

雑⿂寝による健康被害

エコノミークラス症候群（静脈⾎栓症）
呼吸器障害（気管⽀炎、気道過敏性）

⽣活不活発病（下肢筋⼒低下）
不眠症
⾼⾎圧症
⾝体的・精神的ストレス（SF-8；主観的指標）

Nara M, Ueda S, et al., Disaster Med Public Health Preparedness. 2013;7:573-577

東⽇本⼤震災 ⽯巻市内の避難所での調査より
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歩⾏によって舞い上がる埃

5⽉〜7⽉は仙台市に⽐べ
４倍の粉塵が観測された

避難所の床で舞い上がる粉塵

床に寝ている⼈が粉塵を吸⼊

咳、喘息

雑⿂寝
雑⿂寝

パーティション

雑⿂寝ー粉塵吸⼊
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DVTの誘因＝Virchowの三徴

①血流の停滞・鬱滞（←動かない）

②血管内皮障害（←炎症、外傷）

③血液凝固能の亢進（←脱水）

なぜ、災害時に血栓症が増えるのか？

Rudolf Virchow (1821-1902)

災害時

急性発症したものを、
エコノミークラス症候群
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https://en.wikipedia.org/wiki/Rudolf_Virchow


不眠

睡眠リズムの消失

塩分を貯めやすい

食塩摂取↑

血圧上昇

循環器疾患リスク↑

精神的ストレス

交感神経の緊張↑

血栓形成リスク↑

寒さ

感染

脱水

活動性低下

（脳卒中、心筋梗塞、狭心症、突然死、急性大動脈解離、静脈血栓塞栓症）

不眠、ストレスと血圧上昇ー脳心血管系疾患のリスク

Kario K. J Hypertens 2010;28: 657-659を改変

お弁当、カップ麺
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宮城県理学療法⼠会・作業療法⼠会調査より

低い

（⽯巻市内の避難所）
⾃⽴度
⾼い

生活不活発病

活動性低下

身体機能低下

活動意欲低下

避難所での身体機能低下

震災1ヶ月後の自立度の変化

J：⽇常⽣活⾃⽴
近所まで外出可

A：屋内は⾃⽴
外出に介助必要

B：⽇中もベッド上だが
座位保持可
屋内でも介助必要

C：1⽇中ベッド上
⾷事・トイレ・着替え
に介助必要
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震災後の身体機能低下の影響

⽯巻市役所より
⽯巻市介護認定者数（要⽀援２〜要介護２）の推移
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将来の保健福祉需要の増大

1.5倍

※この期間の⾼齢者（65歳以上）⼈⼝の増加は３％
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（年齢層）

⽯巻市内の仮設住宅では多くの年代で活動性の低下が認められた

仮設住宅で身体を動かす機会が減った住民の割合
（石巻市役所2011-2012年度応急仮設住宅等入居者健康調査より、n=4399）
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＊P=0.0013

運動指導あり
(11)

運動指導なし
(10)

1st 2nd 1st 2nd

＊F分布⼆項検定

n.s

仮設住宅団地21ヵ所で6ヵ⽉後に
再検できた157名を対象

継続的な運動指導あり11カ所
運動指導未実施10カ所

平均年齢
Exercise+ 69.8才
Exercise− 72.0才有意差なし

DVT(心部静脈血栓症)に対する運動指導の効果

運動指導は被災者の
活動性を上げる

可逆的

継続的な運動指導は
DVTを減らす

協⼒：健康運動指導⼠
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避難所での雑魚寝が身体機能に及ぼした影響とは？

簡易ベッド（段ボールベッド）導入前後1ヶ月間で比較
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(秒 ) P < 0.001

導入前 １ヶ月後

６
ｍ
歩
⾏
時
間

導⼊前 １ヶ⽉後 有意差検定
6m歩⾏時間(秒) 8.15 ± 0.62 7.69 ± 0.57 P < 0.001

Timed Up& Go （6m歩⾏時間）
n=30

ベッド導入前後
で変わった？

石巻赤十字病院リハビリ科
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Timed Up& Go （6m歩⾏時間）
n=30

導入前 １ヶ月後

導入前平常歩行速度
に対する

努力歩行速度の比

導⼊前 1ヶ⽉後 有意差検定
速度⽐ 1.29±0.17 1.36±0.16 p=0.005

P = 0.005

※

※歩行速度の遅い人に
改善が見られやすい
傾向

ベッド導入前後
で変わった？

石巻赤十字病院リハビリ科
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有症状者（⾚数字）はすべて有意に改善（P<0.01)

⾃覚症状の変化
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腰痛
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良

悪

症
状

ベッド導入前後
で変わった？ n=30

減少
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健康関連QOL調査（SF-8)

8項⽬中、７項⽬で有意に改善

身体的
評価

精神的
評価

ベッド導入前後
で変わった？ n=30
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避難所での簡易ベッド

仮設住宅での運動指導

明らかな活動性の
改善効果

介入ー

介護申請の増加
.....だけじゃない

歩く機会
歩きやすい環境
⼼⾝のストレスの軽減

⾝体を動かす機会が増えた
コミュニティへの参加

まとめると......

健康被害の未然防止

19

避難⽣活での⽣活不活発病

生活不活発病（廃用症候群）

活動性低下

身体機能低下

活動意欲低下
エコノミークラス症候群

うつ病・認知症

フレイル

サルコペニア →嚥下性肺炎
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避難所環境の問題—食事

朝：昆布、さけ、明太⼦のおにぎり
昼：メロンパン、レーズンパン、デニッシュ
夜：弁当（冷たい）

菓⼦パン おにぎり

カップ麺 例）倉敷市真備町

⾮⽇常の⾷事

…このメニューが4ヶ月間

（西日本豪雨2018年7月）

出してくれるだけでも
ありがたい。
⽂句は⾔えません。
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東⽇本⼤震災1ヶ⽉後の気仙沼市内避難所での⾷事調査より

食事の問題ー栄養の偏り

タンパク質、ビタミン群、ミネラル類の不足
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炭水化物過多
（糖質過多）

生鮮食品不足
（Vit.B群,C不⾜）

補酵素不⾜

⾼カロリー
易疲労感

中枢神経の
発達・維持阻害

※⾼⾎糖だがエネルギー
として利⽤できない

⾚⾎球産⽣↓
DNA合成↓

貧血

身体機能低下

サルコペニア

避難所での食事の影響（栄養の観点から）

筋肉量の減少

東日本大震災と肺炎死亡者数
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嚥下能低下（⾆圧低下）

誤嚥性肺炎

タンパク質不足

23

K6（⼼理的ストレスの程度）

重度の抑うつ状態が全国調査の３倍

( n=4399)

石巻市役所2011-2012年度応急仮設住宅等入居者健康調査より

日常生活に支障をきた
す抑うつ状態

50%

60%

70%

80%

90%

100%

石巻仮設 全国調査(2007)
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92
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59.5
3 １３−
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０−９
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生活不活発病（廃用症候群）

活動性上昇

身体機能向上

活動意欲亢進
「自己効力感」

好循環

運動指導

栄養 簡易ベッド

コミュニティ

⾃助

避難⽣活での⽣活不活発病への介⼊

→⾃⽴

→互助
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避難生活での生活不活発病は

・活動性を維持する働きかけの不足

・不適切な食事によるタンパク質、ビタミン不足

・生活基盤を失ったことによる気力の低下

これらが悪循環を回していた
ここに職能支援者が介入することにより、

・運動指導などによる活動性の向上

・簡易ベッド、適切な栄養による身体機能向上

・活動意欲の亢進

好循環が生まれ、生活不活発病を改善することができる

JRATの技術と能力はどのように活かせるか？

活動性上昇

身体機能向上

活動意欲亢進
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急性期（〜1週間）

リハビリの継続性の確保

移動用具の提供ー杖、車椅子、靴

避難所環境への介入

「身体を動かす」ための目線で…
・通路ー動線の確保（ゾーニング）
・明るさ、室温
・簡易ベッドの導入
・トイレー屋内・屋外、移動・環境

要配慮者の救出ー福祉避難所 ........救護班、DWATとの連携

........ケアマネジャー、福祉課との連携

健康被害の未然予防

........事業者との連携

連携の重要性

要医療者への対応
医療の継続

タイムラグ
の最⼩化

JRAT活動のステージ

災害福祉⽀援チーム
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佐賀県⼤町町総合保健福祉センター

北海道厚真町総合福祉センター

動線の確保
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本部
更⾐室

1.5m
通
路

1m

1m

1m
通
路

1m
通
路

ステージ

20m x 26m, 136床

ゾーニング
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コロナ禍でのゾーニングークラスター化を防ぐ避難所の設営

	�����	

通路幅2m

⾷事スペース

中
央
通
路
幅
2〜
3m

【ゾーニング】

・ゾーニング（１〜2m通路、更⾐室、簡易トイレ、本部）
・パーティション設置（⾶沫拡散防⽌、かつ避難者の健康状態と安全を確認できる⾼さ）
・簡易ベッド設置（⾼さ30cm以上、これより低床のベッドは粉塵吸⼊抑制効果なし）

2m

2m

高さ140~150cm

多
重
防
御

3m

3m

4m

高さ140~150cm

【パーティション】
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屋内設置簡易トイレ

高齢者の移動を考え
屋内に簡易トイレを設置

衛生的で環境の良い
コンテナ型水洗トイレ

コンテナ型トイレユニット
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⽀援需要

保護需要

災害医療需要

被災者⽣活⽀援
医療⽀援

保健・福祉

経時的ニーズの変化

これまで...

発災

発災どちらも発災直後から

ニーズがある

医療⽀援

被災者⽣活⽀援

32



亜急性期（〜１ヶ月）

避難所環境への介入

「身体を動かす」ための目線で......
・通路ー動線の確保（ゾーニング）
・明るさ、室温
・簡易ベッドの導入
・トイレー屋内・屋外、移動・環境

全て健康被害の未然防止

「身体機能維持」の目線で......

・栄養の確保（特殊食への対応含む）ーサルコペニア予防

・飲用水、生活水の確保ー脱水、感染症による活動性低下予防

・運動指導ー筋力保持、気力保持、エコノミークラス症候群予防

JRAT活動のステージ
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避難所での傷病者への対応

これまでの災害医療

これからの災害医療

避難所での健康被害未然防止

健康被害の要因

避難所環境要因

避難生活要因

適切な食事

生活環境

衛生

活動性保持

要配慮者対策

ベッド

トイレ

手指衛生

セキュリティ、安全性

（福祉避難所）

高齢者

Disability

妊産婦

有疾患者

リハの視点
リハの介入
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「災害関連死を防ぐには避難所環境の改善が必要」

そのツールは、TKB48!
（避難所・避難⽣活学会）

Toilet
Kitchen
Bed

清潔、安全なトイレ（コンテナー型トイレ等、⽔洗、照明）
温かい⾷事の提供（炊き出し、キッチンカー）
雑⿂寝防⽌（ベッド、ゾーニング、⾷寝分離）

（イタリア市⺠保護局の避難所設営より）

48 時間以内
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避難所

災害時の食事提供を改善する仕組み

ボランティア&避難者

食品スーパー２社

食のみやぎ応援団(40社)

⽀援協定

②食材

費用支弁
災害救助法
「特別基準」の活用

⑤

MIYAGI style

宮城県支部

④調整
⽀援協定

県内ホテル調理師、栄養士
ボランティア料理人の会（都内ホテル）

③人材・レシピ

⽀援協定

宮城キッチンカー協会 秋保醸造所キッチントラック

資機材①
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避難所が居⼼地良く
なると、居付いちゃって

困るんだよなあ

“温かい料理・いつもの食事は

被災者の自立を促す“

イタリア アルペン協会
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人として尊厳ある生活

自助
＋

住民同士の互助

朝⽇新聞より

⼈間らしい⽣活が⾃⽴を促す

自立

災害関連死を防ぐための避難所環境改善

公助
によるサポート

イタリア被災者⽀援のコンセプト法的サポート
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3.11東⽇本⼤震災3.12⻑野県北部地震

4.11福島県浜通り地震
死者３名、全半壊３９７棟

死者４名、２１万⼾停電9.2 台⾵12号（紀伊半島豪⾬）
死者⾏⽅不明者９８名、全半壊3,539棟

10.11 台⾵２６号（伊⾖⼤島⼟砂災害）
死者⾏⽅不明者43名、全半壊147棟

2.14 平成26年豪雪
死者40名8.20 広島⼟砂災害

死者77名、全半壊255棟 9.27 御嶽⼭噴⽕
死者⾏⽅不明者63名

4.14熊本地震
死者273名(関連死218)、全半壊43,386棟

4.16 ⼤分県中部地震
全半壊151棟

8.14 台⾵7,9,10,11号
北海道の被害

9.7 関東・東北豪⾬（常総⽔害）
死者20名、全半壊7,171棟

7.5 九州北部豪⾬
死者⾏⽅不明者42名、全半壊1,432棟

7.8 平成30年7⽉豪⾬（⻄⽇本豪⾬）
死者⾏⽅不明者271名、全半壊18,129棟

6.18 ⼤阪北部地震
死者6名、全半壊504棟

9.6 北海道胆振東部地震
死者43名、全半壊2,129棟8.27 九州北部豪⾬

死者4名、全半壊197棟 9.9 台⾵15号
死者9名、全半壊5,263棟

10.12 令和元年東⽇本台⾵（19号）
死者108名、全半壊31,336棟 7.3 令和2年7⽉豪⾬

死者82名、全半壊2,320棟

死者⾏⽅不明者22,252名
2011

2013

2014

2016

2015

2017

2018

2019

2020
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健康被害の未然防止のための多職種・住民協働での避難所環境改善

「みんなそれぞれができることを行う」 被災者の自立
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“White Deer ”（名和晃平）石巻荻浜

・避難所・避難生活での健康被害を未然防止する

・人としての尊厳が守られる生活の場を作る
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