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研究要旨 

近年、笑いなどのポジティブな心理的介入による生活習慣の改善、生活習慣病の予防管理の

有用性について注目が集まっている。心理的介入の生活習慣病への効果を検討する上では、

生理学的メカニズムについて検討することが重要であるが、ポジティブな要因と精神的スト

レスに関連するバイオマーカーについて検討した研究は少ない。そこで、本研究では、普段

の生活で声を出して笑う頻度と精神的ストレスに関連するバイオマーカーとして 24 時間畜

尿中コルチゾールとの関連について縦断的に検討を行うことを目的として、253 名の尿中コ

ルチゾールの繰り返しデータ（合計 1,265）を用いて、笑う頻度と尿中コルチゾールの経時

的変化との関連について検討した。その結果、女性では笑う頻度ごとに尿中コルチゾールの

経時的変化の差異が認められた一方で、男性では同様な差異は認められなかった。 

 

Ａ．研究目的 

心理的ストレスやうつなどのネガティブな

心理要因は、交感神経系の緊張 1や糖代謝異

常 2を介して、循環器疾患 3のリスクを増加

させるとの報告がある。一方、笑いや生きが

いなどのポジティブな要因は、心理的ストレ

スなどのネガティブな心理要因を暖和し、ま

た生活習慣の改善などを介して、循環器疾患

や糖尿病 5などの生活習慣病のリスクを軽減

させるとの報告がある。健康日本２１（第二

次）では、社会生活を営むために必要な機能

の維持及び向上として、メンタルヘルス対策

の充実を目標としており、笑いなどのポジテ

ィブな心理的介入による生活習慣の改善、生

活習慣病の予防管理の有用性を検討すること

が重要である。しかしながら、このようなポ

ジティブな要因と生活習慣病との関連が注目

され始めたのは最近であり、これらポジティ

ブな要因と精神的ストレスに関連するバイオ

マーカーについて検討している研究は少な

い。 

そこで、本研究では、笑いの頻度と精神的

ストレスに関連するバイオマーカーとして24

時間畜尿中コルチゾールとの関連について縦

断的に検討を行った。 

 

Ｂ．研究方法 

 次世代多目的コホート研究およびその連携

コホートの合計 5地域、計 253 名を対象に、

ベースライン調査として、普段の生活で声を

出して笑う頻度、次世代多目的コホート研究

で使用している質問票（社会的支援、社会的

ネットワーク、ソーシャルキャピタル、うつ

自覚的ストレスなどを含む）、及び 24 時間畜
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尿を採取し、尿中コルチゾールを測定した。

さらに、尿中コルチゾールについては、3ヶ

月ごとに、24 時間畜尿を計 5回実施し、測

定を行った。よって、合計 1,265 の測定値を

用いて縦断的検討を行った。 

笑う頻度は、“普段の生活で、声を出して

笑う機会はどのくらいありますか”の質問に

対して、「ほぼ毎日」、「週 1～5回」、「月 1～

3回」、「ほとんどない」 のいずれかの回答

を得た。本研究においては、「月 1～3回」、

「ほとんどない」と回答した対象者が非常に

少なかったため、これら 2つのカテゴリーを

合併させ、解析に用いた。 

次世代多目的コホート研究の質問票から、喫

煙、飲酒、ネガティブな心理要因であるうつ

病自己評価尺度（CES-D）6、自覚ストレス（PSS-

4）7、ポジティブな要因である、社会的支援

(ENRICHD Social Support Instrument: ESSI) 

8 や社会的ネットワーク (Berkman's Social 

Network Index:SNI) 9、ソーシャルキャピタル

10を用いて、笑う頻度との関連について横断的

検討を行った。 

 

（統計解析） 

様々な生活習慣や心理要因との横断的検討

については、平均値を使用した指標では共分

散分析を、中央値を使用した指標では

Kruskall-Wallis検定を、割合を使用した指標

ではカイ二乗検定を用いて検討を行った。ま

た、縦断的な繰り返しデータを用いた分析で

は、時間的自己相関を考慮するため、混合効

果モデル 11 を使用した。さらに、各時点の尿

中コルチゾールの平均値・標準偏差を性、笑

う頻度別に示した。 

 

（倫理面での配慮） 

本研究の実施については、国立がん研究セ

ンターの倫理審査で承認されている。また、

研究対象者より文書と口頭によって研究参加

の同意を得た。 

 

Ｃ．研究結果 

1．基本属性 

普段の生活で声を出して笑う頻度の基本特

性を表１に示す。男性では、ほとんど笑わな

い、または月に 1-3 回しか笑わないと答えた

ものは、そうでないものに比べて自覚的スト

レスが高かった。女性では、毎日笑う人は、そ

うでないものに比べて社会的支援を多く受け

ていた。その他の特性については、いずれも

有意な差を認めなかった。 

 

2．普段の生活で声を出して笑う頻度別にみた

尿中コルチゾールの平均的推移 

ベースライン時では、笑う頻度と尿中コル

チゾールとの関連は認められなかった。しか

し、ほぼ毎日笑うと答えた女性では尿中コル

チゾール値が経時的に減少したのに対して、

ほとんど笑わないまたは月に 1-3 回しか笑わ

ないと答えた女性では、尿中コルチゾール値

が経時的に増加した（図１）。一方、男性では

同様の傾向は認められなかった。さらに混合

効果モデルを用いた分析結果（図 2）において

も、女性でのみ、笑う頻度ごとに尿中コルチ

ゾールの経時的変化の差異が認められた（p 

for interaction=0.10）。 

 

Ｄ．考察 

今回の検討の結果、ほぼ毎日笑うと答えた女

性では尿中コルチゾール値は経時的に減少し

たのに対して、ほとんど笑わない（ほとんど

ない、月に 1-3 回）と答えた女性では尿中コ

ルチゾール値は経時的に増加した。このこと

は、笑うことによって尿中コルチゾール値が

少なくとも月単位での経時的な影響を受ける

可能性があることを示唆している。 
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また、本研究では、女性で認められた経時的

変化の差異は、男性では認められなかった。

先行研究では、質問紙からの把握では、声を

出して笑う頻度が女性より男性の方が少ない

ことが示されており、このことが、男性での

関係を弱めた可能性がある 12。 

 

Ｅ．結論 

 女性においてのみ、笑う頻度ごとに尿中コ

ルチゾールの経時的変化の差異が認められた。 
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