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Abatract

WhenOkinawatourismisintheprocessofquantitativeandqualitativechange，itisnow

stronglyexpectedtoutilizehealthyrcsoumesof“LongevityPrefectureOkinawa”andestablish

uniquetourismfbrhealthandrecuperation・

Nowwearescientificallyevaluatingsubjectiveandobiectiveeffectsusingkeywordssuchas

“naturalenvironmentofOkinawa,，，‘`Spirimalclimate,，，‘`healing,,，“healthofmindandbody，，

and“fbod,，，andtryingtocontributetodevelopmentofhealthandrecuperationtounsmprogram

andbusinessinOkinawa・WeuseintellecmalresourcesoftheUniversityofRyukyusand

developthetourismprogramincollaborationwithprivatesectors、Wealsoconductbasic

experimentsonuseofmarineresourcesofOkinawaｆｂｒｓｐａ、Spaandesthetictechnologyand

brandingwillgreatlyinfluencethefilmrestay-typetourismOneofourgoaｌｓｉｓｔｏｉｎｃｒｅａｓｅｔｈｅ

ｌｅｖｅｌｏｆｔhespaandesthetictechnologyandbrandingWearemakingourefYbrtstoachieve

thegoalandconstantlygettingresults、Thispaperwil］showsomeofourachievements．

抄録

沖縄観光の量的、質的転換期を迎えた今、世界一長寿地域沖縄、地理的比較優位性に富

む沖縄からこそ率先し発信していくべき多くの健康資源を活用した質の高い健康保養・

交流型観光の確立が強く期待されている。キーワードの``沖縄の自然環境''、‘`精神風土，'、

``癒し''、‘`心身の健康，'、“食，，等、主観的、客観的効果を科学的に検証しながら、健康保養

型観光プログラムの開発と事業化に寄与すべく、民間との連携による琉球大学の知的資源

を活用した観光プログラムの試み、沖縄の海洋資源を利用したスパの健康効用に関する基

礎的介入試験、今後の滞在型観光に大きな影響力を持つと思われる沖縄型スパ・エステ技

術水準の向上とブランド化を目指した我々の取り組みが、一定の成果を挙げながら進めら

れている。本論文では、その概要について紹介した。

はじめに

明治38年に発行された松下の論文、「沖縄島ノ衛生學的観察」は、沖縄の歴史・文化、

気象、土地、水といった環境、衣食住をはじめ道路・交通、病院、監獄、葬屍、伝染病等、

実に広い視野から当時の沖縄を見据えて纏められた論文であり、衛生学・公衆衛生学が医

学に軸足をおきながらも、広く住民の生活を掘り下げ、歴史、民族、民俗、人類学の素養

も必要とする奥の深い研究分野であることを改めて教示してくれた印象深い論文である。

*琉球大学法文学部観光科学科健康保養分野
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その殆が漢文調で書かれており、冒頭に記された文がすなわち、以下の文である。

『人もし天寿を全うせんと欲せぱ須らく沖縄島へ移住すべし。沖縄島は日本屈指の健康地

にしてしかも安全なる船の如し。草木鯵蒼、四時緑を帯び、気候温和、夏は涼しく冬は暖

かにしてまさに揮円球上の公園となすべき資格あり」

本稿の執筆者の一人である平良を沖縄の長寿研究に誘いだしたのは他でもない、この論

文だった。我々の長寿研究の裾野が大きく拡がり始めたのは、昭和62年の琉球大学と東京

都老人総合研究所を中心に沖縄の長寿要因に関する疫学研究が組織的にスタートした頃か

らである。爾来、研究の主な柱は「長寿」であるが、法文学部に観光科学科が新設される

に伴って健康保養分野を担当することになり、新たな研究の柱として「観光」が加わった。

「長寿県沖縄」の名が認知されていく中で、その特徴的な食文化、温暖な気候風土、伝

統芸能文化、さらには本土他県とは異なる独自の精神文化等で、沖縄は今、内外から大き

な関心が寄せられており、そのことが沖縄を訪れる観光客の大幅な増加につながっている

と思われる。ちなみに、来沖観光客は、2006年に563万人を越えており、今や沖縄経済を

支える基幹産業のひとつある。従って、沖縄県の産業振興を図る上で、観光関連産業の振

興は最重要課題であるといっても過言ではない。

一方、本県の健康関連産業は2003年現在での売り上げが約2,300億円であり、2010年に

は3,400億円へと発展成長を遂げるものと期待されている山どj・この分野の発展･成長を期す

ために、行政当局は「長寿県沖縄」を活かした「健康アイランド」の実現に向けて取り組

んでいるが、そのためには沖縄独特の食材を活かした食品産業や保養、医療分野の連携が

強く望まれている:１．４)。

健康であることは、個人と同時に地域社会の資源であり、財産でもある。松下のいう

『龍宮城」たる沖縄には、前述したごとく多くの健康資源が眠っている。今、我々に与え

られた新しい課題は「健康と観光の融合」であり、健康科学の研究成果を特徴ある沖縄の

健康保養型観光の推進に活かすべく種々の調査研究に着手したところである。

Ｉ．「琉球大学シニア短期留学」の導入とプログラム参加者のストレス度の測定

【目的】

平成17年、シニア層を対象とした生涯学習を意識した新しいタイプの滞在型観光プログ

ラムをシニア向け新聞フロンティアエイジ社、株式会社ＪＴＢ地球倶楽部、琉球大学長寿

科学研究プロジェクト（代表：平良一彦）三者で企画し、６月に第１回琉球大学シニア短

期留学が実施された。午前の部の科目は本学教授陣による、沖縄の歴史・文化、民俗、自

然、健康長寿に関する講義で、午後のアクティビィティは世界遺産、芸能・文化体験、米

人家庭訪問など多様なプログラムが組まれた。このプログラムは徐々に``癒し''、“健康，'を

意識したものへとシフトしていくことが期待されており、平成18年度に実施された第２回

目のプログラムには健康関連施設の体験なども組み込んだ。今回、質問紙（THI健康調査

票）ならびに生化学的指標の測定、評価を試み、本プログラムの全般的な保健効果および

沖縄県観光リゾート局観光振興課、沖縄県健康保養型慣行推進事業報告瞥、2003．

沖縄県観光リゾート局観光振興課、沖縄県健康保養型慣行推進事業報告番、２００４

最近における県内観光産業の動向と今後の課題について。うちな～金融経済レビュー、日本銀行那lW1支店、2006年５月

平良一彦、健康産業クラスター形成のための綱査結果について、沖縄健康産業クラスターフォーラム記録集、内閣府沖縄

総合事務局経済産業部、2006年、１２月
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ストレス度の変化、さらに今後有用な簡便な評価バッテリであるかを検討した。

【対象と方法】

調査対象者（被験者）は、琉球大学とＪＴＢ地球クラブが企画したシニア短期留学の参

加者（関東圏ならびに関西圏在住の高齢者）のうち本調査に同意した19名（男'性10名、女

性９名）である。このうちすべての調査に参加した14名（男'性７名、女性７名）を分析対

象とした。分析対象者の年齢は66.4±５２歳（57～76歳）であった。

琉球大学シニア短期留学プログラムは、期間中、平日（月～金）には大学内で午前中２

コマ（9:00～10:30,10:40～12:10）の講義を行い、午後は各自が希望の沖縄の文化に関し

たプログラムを実践する。土・日には離島など遠出をするプログラムが用意されており、

これらを各自が体調等にあわせて選択受講する。参加者は、期間中、大学から30分ほどの

距離にある那覇市のホテルに宿泊し毎日送迎バスにて大学ホテル間を往復する。また、期

間中、各自があらかじめ提出した問診票を元にぃ保健師によるバイタルサインの測定、健

康相談などの健康管理が行なわれた。

ストレス度は、質問紙（東大式自記健康調査票，TheTodaiHealthIndexiTHD5）な

らびに精神特異的ストレスマーカーである唾液中クロモグラニンＡ（ChromograninA；

CgA）およびコルチゾール（Cortisol）濃度から評価した。

ＴＨＩは、心身の自覚症状、愁訴、生活習慣、行動特'性、’性格、疾病などについての130

の質問に３選択肢で回答することによって、15の健康尺度について得点（スコア）が算出

され、その大小で評価される。個人の評価は、一定の基準集団に対する％タイル（同性の

基準集団１００人中、得点の少ないほうから何番目に位置するか）で表わされる。

ＴＨＩは改良版ＴＨＩプラス（verD3a，ＮＰＯ法人国際エコヘルス研究会）をプログラム開

始直前（開始日朝)、プログラム終了後（終了日午後）ならびに終了２週間後に実施、回

収した。唾液中クロモグラニンＡおよびコルチゾール濃度はプログラム開始直前（朝9:00)、

開始1週間後（朝9:00）ならびに開始２週間後（朝9:00）に唾液を採取し、㈱プリベンショ

ン･インターナショナルにおいて酵素免疫測定法（ELISA）により測定を行った。

データは、１４名の平均値±標準偏差（ＳＤ）を求め、統計解析にはＳＰＳＳ（Ver､12.0J）を

用いてpairedt-testを行った。

【結果】

ＴＨＩについては14名の15項目からなる健康尺度得点％タイル平均値ならびに検定の結果

を示した（表１）。

短期留学プログラム参加前と比較して２週間のプログラム終了後において健康尺度％タ

イル値が有意に減少していたのは呼吸器、生活不規則`性、体ストレスの３項目であり、そ

の他の尺度も有意差はないものの％タイル値の減少しているものが７項目あった。これと

は反対に、プログラム参加前より％タイル値が上昇している項目は、積極性（危険率５％

で有意差あり）、消化器、口腔と肛門、虚構'性、統合失調の５項目であった。短期留学の

健康尺度得点％タイル値に及ぼす影響は、１５項目中呼吸器、眼と皮膚、多愁訴、直`情径行

5）鈴木庄亮，柳井哨夫．青木繁伸：医学のあゆみ９９(4)，217-225.1976
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性、’情緒不安定、抑うつ性、神経質、体ストレス、心ストレスの９項目で、プログラム終

了２週間まで減少し続けた。また、積極`性は同じくプログラム終了２週間まで増加し続け

た。口腔と肛門、消化器、生活不規則性、虚構性、統合失調の５項目はプログラム終了２

週間後には参加直前に近い値まで回復していた。

ストレスマーカーについては、１４名の唾液中ＣｇＡおよびCortisol濃度の平均値ならび

に検定の結果を示した。（表２）

ＣｇＡはプログラム参加直前にはO28pmol/mgProteinであったが、参加１週間後には

q44pmol/mgProteinと有意に上昇した。参加２週間後（プログラム終了時）にはq37

pmol/mgProteinと低下していた。また、Cortisolはプログラム参加直前には0.14,ｕｇ/ｄＬ

であったが、参加１週間後には022匹ｇ/ｄＬと有意に上昇した。参加２週間後には018“９

/ｄＬと低下していた。

短期留学プログラム参加前後の平均健康尺度得点（％タイル）の変化表１．

健徽尺度 健激尺度郷点（96タイル） n二Ｍ

参加直Iii

56U士２６０

51,0士28.7

47.8土２４．５

５１１土240

37.1士３０ユ

45.仁27.4

6].全28.6

57.垂18.8

58.8±２７．1

60.0ｔ］1.6

55.8土26.5

521±２６２

５３０±296

64,坐278

59.4二Ｊ２Ｓ

参加２週間後

４J､丑ｊＬＩ

４６丑２６６

507土２７．８

５３．７±２５３

３２Ｊ左２７．０

３４.筵２８．１

５３.]±３１J

54.1±２３０

58.基２６s

71.7士２６．５

４９.牡］４３

３８牡２５.Ｚ

46.1±２７．４

68.6Ｅ２６９

終Ｔ２ｕＩＩ後

＊
４２壁２０Ｊ＊

４０正２６．７

４２.罪23.0

４１仁２１０
＊

２６.企２２．７

＊

］，丑２６．４

49,9iJ0」＊
＊＊

４１３１２]･］＊
＊

４１４１Ｚ7.5＊
＊＊

７３．１土274

４１」士〕Z.〕＊
＊＊＊

３０９ｔ２６２＊＊
＊

４０基２８２

６３`]＝２９４

O３ｈｎｔ３ＳＪ

呼吸器

眼と皮府

１１腔と肛門

消化器

多愁訴

撞活fMlllll性

UiX慨径行性

什緒不安定

抑うつ性

積極性

神経質

体ストレス

心ストレス

虚構性

iii合失調 64.出３３．４

1段:vs・参加直前＊：p＜0.05*＊ｐ＜0.01

下段:ＷＳ,参加２週間後＊：p＜0.05＊＊ｐ＜0.01

短期留学プログラム参加前後の唾液中ストレスマーカーの変化表２．

唾液１１濃度（平均値±SD）ストレスマーカー

参加IｈＩｌｉＩ参加1週間後参加２週'111後

０．４４＊
±0２７

ＣｇＡ

ＩＩｍｌ／mgProteim）
０２８

±0.25

０３７

±０４７

CorLbSol

hg/dL）

＊＊

0.1`ｌ

±0.01

0.22

±０．１２

０１３

±0.09

、＝１４

＊：ｐ＜0.05,＊＊：ｐ＜0.01
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【考察】

今回の琉球大学における２週間の短期留学プログラム参加が被験者にどのような影響を

及ぼしたかを、ＴＨＩおよびストレスマーカーの変化から考察する。

ＴＨＩは、健康の主観的側面の数量的測定手段のひとつとして1974年に青木、鈴木、柳井

らにより開発されて以来多くのデータの蓄積があり、今回の短期留学プログラムによるス

トレスの解消などの保健効果を測定するツールとして選んだ。健康尺度得点を％タイル値

にすると、男女の尺度得点の分布はそれぞれ標準化されるので男女合わせて評価できるた

め、今回は％タイル値の平均値を求めた。

今回、参加前と比較して有意に減少していた尺度（％タイル値）は被験者の住む都会に

比べて沖縄の空気のきれいな環境下の影響（呼吸器)、ホテルに滞在し送迎バスで決まっ

た時間に大学の講義を受講するという集団生活による効果（生活不規則性)、これらを含

めた本プログラムの及ぼす身体的ストレスの減少ではないかと考えられる。また有意差は

ないものの減少した尺度はいずれもストレスの減少によって説明しうる。一方、参加前と

比較して有意に上昇した「積極性」尺度は、ストレスの程度とは逆相関を示すことが知ら

れているので、「積極'性」尺度の上昇は、本プログラムが参加者のストレス減少に寄与す

るということと矛盾するものではない。

鈴木6)は、2003年に群馬県で行われた２泊３日の園芸福祉体験に参加した50代を中心と

した男女75名に対しＴＨＩを使用した保健効果の測定を行った。その結果、参加者には呼

吸器症状の減少、直情径行性の緩和、積極性・虚構性の増大、統合失調性の強化、抑うつ

性の減少、ストレスの解消が認められたことがＴＨＩを使用して数量的に明らかにされた

と報告している。今回の我々の結果は、鈴木らの報告と非常に近いことから、本短期留学

プログラムはストレス解消を含む保健効果を有していることが示唆されたといえる。また、

ＴＨＩはそれらを評価するツールとして用いうることも同時に示唆されたと考えられる。

ＴＨＩは130問からなる質問紙であるが、回答には今回のようなシニア世代であっても10分

足らずしか要しないことから迅速簡便な質問紙法である。

一方、ストレスの客観的評価指標として、ストレス応答に関するSelye7jの学説に基づ

く自律神経系一内分泌系の生理学的変動を起こすいわゆるストレスマーカー2種類（クロ

モグラニンＡおよびコルチゾール）を測定した。このうちクロモグラニンＡ８)は精神的ス

トレス時にコルチゾールよりも早期に上昇すること、ならびに身体的ストレス時には顕著

な変化を示さないため高感度な精神特異的ストレス指標として有用視されている。今回は、

被験者の侵襲をできるだけ軽減するために唾液中の濃度を測定した。両者とも今回の測定

値は、唾液中のレベルとして文献が示す存在量の範囲での変化であり矛盾は見られなかっ

た。今回の測定で、プログラム参加後１週間で測定値が有意に上昇し、２週間で参加前の

レベルに低下したことは、プログラム参加により何らかのストレスがかかったものの時間

の経過とともに適応していった過程を示すものと推測される。しかし、ストレスの上昇は

必ずしも身体にとって有害ではなく、むしろ刺激としてある一定のストレスが必要である

ことはよく知られている。また、このプログラムの効果のみを判定することは今回の測定

鈴木庄亮：さんぼく・んま２９，２－３，２００４
ＨＳｅｌｙｅ：Nature138,32,1936

Winkler，Ｈ、andFischer-Colbrie，Ｒ:Neuroscience49，４９７，１９９２

６）

７）

８）
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結果からだけではできない。特に生化学的指標の評価には、厳密な比較に耐える実験系が

必要である。よって、本プログラムの効果のみを評価するためには、背景をコントロール

した被験者を無作為に２群にわけ、さらに個体差の影響を減らすためにクロスオーバー試

験（ＲＯＴ:RandomizedControlledTrial）を実施すべきである。

クロモグラニンＡはコルチゾールに比べて早期にしかも精神的ストレスにのみ応答する

ことから、今回のような比較的長期のプログラムが与える保健効果を評価するには必ずし

も適当ではないと考える。それは、一言でストレスといっても精神的ストレスのみならず、

身体的ストレスなど種々の要因がある上に、同一の刺激に対する感受,性に個体差があると

考えられるからである。クロモグラニンと比較してコルチゾールの測定のほうが個体差は

少ない、すなわち14名のデータの標準偏差が小さかったが、やはりこの測定のみでさまざ

まな状況下の人間のストレスを評価するには不＋分である。これらの生化学的指標と電気

生理的指標、行動指標、心理的指標等を予測されるストレス環境、被験者の特性等を考慮

し、適宜選択し組み合わせることにより至適の評価系を構築する必要がある。しかし、検

体を唾液とすることは、被験者の侵襲に基づくストレスを減少させ、しかも簡便であるこ

とから、これからの評価系の構築には欠かせない手法であると考える。

今回の短期留学プログラムは沖縄県という参加者にとっては家庭、地域より離れた非日

常の環境下において新しい仲間と学習、学び、遊びの活動をしたものであった。本プログ

ラムのみならず日本本土の特に都会に在住する人々が沖縄県を訪れ、観光や各種アクテイ

ビテイ（リラクゼーションプログラム）に参加することによりいわゆる"癒し，'を得ること

は以前より指摘されてきたが、それを測定評価した研究は少ない。われわれは、沖縄での

これらアクティビティの参加者に及ぼすいわゆる"癒し''の評価系を作成したいと考えてい

る。このことは沖縄の観光振興という視点からは、’，癒し川効果のエビデンスを有する高付

加価値商品としてこれらリラクゼーションプログラムをプロモーションできるという応用

が可能であるからである。

【結論】

２週間の短期留学プログラムに参加することによって、参加者はストレスを減少させ、

積極性を増すなど身体的に良好な影響をもたらしたことがＴＨＩによって数量的に示され

た。クロモグラニンおよびコルチゾールの測定からは明確な示唆は得られなかった。しか

し、今回用いた評価系は迅速かつ簡便で被験者の負担も少なく、これらの指標を適切に組

み合わせることにより他のリラクゼーションプログラムも簡易に評価できる可能性を示唆

した。

Ⅱ沖縄海洋性環境要素の心身の健康影響に関する基礎的研究

【はじめに】

近年、地域資源を活かした観光振興のあり方が全国的に展開され、成功事例もいくつか

みられている。観光立県沖縄の地域資源としては、我が国唯一の亜熱帯,性の温暖な気候、

独特な文化、歴史等々が想起されるなかに、沖縄の海洋自然「海」も挙げられることであ

ろう。多くの人々が魅了され再訪をうながす、いわゆる"癒される島・沖縄''を支えるイメー

ジは、エメラルドの海、珊瑚礁が広がる豊かな海に多く起因することは容易に想像される。
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海洋性気候下の海沿環境、海水などを効果的に利活用し、エビデンス（科学的根拠）に基

づき健康サービスの開発や各種疾患の予防・治療適用を図る（EBHEvidenceBased

HealthPromotio､）ことは、沖縄でこそ最大限に活かされる地域特`性に即した有望な観

光振興のあり方と考えられる。

海と健康に関連して、海や海岸沿いの自然環境が人体に好影響を与えるとの考えに基づ

く自然療法のひとつとして海洋療法があるが、“thalassotherapy，'``thalassotherapies，，をキー
ワードに世界の医学系文献データベースレビューの結果、高い科学的根拠を得る疫学的方

法論に基づく効果評価（ＲＣＴ：RandomizedControlledTrial）は意外にもリウマチ疾患

の介入研究のみである，)。海洋環境利用による心身ストレス軽減やリラクゼーション、い

わゆる``癒される”ことの科学的根拠は全く不足している。イメージで成り立つ``癒しの島'，

沖縄の健康保養産業における、学術的基盤を確保する「エビデンス戦略」の観点からも、

高付加価値創出に大いに寄与するＥＢＨ蓄積が望まれるところである。

本稿では、リラクゼーションを得る海水の利用法として知られる海水浮遊（フローティ

ング）を、沖縄の自然海水を用い健康影響を測る国内外初のＥＢＨ効果評価試験について、

新規の精神特異的ストレスマーカー（CgA）で検証した荒川らの先行報告'０１、心臓自律神

経系活動記録の解析結果とあわせて報告する。

【対象および方法】

対象者：沖縄県在住の20歳代の成人男女18名を対象に、選択バイアスおよび順序による

影響を除去し高いエピデンスレベルを確保するため無作為割付クロスオーバー試験

(ＲＯＴ）を実施した。海水フローティング群（ＦＳ群)、コントロール条件の陸上仰臥位群

(LB群）の２群に無作為に割り付けたうえ、被験者は中２日を空けて両セッションを行なっ

た。評価指標：ストレス緩和およびリラクゼーションの客観評価として１）新規のスト

レスマーカー・クロモグラニンＡ（CgA)、２）介入前後の心臓自律神経系活動を測定お

よび記録した。ＣｇＡはSalivette（Salstedt,Germany）により唾液を介入前後でサンプリ

ング、唾液中蛋白補正のＣｇＡ（pmol-CgA/mg-protein）変化率（%）を検討した。心臓

自律神経系活動の成分は、0.04～0.15Ｈｚまでを低周波成分（LowFrequency：ＬＦ)、０．１５

～0.4Ｈｚを高周波成分（HighFrequency：ＨＦ)、ＨＦ成分である心臓副交感神経活動をリ

ラクゼーション評価指標として検討した。

介入試験は沖縄本島北部東海岸に位置する海洋療法施設内において、金武湾より採取し

た表層水を利用した専用フローテイングプールで行い、期間中は海水塩分濃度35-40%・

(パーミル)、室温26-28℃、湿度60-70%、海水温36.0-370℃の範囲に調整して実施した。

【結果】

[pmol-CgA/mg-protein変化率（％)］Ｆ８群に、介入開始を基準に安静座位中、安静座位

終了後で減少率の有意な変化が認められた（図１－１）。一方、ＬＢ群ではいずれにも有意

９）ＺｉｊｌｓｔｒａＴＲｅｔａｌ:Spatreatmentforprimaryfibromyalgiasyndrome:acombinationofthalassotherapy,exercise
andpatienteducationimprovessymptomsandqualityoflile、Rheumatology，４４：539-546,2005

10）ArakawaM，MotomuraJ，YokotaT，ＴａｉｒａＫ：RandomizedControlledCrossoverTrial（ROT）ofRelaxative
EffectinSeawaterFloatingonHumanPhysiologicalResponses，The8thlnternationalCongressofPhysiological
Anthropology（ICPA)848,2006
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差は認められなかった（図１－２)。

［FS、ＬＢ前後の心拍数、副交感神経活動の変化率（％)］介入直前の５分間（第１Point、

①）を基準値に、介入直後から安静座位開始後１－２分、５－６分、9-10分とし、各ポイン

トと比較した結果、いずれの群も心拍数（％）は有意に減少を示した（P<0.01,図２－１)。

心臓副交感神経活動である高周波成分の変化率（％）では、両群とも介入前後の高周波成

分の変化に有意な差が認められた（Ｐ<0.01,図２－２）。
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【考察】

粉末状海水塩類を溶かした人工海水温浴の塩類濃度が心電図に与える影響について、粉末状海水塩類を溶かした人工海水温浴の塩類濃度が心電図に与える影響について、淡

水温浴に比べ、特に高い濃度の人工海水温浴（７％）は心循環系、自律神経系に強い影響

を与えることが報告されているu)。また、一般に食塩泉はよく温まり保温'性に優れている

との報告もある12)。さらに深層水の温浴では、皮膚温を最も上昇させ、深部体温を最も高

くし、保温効果がみられ、「寝つき」をよくするなど睡眠の質を高めるものと考えられて

いる！（'！。これらは表層海水でも見られる生理作用と推測されるが、自然海温水による自律

11）宮島成江、漏水富弘、森谷繁、水野徳子、小田史郎、阿岸祐幸：人工海水温浴における塩類濃度が心電図に与える影響．

日生気誌37(4)：123-129,2000
12）入浴・温泉療養マニュアル（日本温泉機構物理医学会・日本温泉療法医会編)、日本温泉療法医会，東京，1999

13）清水富広、藤島和孝、上田毅、他：海水塩類濃度が温浴時の体温変動に及ぼす影響．日湿気物誌、６１：195-201,1998
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神経機能に対する介入効果の報告は少なく、疫学的方法論に基づく高いエビデンスレベル

(無作為割付クロスオーバー試験（RCT）により検証した本研究は、国内外で初の試みで
ある。

海水利用の臨床応用への期待であるが、現在のところ、皮膚系疾患への補完代替療法な

どに散見されるのみでM17)、ストレス軽減効果による精神,性疾患への応用研究なども不十

分である'8)。海水のストレス緩和効果およびリラクゼーション効果に対する本研究からの

示唆をふまえ、研究進展によりメンタルヘルスからの健康増進や、精神疾患治療への適用

の可能性が期待できる。

【今後の展望】

本研究者らは、沖縄の海洋自然資源の①健康科学への応用、②健康保養産業に寄与する

コンテンツ開発、を目指す一環として医科学的基礎研究を昨年より開始した（｢沖縄海洋

性環境要素の心身の健康影響に関する総合的研究」2006)。現在、第二弾として「海水水

中運動プログラムの転倒・介護予防・生活習慣病予防効果評価無作為割付試験（RCT)｣、

第三弾として「砂浜・海浜周辺環境利活用によるストレス、精神疾患療法の効果評価無作

為割付試験（ＲＯＴ)」に着手している。

今後の研究として、需要が増すと予測されるスパ、エステ技法の医科学的効果評価、精

神性疾患を対象とした沖縄型療養ツアーのプログラム開発や、ＥＢＨを核とした健康キー

ワードによる地域活性化、観光振興をモデル自治体を選定して検討するなど、多岐にわた

り「健康」と「観光」を融合するプロジェクト研究に順次着手する予定である。一連の研

究の先に、沖縄が実現を目指す健康長寿、国際的リゾート保養地形成に寄与する、世界に

誇れるポテンシャリティを再構築するためのＥＢＨ蓄積が期待される。

Ⅲ、シンガポールにおける健康保養型観光に関する実態調査

【はじめに】

エステ・スパ産業は、世界的に注目されている産業であり、日本国内においても、“癒

しブーム，'や"マッサージブーム"を背景に、エステやマッサージのリラクゼーション施設

を併設した宿泊施設が増えてきている。今や、良いスパがあっても国家資格がないため、

サービスや商材の品質レベルにばらつきがあるのかどうかがホテル滞在を決める際の重要

な要素ともなっている。

わが国には、エステ・スパに関する統一的な基準は未だないのが現状である。一方で、

14）Shani，Ｊ，Seid１，Ｖ.，Hristkieva，Ⅱ.,ｅｔａｌ.：Indications，contraindicationsandpossibleside-effectsof
climatotherapyatthｅＤｅａｄｓｅａＩｎｔ．Ｊ・DermatoL，３６：481-492,1997

15）Halvey，８，GiryesH，Frieger，Ｍ､，ｅｔａＬ：Ｄｅａｄｓｅａｂａｔｈｓａｌｔｆｏｒｔｈｅｔｒｅａｔｍｅｎｔofpsoriasisvulgaris：Bldouble‐
blindcontrolledstudy．』、Eur・AcadDermato１，９：237-242,1997

16）Schempp，ＣＭ，Dittmar，Ｈ・ＣＡｎｄＨｕｍｍｌｅｒ，，.：Magnesiumionsinhibitstheanti-presentingfunctionof
humanepiderｍａｌＬａｎｇｅｒｈａｎｓｃｅｌｌｓｉｎｖｉｖｏａｎｄｉｎｖitro、Invo]ｖｅｍｅｎｔｏｆＡＴＰａｓｅ，ＨＬＡ－ＤＲ，B7molecules，and

cytokines．』・Invest・DermatoL，115：６80-686,2000

17）Matz，Ｈ､，Orion，ｎＡｎｄＷｏｌｆ,Ｒ､：Balneotherapyindermatology，DermatoL，14：551-554,1996

18）Pinton，』.，Friden．Ｈ，Kettaneh-Wold，Ｎ，ａｎｄｅｔａＬ:Clinica］andbiologicaleffectsofbalneotherapywithsele‐
nium-richspawaterinpatientswithpsoriasisvulgaris、Ｂｒ・JDermato1.,133：344-347,1995

19）ChiristianAntonioliandMichaelAReveley：Randomisedcontrolledtrialofanimalfacilitatedtherapywithdol-
phinsinthetreatmentofdepression、ＢＭＪ，331(7527)：1231,2005
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シンガポールは、アジアにおけるスパ大国であり、スパが観光の目玉にもなっており、シ

ンガポールを訪れた多くの日本人がスパを受けていると言われている。

そのシンガポールも、以前は我が国同様にスパが世間に認知されてはいなかった。しか

し、自国の観光産業発展の起爆剤としてスパ産業の可能性にいち早く注目し、官民協力体

制を築き、短期間で自国の伝統・歴史を取り込んだ独自のスパ産業を整備・育成し、現在

では世界に大きな影響力を持つスパ先進国に位置付けられている。

内閣府主管の沖縄型産業振興プロジェクトネットワークの部会として設置されたスパ研

究会は沖縄の特徴あるエステ・スパの研究開発と普及を目指すべく、「シンガポールにお

ける健康保養型観光に関する実態調査団」を結成し、シンガポールのスパ産業の関係機関

等からヒアリング等を行い、短期間で独自のスパ産業を整備・育成したシステム等を調査

した。

調査は、平成18年11月１２日から１６日（３泊５日）の日程で、シンガポール及びビンタン

島（インドネシア）を訪問し、調査を実施した。

シンガポールでは、スパ・ボタニカ、アジアンスパ、アスパラスパ、トウルースパ、セ

ントグレゴリー、ビンタン島（インドネシア）では、バンヤンツリー、アンサナスパを視

察と同時に、トリートメントの体験をした。

また、シンガポール国際企業庁、シンガポール政府観光局、シンガポールスパ協会の方々

とハイティー（hightea）を囲み意見交換をする機会に恵まれ、有意義な調査を行うこと

ができた。ここに我々の関わった調査報告201の一部を紹介する。

【エステ・スパ（ならびに商材）のエビデンスに対するシンガポールの考え方】

今回訪問した施設すべてにおいて、独自のブランドの商材を持っていたが、コスモプロ

フアカデミー（ＣＯＳＭＯＰＲＯＦＡＣＡＤＥＭＹ）では、その開発について担当のＤｒＴｈｅｍよ

り話を聞くことができた。彼は、他にはない商品を作ることが差別化を図り競争に打ち勝

つことと認識しており、特に地元の原料（ingredient）を用いることは大切な要素である

としている。その上で、大学等の研究機関との協力は欠かせないとし、実績としては関西

大学との共同研究の例を挙げていた。しかし、国内の大学などの研究機関との連携につい

ては話に上らなかった。このことは、今回の視察でわれわれが特に研究機関との話し合い

の機会を希望したが（例えばシンガポール大学（ＮＵＳ)）実現しなかったことが、産官学

の提携の秘密の部分にあたるからなのかはわからない。例えばスパ・ボタニカ（SPA

BOTANICA）では日本で言う医薬品・医薬部外品である商品が存在した。日本（沖縄）

においても、このような商材の開発には時間と経費と何よりも経験を必要とすることなの

ですぐには難しいが、他との差別化にはぜひ必要と考える。ＤｒＴｈｅｍは沖縄のランに注

目しているという話をしていたが、もちろんit１１縄には他の植物のみならず動物や鉱物（土

や塩など）も存在するので、その効果の早急な科学的解明が望まれる。

シンガポールのめざすスパの重点項目は、シンガポールブランドの開発でありそれは衛

生とサービスの質で担保されるということであった。これは、トウルースパ（ＴｒｕｅSpa）

においても、また最終日のシンガポールと沖縄の意見交換会においてピーター（Peter

20）財団法人貿易研修センター、琉球エステ･スパ研究会、シンガポールにおける健康保養型観光に関する実態調査。2006年、
１２月
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Sug）会長によっても言われた言葉であった。この中に商材の効果のエビデンスについて

は特にはなかったが、それを含めてのシンガポールブランドであろう。

【シンガポールにおけるメディカル・スパ（medical-spa）の現状とその分析】

メディカル・スパには医師が治療の一貫としてスパを利用するものとスパの中のトリー

トメントのひとつとして医師によるはり治療（acupuncture）やレーザー処理、Botoxセ

ラピストによるマッサージ、ＬＰＧ（セルライトのケア）、ＩＰＬ（光治療機器)、Botox（ボ

ツリヌス菌を用いた顔面神経麻揮の治療、グラクソより発売)、Methotherapy（脂肪分解）

などがある。今回の視察では、主にＴｒｕｅＳｐａにおいて行われていると思っていたが、針

治療はSPABOTANICASt・GregoryＳｐａでも専門のスタッフすなわち東洋（中国針）

医、インドの医師を置いて対応していた。しかし、ＴｒｕｅＳｐａではもともと事業がヨガや

フィットネスよりスタートしていたところに医師を雇用し上記のような処置を行っている。

エステのスタッフは25名であるのに対し、医療職のスタッフは医師２名（循環器ならびに

整形外科医)、看護職１名、PhysicalTherapist（但し日本の理学療法士とは異なり国家

資格ではない）１名で医療的な相談とカウンセリング、脂肪吸引、整形等の軽手術、薬の

処方などを行っている。シンガポールでは、メデイカルスパは普及しているというものの、

病院やクリニックの医師から紹介されて治療の一部として処置を行う形でそれぞれ小規模

で行われているようである（TrueSpaReginaKwekによる)。よってこのＴｒｕｅＳｐａ

のような医師を常駐させ処置を行う形ではないということで画期的試みといえる。よって

これはまだＴｒｕｅＳｐａだけの取り組みであるがそれをシンガポールのスパとしてまず自国

で展開するというオーナー（PatrickWee）のコンセプトである。また、医療に該当する

部分の許可は保健省（MinistryofHealth）であるのに対し、エステ・スパの部分の許可

は警察局の管轄であるところが日本とは大きく異なるところであり、国の特徴であるとこ

ろといえる。店舗はシンガポールの一等地であるオーチヤードロード（OrchardRoad）

にあって、施設も洗練されており、実際体験を受けた沖縄からのメンバー全員がその技術

の高さとホスピタリテイ（hospitality）には絶賛であった。

特徴的だと感じたのは、３０％ほどの男性客（これも日本と比較するとかなり多いといえ

るのだが）に対しても女,性客と比較して利用施設などのアメニティをおろそかにしていな

いことと、シンガポール特有の"ライセンスカテゴリー１''という認証を受けているという

のである。これは、異`性の利用者に施術ができる（これは利用者が男』性という場合のみな

らず、施術者が男J性で利用者が女'性ということも当然ありうる）という極めて専門性・信

頼性が高いと認められた場合にのみ与えられ、シンガポールでも約30％しか該当する施設

はないとのことである。ちなみに男』性の施術者自身の利点は、力が強いことに加えて女’性

施術者はどうしても関節が太くなってしまったりすることがしばしばあるので、（積極的

に）雇用される条件になるということである。さて、エステを健康に結び付けて考える場

合には、基本的に技術提供に際して男女に対して差があってはならないと考える。さらに

すばらしいと思ったのは、このメデイカルスパの考え方を他国（すでにタイ、フィリピン、

マレーシアに進出しまもなく韓国にも進出することが決まっている）での展開の際にも踏

襲しこれをシンガポールブランドのセールスポイントとして展開していくという確固たる

信念を持っていることを述べていた点である。この考え方はまさに正論であり、国柄}こよつ
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て受け入れ易いかどうか多少の相違はあるにしても、上記で述べた様な技術と接客レベル

の高さをもってすれば必ずや世界のスタンダードになると強く思った次第である。

一方、これだけの技術とコンセプトのユニーク性からはもう少し食事について何かこだ

わりのある処置ないし指導があるのではないかと期待したが、食事に関してはあくまでも

ヘルシーなものという程度で特に素材にこだわるでもないことがわかった。訪問時には痩

身プログラムのキャンペーンが展開されていたが、あくまでもメデイカルスパとして医師

のコンサルテーションとスパ・ヨガ・フィットネスの組み合わせが主体でありそれでも返

金保障まで調っているところから、食事指導の部分が大きくなくても効果を上げうる自信

のあるプログラムであることが伺えた。

シンガポールと日本は医療事`情が異なるため、メデイカルスパの形態も提供プログラム

も異なっていて当然であると考える。技術的な信頼性と効果は当然求められることは両国

で変わりないとしても、日本の場合、国民皆保険であるが故に保険の利用の有無に起因す

るコスト的な面も重要な選択の理由になると思われるのである。

【エステ・スパの体験から学ぶ】

今回は見学のみならず期せずしてエステを体験する機会に恵まれた。日本では、まだま

だ普及していない男性への施術の体験から、男女問わず大変リラックスできるものである

と実感したので、沖縄では是非男女を問わず施術を受けられるような仕組みつくりの構築

を考慮したい。

体験は、SpaBotanica（セントーサ島）で４－handsマッサージという２名の施術者で

同時に行われるものと、ＢＡＮＹＡＮＴＲＥＥならびにＡＮＧＳＡＮＡＳＰＡ（どちらもインド

ネシア・ピンタン島の施設）でそれぞれスクラブ＆オイルマッサージならびにアユールベー

ダの３回を体験した。SpaBotanicaでのそれは初めての体験であったため、初めは緊張

していたものの次第にリラックスし約30分間の施術の最後にはこのままずうっと続けてい

てほしいと真剣に願ったものであった。確かに２人の呼吸はぴったりと寸分の狂いもなく

合っており、高い技術を有していることが良くわかった。また、ＢＡＮＹＡＮＴＲＥＥならび

にＡＮＧＳＡＮＡＳＰＡは同じ施設内の別々の場所にあり、雰囲気も内容もかなり異なるも

のであった。特に前者は、香りの与える効果の重要性を体感した。１回あたりの施術料は

決して安くはないが、できれば定期的に受けたくなるものであった。この際、技術的なこ

と、接客マナー、衛生的なことは選択の重要な要件になり、利用者が安心して受けられる

ような教育が施されていると大変ありがたいと思った。施術者の技術や衛生面の配慮に対

しての感じ方は、利用者個人の感覚によって異なることはまずないと考えられるので、こ

れらの部分については共通のスタンダードを最低限のレベルとして身につけることを要求

されると考える。一方、接客態度というものはある程度利用者の好みによって評価が異な

るが、これが接客マナーとなるとこれも最低限のレベルというものは存在するであろう。

これからわれわれ沖縄のエステ・スパにおけるガイドライン（ＯＬ）の作成を行うにあた

り、これらの最低限のレベルを保障するものを作成するのだと当初は考えていた。しかし、

医薬品のガイドラインがそうであるように、最低限のものとしてこれをクリアーすること

に個々の施設や施術者の目標が下げられてしまうと、それ以上の向上が望めなくなってし

まうため、できる限り余裕でクリアーするような指導がＧＬ制定後、各業者に対する研究会
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の仕事として重要と考える。やはり、ＧＬの内容が低いレベルであっては､国内もそうであ

るが今回のシンガポールのような海外との競争には到底勝てないと思われた。

【まとめ】

長寿県沖縄における産業振興、なかでも健康保養型観光の振興に今後大きく貢献するた

めに、我々は、財団法人貿易研修センターの「平成18年度アジア特定問題調査研究事業」

を活用させていただき、世界のスパ先進国に位置付･けられているシンガポールを訪問し、

同国のスパ産業の関係機関の視察、ヒアリング等を行い、大きな成果を挙げることができ

た。さすがに世界有数のスパ大国で、少ない資源を最大限に活かすために、短期間の問に

政府、産業界が一体となってスパの振興を図って来た成果が、今世界の注目する健康保養

型観光を確立するに至ったのである。

沖縄における健康保養型観光の確立をめざすには、エステ･スパ技術やサービスの向上、

沖縄に豊富に存在する多くの健康素材の商品化を図るための研究開発、沖縄の食文化を活

かした薬膳を意識したスパ・キュイジーヌの開発等、解決すべき課題も少なからずあるが、

調査団の目でしっかりと見据えたシンガポールの実態を参考にしながら、今回の訪問で再

確認した沖縄のもつメリットを活かして、早急に沖縄型のエステ･スパのブランド化を図

れば、「健康アイランド」の実現はそう遠くは無いと確信した。

終わりに

「長寿県沖縄」の持つ潜在的な健康資源を掘り起こし、それを確実に地域産業の活性化

に繋げていくために、健康関連産業クラスターの形成が強く叫ばれており、そのための核

として（健康）食品、保養、医療の分野のクラスター化の推進と連携が急がれている』)。

これを推進していくことは、県民の健康の向上だけでなく、来沖観光客をも元気・健康に

していく「健康アイランド」の実現に繋がり、来沖者の増加、移住者の増加、そして沖縄

商品の本土・海外展開の推進にも繋がっていくであろう。今、保養関連産業では、富裕層

を対象とした高級リゾートホテルや長期滞在型施設の増加、リラクゼーション、温泉、タ

ラソ等の多様な健康サービスの展開や、医療、保養、観光を組み合わせた健康サービスが

商品化されつつある。そのために強く求められているのがEBHに基づく事業の展開である。

個々では、次元の異なる３つの視点から進行中の我々の調査研究の一端を紹介したが、こ

れらの事例は決して繋がりの無いものではなく、得られた知見はいずれも、沖縄の健康保

養型観光の確立を目指すための必須な視点からのものであり、産官学連携による研究や事

業化に寄与するものと確信する。今後も、ＥＢＨ確立のための基礎的研究成果の蓄積を図

りながら、沖縄の特徴的な健康保養型観光の実践的プログラム開発を目指したい。

欄筆に当たり、本研究推進のためにご協力頂いた「琉球大学シニア短期留学」参加者の

皆様、てんぶす宜野座振興公社（かんなタラソ沖縄）関係者、私どものシンガポール訪問

に関し、ご理解とご支援を頂きました内閣府沖縄総合事務局をはじめ（財）貿易研修セン

ターに衷心より敬意を表しますと共に、私ども調査団を快く歓迎し、多くの示唆を与えて

頂いたシンガポール国際企業庁、シンガポール観光局、シンガポールスパ協会の関係各位

に対し、心より深く感謝申し上げます。
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