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常夜勤製パン作業員の脳出血発症に果たした

職務ストレスの役割

前 原 直 樹 * 

EFFECTS OF BAKEHOUSE JOB STRESS ON A PERMANENT
NIGHT WORKER SUFFERING CEREBRAL HEMORRHAGE 

By 

Naoki MAEHARA* 

The relat ionships among work and job, resul t ing strain, over-f at igue condi t ions and 
sleep disturbance on the one hand, and hyper tension and cerebral hemorrhage at tacks, on 
the other , were examined based on a case study of a male worker (aged 52) who suf fered 
cerebral hemorrhage. Par t icular at tent ion was paid to the ef fect of job stress on the 
incidence of hyper tension and cerebral hemorrhage at tacks. The worker had been in 
charge at the shopf loor of a bakehouse f or a long per iod. His work was character ized 
by permanent night work and long work ing hours including over t ime. The degrees of 
over-f at igue condi t ions, sleep disturbance and strain were est im ated on the basis of a 
survey of the day-by-day records of work including product ion volumes and costs, etc. 
and of medical records such as blood pressure and the statements of himsel f and his 
wife.

Al though the product ion increased, the number of workers doing the ful l-t ime job 
including overnight work decreased f rom two to one person since January 1988. He used 
to star t to work f rom 2300 hours to work a l4-hour shi f t . He was responsible for the 
product ion volume amount ing to the target level. Dur ing the per iod of 2-3 years pr ior 
to the at tack, there had existed few hol idays. He was suf fer ing f rom border l ine 
hyper tension that was f irst found in Apr i l 1987, and hyper tension since June 1990, wi th 
therapy since 1991.

Throughout the month of October unt i l ear ly November , he had regrets over 
arrangements f or par t -t ime workers and cost saving and, as a resul t , sleep disturbance 
such as sleep disrupt ions and insomnia appeared. In mid November , al though the 
condi t ions of over-f at igue such as headache, feel ing languid in the whole body, st i f f ness 
at the neck and shoulders, di f f icul ty in r ising af ter sleep were in progress. He lacked 
mot ivat ion f or work ing, as he could not have days-of f . In late November , he was 
blamed by his boss due to the volume of product ion. Through November , the volume of 
product ion was about 7 % below the November target and about 10 % below the 
November level of the previous year . In this per iod, sleep less and i r r i tableness dur ing 
conversat ion wi th his wi fe appeared.

In ear ly December , he could near ly accompl ished the product ion target that had been 
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elevated by 1 23 % compared wi th November . But , he had obviously been in a state Of 
exhaust ion ; f al l asleep dur ing a meal and staying in bed wi thout a meal at hom e. 
Dur ing the week preceding the at tack occurrence, he had been engaged in the repet i t ion 
of long t ime work f or about 17 hours on both 5 and 7 December . In the ear ly morning 
on 9 December , he repor ted ear ly qui t t ing t ime and l ied down on the bed throughout 9 
and 10 December. Al though he had extreme exhaust ion, he star ted to resume work af ter 
a shor t two-hour sleep. The at tack of cerebral hemorrhage f inal ly occur red as a resul t 
in the ear ly morning on 13 December .

In exercising his dut ies in which he managed par t-t ime workers, saved the costs and 
t r ied to at tain the product ion target , especial ly in the course of November and 
December , he had mental st rain in addi t ion to the strain induced by perm anent nigh t 
work, long working hours and one-person f ul l-t ime work throughout the night shi f t . The 
exam inat ion of the dut y processes of this worker demonstrated sings and symptom s 
indicat ing over-f at igue and mental strain that af fected him synergist ical ly. I t is 
reasonably suggested that under the inf luence of over-f at igue and mental ly st rained 
condi t ions, hyper tension became worse and the at tack of cerebral hemorrhage occur red as 
a resul t . 
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1. はじめに

職務 ; ストレス状態
Bakehouse w ork ; Cerebr al Hem or rhage ; Job , 

最近の職場では, 30歳代においても高血圧や高
脂血症などの危険因子のみならず脳血管障害や心

筋梗塞の增加 , それらによる急死が認められる様
になり , 従来の中高年者を主としていた時とは異
なる, 疲労やストレス状態 ( st r ain) に対する対
策を含めた健康管理の必要性が指摘されている。 

臨床研究は心臓急死の直接死因としての'致死性不
整脈や心筋梗塞に対して「 行動的要因」が交感神

経作動性に重要な引き金となること, その主たる
要因として慢性的なストレス状態が危険因子とし

て複合的に関与していること , 特に不眠や睡眠不
足が重要であ ,ることなどを示してきた ' -6)。循環
器系疾患やそれによる急死の重要な発症・ 進展要

因として「 行動」を考慮するという点で臨床医学

と産業医学の接点ができつつあるが , 職場での労
働や生活場面における種々のストレス ( stress) 
と, ストレス状態や疲労・ 過労状態を具体的に示
し , 循環器疾患の発症や進展, 死亡との関係を検
証している調査研究は未だ少ない。

このような背景のもと , 著者らは , 精神的なス
トレス状態が強く , 循環器疾患の罹患や死亡頻度
が高い自動車運転手7・8) を対象に 循環器疾書、の

発症や進展に関連する労働と生活の諸要因の検討

を数年来行ってきた。路線トラック運転手 (89, 
92, 95年) や高速バス運転手 (91, 93年) , タク
シー運転手 (94年) での調査9-'5) から, 心室不整
脈を有する運転手において, 乗客数が多い輸送や
車速を増している場面で心室不整脈の数が増加し

ていたこと , タクシー運転手の心室不整脈は夜勤
帯で頻度が増すだけでなく, 勤務明け日や公休日
にも睡眠不足などを介して悪影響を及ぼすことな

どを明らかにしてきた。しかし , これらは主に夜
勤という側面からの解析であり , 運行勤務中の職
務ストレスや運転作業の具体的な様相との関係で

ストレス状態や心室不整脈出現への影響までの解

析には至っていない。

一方, 著者がこれまで行ってきた循環器疾患に
よる死亡事例の検討でも , クモ膜下出血の発症お
よび進展に関し , 自動車運転手 '6) や配線工事作
業員'7) の業務負荷と過労の進展と疾患の発症・ 
進展の 3 者の関係を検討し , 業務負荷として作業
の役割を解明してきた。 しかし , 今日の労働態様
においては , 緊張感や焦燥感や不安感などの心理
的負担の増大となって現われている様な人手不足, 
過大なノルマ , 納期切追や過大責任などの職務
( job) の遂行に関する負担要因が多く見られると



の指摘もなされている '8-20)。 一方, 今日 , 疲労研
究の側から精神的な疲労を生じさせる労働負担要

因を検討して見ると , 作業の遂行に関連する要因
とともに職務遂行に関連するストレスや心理的負

荷の要因が重視されてきている21,22)。 著者の検討
してきた過労死事例の研究16,17) では , それらの
作業をいかに, どの様に遂行するかという意味で
の職務の役割の検討は不十分であった。 負担や疲

労の軽減や循環器予防の対策により有効性をもた

せるためには, 負担やその要因を全面的に明らか
にし , それらの構造の把握, つまり負担要因間の
関連性や負担像の種々の様相・ 側面の互いの関連

性を時系列的に明らかにすることが大切と考えら

れる。

そこで , 著者は最近 , 現場工事代理人のクモ膜
下出血発症事例を通して , 職務遂行とそこから生
じていたストレス状態と過労との関係を検討し始

めている23) が , 今回の事例も上記のような問題
意識のもとで検討がなされた。 過労状態を典型的

に示すとされている夜勤を長年にわたり専業とし

ていた作業員に発症した脳出血事例の検討を通し

て, ストレス状態と疲労・ 過労状態の相互関連 , 
高血圧症の発症・ 進展及び脳出血の前駆症状との

関連, さらにそれらの生体に及ぼす勤務や作業 , 
職務の役割を解析した。 この解析によって , 「 深
夜勤務での作業内容や作業条件 , 夜勤者の種々の
生活要因との相互関連の中で疾患や危険因子の発

症・ 進展などの対応関係を明らかにすること」24) 
を企図した。 

11. 事 例

事例は1991年12 月13 日に脳出血を発症した A 氏
(男性, 当時52歳) の例である。 A氏は発症当時 , 
B 製パン会社の三原営業所の生産部門の責任者を
していたが , 事業所自体が小人数であったためも
あり, 自らが23時に出勤し , 翌日の13時過ぎまで
長時間のパン製造に従事していた。 夜勤を専業と

する正職員が A 氏 1 人という状況で自らの職務責
任を果たす中で, 治療中の高血圧症が悪化 , 脳出
血を発病した例である。

解析のための資料は , A 氏本人や妻からの供述, 
会社での定期健康診断結果や通院していた D医院
の病歴カルテや診断書 , 業務での管理日誌などを
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用いた。

A. 発症前数年間の業務と健康状態について
1. 勤務の様子
A氏は1970年にC製パン会社の広島事業所に入

社 , 生産部に配属されている。 ここでの勤務は日
勤であったが , 1975年に B 製パン会社広島営業所
に転勤となり , 1983年から三原営業所に転勤となっ
ている。 B 製パン会社でも所属は生産部となって
いたため, 1981年以降の勤務は常夜勤となってい
た。 この当時は同僚が休暇等で作業人数が少ない

時では21時からの出勤となっていた以外は午前 2 
時からの出勤であった。 勤務体制はこの当時から

すでに常夜勤であったとはいえ , その体制は正社
員 2 人で組まれていたため , 休日はほぼ毎週, 定
期的にとられていた。ただし , 1~ 2 時間程度の残
業が日常的にあり , 帰宅時刻が時には午後になる
こともあった。 この様な勤務体制が1987年まで続
いていたが, 1987年12月にそれまで A 氏と共に夜
勤に入っていた正社員が退職したため , 1988年 1 
月からの夜勤での正社員は A 氏一人のみとなった。 
この後, 生産量が年々増加していたにもかかわら
ず増員ははかられず, 夜勤での正職員は脳出血発
症まで一人であった。 なお, B 製パン会社は盆や
年末年始も営業していたため , 製パン作業も年中
無休で行われており , 1989年頃から殆ど休日はな
かった。 , 

、

1988年以降当時 , 通常行われていた作業内容
(工程) を示すと表 1 の様になる。概略すると, 23 
時には出勤し , 嘱託職員 1 名が出勤して来る 2 時
まで揚げ物や野菜の消毒作業などを一人で行う。 

その後 5 時までサンドイッチあわせを行い , パー
ト職員 2 名が出勤する 5 時以降, 7 時頃まではサ
ンドイッチを 3 等分に切断, 8 時までにパンの仕
分け作業を行い, 2 便商品を出荷するという作業
内容とスケジュールとなっていた。 8 時から30分
の食事休憩を取った後には , 10時30分に出荷する
3 便商品の生産に入っていた。 商品を全て出荷し
た後にはその日の事務処理を行い, 通常では13時
30分に退社していた。 なお, 午前 1 時出勤の嘱託
職員は 1 カ月に 7 - 8 日の休日を取っていたため, 
その日の23時から5 時までの作業は A氏単独となっ
ていた。

A氏の作業は, 特別な重筋作業ではなかったが , 
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表 1 標準的な作業時刻と作業名・ 作業内容
Tab le t Work schedules and work contents 

時 分 作 業 名 作 業 内 容 備 考 

23 : 00-23 : 10 野菜消毒 消毒のため90m3 の水をボール (水槽にも ) に貯め , フライヤー に 
火をつける。 野菜を冷蔵庫から運ぶ作業。 

23 : 10- 23 : 20 消毒開始 レタス約20k g (パン箱 3-4 箱) 1 箱ずつ消毒していく。 1 箱 , 5 分 
間消毒液につけて, 取出し水洗いする。4 箱日は , その日の生産量 
による。 

23 : 20-24 : 00 揚げ物 きゅうり , 20k g 消毒液に10分つける。その間に揚げ物をする。 ト 
ンカツ10枚 , オムレツ50個, チキン20枚 , コロッケ10枚 , ハンバー
ガー20枚 , ハムガツ15枚, フイツシユ20枚。 
消毒液につけてあるきゅうりを取り出し , 水槽に入れ水洗いする。 
その後トマト10k g, パセリ 2-3 束を10分つける。 

24 : 00- 24 : 20 熱湯消毒 フキン, しまい袋, シヤモジ, その他を約20分消毒する。 熱湯消毒 
中にトマトを切る, 約250枚。20分後に消毒したものを取り上げ , 
殺菌カゴにおさめる。 

24 : 20- 1 : 00 ロースサンド

バケットサンド

生産本数60本, カスクー ト台にレタスをはさむ, その上にエッグを 
しぼってロースハム 2 枚を 1/ 2 に切ってはさむ。ロースサンドが仕 
上がったら 1 個ずつラップに包む。 
35個生産, 切ってあるバケットにレタスをはさみ, 3 等分に切り 1 
個ずつエッグとロースハム 3 枚をはさみ, 仕上がったら 1 個ずつラッ
プに包む作業を進める。 

1 : 00- 1 : 40 ヤングサンド
( 5 枚1 組) 

80パックを生産する。 2 枚のパンにミツクスエツグをはさみ , もう 
1 枚のパンにハム 2 枚をはさみ, マヨネーズをつけて 2 枚のパンと 
重ねる。 

2 枚目のパンの間にきゅうり 2 枚, マヨネーズをつけてはさみ , 箱 
づめにしておく。 

1 : 40- 2 : 00 クォータサンド
( 4 枚1 組) 

2枚のパン (エッグ・ トマトに塩) , 2 枚のパン (ハム, きゅうり , 
マヨネーズ) 等を 4 つにまとめ , 箱詰めにしておく。40パック生 
産。 

2 : 00- 2 : 30 ミックスサンド
( 3 枚1 組) 

70パック生産する。エッグをはさむ。パンをおいて, きゅうりとハ
ムをはさんで 3 枚サンドに仕上げる , 箱詰めにする。 

嘱託職員 1 
名が出勤 

2 : 30- 3 : 20 ミックス200 70パック生産する。 2 枚のパンにきゅうり , マヨネーズをはさむ。 
次に 2 枚のパンにエッグをはさむ。2 枚と 2 枚の間にハム 2 枚をは 
さんで 4 枚サンドに仕上げ, 箱詰めにする。100パック生産する。 

3 : 20- 4 : 00 エッグサンド
( 4 枚1 組) 

100パック生産する。 パン2 枚の間にエッグをはさむ。 同じく 2 枚 
のパンにエッグをはさむ。この 2 個の間にきゅうり , マヨネーズを 
はさんで , 箱詰めする。 

4 : 00- 4 : 30 ハムサンド
( 4 枚1 組) 

50パック生産。 2 枚のパンに 3 枚のハムをはさむ。 同じく して 4 枚 
サンドにして箱詰めにする。 

4 : 30- 5 : 00 イギリスサンド
( 3 枚1 組) 

エッグ, その上にトマトをおいてパン, その上にレタス, ハム, マ
ヨネーズをおいて 3 枚サンドに箱詰めにして仕上げる。80パック生 
産する。 

5 : 00- 6 : 30 仕上がったすべてのサンドを切ってケースに詰め , ラップを巻き , 
シールを貼る。 

パート職員 

4 名が出勤 

6 : 30- 7 : 00 切った商品を出荷場へ運び並べる。 

7 : 00- 8 . 00 商品の仕訳をする。 (8 時までに出荷することを 2 便商品という ) 

8 : 00- 8 : 30 食事 

8 : 30- 10 : 30 10時30分出荷の 3 便商品の生産に取りかかる。 ポークガツ, ハムコ
ロッケ , サラミ・ ポテト , コロッケドッグ , ハムガツドッグ, オム
レツドッグ , スパゲテイドッグ , ハムバーカー , チーズバーカー , 
フイツシュ b , ホットドッグ , チキンバーカー, 等 

10 : 30- 13 : 00 生産高日報 , 作業時間表の記録, 材料の注文, シール打ち。 1 日の 
仕事が終わり, 13時に退社。 



表 2 管理日誌の項目
Table 2 L ist of log i tem s 

人 公休者名 

欠勤者名 

OJT 
数値目標 生産高 目標 実績 割合 

労働時間 社員 時間数 

残業時間数 

比率 

時間社員 時間数 

残業時間数 

比率 

生産性 

人件費 人件費比率 

千円生産性 

出来数 2便 3便 計 

品質 クレーム

実ロス

工程 問題点 

対策 

標準書に関する事項 間題点 

改訂項目 

無事故 ヒヤリハツト件数 

午前 8 時までに 2 便商品 , 午前10時半までは 3 便
商品と出荷時刻が決められていたため , 作業途中
での休憩も少なく, 時間的な余裕は少なかった。 
また, 業者の注文を毎日受けるという業務に加え , 
生産高や作業時間などの記録や, 材料の注文, シー
ル打ちまで責任をもっていた。 A氏が毎日記入し
ていた管理日誌の内容を表 2 に示す。 人の管理と
数値目標, 品質 , 工程, 標準書に関する事項 , ヒ
ヤリハツト件数などの事故報告からなっている。 

数値目標は生産高の日標と実積 , 労働時間は社員
とパート・ 嘱託職員の正規時間と残業時間数 (比
率 ) , 生産性および人件費 , 千円あたりの生産性 , 
出来高数は便毎の出来数を報告することになって

いた。 

この様な業務を責任をもってやり上げるため , 
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A氏は22時頃起床し , 自宅から自動車で30~ 40分
間の距離にある工場に23時には出勤, 翌日の13時
30分まで勤務, 14時~ 14時半頃には帰宅, その後
食事をとり , 16時~ 17時には就床するという生活
を繰り返してきた。

A氏の当時の様子を妻は「 (発症前) 2, 3年は, 
楽しい家庭サービスや趣味などをすることもでき

なかったようです」 「 会社からは人件費を節約せ

よ , と言って来るし , パートを夜間勤務させるわ
けにもいかんし , 時間内には製品を送り出さなけ
ればならないし , 一人ではどうしても手が足らず, 
時間も足らず , 仕方なく主人が早めにでて仕事に
かからなければ間に合わないという状況でした」

と述べている。

2. 健康状態の推移
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夜間の工場での作業, しかも定刻通り の出荷を
行うなどの責任を果たす中での長時間の勤務, そ
して家庭では殆ど寝るだけに近い生活を年中無休

で数年間行っていたわけであるが , 健康面ではど
の様な影響が出現していたのかを次に検討してみ

る。

この間の A氏の血圧変化を見てみると, 図 1 の
通りになっている。

1986年~ 1988年までは, 時に高い値が検出され
てはいるが, 収縮期血圧 (SBP) が140mmHg 未
満, 拡張期血圧 (DBP) が90mmHg 未満の正常
血圧の範囲と見なしてもよい状態であった。 1989 
年から徐々に上昇が見られ, 1990年には SBP が
160mmHg 前後, DBP も100mmHg 前後を示し
ていた。 この年の 6 月14 日 , D 医院に通院してい
るが , この時には「 頭痛, 肩こりがあり , 時々眼
が充血し , 眩H軍がある」 (初診時の主訴 ) との状
態であった。 以降通院治療を行っていたが , 血圧
値の降下は見られていない。 この時期は降圧剤の

投与は受けておらず, 生活指導が主たるものであっ
た。 1991年 1 月の受診時の血圧値は180 / 102 
mm Hg が記録され, 以後 , 漢方薬の内服治療が
なされている (3 回 / 日の服薬)。月平均 2 回の通
院であったが, この年の前半期の170~ 180 / 100 
mmHg 前後の値が後半期には SBP が150~ 160 
mm Hg と若干の降下が認められてきていた。 し
かし DBP は105mmHg 前後と降下は見られてい
なかった。

1986年~ 1991年6 月までの健康診断では , 尿糖
は検出されず, 尿蛋白も87年 9 月に一度 ( ± ) を

示した以外は検出されていなかった。 また , 肝機
能や血清脂質検査がなされた90年 6 月, 91年 6 月
での GOT, GPT, γ一GTP, 総コレステロール, 
中性脂肪の値は正常範囲内であった。 A 氏には特
別の既往歴もなく , 両親や兄弟に高血圧症や脳血
管障害を呈した人はいなかった。 1986年以降の体
重は55 ~ 60kg であったが, 89年以降はほぼ57kg 
と安定していた ( 身長は151cm )。なお, A 氏は
喫煙習慣はなかったが , 時々晩酌としてビール小
瓶 1 本程度の飲酒を行っていた。

B. 発症前 1 力月の業務と健康状態について
1991年11月4 日には勤務時間中にめまい , 吐き

気 , 食欲不振の症状を呈している。翌 5 日には人
件費や仕入れ単価の節約が岡山営業所から通達さ

れ, パート人数のやりくりを含め悩んでいたとい
う。この頃には途中覚醒が多く, 不眠状態も出現
している。 当時は 「 会社からは年間の目標を達成

するようにとの指示があり , 毎日が人件費 , 仕入
単価 , 人数などの数字でいつぱいの様でした」
(妻の証言) という。

11 月10日~ 20日頃には 「 頭が痛い, 体が重い, 
肩がこる , 等が続き , ますます無口になって , 家
庭でも 2, 3 日は会話もなく , 出勤時の起床がき
つくなっていた」 という。 この当時の A 氏の心身
状態の様子を妻は 「 以前には , 主人はどんなに短
い時間でも床から起きるときにはす一 つと起きて

いた。 この頃は起きる時間になっても床から起き

ないので『どうしたの』 と声をかけると , 『体が
重い, 頭が痛い, しかし休むことができない』 と
いって, 見ていて支えてあげたいほどつらそうで
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表 3 脳出血発症前数力月の作業・ 職務とストレス状態 , 過労・ 睡眠障害の徴候
Tab le 3 A sum m ar y of w ork and job, sub ject ive sym ptom s of str ain, over -fat i gue and 

sleep d isturbance dur ing the tw o-m onth per i od pr i or to cereb r al hem or rhage. 

月日 作業 , 職務 ストレス状態 過労・ 睡眠障害の徴候 

10月以前 10/31- 10月の生産高のまとめ ・ 会社からは人件費を節約せよ, 
と言って来るし , パートを夜間 
勤務させるわけにもいかんし , 
時間内には製品を送り出さなけ 

ればならないし , 一人ではどう 
しても手が足らず, 時間も足ら 
ず, 仕方なく自分が早めにでて 
仕事にかからなければ間に合わ 

ない, と出勤時間を気にする 

11 月上旬 11/5一人件費 , 仕入れ単価の 
節約の通達 

・パートのやりくりを含め悩んで 

いた 

・ 毎日が人件費, 仕入価格 , 人数 
な どの数字で頭が一 杯 

・めまい, 吐き気, 食欲不振 ( 11/ 
4) 
・ 途中覚醒が多く, 不眠状態も出現 

11月中旬 ・「 体が重い, 頭が痛い, しかし , 
休むことができない」 

・ 一言「 休みたい」 

・頭が痛い, 体が重い, 肩がこる等 
が続き, ますます無口になって , 
家庭でも 2, 3 日は会話もなく , 
出勤時の起床がつらくなっていた 

11月下旬 ・11/ 21- 岡山営業所での月例 
会議 

・25 日以降は通常と同様に, 
自宅へ仕事持ち帰り ( 人件 
費, 生産単価等の計算, シー
ル貼等) 
・11/30-11月の生産高のまと 
め 

11/21一生産目標の件で叱責をうけ 
る 

・ 会社に休暇の申し出をするとさ 

え言い出す妻の対応にイライラ 

する 

・2 時間程度の睡眠で出勤 (11/ 21) 
・ 持ち帰り仕事は妻に任せて, 本人 
は就床・ 睡眠 

12月初旬 ・12/1 から一生産目標が1 .2% 
増加 

・12/5一フライヤ一修理のた 
め15時まで居残り 
・12/7 17時間勤務 
・12/8 早退 (12/9 9時) 
・12/9-10 病欠 
・ 12/12一機械修理のため15時 
まで居残り 

・ 「 一 日でもいいから休みたい」 ・当初左眼だけであった充血も両眼 

に出現 , 妻に受診を薦められる 
・ あまりにも, 疲労感がつよく, 食 
欲がなく, 食事をしないで寝る日 
が続く, 食事をしても食事中に寝 
てしまう 

・ 帰宅後すぐに『寝る』という言葉 

が出現 

・ 口数も段々少なくなる 

・ 肩がこる , 体がだるい 
・ 靴下を辛そうな動作で履く 

した。主人は一言『休みたい』 といつていました」

と述べている。

11 月21 日には月例の岡山営業所での会議に出席
している。 この日は13時30分に退社した後, 会議
に出席し19時頃に帰宅している。 A 氏はこの会議

では生産目標について叱責をうけている。 この日

は 2 時間程度の睡眠しか取れずに, 23時には通常
通りに出勤し , 翌22 日の作業をこなしている。
図 2 には, 10月から12月にかけての, 生産目標

に対する実績の割合を前年と比べて示した。 10月
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図 2 1991年10月~ 12月の生産目標に対する実績
割合の推移

F i g 2 Changes in per f orm ance r ate of pr o-
ducti on f r om October to Decem ber
1991.

注) * ①12月平均は12月 1 日~ 8 目までの平均値
②12 月の生産目標は11 月以前に比べて1 .23%
增しとなっていた 

の平均実績は目標に対しては99 .0% であったが , 
前年の10月期の103.5%に比べると低く, また, 11 
月の実績は平均で目標の93.6% とかなりの落ち込
みを示した。 11 月期の実績は前年比では10% 近く
の減少であった。

25 日以降の月末には, それまでの月末と同様に
自宅へ仕事 (人件費, 生産単価等の計算, シール
貼等) を持ち帰っているが , それらの仕事は妻に
任せて , 本人はその時間に就床・ 睡眠をとってい
る。 A氏のあまりに辛そうな姿を見て, 妻が会社
に休暇の申し出をするとさえ言い出す状況も見ら

れている。 当時のこの様な妻の対応に対し , 日頃
は温厚な A氏もイライラしていたという。さらに
この頃の症状として, 当初は左眼だけであった充
血も両眼に現れている。 「 兎の眼の様」 な状態

(妻の言葉) で勤務に入っているが , 妻としては
余りにも心配であったので, D医院への受診を薦
めているほどであった。 12 月初旬の出来事である。

12月 1 日から生産目標が1.23%増となる中 , 4 
日~ 13 日までは通常通りの勤務を行っている。 12 
月上旬の生産実績は目標生産高の99% を達成して
いた ( 図 2)。5 日にはフライヤ一修理のため15時
まで居残りをし , 7 日には残業 2 時間を含めると
17時間 , 会社で働いている。
この頃の心身の様子を, 本人は「あまりにも , 

疲労感がつよく, 食欲がなく, 食事をしないで寝
る日が続く, 食事をしても食事中に寝てしまう , 
という状態で, 食事よりも寝る方がよい, と思い
ました」 と述べている。妻も当時の状況を次の様

に述べている。「 仕事から帰りまして疲れている

様子がよく判ったのは , (本人の口から ) すぐに
『寝る』という言葉が出てくるようになったから

です。仕事から帰り , 『お風呂は』 と聞くと 『寝
る』, 『食事は』と聞くと 『寝る』, 口数も段々少
なくなり , でも『食事でも』と私は薦めてみまし
たが , 本人は食事をしながら寝ているのです。 
『あなた』と声をかけてみますと , びっくりした
ように一口歯み, また寝るのです。口の中には食
べ物がいつぱい, 子供みたいでした。 しかし , 本
人はおなかがすいているはずですが , 体がついて
いかない様子でした。着のみ着のまま寝ているこ

ともありました。起きて来る主人の眼を見ますと

充血しているのです。主人に『しんどいの』 と聞

くと, 『肩がこる , 体がだるい』 と言っていまし
た。靴下をはく時も一足はいては休み, また一足
はくという状態で, 体がしんどいのだなと感じま
した。 一日でもいいから寝てみたいといつも言っ

ていました」。

8 日は23時に通常通り出勤し作業を行っていた
が, 翌日 9 日の朝 9 時に早退をしている。気分が
すぐれなかったため薬を飲み , 就床・ 睡眠をとっ
ている。9 日深夜からの勤務は休まざるをえず , 
休暇をとっている。

10日深夜から11 日にかけての作業時の A氏の心
身は, 前日, 長時間の睡眠をとっているにもかか
わらず「 身体がだるい」状態となっている。11 日
は23時に出勤, 翌12 日の13時30分まで通常作業を
行っていたが , この日も15時頃まで機械の故障の
修理のため現場に居残っていた。 その後, 会社内
で休憩した後, 18時頃忘年会に出席している。 20 
時ごろまで忘年会に出席していたが, そこではビー
ルを 1 本程度飲む程度であった。21時すぎに会社
につき , こたつに入り 2 時間程度の仮眠をとって
いる。23時には勤務を開始し , 通常通りの仕事を
行っていたが, 13日の 6 時頃気分が悪くなり , 救
急車にて三原市の総合病院を受診 , 頭部 CT 検

査にて左橋部の脳出血と診断され, 入院治療を受
けた。 



111. 考 察

A氏の血圧の推移は図 1 に示した様に1990年 6 
月を境に高血圧領域に入っている。 それ以前の87 
年4 月以降においても DBP が90mmHg 以上を
示す境界域高血圧となっている様子が図からも推

定できる。生産量も年ごとに増していたが , この
間の88年 1 月から, 常夜勤は正職員がそれまでの
2 人から A氏のみとなり , 勤務時間も14時間とよ
り長時間と,なっていた。 この様な中で A 氏の血圧
は高血圧となり, その後 4 年近くで脳出血を起こ
している。

新らの調査成績25) では , 脳卒中の発症時の状
況として, 脳梗塞では睡眠中の発生が最も多く38 
-39%であり, 発作時期が明らかでないものが 5- 
15%, 用便時が10- 15% であったのに対して, 月凶 
出血では仕事中が22% と最も多く, また食事 , 用
便, 歩行中が各々17, 15, 13%となっている。入
浴中や会話中 (各 9 %) などを含めると活動して
いる場面において, 血圧を亢進させるような事態
が月凶 出血の誘因の特徴として報告されている。 類

似の成績は最近の目本脳卒中学会でも報告26) さ
れ, 月凶出血276例の発症時の状況は, 「用便・ 飲酒・ 
食事・ 肉体労働等に関連して発症することが多」

かったという。両者の報告は, 多少の差異はあり
ながらも就労中は脳出血発症のチャンスが多いこ

と, それは血圧を上昇させる場面であることが共
通の特徴として示されている。

脳出血は脳内の小動脈の血管壊死や微小動脈瘤

が存在する状態で, 血圧が上昇したり , 高血圧が
加わると血管が破続し , 脳に出血が起きる病態で
ある。 その脳内.の小動脈の血管壊死や微小動脈瘤
の形成や進展の要因として高血圧症がある。 脳出

血発症の場合も , 「 発症の下地」 形成と直接的な
「引き金因子」 の関係を考える必要があると考え

られる。「 発症の下地」があまり形成されず不十

分な状態では, 直接的な「 引き金因子」の程度・ 
強さはやや強力となる必要があるが , 「 発症の下
地」が充分備わっている時には「引き金因子」と

なる刺激は軽くてもよい, という状態である27)。
A氏の高血圧および脳出血発症にかかわった労

働関連要因 , とりわけ職務ストレスの果たした役
割を検討して見る。 
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A. 高血圧の発症・ 進展と脳出血発症に果たし
た職務ストレスの役割

88年 1 月以降の正職員の夜勤は A 氏一人で行わ
れていた。 これにより現場でのパン製造の責任が

一段と重くかかってきたと推定された。 正職員 2 
人体制の時とは異なり, 休日がとれなくなり , 家
庭サービスや趣味などをすることもできなくなっ

たという。会社からは人件費の節約を言われ, パー
トの人ぐりに苦労している。 これらの状況に対し

て時間内に目標の出荷数を確保するために自らの

出勤時刻を早めることで責任を果たしていた。

A氏の DBP が90mmHg を越す境界型高血圧
となったのが夜勤の正職員が複数であった87年 4 
月以降であるが, 88年 1 月に単独の夜勤体制とな
り , その 2 年半後に治療を要する高血圧症を呈し
ている。 今回の事例における高血圧の発症の原因

の一つとして, この間の A氏の業務, とりわけ夜
勤一人体制による責任の増大という職務遂行上の

問題が大きいと考えられた。このことは , 上畑
ら28) が行った高血圧の発症・ 進展と職務ストレ
スの関連についてのコホート調査成績からも支持

される。上畑らが 問題と・して挙げた職務ストレ

ス29) は, 「 仕事の量が多すぎる」「 ノルマや納期
に追われる」「 仕事のトラブルが多い」「 責任をも

つ範囲が大きすぎる」 「 仕事の拘束時間が長すぎ

る」 「 上司との関係がわるい」 「 時間に追われてい

る感じが強い」 「 ミスが許されない」 「 人手不足だ」

などの14項目であり , その中で高血圧の新規発症
者及び降圧剤の新規服用者に関連した職務ストレ

スとして「 拘束時間が長すぎる」ことの他 , 「 時
間に追われる」 という時間切迫感や仕事上のトラ

ブル感などの項目のオッズ比が有意に高値として

挙げられた。上畑らは“あせり”や“不安・ 切迫”

のような心理的なストレス状態 (st r ain) が高血
圧の発症や悪化徴候と しての降圧剤の新規服用者

に関与しているとした。時間要因としては , 週の
労働時間が60時間以上である場合や月50時間以上
の残業も有意な項目として挙げられていた。

A 氏の事例においては, 脳出血発症 1 カ月半前
の11 月期のストレス状態がその時の過労状態をさ
らに進展させ, 12月期の疲労困憊状態に導く上で
特徴的な役割を果たしたことが推定された。

人件費や仕入れ単価の節約通達が11月 5 日に出
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されるなか, A氏はパート職員の確保で悩んでい
る。 10月期の生産高はほぼ目標通りに達成してい
るが , 前年比では開きが生じていた。妻の話だと, 
この頃の A氏は毎日が経費や人ぐりなどで「 頭が
いつぱい」 だったという。 この頃の睡眠では途中

覚醒が多く出現, また不眠状態を呈している。 中
旬には頭痛や肩こりなどの身体局所の疲労症状も

引き続き出現し , 家族との会話も少なくなってい
る。起床の困難さが出てきていた頃である。 しか

し , 睡眠や体が重いなどの身体面での過労のサイ
ンが出ていても休むことができずにいた。 この事

態は妻に「 休みたい」ともらしていることからも

推定できるように, 休みたいが休めないという自
らの感情の葛藤と見ることができる。11 月上旬か
ら中旬にかけては , 身体的な徴候を伴ない上記の
ような心理的負担感19,20), つまりストレス状態が
明らかに出ている時期である。

21 日には生産目標の件で叱責を受けている。 図
2 に示した様に11月期の生産実績は , 10月に比べ
ても約 5 %の減少となっており , 前年との比較で
は10%近くのマイナスとなっていた。25 日以降 , 
持ち返り仕事を妻に任せ , 自らは睡眠を確保する
努力をしているが , 妻の目には休暇をとり休養が
必要なくらい過労状態がさらに進行していたとい

う。 さらに, 本人のイライラ感も増してきた時期
である。 A 氏は日頃から温厚であったと言われて
いるので , 生産目標を達成するための種々の努力
にもかかわらず, その責任をまっとうできない状
況に対し生じている好ましくない感情を抑制しき

れていない事態30) と見ることができる。また , 
これらの情動的なストレス状態の亢進は , 11 月期
の A 氏の業務の推移からして, 生産現場の責任者
である自らの職務を達成しようとする対処努力の

過程の中で生じてきていたと言えた。 11 月期に生
じているこれらの情動的なストレス状態が高血圧

症をさらに進展させたことは容易に推定され
る 31, 32) o

このようにストレス状態が亢進し , それがそれ
までの過労状態を一層進展させているような心身

状況のもとで, 12月 1 日からは生産目標が増加し
ているが , 12月上旬の生産実績は100%近くを達
成している。 11 月期の汚点を跳ね返すかの様であ
る。生産目標達成の責任を果たしながらも , A 氏

の心身状態はさ らなる過労状態 , 疲労困憊の状態
を呈している。 この期の事態は生産目標をほぼ完

全に達成する様な働き方をしたために疲労困憊状

態となった, という解釈する方が素直と考えられ
る。この期には帰宅後, 本人の口からすぐに『寝
る』という言葉が出てくるようになっている。 ま

た, 食事をしながら寝ていたり , 着のみ着のまま
寝ていることもあったという。充血や肩こり , 体
のだるさなどの過労徴候は引き続き出現している

が , 12月に入ってからは , 睡眠障害の程度からも
疲弊状態が推定可能となっている点が特徴的であ

る。 A氏にとっての睡眠の絶対的不足が「 一 日で
もいいから寝てみたい」 という表現となって現わ

れてきたと推定された。5 日には15時まで機械の
修理のため会社に居残りをし , 7 日の勤務時間も
17時間となっていた。8 日から 9 日にかけての勤
務において, 早退をし , 自宅で服薬後, 睡眠をと
り , 9 日~ 10日は病欠となっている。この段階で
は脳出血の前駆症状が出現しているとの推定も可

能である。

内山ら33) は , 50歳代の高血圧治療を受けてい
る男性労働者899名を平均2 .8年追跡調査した結果, 
長時間労働している人や管理職は, 労働・ 生活因
子を補正しても統計的に有意に脳心事故で倒れや

すいことを明らかにした。 長時間拘束では2.7倍 , 
管理職では4 .1 倍 , 脳心事故の発症の確率が高く
なるという結果であった。一方, 11時間以上の長
時間拘束群は種々の労働の負荷を包み込んでおり, 
休日が少なく , 起床時に疲れている , 睡眠時間が
6 時間以下 , という項目が対照群に較べ有意に多
いという特徴を有していた。 欧米での疫学調査の

成績 34-4') からは , 交代制勤務は心筋梗塞などの
心血管系疾患の罹患率や死亡率に相当な影響をあ

たえる要因として確定ずみといっても良いぐらい

であるが, 脳梗塞や脳出血の標準化罹患 ( 治療 ) 
率 (SMR ) の成績を見ると , 20~ 64歳の男性に
脳血管障害を起こす労働関連要因として, 内山ら
の解析結果と類似の 「 朝の疲れで出足が困難な状

態」 という要因が挙げられている36)。 この項目の
SMR は117 (95% CI ; 105- 130) と有意な値を
示していた。同様に「 午後の著明な疲れ」での

SMR も115 (95% CI ; 105- 127) であった。起
床時の疲労感に示されるような過労状態が脳血管



疾患の発症に大きな役割を果たしている こ とが疫

学調査の成績からも判る。

一般的に疲労や疲労感を訴える時には, 日頃と
同じ様な業務を行っていたとしても , これに対応
するためには , 相当に過剰 な負担が本人には加わっ
てくると考えられている。 臨床医が日頃経験して

いるという 42,43), 体調が不良で疲労感を訴える人
に運動負荷試験を行った場合の明らかな運動能の

低下や不整脈の合併例などもこの一例である。 A 
氏の11 月下旬から12月上旬のような睡眠不足や過
労状態の進行のなかでは, 循環器機能も変化し , 
循環器疾患の発症を準備したり , また, 疾患の進
行をさらに促進させたもの 11,14, 16,17) と考えられ
た。

この推定は次のような知見からも支持されると

考えられる.。
長時間の断眠実験の成績でも, 運動負荷を与え

たときの循環機能の低下が報告44,45) され, またそ
れは若年者より A氏の様な中年で低下が大きくなっ
て いる 46) o

勤務明け日に昼眠を行わなかったタクシー運転

手での心室期外収縮 ( VPC) 頻度の增加例や明け
日や公休日での 2 連発, 3 連発の出現例'4) が報告
されているが , これらの事例では過労時の不整脈
閾値の低下が推定された。 断眠の影響が断眠終了

時点ではなく, 一晩睡眠をとった後に VPC の頻
発や運動負荷検査での心室頻拍が誘発されたり47), 
75時間断眠実験で被験者の 1/ 4 に ST- T部の低下
を観察し , うち数例は心筋梗塞様の虚血性変化を
示し , しかもこの心電図変化の消失には数日の睡
眠と休息を要していたという報告48) が注目され
る。心室性不整脈を有するネコに不眠を加重させ

たところ 1~ 数日 後に突然死例が -出現し た

例49,50) も報告されている。

2 泊 3 日運行で深夜便を運転する路線トラック
運転手の血圧動態をみると , 正常血圧の運転手に
比べ , 境界域高血圧や高血圧の運転手の場合には
往路より疲労状態が増していた復路において血圧

値の上昇が大きく, しかも血圧が高い運転手の中
での血圧上昇の幅も大きかった。 また, 目的地で
の昼眠時間が短い場合や勤務明け日に昼眠をとら

ない運転手で血圧上昇が持続していた24,51)。 夜間
高速バス運転手で高血圧を有していた事例では , 
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勤務明け日の翌日の公休日において血圧値の低下

が不十分であった52)。さらに, 深夜勤務を行って
いるタクシー運転者の場合 , 高血圧群では連続出
番回数が増すにつれ, 20時間前後の出庫と帰庫の
血圧の差分値が上昇するという結果も見られてい

た24)。 これらの自動車運転手では, 深夜勤務での
過労状態や睡眠不足が循環機能の上で問題と な り

うる事態を引き起こしていたと推定された例であ

る。

今回の事例では , 嘱託やパート職員の管理 ・ 監
督を行いながら , 諸費用を節約し , 目標通りに生
産高を達成するという A 氏の職務遂行, とりわけ
11 月から12 月初旬にかけての職務遂行に伴う負担
が, 従来からの正職員一人体制のもとでの長時間
の常夜勤であったことから生じていた負担の上に

重なることで, 過労状態の進行とストレス状態が
重なりあって作用しあい, 種々の心身徴候が出現
していたと判断された。このような心身影響をも

たらす状態がそれまでの高血圧の進行を促進し , 
脳出血発症を準備したのではないかと推定された。 

12 日から13 日にかけては, 長時間の勤務と会社行
事により 2 時間程度の仮眠しかとれていない。 循
環機能のそうした事態がさらに進んだと推定され

る中で13 日深夜の作業が遂行され, 脳出血が発症
した。

B. 常夜勤と血圧上昇・ 高血圧の関連
A氏は脳出血の発症10年前の1981年以降 , 常夜

勤で製パン作業を行っていた。 A 氏の様な常夜勤
労働者の血圧変化を調査した例は極めて少ない。 

そもそも交代制勤務と血圧変化を検討した成績自

体が未だ少なく, その大半は短期間での成績でし
かない。

夜勤・ 交代制勤務での血圧の変化では , 深夜か
ら早朝にかけての下降が夜間 ・ 深夜帯の作業活動

のためにみられなくなったり , また上昇したりす
ることが自動車運転手9,53,54) や塗料製造・ 充填作
業者55) で報告されている。 しかし , これら夜間

の作業時に上昇した血圧も, 引き続く昼間の睡眠
時には下降することが多く見られるため55-62) , 昼
間睡眠時の血圧下降と 日勤者の夜間睡眠時の血圧

下降とは等しく, 夜勤時の血圧変動も単に時刻帯
が移動しているだけであるという見解が出されて

いる55,56)。 この様な成績は正常血圧の交代制勤務
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者だけでなく, 境界域を含めた高血圧の交代制勤
務者の場合57,58) も同様となっている。昼夜の交
代制勤務者の血圧の日内変動は, 睡眠・ 覚醒のリ
ズムによるものとの見解である。一方, Chau ら
の成績59) は交代制勤務の勤務時刻帯によ り血圧
の日内変動も変化しうるとしており , また
Kobayashi ら61) は睡眠時の血圧変動に違いが出
現することに注目している。 しかしこれらはいず

れも短期間での調査や実験成績からの見解にとど

まっている 60-62)o

A 氏の事例検討では長期にわたる夜勤 ・ 交代制
勤務の影響に関する知見が有用であるが, 急死事
例63,64) の他では広瀬らの成績65,66) が唯一である。 

対象が食品工場に勤務している25 ~ 56歳 ( 平均39 
歳) の男性従業員の調査成績では, 専業の夜勤に
入った 1 年,目の12名のSBPの平均が115.8 ( ±7.8) 
mmHg, DBP が66.3 (±8.4) mmHg であった
のに対して, 夜勤勤務 4 年目以降には血圧値が上
昇する例が日立ちはじめ, 平均でも SBP ' が125.8 
(±12.35) mmHg, DBP が82.3 (±8.9) mmHg 
と10~ 15mmHg 程度の有意な上昇が見られてい
る。 夜勤勤務者の中でも夜勤専業の 8 名の結果を
見てみると , 1, 2 年目での平均値が116.0 / 69.9 
mmHg であったのが , 常夜勤 4 年目に入ると
131.3/85.5mmHg と15mmHg も上昇を示し, 三
交代制勤務者より有意な血圧上昇を示していた。 

SBP, DBP 共に上昇していた例の中には , 常夜
勤体制に入った 4 年目に眼底出血を起こした48歳
のパン製造工も含まれていたことも報告されてい

る65)。一方, 惣菜工場の31名の主婦を対象とした
研究では, 夜勤就業開始から 3 カ月・8 カ月後の
3 回の健診時の血圧値には統計的には差異は認め
られなかった。 著者らは , この両者の調査研究で
の常夜勤における血圧上昇の差異にその就業期間

の長さを推定した。 惣菜工場での調査では , 夜勤
専業となって 8 カ月目で血圧が就業前112 / 66 
mmHg から152/ 110mmHg と上昇した42歳の主
婦の事例も報告されている。また, 主婦らの 8 カ
月後健診での24時間連続血圧計測での 1 日平均血
圧値において, 16名が「 異常域」「 境界域」に属
していたことなどから , 惣菜工場に働く主婦の
「 夜勤専業型」の深夜勤務は , 血圧上昇を惹起し
ていることが示唆された , と著者らは結論づけ

た 66) o

広瀬らの研究は , A 氏の常夜勤務における血圧
上昇, さらに高血圧症の発症を支持する結果と考
えられた。

今回の事例検討では, 用いた資料が主に脳出血
発症後の本人や妻などからの書面やインタビュー

であったことから, 作業や職務と疲労や過労状態, 
ストレス状態との関係づけが心理的過程のみでし

かとらえられなかった。 しかもその把握も大まか

にしかとらえられなかった。 この点での不十分さ

が残った。疲労・ 過労状態やストレス状態 , さら
にそれらの関連性を心理的要素や生理的過程の中

でのみ解明するだけでは, 労働者の職務と関連し
て進展するこれらの過労 , ストレス状態の解明に
はならないと考えられる。今後の職場におけるス

トレス状態や疲労の研究では , 作業や職務 , 及び
それらに含まれるタスクを詳細に観測し , そこで
発揮されているスキル, 知識 , 「 能力」や責任な
どを明らかにすることが欠かせないと考えられる。 

これらを明らかにする中で時系列的に変化する心

身状態の関連づけができると思われる。

循環器疾患の発症 ・ 進展の労働関連要因の解明

と具体的な予防対策の検討に寄与してい' くために
は, 労働者および労働者集団における過労やスト
レス状態を勤務制や作業 ( work ) という側面か
らだけでなく, 職務 ( job) がどのようになされ
ているのかという点との関連で解明することが極

めて重要と考えられる。 

IV. ま と め

製パン作業の現場責任者と して長年, 常夜勤を
行ってきた52歳男性の脳出血発症事例の解析を通
じて, 業務, ストレス状態 , 過労・ 睡眠障害と高
血圧の発症と悪化および脳出血発症の様子の関連

性, とりわけ高血圧の発症・ 進展と脳出血発症に
果たした職務ストレスの役割について検討した。

パンの生産高が年ごとに增加する一方で , 88年
1 月から正職員が 2 人から 1 人の夜勤体制となっ
た。 このため A 氏は勤務開始時刻を23時と早め14 
時間勤務を行うなかで生産目標を達成するという

責任を果たしていた。また, この間の休日は殆ど
皆無の状態となった。87年 4 月以降, 境界域高血
圧を示していた血圧は, 90年 6 月 (51歳 ) に高血



圧を示し , 91年からは降圧治療を受ける状態となっ
た。

脳出血発症 1 カ月前の91年11月上旬には人件費
や仕入れ単価の節約通達が会社から出され , A 氏
はパート職員のやりくりや節約金額のことで「 頭

がいつぱい」 と悩んでいた。 この頃の睡眠には途

中覚醒や不眠状態が出現している。 中旬には頭が

痛い, 体が重い, 肩がこる , 起床の困難さなどの
過労症状が進行する一方で, 勤務を休みたいのだ
が休むことができないという状態も出現してきた。 

11 月下旬には会社から生産目標について叱責を受
ける中, 睡眠不足の状態が見られた。 11 月期の生
産高が目標に対して約 7 %, 前年比で10%近く減
少するという中でイライラ感も出現してきた。

生産目標が増加した12 月上旬は目標をほぼ100 
%達成する一方で , 心身は食事中に眠ったり , 帰
宅時は食事もせずに眠るというような疲労困憊の

状態となってきた。脳出血発症の 1 週前の12月 5 
日と 7 日は各々約17時間勤務を続ける中 , 12月 9 
日の早朝には早退, 9 日~ 10日は病欠となってい
る。11 日から12 日にかけては疲労困憊状態にも係
わらず 2 時間の睡眠で23時から作業を開始したが, 
13 日早朝, 脳出血を発症した。
嘱託やパート職員の管理・ 監督を行いながら , 

諸費用を節約し , 目標通りに生産高を達成すると
いう A 氏の職務遂行, とりわけ11月から12月上旬
にかけての職務遂行に伴う負担が , 正職員が一 人
のもとでの長時間の常夜勤による負担の上に重な

ることで, 過労状態の進行とストレス状態が相乗
的に作用し , 心身徴候を出現させ, 悪化させたと
判断された。 この心身状態がそれまでの高血圧の

進行を促進し , 脳出血発症を準備したと推定され
た。 
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