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研究成果の概要（和文）：目的は糖尿病性腎症患者における座位時間の延長が全死亡と新規イベント発症リスク
に及ぼす影響を明らかにすること。単施設前向きコホート研究を行い、国際標準化身体活動質問票に回答した
173例の糖尿病性腎症患者（男性101人、平均年齢71±11歳）を39か月間追跡した。座位時間を含めた変数を用い
多変量コックス比例ハザード回帰モデルを使用して分析。観察期間中に脳卒中4例、心大血管疾患 20例、血液透
析導入4例、死亡6例を含めた34例の新規イベントが発生しており、座位時間が重要な独立変数であることを明ら
かにした（60分/日; ハザード比：1.23、95％信頼区間：1.05-1.45、P値 = 0.012）。

研究成果の概要（英文）：Sedentary behavior may be an independent risk factor for cardiovascular 
events.This study aimed to clarify the effects of extended sedentary time in patients with diabetic 
kidney disease (DKD) on the risk of all-cause death and new events. A prospective cohort study was 
performed over 39 months. The study included 173 patients with DKD who completed the International 
Physical Activity Questionnaire (101 men;mean age,71±11 years).Data were analyzed using a 
multivariate Cox proportional hazard regression model with variables, including sedentary time. 
There were 34 cases of new events during the observation period, including 4 cases of stroke, 20 
cases of CVD, 4 cases of HD implementation, and 6 cases of death. Hazard ratio (HR) calculations for
 the new event onset group identified sedentary time as a significant independent variable. The 
independent variable that was identified as a significant predictor of new events was the sedentary 
time (60min/day;HR:1.23,95%CI:1.05-1.45,p=0.012).

研究分野：リハビリテーション

キーワード： 生活習慣　減塩　運動　座位時間
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研究成果の学術的意義や社会的意義
糖尿病性腎症患者において、座位時間の延長は心血管イベントおよび全死亡リスクに関連し、予後悪化に関連す
る座位時間のカットオフ値を明らかにした。また、身体活動量や塩分摂取の見える化による具体的な指導を実践
し、その有用性を明らかにした。以上より、予防医学的観点より座位時間減少に対する意義と解決のための指導
方法について新たな知見が得られ、減塩や身体活動量の改善も加えた、包括的で有効な指導方法が明らかとな
り、学術的意義は高く、糖尿病性腎症の進展予防を目指した本研究の社会的意義は高い。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属します。
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１． 研究開始当初の背景 
 

 塩分摂取量と日常活動量の適正化は、心血管疾患と糖尿病性腎症の重症化予防の柱であるが、
患者ごとの塩分摂取量と日常活動量を正確に把握しなければ、テーラーメイドの指導は困難で
ある。しかしながら多くの施設では、患者ごとの塩分摂取量と日常活動量を把握することなく一
律の指導をしているのが実態である。 

日本人の平均塩分摂取量はいまだに高く、平成 28 年国民健康・栄養調査結果の概要によれば
成人の一日あたりの塩分平均摂取量は男性で 10.8 グラム、女性で 9.2グラムであった。心血管
疾患や糖尿病性腎症でも減塩困難者（9g/日以上の塩分摂取）は、実臨床現場で約 7 割とかなり
多い。また糖尿病患者で、座位時間（1.5 Mets 以下の sedentary time）が増えるとメタボリッ
クシンドロームリスクが 39％増加し 1、全死亡リスクが 24％増加し、心疾患発症リスクが 14％
増加すると報告された 2 。それを受けて米国糖尿病学会ガイドライン 2016年では、「身体活動」
の項目に運動習慣とは別に座位時間を 90分/日減らすべきと追記された。 

我々の施設では 4 年前から糖尿病疾患管理データベースツールを導入し当センター通院中の
糖尿病患者全例のデータベースを作成して、糖尿病透析予防指導管理に役立てている。また 4年
前からスポット尿の Naと creatinine 値から計算する推定塩分摂取量/日を電子カルテの検査デ
ータでリアルタイムに閲覧できるようにして、その患者の塩分摂取量/日に合わせたテーラーメ
イドの指導をするようになった。しかし医師と看護師と管理栄養士による減塩指導をしたにも
かかわらず、糖尿病通院患者（腎症 stage 2～3, n=712）の推定塩分摂取量は 12.1 g/日とかな
り高い値のままであった。6g/日以下の減塩の実現には、推定塩分摂取量の「見える化」を日常
生活レベルで繰り返し行い、患者自身の積極的な参加が不可欠と判断した。我々は、2015年 1月
から尿のナトリウムとカリウム比測定装置（ナトカリ計、オムロン社）を患者に 2 週間貸し出し
て自分の推定塩分摂取量の「見える化」による効果的な新しい減塩教育を行い始めた。 
 
 
２． 研究の目的 

 
本研究は「塩分摂取量と座位時間の見える化」を軸とした心血管疾患と糖尿病性腎症の重症化予
防に資する新しい患者参加型指導方法の開発が本研究の目的であり、段階的に研究を進めてき
た。 
 
 
３．研究の方法 
 
（１） 通院 DKD 患者における尿中ナトリウム・カリウム比測定計を用いた指導の有用性 

対象者は、外来通院中の糖尿病性腎症患者（ステージ 1～4）で、透析予防指導を受けた 393例
〔男性 241例、女性 152例、平均年齢 72歳（38 歳～91 歳）〕である。登録時に全例が随時尿か
ら推定塩分摂取量の測定、HbA1c、尿中微量アルブミン（ｍｇ/gCr） 、尿蛋白（ｇ/gCr）、eGFR
を測定した。指導内容は、減塩（6g/日）を中心に生活調整支援を行った。腎症 1 期は管理栄養
士のみが推定塩分摂取量に基づき個別指導し、腎症 2期以上は管理栄養士、看護師（生活指導全
般＋減塩）、医師（薬物指導）、リハビリスタッフ（運動指導）が同日介入した。減塩困難者は看
護師が尿中ナトリウム・カリウム比測定計（オムロン社）を 2週間貸与し日常の塩分を見える化
しサポートした。 

 
 

（２）－① 座位時間と全死亡および心血管イベント発症リスクについて 
国際身体活動アンケート（IPAQ）に回答した 173 人の DKD 外来患者を対象とし、IPAQ の項目

である座位時間と新たな心血管疾患（CVD）や脳卒中イベント、透析（HD）の発症、全死亡とそ
の他のベースライン特性との関連を調査した。またイベント発生に起因する座位時間のカット
オフ値を算出した。 

 
 
（２）－②活動量計を用いたテーラーメイドな運動指導の介入効果 

通院 DKD 患者を対象に、傾向スコアマッチングを使用した単一施設の前向き介入研究である。
24 か月間実施され、介入グループ (n=67) は理学療法士から 6か月間個別の運動指導を受け、
非監視下での有酸素運動と筋力強化運動を実施した。新規イベントは、入院を必要とする脳卒中
または CVD、HD の開始、または全死亡の複合エンドポイントとした。 
 
 



４．研究成果 
（１）指導回数は平均 2.7回で、指導期間は平均 48ヶ月（１～60ヶ月）であった。対象者の腎
症ステージは 1期 67 例、2期 225 例、3期 87例、4 期 13 例であった。推定塩分摂取量が 10ｇ/
日以上の減塩困難者のうち 6 例に尿中ナトリウム・カリウム比測定計を貸与した。推定塩分摂取
量は、指導前平均 11.7±6.9ｇ/日で指導後平均 9.7±2.6ｇ/日（P<0.05）であった。HbA1cは指
導前平均 7.25％で指導後 6.65％であった。指導前後での腎症ステージは 78％が維持、10％が悪
化、12％が改善した。尿中微量アルブミン量は指導前平均 370.2±799.0 で指導後 382.7±843.3
で有意な変化はなかった。eGFR は指導前 68.8±37.8 で指導後 56.8±21.1 であった。以上より
尿中ナトリウム・カリウム比測定計を用いたテーラーメイド減塩指導で約 2ｇ/日の摂取塩分量
が減少し、尿アルブミンは増えず 75％が元のステージを維持した。以上より減塩指導は腎症の
進展予防に寄与することが示唆できた。 
 
（２）－① 

173名（男性 101人、平均年齢 71±11 歳）が対象となり、そのうち 37 名 (21.4%) が CVD と
診断されていた。新規イベントは、全死亡、脳卒中、入院または HD の開始を必要とすると定義
した。観察期間中に新たに発生したイベントは、脳卒中 4例、CVD20 例、HD 実施 4 例、死亡 6 例
の合計 34 例であった。新規イベント発症群のハザード比は、有意な独立変数として座位時間が
特定され、新規イベントの有意な予測因子として同定された（60分/日、HR：1.23、95％CI：1.05-
1.45、P=0.012）。新規イベント（CVD、脳卒中、および HD の開始）の発症に関連する座位時間の
カットオフ値は 525 分/日であった。 
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（２）－② 

DKD ステージ Iは 50例 [37.3%]、ステージ IIは 58例[43.3%]、ステージ IIIは 18例 [13.4%]、
ステージ IV は 8例 [6.0%]、ステージ Vは 0例であった。参加者 10名(9.0%)が脳卒中を患い、
38 名(28.4%)が CVD を発症した。対照群と介入群のベースライン値を比較すると、インスリン
注射とベータ遮断薬の使用者の割合は介入群の方が有意に高かった。ただし、他の項目には大き
な差は認めなかった。24 か月時点で新規イベントの無い累積生存率は、介入群で有意に高値で
あった（p=0.016)。 

 
 
 
 
 
Tamiya H, Tamura Y, Nagashima Y, Tsurumi 

T, Terashima M, Ochiai K, Ehara K, Furuya 
T, Banba N, Nakatani Y, Hoshiai M, Ueno A, 
Tomoe T, Kawabe A, Sugiyama T, Kawamoto S 
and Yasu T. Long-Term Tailor-Made Exercise 
Intervention Reduces the Risk of 
Developing Cardiovascular Diseases and 
All-Cause Mortality in Patients with 
Diabetic Kidney Disease. J Clin Med. 
2023;12 

 
 
 
 



二元配置分散分析により、高密度リポタンパク質コレステロール (HDL-C) は介入群でより高
かった (p=0.004)。eGFRcr は時間因子の有意な効果を示し、24か月では介入前よりも低下した 
(p=0.043)。67 人の参加者のうち 42人が活動量計データの包含基準を満たし、介入期間中、1 
日の装着時間に対する 中等度活動時間の平均割合(%) は、2 か月目で 9.5 ±6.1、3 か月目で
9.4±6.3、4か月目で 8.8±5.5、5か月目で 8.3±5.8、6 か月目では 8.7±5.1 であった。また、
IPAQは介入前の身体活動量と比較して、3 か月目 (p=0.0052)、4 か月目 (p=0.003)、5か月目 
(p= 0.0013) の身体活動量は有意に高かった。HDL-C に対するグループ因子の有意な効果が明
らかになり、介入グループで高値であった（p=0.004）。eGFRcr は時間因子の有意な効果を示し、
24 か月では介入前よりも低下した (p=0.043)。ただし、すべての項目で相互作用は観察されな
かった。 
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