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研究成果の概要（和文）：超音波画像装置を用い，高齢者の筋量指標として筋厚，筋内脂肪量指標として筋輝度
を計測した。研究1では，加齢によって筋内脂肪量が増加すること，体格や喫煙歴は筋内脂肪量には関連しない
こと，運動習慣がある者は筋内脂肪量が少ないことが示唆された。研究2では，3年間で筋厚は減少していたが筋
内脂肪量は変化していなかった。筋内脂肪量変化量は10m歩行速度変化量と関連していたが，その他の運動機能
や生活機能の変化量および転倒とは関連していなかった。

研究成果の概要（英文）：Muscle thickness was assessed as an index of muscle mass and  echo intensity
 was assessed as an index of intramuscular adipose tissue in older adults by using ultrasound 
imaging. Study 1 revealed that intramuscular adipose tissue is assosiated with age and exercise 
habit, but not with physical characteristic or history of smoking. 
Study 2 revealed that muscle thickness decreased and intramuscular adipose tissue did not change 
after 3 year follow-up assessment. Change in intramuscular adipose tissue was associated with change
 in walking ability during 3 years. However, intramuscular adipose tissue was not associated with 
changes in other physical functions or history of fall.   

研究分野： 理学療法学
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１．研究開始当初の背景 
高齢者の生活機能を著しく低下させる要

因として，サルコペニア（加齢に伴う骨格筋
量減少）が近年，特に注目されている。サル
コペニアは高齢者の様々な疾患，転倒，要介
護状態のリスクおよび総死亡リスクを高め
ることが示されてきた。しかしながらサルコ
ペニアの診断基準の妥当性に関する国際的
合意は未だ得られておらず，日本人のための
基準値も明らかとなっていない。  
サルコペニアの診断のためには MRI や 

CT，DXA（2 重エネルギーX 線吸収測定法）
を用いた筋量の評価が推奨されている。しか
しこれらの問題点として，機器が高価，大掛
かりな計測が必要，被曝を伴うということが
挙げられる。さらに重要な問題点として，筋
量だけでは身体機能低下や総死亡リスクを
強くは予測できないことが挙げられる。この
原因には，サルコペニアにおいては骨格筋量
の減少のみでなく，骨格筋内の脂肪組織の増
加といった質的変化も伴うことが関係する。
このため筋量のみの評価手法ではこのよう
な非収縮組織も含んで筋量として過大評価
してしまい，身体機能との関連を減弱させる
ことが考えられる。 
超音波画像診断装置は，CT や MRI，DXA 

などと比較し，安価，可般性に優れ，非侵襲
的で簡便に骨格筋の画像撮像・評価が可能で
ある。超音波法で計測される筋厚は，筋量の
指標としての高い妥当性・有用性が示されて
いる。さらに画像上の筋エコー輝度（以下，
筋輝度）は筋内の脂肪浸潤割合を反映するこ
とから，超音波法は筋量だけでなく筋の質的
変化の評価も可能である。我々の先行研究で，
筋輝度で調べた筋内脂肪量が加齢に伴い増
加し，年齢や筋量から独立して運動機能と関
連することも明らかとなっている。前述のよ
うに，筋量のみによるサルコペニア診断では
身体機能低下を強くは予測できなかったが，
筋量に加え，筋内脂肪量も併せて評価するこ
とによって，より高い精度で生活機能低下を
予測することが可能となると考えられる。 

 
２．研究の目的 
【研究 1】高齢者の筋厚・筋内脂肪量と身体
特性・生活習慣との関連性を検討する。（横
断研究） 
 
【研究 2】高齢者の筋厚・筋内脂肪量により
将来の転倒や運動機能・生活機能低下を予測
できるかを検討する。 （縦断研究） 
 
３．研究の方法 
 研究参加者の募集は，京都府立医科大学大
学院保健看護研究科が主催する高齢者体力
測定会にて行った。参加者は 334 名の高齢者
（男性 78名，女性 256名，平均年齢 73.6 歳，
身長 154.4 ㎝，体重 52.9kg）となった。すべ
ての対象者に研究内容に関する説明を行い，
書面にて同意を得た。 

 2013 年度に，同測定会にて，ベースライン
データとしての測定を行った。測定項目を以
下に示す。 
 
（1）超音波筋量・筋内脂肪量：測定筋は，
最も運動機能と関連が深いとされる大腿四
頭筋とした。測定肢位は安静背臥位とし，測
定部位は右側の上前腸骨棘と膝蓋骨上縁を
結ぶ中点とした。得られた超音波画像から，
筋厚を筋量指標，筋輝度を筋内脂肪量指標と
して計測した。筋輝度は，画像解析ソフトを
用いて 8-bit gray-scale で数値化した。こ
れは 0から 255の 256 階調で筋輝度を数値化
したものであり，数値が大きいほど画像が白
っぽく映る，すなわち筋内脂肪量が多いこと
を示す。さらに，同画像から皮下脂肪厚も計
測した。 
  

（2）生活機能：老研式活動能力指標を用い
た自記式アンケートにて評価した。 この指
標は，13 項目のはい/いいえで回答する手段
的日常生活動作能力の検査指標であり，点数
が高いほど能力が高いことを示す。 
 
（3）運動機能：握力・下肢筋力評価，Timed 
Up and Go test，立ち坐りテスト，10m 歩行
時間計測および片脚立位保持時間計測を実
施した。なお，筋力，片脚立位保持時間は，
右側にて計測した。 
  
（4）身体特性・生活習慣：年齢，身長，体
重，BMI，運動習慣，喫煙歴を測定・聴取し
た。 運動習慣では，現在定期的にスポーツ
などの運動を行っているかどうかの聴取に
より，対象者を運動群と非運動群の 2群に群
分けした。同じく喫煙歴についても，過去に
喫煙していたまたは現在喫煙している喫煙
群と，これらに該当しない非喫煙群の 2群に
群分けした。 
 
 フォローアップ測定として，ベースライン
測定の 1年後（2014 年度）に，1年間で転倒
経験があったかどうかについての聴取を行
い，その結果から対象者を転倒群と非転倒群
の 2群に群分けした。さらにベースライン測
定から 3 年後（2016 年度）には上記（1）～
（4）と同様の測定をすべて行った。 
 
統計学的検定は，研究 1と研究 2に分けて

行った。 
【研究 1】 
ベースラインデータを用いて，筋厚・筋内脂
肪量と身体特性・生活習慣との関連性を検討
した。まず，性別を共変量とした偏相関分析
により，筋厚・筋内脂肪量と年齢，BMI，皮
下脂肪厚との関連を調べた。さらに，運動群
と非運動群との間，および喫煙群と非喫煙群
との間での筋厚，筋内脂肪量の比較を，性別，
年齢，BMI を共変量とした共分散分析を用い
て行った。 



【研究 2】 
転倒群と非転倒群との間で，対応のある t検
定，および年齢，性別，BMI を共変量とした
共分散分析を用いて，ベースラインの筋厚・
筋内脂肪量を比較した。 
また，筋厚・筋内脂肪量および各運動機

能・老研式活動能力指標のベースライン測定
値と3年後フォローアップ測定値との比較を，
対応のある t検定にて行った。さらに各測定
項目の 3 年間の変化量を算出し，3 年間の運
動機能・老研式活動能力指標の変化量と，ベ
ースライン筋厚・筋内脂肪量および 3年間の
筋厚・筋内脂肪量の変化量との関連性につい
て，ピアソンの相関係数を用いて検討した。
なお，この 3年間のフォローアップ解析につ
いては，男性の参加者数が十分でなかったこ
と，性差は結果に影響を与えうる重要な因子
であることから，女性のみを対象として実施
した。 
 
４．研究成果 
 
【研究 1】 
1）筋厚・筋内脂肪量と身体特性との関連 
性別を共変量とした偏相関分析の結果，筋

厚は年齢と負の相関（r=-0.302, p<0.01），
BMI と正の相関（r=0.343, p<0.01）を示した
が，皮下脂肪厚とは相関がなかった。筋内脂
肪量は，年齢と正の相関（r=0.248, p<0.01）
を示したが，BMI や皮下脂肪厚とは相関がな
かった。このことから，個々の筋の筋内脂肪
量は，BMI や皮下脂肪厚といった肥満指標か
らは推定できないことが示唆された。 
 

2）筋厚・筋内脂肪量と生活習慣との関連 
 性別と年齢，BMI を共変量とした共分散分
析の結果，運動群（229 名）は非運動群（100
名）と比較して筋厚が有意に大きく，筋内脂
肪量は有意に小さかった（p<0.01，表 1）。こ
のことより，定期的な運動により筋厚の減少
や筋内脂肪量の増加を予防できる可能性が
示唆された。一方，喫煙群（31 名）と非喫煙
群（297 名）との間には筋厚および筋内脂肪
量の有意差がなかった。本研究の喫煙群は全
体の1割未満と少数であったことに留意して
おく必要があるが，喫煙は筋厚，筋内脂肪量
には関連しない可能性が考えられる。 
 
 
表 1 運動習慣の有無による筋厚・筋内脂肪
量の比較 

 
運動群 
(n=229) 

非運動群 
（n=100） 

P 値 

筋厚（㎝） 3.76 3.54 0.007 

筋内脂肪量 93.3 97.1 0.002 

調整変数：性別，年齢，BMI 
 
 

【研究 2】 
1)筋厚・筋内脂肪量による転倒予測 
 ベースライン測定から1年間で転倒のあっ
た転倒群（50 名）は，転倒のなかった非転倒
群（248 名）と比較し，ベースラインの筋厚
は有意に小さく，筋内脂肪量は有意に高かっ
た（p<0.05）。しかし，年齢，性別 BMI を調
整変数とした共分散分析では，筋厚・筋内脂
肪量ともに群間の差は有意ではなかった。こ
のことから，筋厚・筋内脂肪量のみでは将来
の転倒予測は困難であることが明らかとな
った。 
 
2）筋厚・筋内脂肪量による運動機能低下・
生活機能低下の予測 
 ベースライン測定から3年後のフォローア
ップ測定の間で，筋厚は有意に低下したが
（p<0.01），筋内脂肪量は有意な変化がなか
った。この結果から筋内脂肪量は，3 年間で
は加齢による変化が生じにくいことが示唆
された。また，3 年間で握力は有意に減少し
（p<0.05），歩行時間，Timed Up and Go test
は有意に時間延長していた（p<0.01）。一方，
下肢筋力と立ち坐りテストには有意な変化
はなく，老研式活動能力指標は逆に有意に高
くなっていた（p<0.05）。 
 相関分析の結果，ベースライン時の筋厚・
筋内脂肪量は，3 年間のどの運動機能および
老研式活動能力指標の変化にも影響してい
なかった。 
3 年間の筋厚・筋内脂肪量の変化量と身体

特性の変化量との相関を検討した結果，筋厚
変化量は身長変化量（r=0.276, p<0.05）・体
重変化量（r=0.359, p<0.01）・BMI 変化量
（r=0.299, p<0.05）と有意に相関していた
が，筋内脂肪変化量はこれらとは相関してい
なかった。このことから，筋厚は体格の変化
量とは関係するが，筋内脂肪量は必ずしも体
格の変化とは関連しないことが示唆された。 
また，運動機能項目との相関分析では，歩

行速度変化量に対して筋内脂肪変化量が有
意に相関したが（r=0.248, p<0.05），筋厚変
化量は相関を示さなかった（表 2）。このこと
より高齢者の歩行能力を維持するためには，
筋厚よりも筋内脂肪量のほうが重要である
可能性が示唆された。しかし，歩行速度以外
の運動機能や老研式活動能力指標の変化量
には，筋厚，筋内脂肪量ともに相関を示さな
かった。これらの結果から，筋内脂肪量によ
る将来への運動機能・生活機能低下への影響
は，限定的であることが明らかとなった。 
 
 本研究により，高齢者の筋厚・筋内脂肪量
と身体特性・運動習慣との関連性が明らかと
なった。一方で，筋厚・筋内脂肪量による将
来の転倒や運動機能・生活機能低下の予測に
ついては限定的であった。本研究の結果は，
安全・簡便な超音波法による筋厚・筋内脂肪
量を用いたサルコペニア評価方法の確立へ
向けた，示唆を与えるものと考える。 



 
表 2 3 年間の筋厚および筋内脂肪量の変化
量と運動機能・生活機能の変化量との相関 

 筋厚 筋内脂肪量 

握力 -0.091 -0.028 

下肢筋力 0.200 -0.127 

Timed Up and Go test 0.011 0.157 

立ち坐りテスト 0.074 -0.090 

10m 歩行時間 -0.129 0.246* 

片脚立位保持時間 -0.079 -0.037 

老研式活動能力指標 -0.052 0.006 

*p<0.05 
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