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研究成果の概要（和文）： 
ヒトの老化を特定する確実なバイオマーカーは知られていない一方、摂取エネルギー制限の

老化防止効果や健康寿命増大は、霊長類では確実視されており、ヒトのボランティア群におい
ても、体脂肪量の減少等、虚血性心疾患危険因子の改善や CRP値等の低下等が認められている。
どの程度のエネルギー制限がヒトの寿命延長に効果があるかは決定されていないが、20％程度
のエネルギー制限ならば活動的な生活がおくれるとされる。地域において食事調査を行い、住
民の栄養状況とエネルギー摂取を測定し、血中マーカー等との関連を検討した。低摂取エネル
ギー摂取エネルギーと、エネルギー摂取（制限）に関連すると考えられる血中指標の関連を検
討した。低エネルギー摂取者と高エネルギー摂取者を比較したところ、男女とも低エネルギー
摂取者で CRPが低値をとる傾向がみられたが、有意な差はみられなかった。 
 
研究成果の概要（英文）： 
The useful biomarker which specifies human aging is not known. On the other hand, the 
anti-aging effects of energy restrictions and healthy-life-expectancy increase are shown 
among the primates. The improvement of ischemic-heart-disease risk factors, such as 
reduction of the amount of body fat, a CRP value etc. are shown also in the human volunteer 
group. It is not known that how much energy restrictions have an effect in human life 
extension. It is considered that people can spend an active life, with about 20% of energy 
restriction. We investigated the nutrition and energy intake of the residents of the area. 
We studied the relation between the blood marker and energy. The tendency for relation 
between low energy intake and a low CRP value was seen, but the significant difference 
was not seen. 
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１．研究開始当初の背景 

長い間、食生活は慢性疾患の予防や長寿の
助長に重要な役割があると言われてきた。20
世紀初頭、米国の MaCayはラットに実施した

カロリー制限（CR）が平均寿命と最長寿命を
延長し、慢性変性疾患を抑制または軽減する
ことを示す最初の科学的データを発表した。
以来数多くの動物実験の研究から「自由摂食
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（ad libitum）時よりも少なく、かつ栄養失
調とならない程度のカロリー摂取量の削減」
と定義されたカロリー制限（CR）が老化を遅
らせ最長寿命を延長し、発がんやあらゆる慢
性疾患の発症を予防する上で有効であるこ
とが示されてきた。ヒトについても欧米を中
心に同様の知見が蓄積されている。このよう
に適切な栄養を摂取して実施する CR が健康
に与える有益な効果の科学的根拠が蓄積し
ているのにかかわらず、日本をはじめとする
先進国や発展途上国では、カロリーの過剰摂
取やデスクワーク中心の生活習慣が原因と
なって肥満や糖尿病が広まっている。 
我が国では急速に高齢化が進展するととも
に、寝たきりや認知症の高齢者が急速に増加
し、高齢者の QOLおよび介護が問題となって
いる。こうした中で地域においても健康寿命
の延長という観点から老化因子の特定と活
用が期待されるが、現在まで老化を特定する
確実なバイオマーカーは知られていない。一
方 CR の老化防止効果や健康寿命増大は、霊
長類については確実視されている。またヒト
の CR ボランティア群においては、十分な栄
養素摂取により、体脂肪量の減少等、虚血性
心疾患危険因子の改善が認められている。ま
た CRP（C-reactive protein）値等の低下が
認められている。老化を特定する確実なバイ
オマーカーは存在しないが、これらの項目は
ヒトにおいても動物レベルにおいてもエネ
ルギー制限に関連する指標であり、老化と関
連する因子である可能性がある。一方この仮
説を検証するにあたり、ランダム化比較臨床
試験においてヒトに長期的な CR を行うこと
はきわめて難しい。 
どの程度のエネルギー制限がヒトの寿命延
長に効果があるかは決定されていない。ヒト
についても 30％あるいはそれ以上の CR を行
った報告もあるが、10～20％程度の CR は、
各栄養素の基準 1日摂取量値が保たれていれ
ば、自由摂食時に対して正常で健全なレベル
のエネルギー摂取とみなされ、健康で活動的
な生活がおくれると言われている。この程度
のエネルギー制限（低摂取）状は、一般の市
民においてもみられる状態と考えられ、実際
かつて沖縄の住民は平均的な日本人より低
いカロリーを摂取しており、脳卒中や心臓病、
がんの死亡率が低く、他県に比べて 100歳以
上の長寿者が多いと報告された。 

主任研究者および分担研究者らは動物実
験により、カロリー制限が動物の ADLを向上
させること、およびアレルギー症状が抑制さ
れることを報告してきた。これらの経験より
地域において、食事調査により住民の栄養摂
取状況とエネルギー（カロリー）摂取を測定
し、血中 CRPをはじめとする炎症関連指標と
の関連を検討した。あわせてがん、循環器疾
患罹患との関連についても検討した。 

 
 
２．研究の目的 
 
地域において大規模住民健診を実施してい
る健診機関の協力を得て、健診とともに食事
調査を実施する。また血清 CRPなどエネルギ
ー摂取に関連すると考えられる指標を測定
し、食事調査より得られる個々のエネルギー
摂取量とこれらの指標の相関を一般地域住
民のレベルで検討する。さらに対象者につい
て地域医療機関と保健所の協力を得て追跡
調査を行い、研究期間内のがん罹患および脳
卒中、急性心筋梗塞等の循環器疾患罹患を把
握し、罹患者のエネルギー摂取状況との関連
を検討する。 
 
３．研究の方法 

和歌山県立医科大学医学倫理委員会の承
認を得て和歌山県 H町の住民を対象に以下の
研究を行った。 
 
（1）食事調査の実施  
本研究では、食事調査については佐々木敏

らが作成した DHQ（自記式食事歴法質問票）
を留め置き法に聞き取り調査を併用して実
施した。DHQ は過去 1 ヶ月間の食生活に関す
る質問表であり、聞き取り調査を併用するこ
とにより食事アセスメントの精度が向上す
る。調査に先立ち、聞き取り調査に参加する
研究協力者に対して研究代表者および分担
研究者が講習およびトレーニングを行った。 
実際の聞き取り調査は地域住民健診会場に
おいて行った。対象者からインフォームドコ
ンセントを得た後に、研究代表者、共同研究
者、および研究協力者が DHQ質問紙を回収す
るとともに聞き取り調査を実施した。食事調
査の結果より参加者個々の 1日の栄養摂取状
況および摂取エネルギー（カロリー）を求め
た。 
 
（2）血中エネルギー関連項目の測定および
健診データの解析 
 インフォームドコンセントを得た後に血
清 CRPなどのエネルギー摂取（制限）に関連
すると考えられる指標を、採血後臨床検査機
関により測定し、これら血中エネルギー制限
関連項目と個々の 1日摂取エネルギーとの関
連を検討した。また住民健診により得られる
その他の身体所見のデータを用いて 1日摂取
エネルギーとの関連を検討する。あわせて血
中エネルギー制限関連項目と各種検診項目
の関連を検討した。 
 
（3）がん罹患および循環器疾患罹患の追跡 
 地域の中核医療機関の協力を得て、調査対
象者のがんおよび脳卒中、急性心筋梗塞、突



然死等の循環器疾患の罹患を把握した。地域
の中核調査医療機関には調査対象者のリス
トを配布しており、調査対象者がこれら医療
機関を受診しがんまたは循環器疾患と診断
された場合、医療機関より地域保健所に連絡
される。主任研究者および分担研究者は保健
所保健師とともに定期的にこれら中核病院
を訪問し、カルテ閲覧によりがん罹患または
循環器疾患罹患を確定した。がん罹患または
循環器疾患罹患者についてはエネルギー摂
取状況を検討する予定であった。 
 
４）結果の通知と個別栄養指導および介入 

栄養調査およびエネルギー制限関連の測
定項目の結果は調査対象者に連絡された。希
望する者には研究代表者、研究分担者が個別
の栄養指導を行った。 
  
 
４．研究成果 
 

調査に同意を得た参加者は 113 人（男 43

人、女 70 人）であった。年齢は 21～69 歳、

平均 54.9歳、40歳以上が 81%を占めていた。

BMI は平均 22.8、やせの者（BMI18.5 以下）

は 18%、肥満の者（BMI25以上）は 18%であっ

た。1 日摂取カロリーは 948～3599Kcal、平

均 2119Kcalであった。 

参加者の栄養素摂取状況を、年齢補正した

上で平成 21 年国民健康・栄養調査結果と比

較した。参加者の野菜摂取量の平均は、国民

健康・栄養調査結果（以下国民）より少なく、

また健康日本 21 における推奨値である

350g/d以上摂取している者の割合も、国民よ

り少なかった。参加者の緑黄色野菜の摂取量

（漬物を除く）、および果実摂取量（100%ジ

ュースを除く）の平均も国民より少なかった。 

参加者の平均カルシウム摂取量は全国よ

りも多かった。ビタミン摂取量は全国よりも

少なかった。 

全国では、脂肪エネルギー比が 30％を超え

る男性が 20.0％、女性は 27.6％、25％未満

の男性は 53％、女性は 46.4％であったが、

参加者では男女とも 30％をこえるものが少

なく、25％未満のものは多かった。 

ｎ-3(ω-3)の不飽和脂肪酸の平均摂取量

は男性で全国よりやや多くなっていた。 
摂取エネルギーと、エネルギー摂取（制限）

に関連すると考えられる血中指標の関連を
検討した。食事摂取基準（2010年）を参考に
性別、年齢層別に対象者を分類し、低エネル
ギー摂取群と高エネルギー摂取群で比較し
たところ、男女とも低エネルギー摂取群で
CRP が低値をとる傾向がみられたが、有意な
差はみられなかった。 

調査期間中にがんまたは循環器疾患を発
病した者はみられなかった。 
また調査終了後、希望者に個別栄養指導を

実施した。 
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