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研究成果の概要（和文）：基礎疾患を有しない低身長児の栄養治療のデータを用いて、小児期の

適正炭水化物摂取レベルを推定した。食事摂取調査により求めた、小児の習慣的なたんぱく質、

脂質、炭水化物の各摂取％エネルギー(E%)値を独立変数とし、小児の IGF-1SD スコア値を従

属変数として相関分析と回帰分析を行った。なお、食事調査で得た摂取エネルギー量の妥当性

については二重標識水法による総エネルギー消費量の結果を参考にした。たんぱく質または脂

質の摂取%エネルギー値と IGF-1SD スコアの相関は統計学的に有意であり、これらの結果から

予想した炭水化物の最少適正％エネルギー値は約 55(%E)となった。 

 
研究成果の概要（英文）：Using data of the nutrient treatment of the low statue 

infant(n=10)who did not have underlying disease, we estimated reasonable carbohydrates 

intake level of the childhood. We analyzed the intake energy ratio of each nutrient and 

relations with IGF-1SD with correlative analytical procedure and regression analysis.  In 

addition, we evaluated the appropriateness of the intake amount of energy of the diet 

survey with the energy consumption that we found by the double labeling water method. 

The correlation of protein or lipids energy% and IGF-1SD score was significant, and, as for 

the low energy%(E%) lever of the carbohydrates which we estimated from these, it was 

approximately 55(E%).  
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１．研究開始当初の背景 

炭水化物は脳・神経、など通常時にはグル

コースを主エネルギー源としている組織に

とって必須の栄養素であると共に摂取時に

同化ホルモンであるインスリン分泌を刺激

するため、発達・成長の盛んな小児期は成人

期より重要性が高いことが予想される。また

小児期の糖新生能力は成人に比べて未熟で

あるかもしれず、炭水化物の依存度は成人に

比べて高いかもしれない。 

しかし、今日の食事摂取基準における炭水化

物の目標量（％エネルギー）の数値と範囲は
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小児と成人共に同じであるが、その根拠はい

ずれも明確ではない。 

 
２．研究の目的 

本研究では小児期の炭水化物適正エネル

ギー比率を根拠に基づき設定するための情

報を得ることを目的として実施した。しかし、

健康な小児に採血を伴うヒト試験はできな

い。そこで栄養療法が唯一の治療法となる基

礎疾患のない低身長症小児患者の治療臨床

データを活用して小児の炭水化物適正エネ

ルギー比率を推定することを目的とした。 

 
３．研究の方法 

（１）対象者 

某医療施設において基礎的疾患が無く栄

養療法を中心に治療を行っている低身長小

児のうち、インフォームドコンセントが得ら

れた 10名（男・女各 5名）を対象者とした。 

（２）食事調査 

対象者の栄養素等摂取状況は保護者によ

る 3日間の食事記録法と写真記録法で調べた。

以上の結果を管理栄養士が集計したものか

ら摂取エネルギー量と三大栄養素の摂取％

エネルギー値(%E)を得た。 

（３）エネルギー消費量(kcal/日)測定 

① 総エネルギー消費量は二重標識水法

で測定し、食事調査における外れ値の排除に

利用した。 

 ② 基礎代謝量はキャノピー式間接カロ

リ。メトリーで絶食時・仰臥位で測定した実

測値と二重標識水法で求めた総エネルギー

量を 2010 年版日本人の食事摂取基準におけ

る年齢階級別身体活動レベル 3～5 歳の身体

活動レベル値 1.45 で除した計算値を求めて

エネルギー消費量の参考データとした。 

（４）解析方法 

食事調査結果からエネルギー摂取量に対

する三大熱量素（たんぱく質・脂質・糖質）

の各摂取％エネルギー (%E)をそれぞれ求め、

統計学的解析時の独立変数とした。 

成長促進の具体的指標としては血中インシ

ュリン用成長因子：IGF-1 に着目したが、年

齢と性の影響を考慮し、これらの影響が少な

いとされる IGF-1SDスコアを従属変数とした。

独立変数と従属変数から回帰直線式を算出

し、IGF-1SD スコアが零となる各栄養素の％

エネルギー値を求めて、小児期の炭水化物適

正比率最低値を推定した。また両変数の相関

関係については有意水準５％未満で相関分

析を行った。 

 
４．研究成果 

（１） 対象小児の身体的特徴（平均値±標

準偏差値） 

年齢 5.4±0.7 歳、身長 97.0±4.6cm、体重

13.8±2.1kgであった。 

（２）エネルギーの摂取量と消費量（平均値

±標準偏差値） 

①習慣的なエネルギー摂取量は 1187±

154kcal/日 

②総エネルギー消費量は 1131±184 kcal/

日で食事調査から求めたエネルギー摂取量

の値と平均値ではほぼ同じ値となった。 

③基礎代謝の実測値は 791±158 kcal/日で

計算値は 780±127kcal/日で実測値と計算値

の平均値はほぼ同値となった。 

（３） たんぱく質と IGF-1SDスコアの相関

関係と回帰直線式（図１） 

たんぱく質と IGF-1SDスコアの相関係数 

r=0.797,Ｐ値 0.005で、 

回帰直線式は Y=0.479X－7.57 であった。 

 

 

図１たんぱく質と IGF-1SDスコアの散布図と回帰直線式 



 

 

 

たんぱく質の推定適正摂取％エネルギー値

は IGF-1SDスコアが零となる数値は 15.8(%E)

以上であり、正相関であることからこれ以上

のたんぱく質摂取比率が好ましいと予想さ

れた。 

（４） 脂質と IGF-1SDスコアの相関関係と

回帰直線式（図２） 

 

脂質と IGF-1SDスコアの相関係数 r=0.814,

Ｐ値 0.004 

回帰直線式は Y=－0.237X＋6.83となった。 

 

 

 

 

脂質の推定適正摂取％エネルギー値は

IGF-1SDスコアが零となる値は 28.8(%E)であ

り、負相関であることからこれ以下の脂質摂

取比率が好ましいと予想された。 

（５） たんぱく質と脂質の推定適正摂取％ 

エネルギーから求めた炭水化物の最少適

正％エネルギー 

エネルギー摂取量を 100％エネルギーとし、

そこから IGF-1SDスコアが零となるたんぱく

質の摂取％エネルギー値 15.8(%E)と脂質の

摂取％エネルギー値 28.8(%E)のそれぞれを

差し引いた炭水化物必要量の推定最低％エ

ネルギー値は 55.4(%E)となった。 

（６） 炭水化物と IGF-1SDスコアの相関関

係と回帰直線式（図２） 

一方、炭水化物と IGF-1SDスコアにおける相

関係数は r=0.473で、Ｐ値 0.166と統計的に

有意な関係は得られなかった。 

回帰直線式は Y=0.269X－14.8 となり、本式

から求めた IGF-1SDスコアが零となる炭水化

物％エネルギー％値は 55.1(%E)となった。 

 

 

 

 

（７） 結論 

本研究において、たんぱく質摂取％エネルギ

ーおよび脂質摂取％エネルギーと IGF-1SDス

コアの関係から小児が成長に必要な IGF-1分

泌状態を得るには、たんぱく質摂取量を増加

し脂質の摂取量を減らすことが有用である

ことが示唆された。しかし、食事たんぱく質

摂取量の増加はどうしても脂質摂取量の増

加につながりやすい。また、全対象小児のた

んぱく質摂取量はすでに推奨量レベル以上

に達しており、たんぱく質不足の心配は全く

ないと考えられるのでたんぱく質を増加さ

せることの意義はないと思われる。一方、た

んぱく質摂取量の増加により糖質摂取量が

減少しても小児の糖新生能力が十分であれ

ば代謝上の問題は生じないと思われるが、も

しも、糖新生能力が未熟である小児の場合に

は成長への悪影響が懸念される。また、糖質

不足をたんぱく質で補う場合、エネルギーの

体内利用効率は低下することは避けられな

い。一方、糖質摂取量の増加はインスリン分

図２ 脂質と IGF-1SDスコアの散布図と回帰直線式 

図３炭水化物と IGF-1SDスコアの相関関係と 

回帰直線式 



 

 

泌量増大につながることが予想され、インス

リンの同化促進効果が成長に有利に働くこ

とが期待できる。また、炭水化物の栄養学的

役割は脳や赤血球などグルコースを必要と

する臓器の機能維持の面から議論されてい

るが、身体機能が発達中である小児期の炭水

化物の必要性は成人より高いに違いない。以

上の事柄から、小児の食事摂取基準における

炭水化物目標量（％エネルギー）を 55(%E)

以上に増加させることは、小児の成長に有益

な効果を期待できる可能性がある。 

したがって、2010年版日本人の食事摂取基準

における小児の炭水化物目標量、50 以上 70

未満(%E)の下限値については今後さらに検

討する必要性がある。 
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