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研究成果の概要（和文）：多くの虚弱女性高齢者は低栄養状態や閉じこもりなどでビタミンD不足がみられる。本研究
の虚弱女性高齢者の約42.1%以上に転倒や骨折と関連のある血清ビタミンD(25(OH)D)が不足していた。25(OH)D)濃度が
≧50nmol/Lに改善した群は悪化した群に比べ、多様な食品摂取、生活機能、身体機能が有意な改善を示した。毎日多様
な食事摂取によりビタミンDを充足させることは，転倒や骨折の予防に有用であると考える。

研究成果の概要（英文）：Many frail elderly woman individuals are deficient in vitamin D due to 
undernutrition and a house-bound status．The serum level of vitamins D (25(OH)D) associated with fall and 
fracture was short for 42% above of the frail elderly woman in this study. The 25(OH)D ≧50nmol/L 
improved group had a higher dietary variety, functional capacity ，physical performance was significantly 
improved compared to that of the worse group ．We suggest that supplementation of vitamin D by higher 
dietary variety in Japanese frail elderly woman is useful for prevention of fall and fracture.

研究分野： 高齢者の栄養管理

キーワード： 高齢者　介護予防　低栄養　生活機能　身体機能
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様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９、Ｚ－１９（共通） 

１．研究開始当初の背景 

(1)近年、ビタミン D 欠乏は全ての年齢層に

認められ、世界共通の問題であると認識され

ている。特に高齢者で不足状態にある例が多

く、低栄養や、皮膚でのプロビタミン D生成

の減少、閉じこもりなどによる日光曝露の減

少などから、骨粗鬆症１）の危険因子となり得

るだけでなく、転倒・骨折２,３,４)、筋力の低

下との関連が報告されている５）。 

(2) わが国の中高年女性の多くがビタミン D

不足にあり２,６)、高齢女性におけるビタミン

D 不足は特に深刻な状況がうかがえる。女性

は加齢とともに25(OH)D濃度が有意に低下す

ることや、血中ビタミン D濃度が独立した転

倒の予防因子であることが明らかにされて

いる７）。 

 

２．研究の目的 

本研究では、二次予防事業対象者(旧特定高

齢者)による介護予防教室において、ビタミ

ンＤを食品摂取状況及び血液状況から把握

し、生活機能、身体機能との関連、教室への

介入効果を検証することを目的とし、(1)ビ

タミン Dの食品摂取状況と生活機能、身体機

能との関連を横断的に検証すること、(2)教

室開始時及び教室終了時のビタミンDの食品

摂取状況と生活機能、身体機能との関連を縦

断的に検証すること、(3)教室終了から 1 年

後の食品摂取状況、生活機能、身体機能、活

動意欲、QOL、介護度などを調査し検証する

こと、(4)介護予防教室への介入効果の検証

も継続して行うことである。 

 

３．研究の方法 

(1)茨城県 Y 町にて、2006 年 6 月～2014 年 3

月までの介護予防教室に参加した二次予防

事業対象者 241 名（平均年齢 77.7±6.3 歳）

を対象とした介入研究である。 

(2) 評価方法は、開始時と 3ヵ月後に質問紙

による面接調査、血液検査、体力測定を行っ

た。調査項目は、属性、ADL、生活機能（老

研式活動能力指標）、食品摂取状況（食品摂

取の多様性評価票）、25(OH)D 濃度、PTH、ア

ルブミン、カルシウム、上腕筋面積、握力、

FR、長座体前屈、5回椅子立ち上がり、5ｍ通

常歩行、Timed Up & Go などである。 

 

４．研究成果 

（1）女性が約 8 割、後期高齢者が約 7 割で

あった。25（OH）D は、男性に比べ女性が有

意に低く（p＜0.01）、認知機能との間に有意

な正の相関を示した（p＜0.01）。食生活状況

では、多様性総得点と 25（OH）Dとの間に関

連はみられなかったが、魚介類の摂取頻度と

25（OH）D との間に有意な正の相関を示した

（p＜0.05）。介護予防教室では、運動及び栄

養指導で構成し、グループに分けた少人数指

導を中心に行っているのが特徴である。その

教室後の生活機能総得点（p＜0.01）、認知機

能（p＜0.01）、身体機能も有意に改善した。

食品摂取状況を評価した多様性得点では、男

女共に有意に改善したが（p＜0.01）、特に女

性においては、魚の摂取頻度が有意に改善（p

＜0.01）するとともに、25（OH）D も有意に

改善した。ビタミン Dは、魚介類に多く含ま

れるため、魚介類をより多く摂取る事で 25

（OH）Dを高めることが示唆された。 

（2）教室前後の血液データが完全であった

女性高齢者 145 名（平均年齢 78.0±5.7 歳）

を対象に、教室終了時に 25(OH)D 濃度が維

持・改善した群と悪化した群に分け比較検討

を行った。「維持・改善群」は老研式活動能

力指標総得点、下位尺度の手段的自立得点、

社会的役割得点、カルシウム値、クレアチニ

ン値、体力項目では FR、タンデムバランス、

長座体前屈、5回椅子立ち上がり、5ｍ通常方

向、TUG が有意に向上し、上腕筋面積、握力

が改善傾向を示した。一方、「悪化群」は老

研式活動能力指標の下位尺度の知的能動性

得点に有意な改善、生活の質に改善傾向がみ



られたが、体力項目では 5回椅子立ち上がり

にのみに有意な向上がみられた。 

(3) 食品群別による食品摂取頻度の変化に

ついても、25(OH)D 濃度の「維持・改善群」

と「悪化群」の比較検討を行った。「維持・

改善群」は 10 食品群中、野菜類を除く 9 食

品群に有意な改善を示したのに対し、「悪化

群」は魚介類、肉類、卵類、牛乳類、大豆製

品、油脂類の計 6食品群に有意な改善がみら

れた。教室前後の 25(OH)D 濃度の変化と食品

摂取状況、生活機能、体力との関連を検討し

た結果、25(OH)D 濃度の不足状態を防ぐこと

が介護予防につながる可能性のあること、

25(OH)D 濃度上昇のためには多様な食事の摂

取が大切であることが示唆された。それゆえ

ビタミンＤを含む食品とともに、毎日多様性

のある食事を摂る事が高齢者の介護予防の

ためにも重要であると考える。 

(4) 教室終了後から 1 年目の対象者の状

況を明らかにするため、介護予防効果の持

続性の検証を行った結果、食品摂取の多様

性得点及び身体機能項目のタンデムバラン

ス・長座体前屈・5ｍ通常歩行・TUG では、教

室開始時に比し教室終了時に有意な改善が

みられたが、教室終了から 1年目には有意に

低下した。しかし、生活機能総得点及びその

下位尺度である社会的役割得点は、教室開始

時に比し教室終了時に有意な改善がみられ、

教室終了から1年目においても維持していた。

さらに、1 年後に介護認定に関連する要因と

して、「終了時の多様な食品摂取を毎日 3 食

品群以下しか摂れていないこと」「終了時の

生活機能得点の低さ」「終了時の下肢筋力の

低さ」に有意な関連がみられた。 

二次予防事業対象者において、運動及び栄

養指導の包括的なプログラム参加による介

護予防効果があった一方、教室終了時から

１年後の食生活状況や身体機能に低下がみ

られ、1 年後の介護認定の要因に多様な食品

摂取や生活機能、身体機能に関連がみられ

た。われわれが実施している介護予防教室

では、栄養と運動を組み合わせた包括的なプ

ログラムの提供が介護予防効果のあることをす

でに報告しているが８）、要介護化を予防し自立

した生活を維持するためには、教室終了後

の継続した支援の必要性が示唆された。 
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