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研究成果の概要（和文）：　地域前期高齢者400名を対象に筋肉量と体脂肪率および歩行速度を測定した。低SMI群は男
性39名（19.8%）、女性48名（23.6%）、高%BF群は男性103名（52.3%）、女性126名（62.1%）で、低SMIかつ高%BF群は
男性25名（12.7%）、女性16名（7.9%）と男性が多かった（p<.001）。低歩行速度群は男性52名（26.7%）、女性60名(2
9.6%)で、高%BFによるオッズ比は男性2.4（p=.02，95%ＣＩ1.2-4.9）、女性2.2（p=.03，95%ＣＩ1.1-4.6）であった。
低SMIによる影響は男女とも有意性を示さなかった(男性p=.4,女性p=.7)。

研究成果の概要（英文）：The prevalence of low SMI, high %BF, and slow gait speed was 19.8% (n = 39), 
52.3% (n = 103), and 26.7% (n = 52) in men and 23.6% (n = 48), 62.1% (n = 126), and 29.6% (n = 60) in 
women, respectively. The prevalence of low SMI and high %BF in men was significantly higher than in women 
[men: 12.7% (n = 25); women: 7.9% (n = 16); p < .001]. Adjusted logistic regression analysis demonstrated 
a significant association between high %BF and slower gait speed [men: odds ratio (OR) 2.4, 95% 
confidence interval (CI) 1.2-4.9, p = .02; women: OR, 2.2; 95% CI 1.1-4.6; p = .03].

研究分野： 在宅看護
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１．研究開始当初の背景 

我が国では生活習慣病対策として、過食と

運動不足の生活習慣を改善する施策を行っ

ている。肥満は世界規模の流行と言われ、高

齢者においても肥満者の割合はけして少な

くない 1,2）。    

しかし、高齢者の場合、肥満と歩行機能や

バランスの問題 3) や、メタボリックシンドロ

ームは生活習慣病や認知症のリスクとなり、

生活機能障害を引き起こす病態であるとの

認識が必要である 4)と述べられる一方で、高

齢者の肥満はBMIで評価された場合あまり問

題視されていない 5,6）。むしろ、我が国では

介護予防には低栄養予防が推進されている 7）。 

 これまで、肥満は生活習慣病予防において

解決すべき課題として位置づけられていた。

本研究では、介護予防の位置づけで肥満が前

期高齢者の健康状態と歩行速度に影響があ

るかどうかを明らかにすることにより、肥満

を介護予防の課題とみなして、今後解決すべ

き課題ととらえるかどうかを検討する。 

２．研究の目的 

本研究の目的は、前期高齢者の高体脂肪率

と低筋肉量による健康状態と生活機能およ

び歩行速度の影響を明らかにすることで、前

期高齢者における肥満による影響と肥満に

関連する問題を解決するための介護予防も

含めた保健指導の在り方を検討する。 

３．研究の方法 

 国民健康保険加入者を対象にした特定健

診を受診した 65歳以上 74歳までの前期高齢

者533名(100%)のうち研究協力の同意を得ら

れた 437 名(82%)を対象とした。測定結果へ

の影響を考慮し、測定前 2時間以内に飲食し

た者 17 名、体内金属補助具使用者 10 名、測

定不能者 9名と辞退者 1名を除外した 400名

(75%)を分析対象とした。 

集団健診会場で生体インピーダンス分析

(BIA)法 8)により身体組成を測定した。測定に

は体成分分析装置InBody720(Biospace社)を

用いた。測定値が安定している午前中 9)に限

定し、身長は実測値を健診カルテにて確認し

た。ほかに、歩行速度測定器(竹井機器工業)

にて歩行速度を、自記式質問紙にて属性、健

康状態、生活機能を測定調査した。 

自記式質問紙は健診待機中に記入しても

らい、その場で回収した。 

筋肉量には骨格筋指数(Skeletal Muscle 

Index: SMI)10)を用いた。SMI は測定結果の四

肢合計筋肉量(kg)を身長(m)の二乗で除して

算出した。低SMIの基準値には若年者の2SD11）

を用いた日本人参照値 12)を用い、男性

6.87kg/m2 以下、女性 5.46kg/m2 以下を低 SMI

群、基準値より上を SMI 正常群として 2群に

分類した。 

体 脂 肪 率 に は 測 定 結 果 の 体 脂 肪 率

(Percent Body Fat: %BF)の値を用いた。男

性 25%以上、女性 30%以上 13)を高%BF 群、基準

値未満を%BF 正常群として 2群に分類した。 

5m 歩行速度の 1項目とし、1m あたりの歩

行速度を算出した。 

対象者に 5mの測定区間と前後各 3mの予備

区間を含む11mを両手に何も持たず普通速度

で歩行してもらい、5m 歩行に要した時間(秒)

を測定した。性別に平均値±3SD を超えた男

性 1名(脳血管疾患あり)を外れ値とし、下位

四分位(男性1.163m/s,女性 1.250m/s)以下を

低歩行速度群、それより上を高歩行速度群と

して 2群に分類した。 

４．研究成果 

(1)低 SMI 群は男性が 197 名(100%)のうち 39

名(19.8%)、女性が 203 名(100%)のうち 48 名

(23.6%)、高%BF 群は男性が 103 名(52.3%)、

女性が 126 名(62.1%)であった。(2)低 SMI か

つ高%BF 群は男性が 25 名(12.7%)、女性が 16

名(7.9%)と男性が有意に多かった(p<.001)。 

(3)男性の低 SMI 群は SMI 正常群より歩行速

度が遅かった(1.240(0.180)m/s 対

1.310(0.210)m/s,ｐ=.04)。高%BF 群は%BF 正

常群より歩行速度が遅かった

(1.270(0.200)m/s 対



1.330(0.200)m/s,p=.047)。 

(4)女性の高%BF群は%BF正常群より歩行速度

が遅かった(1.330(0.210)m/s 対

1.420(0.210)m/s,p=.01)。 

(5)高%BF による低歩行速度に対するオッズ

比は男性が 2.4(p=.02,95%CI1.2-4.9)、女性

が 2.2(p=.03,95%CI1.1-4.6)であった。(6)

低 SMIによる影響は男女とも有意性を示さな

かった(男性 p=.4,女性 p=.7)。 

(7) 男 性 で は 糖 尿 病 の オ ッ ズ 比 が

3.4(p=.01,95%CI1.3-8.3)であった。 
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