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ABSTRACT

The　purpose　of　this　study　is　to　find　the　amount　of　essential　activity

for　the　preservation ．　of　health．　In　sixty　six　women　of　age　group　20　years

（20 ．5±1 ．5　years　old，　55　students）　and　30　years　（33 ．3±2 ．5　years　old，

11　housewives ）　the　health　scale，　the　amount　of　activity　in　daily　life　and

aerobic　work　capacity　were　measured ．　The　results　were　as　follows・

1 ．　The　two　dimentional　health　scales　were　formed　of　Positive　scale

and　Negative　scale ，　that　made　it　score　the　eχamination　6f　inquiry　to

evaluation　of　health　level．　These　scales　were　divided　into　nine　evaluations，

and 　were　recognized　the　propriety　to　evaluation　of　health　level　by　the

distribution　of　score．　　　　　　　　　　　　 二

2 ．　Significant　relationship　between　the　Negative　scale　and，　PWC　75 ％

HRmax　and 　VO ， χ／weight　were　obtained ．　And ，　the　aerobic　work

capacity　in　Cc・group　was　lower　than　the　other　groups　significantly ．　It

was　thought　that　the　health　level　in　Cc－group　was　below　the　lowest　limit．

3 ．　The　relation　between　the　two　dimentional　hea 】th　scale　and　the

amount　of　activity　was　not　obtained ．　But ，　it　was　obtained　the　tendency

that　the　amount　of　activity　in　Aa－group　was　higher　than　the　other　groups．

4 ．　The　total　energy　consumption ／　weight　in　daily　life　was　about　36kcal

／kg／day．　The　base　of　calculation　of　this　value　was　the　value　in　Cc－group

●o£　PWC　75 ＄？HRmax　and　the　lowest　limit　value　（28m ／／kg／min ）　of　V0 ，

max ／weight　on　women ’s　health　level．　Therefore ，　it　was　concluded　that

the　amount　of　essential　activity　in　women　of　20 ～30age　group　was　36

kcal ／kg／day．



緒　　　 言

我が国の平均寿命が世界のトップレベルにある

といって も，その主因は，進歩した医療と行政の

努力によるところ が大きい．ひとりひとりの自助

努力という点からみると，まだ十分ではない．む

しろ日常生活や作業の省力化は，運動不足病とよ

ばれる疾患群を増大させており1・s）， 老人医療費

の増大の一因にもなってい る．この問題の解決の

ために運動処方の方策が種々提案ざれているが，

予防医学の側面に立つとき，現状では処方すべき

身体能力の最低レベルか明確にされていないと考

えられる．

また，この身体能力を測定する方法および尺度

に：ついては，最大酸素摂取量，ある負荷に対する

心拍数，持久性運動のパフォーマンスなどがあげ

られている．これらの有酸素的作業能という客観

的尺度は，成人病などの健康度の指標として有用

であると考えられている7・ls・ls）が，これは，体力

的指標と健康度を関連させているものである．一

方，健康は，かなり主観的な要素を含んでおり，

価値観に影響される点もあるか，個人の身体状況

を心身両面から総体的に表現しうる概念であると

考えられる．

池上s・4Jは，健康を評価するための考え方をふ

たつ の側面から提起している．ひとつ の軸は，病

気や異常の有無 という側面であり，これをNega －

tive 指標と呼んでいる．他方の軸は， 健 康 を 支

え，維持する能力の強さ と い う 側 面 で あ り，

Positive 指標と吁んでいる．

本研究では，この概念に相当する二次元の健康

尺 度を 定 量 化 す るた め に，　Positive お よ び

Negative　 指標を反映すると考えられる質問項目

を作成し，その主観的回答を得点化して座標上に

パターン化した．これが，二次元健康 尺 度 で あ

る．

さらに，本研究では，この尺度を用いて20 ～30
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歳代の女性を対象にして，健康保持の ための運動

処方を必要とする健康度の最低限のレ ベルを明ら

かにすること．また，いかなる日常生 活や行 動様

式であれば，どのような健康度および 健康状態を

きたすのかについて二次元健康尺度と の関連性を

検討すること．これらの結果より健康 保持のため

の必須活動量を探ることを目的として いる．

研 究 方 法

1．被　 験　者

日常特別な身体活動を行っていない 女子学生55

名と主婦11 名が対象者である．それぞ れの年 齢と

体重の平均・標準偏差は，　20 ．5士L5 歳，　33．3±

2．5歳および49 ．0±5．5kg，　47．5±3．8kg であっ

た ．

2．測定および調査項目

体力指標：PWC　To ％　HRmax ，　V02max 　（間接

法）， エネルギ ー系体力 （握力・平

均パワー）， サイバネティクス系体

力（跳び越しくぐり・立 位体前屈）

健康指標：二次元健康尺度，過去一年の通院歴，

既応症，血圧，体脂肪率

活 動 量：生活時間調査による1 囗の総エネル

ギー消費量の算出．

｛1｝　PWC　75 ％HRmax

自転車エルゴメータにより60rpm で3 分間ずつ

3 段階の漸増負荷法により行い，回帰式による内

挿法により測定した．心拍数は，胸部双極誘導に

より各負荷の終了10 秒間のR 鯨波間隔数を1 分値

に換算した．　HRmax の75％は，日本人標準最高

心拍数ls）を用いて算出した．

（2） 最大酸素摂取量（V02max ）

V02max は，　PWC　75＾ 　H尽max の 測定時の心

拍数と作業負荷よりAstrand とRyming の ノモ

グラム11）により算出し， 体重当り最大酸素摂 取

量（V02max ／kg）で表わしだ．

（3） 体力指標
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体力指標は，エネルギー系体力として握力と垂

直跳びによる平均パワーおよびサイバネティクス

系体力として跳び越しくぐりと立位体前屈を従来

の方法に準じて測定した，

（4）二次元健康尺度　　　　　　　　 ユ

健康度は，池上3・4）の示した健康のPositive 指

標とNegative 指標の概念を用いて表1 に示すよ

うな質問項目を定量化した．

1 ～15の項目は，　Positive指標について，16～

30の項目は，　Negative 指標についての質問であ

り，それぞれイ～ホの5 段階の自己評価を行うも

のである．イ～ホには，それぞれO ～4 点の得点

が与えられ，各指標の合計を算出した．これらの

調査項目は，鼻・咽喉・呼吸器系，皮膚（全身症

状）・神経感覚系，泌尿 器系，排 便・食事・睡

眠，循環系（全身症状）， 筋骨格系・循環系，目

（局所疲労）， 消化器系，聴覚の9 系列について

同様な報告2・6・S・16）を参考にして設定した．

同時に，過去の健康状況，既応症についても質

問紙によって調査し，健康度と生活様式などの判

定の資料として用いた．

（5）血圧と体脂肪率

表1　 二次元健康尺度問診表

［I ］ 次の質問に答えて下さい．　　　　　　　　　　
し　　　　　　　　　　　　　　　　　　 ＼

あてはまる記号を○で囲んで下さい．

イ（よくある），　 口（ときどきある），　 八（たまにある），　 二（あまりない），　 ホ（ない）

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

29

30

坂道や階段をのぽるとき，息ぎれすることがありますか．

運動したあと，長く疲れがのこることがありますか．

からだを冷やして，かぜを ひくことがありますか．

ちょっとしたことでも，気になってしかたないですか．

寝ても疲れがとれないことがありますか．

体調が悪いと感じることがありますか．

病気がなかなか洽らないと感じることかありますか．

暑さにバテることがありますか．

寝つきが悪かったり，眠りがあさかったりすることがありますか．

運動をしたとき，息苦しさを感じることがありますか．

緊張して体調を崩すことがありますか．

疲れて，食欲がなくなることかありますかに

環境（天候，場所など）が変わると，体調を くずすことがありますか．

睡眠不足だと，仕事（勉強）に身がはいらないことがありますか．

ちょっと仕事（勉強）をしただけでも疲れますか．

顔や手足かむくむことがありますか．

頭が痛いと感じることがありますか．

気分が悪く，吐き気がすることがありますか．

寝汗をかくことがありますか．

生理不順になることがありますか．　　　　　　　　 卜

めまいや貧血をおこすことがありますか．

便秘することがありますか．　　　　　　　　　　 ＞

悪寒がすることがありますか．

腹痛がすることがありますか．

排尿のとき，痛みや残尿感がするととがありますか．

アレルギー性の疾患を起こすことかおりますか．

口内炎ができることかありますか．

熱がでる（37 ．5°C以上）ことがありますか．

疲れてもいないのに，倦怠感かあります翫

セキがとまらないことがありますか．

イ　 ロ　 ゛　 ニ　 ホ

イ　 ロ　 ハ　 ニ　 ホ

イ　 ロ　 ハ　 エ　 ホ

イ　 ロ　 ノ` 　 ニ　 ホ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

イ

ニ
　

ニ
　
ニ

（
　

（
　
（

口
　

口
　
口

ホ

ホ

ホ

口

口

口

口

口

ホ

ホ

ニ
　

ニ

（
　

（

ホ

ホ

ニ
　

ニ

（
　

（

ノ丶 － ホ

ホ

ホ

ニ
　

ニ

（
　
（

ロ
　

ロ

口

口

口

口

口

口

口

口

口

口

口

ノ丶

ノ丶

ノ 丶

ノ丶

／丶

ノ丶

一

一 ホ

ホ

ホ

ニ
　

ニ

－

一
一

一一

ノ丶　 二

ノ丶　 二 ・

ノ丶　 二 ，

ノ丶　 二

ノ丶　 二

ロ　 ノ丶　 二

ロ　 ノ丶　 二

ロ　 ノ丶

ロ　 ノ丶

ロ　 ノ丶

一
一

一一

一一

ホ

ホ

ホ

ホ

ホ

ホ

ホ

ホ

ホ

ホ

ホ

ホ

ホ



血圧は，すべての測定に先立って 安静椅座位に

て測定した．体脂肪率は，上腕背部と肩甲下郎の

皮脂厚により長嶺・ブロゼックの式により算出し

た．

（6） 活動量

活動量は，表2 に示すような生活時間調査表に

より測定した．各活動の項目は，通常の生活にあ

り得 ると考えられるものをほとんど含んでいる．

それぞれ項目に対応R ．M．R．を沼尻9）の成書か

ら日常生活のために集約した方法1°）により規定し

た．これらを沼尻S）の体重当りエネルギー代謝量

の回帰式および年齢補正係数を用いて1 日当りの

体重当りエネルギー消費量を算出し，この値の総

和を1 日当りの総エネルギー消費量として活動量

に用いた．

結　　　 果

1．　二次元健康尺度による健康度の評価

図1 ・b は，二次元健康尺度による各被験者の

得点をプロットしたものである．　Positive指標と

Negative 指標は， 傾き0 ．901，　r ―0．714　（p＜

0．001） の高い相関を示し， ほぼ正規分布に近い

分布を示した．　　　　　　　　　　 卜

図1 ・c は， 主婦と学生の値を比較したもので

あり，両指標とも主婦か有意に低い値であった．

図1 ・a はに これら得点がどのような健康度の

パターンになるのかの評価を試みたものである．

医学的あるいは体力的側面からの健康度の評価基

準については，パラメータの用い方，その健康度

に対する比重かほとんど確立されていないので，

本研究では，得点の合計そのものか健康度の総体

を表わしているものとして統計的手法により評価

した．

それぞれ指標の平均値よりISD の範囲にあるも

のをPositive 指標では「B 」，　Negative 指標で

は「b 」とし，それより高い値を「A 」・「a」，低

い値を「C 」・「c」とした． その結果，9 つの質

表2　 日常生活時間調査表
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あなたの，平均した一日の生活時間をおしえて ください．

（分単位で あらわせる ところは， 詳しく 書いて くださ

い．…一日の消費カロリーを推定します．）

＊ 分・時間のどちらかに○をつ けて下さい．

1　睡眠

2　通勤・通学

ぶらぶら歩き

普通に歩く

急ぎ足

かけ足

自転車に乗る

自動車・バイクの運転

乗り韵（バス・電車）

立位

座位

階段昇降

3　授業（椅座）

4　 食事（一日の）

5　身のまわり

（洗面・用便・身じたく等）

6　炊事

7　掃除

8　洗濯

9　入浴

10　 くつろぎ

（テレビ・読書・音楽・雑談）

11　 ふとんのあげおろし

12　 仕事（職業 ・アルバイト）

十　 座・椅座（一般事務など）

立ち仕事

歩き

自転車

自動車・バイク

乗り物

肉体的労働

13　 その他の生活時間

ごろ寝

スポーツ（種目）

ジョギング

このほかの活動
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）分・時間
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）分・時間
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）分・時間

）分・時間

）分 一時間

）分・時間

）分・時間

）分・時間

）分・時間

）分・時間

）分・時間

）分・時間

）分・時間

）分
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図1　 二次元健康尺度による健康度の評価

的に異なる評価区分が作成された．図1 ・b には，

この評価法による区分と平均，標準偏 差 を 示 し

た．本被験者の60 ．6％が，中等度の評価の「Bb 」

を中心に分布し，厂Ac」・「Ca 」はなく，その他の

区分に数名ずつ分布した・

2．健康度と有酸素的作業能

図2 と図3 は，有酸素的作業能と健康度との関

連を示 したものである．図2 は，間接法による体

重当りV02max とPositive およびNegative

scale の関係を示し，図3 は，　PWC　75％HRmax

とPositive およびNegative　scale の関係につい

て示した ．この結果，　V03max およびPWC　75

％　HRmax ともPositive　scale　と有意な相関は認

められず，　Negative　scale　と有意な相関が認め

られた ．

図4 は，　PWC　75　％　HRmax とV02max の二

Negative？
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次元健康尺度より評価された各群ごとの平均・標

準偏差を示したものである．　PWC　75 ％HRmax

は，Ab 群を除いてCc 群が他 のすべての群より

有意に低い値を示し，Cc 群の有酸系的作業能の

低下か明らかになった．　　 ／　　　　　　卜

3．健康度と身体活動量　　　 ＼

図5 は，二次元健康尺度めPositive　scale　 と

Negative　scale　 に対する1 囗の体重当り総エネ

ルギー消費量の関係について示した ．すなわち，

健康度と1 日の身体活動量の関係について示した

ものである．本被験者に特定の身体活動を行って

いない者を対象としたこともあるが，主婦・学生

ともに有意な関連性は認められなかった．

図6 は，二次元健康尺度の各群ご との1 日の体

重当り総エネルギー消費量の平均・標準偏差につ

いて示した．Aa 群が，　Ba，　Bb，　Cc 群に対して有



70

60

0
　
　
0

に
り
　
　
4

（

タ

ー

ヘ
ー

）

30

20

r　＝　0．182

○

O

●○

●　●

●　 ●　●

●
●
●Q

●　
○

●●

・

・

・

四

・
・

・

・

・

○

●1
●
。

●

●

●

●

●

●
台

○

●
○

●

●

●

●

●

y02ma
χ／kg

0

－
Y 　＝　0．38X　＋　27．26

r　＝0．283　11　＝　66

P＜0 ．05

OHousewif ｛！

・ 　Student

10 20

PWC　75％　HRmax／kg

・
　

・

●

30

○

Y ＝0 ．12X 十4 ．18

r ＝0 ．276　11　＝　66

pく0 ．05

o　Housewife

・　Student

●

t

●

0

●

●

● ●

一

一

40　　50

申

●

0

●

り

●

●　 ●○

●　●　 ●
●

●
●

气 ・；

●

●

60

●

●

●

●

●

―　245　―

0

14

12

1
0
　
　
8
　
　
6

（
j
ぺ
唾
況
？
j

）

4

0

10 20　　30　　40　　50　　60

Positive

r　＝　0．180

10

○

○

○

●

Negative

図2　 二 次 元 健 康 尺 度 とV 　02max の 関 係

● ●

●

●

●

●
♂

●

●゙ 丶j ’

○

・

○
●
一

・

・

・

・

● ○

一

・

・
・

●
●

， ’ ●●

丶t

●　　 ●●
● ○

Q

I
●○

・
　
・

・

S
I

●
　
・
O

●

20　　30　　40　　50　　60

Positive

意に高い消費量を示した．

4．身体活動量と有酸素的作業能

図7 は，　PWC　75％HRmax および体重当り

V02max　 と1 囗の体重当り総 エネルギー消費量

の関係について示し，いずれも有意な相関が認め

られた．　PWC　75％＞　HRmax については，これま

0 10 20　　30　　40

Negative

図3　 二次元健康尺度とPWC　75 ％HRmax との関係

50　　60

で一般成人に関する報告は少なく，また，その下

限について示したものはない．そこで，本研究で

は，健康度の低い群であるCc 群の値である6 ．45

kgm ／min／kgを用いて 総エネルギー 消費量に対

応する値を算出すると，　36．26kca　1／kg／dayとな

った．　　　　　　　　　　　　　　　．・
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一方，　V02max の下限について村上ら7）と進藤

ら18）は，成人病との関わりから体重当りV02max

が，成人女性では約28m ／／kg／min を下限である

と報告している．そこで，この値を代入して総エ

ネルギー消費量を算出すると35 ．76kcal／kg／day

となった．それぞれの境界を図の破線によって示

した．

その結果，1 日の体重当り総エネルギー消費量

は，約36kcal／kg／dayに境界を設けることができ

た．本被験者は，この活動量の尺度に対して，か

なりの者が低い水準に分布することが明らかにな

ったに
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考　　　 察

従来，運動処方にあたって 個人の身体能力を評

価するのに最大酸素摂取量を用いて健康度の尺度

とすることが多 かった．また，そのためのフィー

ルドテストによる換算法も作成されている14）．し

かしながら，直接に健康度そのものを 処方の目安

にしたものはない ．また，運動処方は，個人の身

体能力レベルに応じて組まれるのは当 然 で あ る

が，処方すべき最低限のレベルはほとんど明らか

にされていない．

本研究では，主観的ではあるか健康度そのもの

を健康保持の下限を決定する尺度として用い，そ

の結果，付加すべき必須活動量を探ろうとするも

のであった．　　　　　　　　　　　　　　 卜

そこで，保持すべき健康の尺度を定量化するこ

とを試みた．そのために考案したものが二次元健

康尺度である．この得点の分布および評価の区分

よりみて，本被験者を対象とした場合には，本方

法に妥当性があったものと考え られる．ただし，

区分の基準となる値をどこにとるかは，今後さら

に年齢層を 拡大し，対象者を十分に確保し，医学

的所見との関連性も考慮して一般化されるもので

なければならない．　　　　　　　　　　 厂

健康度と有酸素的作業能について， 斉 藤 と 宮

村12）は，健康は，身体に与える負の因子の効果と

正 の因子の効果の相対的な差によって決まると述

べている，負の因子は，加齢，環境・栄養，社会

経済条件などであり，正の因子は，運動，休養，

栄養である．したがって，　V02max も，これらの

因子の相対的大きさによって決定されるものであ

る．

本結果では，　PWC　75 　％　HRmax と 体 重 当 り

寸02max は，いずれもPositive　scale　とは有意な

相関が認められず，　Negative　scale　と有意な相関

か認められた．本研究のPositive・　Negative　を斉

藤と宮村の正・負の因子は，必ずしも対応してい

る概念ではないか，病的なストレス状況と有酸素

的作業 能 の関 連 性 が認められたということは，

Negative あるいは負の因子の大きい者 ほど主観

的 にも客観的にも，健康度に与える影響が大きい

ことを意味している．゙このことは，健康度に下限

を定め，正の因子の増大と負の因子の減少によっ

て，これを引き上げることか，ますます重要であ

ると考えられる．以上の点からCc 群の有酸素的

作業能が他の群より有意に低いことは，Cc 群が

健康度の下限以下にあるものと考え られる．

健康度と身体活動量が有意な直線関 係 に あ れ

ば，そのまま二次元健康尺度により付加運動量が

決定されるのであるか，結果的には有意な相関は

認められなかった．しかし，Ac 群は，Ba ・Bb ・

Cc 群に対し有意に高い身体活動量を 示した．　Ba，

Bb ，　Cc の3 群に本被験者の66 名47 名（71 ．296）

が含まれており，「Aa 」 の健康度を保持するため

に一定量以上の活動的生活をする必要のあること

が示唆された．　　　　　　　　　 ▽

一方 ，身体活動量とPWC　75 ％　HRmax および

V02max の間に有 意な相関が 認 められた． さら

に，C し 群が健康度の下限以下と考え，成人女子

の体重当りV02 ㎡ax を28mlykg ／min に成人病に

関連する健康度の線をおくと，1 日の体重当り総

エネルギー消費量は，　36kcal／kg／day となった．

したがって ，現段階では，この値を必須活動量と

することが可能となる．

20～30 歳代 の体重50kg の女性で は，1 囗1800

kcal のエネルギーの消費を行うような日常生活を

行うことによって最低限の健康度を保持できるこ

とになる．たとえば，中間位にあるBb 群が約37

kcal ／kg／dayの活動量であるので，その差1　kcal

／kg／dayを補なうのに体重50kg な ら50kcal とな

り，軽い ランニングの場合には10分間を付加する

必要がある．

なお，健康度および有酸素的作業 能と体力指標

および皮脂厚は，有意な関連性か認 められなかう



たので本稿では検討を行わなかった／また，収縮

期血圧と有酸素的作業能の間に有意な相関を認め

たが，これも今回の報告より除いた．

結　　　語

健康保持のための必須活動量を見出すために成

人女子20．5±1．5歳が55名，　33．3±2．5歳が11名の

合計66名を対象にして健康度，日常生活の活動量

および有酸素的作業能の測定を行った．その結果

は，以下のとおりである．

1．　健康度評価のために 問診を 得点化した

Positive　scale　とNegative　scale　から成る二次

元健康尺度を考案し，健康度を9 つの評価に区分

した．得点の分布より健康度の評価のための妥当

性を認めた．　　　　　　　　　　　　卜

2．　二次元健康尺度のNegative　scaleとPWC

75＄　HRmax および体重当りV02max との閧に

有意な相関が認められた．また，Cc 群の有酸素

的作業能は，他の群に比べて有意に低く，Cc 群

は，健康度の下限以下であると考えられた．

3．　二次元健康尺度と身体活動量の関連性は認

められなかったが，A4 群が他の群に比べて高い

傾向が認められた．　　　　　　し

4．　PWC 　1596　HRmax のCc 群の値と体重当

りV02inax の下限である28m ／／kg／minを境界に

おくと，日常生活の1 日の体重当り総エネルギー

消費量は，約36kcal／kg／dayとなり，20～30歳代

でこの値以上か必須活動量であると結論された．
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