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ABSTRACT

PURPOSE ：　The　purpose　of　this　study　was　to　determine　whether　rowing　exercise　is

an　appropriate　type　of　exercise　to　prevent　insulin　resistance　and　diabetes　mellitus　in

elderly　men・　METHODS ：　Blood　samples　were　taken　from　older　men　who　regularly

performed　either　walking　 （n ＝10 ）　or　rowing　exercise　（n＝7）．　Blood　glucose ，

hemoglobin　Ale ，　and　serum　insulin　concentrations　were　measured　as　a　marker　of

glucose　metabolism ．　RESULTS ：　There　were　no　significant　differences　in　glucose，

hemoglobin　Ale ，　insulin　concentration，　and　HOMA　index　between　walking　and

rowing　groups ．　Higher　significant　correlations　were　observed　between　fat　mass　and
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insulin　concentration　and　HOMA　index　 （P＜0．01）．CONCLUSION ：　These　results

may　indicate　that　rowing　exercise　is　a　valuable　tool　to　prevent　insulin　resistance　and

diabetes　mellitus　in　elderly　men　as　effective　as　walking　exercise，　and　that　insulin

resistance　is　closely　associated　with　adiposity　in　elderly　men．

要　約

中高年者の糖代謝能向上を目的とした運動処方

としてのローイング運動の有効性を検証すること

を目的として，本研究では，ローイング運動とウ

ォーキング運動を実施している中高年者の血中糖

代謝マーカーを比較検討した．ローイング運動

（週2 ～3 回）およびウォーキング運動（週3 ～5

回）を日常的に実施している中高年者17 名（年

齢；60 ～73 歳）から早朝空腹時に採血を行い，

血糖値，　Hemoglobin　Ale，　血清インスリン濃度

の分析を行い，さらにHOMA 指数を算出した．

血糖値，血清インスリン濃度，ヘモグロビンAle

濃度，およびHOMA 指数は両群の間に有意な差

が認められなかった．血漿インスリン濃度と体脂

肪量およびHOMA 指数の間に高い相関関係が認

められた（pcO．Ol）．以上の結果か．ら，1）日常的

なローイング運動は，ウォーキング運動と同程度

に中高年者の糖代謝能を良好に維持できる運動形

態であること，2）中高年者においては，体脂肪

量の増加を抑制することが，糖代謝能を維持する

上で重要であることが示唆された．

緒　言

加齢 によりインスリン抵抗性が増大し，糖尿病

を発症しやすくなることがよく知られている． ま

た，食事などで摂取した糖質の8〔〕％以上が骨格筋

において処理されることが明らかとなっている2）．

し たがって，糖尿病の予 防および治療 におい て，

骨格筋の糖処理能力を向上させることが重要であ

ると考えられている．ウォーキング，ランニ ング
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およびスイミングなど定期的に行われる有酸素性

運動は骨格筋の糖処理能力を向上させることから，

中高年者の糖尿病予防に効果的であることが知ら

れており，有効な運動処方として広く用いられて

いる．

ボート競技は，最大酸素摂取量の85 ～95 ％と

いう高い強度で2000m をいかに速く漕ぐことがで

きるかを競うスポーツである．そのため，ローイ

ング運動が中高年者の健康増進のために推奨され

る運動様式という認識はスポーツ医学の専門家の

間でも薄い．しかし，ローイング運動は全身の

70 ％の骨格筋を動員する有酸素運動であり，口

－イング愛好者の除脂肪量が多いことからレジス

タンス運動の特徴も有した様式の運動であると考

えることができる14，15）．したがって，ローイン

グ運動は，骨格筋の糖処理能力を質と量の両面か

ら改善させることができる中高年者にとって有用

な運動形態である可能性が考えられる．

そこで，本研究では，日常的にローイング運動

を実施している中高年者とウォーキング運動を行

っている中高年者における血中の糖代謝マーカー

の比較検討を行い，中高年者の糖代謝能向上を目

的とした運動処方としてのローイング運動の有効

性について検証した．

1 ．方　法

1 ．1　 被検者

対象とした被検者は，60歳以上の中高年男性

スポーツ愛好者（年齢範囲：60－73歳）17名（ウ

ォーキング群：10 名，口－インク群：7 名）であ

った．ローイング群の運動実施頻度は，毎週2 ～
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3 回であり，ウォーキング群の運動頻度は，毎週

3 ～5 回であった．両群ともに，1 回の運動実施時

間は約2 時間であり，数年以上にわたって運動を

継続している者を被検者とした． 上卜

本研究は，ヘルシンキ宣言の精神を遵守し，被

検者にはあらかじめ研究の目的と内容を説明し，

文書により同意を得て諸検査を実施した．

1 ．2　 身体組成　　　　　　　　　 ．

身長および体重は，排尿を済ませた早朝空腹時

に測定し，　Body　mass　index　（BMI　：　kg／m2）を算

出した．体脂肪率は，空気置換法体脂肪測定装置

BOD　POD　Body　Composition 　System　（Life

Measurement　Instruments，　Concord，　CA，　USA）を

用いて体密度を測定し，　Brozekらl）の式により

算出した．また，得られた体重と体脂肪率から除

脂肪体重（LBM　：　Lean　Body　Mass）と体脂肪量

（FM　：　Fat　Mass）　を算出した．ノ

1 ．3　 血液検査項目　　　△　　卜 大

検査実施前夜から絶食状態を保ち，翌朝に肘前

静脈から採血を行った．検査項目は，血糖値，血

清インスリン濃度，ヘモグロビンAlC 濃度，血

清フルクトサミン濃度，血清総コレステロール濃

度，血清トリグリセリド濃度，血清HDL コレス

テロール濃度，および血清レプチン濃度であった．

検査は（株）　SRLに委託した．また，血糖値とイ

ンスリン濃度からHOMA 指数を算出した．

1 ．4　 統計処理

本実験で得られた各指標の統計処理は，　Sigma

Stat　Ver　2．03　（SPSS 　Inc．）にて行った．群間の平

均値の差の検定は対応のないt－testを用いた．血

清インスリン濃度の結果についでは，体重，　BMI，

LBM ，体脂肪率，FM との間の相関関係の検討を

行った．統計データの記載はすべて平均値土標準

偏差で示した．すべての統計処理について，危険

率5 ％未満を有意水準とした．

2 ．結　果　　　　　 △

2 ．　1　 被検者の身体的特性　 ＝
ご

本研究で対象 とした被検者の身体的特性を表1

に示した ローイング群の年齢は， ウォーキング

群 に比べて，有意 に低い 値であ っ た（p＜0．05）．

また，体重お よびLBM は，ウォーキング群に比

べ てロ ー イ ン グ群 で 有 意 に 高 い 値 を示 し た

（p＜0．05）．身長，　BMI ，体脂肪率，およびFM に

は両群の間に有意な差は認められなかづた．

表I　Physical　characteristics　lof　subjects

Age　　　　　　　　（years）　　65 ．0±1 ．4＊　69．5±4 ．5

Height　　　　　　　 （cm ）　　171．4±4 ．3　167．6±6．6

Weight　　　　　　 （kg）　　66 ．9±4 ．2＊　62．2±4 ．2

Body　mass　index　（kg／m2）　　22 ．8±1 ．8　22．2±2 ．2

％　Fat　　　　　　　　　（％）　　20 ．7±5 ．2　22．6±4 ．5

Fat　mass　　　　　　（kg）　　13 ．9±3 ．8　14．1±3 ．2

Lean　body　mass　　 （k只）　　53 ．0±4 ．2＊　48．1±3 ．7

＊indicate　significant　difference　from　walking　group　at　a

level　of　p＜0．05

2 ．2　 血 液 検 査 項 目　　　　 ．

ロ ー イ ン グ 群 お よ び ウ ォ ー キ ン グ 群 の血 液 検 査

の 結 果 を 表2 に 示 し た ． い ず れ の 検 査 項 目 に お い

て も ，2 群 間 に有 意 な 差 は 認 め ら れ な か っ た ． 平

均 値 で み る と ， 両 群 と も に ， 全 て の 検 査 項 目 にお

い て 正 常 域 の 範 囲 に お さ ま る も の で あ っ た ． ウ ォ

ー キ ン グ群 の1 名 の 被 検 者 で ， イ ン ス リ ン濃 度 が

正 常 域 よ り 高 値 を示 し た （20 μU ／ml）． 血 糖 値 に

関 し て は ， ロ ー イ ン グ 群 で2 名 ， ウ ォ ー キ ン グ 群

で1 名 が 正 常 域 よ り も 高 い 値 を 示 し た が ，3 名 と

表2　Measured　blood　parameters　in　rowing　and　walking　groups

Glucose　　　　　 （mgyd ／）　　98．4±102　95 ．9±8 ．7

Insulin　　　　　（μU／mり　　　7．1±3 ．5　　8．2　±5．2

HOMA　index　　　　　　　　　l　 。8±1 ．1　　1．9±1 ．2

Hemoglobin　Ale　　 （％）　　4 ．7±0 ．1　　4．8±0 ．4

Fmctosamine　 （μmol／1）　270 ．1±24 ．9　249．7±10 ．4

Total　cholesterol　（m がd／）　218 ．6±29 ．6　201．0土28 ．4

HDL　cholesterol　（mg ／d／）　　57．6士12 ．7　55．6±13 ．8

Triglyceride　　 （m 凶 ／）139 ．6±44 ．7　117．0±43 ．9

些1些し　　　　 （ngかy）　　3 ．3　±　2．5　　2．8±1 ．5
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図I　The　relationship　between　insulin　concentration　and　body　mass　（a ）　，　body　mass　index　（B ）　，Iean　body　mass　（C ）　，％fat

（D 八and 　fat　mass　（E ）　in　rowing　and　walking　group．　Figurel－F　presents　the　relationship　between　HOMA　index　and　fat　mass．

もHOmg ／dl～115mg ／dl程度であり，日本糖尿病

学会の糖尿病判定基準 （早朝空腹時126mg ／dl以

上）よりは低い値であった

体重と血漿インスリ ン濃度の関係を検討したと

ころ ，有意 な相 関関係 は認 められ なかった が，

BMI とインスリン濃度の間には有意な正の相関関

デサントスポーツ科学Vol ．26

係が認められた（p＜0．05）．　LBM とインスリン濃

度の間には相関関係は認められなかったが，体脂

肪率およびFM とインスリン濃度との間には高い

相関関係が認められた（p＜O．05，　p＜0．01）．また，

FM とHOMA 指数の間にも高い相関関係が認め

られた（p＜0．01）（図1 ）．
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3．考　察

本研究の主な知見は，1）中高年者における週

2 ～3 回のローイング運動は，血糖値，インスリ

ン濃度，ヘモグロビンAlc 濃度などの血中糖代

謝マーカーを，ウォーキングを週3 ～5 回実施し

ている中高年者と同程度に維持できること，2）

日常的なローイング運動により，　LBM が高めら

れること，　3）　FM とインスリン濃度およびHOMA

指数の間に高い相関関係が認められたこと，の3

点である．

本研究では，運動を実施していないコントロー

ル群とローイング群およびウォーキング群の比較

を行うことができなかった．これは，運動を実施

していない男性中高年者を被検者として募ること

が困難であったためである．したがって，本研究

では，毎週3 ～5 回ウォーキング運動を行ってお

り，糖代謝能が良好に維持されている人々と比較

することで，糖尿病予防の運動処方としてのロー

イング運動の有効性について検討するという手法

を採用した．その結果，血糖値，血漿インスリン

濃度，　HOMA 指数，ヘモグロビンAlc 濃度など

いずれの検査項目においても両群で同レベルを示

し，大部分の被検者が正常域におさまることが明

らかとなった．このことから，週2 ～3 回のロー

イング運動は，週3 ～5 回のウォーキング運動と

同程度に中高年者の糖代謝能を良好に保つことが

できる可能性が示唆された．　Yoshiga ら14）は

ローイング運動を行っている中高年者では，血中

リポ蛋白プロフィゞ ルが良好に保たれることを報

告している．本研究でも，糖代謝マーカーだけで

はなく，血中脂質に関する検査項目でも，ローイ

ング群は，ウォーキング群と同レベルの値を示し

ており，　Yoshigaら14）の結果を支持するもので

ある．本研究の結果は，ローイング運動が糖質お

よび脂質代謝改善のための運動＼・スポーツとして

中高年者に推奨できることを示唆するものである

と考えら れる．今 後 の研 究 におい て は，運動 を行

っ ていない コントロ ール群 を設け て 検討 を行 うこ

と，さ らには， その ような 運動 を実 施してい ない

中 高年者 に対 し， ロ ーイ ング ・ト レ ーニ ング によ

る 介入研究 を行う必 要があ る．

ロ ー イ ング 運動 は， 全 身 の70 ％ の骨 格 筋 を動

員 する運動 であ り， かつレ ジス タン ス運動 とし て

の特徴 も有 してい る ．　Yoshiga ら15 ）は，ロ ーイ

ング運動 を行っ てい る中高 年者で は ，運動 習慣 の

無 い者 に比 べ て，骨格 筋量 が高 く維 持さ れてい る

こ と を報告 してい る ．本研 究で も， ロ ーイン グ群

で は ，　LBM が ウ ォーキ ング群 より 高い 値 を示 し

で お り， 加齢 に伴 う 筋萎縮 を予防 す る運動形 態 と

してロ ーイ ング運動 が有効 であ る可 能性が 示唆 さ

れる．

本研 究 で は，　LBM と血 清 イ ンス リ ン濃 度 の 間

に は 相 関 関 係 は認 め ら れな か っ た ．　Kohrt　and

HoIloszy9 ）は，加 齢に伴 う骨 格筋量 の減少 が イン

スリ ン抵抗性 の直接 的な原 因で はな いこ とを報告

してい る． したがっ て，ロ ー イング 運動は ，骨格

筋 の量 的な変化 では な く， 質的 な変 化 を生 じ させ

るこ とに よっ て糖代 謝能 の維持 に貢 献し てい る の

か もし れない ．食 事 な どで摂 取 し た 糖 質 の80 ％

以 上 が 骨 格筋 に お い て 処 理 さ れ る2 ）こ と か ら ，

糖 尿病予 防 のため には，骨 格筋 の糖 代 謝機 能 を向

上 させ るこ とが 重要 であ る と考 えら れてい る．骨

格 筋 の糖代 謝律 速段 階は， 血中 から 血糖 を取 り込

む段 階 であ る こ とが 知 ら れてい る10 ）．骨 格筋 の

糖 取 り込 み速度 と糖 輸送体GLUT －4濃度の 間には

高 い 相 関関 係 が認 め ら れる5 ）こ と から ，骨 格 筋

のGLUT －4濃度 を高め るこ とが全身 の糖代 謝 能 を

向 上させ る上で重 要 である と考 えら れている ．こ

れまで の数多 くの研究 に より， ウ ォーキ ングや ジ

ョギ ングの ような低強 度か ら中等度 の運動ト レ ー

ニ ン グに より骨 格筋 のGLUT －4濃度 が増 加 し，経

口 糖負荷 試験 の成 績 や インスリ ンク ランプ時 の グ

ルコ ース注入率 などが向 上 するこ と が報告 されて
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いる4・7・11・13）．一方，我々は総運動時間が280 秒

間という短時間のうちに行われる高強度の間欠的

トレーニングでも，骨格筋のGLUT4 濃度ならびに

糖取り込み機能が，6 時間の有酸素性トレーニン

グと同程度 に向上することを明 らかにしている

12）．したがって，本研究では，実際に骨格筋の

GLUT －4濃度 を測定することがで きなかっ たが，

ローイング運動により骨格筋のGLUT －4濃度が増

加したことにより，ウォーキング群と同程度に血

中糖代謝マーカーが良好 に維持されていたと推察

される．

体脂肪量，とくに内臓脂肪量の増加にともない，

全身の糖代謝能が低下することがよく知られてい

る8）．これは，脂肪細胞からのResistin，　TNF 　a

などの分泌暈の増加や，　adiponectinの分泌量の減

少などにより，骨格筋の糖代謝能が低下すること

に起因していると考えられている．本研究でも先

行研究と同様に，体脂肪率および体脂肪量と血漿

インスリン濃度お よびHOMA 指数の間には高い

相関関係が認められた．したがって，中高年者に

おいては，筋活動量を増加させ骨格筋の糖処理能

力を直接的に向上させるだけではなく，体脂肪量

を減らすことも糖尿病予防のうえで重要である可

能性が示唆 されたHulve ら6）は，運動トレ ーニ

ングと胃のバイパス手術によるエネルギー摂取制

限が体脂肪量に及ぼす影響について検討している．

この研究では，運動に比べて摂取エネルギー制限

による体脂肪量の減少効果が高かったことを報告

している．同様に，　Fontana ら3）は，摂取エ ネル

ギーを長期間にわたって制限することにより，体

脂肪量の減少に伴い血糖値やインスリン濃度，さ

らには総コレステロ ール濃度が低下することを報

告しており，運動だけではなく，摂取エネルギー

を制限し，両面から体脂肪量の増加を抑制するこ

とが糖尿病予防で重要であると思 われる．

以上，本研究をまとめると，中高年者における

ローイング運動は，ウ ォーキング運動と同程度 に
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血中糖代謝マーカーを良好に維持できる運動処方

プログラムである可能性が示唆された．最近では

ローイングェルゴメーターが開発され，ローイン

グ運動は，健康増進施設などで広く実行すること

ができる運動となっており，中高年者に推奨でき

る運動・スポーツとしての利用が可能であると思

われる．また，本研究の結果は，健康な人々では，

低強度の有酸素運動に加えて，ローイングのよう

な比較的強度の高いさまざまな運動・スポーツも

取り入れることによって糖代謝機能の向上，糖尿

病の一次予防が可能であることを示唆するもので

あると考えられる．ただし，さまざまな生活習慣

病の危険因子を潜在させている可能性のある運動

習慣のない中高年者に対しては，はじめから高強

度のトレーニングを処方することが適切でないこ

とは明らであり，低強度の運動から処方するほう

が安全であることはいうまでもない．
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