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ABSTRACT

An　acute　bout　of　physical　activity　lowers　postprandial　lipaemia，　a　cardiovascular

disease　risk　marker ，　and　this　physical　activity－induced　lowering　of　postprandial

lipaemia　is　short－lived．　However，　little　is　known　regarding　the　role　of　physical　activity

status　on　postprandial　lipaemia．　The　purpose　of　this　study　was　to　compare　postprandial

triacylglycerol　concentrations　in　active　and　inactive　older　adults．　A　total　of　26　older

adults　（aged　69 ．8±0 ．9　years，　mean ±SEM ；　16　females　and　10　males）　were　recruited．

Based　on　accelerometer　data ，　participants　were　divided　into　either　the　active　group

（≧150　mi　n／week　of　moderate－intensity　physical　activity，　n　＝　15）　or　the　inactive　group

（＜150　min／week　of　moderate－intensity　physical　activity，　n　＝　11）．　After　a　48－h　period

of　physical　activity　avoidance　and　a　10‘h　overnight　fast ，　participants　consumed　a

test　meal　of　moderate　fat　content　（35 ％）．　Cap Ⅲaiy　blood　samples　were　collected　in
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the　fasted　state　皿d　at　2，　4，　and　6　h　postprandial　time　points・　After　adjusting　f1：）r　body

mass ，　body　mass　index　and　waist　circumference，　postprandial　capillary　triacylglycerol

concentrations　significantly　lower　in　the　active 　group　than　ih　the　inactive　group

（P ＜　0．0005）．－コThese 　findii！gs　demonstrate：that　regular　physic司・activityレhas　a　beneficial

effect　on　lowered　postprandial　lipaemic　response　which　is　independent　of　the　acute

effects　of　physical　activity・

要　旨

一過性の身体活動は，心血管疾患の危険因子

である食後中性脂肪濃度を下げ，この身体活動

による食後中性脂肪濃度の上昇抑制効果は急性

的である／しかし，身体活動量の違いが食後中

性脂肪濃度に与える影響は明らかでない．そこ

で，本研究は活動的な高齢者と非活動的な高齢

者の食後中性脂肪濃度を比較することを目的と

した．本研究には，26 名（年齢69．8±0．9歳，平

均 ±標準誤差；女性16 名，男性10 名）の高齢

者が参加した．加速度計のデータに基づき，参加

者は活動群（中強度以上の身体活動を週150 分

以上；15名）と非活動群（中強度以上の身体活

動を週150 分未満；11名）に分類した．参加者

は48 時間め身体活動の禁止，および10 時間の

空腹の後，試験食として中脂肪食をとった／毛

細血管血を空腹時，食後2 時間後，食後4 時間後，

食後6 時間後に採取した↓ 体重，体格指数およ

び腹囲の調整後の食後毛細血管中性脂肪濃度は，

非活動群と比較し，活動群で低値を示した（？＜

O加05 ）．本研究は，急性的な身体活動による影

響とは区別七た習慣的な身体活動による食後中

性脂肪の低減効果を明らかにした．‥‥‥‥ ‥

諸 言　　 十

食後の中性脂肪の著しい上昇および日常化は，グ

動脈硬化を促進させけ心血管疾患の独立した危険

因子の一つであり，食後の高中性脂肪は心血管

疾患 の罹患率 を高めると報告されている1 ）．多

くのヒトの日常生活では，一日の大 部分が“食後”

の状態 になっていることから，食後 の中性脂肪

の上昇 を抑 制することは， 将来的 な心血管疾患

の罹患率を軽減する上で有益なこ とである．

こ れま七 め先行研究2－4）より， 急性の有酸素

性運動は食後の中性脂肪濃度の上昇 を抑制させ，

生活習慣病の予防とい う観点 から有 効な介入方

法の一つであると報告されている．しかし，我々

の研 究を含め多 くの先行研究では，活動的 な若

年健常者 を対象として検討してい たため，有酸

素性運動における食後 中性脂肪濃 度上昇の抑制

効果 を一般 に当てはめるこ とは難しい と考えら

れる． また， 食後の中性脂肪を評 価 する際，脂

質負荷試験中に随時採 血が必要と なり，留置針

がよく用い られる． よっ て，参加 者の身体への

負担は大 きく， より侵襲度の低い 測定法が必要

と考えられる．近年，欧米諸国では，脂質異常症，

糖尿病，代謝症候群の予防や治療モニタリングに

指先からの微量な全血にて中性脂肪，血糖，コ

レステロール値等 を測定で きる簡 易測定器が普

及して きている．我々は既に，口こ の簡易測定 器

を用い，身体活動指針5・6）が推奨する最低限の

運動量での有酸 素性運動後の中年 の肥満男性 に

おける食後中性脂肪の経時変化を調べ，．こそのよ

うな有 酸素性 運動は食後毛 細血管 中性脂肪濃 度

を低減させることを明らかにしている7）．

しかし，有酸素性運動による食 後血中中性脂

肪濃度の低 減は急性的な効果であ ると報告があ
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る8）．これまでの先行研究9・　1（））は，運動鍛錬者

を対象とし，運動トレーニングを行わないよう指

示してからどの程度で運動誘発性食後中性脂肪

の低減効果が消失するかという検討であり，一

般者を対象とし，習慣的な身体活動量の違いが，

食後中性脂肪濃度にどのような影響を与えるか

否かは明らかではない．

従って，本研究は高齢者を対象に，活動的な

高齢者と非活動的な高齢者の食後毛細血管中性

脂肪濃度を比較することを目的とした．

1 ．研究方法

1 ．1　 参加者‥

参加者は， 日常生活 に支障がない 身体機能 を

保持した高齢者26 名であった．なお，基礎疾患，

常用薬剤の服用歴 （脂質・糖 質代謝改善薬）のあ

る者お よび減量 中の者は対象 としなかった 本

研究は，早稲田大学 丁ヒトと対象とする研 究倫

理委員会」の承認を受け実施された．参加者には，

あらかじめ研究の趣旨や目的，測定内容を十分に

説明し，書面にて研究協力への同意を得た．表1

に参加者の身体的特性を示した．し　 ＼

1 ．2　身体活動量の調査ト　　 レ　　ト　上

身体活動量は，記録機能を持つ1 軸加速度計

（Lifecoder－Ex，スズケン社，名古屋）を用いて

算出した．事前に使用についての注意点を十分

に説明した上で，4 週間の測定期間中は毎日起床

－83 一

時 から就寝時まで の間，入浴や水泳 な ど装着 で

きない場合を除き常に右腰部の上前 腸骨棘 辺へ

装着するよう依頼した．本研 究で用い た加 速度

計 は， 身体の移動に伴って生じる鉛 直 方向 上へ

の振 動と頻度 から身体活動 強度をU 段 階（O：

安静状態，　0．5：微小活動厂1－3　：　低強度 身体活動，

4－6　：　中強度身体活動，　7－9　：　高強度身体 活動）に

分類し，4 秒毎に記録することが可能である．本

研 究では，参加 者による加速度計の一 日の装着

時間が10 時間以上で少なくとも平 日4 日お よび

週末1 日のデータが得 られた者を分析 に用い た

11，　12） 得られた測定結果は，調査終 了後 にコン

ピュータヘ ダウンロ ードし，専用解析 ソフトに

よって分析した．なお，本研究の身体活動のデー

タは，測定期 間の4 週間のデ・一夕か ら1 週間あ

たりの平均値を用いた．得られた加速度計 のデー

タに基づいて，参加者を活動群と非活動群の二群

に分類した なお，本研究では，身体 活動指針5・

6）に習い，中強度（3 メッツ）以上の 身体活動が

週150 分以上確保さ れている者を活動 群， 中強

度（3 メッツ）以上の身体活動が週150 分以上確

保されていない者 を非活動群と定義し た．

1．3　脂質負荷試験

脂質負荷試験は，身体活動量の調査終了後よ

り最低1 週間の間隔を空け実施した．参加者に，

10 時間の絶食の後，08　：　20　に実験室に来訪する

よう指示し，10分間の座位安静後，血液を指先

表I　Physical　characteristics　of　the　particip鉦ts

Gender 　（male ／female）

Body　mass　（㎏ ）

Height 　（ra）

BMI （kg ／m2）

Waist　circumference　（cm ）

SBP 　（mm　Hg ）

DBP 　（mm　Hg ）

69．3±1．1

5／10

49．6土1．9

1．55±0．02

20．6±0．6

76．9±2．1

123±3

74 ±1

229 ±13

70 ．4±1 ．2

5／6

56 ．9＝！＝2．6

1．58　±0 ．03

22 ．8土0 ．6

85 ．5±2 ．0

125 ±3

74 ±1

98 ±8

0．528

0．530

0．026

0 ．368

0．014

0．026

0，600

0，896

N ／A

Values　are　mean 士SEM ．　BMI ，　body　mass　indeχ；　SBP，　systolic　blood　pressure；　DBP，　diastolic　blood　pressure；　N／A，　not　applicable．
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から採取した卜 その後，参加者に試験食を摂取

させ，食後は実験室内にて14：30まで読書および

テレビ鑑賞のみ可とし，安静を保つよう求めた．

また，その間血液を中性脂肪および血糖測定の

ために√食後2 時間後，4 時間後，6 時間後に採

取した．なお，急性的な身体活動による血液指

標への影響を考慮し，参加者には，脂質負荷試

験日の2 日前より日常生活に関わる活動以外の

身体活動を行わないよう求めた．また，脂質負

荷試験日の前日，活動群と非活動群のエネルギー

摂取量を調査するために，秤量法によりー＝－日の

食事を記録するよう依頼した．

1 ．4　 試験食

試験食には，市販の食パン，スライスチ ーズ，

バタ弋　 マ ヨネーズ，レ タス，ト マト，牛 乳お

よびココアパ ウダーを用いた／試験 食の摂取量

は体重あたりとレ 脂質0 ．34　g＾g ，　炭水化物1 ．11

g／kg，蛋白質0 ．29　g／kg，　総 カロリ ー9　kcal／kgと

した．二群全体の参加者が摂取した脂質，炭水

化物．蛋白質お よび総カロ リーは，　31．4±1．1　9，

102．6±3．7　g，　26．8　±1．0　9，　474±15　kcal　（ 脂 質

35％， 炭水 化物52 ％， 蛋 白 質13 ％） であ っ た．

参加者には20 分以内で試験食を摂取 するよう指

示 した／各群におい て／参加者 より試験食に よ

る身体へ の副作用があったとい う報告は なか・つ

た．脂質負荷試験中は，水のみ自由摂取とし（試

験食以外として），その摂取量を記録した／

1　．　5　血液測定

穿刺器具で指先 を穿刺し，毛細血管血（全血）

をヘ パリ ンリチ ウム入りのチューブに30 μL 採

取した．採取した検体はそれぞれの試験紙（中性

脂肪，血糖用）にピペットを用い滴下した 検体

を滴下 した試験紙は， 直ちに卓上型の検査装置

（Reflotron　Plus，　Roche　Diagnostics，　Mannheim ）

にて測定した；　なお，測定マニュアルに従い，二各

試行前に検査装置のシステム機能（反射率）を

検査した．さらに，正常域と異常域の2 種類の

ヒト血清由来の凍結乾燥した血清を用い，精度

管理を行った．測定内変動係数はそれぞれ，中

性脂肪2 ．4％厂血糖1 ．4％であった 測定間変動

係数はそれぞれ，中性脂肪0 ．4％，血糖3 ．6％であっ

た．　　　　　　　　　　　　　　　　　エ

1：．6二 統計処理　　1　　　　　　　　　　　　 ．

すべての統計処理には，　PASW 　（SPSS　Version

18．0，　SPSS　Japan　Inc．） を用い，統 計学的有意水

準は5 ％ に設定し，得ら れたデータはすべて平

均値 士標準誤差で示し た．二群間における各測

定指標 の平均値の差の検定には，対応 のないス

チューデントのt 検定 を用い た． ただし，二群

間の性別の分布割合につい ては，1λ？二乗検定 を

用い た．身体活動量 の違い と脂質負荷 試験にお

ける食事前後の血液項目の変 化については，空

腹 時（Oh ）測定前 での体重，体格指数お よび腹

囲（二群間に差 があう たため） を交絡 因子とし

て調整 した分散分析を用い て解析 を行った．脂

質負荷 試験中の血中濃度め曲線下 面積 は台形法

にて算出した． また，身体活動量 と食後中性脂

肪濃度の曲線下面積との関係を検 討するために，

単回帰分析を行ったレ　 匸　　　　　／

2 ．結　果

2 ．1　 食事調査におけるデータ

脂質負荷試験日の前日の活動群 と非活動群の

総エ ネルギー摂取量（1810 ±92　kcal／　日，　1871±

78　kcal／　日），脂質摂取量（54．0±3．1　g／日，49．4±4．3

g／日），糖 質摂取 量（244 ．4±17 ．4　g／日，　277．7　±

13．4　g／囗 ）， 蛋 白 質 摂 取 量 （82．8±4．8　g／日√

76．9±4．3　g／　日）にはそ れぞれ有意 な差は認めら

れなかった．
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2 ．2　絶食時における血中中性脂肪・血糖濃度

活動群と非活動群の絶食時における毛細血管

中性脂肪濃度（活動群80．2±5．4　mg／dL；　非活動群

106．4±18．2　mg／dL），および毛緇血管血糖濃度（活

動群96．2±3．2　mg／dL；　非活動群95 ．9±4．5　mg／dL）

には有意な差は認められなかった．

2 ．3　食後における血中中性脂肪・血糖濃度

活動群と非活動群の絶食時および食後の毛細

血管中性脂肪濃度を図1 に示した．活動群にお

いて，・非活動群と比較し，毛細血管中性脂肪濃

度が低値を示した（？＜0．0005）（図1 ）．活動群

における食後毛細血管中性脂肪濃度の総曲線下

面積は，非活動群と比較し，　38％低値を示した

（活動群548 ．3±52．1　mg／dL＊6h，　非活動群882．6±

173．7　mg／dL・6h，　P　＝　0．047）．二群間における毛細

血管血糖濃度には有意な差は認められなかった．

また，脂質負荷試験中の活動群と非活動群の水

分摂取量には有意な差は認められなかった．（活

動群544 ±45mL；非活動群519 ±63mL ）
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図I　Mean 　（±SEM ）　fasting　and　postprandial　capillary

triacylglycerol　concentrations　m　the　active　（n　＝　15）　and

inactive 　（n　＝　11）　groups；　a　black　rectangle　indicates

consumption　of　the　test　meal．

2 ．4　身体活動量と食後中性脂肪濃度との関連

単回帰分析の結果，身体活動量 と食後中性脂肪

濃度の曲線下面積 との間に有 意な相関関係が認
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められた（r＝－0．376，　P＝0．047）．さらに　 目的変

数に食後中性脂肪濃度の曲線下面積，説明変数に

単回帰分析で関連が認められた項目（身体活動

量，空腹時毛細血管中性脂肪濃度，体重，体格

指数，腹囲）を用いて，ステップワイズ法によ

る重回帰分析を行った結果，食後中性脂肪濃度

め曲線下面積は，空腹時中性脂肪濃度 （β＝　0．659，

？＜0．0005）と体重（β＝　0．385，　P＜0．0005）によっ

て84 ％が説明された．

3 ．考　察

本研究では，活動的な高齢者と非活動的な高

齢者の食後毛細血管中性脂肪濃度について，簡

易測定器を用いて比較検討を行った　その結果，

食後毛細血管中性脂肪濃度は，非活動群と比較

し，活動群で低値を示した．これらの 結果より，

健康づくりは長期に亘るものであり，身体活動

の習慣化が食後高中性脂肪血症の予防や改善に

重要であるということが推察されるレ

若年および中年の運動鍛錬者において，運動に

よる食後血漿中性脂肪濃度の低減は急性的な効

果であり，1 週間運動を行わないように指示して

脂質負荷試験を行うと，運動による食後血漿中

性脂肪濃度の低減効果は消失すると報告してい

る9）．同様に，若年の運動（ランニング）鍛錬者が，

運動終了後15 時間後，60 時時間後お よび9 日後

に脂質負荷試験を行ったところ，運動終了後15

時間後に行った脂質負荷試験と比較し，60 時時

間後および9 日後の脂質負荷試験では，食後血

漿中性脂肪濃度が有意に高値を示したと報告し

ている10）．これらの結果から，運動鍛錬者にお

ける運動誘発性食後中性脂肪の抑制効果は，急

性的であり，毎日の運動実践の必要性を強調し

ている，本研究では，すべての参加者に脂質負

荷試験前の48 時間，身体活動を控えるよう求め

て脂質負荷試験を実施したため，急性的な身体

活動による影響とは区別した習慣的な身体活動



－86

による食後中性脂肪の低減効果を明らかにした．

本研究の研究デザインと異なるが，運動トレー

ニング研究の中の運動トレーニング前の脂質負

荷試験の結果を用いて，若年の運動鍛錬者と非鍛

錬者との食後血漿中性脂肪濃度には有意な差は

なかうたと，報告している 縲レ また，中年者を

対象にした食後血清中性脂肪濃度の上昇抑制効

果を検討した研究においても，同様に鍛錬者と非

鍛錬者との問には有意な差はなかったと報告し

ている13） 本研究では，高齢者を対象に，身体

活動指針5・6）が推奨する最低限の4 動量を充足

している高齢者は，充足していない高齢者に比

べ，食後毛細血管中性脂肪濃度が低値を示した．

先行研究の結果と合致していない理由は明らか

ではないが，先行研究ではご“若年から中年”の

“運動鍛錬者”を対象としており，本研究におけ

る対象者と特徴が大きく異なる点が考えられる．

反対に√中年者を対象とした先行研究では食後

の血中中性脂肪濃度は健常者に比べ肥満者では

高中性脂肪濃度の状態が持続し√一日をとおし

高値を示すと報告している14・　15匸 実際に，本研

究での活動群と非活動群との体重や腹囲の違い

（臨床的な診断基準としてではないが）から考え

れば，先行研究の結果と合致している．従って，

食後高中性脂肪血症および動脈硬化症の予防や

改善の観点で，有疾患者を含む広範囲の者にと

り＝，習慣的な身体活動の実践は重要だと考えら

れる‥　　 ト　　 ニ　＝　………

多くの先行研究では，試験食として推奨する

脂質量以上の脂質量（食事の60 ～93 ％が脂質由

来：総説を参照16））を用いて検討し七いたため，

一回の食事で過剰な脂質量を摂取した後の血中

中性脂肪の変動をー一般に当てはめることは難し

いと考えられる．本研究では，脂質負荷試験に

脂質の割合が35％含む食事を用いて検討した．

そもそも，必要以上に脂質を多く含む食事を用

い負荷をかけなくとも√血中の脂質濃度は上昇

するため17），今後さらに一般的な食事内容での

検討が期待される．特に，食事内容を日本人が

摂取する一般的なもの（例卜 お米や麺類）にす

るよう改善し，食事の回数を増やして検討を行

う必要があると考えられる．また，本研究での

身体活動の評価は日常生活下であったが，血液

測定については，実験室内で条件を揃えると言っ

た統制された評価であり た二従って，： 実際の日

常生活下において，自己測定器を用い中性脂肪

や血糖を測定し評価することがけ応用研究とし

てのさらなる発展に繋がると考えられる．しか

しながら，我が国ではン 中性脂肪を小型の自己

測定器にて測定する器具は販売されていないた

め，今後そのような器具が利用可能となること

を期待したい．　 …… ＝‥‥，‥ ‥ ‥‥　‥‥

4レまとめ

本研究は，：身体活動指針5・6）が推奨する最低

限の運動量を充足している高齢者は，充足して

いない高齢者に比べ广食後毛細血管中性脂肪濃

度が低値を示すことを明らかにした．これまで

身体活動による食後血中中性脂肪濃度の低減効

果は急性的であると報告されてきたがけ本研究

の結果より，慢性的な身体活動も同様に食後高

中性脂肪血症の予防や改善に対し重要であると

いうことを示した．　　　　　　　　　 万　　ダ
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