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研究成果の概要（和文）：HDLコレステロールが低下傾向にあり，かつ運動習慣のない男性を対象に身体活動の増加を
目的としたプログラムを提供し，介入期間中のどのような身体活動パターンがHDLコレステロールの上昇に貢献するか
検討した．その結果，概ね3分から5分以上継続した中高強度身体活動時間の増加がHDLコレステロールおよびHDL2コレ
ステロールの上昇と関連することが明らかとなった．身体活動ガイドラインで示される10分以上継続した身体活動・運
動でなくとも，比較的短時間の身体活動・運動の蓄積でHDLコレステロールの改善が見込める可能性が示唆された．

研究成果の概要（英文）：We established a program aimed at improving physical activity in men with poor 
exercise habits and a declining trend in high-density lipoprotein cholesterol (HDLC) level, and examined 
the physical activity pattern contributing to the increase in HDLC levels during the intervention period. 
As a consequence, we observed that accumulation of bouts of moderate to vigorous physical activity of 
more than 3 to 5 minutes was associated with an increase in HDLC and HDL2 cholesterol levels. This result 
suggests that accumulation of bouts of relatively short physical activity/exercise sessions may improve 
HDLC levels. Therefore, performing physical activity/exercise for 10 minutes or more, as recommended in 
the Physical Activity Guidelines, is not necessarily required.

研究分野： 健康増進学
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１．研究開始当初の背景 
 本邦の主要死因の一つである心疾患には，
以前より多くの危険因子が存在することが
知られている．特に HDLC（high-density 
lipoprotein cholesterol）の低値は，日本人にお
いても心疾患の独立したリスク要因であり，
逆に HDLC レベルの高値は心疾患リスクを
低減させることがよく知られている． 
 HDLC の上昇は，心疾患リスク減少の観点
より，非常に重要であるが，現在のところ
HDLC レベルを直接的に上げる薬は開発され
ていない．非薬物療法としては，身体活動の
増加（運動実践）がもっとも有効であると報
告されているが，その詳細な関連については
未解明な点が多い．Kodama et al.（2007）は，
運動実践介入と HDLC に関するメタアナリ
シスによって，有意な HDLC の上昇には 1 回
あたりの運動時間が関連していることを明
らかにした．しかし，このメタアナリシスに
用いられた介入研究は，介入期間中の「運動」
のみを報告しているため，日常生活活動まで
含めた「身体活動」について言及したもので
はない． 
 近年，技術の向上に伴い，加速度センサー
を搭載した活動量計が普及し，簡易に，かつ
客観的に，そして精度よく，個人の身体活動
量およびパターンを評価することが可能と
なった．その中で，Ayabe et al.（2012）は，
高齢女性を対象に，中高強度身体活動
（moderate-vigorous physical activity：MVPA）
と HDLC との関連を検討し，30 秒〜1 分程度
の短時間の MVPA でも HDLC と関連するこ
とを報告している．しかし，この報告は横断
研究であり，HDLC の上昇を企図した身体活
動増加プログラム策定のためには，介入研究
によるさらなる検討が必要である． 
 
２．研究の目的 
 本研究は，HDLC が低下傾向にあり，かつ
運動習慣のない男性を対象に身体活動を増
加させるプログラムを提供し，介入期間中の
どのような身体活動パターンが HDLC の上
昇に貢献するかを検討することを目的とし
た． 
 
３．研究の方法 
（1）対象者 
 HDLC が低下傾向（<50 mg/dl）かつ，運動
習慣のない若年〜中年男性 29 名を対象とし
た．対象者の年齢は 46.9 ± 9.4 歳，body mass 
index（BMI）は 28.1 ± 3.5 kg/m2であった． 
 
（2）測定・評価項目 
 介入の前後に対象者に対し，形態（身長・
体重），血清脂質項目（TG，TC，HDLC，HDL2C，
HDL3C），摂取エネルギー量（3 日間の秤量法）
の測定をおこなった．また，介入前および介
入期間中に継続的に身体活動量を測定した．
身体活動量を客観的に評価するため，起床か
ら就寝前まで対象者の腰部に三軸加速度セ

ンサーを搭載した活動量計（HJA-350IT，オ
ムロン社製）を装着するよう依頼した．身体
活動データの採用にあたっては，先行研究に
則り，10 時間/日以上の装着時間を有する日
とし，平日 2 日と休日 1 日以上（計 3 日以上）
のデータを有する者とした． 
 身体活動パターンは，4 種類の MVPA のバ
ウト（一定時間継続する身体活動時間のかた
まり），すなわち，1 分以上のバウト，3 分以
上のバウト，5 分以上のバウト，10 分以上の
バウトをそれぞれ算出し，それらの回数およ
び合計時間を算出した． 
 
（3）介入内容 
 週 1〜3 回，1 回 90 分間の有酸素性運動を
中心とした運動プログラムを 12 週間にわた
り提供した．運動強度の目安は予備心拍数の
50〜70%あるいは自覚的運動強度 13（ややき
つい）とし，強度の調整は対象者の自主性に
任せた．その他，講話および個人指導をおこ
ない，介入実施日以外に対象者自身が自発的
に身体活動を増加させるよう促した． 
 
（4）統計解析 
 介入前後および介入前と介入中の測定値
の比較は t 検定を用い，差を検討した．HDLC，
HDL2C，HDL3C のぞれぞれの変化量と身体活
動パターンの変化量の関連は，体重の変化量
を共変量とした偏相関係数によって検討し
た． 
 
４．研究成果 
 12 週間の介入の結果，HDLC（+2.7 mg/dl, P 
= 0.03）および HDL2C（+2.9 mg/dl, P = 0.02）
は有意に上昇した．一方，HDL3C（-0.6 mg/dl, 
P = 0.27）に変化はみられなかった． 
 身体活動パターンの変化としては，1 分以
上のバウトの合計時間（+29.0 分/日），回数
（3.2 回/日），1 回あたりの時間（+1.0 分/回），
3 分以上のバウトの合計時間（+26.7 分/日），
回数（+1.6 回/日），1 回あたりの時間（+3.5
分/回），5 分以上のバウトの合計時間（+25.4
分/日），回数（+1.2 回/日），1 回あたりの時間
（+6.3 分/回），10 分以上のバウトの合計時間
（+24.4 分/日），回数（+0.6 回/日），1 回あた
りの時間（+13.1 分/回）において，それぞれ
有意な増加が認められた． 
 HDLC，HDL2C，HDL3C と身体活動パター
ンとの関連を検討したところ，HDLC と有意
な関連が認められたのは，5 分以上のバウト
の合計時間（r = 0.42, P = 0.03）および 10 分
以上のバウトの合計時間（r = 0.40, P = 0.04）
であり，HDL2C と有意な関連が認められたの
は，3 分以上のバウトの合計時間（r = 0.41, P 
= 0.03），5 分以上のバウトの合計時間（r = 0.48, 
P = 0.01），10 分以上のバウトの合計時間（r = 
0.45, P = 0.02）であった．一方，HDL3C にお
いては，すべての身体活動パターンの合計時
間において，有意な負の相関（r = -0.45〜-0.38, 
P < 0.05）が認められた． 



 これらの結果より，概ね 3〜5 分以上継続
した MVPA の増加が HDLC および HDL2C の
上昇と関連することが明らかとなり，米国ス
ポーツ医学会の推奨する「10 分以上継続した
運動・身体活動」に満たない短時間の身体活
動でも HDLC の上昇には効果的である可能
性が示唆された．今後は，本知見を実際の運
動指導現場に活かす方法を検討していく必
要がある． 
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