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１． 研究目的 

近年，要介護の前段階であるフレイルの主な

原因の一つは慢性的な低栄養であり，低栄養の改

善を展開することは重要な課題である．2020 年

から介護予防・フレイル対策と生活習慣病等の疾

病予防・重症化予防の一体的実施が各自治体で始

まっている．フレイル対策として生理的予備能力

が低い高齢者が，バランスのとれた食事をとるこ

とは重要である．しかし中高年期の肥満予防とし

て「摂り過ぎを抑えよう」，「控えよう」という意

識が高齢期のフレイル（低栄養）に影響している

ことが憂慮される．先行研究の亀山 study では，

過去の BMI がやせの範囲および肥満の範囲でも

フレイルの有病率と正の関係が示されている[1]．

フレイルリスクについて食品摂取，食パターン，

ライフスタイルとの関連を検討した先行研究は多

数みられるが，食品の買い物，食事準備，食意識

に注目し，中高年期の健康状態や肥満と高齢期の

食意識や食行動との関連を検討した研究はほとん

どみられない．フレイル予防の取り組みとして，

中高年期から一連の生活習慣病・重症化・フレイ

ル予防を意識する介入方法を検討することは，今

後のフレイル予防を進めるうえで大変有用である

と考える．本研究では，75 歳以上の高齢者を対

象としたインタビュー調査の結果を踏まえ，60

歳当時の健康状態（体重）及び食意識・食行動と

現在の食意識・食行動を明らかにし，当時の健康

状態等と高齢期のフレイル（低栄養傾向）リスク

に関わる食意識，食行動との関連を検討する． 

 

２． 方法 

 対象は葛飾区のシニア自主グループに通い，要

介護認定を受けていない 65 歳以上の高齢者とし

た．調査は半構造化インタビュー調査（以下Ⅰ調

査）による予備調査および質問紙調査（以下Ⅱ調

査）として 60 歳当時の体重から，60 歳当時肥満

群（25≦BMI），普通群（20＜BMI＜25），痩せ群

（BMI≦20）の 3群に分けて解析する. 

Ⅰ及びⅡ調査項目は①属性（年齢，家族構成，主

な収入，学歴），②60 歳時健康状況（60 歳体重，

健診時の所見，相談指導内容，食生活指摘事項

等），③現在の健康状況（身長，体重，体重減少，

健康状態同年齢に比べて同じか，治療中の疾病）

現在の食生活（食品摂取の多様性スコア）［2］，食

事回数，買い物留意点等，④外食・惣菜の頻度及

び内容）・よく食べる食品などである．Ⅰ及びⅡ調

査の食品の選択や留意事項等及び食べる意識等に

ついては，Grounded Theory Approach による質的

研究とKHcoderによりテキストマイニングによる，

対応分析及び共起ネットワーク分析による量的デ

ータの関係性について検討した．Ⅱ調査の量的変

数の比較については，Kruskal-wallis の検定，名

義変数は Fisherの正確確率検定を用いた．また，

量的変数の関連性については相関係数を用い確認

した．解析はすべて IBM Spss Statistics Ver.27を使

用した． 

 

３．結果および考察 

Ⅰ調査では，60 歳当時 9 人中 2 人が肥満者であ

り，8 人が高血圧症または他の疾病を罹っていた． 
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現在までに平均-4.7（SD5.9）kg の体重減少がみ

られた（表 1）．肥満者とそれ以外の正常者の健

康状況および食生活行動について，差は認められ

なかった．しかし，高齢者の体重変化については，

疾病併存や介護負担などのライフイベントによる

個人差が大きく影響を受けていた． 

 

表１ 対象者の特徴（Ⅰ調査） 

 

Ⅱ調査における 60歳当時肥満群・普通群・痩せ

群 3 群の分布については， 男性人（%）：5

（45.5）・4（36.4）・2（18.2）， 女 性 ：20

（25.6）・40（51.3）・18（23.1）であった．60 歳

当時と現在の体重変化量は，3 群間において男性

痩せ群以外は全て減少していた（表 2）．また，

男女とも 60 歳当時肥満群は現在肥満と普通に，

普通群は普通とやせに移行していたが，痩せ群は

そのまま痩せの区分であった（表 3）．この体重

減少は主に摂食量の減少によるものと考えられた．

また，生理的体重減少[3]と，さらには高齢者それ

ぞれの多様な併存疾患やレプチン抵抗性[4]，服薬

多剤との関係もあり，食欲が低下し少しずつ体重

が減少していると考えられた． 

健康状況について，女性は 3 群間ともに高血圧

有病率が高く，高血圧治療中の 60 歳当時肥満群

80.0％は，普通群 45.0％と痩せ群 33.3％に比べて

有意に高かった．現在体格についても，肥満群が

有意に高かった．  

食行動として，食事回数，間食回数，買い物回

数，外食頻度，中食利用頻度について，男女とも，

3群間に有意な差は認められなかった．  

60歳当時 BMIと DVSに相関関係が認められた

項目は，現在体重，現在 BMI，DVS であった．

現在体重と現在 BMI は自身の体重の生理的減少

を含む変化であると考えられた．60 歳当時 BMI

と DVS において負の相関関係が強かったことは，

過少申告，控える意識が関連していると考えられ

るが，明確にはわからなかった．また，DVS と，

魚類，肉類，果実類，緑黄色野菜との相関関係が

認められたことは，逐語からも頻回に出るワード

とも重ね合わせると，対象者が参加している自主

グループにおいて，それらをよく食べる教育を受

けていることが影響していると考えられた（表 7，

図 2，図 3）． 

現在の食意識として，買い物をする時に留意す

ることについて表７に示す．普通群は多様性，バ

ランスを考えて，肥満群は具体的に魚や肉，野菜，

果物を挙げて，痩せ群は経済と新鮮さなど，多様

性，バランスの他，自身の食べたいものをあえて

記載していた．また，食生活に気を付けているこ

とについて表 8 に示す．共起ネットワーク分析と

合わせると（図 2，図 3），どの群も「バランスよ

く食べる」と「野菜」については同じように関連

していた．普通群はポジティブ配慮の内容が多く，

気を付けていた．痩せ群は「たんぱく質を摂る」

「油，揚げ物は使わないように」していた．肥満

群は「野菜を多めに」，「八分目」，「食べ過ぎない

こと」多めなど大小に気を付けていた． 

どの群にも「食べ過ぎないよう」，「油・揚げ物

を控える」，「コレステロールを控える」，「砂糖・

甘いものを控える」など，「食品を控える」食意

識は少なからず内在していた． 

3群とも 60歳当時体重は現在にいたるまでの時

間的な経過はそれぞれ違うが，体重は加齢ととも

に減少傾向にあった．また，過去に肥満であった

ことが影響して，食事量を控えることが，フレイ

ルになる要因とは認められなかった．一方で「控

える」食意識はどの群にも散見された． 

以上のことから，中年期 60 歳当時の健康状況

や食生活意識「食生活で留意していたこと」が高

齢期の現在の食生活意識「買い物，食品の選択留

意事項，食生活留意事項」と食行動に影響してい

たとは言えない．しかしながら，高齢者一人ひと

りの過去からのライフヒストリーが食品摂取の多

様性評価（DVS）と高齢期のフレイル（低栄養

傾向）リスクに関わる食意識，食行動との関連に

ついて，どれも高齢者の体験からくる言葉として，

高齢者の支えになっていた． 

研究の限界は，60 歳の時の体重を思い出して



 

人間生活文化研究 Int J Hum Cult Stud. No.34 2024  

 

         地域高齢者のフレイル予防に関する研究 492 

 

回答しているため，思い出しバイアスが生じたこ

とおよび過去の身長を使用していないことで

BMI の群分けが正確にできなかったことである．

また，毎週，フレイル予防の健康教育を受けてい

る集団であり，高齢者全般ではなかったため，今

後は社会参加していない地域高齢者の実態につい

ても検討が必要である． 

 

４．まとめと今後の課題 

本研究では，過去の健康状況が及ぼす低栄養リ

スクの関連について検討した．中年期 60 歳当時

の健康状況や食生活意識「食生活で留意していた

こと」が高齢期の現在の食生活意識「買い物，食

品の選択留意事項，食生活留意事項」と食行動と

影響していたとは言えなかった．高齢者は過去の

肥満，高血圧等，あるいは大きな病気等，高齢者

に至るまでのライフヒストリーがある．控えよう

とする意識が現在のフレイルリスクとは明確な関

係は認められなかった．しかしながら，対象集団

は日々フレイル予防の健康教育を受けているため，

最近の栄養教育は記憶に新しい食べポチェックを

行いつつ，しっかり食べなければいけないという

食知識，食行動への意識は身についていたと考え

られた． 

今後フレイル予防を国民運動として展開するが，

60 歳以降のフレイルリスク低減のために，ポピ

ュレーションアプローチとしては，「しっかり食

べる」，「たんぱく質を十分に摂る」は周知してい

くが，個人によって，抱えている疾病も，身体機

能の状況も異なるため，相談従事者の的確な対応

が求められる． 

ほとんどの人は体重減少がある中で，中高年の

うちに，フレイルになっている人もいることから，

個人差やライフコースにも対応できる管理栄養士

の養成が必要であること，また，中年期から高齢

者自身が小さな変化に気づくことができる環境づ

くりが必要であると考えられた． 

 

主要参考文献 

[1] Watanabe D, Yoshida T, Watanabe Y, Yamada Y, 

Kimura Kyoto-Kameoka Study Group.M, J Clin 

Med. 2020 May 6;9(5):1367. doi: 

10.3390/jcm9051367 

[2] 熊谷修,et al.日本公衆衛生雑誌，2003; 50(12): 

1117-1124. 

[3] 桂敏樹,et al.4日健医誌 13(4), :3-13,2005 

[4] Saito I, Yonemasu K, Inami F.Circ J 2003; 67: 323 

–329 

 

付記 

本研究は大妻女子大学人間生活文化研究所の研

究助成（B）（課題番号 DB2322）「地域高齢者の

フレイル予防に関する研究―過去の健康状況が及

ぼす低栄養リスクの関連―」を受けたものです． 



 

人間生活文化研究 Int J Hum Cult Stud. No.34 2024  

 

         地域高齢者のフレイル予防に関する研究 493 

 

 

 

表2　 対象者の特徴（平均年齢・BMI等） 人（％）

項目
人数
年齢　

Avg.（SD） 79.4 (5.1) 79.5 (7.2) 80.8 (6.1) 81.3 (9.1) 72.5 (3.5) 79.4 (4.8) 81.2 (4.5) 79.2 (4.9) 78.1 (4.7)

年代構成 人

65歳～ 14 (15.7) 5 (45.5) 1 (20.0) 1 (25.0) 1 (50.0) 11 (14.1) 1 (5.0) 7 (17.5) 3 (16.7)

75歳～ 59 (66.3) 4 (36.4) 2 (40.0) 1 (25.0) 1 (50.0) 55 (70.5) 13 (65.0) 30 (75.0) 12 (66.7)

85歳～ 16 (18.0) 2 (18.2) 2 (40.0) 2 (50.0) 0 (0.0) 12 (15.4) 6 (30.0) 3 (7.5) 3 (16.7)

健康状況

60歳BMI 22.8 (3.5) 23.8 (3.8) 27.2 (1.7) 22.4 (1.7) 18.3 (0.8) 22.7 (3.5) 27.3 (1.9) 22.2 (1.5) 18.5 (1.1)

60歳体重　kg 53.6 (9.1) 62.4 (8.4) 68.0 (5.4) 60.3 (8.3) 52.5 (3.5) 52.4 (8.5) 62.5 (6.2) 51.5 (4.9) 43.2 (4.5)

現在身長　cm 153.2 (6.5) 162.3 (6.5) 158.2 (4.6) 163.8 (6.9) 169.5 (2.1) 152.0 (5.5) 151.1 (3.6) 152.2 (6.2) 152.4 (5.7)

現在体重　kg 52.6 (10.0) 61.5 (7.7) 64.8 (5.9) 59.5 (10.5) 57.5 (3.5) 51.3 (9.7) 61.4 (9.0) 50.8 (6.0) 41.2 (5.2)

現在BMI 22.4 (4.0) 23.5 (3.4) 25.9 (2.7) 22.1 (2.9) 20.0 (1.7) 22.2 (4.1) 26.8 (3.3) 21.9 (2.4) 17.7 (1.9)

体重変化量 kg -1.0 (5.1) -0.8 (7.4) -3.2 (9.5) -0.8 (3.7) 5.0 (7.1) -1.1 (4.8) -1.0 (6.2) -0.7 (4.4) -2.0 (3.9)

40 182089 11 5 4 2 78

女性
　肥満群 　普通群 　痩せ群　

全体 男性
男性全体 　女性全体 　肥満群 　普通群 　痩せ群

表3　過去60歳体格と現在体格の分布　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　人（％）

60歳体格 89 20 (22.5) 22 (24.7) 47 (52.8) 11 4 (36.4) 3 (27.3) 4 (36.4) 78 16 (20.5) 19 (24.4) 43 (55.1)

肥満群 25 16 (64.0) 9 (36.0) 0 (0.0) 5 4 (80.0) 1 (20.0) 0 (0.0) 20 12 (60.0) 8 (40.0) 0 (0.0)

普通群 44 4 (9.1) 13 (29.5) 27 (61.4) 4 0 (0.0) 2 (50.0) 2 (50.0) 40 4 (10.0) 11 (27.5) 25 (62.5)

痩せ群 20 0 (0.0) 0 (0.0) 20 (100.0) 2 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (100.0) 18 0 (0.0) 0 (0.0) 18 (100.0)

体格区分：痩せ≦BMI20　＜　普通　＜　BMI25≦肥満

全体　現在体格 男性　現在体格 女性　現在体格

全体 肥満 普通 痩せ 男性計 肥満 普通 痩せ 女性計 肥満 普通 痩せ

表4　対象者の現在の健康状態 人（％）

項目

ｐ

健康状態

良い 25 (28.1) 4 (36.4) 2 (40.0) 1 (25.0) 1 (50.0) 16 (20.5) 5 (25.0) 6 (15.0) 5 (27.8)

まあ良い 44 (49.4) 6 (54.5) 2 (40.0) 3 (75.0) 1 (50.0) 50 (64.1) 11 (55.0) 30 (75.0) 9 (50.0)

良くない 20 (22.5) 1 (9.1) 1 (20.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 12 (15.4) 4 (20.0) 4 (10.0) 4 (22.2)

健康不安

有り 45 (50.6) 3 (27.3) 1 (20.0) 2 (50.0) 0 (0.0) 42 (53.8) 13 (65.0) 19 (47.5) 10 (55.6)

なし 44 (49.4) 8 (72.7) 4 (80.0) 2 (50.0) 2 (100.0) 36 (46.2) 7 (35.0) 21 (52.5) 8 (44.4)

治療中の有無

有り 70 (78.7) 7 (63.6) 4 (80.0) 2 (50.0) 1 (50.0) 63 (80.8) 17 (85.0) 34 (85.0) 12 (66.7)

なし 19 (21.3) 4 (36.4) 1 (20.0) 2 (50.0) 1 (50.0) 15 (19.2) 3 (15.0) 6 (15.0) 6 (33.3)

①高血圧 有り 44 (49.4) 4 (36.4) 2 (40.0) 1 (25.0) 1 (50.0) 40 (51.3) 16 (80.0) 18 (45.0) 6 (33.3) *

②心臓病 有り 6 (6.7) 1 (9.1) 0 (0.0) 1 (25.0) 0 (0.0) 5 (6.4) 2 (10.0) 2 (5.0) 1 (5.6)

③脳血管疾患有り 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

④糖尿病 有り 9 (10.1) 3 (27.3) 1 (20.0) 1 (25.0) 1 (50.0) 6 (7.7) 2 (10.0) 2 (5.0) 2 (11.1)

⑤脂質異常症有り 17 (19.1) 2 (18.2) 2 (40.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 15 (19.2) 3 (15.0) 9 (22.5) 3 (16.7)

⑥関節炎 有り 11 (12.4) 1 (9.1) 1 (20.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 10 (12.8) 5 (25.0) 3 (7.5) 2 (11.1)

Fisherの正確確率検定　　　*　P＜0.05

20 40 1889 11 5 4 2 78

全体 女性

肥満群 普通群 痩せ群 肥満群 普通群 痩せ群

男性

男性全体 女性全体
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表5　 食生活（DVS・食事回数・間食回数)　  　　　　　　           　　　　                　　　　　    Avg(SD)

食事　回/日 2.9 (0.3) 2.7 (0.5) 2.6 (0.5) 3.0 (0.0) 2.5 (0.7) 2.9 (0.3) 2.9 (0.3) 2.9 (0.3) 3.0 (0.0)

間食　回/日 0.7 (0.7) 0.1 (0.3) 0.0 (0.0) 0.3 (0.5) 0.0 (0.0) 0.7 (0.7) 0.8 (0.7) 0.7 (0.7) 0.9 (0.9)

DVS  点 4.5 (2.4) 1.7 (0.6) 4.0 (2.3) 4.3 (3.0) 2.0 (1.4) 4.6 (2.4) 4.0 (2.6) 4.6 (2.1) 5.3 (2.5)

78 20 40 1889 11 5 4 2

全体 男性 女性

男性全体 肥満群 普通群 痩せ群 女性全体 肥満群 普通群 痩せ群

表6　買い物をするときにどんなことに留意しているか

６０歳肥満群 普通群 痩せ群

冷蔵庫にないものや特売のチラシを見
て、そこにいいのがなかったら八百屋の
はしごするときもある

毎日食べる品物に不足がないように。中国製
品は買わず、新鮮で安い品

献立を食材を選んでいます。食品の特売
日（気に入った品物の時）生鮮食品は冷
凍しておきます。

新鮮で値段の安いものを選ぶ
新鮮なもの、肉は同じものを続けないように
豚、牛、鳥等

売り出しのものや安いものをなるべく
使って献立を立てる旬の物をなるべく使
う

賞味期限と新鮮な野菜 値段、新鮮か、値段が安いか

チラシ見て自分の欲しいものが少し安く売っ
ていたら

なるべく新しい物を買うようにしています 新鮮なもの

新鮮である、青魚（いわし,あじ）を買うよ
うにしている、お肉は脂肪の少ない部位を
買っている

いろいろな食材を買うよう
なるべく色々な食材を食べるように気を付け
ている

まんべんなく食べるように

赤、白、緑のものを選ぶ（昔読んだ「窓際の
トットちゃん」にあった）赤＝肉・赤身の魚
白＝魚・豆腐　緑＝野菜

たんぱく質の多いもの たんぱく質、カルシウムの多いものを選ぶ。

同じおかずは作らない 10日以上同じおかずは作らない

加工食品は購入しない 体に良いものを選ぶ様にしています 加工食品はなるべく購入しない 国産を選んでいる

体に良い　国産

好
み

自分の食べたいもの 自分の食べたいものをよく買います。 好きなもの、栄養も考えて
好物（甘い物）、特売品　自分が食べた
いもの

体を動かす、バランスの良い食事を考えて なるべくバランス良く

野菜、魚、肉バランスよくとれるように選ん
でいる

その日の必要なものを考えて、肉、魚、
野菜などナッツ類、ヨーグルト類

たんぱく質（魚、肉、卵、大豆製品）
ビタミン（野菜、きのこ、いも、果物）
ミネラル（小松菜、ほうれん草、さつまい
も、牛乳）

生協を取っているので野菜、魚類を見て
買う

野菜、果物、肉、魚等他、

炭水化物が少ないもの なるべく炭化物が少ないもの

買い物工夫 午前中に買い物をする
調理して食べるものを決めてから買い物して
いる

必要なもの　足りないもの夕食、次の日の昼食材料
必要なもので安価　生協宅配利用しているの
でたりないもの。

冷蔵庫を使い切って 冷蔵庫の中を使い切って食品を無駄にし
ないように買い物をしています。

良
い
物

バ
ラ
ン
ス
を
考
え
て

食事バランスを考えて

野菜、果物、肉、魚等

無
駄
な
く

なるべく旬の食材を使う、あまり偏らな
いようにいろいろなものを食べるように
する

カテゴリー

経
済
と
新
鮮
さ

安価で新鮮な食品

新鮮なもの

多
様
性
と

いろいろな食品
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表7　現在、食生活に気をつけていること

カテゴリー１カテゴリー２ ６０歳肥満 普通 痩せ

回答者（％） 10人（50.0％） 22人（55.0％） 8人（44.4％）

きちんと取る きちんと食事をとる バランスのことを考えて　産地の確認　日付
を見る

3食きちんと取ること、野菜も

3食たんぱく質をなるベル摂る

1日3回しっかり量を取る、3食よく噛んで食べ
る「義歯なので」

自分で作る 弁当は買わず自分で作るが なるべく自分で作る

バランスを考える 毎日バランスよく食べること バランスの良い食事、野菜をたくさん取る 栄養のバランス

偏らず取る バランスよくする 好き嫌いなく食べること、栄養が偏らないよ
うに気を付ける、まんべんなく食べる事

なるべくバランスよくと思っております。

バランス　いろいろなものを食べる

多様な食品をとる 栄養バランス。なかなかできないけれど 赤、白、緑、黒，黄色のあるものを摂るよう
心掛ける

肉を食べないのでたんぱく質を取る食材

肉、魚片寄らないで野菜の煮物等良くしま
す（大根,カボチャ、さつまいも）

たくさんの量は食べられないので多種のもの
を少しずつでも食べようと思っている、多様
な食品をとる

なるべく必要な品目を全部食べる、

たんぱく質を多くと
る　魚・肉

蛋白質や炭水化物、ビタミン、ミネラル、
脂質をなるべくとるように気を付けていま
す。特に蛋白質

たんぱく質のものをできるだけ取るようにし
ている
肉を使う野菜料理

たんぱく質と緑黄色野菜など野菜を多くと
る

カルシウム 青物をとる、カルシウムを多くとる、魚大
豆、たんぱく質をとるように心がけ

牛乳が好きでないのでチーズ類を食べてい
る。
野菜、カルシウム、たんぱく質

緑黄色野菜 野菜を多めに 毎日サラダは食べるようにしている、ポン酢
も薄めて使うようにしている

野菜もとるようにしている

息子の食に合わせて用意、肉、魚、野菜と多
く、自分は息子の半分位を食べる
野菜と肉の調和　緑黄色野菜をとるように心
がけている
なるべく週回は魚類を食べさせたい

回答者（％） ７人（35%） ８人（20％） ３人（16％）

食べ過ぎないよう 塩分、糖質 食べ過ぎないように気を付けている 食べ過ぎない

食べ過ぎないこと、８分目 太らないようにすること

塩を控える 塩分 塩分を控える、減塩

油を控える 油こいものが好きなのでなるべく注意して
いる

油物はあまり使わない

揚げ物を避ける 塩分　油の摂りすぎ 揚物はなるべく避ける事位

コレステロール控え
る

コレステロールをとらないように

砂糖・甘いものを控
える

甘いものが好きなので気をつけている 糖質を制限している　砂糖を控えている、

生もの食べない 生ものは食べないようにしている

ポジティブ

ネガティブ

図 2  毎日の食生活について特に気を付けていること 図 3  よく作る献立，よく食べる食品・献立 


