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１．はじめに
　生活習慣病は、近年の我が国の疾病構造のみなら
ず、医療費の増大という点においても対策を必要と
している。生活習慣病の予防には、運動や食事をは
じめとした生活の是正が必要であり、2008 年には、
特定健康診断・保健指導の実施を義務付けなど、国
をあげて生活習慣病予防への対策が進められてい
る。さらに、その対象者への指導については、知識・
技術などの習得のみならず、獲得した行動変容の維
持についての検討が課題となっている 1）。
　大学教職員を対象にした研究においても、メタボ
リックシンドロームや脂質異常症、身体活動量の少
なさなどに着目した運動習慣の獲得などの研究が報
告されつつある 2）3）。
　そこで、本研究では、A大学教職員対象に健康
診断実施期までの３カ月間、集団教育を中心とした
職場内健康づくり教室プログラムを試み、それらが
生活習慣の改善必要とするメタボリックシンドロー
ムおよび予備軍の減量効果を明らかにすることを目
的とする。

２．研究方法
１）対象：全４回の健康づくり教室に参加したA

大学職員 15 名中、メタボリックシンドローム
および予備軍の基準を満たす 10 名

２）期間：2010 年４月～ 2010 年 10 月
３）健康づくり教室：食事に関すること、休養に関
することが各１回、運動に関しては２回、学生
と共に実施した。

４）方法
　（１）実施手順
　　　該当対象者に予め、口頭で研究協力依頼の説
明を行った後、文書を用いて口頭で説明を行い、
同意を得た当日に、教室の説明と質問紙調査を
依頼した。生理学的検査は、教室の初回と最終
回の２回に実施し、質問紙調査は、研究開始前
と、終了時の２回実施した。

　（２）測定項目
　　　健康づくり教室の効果の測定として、本研究
では減量効果を体重減少に伴う体格の変化のみ
ならず、生理学的変化、QOL の変化など心身
の状態の変化を含むものと考え、次の指標を用
いた。

　　①生理学的指標
　　血圧、体重および体脂肪率は、A大学保健室
内にある自動血圧計（日本コーリン株式会社
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　BP － 203RV Ⅱ）と、身長・体重計（アズ
ワン株式会社　デジタル身長体重計　KS －
104Ep）、体脂肪率計（株式会社タニタ　TBF
－ 310）を用いて測定した。ウエスト測定は、
実施者及び研究協力者が手技を確認した上で
行った。血液検査と試料の分析は、山口県予防
保健協会に依頼した。なお、終了時の血液検査
は、職員健康診断と時期が重なるため、職員健
康診断の結果を用いた（健康診断血液検査実施
者：山口県予防保健協会）。

　　②QOLの指標：SF-8 について 4）

　　　SF-8 ™は、日本でも広く使用されている健
康関連QOL（HRQOL: Health Related Quality 
of Life）尺度、SF-36v2 ™と同様に、健康の８
領域を測定することができる尺度である。質問
は８項目だけで構成される。

　　　SF-8 ™は、国勢調査のような大規模調査や、
サンプル数の大きい集団レベルでの比較調査に
おいて有用であることが証明されている。

　　　本研究では、SF-36v2 ™では項目が多すぎる
と判断したため、SF- 8 ™を用いた。

　　
　　③職業性簡易ストレス調査票 5）

　　　職業性簡易ストレス調査票は、平成７～ 11
年度の労働省「作業関連疾患の予防に関する研
究班」ストレス測定研究グループが、労働省か
らの委託を受けて開発したものである。既存の
多くのストレスに関する質問票を検討し、現場
で簡便に測定・評価することが可能で、信頼
性・妥当性が高い。この調査票は、職業性のス
トレス因子と、それによるストレス反応（抑う
つ、活気などの気分プロフィールや、身体愁訴
など）、およびそれらの関係に影響を与える因
子（家族や同僚の支援）を同時に測定し、スト
レスを総合的に評価することが可能となってお
り、本研究では、QOL 測定時に、職業性スト
レスと合わせて考慮するために用いた。

　（3）分析方法
　　　初回と３ヵ月時点の比較をウィルコクスンの
符号付き順位検定を行った。なお、生理学的
指標は、初回と３ヵ月時点の変化率の比較を
行った。変化率とは、初回のデータの差を初

回で割った値である。また、検定に際しては、
SPSSVer.17 を用いて行った。

５）倫理的配慮
　本研究は、山口県立大学倫理委員会で（１）プラ
イバシー・匿名性・秘密の保護、（２）人権擁護（３）
心身の負担への配慮について（終了時の血液検査は、
職員健康診断結果を用いることなど）の承認を得て
行った。なお、同意書のサインをした者のみを対象
者とした。

３．結果
１）基本的属性について
　健康づくり教室参加者の基本的属性の結果を示す
（表１）
メタボリックシンドロームは２名、予備軍８名で
あった。参加者は、初回時の平均年齢は、42.7 ±
13.4 歳、平均 BMI は 25.5 ± 2.1kg/m2、体脂肪率は
26.7 ± 6.2％であった。

　現在治療中の疾患については、脂質異常症が１名、
高血圧が１名、下肢静脈瘤が１名であった。　
　健康づくり教室に参加した対象者の人数（参加率）
は、食事８名（80％）、休養８名（80％）、運動１名
（10％）、ウォーキング教室５名（50％）であった。

２）初回時と３ヵ月測定時の生理学的変化について
　　初回時と３ヵ月測定時の生理学的変化につい
て、表 2に身体組成の変化を、表３に血液検査の変
化を示す。
　体重、体脂肪率、腹囲共に、有意に改善していた。
また、血圧についても、収縮期血圧、拡張期血圧共
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に有意に改善していた（表２）。また、体格には変
化を認められていない者もいたが、全ての対象者の

血圧は改善していた。
　血液検査においては、HbA1c、総コレステロー
ルは有意に改善していたが、その他の血液検査の項
目においては、有意差は認められなかった（表３）。

３）初回時と３ヵ月測定時のQOLの変化について
　初回時と３ヵ月測定時のQOL の変化について、
SF-8 の結果を表４に示す。
　本研究対象者においては、日常役割機能（身体）、
日常役割機能（精神）、全体的健康感、活力、社会
生活機能において日本人平均点よりも低い得点で
あったが、身体的サマリースコア、精神的サマリー
スコアにおいては日本人平均点とほぼ同じであっ
た。また、初回時と３ヵ月測定時における差は認め
られなかった（表４）。
　 職業性ストレスの調査においては、初回時、３ヵ
月測定時共に異常を認める者はいなかった。
　教室参加者から、プログラム開催中やその後「プ

ログラム参加中は今日はちょっと歩いていないから
遠回りして歩いてみたりしていた」「自分はものす
ごく甘えた部分があるからみんなが組んでくれたプ
ログラムのおかげで次はあれだな、次はこれだから
ちょっと頑張ろうって他力本願で申し訳ないけど、
自分なりに目安にして組んで頑張ってた」「万歩計
で特に、昼休みにちょっと歩いてみようと歩いてみ
たりするようになりました。」「食事に関しても、こ
の事業ともうひとつ栄養学科の研究に参加してい
て、ご飯の量がやっぱり多いのかなとわかりました。
体験して自分で一番わかったっていうのが、前の状
態はあまり良くなかったんだなってことですね。」
「次回もこういう機会があったら是非参加してみた
いと思うし、そういう意味では一番いい実験のいい
入り口だったしいい出会いだったなって思います」
「もし参加するんだったら前回やったウォーキング
教室が良いかな。・・・・人との関わりだね。ウォー
キングだったらいろんな世代の人と関われるしそう
いうのが好きだから参加したいなって。」「４人で刺
激し合って、４人で参加したのが良かったです。」
「（ブログを立ち上げたが、）ブログよりもメールで
連絡をもらった方が自分に来たと分かる」「ブログ
は開くのが面倒」等の言葉が聞かれた。

４．考察
１）メタボリックシンドロームおよび予備軍に対す
る健康づくり教室参加の減量効果
　本研究では、３ヵ月間、食事、運動、休養など計
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４回の教室であったにも関わらず、減量できていた。
合わせて、収縮期、拡張期血圧の改善が認められ、
QOLの低下は認められなかった。血液検査におい
ても、脂質異常症予防プログラムを実施した松本の
研究同様、総コレステロールの改善が認められてい
る 6）。加えて、本研究ではHbA1c も改善していた。
　教室の開催期間や回数は他の研究と比べると多い
とはいえない 7）8）。また、参加率という点からも全
教室参加者は１名であった。しかし、メタボリック
シンドロームおよび予備軍である対象者達は、参加
を呼び掛けた時点で減量について関心を持ってい
た。さらに、教室参加者の言葉から、自分の生活ス
タイルへの気づきや改善方法を知ることで生活習慣
改善のきっかけ作りとなり、行動変容とそれに伴う
減量に繋がっていたと考えられる 9）。
　A大学は職員数約 200 名の中規模大学である。そ
のなかで、メタボリックシンドロームやその予備軍
のみへの予防的介入を行う際、先行研究同様に健康
づくり教室でも減量効果が得られたため 10）11）、健
康づくりや生活習慣の見直しという参加対象を絞ら
ないようなテーマとし、メタボリックシンドローム
の者のみならず、予備軍などを含めた広い対象者を
支援していくことも、意義があるといえる。
　また、対象者は減量したにも関わらず、QOL の
変化については向上していなかった。この背景には、
対象者が期待するほど減量効果が十分でなかったと
評価した可能性があり、対象者自身が効果を実感で
きるような介入方法の検討も必要である。
　
２）大学内の職場内健康づくり教室運営とその方法
の検討
　組織内に保健室などを持つ企業が、産業医、看護
師などと共に健康増進プログラムや指導を行う研究
は多いが、大学における組織内の職員自身が自分た
ちの健康状態の改善への取り組みを行う企画はな
い。本大学では、職員を対象とした健康管理を積極
的に担当できる組織やシステムが学内には存在して
おらず、自らの健康は自己で管理を行うという現状
である。
　近年、企業を活性化させるためには、従業員の健
康が源となることに着目され、社内食堂の改善をは
じめとする職員の健康づくりへの取り組みについて
医療職のみならず、広く着目されている 12）。この
ように、外部ではなく、自らの職場の生活習慣病を

持つ者達に対して職場内で支援することは、職場内
の交流となり、職場の力を高めていくことにも繋が
ると考える。
　次に、職場における健康づくり教室の運営につい
て検討する。
　本研究では、対象者の就業時間終了が一定ではな
い大学内の教職員が対象となる教室開催であった。
そのため、対象者の昼休みや集まりやすい場所の設
定など、時間や場所を調整を行った。しかし、部
署が違う全対象者に合わせることは難しかった。生
活習慣改善の保健指導として、近年メールやイン
ターネット 13）14）などによる支援方法の検討の研究
が進んでいる。本研究でも、職場の特性上、対象者
と会えない時間帯も多いため、メールなどのコミュ
ニケーションツールも必要と判断し、メールやイン
ターネットなどの補助的な支援方法を検討し、ブロ
グを立ち上げた。
　ブログについては、閲覧数は多いものの、コメン
ト記入は躊躇してしまう、など双方向でのコミュニ
ケーションを図ることは難しかった。さらに、対象
者同士の交流や学生とのコミュニケーションを楽し
みに参加したり、互いに励ましあって参加した対象
者もいた。このことから、A大学における教室運営
を検討する際には、インターネットなどの支援ツー
ルも組み合わせながら、実際に教室を開催すること
で、交流やコミュニケーションの場として楽しみな
がら参加体験をすることが、継続参加への強化因子
として期待できると考えられる 15）16）。
　本研究では、初年度ということと、教室運営を本
業としない者による教室運営であったため、マンパ
ワー不足や教室回数、教室の維持方法の検討など課
題が残った。今後は、介入によって得られた成果に
より、組織を担う職員自身の健康を職員が共に作り
上げるプログラムの構築へと拡大することが可能で
あると示唆された。

５．おわりに
　本研究では以下のことが明らかになった。
１）健康づくり教室参加によって、メタボリックシ
ンドロームおよび予備軍も減量効果がある。

２） メタボリックシンドロームおよび予備軍に対し
て、きっかけ作りを重視した健康づくり教室で減量
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効果を得ることが可能である。

３） 大学における職場内メタボリックシンドローム
および予備軍などの生活改善へのアプローチについ
ては、健康な大学生と接する機会や職場内情報交換
などの交流の場として活用することも効果を期待で
きる。
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