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九州産業大学健康・スポーツ科学センター

「スポーツ科学演習」を履修した女子大学生の

体力に関する実態調査

The Physical Fitness Characteristics of the Female 

Students Who Took “Sport Science Seminar”

安達　隆博・中尾　武平・安陪大治郎・奥村　浩正 

安河内春彦・村谷　博美・原　　　巌

【はじめに】

　青少年の体力は、高い水準にあった1985年と比

較して低い水準にあることが報告されている1）。

新体力テスト施行後の15年間をみると横ばいか僅

かに向上している傾向が見られている1）が、19歳

女子における持久力の項目で低下傾向にあること

も指摘されている1）。この年代、すなわち大学生

においては、大学入学以降に身体活動が著しく低

下することが懸念されており、大学の４年間で体

力が低下した状態で社会へと出ていくこととなっ

ている現状には大きな問題があると考えている。

徳永ら2）も近年、大学生の健康度や生活習慣は他

の年代に比べて著しく劣ることを報告している。

　大学生において、日常的に身体活動を確保す

る場としてはスポーツ活動を中心に行う課外活

動（サークル活動）や体育スポーツ関連の授業で

ある。本学では、基礎教育科目として「スポーツ

科学演習」を開講している。ここでは、健康関連

体力に関する基礎的な知識の提供とともに、様々

なスポーツ・レクリエーション種目を実施しなが

ら身体活動量を確保し、運動実施が心身に与える

様々な影響について学習している。これらの授業

では、主に１年次生を対象に体力測定を実施して

おり、その結果をフィードバックし、その後の体

力の維持向上の必要性を示している。この授業

は、選択科目であり、履修者は運動・スポーツに

興味がある者、運動部活動経験者あるいは現在も

運動・スポーツ活動を実施している者が多く、そ

の体力水準は決して低いものではないことが伺わ

れる。2013年度、本学商学部において、全員履修

が推奨され、多くの学生は興味の有無にかかわら

ず、「スポーツ科学演習」を履修することとなった。

特に、女子学生においては履修者によって体力レ

ベルに差があることが予想される。つまり、選択

科目であるか履修必修科目であるかで履修者の体

力水準には差があるものと思われる。

　そこで本研究では、スポーツ科学演習を履修し

た女子学生の体力についてその特徴を明らかに

し、今後の授業内容を検討する上で必要な基礎資

料とすることを目的とした。

【方　法】

１．対象者

　2013年前期にスポーツ科学演習を履修した1年

次生の女子48名を対象とした。自由選択履修とし

て女子の履修者の多かった芸術学部女子21名、履

修必修であった商学部女子27名であった。他の学

部、クラスにも女子学生の履修者はいたが、履修

者が少ないこと、体力測定結果に不備があった者

が多かったため除外した。
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２．測定項目

　測定項目は、形態に関しては、身長（cm）、体

重（kg）、BMI（kg/m2）、体脂肪率（％）、腹囲（cm）、

腰囲・臀囲（cm）、ウエストヒップ比（WHR）で

あり、体力・運動能力に関しては、握力（kg）、

上体起こし（回／ 30秒）、長座体前屈（cm）、20m

シャトルラン（回）、立ち幅跳び（cm）であった。

体脂肪率は、タニタ社製、TBF-101を用いて測定

した。

３．分析

　グループ間の比較には unpaired t-test を用いた。

有意水準は５％未満とした。

【結果と考察】

　表１に形態・身体組成の全国値との比較を示し

た。全国値は、平成24年度体力・運動能力調査報

告書1）における19歳女子の数値を用いた。芸術学

部、商学部ともに全国値との差は見られなかっ

た。若年女性がやせ傾向であることは以前から指

摘されているが、本対象の女子学生においても同

様であることが認められる。依然としてやせ願望

が強いことが原因のひとつと考えられ、今後、体

格や体脂肪率、食事等に関する正しい知識の提供

については引き続き検討していく必要がある。体

脂肪率は、測定方法の違いで誤差が生じる可能性

があるため正確な比較は行っていないが、平均値

は芸術学部で25.1±5.7％、商学部で23.3±6.6％で

あった。20％以下の体脂肪率を示した者は、芸術

学部で５名、商学部で７名であった。また、25％

以上の体脂肪率を示した者が芸術学部で10名、商

学部で９名、その中で、30％以上の体脂肪率の者

は芸術学部で5名、商学部で2名であった。多くの

者が、標準値と考えられる20％～ 25％の範囲内

ではあるものの、範囲を逸脱した者、すなわち体

脂肪率の低い者と高い者の割合が多いことが気に

かかる。今回は、対象者数が少ないため詳細な傾

向は分からないが、今後多くのデータを集積し本

学女子学生の痩せと肥満の実態を明らかにしてい

く必要があるものと思われる。

　表２に体力運動能力テストの全国値との比較を

示した。芸術学部においては上体起こしと立ち幅

跳びの項目で全国値よりも低い結果となった。ま

た、商学部においては、上体起こしと立ち幅跳び

に加えて握力も全国値よりも低い結果となった。

両学部ともに筋力に関する項目が低いことが明ら

かとなった。長座体前屈は全国平均値と差はな

かった。シャトルランにおいては、有意な差では

ないが芸術学部で全国値よりも高い傾向を示し、

商学部では、低い傾向が見られた。

　表３に芸術学部と商学部における形態・身体組

成の結果を示した。身長、体重、BMI、体脂肪率

には差がなかったが、腰囲（臀囲）と WHR に有

意な差がみられた。WHR は、肥満の指標として

広く用いられている。女性では、0.8以上で内臓

脂肪型肥満、0.7以下で皮下脂肪型肥満であると

判定される。通常、女性では皮下脂肪型と判定さ

れる者が多い。芸術学部では、その傾向がみられ

るようであったが、芸術学部と比較すると商学部

では内臓脂肪型と判定される者が多かった。今回

の結果からは、腹部の内臓脂肪蓄積状況までは言

及できないが、履修必修であった商学部の女子学

生と自由選択履修であった芸術学部で差があった

ことは興味深い。WHR が男性で0.9、女性で0.83

以上であると以下の人に比べて男性では1.73倍、

女性では1.90倍に心筋梗塞のリスクが高まるとい

う報告3）もあり、今後も WHR を測定していくこ

とは有意義であると思われる。データを集め、実

態調査に努めていきたい。

　表４に芸術学部と商学部における体力・運動能

力テストの結果を示した。握力、上体起こし、長

座体前屈、立ち幅跳びの項目では学部間に差がな

かったが、20m シャトルランにおいて、商学部

で芸術学部よりも有意に低い結果となった。商学

部では、芸術学部の履修者よりも持久力の低い学

生が多く履修していたことが明らかとなった。こ

のことから、履修必修による履修者は、自由選択

履修者よりも持久力が低い状況にあると考えられ

る。本研究では、過去の運動・スポーツへの参加

状況や現在の運動実施状況は調査していないが、

自由選択授業の履修者は、運動・スポーツに興味

があり、体力レベル、特に持久力に関して一定以

上のレベルである可能性が考えられる。

　来年度以降、我々が開講している「スポーツ科

学演習」は全学で履修することが望ましい科目

（コア科目）という位置づけになる。女子学生に

関しては、これまでの選択科目の状況よりも体力

的に、特に、持久力の低い学生が履修することが
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予想される。このことを踏まえて、授業において

は、学生ひとりひとりの体力状況を把握すること

が必要であり、運動強度には気を配らなければな

らない。また、学生が自らの体力を維持向上させ

る意識を持つような工夫をしなければならない。

さらに、「スポーツ科学演習」がきっかけとなって、

その後の大学生活で運動・スポーツを行う場に積

極的に参加できる態度を習得させることも重要な

役割のひとつとなる。日頃特別な運動をすること

のない学生にとって、「スポーツ科学演習」は身

体活動の重要性を知る唯一の機会である。学生が

生涯に渡って健康な生活を送ることができるため

に、今後も健康・体力に関する教育指導を進め、

有意義な情報提供ができるように、さらにデータ

の収集、分析の幅を広げていきたいと考える。

表１． 形態 ・ 身体組成　全国値との比較

芸術学部 全国 商学部 全国

平均値± SD 平均値± SD 平均値± SD 平均値± SD

年齢 歳 18.3 ± 0.6 18.2 ± 0.5 

身長 cm 157.3 ± 5.7 157.0 ± 4.6 158.4 ± 5.8 157.0 ± 4.6 

体重 kg 51.3 ± 6.9 51.2 ± 5.5 50.4 ± 7.6 51.2 ± 5.5 

BMI kg/m2 20.7 ± 2.3 20.7 ± 2.6 20.0 ± 2.5 20.7 ± 2.6 

体脂肪率 % 25.1 ± 5.7 23.3 ± 6.6 

体脂肪量 kg 14.4 ± 7.5 15.9 ± 9.7 

腹囲 （へそ） cm 66.5 ± 5.6 69.2 ± 5.8 

腰囲 （臀囲） cm 91.1 ± 4.5 87.7 ± 7.4 

WHR 0.7 ± 0.1 0.8 ± 0.1 

表２． 体力 ・ 運動能力テスト　全国値との比較

芸術学部 全国 商学部 全国

平均値± SD 平均値± SD 平均値± SD 平均値± SD

握力 kg 25.0 ± 4.6 26.5 ± 4.8 24.48 ± 4.05 26.5 ± 4.8*

上体起こし 回 17.7 ± 6.6 22.9 ± 5.8* 18.7 ± 6.0 22.9 ± 5.8*

長座体前屈 cm 44.5 ± 9.2 46.3 ± 10.3 45.3 ± 7.3 46.3 ± 10.3 

20m シャトルラン 回 51.1 ± 17.1 46.3 ± 15.4 40.6 ± 19.3 46.3 ± 15.4 

立ち幅跳び cm 155.1 ± 25.0 169.8 ± 20.1* 158.3 ± 23.6 169.8 ± 20.1*

*p<0.05

表３． 形態 ・ 身体組成 （学部間の比較）

芸術学部 商学部

平均値± SD 平均値± SD

年齢 歳 18.3 ± 0.6 18.2 ± 0.5 

身長 cm 157.3 ± 5.7 158.4 ± 5.8 

体重 kg 51.3 ± 6.9 50.4 ± 7.6 

BMI kg/m2 20.7 ± 2.3 20.0 ± 2.5 

体脂肪率 % 25.1 ± 5.7 23.3 ± 6.6 

体脂肪量 kg 14.4 ± 7.5 15.9 ± 9.7 

腹囲 （へそ） cm 66.5 ± 5.6 69.2 ± 5.8 

腰囲 （臀囲） cm 91.1 ± 4.5 87.7 ± 7.4*

WHR 0.7 ± 0.1 0.8 ± 0.1*

*p<0.05
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【まとめ】

　本研究で得られた結果は、以下の通りである。

芸術学部（自由選択履修）と商学部（履修必修）

でスポーツ科学演習を履修した女子学生の形態お

よび体力状況を比較した結果、商学部の履修者

は、芸術学部の履修者よりも WHR が高かった。

また、20m シャトルランで測定した持久力が低

かった。このことから、履修必修での女子履修者

は、体力レベルに差があること。特に、持久力に

おいて低いレベルにある者が多いことを考慮して

授業内容を検討しなければならない。

【文　献】

１） 文部科学省：平成24年度体力・運動能力調
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２） 徳永幹雄、橋本公雄：健康度・生活習慣の年
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学 ,24：57－73．（2002）

３） Yusuf, S., et al.: Obesity and the risk of myocardial 
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表４． 体力 ・ 運動能力テスト （学部間の比較）

芸術学部 商学部

平均値± SD 平均値± SD

握力 kg 25.0 ± 4.6 24.5 ± 4.0 

上体起こし 回 17.7 ± 6.6 18.7 ± 6.0 

長座体前屈 cm 44.5 ± 9.2 45.3 ± 7.3 

20m シャトルラン 回 51.1 ± 17.1 40.6 ± 19.3*

立ち幅跳び cm 155.1 ± 25.0 158.3 ± 23.6 

*p<0.05
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九州産業大学　健康 ･スポーツ科学センター

男女大学生における肥満と隠れ肥満、および

隠れ肥満予備群に関する実態調査

A Survey on Obesity, Masked-obesity, and Reserved 

Masked-obesity in Male and Female University Students

安陪大治郎・中尾　武平・安達　隆博・奥村　浩正

安河内春彦・原　　　巌・村谷　博美

１. 緒言

肥満とは体脂肪が過剰に蓄積した状況を指す。

一般的には、体重に占める体脂肪の比率が男性

25％以上、女性30％以上の状態を指す。しかしな

がら、生きているヒトの蓄積脂肪量を正確に測定

するのは事実上、不可能であるうえ、体脂肪率を

推定するには専門的な測定器具を必要とするた

め、体脂肪率の代わりに体格指数で肥満度合いを

評価することが多い。

学童期以上の年代に用いられる体格指数とし

て、BMI（Body Mass Index）が国際的に最も広く

認知されている。この指数は次の式で求められる。

BMI = 体重（kg）/ 身長（m）2

しかしながら、BMI を用いた肥満の判定基

準は国により異なる。たとえば、世界保健機関

（WHO）では、BMI=25以上を Over Weight（過

体重）、BMI=30以上を Obese（肥満）としてい

る。日本肥満学会では BMI=22を標準としてお

り、BMI=25以上を肥満（過体重）、BMI=18.5未

満を低体重としている。ところが、Hozawa et 

al.（2008）によると、日本人の場合、心疾患に

よる死亡率が最も低い BMI 値は24前後で、これ

は WHO や日本肥満学会の基準より若干高かった

ことは興味深い。また、最も死亡リスクの高い

BMI 値は18.5以下で、いわゆる「痩せ」でも、心

疾患による死亡リスクは十分高いことが示され

た。

日本では、男性は各年齢層において、年齢を重

ねる毎に体脂肪率の増加が見られるが、女性は必

ずしもそうではない（長澤 2007）。これは、女性

の痩身願望など社会的要因が大きいと考えられ

る。18-21歳の日本人女子学生世代を対象にした

近年の報告によると、BMI では標準か低体重と

判定されるにも関わらず、実際の体脂肪率は30％

を超える「隠れ肥満」と、その傾向にある‘予備群’

が女子学生の20％近くに達するという（Fukuoka 

et al. 2012）。こういった隠れ肥満は、強い痩身願

望を持つ若い女性に見られることが多い。その主

因は運動習慣を伴わない自己流の食事制限や朝食

抜きダイエットである。しかしながら、これまで

男性に関する調査は殆ど行われていない。

本学では、2014年度から始まる KSU 基盤教育

の主要科目の一つである「スポーツ科学演習」を

履修する学生に対して、授業内で形態測定や体力

測定を共通に課している。スポーツ科学演習は、

大学受験直後の１年生が主な履修学生層である

が、本研究では、男女別に肥満、隠れ肥満、隠れ

肥満予備群の実態調査を行った。

２.方法

２－１.対象者

九州産業大学にて、2014年度前期にスポーツ科

学演習を履修した学生のうち、身長、体重、体脂

  



安陪大治郎・中尾　武平・安達　隆博・奥村　浩正・安河内春彦・原　　　巌・村谷　博美

－ 6 －

肪率、腹囲、臀囲の形態測定を完了させた学生

460名（男子378名、女子82名）を対象とした。

２－２. 形態測定

身長、体重、体脂肪率を同時に測定することが

できる TANITA 社製 BODY FAT ANALYZER を用

いて身体組成の測定を行った。体脂肪率の測定は、

インピータンス法による測定であるため、測定前

に足裏をアルコール綿でよく拭いた上で行った。

また、本学にはスポーツ推薦入学で入学する学生

も僅かながらいるため、継続した運動習慣を持つ

学生については、測定モードをアスリートモード

にして測定した。一方、大多数の運動習慣を持た

ない一般学生については、スタンダードモードで

測定を行った。これらの測定に加えて、市販の巻

き尺を用いて腹囲（へそ廻り）と臀囲を計測し

た。これらの周径囲データを用いて腹囲と臀囲の

比（ウエストヒップ比＝ WHR）を算出した。

　

２－３．肥満、隠れ肥満、隠れ肥満予備群の分類

肥満群と隠れ肥満群の区分は、日本肥満学会の

基準を元に以下のように定義した。また、隠れ肥

満予備群の区分は、相川ら（2001）および高橋

ら（2002）の報告を参考に男女別に定義した。隠

れ肥満予備群については BMI の条件は設定しな

かった。

正常　　　 体脂肪率が男子学生20％以下（女子

学生25％以下）かつ BMI25以下

肥満　　　 体脂肪率が男子学生25％以上（女子

学生30％以上）かつ BMI25以上

隠れ肥満　 体脂肪率が男子学生25％以上（女子

学生30％以上）かつ BMI25以下

隠れ肥満　体脂肪率が男子学生20％以上25％未

予備群　　満（女子学生25％以上30％未満）

２－４．統計処理

測定値は平均値±標準偏差（mean ± SD）で示

した。形態計測値の比較は、StatView5.0を用いて

男女別に対応のない t 検定を行った。危険率５％

未満をもって有意とみなした。

３.結果

３－１．被験者全体について

被験者460名全体のBMIは、男子学生21.8±3.2、

女子学生20.4±2.6であった。また、体脂肪率は男

子学生18.1±6.1％、女子学生24.4±5.8％であっ

た。

３－２．�正常群、肥満群、隠れ肥満群、隠れ肥満

予備群の区分

正常群に分類されたのは、男子学生70.6％（267

名）、女子学生56.1％（46名）であった。肥満群

に分類されたのは、男子学生8.5％（32名）、女子

学生3.7％（３名）で、隠れ肥満群に分類された

のは、男子学生1.1％（４名）、女子学生7.3％（６

名）であった。隠れ肥満予備群に分類されたの

は、男子学生19.3％（73名）、女子学生34.1％（28

名）であった（以上表１）。すなわち、一般的な

判定では肥満と評価されない隠れ肥満群、および

隠れ肥満予備群に分類された学生は、全男子学生

の20.4％（77名）、全女子学生の41.5％（34名）で

あった。

３－３．正常群と隠れ肥満群および隠れ肥満予備

群の形態比較

各群の身長、体重、BMI を表１に示した。また、

腹囲と臀囲に加えて、これらの周径囲から求めら

れた WHR を表２に示した。

正常群と比較すると、隠れ肥満群や隠れ肥満予

備群は人数的な偏りが大きかったため、肥満群を

除く、隠れ肥満群と隠れ肥満予備群を一つのグ

ループに再編し、正常群との形態計測値の比較を

行った。その結果、男女ともに身長には有意差が

見られなかったが、体重と BMI 値に統計的な有

意差が見られた（表３）。腹囲、臀囲およびその

比を表す WHR は、隠れ肥満群＋隠れ肥満予備群

の方が有意に高かった（表４）。

４．考察

肥満に関する諸問題は、高脂血症や動脈硬化、

糖尿病などを始めとする生活習慣病の要因の一つ

となっており、肥満者の減少を目的とした特定健

康診断や特定保健指導など国を挙げての取り組み

が進められている（安田と原 2008）。事実、日本
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人男性は各年齢層において、年を追う毎に BMI

が増加傾向を示しているが、女性は必ずしもそう

ではない。少なくとも60歳代以下の女性について

は、世代毎に10年前、20年前と比べて BMI 値が

減少するという奇妙な現象を見せている（長澤 

2007）。言い換えると、見かけ上は女性について

は肥満者の割合が減少している傾向を感じるかも

しれないが、これには運動習慣や食生活の改善を

表１　各群の身長と体重、 BMI の平均値

群 性別 （人数） 身長 （cm） 体重 （kg） BMI （kg/m2）

正常群
男子学生 （267名） 171.0±5.6 59.6±6.8 20.4±1.9

女子学生 （46名） 157.6±4.8 46.9±3.8 18.9±1.2

肥満群
男子学生 （32名） 172.0±5.8 85.8±13.6 28.9±3.4

女子学生 （3名） 163.3±4.8 75.1±7.0 28.2±3.7

隠れ肥満群
男子学生 （4名） 171.6±4.3 64.8±7.6 22.0±2.1

女子学生 （6名） 156.5±9.3 57.5±5.7 23.5±1.0

隠れ肥満予備群
男子学生 （73名） 172.3±6.3 70.2±8.0 23.6±2.0

女子学生 （28名） 157.9±6.1 53.6±5.6 21.5±1.5

表２　各群の腹囲と臀囲、 WHR の平均値

群 性別 （人数） 腹囲 （cm） 臀囲 (cm) WHR

正常群
男子学生 （267名） 73.7±5.6 86.2±7.0 0.859±0.077

女子学生 （46名） 65.6±4.7 84.7±5.7 0.779±0.083

肥満群
男子学生 （32名） 94.2±10.2 100.4±8.0 0.938±0.071

女子学生 （3名） 82.1±6.2 104.0±5.6 0.789±0.027

隠れ肥満群
男子学生 （4名） 81.1±14.4 95.8±14.0 0.844±0.037

女子学生 （6名） 72.5±3.0 92.1±8.1 0.794±0.088

隠れ肥満予備群
男子学生 （73名） 80.7±5.8 93.2±11.3 0.872±0.075

女子学生 （28名） 70.8±4.7 90.2±5.3 0.786±0.051

WHR = ウエストヒップ比

表３　「正常群」 と 「隠れ肥満群 + 隠れ肥満予備群」 の身長と体重、 BMI の比較

群 性別 （人数） 身長 （cm） 体重 (cm) BMI (kg/m2)

正常群
男子学生 （267名） 171.0±5.6 59.6±6.8 20.4±1.9

女子学生 （46名） 157.6±4.8 46.9±3.8 18.9±1.2

隠れ肥満群
＋

隠れ肥満予備群

男子学生 （77名） 172.3±6.2 69.9±8.0# 23.5±2.0#

女子学生 （34名） 157.7±6.6 54.3±5.7# 21.5±1.5#

# p<0.01 同性 ･ 同項目の正常群と有意差有り

表４　「正常群」 と 「隠れ肥満群 + 隠れ肥満予備群」 の腹囲と臀囲、 WHR の比較

群 性別 （人数） 腹囲 （cm） 臀囲 （cm） WHR

正常群
男子学生 （267名） 73.7±5.6 86.2±7.0 0.859±0.077

女子学生 （46名） 65.6±4.7 84.7±5.7 0.779±0.083

隠れ肥満群
＋

隠れ肥満予備群

男子学生 （77名） 80.7±6.2# 93.3±11.3# 0.871±0.074

女子学生 （34名） 70.8±4.7# 90.2±5.3* 0.786±0.051

WHR = ウエストヒップ比  * p<0.05 # p<0.01 同性 ･ 同項目の正常群と有意差有り
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伴っていないことが多く、むしろ女性の痩身願望

が大いに関係しているようである（Fukuoka et al. 

2012; 安田と原2008; 藤瀬と長崎 1999）。こういっ

た隠れ肥満者やその予備群に分類される者は、単

純に身長と体重から評価される BMI 等の体格指

数による判定では正常範囲内であるため、肥満対

策の対象者として扱われないことも多い。

本研究では、女子学生の7.3％に隠れ肥満者を

検出したが（表１- ２）、この数字は同年代の女

子大生を対象とした Fukuoka et al.（2012）や安田

と原（2008）とほぼ等値であった。しかしながら、

隠れ肥満群に隠れ肥満予備群と肥満群を合算する

と、実に45.1％という高率を計上した（表１- ２）。

また、男子学生に関する隠れ肥満の調査は極めて

少ないが、小栗ら（2006）は、高校一年生（15-16歳）

の男子生徒の中にも8.4％の隠れ肥満者が存在し、

高い血清脂質性状であることを報告している。必

ずしも隠れ肥満に関する判定基準が同一ではない

ため、安易な比較検討はできないが、本研究では

全男子学生に対して僅か1.1％しか隠れ肥満者を

検出しなかった（表１- ２）。ところが、隠れ肥

満予備群だけで約1/5（19.3％）を数え、肥満者と

隠れ肥満者、隠れ肥満予備群に区分された人数を

合算すると、全男子学生の28.8％に肥満またはそ

の傾向がみられることになる。腹囲と臀囲の比か

ら求められる WHR には、男女共に正常群と隠れ

肥満＋予備群の間に有意差が見られなかったこと

から（表４）、いわゆる見た目の「体形」から隠

れ肥満やその予備群を見いだすことは不可能であ

る。

このような現状の背後にあるものは、先にも説

明したように若年者の痩身願望にあると考えられ

る。女子大生の９割以上が痩身願望を持ち、6割

近くが食事制限を試みた経験があるとの報告があ

る（木村ら1997）。男性についてもその傾向は近

年特に強まっており（浦上ら2009）、注意しなが

ら推移を観察する必要がある。このような経験を

持つ若者世代の多くは運動習慣や正しい食習慣を

伴っておらず、我流の食事制限を行うことによっ

て骨格筋を減少させてしまう。さらに、このよう

な食事制限方法は体脂肪を減少させる効果は殆ど

無く、むしろ取り込んだ栄養分を脂肪として体内

に蓄えようとする作用が働く。こうして蓄えられ

る脂肪は、皮下脂肪より内臓脂肪として蓄積され

る傾向が強く（新堀ら2013）、生活習慣病の早期

発症リスクを伴うため、少なくともダイエットの

ためには骨格筋を減らすような行動は慎むべきで

ある。なぜならば、骨格筋は蓄積脂肪を消費する

ことができる唯一の「工場」であり、我流ダイエッ

トや朝食抜きによって骨格筋が減少すれば、基礎

代謝量が減少するうえ、より脂肪が燃焼されにく

い体質に変質するからである。

５.今後の課題

本研究では、本学生における隠れ肥満に関する

初めての調査研究を行ったが、女子学生のみなら

ず男子学生にも、隠れ肥満予備群が多数存在する

ことが判明した。スポーツ科学演習の全学履修が

始まる2014年度以降もデータの蓄積と分析を進め

た上で、スポーツ科学演習の種目選択や授業内容

の改善に役立てるべきである。
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九州産業大学新入生の身体的特性および体力・運動能力
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Ability of the First-year Students at Kyushu Sangyo 

University in 2013

中尾　武平・安達　隆博・安陪大治郎・奥村　浩正

安河内春彦・村谷　博美・原　　　巌

緒　言

　平成3年の大学設置基準の大綱化以降、国内の

多くの大学でカリキュラム編成が行われ、これま

で必修化していた体育系科目を自由選択科目へと

変更するようになった。その結果、大学生の身

体を動かす機会は減少し、体力・運動能力の低

下、心の問題を含む生活習慣病の罹患者が増加し 

た1）2）。一方で、身体運動が基礎体力の向上、ス

トレスの軽減、精神的健康の改善に寄与すること

が明らかとなり、大学体育における身体運動の重

要性が再考されるようになってきた3）4）。

　本学では、基盤教育の教育目標として、「グロー

バル化に対応できる心身共に健全な人間」の育成

を謳っている。しかし、心と身体の健康教育につ

いて具体的にどの様な対策を講じるか十分に検討

されていない。したがって、まずは学生の身体的

特性および体力・運動能力の実態を把握する必要

がある。

　本研究では、平成24年度スポーツ科学演習を履

修した新入生を対象に、身体測定と体力・運動能

力テストを実施し、本学新入生の身体的特性およ

び体力・運動能力に関する基礎資料を得ることを

目的とした。

方　法

１）被験者および調査期間

　被験者は、平成24年度の新入生で、体育系科目

のスポーツ科学演習を履修した学生（男子279名、

女子54名）であった。調査は、前期の授業期間（4

月初旬〜7月下旬）に行った。

２）測定項目

　①身体計測

　身体計測は、身長および体重を一般的な方法

で測定し、身長と体重から体格指数 Body mass 

index（BMI；kg/m2）を算出した。また、体組成

計（TBF-110；TANITA 社製）を用いて体脂肪率、

体脂肪量、除脂肪量を計測した。さらに、メジャー

を用いて腹部と臀部の周径囲を計測し、ウエス

トヒップ比（WHR；Waist Hip ratio）を算出した。

全ての測定は学生が実施した。

　②体力・運動能力

　体力・運動能力の測定項目は、握力、上体起こ

し、長座体前屈、20m シャトルラン、立ち幅跳び

の5種類であった。各項目の測定方法は、文部科

学省の新体力テスト実施要項5）に準じた。

　③安静時脈拍、収縮期血圧および拡張期血圧

　健康関連指標として、新入生を対象とした定期

健康診断において安静時脈拍、収縮期血圧、拡張

期血圧を測定した。健康診断の結果は、個人情報

保護の観点から、個人が特定できないよう配慮
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し、厳重に管理した。本研究は、平成21年度本学

倫理委員会の審査を受けて実施された。

３）肥満、やせ判別

　肥満、やせの判別は、日本肥満学会が定める

BMI 判別基準6）に従い、BMI が25.0 kg/m2以上を

肥満（過体重）、18.5〜25.0kg/m2を普通体重、18.5 

kg/m2以下をやせ（低体重）とした。

４）解析

　本研究における各測定値と全国平均値との有意

差検定は、対応のない t 検定を行った。また、身

長、体重および体力・運動能力は文部科学省の平

成24年度体力・運動能力調査（19歳）1）、BMI お

よび血圧は、厚生労働省の平成23年国民健康・栄

養調査（15〜19歳）7）を比較対照とした。有意水

準は5％未満とした。

結　果

　１）身体的特性

　被験者の身体的特性と全国平均値を表1に示し

た。男女とも身長や体重は全国平均値と同様の値

を示した。また、男子の拡張期血圧は全国平均値

より有意に低い値を示し（p<0.05）、女子は収縮

期血圧および拡張期血圧ともに有意に高い値を示

した（p<0.05）。

　２）体力・運動能力

　体力・運動能力の結果と全国平均値を表2に示

した。男子の上体起こし、長座体前屈、立ち幅

跳びは全国平均値よりも有意に低い値を示した

（p<0.05）。また、女子の握力、上体起こし、立ち

幅跳びは、全国平均値よりも有意に低い値を示し

た（p<0.05）。

表１． 身体的特性と全国平均値

男　子 女　子

被験者 全　国 被験者 全　国

平均値± SD 平均値± SD 平均値± SD 平均値± SD

年齢 歳 18.4 ± 1.0 18.7 ± 1.7

身長 cm 171.0 ± 6.0 171.3 ± 5.6 157.8 ± 5.7 158.3 ± 5.0

体重 kg 63.5 ± 10.4 62.7 ± 8.3 51.3 ± 8.6 51.7 ± 6.6

BMI kg/m2 21.7 ± 3.0 21.1 ± 3.3 20.6 ± 2.9 20.7 ± 2.6

体脂肪率 % 17.6 ± 5.3 24.7 ± 6.8

体脂肪量 kg 11.6 ± 5.6 13.4 ± 6.0

除脂肪量 kg 51.8 ± 6.1 37.9 ± 3.9

腹囲 （臍） cm 76.5 ± 8.3 68.8 ± 6.2

臀囲 cm 88.5 ± 8.3 88.9 ± 6.7

WHR 0.9 ± 0.1 0.8 ± 0.1

安静時脈拍 拍 / 分 73.7 ± 9.9 78.3 ± 7.9

収縮期血圧 mmHg 121.4 ± 12.0 113.5 ± 12.3 110.2 ± 9.9 104.1 ± 8.5*

拡張期血圧 mmHg 64.0 ± 7.5 69.3 ± 10.1* 66.3 ± 6.7 63.2 ± 7.7*

BMI ； Body mass index， WHR ； Waist hip ratio， SD ； Standard deviation, *p<0.05

表２． 体力 ・ 運動能力と全国平均値

男　子 女　子

被験者 全　国 被験者 全　国

平均値± SD 平均値± SD 平均値± SD 平均値± SD

握力 kg 45.0 ± 7.7 43.7 ± 6.7 25.1 ± 5.6 26.5 ± 4.8*

上体起こし 回 29.3 ± 5.5 30.9 ± 5.6* 18.3 ± 6.1 22.9 ± 5.8*

長座体前屈 cm 47.7 ± 11.5 49.8 ± 11.0* 46.0 ± 10.1 46.3 ± 10.3 

20m シャトルラン 回 82.3 ± 27.5 82.8 ± 22.0 43.4 ± 20.2 46.3 ± 15.4 

立ち幅跳び cm 220.2 ± 21.1 230.6 ± 20.8* 158.5 ± 21.6 169.8 ± 20.1*

全国平均値 ； 平成24年度体力 ・ 運動能力調査 （文部科学省）， *p<0.05,
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　３）肥満、普通体重、やせの出現率

　BMI 判別による肥満、普通体重、やせの出現

率は、男子では、肥満12.9％、普通体重76.0％、

やせ11.1％であった。女子では、肥満5.6％、普通

体重70.4％、やせ24.1％であった。

表３． 肥満、 普通体重、 やせの出現率

男　子 女　子

n ％ n ％

肥満 36 12.9 3 5.6

普通体重 212 76.0 38 70.4

やせ 31 11.1 13 24.1

　４）体重と体脂肪率および収縮期血圧

　体重と体脂肪率および収縮期血圧の相関関係

を図1に示した。体重と体脂肪率の関係では、男

女とも正の相関関係が認められ、体重の増加に

伴う体脂肪率の増加が認められた（男子 ; r=0.75, 

p<0.01, 女子 ; r=0.80, p<0.01）。また、体重と収縮

期血圧の関係では、男子で正の相関関係が認めら

れ、体重の増加に伴う収縮期血圧の増加が認めら

れた（r=0.38, p<0.01）。

図１．体重と体脂肪率および収縮期血圧の相関関係

５）体脂肪率と腹囲および臀囲

　体脂肪率と腹囲および臀囲の相関関係を図2に

示した。体脂肪率と腹囲の関係では、男女とも正

の相関関係が認められ、体脂肪率の増加に伴う腹

囲の増加が認められた（男子 ; r=0.75, p<0.01, 女

子 ; r=0.69, p<0.01）。また、体脂肪率と臀囲の関

係では、男女とも正の相関関係が認められ、体脂

肪率の増加に伴う臀囲の増加が認められた（男子 ; 

r=0.50, p<0.01, 女子 ; r=0.66, p<0.01）。

６）体重と20m シャトルラン、立ち幅跳び

　体重と20m シャトルランおよび立ち幅跳びの相

関関係を図3に示した。いずれも男子で負の相関

関係が認められた。20m シャトルランは、体重の

増加に伴う反復回数の減少が認められた（r=0.14,  

p<0.01）。また、立ち幅跳びは、体重の増加に伴

う跳躍距離の減少が認められた（r=0.14, p<0.01）。

図２．体脂肪率と腹囲および臀囲の相関関係

図３．体重と20m シャトルランおよび立ち幅跳び

の相関関係
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７）体脂肪率と20m シャトルランおよび立ち幅跳

び

　体脂肪率と20m シャトルランおよび立ち幅跳び

の相関関係を図4に示した。いずれも男子で負の

相関関係が認められた。シャトルランは、体脂肪

率の増加に伴う反復回数の減少が認められた（男

子 ; r=0.19, p<0.01）。また、立ち幅跳びは、体脂

肪率の増加に伴う跳躍距離の減少が認められた

（男子 ; r=0.20, p<0.01）。

図４． 体脂肪率と20m シャトルランおよび立ち幅跳びの

相関関係

考　察

　本研究は、本学新入生の身体的特性および体

力・運動能力に関する基礎資料を得ることを目的

とした。本研究の被験者の身体的特徴を示す身

長、体重、BMI は、男女とも全国平均値1）と比

較して有意な差は認められなかったことから、体

格的には日本の一般的な大学生であると考えられ

る。しかし、健康関連指標としての収縮期血圧や

拡張期血圧は、男女とも全国平均値7）よりも高い

傾向を示した。また、体重の増加に伴う体脂肪率

や収縮期血圧の増加、体脂肪率の増加に伴う腹囲

や臀囲の増加も認められた。さらには、男子の

肥満（BMI>25）の出現率は12.9％であり、既に

メタボリックシンドロームや生活習慣病に罹患

している可能性が示唆された。一方、女子のや

せ（BMI<18.5）の出現率は24.1％であり、比較的

多くの女子学生が低栄養による貧血、骨密度の低

下、月経異常などを引き起こしている可能性が示

唆された。

　また、体力・運動能力は、男女とも、全国平均

値1）と比較して低いことが明らかとなった。特に、

本学学生は、全身の筋力、姿勢保持などの体幹の

筋力、跳躍力、柔軟性といった基礎体力が非常に

低いことが示唆された。さらに、体重或いは体脂

肪率と体力・運動能力の関連性をみると、体重や

体脂肪率の値が高い者ほど、20m シャトルラン

（持久力）や立ち幅跳び（跳躍力）の能力が低い。

つまり、身体の大きい学生は、体格は良いが自身

の身体を上手く使えていないと考えられる。そし

て、さらなる体格の大型化により、より一層の体

力や運動能力の低下を引き起こす可能性があるこ

とが示唆された。

　近年の情報化や食の欧米化などの社会環境の変

化は、青少年の体力低下や生活習慣病に罹患しや

すいと考えられている。本学学生も例外ではなく、

生活習慣病を発症しやすい身体特性、そして基礎

体力が低いことが明らかになった。日常生活にお

ける身体運動と食事をコントロールすることがで

きれば、体力の低下や生活習慣病の予防・改善、

そして健康寿命の延伸につながることが科学的に

証明されていることから、本学学生においても入

学後からの健康教育や健康づくりのための環境の

整備をより一層充実させていく必要があると考え

られる。

まとめ

　本研究では、本学新入生の身体的特性および体

力・運動能力に関する基礎的資料を得ることを目

的とした。その結果、本被験者の体格は全国の一

般的な大学生と同等であったが、健康関連指標の

収縮期血圧や拡張期血圧は全国平均値よりも高い

傾向を示した。男子の肥満（12.9％）や女子のや

せ（24.1％）の出現率が高く、体重の増加に伴う

体脂肪率や収縮期血圧の増加も認められたことか

ら、種々の生活習慣病に罹患している可能性が示

唆された。さらに、男女ともに、筋力、跳躍力、

柔軟性などの基礎体力が低いことが明らかとなっ

た。したがって、本学学生の体力低下や生活習慣

病の予防・改善のためには、入学後からの健康教

育や健康づくりのための環境の整備をより一層充

実させていく必要があると考えられる。

  



九州産業大学新入生の身体的特性および体力・運動能力

－ 15 －

参考文献

１） 文部科学省　平成24年度体力・運動能力調査

結果．http://www.e-stat.go.jp/SG1/estat/NewList.

do?tid=000001016672（参考2014. 1.20）

２） 厚生労働省　平成23年患者調査の概況．http://

www.mhlw.go.jp/toukei/saikin/hw/kanja/11/

index.html（参考2014.1.20）

３） 橋本公雄、斉藤篤司、徳永幹雄、高柳茂美、

磯貝浩久　快適自己ペース走による感情の変

化と運動強度．健康科学 , 17, 131-140, 1995

４） 中尾武平、安達隆博、原 巌　身体組成およ

び感情変化に及ぼす短期運動プログラムの効

果．健康・スポーツ科学研究15, 7-12, 2013

５） 文部科学省　新体力テスト実施要項．http://

www.mext.go.jp/a_menu/sports/stamina/03040901.

htm

６） 松澤佑次、井上修二、池田義雄、坂田利家、

斎藤康、佐藤祐造、白井厚治、大野誠、宮崎

滋、徳永勝人、深川光司、山之内国男、中村

正　新しい肥満の判定と肥満症の診断基準．

肥満研究 , 6, 18-28, 2000

７） 厚生労働省　平成23年国民健康・栄養調査．

http://www.e-stat.go.jp/SG1/estat/GL08020101.

do?_toGL08020101_&tstatCode=000001041744

（参考2014.1.15）

  



  



健康・スポーツ科学研究 第 16 号

－ 17 －

九州産業大学健康・スポーツ科学センター

Social Network Services を併用した運動プログラムが

身体活動量、栄養素等摂取量および精神的健康に及ぼす影響

Effects of the Short-term Exercise Program by the Concurrent 

Use of the Social Network Services on Physical Activity, 

Nutrient Intake and Mental Health

中尾　武平・安達　隆博・原　　　巌

緒　言

　平成25年、厚生労働省は、「全ての国民が共に

支え合い、健やかで心豊かに生活できる活力ある

社会」を目指し、健康日本21（第二次）を策定し

た1）。また、身体活動・運動に関する目標として、

①歩数の増加（1,200〜1,500歩の増加）、②運動習

慣者の割合の増加（約10％増加）、③住民が運動

しやすいまちづくり・環境整備に取り組む自治体

の増加（47都道府県）を挙げ、「健康づくりのた

めの身体活動基準2013」及び「健康づくりのため

の身体活動指針（アクティブガイド）」2）を公表

した。これらの目標の達成には、個人の生活習慣

と社会環境の双方の改善が必要であり、企業、行

政、地域、大学などが連係および主導し、できる

だけ多くの人々に身体活動の重要性や楽しみなど

を唱導する必要がある。

　平成24年国民健康・栄養調査結果3）によると、

20歳代女性で、運動を1回30分以上、週2日以上

実施し、1年以上継続している者の割合は14.0％

であり、1日あたりの歩数は6,948歩である。下田4）

は、若年女子を対象とした1回60分、週3回、8週

間の運動プログラムを用いた健康支援により身

体的にも精神的にも改善効果があることを報告

している。また、西脇ら5）は、活動量計と Social 

Network Services（SNS）を併用した生活介入によ

り、活動量計のみを用いた場合と比較し、より効

果的に日常の身体活動量を増大させたことを報告

している。一方、松枝ら6）は、運動習慣のない女

子学生を対象に、1回30分、週4日、8週間の自転

車エルゴメータを用いた低強度の有酸素性運動を

実施したところ、運動プログラム前後で身体組成

に変化はなく、基礎代謝量が低下したことを報告

している。また、永井ら7）は、運動と食事の双方

の改善が若年女性の体脂肪の減少と冷え感を軽減

させたことを報告している。さらに、抑うつ、不

安、ストレスといった精神的健康の問題は、定期

的な運動で予防可能であることが明らかになって

いる8）。このように、運動は生活習慣病予防や運

動機能の改善、さらには精神的健康に寄与すると

考えられるが、効果的な運動プログラムについて

結論を出すには至っていない。

　そこで、本研究では、運動習慣のない女子学生

を対象に、1回90分、週1回、運動強度を漸増する

8週間の短期運動プログラムを実施した。また、

運動プログラムに加え、SNS を活用した健康づ

くりに関する情報提供を行い、日常の身体活動

量、栄養素等摂取量および精神的健康へ及ぼす影

響を検討した。
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方　法

１）対象および調査期間

　対象者は、K 大学女子学生支援事業に参加し

た18歳から21歳（平均年齢19.8±1.2、平均身長

157.4±6.5）までの女子学生31名とした。対象者

に対してインフォームド・コンセントを行い、了

解を得た後、調査を開始した。調査期間は、2013

年5月から7月までの3ヶ月間であった。

２）測定項目

　①身体計測

　身体計測は、身長および体重を一般的な方法

で測定し、身長と体重から体格指数 Body mass 

index（BMI；kg/m2）を算出した。また、体組成

計（InnerScan 50V；TANITA 社製）を用いて体脂

肪量、体脂肪率、除脂肪量を計測した。体重およ

び身体組成は、毎週、運動プログラム前に測定し

た。

　②身体活動量調査（時間・歩数）

　身体活動時間の調査は、「健康づくりのための

運動指針2006」9）の運動強度基準にもとづき、活

発な身体活動を実施する1週間あたりの時間を質

問紙にて調査した。活発な身体活動は、普通歩行

（80m/ 分）などの軽運動を「普通歩行等の運動（3

〜4メッツ）」、速歩（100m/ 分）や水中運動など

を「速歩等の運動（4〜6メッツ）」、エアロビクス

やウエイトトレーニングなどを「ジョギング等の

運動（6〜8メッツ）」、ランニング（130m/ 分以上）

や水泳などを「ランニング等の運動（8〜15メッ

ツ）」の4つに分類した。また、運動プログラムの

期間中は、活動量計（YAMASA EX-500）を着装

させて日常の歩数を計測した。歩数の解析は、説

明会から最初の運動プログラムまでの1週間の歩

数を介入前、運動プログラム最終日から修了式ま

での1週間の歩数を介入後とし、平日（月〜金曜

日）5日間と休日（土曜、日曜日）2日間の各平均

値を利用した。

　③食物摂取状況調査

　食物摂取状況調査は、エクセル栄養君食物摂

取頻度調査 FFQg（Food Frequency Questionnaire 

Based on Food Groups）ver 3.5を用いて、運動プロ

グラム中に管理栄養士指導の下、留め置き法にて

自記入で行った。本調査票は、過去1〜2 ヶ月間

の1週間を単位として食物摂取量と食物摂取頻度

を食品群別摂取量とエネルギーおよび栄養素摂取

量を定量化するものである。FFQg は29食品群と

10種類の調理法から構成された簡単な質問により

日常の食事内容を評価するものであり、妥当性に

ついては高橋ら10）により既に検討されている。

　④精神的健康調査

　精神的健康調査は、橋本ら11）によって開発さ

れた精神的健康パターン診断検査（Mental Health 

Pattern：以下 MHP と略記する）を実施した。

MHP は、ポジティブな側面として「生活の満

足感」や「生活意欲」から成る「生きがい度；

Quality of Life」得点に加え、ネガティブな側面と

して「心理的ストレス（こだわり、注意散漫）」、

「身体的ストレス（疲労、睡眠・起床障害）」、「社

会的ストレス（対人回避、対人緊張）」から成る

「ストレス度」得点の2つの次元からメンタルヘル

スを捉えることができ、生活場面を反映するのに

適した実用的な尺度である。

３）運動プログラム

　運動プログラムの実施期間は、2013年6月初旬

から7月下旬までの8週間とし、各種運動プログラ

ムは、研究の趣旨を理解した専門の指導者が実施

した。運動プログラムの内容は、全7種（ストレッ

チ・ヨガ、コアエクササイズ、バランスボール、

ウォーキング、ダブルダッチ ･長縄跳び、マシー

ントレーニング、エアロビックダンス（Hip-Hop））

であった。各種プログラムは週1回、90分間実施

した。運動強度の調節は、適時、心拍数および歩

数計を用いて参加者自身および指導者によって

行った。

４）Social Network Services（SNS）

　近年、Facebook、LINE などの SNS が様々な分

野で注目されている12）。Facebook は、自身の近況

報告や日記をインターネット上で公開し、他者が

閲覧できるサービスである。現実の世界での人間

関係を基にしてインターネット上でつながり交流

することができる。また、LINE は、パケット通

信を利用するインターネット電話であり、アプリ

ケーションを携帯電話にダウンロードし、パケッ

ト通信料の定額サービスなどに加入していれば、

電話代を課金されることなく無制限の通話が可能

である。また、スタンプと呼ばれる絵文字を利用

して容易かつ即座に情報交換ができるサービス

である。SNS は、インターネットや情報サービ

スを介して他者と交流でき、ラポールの形成や競
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争意識を誘起することによる運動の動機付けや継

続に利用できると期待されている。SNS の活用

は、週2回の頻度で、セルフストレッチ、スタビ

リティ・トレーニング、健康づくりに関する情報

（減量法、食事、アクティブガイド等）を配信した。

また参加者間の交流ツールとしても利用した。

５）解析

　運動プログラム前後の形態、身体組成、身体活

動量、栄養素等摂取量および精神的健康得点の有

意差検定は、対応のある t 検定により求めた。有

意水準は5％未満とした。

結　果

　１）形態および身体組成

　運動プログラム前後の形態および身体組成の変

化を表1に示した。体重は52.3±8.8kg から51.3±

8.6kg へと減少、BMI は21.0±2.8kg/m2から20.6±

2.8kg/m2へと減少した。体脂肪率は27.7±4.7％か

ら27.0±4.6％へと減少、除脂肪量は37.5±3.8kg

から37.1±3.8kg へと減少したが、いずれの項目

においても統計的に有意な減少ではなかった。

表１． 運動プログラム前後の身体組成の変化

Pre Post 対応のある

t-test平均値± SD 平均値± SD

体重 kg 52.3 ± 8.8 51.3 ± 8.6 n.s

BMI kg/m2 21.0 ± 2.8 20.6 ± 2.8 n.s

体脂肪量 kg 14.9 ± 5.4 14.2 ± 5.2 n.s

体脂肪率 % 27.7 ± 4.7 27.0 ± 4.6 n.s

除脂肪量 kg 37.5 ± 3.8 37.1 ± 3.8 n.s

Pre ： 運動プログラム前， Post ： 運動プログラム後， SD ： 標準偏差， n.s ： not 

significant

　２）身体活動量（時間）

　1週間あたりの身体活動時間の変化を表2に示し

た。運動プログラム前後において、計画的・意図

的に行っている運動時間の平均値は、167.2±15.9

分から171.2±16.5分へと増加した。また、運動強

度の低い普通歩行等の時間は、63.6±38.0分から

74.5±53.4分へと増加した。一方、運動強度が比

較的高いジョギング等の時間は、55.0±44.4分か

ら50.0±45.8分へと減少し、ランニング等の時間

は、11.9±31.6分から10.0±14.1分へと減少した。

しかし、いずれの項目においても統計的に有意な

増加ではなかった。

表２．１週間あたりの身体活動時間

運動強度 Pre Post 対応のある

t-testメッツ 平均値± SD（分） 平均値± SD（分）

普通歩行等の運動 3 ～ 4 63.6±38.0 74.5±53.4 n.s

速歩等の運動 4 ～ 6 36.7±35.1 36.7±20.8 n.s

ジョギング等の運動 6 ～ 8 55.0±44.4 50.0±45.8 n.s

ランニング等の運動 8以上 11.9±31.6 10.0±14.1 n.s

計 167.2±15.9 171.2±16.5 n.s

　３）身体活動量（歩数）

　平日および休日の歩数の変化を表3に示した。

運動プログラム前後において、1日あたりの平

日の歩数は、5,839±1,781歩から5,514±2,307歩

へと減少した。しかし、休日の歩数は、5,495±

1,731歩から5,646±3,402歩へと有意に増加した

（p<0.05）。

表３．１日あたりの歩数

Pre Post 対応のある

t-test平均値± SD（歩） 平均値± SD（歩）

平日 5,839 ± 1,781 5,514 ± 2,307 n.s

休日 5,495 ± 1,731 5,646 ± 3,402 *

　４）栄養素等摂取量

　栄養素等摂取量の変化を表4に示した。運動プ

ログラム前後において、エネルギーの摂取量は

1,718±432.2kcal から1,577±386.2kcal へと有意に

減少した（p<0.05）。また、脂質は64.2±19.1g か

ら57.6±16.2g、ビタミン K は139.6±54.0µg から

135.9±61.1µg へと有意に減少した（p<0.05）。さ

らに、多価不飽和脂肪酸、コレステロール、n-3

系および n-6系多価不飽和脂肪酸は減少、たんぱ

く質エネルギー比率は有意に増加した（p<0.05）。

　５）食品群別摂取量

　食品群別摂取量の変化を表5に示した。運動プ

ログラム前後において、乳類は95.1±71.5g から

119.9±69.7g、 果 実 類 は32.8±47.8g か ら44.9±

53.7g へと有意に増加した（p<0.05）。一方、菓子

類は107.3±76.0g から72.0±39.6g、砂糖類は4.9±

3.8g から3.2±2.4g、油脂類は14.6±7.1g から11.0

±5.9g へと有意に減少した（p<0.05）。
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　６）精神的健康得点

　精神的健康得点の変化を表6に示した。運動

プログラム前後において、生きがい度得点は

24.8±4.2点から27.4±4.9点へと有意に増加した

（p<0.05）。一方、ストレス度得点は、56.3±16.0

点から54.3±16.4点へと減少したが有意ではな

かった。

考　察

　運動習慣のない女子学生を対象に、1回90分、

週1回、運動強度を漸増する8週間の短期運動プロ

グラムと SNS を活用した健康づくりに関する情

報提供が日常の身体活動量、栄養素等摂取量およ

び精神的健康へ及ぼす影響を検討した。本研究で

得られた主要な知見は次の4つである。1）主に運

動時心拍数と歩数を運動強度の指標とした運動プ

表４． 栄養素等摂取量

平均値± SD 対応のある
t-testPre Post

エネルギー kcal 1718.2 ± 432.2 1577.2 ± 386.2 *

たんぱく質 g 53.6 ± 11.5 51.1 ± 13.9 n.s

脂質 g 64.2 ± 19.1 57.6 ± 16.2 *

炭水化物 g 216.5 ± 62.2 199.5 ± 49.8 n.s

ナトリウム mg 2958.6 ± 902.1 2861.2 ± 1259.1 n.s

カリウム mg 1670.9 ± 509.0 1652.6 ± 524.7 n.s

カルシウム mg 411.4 ± 167.3 411.6 ± 129.1 n.s

マグネシウム mg 178.3 ± 52.6 170.5 ± 53.4 n.s

リン mg 783.0 ± 183.8 760.5 ± 197.8 n.s

鉄 mg 5.8 ± 1.8 5.3 ± 1.5 n.s

亜鉛 mg 6.5 ± 1.4 6.3 ± 1.8 n.s

銅 mg 0.8 ± 0.3 0.7 ± 0.2 n.s

マンガン mg 1.8 ± 0.5 1.7 ± 0.5 n.s

ビタミンＡ （レチノール当量） µg 385.5 ± 143.3 385.6 ± 142.3 n.s

ビタミンＤ µg 3.9 ± 1.9 3.5 ± 1.7 n.s

ビタミンＥ （αトコフェロール） mg 5.5 ± 1.7 4.9 ± 1.4 n.s

ビタミンＫ µg 139.6 ± 54.0 135.9 ± 61.1 *

ビタミンＢ１ mg 0.8 ± 0.2 0.7 ± 0.2 n.s

ビタミンＢ２ mg 0.9 ± 0.3 0.9 ± 0.2 n.s

ナイアシン mg 11.8 ± 3.4 11.2 ± 4.7 n.s

ビタミンＢ６ mg 0.8 ± 0.2 0.8 ± 0.3 n.s

ビタミンＢ12 µg 4.1 ± 1.7 3.8 ± 1.8 n.s

葉酸 µg 179.3 ± 59.8 177.0 ± 63.2 n.s

パントテン酸 mg 4.4 ± 1.0 4.2 ± 1.1 n.s

ビタミンＣ mg 51.8 ± 28.5 56.1 ± 27.2 n.s

飽和脂肪酸 g 20.4 ± 7.4 19.2 ± 5.3 n.s

一価不飽和脂肪酸 ・ MUFA g 23.2 ± 6.7 20.9 ± 6.5 n.s

多価不飽和脂肪酸 ・ PUFA g 12.2 ± 3.8 10.5 ± 3.3 *

コレステロール mg 296.9 ± 95.7 273.1 ± 94.0 *

食物繊維総量 g 9.2 ± 3.1 8.7 ± 2.7 n.s

食塩 g 7.5 ± 2.3 7.3 ± 3.2 n.s

脂肪酸総量 g 55.8 ± 16.6 50.6 ± 14.4 n.s

n-3系多価不飽和 g 1.9 ± 0.7 1.6 ± 0.5 *

n-6系多価不飽和 g 10.2 ± 3.2 8.9 ± 2.8 *

P ： たんぱく質Ｅ比 % 12.7 ± 1.9 13.0 ± 1.4 *

Ｆ ： 脂質Ｅ比 % 33.5 ± 6.0 33.0 ± 5.0 n.s

Ｃ ： 炭水化物Ｅ比 % 53.8 ± 7.0 54.1 ± 5.4 n.s

n-6系脂肪酸／ n-3系脂肪酸 比 5.5 ± 0.8 5.7 ± 1.0 n.s

Pre ： 運動プログラム前， Post ： 運動プログラム後， SD ： 標準偏差， *p<0.05， n.s ： not significant
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ログラム前後の体重、BMI および体脂肪成分な

どの身体組成に有意な変化は認められなかった。

2）身体活動量としての1週間あたりの身体活動

時間に有意な変化は認められなかったが、休日の

歩数は5,495±1,731歩 / 日から5,646±3,402歩 / 日

へと有意に増加した。3）栄養素等摂取量は、エ

ネルギー、脂質、ビタミン K が有意に減少した。

また、食品群別では乳類や果実類は増加したが、

菓子類、砂糖類および油脂類が有意に減少した。

4）精神的健康度は、「生きがい度」得点の有意な

増加が認められ、精神的に最も望ましい状態の

「はつらつ型」に該当した。

　身体活動量：運動習慣のない若年女性に運動を

行わせると、日々の生活リズムを大きく変化させ

てしまい基礎代謝量の低下や身体活動時間を減少

させてしまうことが報告されている6）。また一方

で、SNS と活動量計を併用することにより、効

果的に日常の身体活動量を増大させることが報告

されている5）。本研究では被験者の日常の生活リ

ズムを大きく変えないよう配慮し、週1回の運動

プログラムの提供に加えて、週2回の SNS を活用

した身体活動を誘起させる情報提供を行った。配

信内容は、写真や動画を用いたセルフストレッ

チ、スタビリティ・トレーニング、健康づくりに

関する情報などであった。しかし、本研究の結果、

既報5）の様な身体活動量の大幅な増加は認められ

ず、運動習慣を獲得するなどの効果は殆どないこ

とが示唆された。本研究の結果は、週1回の運動

プログラムに参加した安心感や達成感により、プ

ログラム以外の時間における身体活動の重要性が

低くなり、かつ緊急性も低くなったために、補完

運動や健康づくりに関する情報を配信しても行動

を変容するに至らなかったと考えられる。今後は、

SNS の特徴を活かし、行動変容を引き起こすこ

とのできる運動プログラムの提供や環境の整備が

必要である。

　食物摂取状況：本被験者の栄養素等摂取状況は、

既報13）14）と同様に、エネルギーをはじめ各栄養

素の摂取量が少なく、カルシウム、鉄、亜鉛、食

物繊維などの摂取量は、日本人の食事摂取基準15）

表５． 食品群別摂取量

平均値± SD 対応のある
t-testPre Post

穀類 （めし、 ゆで麺等） g 292.1 ± 115.5 289.1 ± 110.3 n.s

いも類 g 24.2 ± 15.4 26.5 ± 22.1 n.s

緑黄色野菜 g 43.0 ± 31.0 46.5 ± 30.9 n.s

その他の野菜 g 84.9 ± 53.5 82.1 ± 54.1 n.s

海草類 g 3.1 ± 2.5 3.2 ± 3.3 n.s

豆類 g 33.5 ± 25.4 34.2 ± 33.9 n.s

魚介類 g 33.4 ± 21.6 28.0 ± 21.4 n.s

肉類 g 84.6 ± 35.5 85.7 ± 47.7 n.s

卵類 g 29.5 ± 18.6 27.6 ± 18.9 n.s

乳類 g 95.1 ± 71.5 119.9 ± 69.7 *

果実類 g 32.8 ± 47.8 44.9 ± 53.7 *

菓子類 g 107.3 ± 76.0 72.0 ± 39.6 *

嗜好飲料類 g 135.6 ± 177.4 125.9 ± 152.8 n.s

砂糖類 g 4.9 ± 3.8 3.2 ± 2.4 *

種実類 g 1.3 ± 2.9 1.0 ± 1.7 n.s

油脂類 g 14.6 ± 7.1 11.0 ± 5.9 *

調味料 ・ 香辛料類 g 22.9 ± 10.5 26.7 ± 20.5 n.s

表６． 精神的健康度の得点

Pre Post 対応のある
t-test平均値± SD（点） 平均値± SD（点）

生きがい度 24.8 ± 4.2 27.4 ± 4.9 *

ストレス度 56.3 ± 16.0 54.3 ± 16.4 n.s  
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の推奨量を下回っていた。また、運動プログラム

と SNS の活用が日常の食事の質を改善するか検

討したところ、一部の栄養素に改善は認められた

ものの、食事摂取基準値15）を最良とした改善効

果は認められなかった。この原因は運動による体

脂肪減少や理想のプロポーションを過剰に意識す

るあまり、日々の食事回数の減少や偏食を引き起

こし、エネルギーをはじめ各栄養素の摂取量を低

下させたと考えられる。したがって、食事の質の

改善のためには、SNS を有効に活用して食事や

運動の量や質を管理し、対象者の食生活に合った

改善法を提案できる方法について検討する必要が

ある。

　精神的健康：2011年のわが国の気分障害の外来

受療率は74.5千人であり、1996年の38.0千人から

15年間で約2倍に増加している16）。また、運動は、

抑うつ、不安、ストレスといったメンタルヘルス

を改善することが明らかになっており、一過性の

運動によって抑うつや心理的健康の改善がみら

れたものとしては、短期間のストレッチプログ

ラム17）、週2〜3回の教室型有酸素性運動18）など

がある。本研究では運動プログラムと SNS 併用

による精神的健康の改善効果を検討した。その結

果、既報17）18）と同様に、運動プログラム前後で

精神的健康の有意な改善が認められた。青木19）は、

精神的健康の改善は運動の実施頻度が高いほど大

きいことを報告している。本研究の精神的健康に

対する改善効果は、SNSを利用して仲間と交流し、

定期的な運動プログラムへの参加や、任意ではあ

るが、ストレッチや軽運動などの補完運動を実施

したことが少なからず良い影響をもたらしたと考

えられる。

結　論

　運動習慣のない女子学生を対象に、1回90分、

週1回、運動強度を漸増する8週間の短期運動プロ

グラムと SNS を活用した健康づくりに関する情

報提供が日常の身体活動量、栄養素等摂取量およ

び精神的健康へ及ぼす影響を検討した。その結果、

運動プログラム前後で体重、BMI および身体組

成に変化は認められなかった。また、身体活動量

（時間、歩数）および栄養素等摂取量の改善効果

も殆ど認められなかった。一方、運動プログラム

後に精神的健康度の「生きがい度」得点の有意な

改善が認められた。したがって、若年女性の身体

組成、身体活動量、栄養素等摂取量および精神的

健康の改善には、SNS と運動プログラム双方の

特徴を活かした、より質の高い運動プログラムの

提供や社会環境の整備が必要である。
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九州産業大学　健康・スポーツ科学センター

九州産業大学学部生の卒業・就職に影響する健康要因 

第一報：性別、健診受診の有無、自覚的な健康度の影響

Factors Affecting Academic Achievement and Career 

of Kyushu Sangyo University Students

1st Report: Gender Difference, Whether or Not Having a 

Medical Examination, and Self-rated Health Status

村谷　博美

要　約

目的：九州産業大学の学部生の心身の健康と、学

業の達成や卒後の進路決定との関連を明らかにす

る。

方法：2009年度入学の学部生2,879人（男 2,252人、

女 627人）について、４年間で卒業できたか、卒

業したときに進路が決まっていたかを調べた。そ

の結果を入学時ならびに４年進級時に実施した生

活習慣調査の回答と照合することにより、性別、

入学時の健診受診の有無、自覚的な健康度が、卒

業延期や退学・除籍のリスクや、進路が未定のま

ま卒業するリスクを予測できるかを検討した。

結果：１）男女とも約半数は、除籍・退学もしく

は進路が未定のまま卒業する。男子学生には卒業

延期あるいは除籍・退学者が多く、女子学生には

卒業しても、進路が決まらない者が多かった。２）

入学時の健康診断を受診しなかった学生は、受診

した学生に比べて２倍以上の割合で卒業延期ある

いは除籍・退学となっていた。３）入学時に自己

評価した身体的な健康度が低ければ、卒業延期あ

るいは除籍・退学に結びつきやすく、精神的な健

康度が低ければ、卒業後の進路が決まりにくかっ

た。４）４年に進級した時の身体的な健康に関す

る自己評価が低いと、入学時の自己評価とは異な

り、卒業後の進路が決まらないリスクが有意に高

かった。一方、精神的な健康に関する自己評価が

低いと、卒業延期あるいは除籍・退学の頻度も、

卒業後の進路が決まらない頻度も有意に高かっ

た。

考察：男子学生には修学指導を、女子学生には就

職活動の支援を強化する必要がある。入学時健診

を受けなかった学生は、卒業延期あるいは除籍・

退学の高リスク群を形成する。入学時に身体的な

健康が障害されている学生には、入学時から学習

支援を提供すべきである。一方、心の健康が損な

われた学生に対しては、早期から就職支援を進め

ることも大切である。しかし、健康に関する自己

評価と学業成績や卒後のキャリアとの関連の仕方

は在学中に変化する。その時点の必要に合わせた

健康支援、学習支援を考えなければならない。

はじめに

　九州産業大学では、多くの学生が各種企業に就

職し、あるいは自営業に就く。彼らが自立した社

会人として生きていくためには、知識の獲得や理

論の理解にとどまらず、現場で応用する力が必要

である。同時に、豊かな人生をおくるために広い

教養を身につけ、多様な文化を理解・受容するこ
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とや、九州という地理的な特性を生かしてアジ

ア・太平洋地域に目を向けることも、学部教育の

目標として挙げられている 1）。

　これらの目標を達成するには、心身の健康維持

が大切である。健康・スポーツ科学センターが提

供する授業では、彼らの学業の成就や進路決定に

寄与し、さらには生涯を通じての心身の健康維持

に貢献するという共通の目的を掲げ、学生が自ら

健康課題を抽出し、それを解決するための方法を

考え、生活の中で実践することを目指している。

具体的には、運動習慣を身につけ、喫煙はせず、

節度ある飲酒量を守り、各種栄養素のバランスの

とれた食事を続けて適正体重を維持することの重

要性を具体的なデータに基づいて説明するととも

に、違法な薬物の害や心の健康維持についても話

をしている。

　しかし、すべての学生が良好な健康状態を維持

しているわけではない。４年間で卒業できなかっ

たり、学業の半ばで大学を去ったりする学生もい

る。卒業してもその後の進路が決まらない学生も

少なくない。筆者らは以前、九州産業大学の学生

相談室を利用した学生では、退学や卒業延期にい

たる率が高いことを報告した 2）。心身の健康が損

なわれることが退学や卒業延期にいたったり、あ

るいは進路が決まらなかったりする理由の一つで

はないかと推測されるが、本学の全学生を対象に

検討したデータはなかった。

　今回、2009年度に入学した学部生を対象に、健

康診断と生活習慣調査の成績を用いて、卒業延期

や退学・除籍になる、あるいは進路が未定のまま

卒業するリスクを予測できるかを検討した。

対象と方法

　2009年度入学の学部生は2,879人（男 2,252人、

女 627人）であり、このうち入学時健診を受けて

生活習慣調査に回答したのは2,722人で、受診・

回答しなかった学生が157人いた。この2,879人中、

2013年春に卒業した学生は2,014人（男 1,518人、

女 496人）で、卒業延期、あるいはそれまでの退

学・除籍者が865人（男 734人、女 131人）いた。

2012年度当初、すなわち４年進級時に在籍し、生

活習慣調査に回答したのは2,198人であった。

　2009年度の入学生2,879人と2012年度当初に在

籍した2,198人について、性別、入学時の健診受

診の有無、入学時ならびに４年進級時の自覚的な

健康度や各種生活習慣が、卒業延期や退学・除籍、

あるいは卒業年の４月30日現在の進路に影響する

かを調べた。自覚的な健康度や生活習慣の調査項

目の詳細に関しては、すでに報告した 3）。本論文

では、性別と入学時の健診受診の有無、自覚的な

健康度について述べる。

　健診・生活習慣調査の成績は学生部より提供を

うけ、卒業時の進路情報は、キャリア支援セン

ターより提供をうけた。学籍番号を照合し、両者

を統合したデータセットを作成した。データは、

すべて表計算ソフト Excel に入力し、その組み込

み関数ならびにアドインソフト Excel 統計2008を

用いて解析した。比率の比較はχ二乗検定で行い、

Ｐ値 0.05未満を統計学的に有意と判定した。

　なお、本研究については、平成21年６月26日に

開催された九州産業大学倫理委員会で承認されて

いる。

結　果

１）性別（図１）：2009年４月に2,879人が入学

し、2013年３月末には865人（30.0％）が卒業延

期あるいは除籍・退学となっていた。これを男女

別に見ると、男性の入学者2252人中734人が卒業

延期あるいは除籍・退学、女性の入学者627人中

131人が卒業延期あるいは除籍・退学となってい

た。入学者に対する比率を計算すると、男子学生

の32.6％、女子学生の20.9％にあたる。男性の方

が高い比率を示し、男女間の差は有意（P<0.001）

であった。一方、2013年の３月に卒業した学生の

中で進路が決まらなかった者は、男性1,518人中

358人（23.6％）、女性496人中161人（32.5％）で

あり、これは女性の方が明らかに高い値を示した

（P<0.001）。

　以上をまとめると、2009年に入学し、2013年に

進路が決まって卒業した学生は、男性2,252人中

1160人（51.5％）、女性627人中335人（53.4％）に

過ぎない。男女とも約半数は、除籍・退学もしく

は進路が未定のまま卒業する。

２）入学時健診（図２）：上に述べたとおり、

2009年の入学者2,879人のうち、入学時の健康診

断を受けたのは2,722人で、157人が健診を受けな

かった。それぞれについて、卒業延期あるいは除

籍・退学となった人数を調べると、受診者では
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772人（28.4％）、非受診者では93人（59.2％）で

あり、入学時の健康診断を受診しなかった学生

は、受診した学生に比べて２倍以上の割合で卒業

延期あるいは除籍・退学となっていた（P<0.001）。

これに対して、卒業時に進路が決まらなかった学

生を見ると、受診者1,950人中499人（25.6％）、非

受診者 64人中20人（31.3％）で、この差は有意で

はなかった（P=0.308）。

３）入学時の身体的、精神的な健康に関する自己

評価（表１, ２）：入学時の生活習慣調査で、身体

的、精神的な側面に分けて自分自身の健康度を評

価させた。無回答がそれぞれ226人、228人いたが、

いずれの側面に関しても「非常によい」あるいは

「そこそこ良い」と回答した学生が大半を占めた。

「やや悪い」～「非常に悪い」と評価している学

生も少数ながら見られ、身体的な側面に関しては

図１．男女別に見た卒業延期、除籍・退学、卒後の進路決定の比率

図２．入学時健診受診の有無別に見た卒業延期、除籍・退学、卒後の進路決定の比率
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70人、精神的な側面に関しては99人がこの何れか

を選択していた。また、「（良いとも悪いとも）ど

ちらともいえない」という回答を選んだ学生も身

体的な健康に関しては411人、精神的な健康に関

しては498人いた。

　入学時の健康に関する自己評価によって卒業延

期あるいは除籍・退学となる頻度や進路が決まら

ないまま卒業する頻度が異なるかを検討した。身

体的な健康については、自己評価が低下すると卒

業延期あるいは除籍・退学となる頻度が明らかに

高くなり（P<0.001）、「非常に良い」だと24.8％

にとどまったのが、「やや悪い」～「非常に悪い」

だと41.4％になった。しかし、2013年に卒業した

学生に限ると、進路が決まるかどうかについて

は、入学時の健康に関する自己評価は有意の影響

を及ぼしていなかった。（表１）。

表１．入学時の身体的な健康の自己評価と卒業、

進路決定との関連

　これに対して、入学時の精神的な健康に関する

自己評価は、卒業延期あるいは除籍・退学になる

頻度とは関連しなかった（表２）。しかし、卒業

後の進路については、入学時に精神的な健康状態

が「やや悪い」～「非常に悪い」と自己評価した

学生の37.7％が進路未定のまま卒業し、「非常に

良い」と自己評価した学生の22.6％が進路未定で

あったのに比べて高い値であった（P<0.001）。

４）４年進級時の身体的、精神的な健康に関する

自己評価（表３, ４）：４年に進級した時点でも身

体的、精神的な健康に関する自己評価を求め、卒

業延期あるいは除籍・退学となる頻度や、進路が

決まらないまま卒業する頻度との関係を調べた。

入学時の調査とは異なり、４年に進級した時の身

体的な健康に関する自己評価は、卒業延期や除

籍・退学とは直接結びつかなかった。しかし、４

年進級時の身体的な健康に関する自己評価が低い

と、卒業後の進路が決まらないリスクが有意に

高かった（P=0.001）。「非常に良い」と自己評価

した学生で進路が決まらなかった比率が19.1％で

あったのに対し、「やや悪い」～「非常に悪い」

を選択した学生では39.7％が進路未定のまま卒業

していた（表３）。

表３．�４年進級時（2012年健診受診時）の身体的な

健康の自己評価と卒業、進路決定との関連

　４年進級時の精神的な健康に関する自己評価に

ついても、入学時の調査とは異なっていた（表

表２．入学時の精神的な健康の自己評価と卒業、

進路決定との関連
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４）。すなわち、精神的な健康に関する自己評価

が低いと、卒業延期あるいは除籍・退学の頻度も、

卒業後の進路が決まらない頻度も高く、その偏り

は有意であった（P<0.001）。

表４．４年進級時（2012年健診受診時）の精神的な

健康の自己評価と卒業、進路決定との関連

考　察

　九州産業大学では、男女とも半数近い学生が卒

業延期や除籍・退学になったり、卒業しても進路

が決まらなかったりしていることが判明した。文

部科学省が実施している学校基本調査のうち、高

等教育機関のデータ 4）によれば、卒業後、就職

も進学もしていない学生が13.6％いる。これに対

して、今回の検討では４年間で卒業した学生のう

ち、男性の23.6％、女性の32.5％で進路が決まっ

ていなかった。また、学校基本調査によれば、大

学生の留年率は20％を僅かに超えるレベルで推移

している。我々の調査では、卒業延期と除籍・退

学を一緒にして30.0％という値であった。学校基

本調査の成績と直接比較することは出来ないが、

九州産業大学のホームページを見ると、除籍・退

学率は５％超と記載されている 5）。したがって、

約25％の学生が卒業延期になっていると思われ

る。卒業延期、進路決定のいずれの数値を見ても、

全国平均より不良である。

　さらに、男女別に見ると、男子学生には卒業延

期あるいは除籍・退学者が多く、女子学生には卒

業しても、進路が決まらない者が多いことが明ら

かになった（図１）。以前、筆者らが、学生相談

室を利用した学生の除籍・退学率や卒業延期にい

たる率を調査した時も、男子学生の方が高い値を

示した 2）。男子学生には修学指導を、女子学生に

は就職活動の支援を強化する必要がある。

　現在、修学指導に関しては、授業をしばしば欠

席する学生に対する担任教員の働きかけが制度的

に行われている。確かに、欠席率の高い学生への

指導は必要であろう。同時に、今回の検討で明ら

かになったように、入学時の健康診断を受けな

かった学生も、卒業延期や除籍・退学の高リスク

群である（図２）。健康診断を受けない学生は少

数であるにせよ、心身の健康が大きく障害された

り、あるいは最初から修学意欲にかけたりするな

ど、何らかのリスク要因をもっている可能性が大

きい。授業への出席率と健診受診の有無を組み合

わせることによって、効率よく修学指導の必要な

学生を抽出できるのではないかと考える。

　入学時に自己評価した身体的な健康度が低けれ

ば、卒業延期あるいは除籍・退学に結びつきやす

く（表１）、精神的な健康度が低ければ、卒業後

の進路が決まりにくいことが示された（表２）。

学生にとって４年間のうちに定められた単位を修

得して卒業できるか、卒業後に進むべき道が決ま

るかというのは、極めて重大な関心事だと思われ

る。英国での検討を見ても、大学生が自己評価し

た健康度と学業成績とが関連することが示されて

いる 6）。

　今回の検討では、入学時に評価した健康の身体

的な側面と、精神的な側面の影響は異なってい

た。身体的な健康が障害された学生に対する学習

支援を強化する必要がある。現在、身体的な疾病

や障害を持った学生には、保健室がコーディネイ

ターとなって支援内容を決定し、授業の場での

「配慮」を求めている。しかし、その内容は通学

路の安全確保や服薬や通院機会の保障などにとど

まることが多い。積極的な学習支援としては、聴

覚障害学生に対する手話通訳やノートテイカーの

派遣くらいである。学内外の資源― 例えば基礎

教育センターをさらに活用して、学習成果の向上

に結びつく支援をはかるべきである。

　23歳時の健康状態の自己評価が低かった群で

は、そうでなかった群に比べ、10年後にはより低

位の社会階層に移行する頻度が高かったという成

績が報告されている 7）。われわれの成績では、精
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神的な健康が障害されると、４年間で卒業するこ

とに関しては大きな壁とはならないものの、卒後

の進路が決まり難かった（表２）。そのような学

生は、卒業に漕ぎつけても就職の機会が狭まって

いるので、その後、社会経済的な困難に直面しや

すいことが窺われる。在学中の心の健康維持が非

常に大切であることを物語っている。また、今回

の成績は、心の健康が損なわれた学生に対して

は、学習支援にとどまらず、キャリア支援セン

ターと連携して就職支援を進めることが極めて大

切であることを示している。

　九州産業大学では、学生の心の健康維持に関す

るサービス部門としては、学生部が運営する学生

相談室がある。しかし、学生相談室を訪れる学生

が抱えている問題は非常に重いものが多く、一人

一人の学生について学外の医療機関や学部教員と

連携し、きめ細かい対応を必要とする例が大半を

占めている。おのずから対応できる学生の数は極

めて限られたものとなる。学生相談室の陣容をさ

らに充実したものとすることが急務であろう。そ

うすることによって、キャリア支援センターとの

連携も可能になると思われる。

　今回の検討では、健康の両側面に関する自己評

価と学業成績や卒後のキャリアとの関連の仕方

は、在学中に変化していくことも明らかになっ

た。４年に進級した時点の身体的な健康に関する

自己評価は、卒後の進路と有意に関連するように

なり（表３）、精神的な健康に関する自己評価に

ついては、卒業延期あるいは除籍・退学の頻度と

卒業後の進路が決まらない頻度の両者と関連する

ようになっていた（表４）。個々の学生のニーズ

を的確に評価し、それに合った支援を提供するこ

とが大切である。

　この時、身体面と精神面のどちらがより重要

か、というような議論は意味がない。両者とも、

同じように学生の将来に大きなかかわりを持つ要

因である。今回の研究により、大学教育において

は、一般の授業とともに健康支援も必要不可欠な

活動であることが、はっきりと示された。
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九州産業大学学部生の卒業・就職に影響する健康要因 

第二報：喫煙と飲酒の影響
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of Kyushu Sangyo University Students

2nd Report: Smoking and Alcohol Drinking

村谷　博美

要約

目的：九州産業大学の学部生の喫煙、飲酒習慣

と、学業の達成や卒後の進路決定との関連を明ら

かにする。

方法：2009年度入学の学部生2,879人について、

４年間で卒業できたか、卒業したときに進路が決

まっていたかを調べた。その結果を入学時ならび

に４年進級時に実施した生活習慣調査の回答と照

合することにより、入学時の喫煙習慣や飲酒習

慣、入学後の喫煙習慣や飲酒習慣の変化が卒業延

期や退学・除籍のリスクや、進路が未定のまま卒

業するリスクを予測できるかを検討した。

結果：１）入学時に喫煙習慣を持っていた学生

は、卒業延期や除籍・退学になる頻度が高く、非

喫煙者の２倍以上であった（52.1 vs 25.1％）。２）

入学後に習慣的喫煙者になった学生は、非喫煙

者に比べて卒業延期や除籍・退学になる頻度が

高かった（21.2 vs 10.4％）。この値は、入学当初

から喫煙習慣を維持した学生ではさらに高かっ

た（28.4％）。３）入学時の喫煙習慣あるいは入

学後の喫煙習慣の変化と卒業時の進路決定との間

には、有意の関係がなかった。４）入学時に習慣

的飲酒者であった学生は、卒業延期や除籍・退学

になる頻度が高く、非飲酒者の1.5倍以上であっ

た（41.9 vs 25.4％）。５）入学後に習慣的飲酒者

になった学生が、卒業延期や除籍・退学になる

頻度は、非飲酒（たまに飲むを含む）を継続～禁

酒した学生で見られた値と有意の差はなかった

（17.6 vs 13.1％）。入学当初から習慣的な飲酒を続

けた学生についても、同様であった（17.2％）。６）

入学当初から飲酒習慣を持っていた、あるいは入

学後に習慣的飲酒者になった学生の卒後の進路決

定率は、非飲酒を継続～禁酒した学生に比べて、

むしろ良好であった。

考察：喫煙している学生に対する禁煙のサポート

と非喫煙学生に対する喫煙防止教育を強化する必

要がある。この時、非喫煙が４年で卒業できるこ

とと結びついているという成績は、強力なインセ

ンティブになる。一方、飲酒に関しては、禁酒で

はなく、多量飲酒を避けることに焦点をあてた教

育が必要であろう。

はじめに

　筆者は、大学入学時や４年進級時の健康度の自

己評価が、卒業延期や除籍・退学のリスク、ある

いは進路が定まらずに卒業するリスクの予測因子

であることを報告した1）。すなわち、入学時に自

己評価した身体的な健康度が低ければ、卒業延期

や除籍・退学に結びつきやすく、精神的な健康度

が低ければ、卒後の進路が決まりにくかった。４
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年に進級した時の身体的な健康度の低評価は、卒

業後の進路が決まらないリスクを高め、精神的な

健康度の低評価は、卒業延期や除籍・退学のリス

クを高めていた。これらの影響は、いずれも有意

であった1）。

　身体的、精神的な健康度を高めることも、大学

教育の大切な側面である。この報告は1）、身体的、

精神的な健康の維持が、学習成果をあげ、卒後の

進路を定めるのに極めて重要であることを実証し

ている。九州産業大学では、学生の心身の健康に

関する教育に関しては、健康・スポーツ科学セン

ターが中核的な役割を担い、喫煙や多量飲酒の禁

止、朝食摂取や日頃の身体活動の奨励などを続け

てきた。近年では、喫煙防止については、マナー

教育の面からも全学的な取り組みがなされてい

る。しかし、学生が健康の重要性を実感し、日常

の健康行動を望ましい方向に変容させているかと

いえば、そこまでの効果はあがってない2-5）。

　その理由を考えてみると、将来の健康維持は、

学生にとっては差し迫った課題とは感じられず、

行動の変容に関して強力なインセンティブに成り

難いという面もあるのではないかと思われた。一

方、４年間での卒業し、進路を定めたうえで卒業

するというのは、どの学生にとってもインセン

ティブになるだろう。本研究では喫煙と飲酒に焦

点をあて、それぞれが卒業延期や除籍・退学のリ

スク、あるいは進路が定まらずに卒業するリスク

と関連するかを調べた。喫煙と飲酒については、

いずれも「～しないように」という形で指導され

る生活習慣要因であり、学生の受け止め方に共通

するものがあると思われる。一方、「～しなさい」

という指導が行われる朝食摂取や運動習慣につい

ては、稿を改めて報告する。

対象と方法

　2009年度の入学生2,879人と2012年度当初に在

籍した2,014人について、入学時の喫煙習慣や飲

酒習慣や、それぞれの４年進級時までの変化が卒

業延期や退学・除籍、あるいは卒業年の４月30日

現在の進路に影響するかを調べた。対象者の抽出

については、すでに性別や健康度の自己評価の影

響を述べた報告の中で詳述した 1）。生活習慣の調

査法に関しても、すでに述べている 6）。

　健診・生活習慣調査の成績は学生部より提供を

うけ、卒業時の進路情報は、キャリア支援セン

ターより提供をうけた。学籍番号を照合し、両者

を統合したデータセットを作成した。データは、

すべて表計算ソフト Excel に入力し、その組み込

み関数ならびにアドインソフト Excel 統計2008を

用いて解析した。比率の比較はχ二乗検定で行い、

P 値 0.05未満を統計学的に有意と判定した。

　なお、本研究については、平成21年６月26日に

開催された九州産業大学倫理委員会で承認されて

いる。

結果

１）入学時の喫煙習慣（図１）：2009年４月に入

学した2,879人中、2,629人が喫煙習慣に関する質

図１．入学時の喫煙習慣別に見た卒業延期と除籍・退学、卒後の進路未定の割合
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問に回答した。習慣的な喫煙者は217人、たまに

吸うと回答した学生が166人、習慣的喫煙者で

あったか、たまに吸っていただけかは不明だが、

すでに禁煙したと回答した学生が140人おり、吸

わないと答えたのは2,106人であった。したがっ

て、入学者の約15％が現在喫煙者である。

　習慣的喫煙者のうち113人（52.1％）が卒業延

期あるいは除籍・退学となっていた。これは、た

まに吸うと答えた中での59人（35.5％）、禁煙し

た中での42人（30.0％）、吸わないと答えた中で

の529人（25.1％）よりも、明らかに高い値である。

この四つのカテゴリー間の差は、有意（P ＜0.001）

であった。

　このうち、４年で卒業した1,886人について、

卒業時に進路が定まっていたか否かと、入学時の

喫煙習慣との関連も調べた。この両者間には、一

定の関係を見出すことができなかった。

２）入学後の喫煙習慣の変化（図２）：入学時と

４年進級時の生活習慣調査の双方で喫煙習慣に関

する回答が得られた2,177人を、非喫煙のまま～

禁煙した群1,466人と、入学してから習慣的喫煙

者（たまに吸う学生も含む）になった群595人、

入学当初から習慣的喫煙を継続した群116人の３

群に分けた。非喫煙のまま～禁煙した群では、

152人（10.4％）が卒業延期あるいは除籍・退学

となったのに対し、入学してから習慣的喫煙者に

なった群では126人（21.2％）が、習慣的喫煙を

継続した群では33人（28.4％）が卒業延期あるい

は除籍・退学となった。各群間の頻度の差は有意

（P ＜0.001）であった。

　入学後の喫煙習慣の変化によって、卒業時に進

路が定まるかどうかは左右されなかった。

３）入学時の飲酒習慣（図３）：入学時に飲酒習

慣について回答した学生は2,598人いた。そのう

ち86人が習慣的に飲むと答え、1,058人がたまに

飲むと回答した。さらに、禁酒したと答えた学生

が58人いた。飲まないという学生は1,396人、回

答者の約54％を占めるに過ぎない。卒業延期あ

るいは除籍・退学となったのは、習慣的飲酒者、

禁酒者に高率にみられ、それぞれ36人（41.9％）、

23人（39.7％）であった。飲まない学生で卒業

延期あるいは除籍・退学となったのは、352人

（25.4％）、たまに飲むという学生の中では323人

（30.5％）であった。群間の頻度差は有意（P ＜

0.001）であった。

　入学時の飲酒習慣と、卒業時の進路決定との

関連についても調べた。入学時の調査で、禁酒

したと回答した学生では35人が４年で卒業した

が、そのうち15人が進路を定めることができず

（42.9％）、その比率は他の３群に比べて明らかに

高かった。しかし、習慣的飲酒者の進路決定に関

しては、むしろ他の群よりも成績が良かった。群

間の差は有意（P ＝0.011）であった。

４）入学後の飲酒習慣の変化（図４）：入学時と

４年進級時の生活習慣調査の双方で飲酒習慣に関

して回答したのは2,019人であった。非飲酒のま

図２．入学後の喫煙習慣の変化と卒業延期や除籍・退学、卒後の進路未定との関係
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ま～禁酒した群1,632人（たまに飲む学生を含む）

と、入学してから習慣的飲酒者になった群358人、

入学当初から習慣的飲酒を継続した群29人の３群

に分けた。非飲酒のまま～禁酒した群では、214

人（13.1％）が卒業延期あるいは除籍・退学となっ

たのに対し、入学してから習慣的飲酒者になった

群では63人（17.6％）が、習慣的飲酒を継続した

群では５人（17.2％）が卒業延期あるいは除籍・

退学となった。各群間の頻度の差は有意ではな

かった（P ＝0.075）。

　一方、４年で卒業した学生の中では、1,737人

が入学時と４年進級時の生活習慣調査で飲酒習慣

に関して回答していた。非飲酒～禁酒した群では

1,418人中376人（26.5％）で卒業時に進路が定まっ

ていなかった。入学してから習慣的飲酒者になっ

た群では295人中58人（19.7％）、入学当初から飲

酒習慣があり、それを継続した群では24人中２人

（8.3％）が進路を決められないままで卒業してい

た。この群間の頻度差は有意（P ＜0.01）であった。

考察

　入学時にすでに喫煙習慣あるいは飲酒習慣を

図４．入学後の飲酒習慣の変化と卒業延期や除籍・退学、卒後の進路未定との関連

図３．入学時の飲酒習慣別に見た卒業延期と除籍・退学、卒後の進路未定の割合
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持っている学生は、卒業延期や除籍・退学のリス

クが高かった。さらに、入学後、新たに喫煙習慣

を持つようになった学生も卒業延期や除籍・退学

になる比率が高かった。

　喫煙も多量飲酒も、我々の健康を障害すること

は、大半の人が知識としては知っているであろ

う。しかし、現在の喫煙や飲酒が大学生の自覚的

な健康度を損なっているかといえば、今回の分析

対象では、身体的な側面に関しても精神的な側面

に関しても、入学時における健康度の自己評価と

喫煙習慣、飲酒習慣との間に有意の関係は見出さ

れていない7）。これは、一つには習慣的な喫煙者

や飲酒者がいずれも10％に満たない状況での調査

であったからかもしれない。東欧圏の大学生を対

象にした研究では、非喫煙者は60％に過ぎず、喫

煙習慣と健康状態の低評価とが関連していた8）。

　一方、健康日本21（第二次）でも、第一次と同

様に成人の喫煙率を減らし、未成年者の喫煙を防

ぐこと、生活習慣病のリスクを高めるほどの量

（純アルコールに換算して男性で40 g ／日、女性

で20 g ／日）を飲んでいる者の数を減らし、未成

年者の飲酒を防ぐことを目標に挙げている7）。し

かし、健康日本21では循環器疾患やがんなどの生

活習慣病のリスクと喫煙や多量飲酒を結び付けて

論じている9）。生活習慣病が顕在化するのは、多

くの場合、中高年以降であり、大学生に身近な議

論として受け止められるかという懸念がある。

　喫煙や習慣的な飲酒が現在ならびに将来の健康

に悪影響を及ぼすことを実感できなければ、その

ような集団に対して喫煙防止あるいは多量飲酒を

防ぐことを目標にした健康教育を試みても、十分

な効果をあげることは容易ではないだろう。しか

し、今回の成績は、４年間での卒業という分かり

やすい指標と入学時の喫煙習慣や飲酒習慣との関

連を明示している。喫煙防止や多量飲酒の禁止を

指導される学生にとって、身近なインセンティブ

になり得るという点で、重要な成績だと考える。

　さらに、喫煙に関しては、入学してから習慣的

な喫煙者になった学生も卒業延期や除籍・退学の

リスクが高いことが分かった。今回のデータは、

入学者の1/4以上が在学中に新たに喫煙習慣に染

まることも示している。喫煙者に対する禁煙のサ

ポートと非喫煙者に対する喫煙防止教育を強化す

る必要がある。

　一方、入学後に習慣的に飲酒するようになった

学生については、卒業延期や除籍・退学のリスク

は有意に上昇するわけではなかった。健康日本21

でも、問題にしているのは多量飲酒であるが 7）、

今回の分析では飲酒量を考慮に入れていない。習

慣的であっても、少量の飲酒にとどまっていれ

ば、学業の継続に大きな影響はないのかもしれな

い。

　もう一つ考えておくべき要因は、４年時に進級

した時に追跡調査をしており、この調査を受けな

かったり、それまでに除籍・退学になったりした

例が排除されていることである。これが、飲酒習

慣の変化と卒業延期や除籍・退学のリスクとの関

連が影響された可能性はあるだろう。ただ、これ

は喫煙に関しても言えることである。入学後あら

たに習慣的喫煙者になった学生では、明らかに卒

業延期や除籍・退学のリスクが高くなるのに対し

て、入学後に飲酒習慣ができた学生では、それが

はっきりしなかった。喫煙習慣と飲酒習慣が異

なった影響を及ぼすことは確かだと思われる。

　卒業時に進路が定まっているか否かに関して

は、入学時の喫煙習慣の影響は明らかではなかっ

た。入学時には、習慣的な喫煙者が少なかったた

めかもしれない。入学後に喫煙するようになった

学生をみても、卒後の進路が決まりにくいわけで

はない。喫煙者を採用しない企業が出てきている

とはいえ、現時点では、喫煙者の就職が押し並べ

て困難な状況にあるとはいえないようである。

　これに対して、飲酒習慣と卒後の進路決定の関

連については、分かりやすい結果ではなかった。

すなわち、入学時に禁酒したと回答した学生で、

進路未定のまま卒業する比率が高かった。さらに、

入学後の飲酒習慣の変化と進路決定との関連をみ

ると、進路未定のまま卒業する頻度は、非飲酒の

まま～禁酒した群で最も高く、入学時から習慣的

な飲酒を継続した群で最も低かった。飲酒習慣が

就職や進学に不利に働くことはないように思われ

るが、この点に関しては飲酒量を考慮に入れた分

析が必要だと考える。

おわりに

　入学時にすでに喫煙や飲酒の習慣を持っていた

学生や、入学後に習慣的喫煙者になった学生は、

卒業延期や除籍・退学のリスクが高い。喫煙防止
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教育や禁煙のサポート、多量飲酒の防止にさらに

力を入れるべきである。
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