
序　論

青年期から成人期へと移行する大学時代の食

生活は、その後の社会生活における食スタイル

の原型となる。本学学生が卒業後に社会で果た

す役割を考え合わせると、社会の基盤となり原

動力となるべき人として、確固たる健康観念と

食生活に裏づけられた心身の健康が当然ながら

望まれるところである。しかし、健康や食生活

に対する意識が必ずしも身体状況に反映される

とは限らない。そこで今年度実施した健康栄養

調査プロジェクトの結果をもとに、学生の疲労

自覚症状の有無や食生活意識と血液検査結果と

の関係を調べることにした。 

対　象

長崎国際大学健康管理学部健康栄養学科に所

属する１期生から４期生３２８名（男子学生４３名、

女子学生２８５名）を対象とした。対象者の平均

年齢は、男子学生１９.８±１.５歳、女子学生１９.８±

１.９歳であり、体格指数（BMI）は、男子学生２１.７

±３.８、女子学生２１.５±３.１である。

方　法

本学健康栄養学科に所属する全学生を対象に

疲労自覚調査を行い、時間別に「眠気とだるさ

に関する症状」１０項目、「意識集中の困難に関す

る症状」１０項目、「局在した身体違和感に関する

症状」１０項目の計３０項目の疲労自覚調査を行

い、症状は、なし；０点、少し；１点、かな
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要　旨

長崎国際大学健康管理学部健康栄養学科に所属する学生を対象に平成１７年度に実施した「健康栄養プ

ロジェクト」の結果のうち、学生（男子４３名、女子２８５名）の食生活意識、身体状況および血液生化学

検査（総コレステロール、トリアシルグリセロール、ヘモグロビン A１c、血清鉄）の関係について検討

を加えた。 

その結果、欠食頻度が高い者ほど疲労愁訴を有する割合が高くなる傾向があった。また、欠食回数及

び食生活意識と血液生化学検査値との関係に男女差が見られた。男子学生では欠食がある場合は検査値

が低くなる傾向がみられたが、女子学生では欠食が無いにもかかわらず低値を示す者が多かった。この

ことから、今後食生活指導を行う際には、食事内容を具体的に把握し、適正な食事量を認識させる重要

性が示唆された。

キーワード

疲労自覚、食生活意識、欠食回数、血中エネルギー基質、総コレステロール、トリアシルグリセロー

ル、ヘモグロビン A１c、血清鉄
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り；２点、最悪；３点とし、学年別に平均を出

した。その中でも特に値の高かった項目に注目

し、有疲労感愁訴群と無疲労感愁訴群に分けて

食生活意識や健康意識との関係を見た。

また、今回行った血液生化学検査（総蛋白、

アルブミン、AST、ALT、γ�GTP、総コレス

テロール、トリアシルグリセロール、HDL コレ

ステロール、LDL コレステロール、クレアチニ

ン、血清鉄、空腹時血糖、ヘモグロビン A１c）

のうち、食事量や摂取エネルギー量の低下によ

り低値を示すことがある１）総コレステロー

ル、２
　
 ）トリアシルグリセロール、３

　
 ）ヘモグ

ロビン A１c、４
　
 ）血清鉄と欠食回数との関係を

見た。

結　果

�　疲労自覚調査における疲労愁訴と食生活

意識

疲労自覚調査において、「かなり」または「最

悪」と答えた者の割合が少なくとも１学年で

５％以上であった項目を、朝食時（表１）、昼

食時（表２）、夕食時（表３）別に示した。朝

食時は、「あくびがでる」、「眠い」、「横になりた

い」を訴える学生が多く、「全身がだるい」、「頭

がぼんやりする」などの倦怠感を示す項目も割

合が高かった。昼食時は、「あくびがでる」、「眠

い」、「横になりたい」の３項目で朝食時に続き

症状を訴える学生が多く、「目が疲れる」、「肩が

こる」などの部分的違和感を示す項目も割合が

高くなった。夕食時にも依然として「あくびが

でる」、「眠い」、「横になりたい」を訴える学生

が多く、「目が疲れる」、「肩がこる」などの部

分的違和感に加え、「全身がだるい」などの倦怠

感を示す項目も割合が高かった。

現在、日本人の若年成人に多く見られる朝食

欠食と倦怠感に関連があると考え、３
　
 つの時間

帯で割合が高かった「あくびがでる」、「眠い」、

「横になりたい」の項目にさらに注目し、朝食時

にこれらの項目のうち、１
　
 つ以上「最悪」と答

えた者および、２
　
 つ以上「かなり」と答えた者

を抽出した。その結果、調査対象者３１８名中、男

子１７名（４１.５％）、女子７２名（２６.２％）、合計８９

名（２８.２％）が該当した。

「食生活に関する意識」と「身体症状の訴え」

との関係をみると、まず、「現在の食事に問題が

あると思いますか？」との問いには、身体症状

の有無に関係なく「少し問題がある」と答えた

学生が６５％以上を占めた（表４）。だるさなどの

症状の訴えがない学生では「良い」と答えた学

生が２０％近くにのぼるのに対し、症状の訴えが

ある学生では「問題が多い」と答えた学生が２０％

を超えていた。

次いで、「欠食の有無」についてみてみると、

「週に何回欠食がありますか？」との問いに対

し、だるさなどの症状の訴えがない学生では

「ほとんどない」と答えた学生が半数以上いる

のに対し、症状の訴えがある学生では２８％と低

い割合となっていた（表５）。また、症状の訴え

がある学生では「週４～５回欠食」または「毎

日１回以上欠食」と答えた学生が半数を占め、

身体愁訴と欠食の関連性を強く示した。また、

愁訴がない学生の中でも、「週４～５回欠食」ま

たは「毎日１回以上欠食」と答えた学生が３６名

いた。

「朝食にどれくらい時間をかけますか？」と

の問いに対し、だるさなどの症状の訴えがない

学生では「１０～２０分」と答えた学生が最も多く、

次いで「５～１０分」であった（表６）。一方、

症状の訴えがある学生では「５～１０分」と答え

た学生が最も多く、次いで「欠食」であった。

「５分未満」と「欠食」と答えた学生を合わせ

ると４０％を超えていた。

「外食をどのくらいしますか？」との問いに

対し、だるさなどの症状の有無に関係なく「ほ

とんどしない」と答えた学生が最も多く、次い

で「週２～３回」であった（表７）。

「間食をどのくらいしますか？」との問いに

対し、だるさなどの症状の有無に関係なく、同

様の傾向を示した（表８）。

「ダイエットの経験または意思があります
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か？」との問いに対する回答を、男女別に表９

�aおよび表９�bに示した。この問いの“ダイ

エット”とは、“体型に対する意識から、体重

減少の可能性があると期待する食事のあり方”

である。男子および女子学生共に、ダイエット

志向と身体愁訴とに有意な関係は見られなかっ

た（表９�aおよび表９�b）。男子学生では「し

たことがない」と答えた学生が約５０％と最も多

く、「過去にある」と答えた男子学生は３０％を越

えており、若年男性においてもダイエット志向

が広まっていることを示した。一方、女子学生

では「したことがない」と答えた者は２７～２８％

にとどまり、７０％以上の者がダイエット志向に

あることを示した。

食生活意識調査の最後に、「自分の食事を今

後どのようにしたいと思いますか？」と改善意

識について聞いてみると、症状の有無に関係な

く「改善したい」と答えた学生が約９０％を占め、

食生活に対する意識は高いことを示した（表

１０）。
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１）学生の疲労自覚症状

表１　朝食時に、「かなり」または「最悪」と答えた人の割合（％）

４年生３年生２年生１年生健康上の訴え

６.７７.６２.８５.６頭がおもい

１０.０８.９５.７８.３全身がだるい

２１.７１７.７１１.３１５.３あくびがでる

１５.０１２.９８.５８.３頭がぼんやりする

２１.７２０.３２５.５２６.４眠い

６.７２.５４.７２.８目が疲れる

１８.３１２.７１７.０２０.８横になりたい

５.０１０.１６.６１２.５話をするのが嫌

５.０５.１８.５８.３肩がこる

表２　昼食時に、「かなり」または「最悪」と答えた人の割合（％）

４年生３年生２年生１年生健康上の訴え

０.０１.３３.８０.０頭がおもい

５.０２.５０.９１.４全身がだるい

１１.７１１.４８.５１１.１あくびがでる

１.７２.５２.８０.０頭がぼんやりする

１３.３１３.９１５.１９.７眠い

１０.０６.３４.７５.６目が疲れる

８.３７.６１０.４８.３横になりたい

３.３１.３１.７１.４話をするのが嫌

８.３７.６１６.０６.９肩がこる
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２）学生の食生活意識と疲労自覚症状の関係

表４　食事に対する意識（主観的評価）と倦怠感の自覚

だるさなどの症状なしだるさなどの症状有り

５名（ ２.２％）２名（ ２.２％）大変良い

４４名（１９.２％）８名（ ９.０％）良い

１５５名（６７.７％）５９名（６６.３％）少し問題がある

２５名（１０.９％）２０名（２２.５％）問題が多い

表５　欠食の有無と倦怠感の自覚

だるさなどの症状なしだるさなどの症状有り

１５名（ ６.６％）３０名（３３.０％）ほとんど毎日１回以上

２１名（ ９.２％）１５名（１６.９％）週４～５回欠食

７１名（３１.０％）１９名（２１.３％）週２～３回欠食

１２２名（５３.３％）２５名（２８.１％）ほとんど欠食しない

表６　朝食にかける時間と倦怠感の自覚

だるさなどの症状なしだるさなどの症状有り

１４名（ ６.１％）１０名（１１.２％）５分未満

８４名（３６.７％）３１名（３４.８％）５～１０分

１１０名（４８.０％）１９名（２１.３％）１０～２０分

１２名（ ５.２％）２名（ ２.２％）２０分以上

９名（ ３.９％）２７名（３０.３％）欠食

表７　外食の有無と倦怠感の自覚

だるさなどの症状なしだるさなどの症状有り

０名（ ０.０％）２名（ ２.２％）毎日２回以上

２３名（１０.０％）１７名（１９.１％）毎日１回

２０名（ ８.７％）１１名（１２.４％）週４～５回

７７名（３３.６％）２８名（３１.５％）週２～３回

１０９名（４７.６％）３１名（４３.８％）ほとんどしない

表３　夕食時に、「かなり」または「最悪」と答えた人の割合（％）

４年生３年生２年生１年生健康上の訴え

５.０３.８４.７０.０頭がおもい

８.３１１.４８.５２.８全身がだるい

１５.０８.９５.７６.９あくびがでる

３.３７.６２.８０.０頭がぼんやりする

１０.０１３.９８.２９.７眠い

１８.３１２.７０.４２.８目が疲れる

１５.０１６.５９.１１６.７横になりたい

５.０３.８０.９０.０話をするのが嫌

１８.３１６.９１５.１９.７肩がこる



�　血液生化学検査結果と欠食の関係

結　果

１）総コレステロール（TC）、２
　
 ）トリアシ

ルグリセロール（TG）、３
　
 ）ヘモグロビン A１c

（HbA１c）、４
　
 ）血清鉄（Fe）の検査値の分布を、

ａ）男子学生、ｂ）女子学生の別に示す。

男子学生においては、対象者数が少ないため

平坦な分布となっているが、TC、TG、HbA１c 

はやや低値に偏っている。女子学生において

は、４
　
 つ全ての項目で低値寄りの正規分布を示
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表１０　食生活の改善意識と倦怠感の自覚

だるさなどの症状なしだるさなどの症状有り

２０６名（９０.０％）８３名（９３.３％）今よりよくしたい

１７名（ ７.４％）２名（ ２.２％）今のままでよい

６名（ ２.６％）４名（ ４.５％）特に考えていない

表９�b　女子学生のダイエット志向と倦怠感の自覚

だるさなどの症状なし
（n＝２０３）

だるさなどの症状有り
（n＝７２）

２４名（１１.８％）１０名（１３.９％）現在行っている

７３名（３６.０％）２６名（３６.１％）過去にある

５５名（２７.１％）２０名（２７.８％）したことがない

５１名（２５.１％）１６名（２２.２％）したいと考えている

表８　間食の有無と倦怠感の自覚

だるさなどの症状なしだるさなどの症状有り

１８名（ ７.９％）１０名（１１.２％）毎日２回以上

６０名（２６.２％）２７名（３０.３％）毎日１回

４６名（２０.１％）１１名（１２.４％）週４～５回

６３名（２７.５％）２８名（３１.５％）週２～３回

４２名（１８.３％）１３名（１４.６％）ほとんどしない

表９�a　男子学生のダイエット志向と倦怠感の自覚

だるさなどの症状なし
（n＝２４）

だるさなどの症状有り
（n＝１７）

２名（ ８.３％）１名（ ５.９％）現在行っている

９名（３７.５％）５名（２９.４％）過去にある

１２名（５０.０％）１０名（５８.８％）したことがない

１名（ ４.２％）１名（ ５.９％）したいと考えている



し、特に TG では境界域にて最大数を示す正規

分布となった。

欠食と検査値の関係で問題となるのは、基準

値を下回る場合である。そこで、今回の血液生

化学検査の活用法として、検査値を医学的臨床

診断に用いるのではなく、低栄養リスクのスク

リーニングに用いることを前提に、それぞれの

検査の基準値下限までを含めて、低血清総コレ

ステロール（低 TC）（基準値 １３０～２１９mg/dl。

１３０～１４０mg/dl を境界域とし、１４０以下を低 

TC とする。）、低血清トリアシルグリセロール

（低 TG）（基準値 ５０～１４９mg/dl。５０～６０mg/dl

を境界域とし、６０以下を低 TG とする。）、低ヘ

モグロビンA１c（低 HbA１c）（基準値４.３～５.８

％。４.３％を境界域とし、４.３以下を低 HbA１c 

とする。）、低血清鉄（低 Fe）（基準値　男性 ６０

～２００μg/dl。６０～８０μg/dl を境界域とし、８０

以下を男子学生の低 Fe とする。基準値　女性 

５０～１６０μg/dl。５０～７０μg/dlを境界域とし、

７０以下を女子学生の低 Fe とする。）と表現する

こととした。図B�１�a から図B�４�b で、格子

で示した部分が基準値未満、白で示した部分が

境界域である。

本学科学生の欠食状況は、男子学生では３３％

が「１日１回以上欠食」であった（図B�５�a）。

一方、女子学生では「１日１回以上欠食」とす

る者は１２％にとどまり、約半数は「欠食なし」

との回答であった（図B�５�b）。

１）血清総コレステロール（TC）

男子学生では、４２名中７名（１６.７％）が １３０

mg/dl 未満の低 TC 血症であったが、欠食回数

と TC 値との間に有意な関係はなかった（図B

�６�a）。ま た、女 子 学 生 で も２７４名 中５名

（１.８％）に低 TC 血症を認めたが、男子学生に比

し、出現頻度は著しく低かった。女子学生で

は、「欠食なし」および「欠食週２～３回」で

低 TC を示す者が多く見られ、特に境界域では

その傾向が顕著であった（図B�６�b）。

２）血清トリアシルグリセロール（TG）

男子学生では、４２名中８名（１９.０％）が ５１

mg/dl 未満の低 TG 血症であったが、欠食回数

と TG との間に有意な関係はなかった（図B�７

�a）。女子学生では２７４名中６４名（２３.４％）が低 

TG 血症を認め、更に境界域の者まで含めると

全体の３３％の者が低 TG の傾向を示し、男子学

生に比し、出現頻度は著しく高かった。特に

「欠食なし」の群で低 TG の者が多く見られた

（図B�７�b）。

３）ヘモグロビンA１c（HbA１c）

男子学生では、４２名中７名（１６.７％）が４.３％

未満の低 HbA１c 血症であり、境界域のものま

で含めると３７.２％が該当した。男子学生では、

「欠食１日１回以上」の群で低 HbA１c を示す者

が多く見られた（図B�８�a）。一方、女子学生

では２７４名中２７名（９.９％）に低 HbA１c 血症を

認め、境界域の者まで含めると３０.６％が該当し

た。女子学生では、「欠食なし」で低 HbA１c を

示す者が多く見られ、特に境界域ではその傾向

が顕著であった（図B�８�b）。

４）血清鉄（Fe）

男子学生では、４２名中８名（１９.０％）が ６１

μg/dl 未満の低 Fe 血症であった。男子学生で

は、欠食回数と Fe との間に有意な関係はな

かった（図B�９�a）。一方、女子学生では２７４名

中４２名（１５.３％）が ７１μg/dl 未満の低 Fe 血症

であり、境界域の者まで含めると３３.１％が該当

した。女子学生では、「欠食なし」で低 Fe を示

す者が多く見られ、特に境界域ではその傾向が

顕著であった（図B�９�b）。なお、貧血の判定

になるヘモグロビン濃度でみると、Hb １２.０

g/dl 未満の貧血を示す者が１０名いた。

これらの基質の低値が疲労愁訴に関係するか

を調べたところ、低 TC は有愁訴群１０.９％、無

愁訴群１１.２％、低 TG は有愁訴群３０.１％、無愁

訴群３３.７％、低 A１c は有愁訴群２０.５％、無愁訴

群２１.３％、低 Fe は有愁訴群２８.８％、無愁訴群

３３.７％であり、両群で差は認められなかった。 
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人
数
 

n=43 

125±45.9 μg/dl 

基準値内40人（93.0%） 

血清鉄値の分布（男子学生） 

B�４�a）男子学生の Fe 値の分布

人
数
 

n=279 

92±43.2 μg/dl 

基準値内229人（82.1%） 

血清鉄値の分布（女子学生） 

B�４�b）女子学生の Fe 値の分布

人
数
 

n=43 

89±54.6 mg/dl 

基準値内34人（79.1%） 

血清トリアシルグリセロール値の分布（男子学生） 

B�２�a）男子学生の TG 値の分布

人
数
 

n=279 

73±35.3 mg/dl 

基準値内205人（73.5%） 

血清トリアシルグリセロール値の分布（女子学生） 

B�２�b）女子学生の TG 値の分布

人
数
 

n=43 

4.5±0.3% 

基準値内36人（83.7%） 

ヘモグロビンA1c値の分布（男子学生） 

B�３�a）男子学生の HbA１c 値の分布

人
数
 

n=279 

4.6±0.3% 

基準値内252人 

　　　（90.3%） 

ヘモグロビンA1c値の分布（女子学生） 

B�３�b）女子学生の HbA１c 値の分布

血清総コレステロール値の分布（男子学生） 

人
数
 

n=43 

161±28.3 mg/dl 

基準値内28人（65.1%） 

B�１�a）男子学生の TC 値の分布

血清総コレステロール値の分布（女子学生） 

人
数
 

n=279 

175±25.8 mg/dl 

基準値内232人（82.3%） 

B�１�b）女子学生の TC 値の分布
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欠食回数の割合（女子学生） 

１日１回以上 週４～５回 

女性 
欠食回数 

週２～３回 なし 

50 

40 

30 

20 

10 

0 

 

％ 

　
　�　女子学生

欠食回数の割合（男子学生） 

１日１回以上 週４～５回 

男性 
欠食回数 

週２～３回 なし 

50 

40 

30 

20 

10 

0 

 

％ 

図B�５　本学科在学生の欠食状況
　�　男子学生
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欠食回数と血清総コレステロール値（女子学生） 
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総コレステロール値（mg/dl） 

１日１回以上 

週４～５回 

週２～３回 

なし 

　
　�　女子学生

欠食回数と血清総コレステロール値（男子学生） 

10 

8 

6 
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2 

0

人数 

～120 121～125 126～130 131～135 136～140 小計 
総コレステロール値（mg/dl） 

１日１回以上 

週４～５回 

週２～３回 

なし 

図B�６　低 TC と欠食の関係
　�　男子学生



黒田　育代 ・ 眞鍋　祐之 ・ 高橋　史江 ・ 水江　文香 ・ 岡本　美紀 ・ 川内　美樹 ・ 前田衣美子
舟森　美里 ・ 磯部　七絵 ・ 金子　一郎 ・ 西田　江里 ・ 熊井まどか ・ 滝本　圭子 ・ 桝屋由喜子
山本　孝史 ・ 岩堀　修明 ・ 長岡　寛明 ・ 小林　秀光 ・ 榊原　隆三 ・ 野村　秀一 ・ 竹本泰一郎

224

欠食回数と血清トリアシルグリセロール値（女子学生） 
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～25 26～30 31～35 36～40 41～45 46～50 51～55 小計 
トリアシルグリセロール値（mg/dl） 

１日１回以上 

週４～５回 

週２～３回 

なし 

　
　�　女子学生

欠食回数と血清トリアシルグリセロール値（男子学生） 

50 
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30 

20 

10 

0
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～25 26～30 31～35 36～40 41～45 46～50 51～55 小計 
トリアシルグリセロール値（mg/dl） 

１日１回以上 

週４～５回 

週２～３回 

なし 

図B�７　低 TG と欠食の関係
　�　男子学生
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欠食回数とヘモグロビンA1c値（男子学生） 
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ヘモグロビンA1c値（％） 
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週２～３回 

なし 

図B�８　低 HbA１c と欠食の関係
　�　男子学生

欠食回数とヘモグロビンA1c値（女子学生） 
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なし 

　
　�　女子学生
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欠食回数と血清鉄濃度（女子学生） 
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　�　女子学生

欠食回数と血清鉄濃度（男子学生） 
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週２～３回 

なし 

図B�９　低 Fe と欠食の関係
　�　男子学生



考　察

今回の健康栄養調査から、学生は、全身倦怠

感、部分的身体違和感や意識集中困難など様々

な疲労愁訴を抱えていることが明らかになっ

た。

この原因のひとつとして、欠食状況や朝食喫

食率などが関係していると考えられた。学生の

食事に対する主観的評価も有疲労愁訴群で食事

内容の問題を自覚する者が多い。時間が無く十

分な食事を摂ることができず疲労愁訴に至る、

あるいは起床、朝食時の倦怠感の強さから食欲

がわかないといった悪循環にあるとも考えられ

る。

外食に関しては、回数が問題ではなく、選ぶ

メニュー（食品選択能力）が重要になると考え

られる。間食に関しては回数と共にその内容が

重要で、欠食が見られる以上、補食としての意

味を持たせ、適正量とともに推奨される食品の

選択についての教育が必要になると考えられ

た。

本学科在学生でもダイエット志向は見られた

が、BMI の平均が女子学生２１.５、男子学生２１.７

と適正であることからも、学生に対して、体型

に対する適正な評価と食事のあり方を教育する

必要性があり、個々の身体状況を考慮した食生

活を考える能力の育成が必要と思われる。

また、疲労愁訴がある学生でも、現在の食生

活は「今のままでよい」あるいは「特に考えて

いない」、現在の食事内容が「大変良い」また

は「良い」と答えた学生が数名おり、食事自体

には問題がなく愁訴には原因が他にあるのか検

討が必要である。愁訴の原因が食生活にあるこ

とも否定できないため、健康と食生活のあり方

を自分自身の問題として捉えられるような食教

育が必要と感じられた。

有疲労愁訴群で、欠食が多く朝食にかける時

間も短いならば、食事量や摂取エネルギー量

が、TC、TG、HbA１c、Fe に影響し、これらの

値が低くなるのではないかと予想された。また

逆を言えば、これらの値が低い、つまり血中の

エネルギー基質が少ないために倦怠感などが起

こっているのではないかと考えた。しかし、こ

れらの低値を示す者の割合は疲労愁訴の有無に

関わらずほぼ同率であることから、学生の全身

倦怠感、部分的身体違和感や意識集中困難など

の疲労愁訴の直接的な原因になるものではない

と考えられた。

一方で、血液生化学検査上、明らかに低値を

示している者が１０～２０％前後いることも問題で

ある。

TC は、脂質の運搬を担う重要な物質であり、

低栄養状態で肝臓における合成が低下する。

TC が基準値以下ということは、十分な栄養摂

取が成されていないのではないか、という推測

が成り立つ。欠食回数が多いほど低値を示す者

が多くなるのではないかと考えられたが、男子

学生においては「１日１回以上」に次いで「欠

食なし」で低値を示す者が多く、女子学生にい

たっては「１日１回以上」ではなく、「欠食なし」

で低値を示す者が最も多くなった。このことか

ら、欠食回数が問題ではなく、１
　
 回食事量およ

び喫食内容の不十分さが問題であると考えられ

る。

TG は、体組織の持続的なエネルギー供給源

である。TG が基準値以下ということは、食間

に体組織へ十分なエネルギー供給が成されてい

ないのではないか、という推測が成り立つ。欠

食回数が多いほど低値を示す者が多くなるので

はないかと考えられたが、TG 同様、男子学生

においては「１日１回以上」と「欠食なし」で

低値を示す者が多く、女子学生では「欠食なし」

で低値を示す者が最も多くなった。１回食事量

および喫食内容の不十分さが問題となる。

HbA１c は、不可避、不可逆的なヘモグロビン

蛋白の糖化反応によって生じるもので、過去１

～２ケ月以内の血中グルコースを反映する。値

が基準値以下ということは、過去１～２ケ月内

は十分なグルコース供給、つまりは十分なエネ

ルギー摂取が成されていないのではないか、と

いう推測が成り立つ。男子学生においては「１
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日１回以上」で低値を示す者が多く、欠食によ

り不十分なグルコース供給の状態であったこと

が示された。一方、女子学生では「欠食なし」

で低値を示す者が最も多くなった。食事摂取が

必ずしも充実したエネルギー摂取を示すもので

はなく、TG 同様、問題の重要性を強く認識さ

せるものであった。

血清鉄は、低値になると赤血球の構成成分で

あるヘモグロビン量が少なくなり貧血になる。

血清鉄が高くなると全く貧血にならないとは言

えないが、様々な食品を摂ることによって鉄分

を補い、倦怠感や集中力の低下をもたらす貧血

を予防することが大切である。血清鉄が基準値

以下ということは、貧血になりやすい傾向にあ

り、食事内容が貧弱であるといえる。欠食回数

が多いほど低値を示す者が多くなるのではない

かと考えられたが、男子学生においては「１日

１回以上」と「欠食なし」で低値を示す者が多

く、女子学生では「欠食なし」次いで「週２～

３回欠食」で低値を示す者が多くなった。回数

ではなく食事内容の充実が必要である。

これらのことから、男子学生においては欠食

傾向が大きいほど十分な栄養摂取が成されてい

ないことが推測された。また、女子学生におい

ては、欠食回数が少ないにもかかわらず血中エ

ネルギー基質が低下する傾向にあった。疲労感

自覚の有無にかかわらず、食生活が血液検査値

に影響を及ぼしていることからも、男子学生に

対しては食事回数の確保を、女子学生に対して

は食事回数よりも喫食内容の充実を焦点とした

食教育が必要である。

結　語

本学科の学生でも食事摂取状況が良いとは言

えず、血液生化学検査値にまで影響が出てい

た。

今後は、学生の置かれている社会的、経済的、

心理的要素を分析しつつ、管理栄養士としての

学術的な教育も然ることながら、成人過渡期の

一個人として今後の食生活の基盤となる実践的

な食教育の必要性が考えられた。
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