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やせは脳出血、虚血性心疾患死亡のリスクが上昇する 
肥満と循環器疾患死亡のリスクについては多くの報告がありますが、やせとのリスクについては未だ確立された
とは言えません。そこで私たちは大崎コホートをデータ解析して、肥満、やせと循環器疾患死亡のリスクとの関
連を検討しました。自己回答の身長、体重からBody Mass Index（BMI=身長(m)/体重(kg)2を算出し、対象者を
6群に分け（BMI<18.5, 18.5-19.9, 20.0-22.4, 22.5-24.9, 25.0-27.4, 27.5-29.9, and 30.0）、標準体重の群（BMI 
20.0-22.4）を基準とした他の群の循環器疾患死亡リスクを算出した結果、やせは脳出血、虚血性心疾患に、肥満
は全循環器疾患、各循環器疾患に有意なリスクの上昇が見られました。 
この結果より、やせも循環器疾患死亡のリスクになりうることが明らかになりました。 
 
研究データについて 
ベースライン調査：1994 年 10 月から 12 月までに、宮城県の大崎保健所が管轄する 14 市町（当時）に居住す
る、40-79 歳の国民健康保険の加入者約 5万 5000 人を対象に、生活習慣に関する自己記入式アンケートを配布
し、5万 2029 人から有効回答 を得ました。回答率は 95％です。 
生活習慣に関する調査内容は、病気の既往歴と家族歴、体型などに関することなどの健康状態、運動習慣、喫煙、
飲酒、食事などの生活習慣、職業、婚姻状況、学歴などの社会的な状況から構成されています。 
  
追跡調査：ベースライン調査に答えていただいた方のうち、追跡開始以前に国民健康保険から脱退した方 774人
を対象から除外しました。今回の研究に関連する質問への回答に不備のあった方、がん、虚血性心疾患、脳卒中
の既往歴のある方を、分析の対象から除外した 4 万 3916 名を対象としました。ベースライン調査時から 2001
年 12月 31日までの 7年間の追跡調査で、680名が循環器疾患死亡と診断されました。 
  
他のリスク要因について 
この研究では、がん罹患に関連すると考えられている、BMI 以外の関連要因の影響を考慮して結果を算出してい
ます。具体的には、年齢、性別、喫煙、飲酒、歩行、学歴について、グループ間に偏りがないように、統計学的
な処理を行いました。  
 
研究の特徴と限界について 
やせと脳出血死亡のリスクについては多くの報告がありますが、やせと虚血性疾患死亡リスクの因果関係ははっ
きりしていませんでした。この研究の特徴はやせが虚血性心疾患死亡リスクに与える影響を明らかにしたことで
す。また欧米に比べ、日本では対象者のやせの割合が多く、より十分なやせを解析できました。  
ただし、この研究では身長、体重が自己回答でありますので、やせ、肥満の判定が幾分正確ではないかもしれま
せん。また喫煙は BMI に大きな影響を与える因子であり多変量解析ではその影響を十分に検討したとは言えま
せん。それについて私たちは喫煙を層別化解析しましたが、解析に十分な対象者が得られませんでした。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 


