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� �
メタボリックシンドロームをはじめとした肥満

関連疾患の予防や治療において, 一定水準の身体

活動量の保持は, エネルギー出納バランスの観点

からも食事コントロールと並んで積極的に取り組

むべき生活習慣の重要課題である. また, 身体活

動量と心血管疾患や代謝性疾患などの生活習慣病

の発症の程度は密接に関連しており, 日常生活や

職業上の身体活動量が多いことは, 疾病発症や死

亡を減少させることが1980年代以降に欧米で行わ

れた多くの縦断的疫学調査によって明らかにされ

てきた2�3�23). さらに, 積極的な身体活動 (運動)

により高められる有酸素性作業能力が低いことは,

冠動脈疾患罹患の独立した危険因子であり, さら

には寿命にも関係することが明らかになってきて

いる2�3�25). このように, 生活習慣病対策において
身体活動に対する関心が高まる中, 我が国でも

2006年に ｢健康づくりのための運動基準｣36) なら

びに ｢健康づくりのための運動指針 (エクササイ

ズガイド)｣37) が策定された. これは, 1989年に

策定された ｢健康づくりのための運動所要量｣ 以

降に蓄積されてきた科学的エビデンスを加味した

ものであり, 予てより重視されているスポーツや

トレーニング等の体力を増進させるために目的を

持って行う計画的かつ継続性のある身体動作であ

る ｢運動｣ に, オフィスワークや家事, 通勤など

の ｢生活活動｣ に関連した身体動作を加えた総量,

つまり ｢身体活動｣ 水準を向上させることを推奨

している特徴がある. 具体的には, 身体活動の目

標値として, 年齢や性別に関係なく ｢中強度以上

(３����以上) の身体活動を一週間あたり23����･時を目標に実施し, そのうち４����･時�
週の運動量を確保すること｣ を推奨している.��� (�������������������) 値は, 身体運動
の強度を相対的に比較できる国際的な指標である.

これに時間の要素を加味した ｢����･時｣ は,
活動の量であり, エネルギー消費量も反映する.

この����･時は, ｢エクササイズ (��)｣ として
本邦オリジナルの表記がされている.

ところで, 身体活動を評価するポピュラーな指

標の一つは, 歩数である. 歩数計は, 操作・装着

の簡便さ, 比較的安価であること, 通常の身体活

動そのものを拘束しない非侵襲的かつ客観的な簡

便法としてその利用価値が期待されている16�31).����������ら33) は, 歩数が歩行の量を反映す

るとし, 歩数を基に日常の身体活動水準を以下の

ようにランク分けしている：Ａ)5000歩�日未満
は ���������� ����������の指標となる, Ｂ)
5000～7499歩�日は �低レベルに相当する特別な
運動やスポーツを実施しない典型的な活動量�,
Ｃ)7500～9999歩�日は �中程度の活動レベル
(やや活動的である) に相当し, なんらかの意図

的な身体活動を有する�, Ｄ)10000歩�日以上は
( 2 )
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�高レベル (十分に活動的である) に相当する�.
先行研究で肥満度と一日の歩数の間に負の相関関

係があり４), さらに歩数の増加は体重や血圧, イ

ンスリン感受性や抵抗性を改善することが報告さ

れている10�29�32). しかし, 歩数のカウントのみで
正確に一日の活動量 (エネルギー消費量) を反映

できるかどうかは議論が続いている7�8�17). ２つの
先行研究7�17) で, 歩数は, 身体活動エネルギー消
費量との間に関連性がないことが報告されている.

一方, 他の研究では歩数がエネルギー消費量の有

意な説明変数となることが示唆されており８), 一

定の見解は未だ存在しない. 健康づくりのための

運動基準・指針において, 23���週に相当する簡
易指標として, 歩数で8000～10000歩�日が示さ
れている36�37) が, 確固たるエビデンスはない. し
かし, 歩数が��の代替指標となり得るのであれ
ば, 運動基準の一般化や実際の指導現場での応用

に有用となろう.

ところで, 日常生活下で代表的な身体動作であ

る歩行の量を歩数として評価する上で, 計測の正

確度は高い方が望ましいが, 技術的側面から, 近

年, 加速度計を応用した歩数計が注目されている.

これは, 加速度信号を基に正確に歩数を判定でき

ることが期待されている. 従来の歩数計の機械的

な歩数計測原理は, 一定レベル以上の振動が加わ

ることによってバネが伸縮し, それに伴ってバネ

に連結した振り子 (������������) が上下に動き,
歩数をカウントするメカニズムである16�31). 一方
で, 加速度計法では, 連続して重心加速度変化を

計測し, 歩数を評価するものである. 先行研究に

おいて, ��������������式歩数計は, 67��分未
満の低速度の歩行中の歩数を過小評価することが

報告されている5�18). 一方で, 加速度計法では,
速度変化に関わらず, そのような低い強度の歩行

中でも歩数計測の正確性を有することが報告され

ている5�18�21). 一般人の日常生活下の一日の身体
活動量の多くは, 低強度の活動で構成されている

ので20), ��������������式の歩数計では, 日常生
活下の歩数を低く見積もる可能性がある. 一方,

加速度計法は, 身体活動パターン (活動強度と継

続時間) を客観的に評価でき, エネルギー消費量

の計算も可能であるなどといった, 日常身体活動

量の客観的評価法としての有用性が期待されてい

る16).

本研究の目的は, １)日常生活下における歩数

の計測に関して従来の歩数計 (��������������)
と加速度計内蔵の歩数計を比較した上で, ２)｢健

康づくりのための運動基準2006｣ における��に
よる身体活動量の目標値と簡易指標である歩数の

関係について加速度計法を用いて検討した.� �
１. 対象者

研究１の対象者は, 健常な男性32名, 女性28名

であった (内訳は, 日本人44名, ヨーロッパ人16

名). 本対象者は, エネルギー代謝とその評価法

に関する研究プロジェクト13�14�15) に参加した者を
一部含み, 本研究の検討に必要なデータが得られ

ている (下述する２種類の機器を装着した) 者を

採用した. 被検者の身体的特性は, 次のとおりで

あった. 年齢：39�5±12�5歳 (21～64歳), 身長：
167�2±9�5�� (149�9～193�6��), 体重：63�1±
12�9��(39�9～95�8��), �������������：22�4
±3�2����２ (17�0～29�0����２), 体脂肪率：

20�8±6�6％ (9�3～37�8％). 体脂肪率は, 皮下脂
肪厚法とインピーダンス法 (����������302,
オムロン社製, 東京) および空気置換法を用いて

測定され, 全ての測定値の平均値を採用した. 測

定は, 先行研究13) の手順と同様に実施した. 空

気置換法は, ������ (����������������������������������) を用い, ������の式に
より体脂肪率が求められた.

研究２の対象は, 邦人成人92名 (男性36名, 女

性56名) であった. 対象者の年齢, 身長, 体重,�������������は, 38�6±12�1歳 (18～66歳),
163�6±8�5�� (149�5～189�7��), 59�7±12�7��
(39�9～95�8��) , 22�1± 3�3����２ (17�0～32�5����２) であった. なお, この内80名は, ６ヶ

月以上スイス連邦に在住している者であった.
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被検者にはあらかじめ, 実験の目的と内容につ

いての詳細な説明を実施し, 同意書に署名を得た

上で測定を開始した. 本研究は, スイス連邦ロー

ザンヌ大学の倫理委員会の承認を受け実施した.

２. 測定項目および方法

研究１において, 被検者は, 24時間レスピラトリー

チャンバー内 (面積：13�２, 体積：31�３)11) に滞

在し, その間の身体活動は制限することなく, 自発

的なものとした. 本法は, 一日のエネルギー消費量

測定法ゴールドスタンダードの一つであり, 日常生

活下の身体活動もトレッドミルウォーキング等の付

加的な運動により模倣でき, 先行研究34) でチャン

バー内の身体活動レベルは, 日常生活でのそれをよ

く反映することが示唆されている. 実験手順は, 先

行研究13�14) と同様の標準的なプロトコルであり, ２
種の速度によるトレッドミル歩行 (傾斜０％で, そ

れぞれ3�9����, 5�1����の速度で30分間ずつ)
のみを義務づけた. チャンバー内での主な身体活動

は, テレビ鑑賞, 読書, デスクワーク, 洗面 (トイ

レ含), 趣味の活動, 部屋を歩き回る等の通常の日

常生活に含まれているものであった. なお, 義務と

された歩行運動以外でトレッドミルを使用すること

は禁じた. 総エネルギー消費量および睡眠時代謝量

は測定し, 身体活動によるエネルギー消費量は, 先

行研究13�14) と同様の方法を用いて算出した. 被検
者は, 日中 (16時間) ２種類の機器を腰部にベル

トを用い固定し一日の歩数を計測された. 一つは,

多メモリー加速度計 (�������������) 内蔵歩数計
(����������, スズケン社製, 名古屋：6�2×4�6×
2�6��, 40�)(�������) であり, 身体動作による
0�06から1�94�の範囲の鉛直方向の加速度を32��
で検知し, 歩数を計測する. なお, 本機の歩行中

の歩数計測の精度は先行研究において確認されてい

る6�27). もう一方は, ��������������式の歩数計
(��������280, 山佐時計計器社 (�����社)
製, 東京：4�0×3�7×1�0��, 14�)(�������) を
用いた. 当製造社の歩数計は, 0�35�以上の重心
加速度を検知し31), 本研究で用いたモデルと同様の

機器の歩行中の歩数計測の妥当性が検討されてい

る5�26�27). なお, 上記２つの機器の歩数計測の機械
的な精度は, 日本工業規格 (���) に認定されてい
る. ���規程では. 振動試験装置により2�4 ���２
(0�24�) もしくは4�9���２ (0�5�) の加速度で1000
回動作させ, その時の歩数計の歩数表示が±3％以

内であるとされている39). 上記２つの機器で測定さ

れた歩数 (�������および�������) は, 測定終了
直後にディスプレイ上で確認し, 記録した�
研究２において, 日常生活下の歩数と��の評
価は, 研究１で用いた多メモリー加速度計内蔵歩

数計 (����������) を用いた. 全対象者は, 歩数
計を７日間以上 (10�6±4�3日 (７～32日)), 入

浴と睡眠時を除き終日腰部に装着した. 日常身体

活動状況を評価する際に, 十分な正確性と信頼性

を保つ為には, 歩数計を用いた場合, 最低７日間

のデータが必要とされている19). 本機は, 身体動

作による加速度信号の大きさに応じて, ４秒毎に

歩数ならびにエネルギー消費量を評価すると同時

に, 独自のアルゴリズムにて活動強度を０～９の

10段階の加速度指示強度に分類する. 先行研

究13�14�24�40) において, 加速度指示強度は, レスピ
ラトリーチャンバー法や二重標識水法で測定され

たエネルギー消費量や呼気ガス分析により測定さ

れた歩行中の����値をよく反映することが報
告されている. 本研究では, 先行研究13) の結果

に基づき, 10段階の加速度指示強度のうち, 健康

づくりのための運動基準の身体活動量として評価

する中強度以上 (３����以上) に対応する４
～９以上の加速度指示強度をそれぞれ, 3�6, 4�3,
5�2, 6�1, 7�1, 8�3����として換算した. 測定
値は, 測定期間終了後コンピュータへ転送し, 専

用の解析ソフトを介して, 一日あたりの歩数 (歩�日) および加速度指示強度毎の時間を得た. さ
らに, 得られた加速度指示強度毎の時間に対応す

る����定数を乗じて��を算出した. これら
測定値は, 個人毎に測定期間で平均化した.

３. 統計処理

２種の歩数計の出力データ (�������および�������) の関連性は, 回帰分析を行い�������
( 4 )
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の相関係数 (�) を算出した. 両者の差の検討に
は対応のある�������を用い, 年齢, 体重, 身長,�������������, 体脂肪率の影響について単
相関分析, およびそれらを説明変数としたステッ

プワイズ重回帰分析を用い検討した.

日常生活下の歩数 (歩�日) と身体活動水準
(���週) の関係性の評価は, 回帰分析を行った.
加えて, 両者間の幾何平均回帰式 (�����������������������；標準主軸回帰式) を算出した.
これは, 両者それぞれを従属変数とした２つの一

次回帰式の傾きの幾何平均として傾きを得た回帰

式であり, 回帰直線までの独立変数�, 従属変数�方向の距離の積和�⊿�⊿�が最小となる性
質を持ち, ２変数それぞれを推定する際の独立・

従属変数依存による誤差の影響を除外できる.

全ての統計処理は, �������� ソフトウェア
(�������5�0�1, ������������, ����, ��) を
用い, データは, 平均値および標準偏差 (平均値

±��) で示した. また, 有意水準は, ５％未満
とした.� �
研究１において, レスピラトリーチャンバー法

で測定された一日の総エネルギー消費量は, 2140

±365 �����日であった. また, 身体活動エネル
ギー消費量は, 464±137�����日であり, ���の
21�7±5�6％を占めた. �������と�������の間に
有意な相関関係が認められた (��0�470, ��0�001).
しかし, �������が有意に低く (－1888±2016,��0�001), 計測された歩数 (歩�日) が少ないほ
ど差が大きくなるという特徴が認められた (図１).

この差と年齢 (��－0�432, ��0�001) および体脂
肪率 (��－0�296, ��0�05) の間に有意な負の相
関関係が認められた. さらに, 年齢, 体重, 身長,�������������, 体脂肪率を説明変数とした
ステップワイズ分析の結果, 年齢のみが有意な説

明変数として採用された (�２�0�172���0�001).
研究２において, 日常生活下で測定された平均

歩数 (�������) は, 9042±2610歩�日 (男性：

8951±2446, 女性：9100±2731歩�日) であり,
17�5±8�8���週 (男性：17�8±7�9���週, 女性：
17�4±9�4���週) であった. 歩数と ���週の間
に有意な正の相関関係が認められた (��0�810,��0�001；����5�2���週)(図２). さらに, 両者
間の幾何平均回帰式により10000歩に相当するエ

クササイズは, 平均20�8���週に相当し, 一方,
23�0���週に相当する歩数は, 平均10652歩�日と
推定された.� �
１. 従来の歩数計および加速度計法による歩数の計測

本研究の低身体活動レベルの対象では, 従来の��������������式歩数計により計測された歩数
(�������) は, 加速度計による計測値 (�������)
に比して有意に低値を示した. 先行研究5�27) で,
本研究で用いた加速度計は, 歩行中の歩数計測に

関して, ��������������式歩数計よりも優れた精
度を有することが報告されている. ��������������式歩数計は, センサー部に一定レベル以
上の振動が加わった際のみ歩数をカウントする仕

組みである. 一方, 加速度計は, より低い強度の

重心加速度の変化も連続的に測定できるので, 信

頼性の高い正確な歩数計測が可能であると考えら

れる. 本研究で用いた国際的に信頼性の高い����� (山佐時計計器) 社の歩数計は, トレッ
ドミルを用いた一定速度の連続した平地歩行 (67

～107��分) 時の歩数計測では高い正確度を有す
るが, 67��分未満の低速時の歩行の際に発生す
る重心加速度は, ������������に対して不十分で
あり, 歩行速度が低くなるほど歩数を過小評価す

ることが報告されている5�18�21). 日常生活下の歩
数計測に関して, �����������ら30) は, ��������������式歩数計と加速度計 (本研究の製造社と

異なる機器) の両者間に本研究で認められた誤差

(1888±2016歩�日) と同様の平均差を報告して
いる (1845±2116歩�日). このように, 従来の��������������式歩数計は, 加速時計内蔵の歩数
計に比して日常生活下の歩数を実質的に過小評価
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することが考えられる. この一つの要因として,

身体動作による垂直方向の加速度を検知する両機

器の計測閾値の相違 (つまり, 本研究の機器では

0�35����0�06�) が考えられ, 日常生活下の様々
な強度の断続的な身体動作による歩数を��������������式では十分に計測できない可能性が示唆
された.

さらに, 単相関分析ならびにステップワイズ分

析により, 両機の計測値の差は, 加齢が影響して

いることが示唆された. 高齢者に代表されるよう

に, 加齢により歩行スタイルは低速度かつ ��������������(摺り足歩行)�様の特徴となる. これ
は, 歩行中の垂直方向の加速度を鈍らせると考え

られる. 先行研究17) で, �������������の歩行
の場合は, 歩数計で計測された歩数はかなり過小

評価されることが示唆されている. 歩行中の歩数

計測の精度は加齢により低下することが示唆され

ており21), 一定の精度を維持するためには, 小さ

い加速度変化も計測可能な加速度計による歩数計

測を推奨している. このように, 現状の多くの��������������式歩数計は, 歩数計測の精度に不
十分な点があり, 高齢者に代表される不活動もし

くは低速度の歩行が特徴となるような対象に関し

ては, 使用の制限を踏まえる必要があろう. さら

に, 最新の研究１) で, 日常生活における加速度

計と ��������������式歩数計の計測値の差は,
低強度の活動時間に影響されており, 同じ高齢者

でも活動的な者は, 不活動の者に比して機器間の

計測値の差が小さく, 若年者と同等の差であると

いう興味深い報告がある. つまり, 計測精度は,

加齢よりもむしろ一日の身体活動に占める低強度

の活動時間の割合が影響している可能性を示唆し

ている.

また, 本研究で, 単相関分析において歩数計測

値の差と体脂肪率に負の相関関係が認められてい

る (��－0�296). �����������６) は, ウエスト
周径囲と�������������が歩数計測の誤差と
関連することを報告しており, 本来はウエスト上

に計測部が鉛直方向となるよう装着すべき歩数計

が, 腹部の脂肪などにより傾くため, 身体運動に

よる重心加速度が機器に正しく伝達されないこと

が原因と考えられている. 一方, 加速度計につい

ては, 同じ肥満者でも正確に計測できたことも報

告されている. 先行研究5�26�27) で, 本研究で用い
た加速度計は, 様々な製造社の機器と比較して優

れた歩数の計測の精度を有することが示唆されて

いる. また, 多メモリー加速度計は, 連続して身

体活動の強度, 頻度と時間を評価できるという利

点があり, エネルギー消費量の評価も可能で

ある16).

以上のように, 加速度計法を応用した機器は,

従来の ��������������式歩数計に比して日常生
活下の歩数を正確に計測する上で望ましい方法と

考えられる. しかし, 本研究では, 日常生活下の

歩数を正確に計測しておらず, あくまでも両機器

の計測値差より検討したという研究の限界がある.

また, 先行研究１) で, 本加速度計は, 40��分以
下の超低速度の歩数を過小評価することが報告さ

れており, 本法においても日常生活下の歩数を過

小評価していた可能性がある.

近年の技術開発の進歩により, 従来法でも測定

制度の高い機器も開発されはじめているようであ

る. しかし, 重要なこととして, このような機器

を使用する際は, 使用の事前に精度検定を行い,

その測定限界などの特徴を把握しておく必要があ

る.

２. 身体活動量エクササイズ(Ex)と歩数の関連性

一日あたりの歩数と ���週の間に有意な相関
関係が認められた. さらに, 両者間で算出された

幾何平均回帰式により従来からの健康づくりの目

標値である10000歩に相当するエクササイズは,

平均20�8���週であり, 一方, 新しい健康づくり
基準である23���週36�37) に相当する歩数は,
10652歩�日と10000歩に近似した平均値を示した.
ただし, その個人差は大きく, 例えば, 10000歩

を達成している者でも, おおよそ10～30���週と
幅広く, 半数以上の者は, 23���週を充足してい
ない (図２). また, 本研究の対象者の平均歩数

は, 男性が8951±2446, 女性が9100±2731歩�日
( 6 )
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であり, ｢健康日本21｣ 中間評価報告書38) に示さ

れた現代成人の平均値 (男性7532歩�日, 女性64
46歩�日) より平均的に高く, かつ女性について
は ｢健康日本21｣ の目標値 (男性：9200歩�日,
女性：8300歩�日) を充足していたにも関わらず,
週当たりの��は, 男性：17�8±7�9���週, 女性：
17�4±9�4���週であり, ガイドライン36�37) の目標
活動水準に満たなかった. つまり, 歩数は必ずし

も正確に ��を反映せず, 例えば週当たり平均
10000歩�日であっても, 必ずしも23���週を充足
しているとは限らないことを示唆している. 本研

究で用いた加速度計内蔵の歩数計は, 加速度のサ

イズと頻度 (歩数の判定に用いられる) を基に運

動強度を判定するアルゴリズムを有しているので,

ここでの��の測定に密接に関連していることに
留意すべきである. つまり, より精密に��を測
定した場合には, 歩数による推定誤差はより大き

くなる可能性が推察できる. 先行研究において,

歩数は, ｢移動｣ に関連する一般的な身体活動

(つまり歩走行) の量を反映するが, 個々人の身

体活動の質 (エネルギー消費量) を判定するため

の有効な指標とはならないことが示唆されてい

る7�17).
近年, 日常生活の身体活動水準を高めることが

健康の保持増進に有益であることを示唆するエビ

デンスが集積され, 国際的に運動習慣形成を主に

した健康づくり策が啓蒙されている. その中では,

本邦の健康づくりのための運動基準でも採用され

ているように, 中等度 (３����) 以上の強度の
身体活動の機会を増やすことが推奨されている９).

乳酸閾値強度を代表とした中強度の運動は, 生活

習慣病予防, リスクの改善から疾病治療にまで有

効であることが多くの研究で明らかになってい

る12�22�28). このような点からも, 身体活動の強度,
時間, 頻度を併せて評価することが, 実際の運動

指導の現場においても重要と考えられる. 本研究

で用いた歩数計は加速度計が内蔵されており, 歩

数と同時に活動の強度と時間, 頻度を連続的に測

定できるよう設計されており, その妥当性も検証

されている13�14�24�40).

以上のように, 現状の健康づくりの為の身体活

動の目標の第一基準は, 活動の総量 (強度×時間：

つまり, ��) であり, 歩数はあくまでも簡易的
な指標であるという制限を有する. 一方, いくつ

かの身体活動介入研究において, 歩数は, 健康増

進に関連する指標であることが示唆されてい

る4�10�29�32�35). 今後, 歩数と��について, 各種検
査項目や体力などを基準として実際の介入効果の

比較を行い, それぞれの指標の意義を明らかにす

る必要があろう.� �
日常生活の歩数の計測に関して, 従来の��������������システムの歩数計は, 加速度計に
比して低値を示すことが示唆された. これは, 身

体動作による重心加速度の計測閾値の両機器間の

相違によるものであり, 特に加齢による歩行スタ

イルの変化 (例えば, 摺り足様の歩行) や, 低強

度の断続的な活動に影響を受け, 計測値の差が大

きくなる可能性が推察された. このように, 日常

生活下の歩数をより正確に計測する為には, 加速

度計法を応用した機器を使用することが望ましい

と考えられた.

歩数は, ｢健康づくりのための運動基準・指針

2006｣ で推奨されている身体活動量23���週を必
ずしも正確に反映しないので, 健康づくりの指導

現場で応用する際には留意すべきである. また,

評価法の選択は慎重にすべきであるが, 加速度計

法は, 歩数の計測と同時に, 身体活動の強度, 時

間, 頻度を評価し, ��の算出が可能であるなど
といった運動処方に必要なインフォメーションを

得ることができるという利点を有している.
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Figure 1. Difference between the number of daily steps estimated by the Yamax pedometer (PEDSTEP) and
that measured by the accelerometer (ACCSTEP; y axis), plotted against the mean steps per day of
the two methods (x axis; �=60: male=closed circles; female=open circles). The pedometer deter-
mined step counts was significantly lower than that based on accelerometer (－1888±2016 steps ･
day－１, range －8555 to 133), and an important bias was found below approximately 7,000 steps per
day (r=0.508, p<0.001).

Figure 2. Relationship between the number of daily steps measured by the accelerometer (ACCSTEP：steps ･
day－１) and the volume of physical activity in METs ･hour･week-1 (�=92; male=closed circles;
female=open circles). There was a significant correlation between both indices (dotted line: r=0.810,
p<0.001). The bold line represents a geometric mean regression: y=0.0034x－13.06.
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