
Ⅰ．緒言

　わが国では超高齢化社会の進展とライフスタイルの

変化に伴い生活習慣病が著しく増加し，がん，心臓病，

脳血管疾患等の生活習慣病による死亡が死因の約６割

を占めている1）。介護保険制度の現状では，急速な高

齢化に伴い，65歳以上の第１号被保険者は制度創設当

初の2165万人から3103万人（平成25年４月末）と増加

し，要介護認定者の数も218万人から564万人と大きな

伸びを示している1）。このような現状を踏まえ，現在

第４次健康づくり対策として健康日本21（第２次）が

推進されている。健康日本21（第２次）では生活習慣

病の予防，社会生活を営むために必要な機能の維持及

び向上等により健康寿命の延伸を実現するとともに，

あらゆる世代の健やかな暮らしを支える良好な社会環

境を構築することにより，健康格差の縮小を実現する

ことを基本的な方向としている2）。多様な食品摂取は

健康づくりの主要な要素として位置づけられ，食生活

指針や食事バランスガイド等の中にも示されている。

多様な食品を組み合わせることは，身体に必要な栄養

素の種類と量を摂取するとともに，エネルギー比率を

適正に保ち，生活習慣病の予防に寄与する。近年では

高齢者の低栄養と要介護との関連性が明らかにされ，

介護予防の観点からも多様な食品摂取のための食生活

支援の重要性が示されている3），4），5）。しかし，従来の

栄養問題への取り組みは，高齢者も中年期集団と同様

に生活習慣病や疾病の重症化予防が主な目的とされ，

過剰な栄養摂取への対応，食事を制限する指導になり

がちであった6）との指摘もある。そこで，年代や性別

等の違いによる食品摂取の特徴を明らかにした上で重

視すべき健康課題への対応を検討していく必要がある

と考えた。

　さらに，地方や農山漁村地域においては，医療や福

祉を含めた地域社会の基礎的生活条件の確保にも支障
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取状況では「魚介類」の摂取頻度が高い一方で「いも類」「海藻類」「くだもの」は低く，年齢別では65歳以
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菜」「くだもの」の摂取頻度が高く，多様性得点も高かった。C地区は先行研究と比べ多様性得点が低く，

生活習慣病や要介護リスクを高める食生活をしている可能性が推察された。地場の農水産資源を活用した食

文化を継承しながらも，ライフステージに応じた食事の必要性とその具体策を提示するともに，健診を契機

に食品摂取の改善に向けた支援を行う必要がある。

原 著

－21－



を来すような地域も現れている7）。農山漁村地域では，

医療・福祉等の社会資源が限られているからこそ，よ

り一層健康的な生活習慣を確立し，生活習慣病予防や

介護予防を含めた健康の維持・増進を図っていくこと

が重要となる。農山漁村地域では，基本的な生活の基

盤となる商業サービス等も含めた社会資源が乏しいこ

とで多様な食品摂取が阻害されている可能性がある。

一方で，農山漁村コミュニティは農林漁業の生産の場

であるだけでなく，生活全般にわたり住民同士の相互

扶助機能が発揮されやすいという特徴8）があり，その

特徴を活かし，豊かな食生活につながっている可能性

もあるが，その実態を明らかにした研究は見当たらな

い。

　そこで，本研究は漁村に暮らす地域住民の食品摂取

の多様性の実態と属性，地域とのつながりとの関連を

明らかにし，高齢化，過疎化が進み，基本的生活資源

が限られた漁村地域において豊かな食生活を維持し，

健康増進，介護予防のための活動を推進していくため

の方策を検討することを目的とした。

Ⅱ．研究方法

１．対象　

　調査対象者は漁村地域であるA県B市C地区に居住

する20歳以上の住民449人（男性213人，女性236人）

である。

２．調査対象地区の概要

　C地区は，約200世帯で構成され，地区内に漁港を

持ち，古くから漁業が盛んな地域である。B市内でも

特に人口減少が進み，高齢化率は34.2％（平成25年12

月31日現在）であり，過疎化と高齢化が課題となって

いる。

３．調査方法

　データ収集方法は留置法とし，世帯人数分の自記式

調査票を健康推進員等の地区住民の協力を得て戸別に

配布した。回収は，あらかじめ配布した返信用封筒に

対象者自身が調査票を入れ，封をした状態で健康推進

員等が後日回収した。データ収集期間は平成25年６月

の１か月間であった。

４．調査内容

　調査内容は，属性（性別，年齢，世帯構造，職業），

食事摂取の状況（主食・主菜・副菜のバランス，食品

摂取の多様性），前年度の健診受診状況，地域とのつ

ながりの状況とした。

　主食・主菜・副菜のバランスは，普段の食事の主

食・主菜・副菜が揃っているか（毎食揃っている，１日

１～２食，ほとんどない）について回答を得た。食品

摂取の多様性は，熊谷9）らが開発した魚介類・肉類・

卵類・乳製品・大豆製品・緑黄色野菜・海藻類・果

物・いも類・油脂類の10食品群について食品摂取頻度

を把握した食品摂取の多様性に関する得点評価法を用

いた。食品摂取の多様性得点は各食品群について，「ほ

とんど毎日」を１点，「２日に１回食べる」，「週に１

～２回食べる」，「ほとんど食べない」を０点とし，10

点満点とした。地域とのつながりについては，ソーシャ

ルキャピタルを測定する尺度の中から，内閣府調査等
10），11）で用いられた調査項目を参考に，「つきあい・交

流」と「社会参加」に関する７項目について，４件法

または５件法で回答を得た。

５．分析方法

　各調査項目について度数及び記述統計量を算出し

た。食品摂取の多様性については，各食品群について

「ほとんど毎日」と「それ以外」に分類し度数を算出

するとともに，食品摂取の多様性得点を算出した。そ

の後得点を先行研究9），12）を参考にして，４点以上／３

点以下に区分し，それぞれ食品摂取の多様性あり／な

しとした。各食品群の摂取状況および食品摂取の多様

性得点と属性，前年度の健診受診状況，地域とのつな

がりとの関連を見るため，χ２検定およびｔ検定を行っ

た。分析に際し，年齢を生活習慣病予防が重要となる

64歳以下の青壮年期と介護予防が重要となる65歳以上

の高齢期に分類した。また地域とのつながりに関する

項目については，それぞれ「多い」，「少ない」の２群

に再分類した。解析にはSPSS Statistics ver21を使用し，

有意水準は５％とした。

６．倫理的配慮

　研究協力者に対し，研究の趣旨・内容，本研究への

参加は自由意志であり，調査票の提出をもって研究参

加への同意の承認を得たものとすること，調査は無記

名とし，匿名性は保持されること等について，文書を

用いて説明を行った。

　なお，本研究は新潟大学医学部倫理委員会の承認（承

認番号1832）を得た。
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Ⅲ.　結果

　有効回答者数（有効回答率）は220人（49.0％）であっ

た。

１．属性

　対象の属性は，男性98人（44.5％），女性118人

（53.6％），年齢は平均年齢61.0（±15.7）歳，年齢構

成は20～39歳が29人（14.2％），40～64歳が74人（36.3％），

65歳～74歳が64人（31.4％），75歳以上が37人（18.1％）

であった。職業は家事・無職が88人（40.0％）と最も

多く，次いで会社員38人（17.3％），パート・アルバ

イト28人（12.7％），漁業24人（10.9％）であった。世

帯構造は，夫婦のみまたは親と未婚の子が133人

（60.5％）と最も多く，独居は13人（5.9％）と少なかっ

た（表１）。

２．前年度の健診受診状況

　前年度の健診受診状況では，「受診あり」の人が139

人（63.2％）であった（表１）。

３．地域とのつながり

　「つきあい・交流」に関するものとして，「近所の

人との付き合い」では，「日常的な立ち話をする程度

の付き合い」が119人（54.1％），「生活面で協力し合っ

ている」46人（20.9％）であった。「近所の人との付

き合いの人数」では，「ある程度の人と面識・交流が

ある」が102人（46.4％），「近所のごく少数の人だけ

と面識・交流がある」60人（27.3%）であった。「友人・

知人との付き合いの頻度」では「日常的にある」80人

（36.4%），「ある程度頻繁にある」60人（27.3％）であっ

た。「社会参加」に関するものとして「スポーツ・趣味・

娯楽の活動」については，「参加していない」が108人

（49.1％），「地域の行事・活動への参加」については，

「たまに参加している」60人（27.3％），「参加してい

ない」59人（26.8％）が多く，「社会での活動への参加」

は，「参加していない」が113人（51.4％）と多かった。

４．食事摂取の状況

１）食事の主食・主菜・副菜のバランス

　食事の主食・主菜・副菜のバランスでは，「１日１～

２食は揃っている」が92人（52.3％）で最も多く，「ほ

とんど揃っていない」は21人（11.9％）であった。食

事のバランスと属性，昨年度健診受診状況，地域との

つながりとの関連は見られなかった。

２）食品摂取の多様性10食品群の摂取頻度と多様性得点

　「ほとんど毎日食べる」と回答した人が多かった食

品は，「魚介類」115人（52.3％），「牛乳・乳製品」92

人（41.8％）「大豆・大豆製品」90人（40.9％）であっ

た。一方，「週に１～２回」，「ほとんど食べない」と

回答した人が多かった食品は，「いも類」（「週に１～

２回」86人（39.1％），「ほとんど食べない」12人（5.5％）），

「海藻類」（「週に１～２回」85人（38.6％），「ほとん

ど食べない」６人（2.7％）），「くだもの」（「週に１～

２回」60人（27.3％），「ほとんど食べない」31人（14.1％））

であった。年齢別では，「肉類」は64歳以下では「ほ

とんど毎日」41人（41.0％）が多かったのに対し，65

歳以上では「週に１～２回」が43人（46.７％）と多かっ

た（p<0.001）。また，「油脂類」も64歳以下では「ほ

とんど毎日」が58人（57.4％），65歳以上では「週に

１～２回」が39人（44.8％）と多くなっていた（p<0.001）。
「くだもの」は64歳以下で「ほとんど食べない」24人

（24.0％）が多かった（p<0.01）（表２）。

　食品群別摂取頻度と属性との関連では，性別では女

性の「くだもの」の摂取頻度が有意に高く，「魚介類」

の摂取頻度は男性が有意に高かった（p<0.05）。年齢

別では65歳以上の「肉類」，「油脂類」の摂取頻度が有

意に低く（p<0.01），職業別では職業ありの人の「肉類」

（p<0.05），「油脂類」（p<0.01）の摂取頻度が有意に

高かった。世帯構造別では食品摂取頻度の差はなかっ

た。また，前年度の健診受診状況との関連では，受診

ありの人の「緑黄色野菜」（p<0.05），「くだもの」

（p<0.01）の摂取頻度が有意に高かった（表3-1）。地

域とのつながりとの関連では，近所づきあいの人数が

多い人では「緑黄色野菜」，「くだもの」（p<0.05），親

戚づきあいの多い人では「乳製品」，「いも類」（p<0.05），

表１　対象者の概要

漁村地域に暮らす住民の食品摂取多様性の実態
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***p<0.001,**p<0.01
* >1.95

**

***

***

p

**

%
63 35.8 32 41.0 30 31.3 27 29.3 31 40.3 4 33.3 58 36.0 24 34.8 39 36.4 45 36.6 17 37.8

1 1 2 92 52.3 39 50.0 52 54.2 54 58.7 36 46.8 7 58.3 83 51.6 35 50.7 57 53.3 66 53.7 22 48.9
21 11.9 7 9.0 14 14.6 11 12.0 10 13.0 1 8.3 20 12.4 10 14.5 11 10.3 12 9.8 6 13.3

4 90 53.9 37 50.7 51 55.4 46 51.1 39 55.7 4 36.4 83 54.2 30 47.6 60 57.7 66 56.4 18 42.9
77 46.1 36 49.3 41 44.6 44 48.9 31 44.3 7 63.6 70 45.8 33 52.4 44 42.3 51 43.6 24 57.1

60 64.5 53 48.6 51 51.0 58 63.0 5 41.7 107 56.9 46 55.4 69 56.6 85 60.7 25 48.1

33 35.5 56 51.4 49 49.0 34 37.0 7 58.3 81 43.1 37 44.6 53 43.4 55 39.3 27 51.9

26 28.3 37 33.6 41 41.0 18 19.6 2 15.4 60 32.1 17 21.3 46 37.1 45 31.7 16 31.4

66 71.7 73 66.4 59 59.0 74 80.4 11 84.6 127 67.9 63 78.8 78 62.9 97 68.3 35 68.6

34 38.2 45 42.5 37 36.6 35 42.2 3 25.0 76 42.0 26 34.7 55 44.7 56 41.2 16 32.0

55 61.8 61 57.5 64 63.4 48 57.8 9 75.0 105 58.0 49 65.3 68 55.3 80 58.8 34 68.0

36 40.4 55 50.9 44 45.4 42 46.7 7 53.8 83 45.6 36 46.2 56 45.9 66 47.8 19 38.0

53 59.6 53 49.1 53 54.6 48 53.3 6 46.2 99 54.4 42 53.8 66 54.1 72 52.2 31 62.0

39 39.8 49 41.9 36 35.0 45 45.0 4 30.8 84 42.0 37 42.0 53 40.5 67 45.3 17 30.9

59 60.2 68 58.1 67 65.0 55 55.0 9 69.2 116 58.0 51 58.0 78 59.5 81 54.7 38 69.1

9 10.2 15 13.9 10 10.3 11 12.4 0 0.0 24 13.2 12 16.0 13 10.6 18 13.1 5 10.0

79 89.8 93 86.1 87 89.7 78 87.6 12 100.0 158 86.8 63 84.0 110 89.4 119 86.9 45 90.0

34 37.0 49 43.4 37 36.6 39 41.9 4 33.3 78 40.8 33 40.7 52 40.9 64 44.8 15 28.8
58 63.0 64 56.6 64 63.4 54 58.1 8 66.7 113 59.2 48 59.3 75 59.1 79 55.2 37 71.2

17 17.3 26 22.2 17 16.5 26 26.0 3 23.1 39 19.5 22 25.0 24 18.3 27 18.2 12 21.8

81 82.7 91 77.8 86 83.5 74 74.0 10 76.9 161 80.5 66 75.0 107 81.7 121 81.8 43 78.2

18 18.4 36 30.8 22 21.4 29 29.0 3 23.1 50 25.0 27 30.7 29 22.1 44 29.7 5 9.1

80 81.6 81 69.2 81 78.6 71 71.0 10 76.9 150 75.0 61 69.3 102 77.9 104 70.3 50 90.9

31 36.0 49 44.5 58 57.4 18 20.7 2 16.7 77 42.1 15 19.7 66 53.7 61 44.9 17 33.3

55 64.0 61 55.5 43 42.6 69 79.3 10 83.3 106 57.9 61 80.3 57 46.3 75 55.1 34 66.7

54 38.6 8 29.6 49 41.2 13 26.5 46 40.7 17 30.9 49 40.2 14 29.2 34 40.5 29 33.7
1 1 2 71 50.7 14 51.9 56 47.1 30 61.2 54 47.8 32 58.2 59 48.4 28 58.3 40 47.6 47 54.7

15 10.7 5 18.5 14 11.8 6 12.2 13 11.5 6 10.9 14 11.5 6 12.5 10 11.9 10 11.6
4 74 55.2 15 55.6 66 58.4 23 50.0 65 58.6 24 49.0 67 57.8 23 48.9 44 53.7 45 56.3

60 44.8 12 44.4 47 41.6 23 50.0 46 41.4 25 51.0 49 42.2 24 51.1 38 46.3 35 43.8

92 58.6 17 50.0 79 59.4 30 51.7 81 60.0 29 50.9 84 59.6 27 50.0 56 58.3 55 55.6

65 41.4 17 50.0 54 40.6 28 48.3 54 40.0 28 49.1 57 40.4 27 50.0 40 41.7 44 44.4

47 29.7 10 31.3 39 29.5 16 28.1 36 27.1 21 36.8 41 29.1 18 34.0 28 29.2 30 30.9

111 70.3 22 68.8 93 70.5 41 71.9 97 72.9 36 63.2 100 70.9 35 66.0 68 70.8 67 69.1

61 39.4 15 46.9 49 38.0 26 46.4 53 40.8 22 39.3 58 42.6 19 35.2 39 41.1 37 39.4

94 60.6 17 53.1 80 62.0 30 53.6 77 59.2 34 60.7 78 57.4 35 64.8 56 58.9 57 60.6

70 44.6 16 51.6 62 47.3 22 40.0 65 49.6 20 35.1 70 50.7 18 33.3 42 44.2 44 46.3

87 55.4 15 48.4 69 52.7 33 60.0 66 50.4 37 64.9 68 49.3 36 66.7 53 55.8 51 53.7

73 44.2 11 30.6 63 45.0 21 34.4 61 43.6 24 38.7 68 45.9 18 31.0 43 41.7 41 40.2

92 55.8 25 69.4 77 55.0 40 65.6 79 56.4 38 61.3 80 54.1 40 69.0 60 58.3 61 59.8

21 13.3 1 3.3 13 10.0 9 16.4 18 13.6 5 9.3 22 15.6 2 4.1 15 15.8 7 7.4

137 86.7 29 96.7 117 90.0 46 83.6 114 86.4 49 90.7 119 84.4 47 95.9 80 84.2 87 92.6
70 20.0 12 27.8 63 46.3 17 29.8 61 44.5 19 33.3 65 45.1 17 31.5 39 39.8 41 41.4
91 80.0 21 72.2 73 53.7 40 70.2 76 55.5 38 66.7 79 54.9 37 68.5 59 60.2 58 58.6
33 20.0 10 27.8 29 20.7 13 21.3 31 22.1 11 17.7 32 21.6 12 20.7 22 21.4 22 21.6

132 80.0 26 72.2 111 79.3 48 78.7 109 77.9 51 82.3 116 78.4 46 79.3 81 78.6 80 78.4

47 28.5 7 19.4 44 31.4 10 16.4 42 30.0 12 19.4 42 28.4 13 22.4 29 28.2 26 25.5

118 71.5 29 80.6 96 68.6 51 83.6 98 70.0 50 80.6 106 71.6 45 77.6 74 71.8 76 74.5

61 39.4 15 46.9 56 43.1 20 35.7 52 39.4 24 43.6 50 36.0 28 53.8 33 34.4 44 46.3

94 60.6 17 53.1 74 56.9 36 64.3 80 60.6 31 56.4 89 64.0 24 46.2 63 65.6 51 53.7

 

表２　食事摂取の状況－食品摂取の多様性10項目

表３－１　属性（性別・年齢・職業），健康診査受診の有無別の食品摂取の多様性

表３－２　地域とのつながりの状況別の食品摂取の多様性
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少ない人では「油脂類」（p<0.05），社会活動への参加

が多い人では「いも類」（p<0.05）の摂取頻度が有意

に高かった（表3-2）。
　食品摂取の多様性得点は，平均得点3.63（±2.27）点，

最少0点，最大９点，最頻値は4点であった。多様性得

点が０点の人は19人（11.4％）であった。また４点以

上の「多様性あり」は90人（53.9％）と約半数であっ

た（図１）。多様性得点を年齢別にみると，64歳以下

は3.61（±2.19）点，65歳以上3.56（±2.37）点で年齢

による差はみられなかった。性別，世帯構造別，職業

別にも多様性得点の有意な差はなかった。前年度健診

受診状況と多様性得点の関連では，「受診あり」の人

の多様性得点は3.80点，「受診なし」2.88点であり，「受

診あり」の人のほうが多様性得点が高く有意な差が見

られた（p<0.05）。地域とのつながりによる多様性得

点の差はなかった（表４）。

Ⅳ．考察

１．漁村地域の住民の食品摂取の多様性の実態

　食事のバランスに関連する内容として，主食・主

菜・副菜の摂取は，「毎食そろっている」・「１日に１～

２回以上そろっている」と回答した人を合わせると，

健康日本21（第２次）の目標として掲げられている「主

食・主菜・副菜を組み合わせた食事が１日２回以上が

ほぼ毎日の者の割合」の現状値を上回っていた。一方

で食品群別の食品摂取状況を見ると，食品多様性得点

の平均は3.63点（64歳以下3.61点，65歳以上3.56点）

となっており，熊谷ら9）の65歳以上の高齢者を対象と

した調査の平均6.6点を大きく下回っていた。さらに

深作ら6）が実施した特定高齢者を対象とした調査の平

均4.7点より下回っており，本研究対象者は食品摂取

の多様性が低い集団であることが推察された。また，

Kantら13），Drewnowskiら14）の研究では，青年期，中

年期層に比べ高齢者は多様な食品を摂取していると報

告しているが，本研究においては年齢による差も見ら

れなかった。また，食品群別の摂取状況では，「ほと

んど毎日食べる」と回答した人が５割を超えていたの

は「魚介類」のみであり，毎日食べる人の割合が特に

低かった食品群は「いも類」，「くだもの」，「海藻類」

であった。年齢別では高齢者で「肉類」，「油脂類」を

ほとんど毎日食べる人が約２割と少なく，週に１～２

回の摂取頻度の人が半数程度を占めていた。深作ら12）

の調査結果と比較すると，本研究対象の高齢者は「魚

介類」の摂取頻度は多いものの，「大豆・大豆製品」，

「緑黄色野菜」，「海藻」，「くだもの」，「油脂類」の摂

取頻度は低くなっていた。

　C地区は魚介類が豊富に獲れる地域であるととも

に，高齢者を中心に集落内の土地を活用し，季節に応

じて自家製野菜を栽培している。C地区で実施した先

行研究15）では約７割が近所同士でのおすそ分けがあ

ると回答しており，自家製食材を自家用や近隣同士で

おすそ分けして食すことが習慣的に行われている。そ

のため本研究では，近所や友人・知人，親戚等との付

き合いの頻度など地域とのつながりが食品摂取の多様

性を高めるのではないかと予測したが，調査結果から

は地域とのつながりと食品摂取の多様性にはほとんど

関連がみられなかった。これは対象地域が全般に地域

とのつながりが高い地域であった16）こと，地域との

つながりの中で食事を通した交流があったとしても，

地場で豊富に採れる魚介や季節野菜を中心にしたもの

であると食品摂取の多様性の広がりには直接関連しに

167 3.63 2.27

73 3.34 2.19
92 3.78 2.27
90 3.61 2.19
70 3.56 2.37
11 2.91 2.21
153 3.61 2.23
63 3.27 2.27
104 3.86 2.26
117 3.80 2.26
42 2.88 2.10
134 3.69 2.31
27 3.67 2.11
113 3.90 2.36
46 3.17 2.04
111 3.77 2.37
49 3.47 2.14
116 3.81 2.30
47 3.34 2.23
82 3.60 2.40
80 3.71 2.15
36 3.69 2.64
120 3.61 2.21
35 3.89 2.95
121 3.62 2.07

N

*

表４　食品摂取の多様性得点

図１　食品多様性得点の分布

漁村地域に暮らす住民の食品摂取多様性の実態
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くいことが考えられた。また日本各地の過疎化する農

山漁村地域の抱える課題17）と同様に，小売業などの

身近な商業サービス施設が乏しく，広範囲に移動する

手段を持たない高齢者にとっては多様な食品を入手す

る機会の減少にもつながっていることが考えられる。

そのため主食・主菜・副菜の比較的そろった食卓で

あっても，魚介類や野菜類，常備食である大豆製品・

乳製品など限られた食品群を摂取することが多くなっ

ているのではないかと推察された。

　

２．予防の観点からみた食品摂取の課題

　わが国で推進されている健康日本21（第２次）2）で

は，食生活・栄養の側面からは，各ライフステージや

社会経済状況等の違いに着目し，対象ごとの特性や

ニーズ，健康課題に合わせた支援の必要性を述べてい

る。食品摂取の多様性の実態として，本研究では多様

性得点が全体に低い傾向が見られた。また年齢別の食

品群別摂取状況では，64歳以下の青壮年期層では65歳

以上に比べ「肉類」，「油脂類」を毎日食べる人の割合

が高くなっていた。青壮年期の重要課題である生活習

慣病予防の観点からみると，多様性の低い食生活は，

必要な各種栄養素の過不足，脂質からのエネルギーの

過剰摂取や生活習慣病の発症や重症化につながる可能

性がある。そのため青壮年期層に対しては，多様な食

品摂取を勧め，肉類・油脂類の過剰摂取を防ぐ支援が

必要であると考えられる。

　一方，本研究では65歳以上の高齢者では肉類や油脂

類の摂取頻度が少なく，生活機能低下との関連がある

とされる多様性得点３点以下が44.3％を占めていた。

先行研究9），18），19）では，多様性得点が高いほど高次生

活機能の低下を防ぐという結果や，転倒リスクが高い

高齢者は多様性得点が低いことが示されている。特に

肉，卵，乳製品及び油脂類を高頻度に摂取し，適度に

欧米化した多様性に富む食生活習慣が高齢者の高次生

活機能障害リスクを低下させるという報告5）もある。

本研究の高齢者の食品摂取の特徴をふまえ，高齢者に

対しては介護予防の観点から肉類や油脂類の摂取頻度

の増加を含めた多様な食品摂取を勧めていく必要があ

ると考えられる。

３．漁村地域における食品摂取の多様性を高める保健

活動の方向性

　食生活は栄養状態を適正に保つために必要な栄養素

等を摂取するための営みであるとともに，社会的，文

化的営みであり人々の生活の質との関連が深いもので

ある20）。農山漁村地域の活性化対策や食育推進基本計

画21）の中では，地域内での地産地消の推進や地域の

食文化，環境との調和等に重点を置いた活動の方向性

が示されている。C地区は豊富な自然環境に恵まれ，

その土地でとれる豊かな農水産資源を活用した食文化

を育んできた。このような地域の食文化を継承しなが

らも，各ライフステージに応じた身体的健康という側

面により配慮した食生活を送れるようにするための保

健活動を展開していくことが必要となる。

　本研究では全体に食品摂取の多様性が低い傾向があ

り，青壮年期と高齢期では食品群の摂取頻度に差がみ

られた。このことを踏まえ，青壮年期，高齢期それぞ

れにおいて摂取頻度の低かった食品群を具体的に提示

し，その摂取を促していくような保健活動が重要であ

ると考える。具体的な活動方法として，B市が健康づ

くり対策の主軸として取り組んでいる市民グループ活

動と協働し，本研究から得られた課題を提示し，それ

ぞれの年代において不足しがちな食品群を普段の食事

に取り入れていくための方法，工夫を具体的に検討し

ていくことが考えられる。

　また，食品摂取の多様性得点と前年度の健康診査受

診の有無に有意な差が見られ，健診を受けた人のほう

が多様性得点が高く，具体的な食品群としては緑黄色

野菜とくだものの摂取頻度が高くなっていた。これは

健診受診者は未受診者に比べ健康意識や食生活への関

心が高かったためとも考えられるが，健診を受診する

ことで現在の自分の健康を確認し，保健指導を受ける

機会につながり，食生活の見直しや改善に影響を与え

たためとも考えられる。これらのことから今後は健診

の受診勧奨をさらに積極的に進めるとともに，健診を

契機に健康意識の高まりや自身の食生活を見直し，具

体的な食品摂取の改善につながるよう，健診データと

食品摂取の状況をリンクさせた保健指導を充実させる

などの支援を行うことも有効であると考える。

４．本研究の限界

　本研究は自記式質問紙調査のため，実際の食品摂取

の実態を正確に反映しているとは言い難く，食事記録

や栄養調査等と併せて検討していく必要がある。

　また本研究は，調査時期が限られた一時点での調査

であること，漁村一地区に居住する住民が対象である

ことから結果を一般化するには限界がある。摂取食品

は季節による変動も大きいことから時期を変えて調査

することでさらに正確な実態を把握するとともに，他

の漁村地域にも調査対象を広げてデータを蓄積してい
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く必要がある。
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Abstract　This study aimed to clarify the state of Dietary variety among residents of a fishing village and investigate 
health-promotion in fishing regions where lifestyle resources are limited. Self-administered questionnaires were 
distributed to 449 residents aged 20 years or older of district C in City B of Prefecture A. A total of 220 (49.0%) valid 
responses were received. The average dietary variety score was 3.63 (±2.27) points. Investigation of intake by types of 
food revealed that seafood was most often eaten and tubers and roots, seaweed, and fruit were not commonly eaten. 
Investigation by age indicated that subjects aged 65 years and older ate meat and oils and fats less frequently and those 
aged younger than 64 years ate fruit less frequently. Those who reported undergoing a health checkup the previous year 
frequently ate green and yellow vegetables and fruit and had high dietary variety scores. Residents of district C had lower 
dietary variety scores than those reported in previous studies, suggesting that they were eating a diet putting them at high 
risk of developing lifestyle diseases and requiring long-term care. It is important to provide support that allows residents 
to inherit a food culture that utilizes local farm and marine resources but demonstrates the need for and specific measures 
for a diet that is appropriate to their life stage, with health check-ups becoming opportunities to identify areas of their diet 
that can be improved.
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