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１．目的 

野菜を積極的に摂取することに留意していることと、実際の野菜の摂取量ならびにナトリウム

（Na）･カリウム（K）の食事からの摂取量と尿中排泄量の関連について検討した。 

 

２．方法 

平成 22 年国民健康・栄養調査に全国 300 地区から参加し、NIPPON DATA2010 への参加に同

意した者のうち、国民健康・栄養調査の生活習慣調査において、これまでに医師から脳卒中、心

筋梗塞、狭心症、腎臓病または腎機能低下と指摘されたことがなく、医療機関や健診でもメタボ

リックシンドロームと判定されたことがないと回答した 2,141人を対象とした。さらにデータ欠

損者を除外し、摂取エネルギー量が 1～99％タイル値であった成人 1,586人（男 578人，女 1,008

人）を解析対象とした（図１）。野菜の摂取量と栄養素摂取量は、国民健康・栄養調査から得ら

れたデータを用いた。また、Na･K の尿中排泄量は、国民健康・栄養調査の調査会場において随

時尿を採取し、田中らの式１）を用いて 1日当たりの排泄量を推計した。 
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図１ 本検討の解析対象者
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３．結果 

野菜を積極的に摂取することに留意している者（積極摂取群）の実数と割合は、男 270 人

（46.7%）女 596人（59.1%）であった。基本属性を表１に示した。積極摂取群と非積極摂取群の

性別における平均摂取量は、緑黄色野菜：男 113.0gと 86.7g、女 111.3gと 86.7g、その他の野菜

：男 227.1gと 183.9g、女 203.8gと 173.2g、総野菜：男 340.1gと 270.6g、女 315.1gと 259.9gであ

り、何れも積極摂取群で有意に高値を示した。この関係は交絡因子を調整しても同様に認められ

た（図２）。また、野菜の積極摂取群が 1日 350g以上の野菜摂取を満たすオッズ比（95%信頼区

間）は、男 1.97（1.38-2.83）女 1.60（1.20-2.13）であった。 

 一方、両群間における性別の Na･K 摂取量と排泄量は、Na 摂取量（食塩相当量として）：男

11.9gと 11.5g、女 10.4gと 10.0g、Ｋ摂取量：男 2609.4mgと 2341.1mg、女 2463.9mgと 2182.6mg、

Na排泄量：男 174.3mEqと 175.8mEq、女 173.6mEqと 169.7mEq、K排泄量：男 42.5mEqと 41.23mEq、

女 41.6mEq と 40.5mEqであり、男女とも Kの摂取量と排泄量は何れも積極摂取群で有意に高値

を示したが、Naの摂取量と排泄量に差は認められなかった（図３・図４）。 

              表１ 対象者の基本属性 

p値
年齢（歳） 63.3 ± 14.9 53.5 ± 18.4 <0.001
身長（cm） 164.1 ± 7.0 166.8 ± 7.6 <0.001
体重（kg） 62.1 ± 8.4 63.7 ± 10.4 0.044
BMI（kg/m2） 23.0 ± 2.6 22.9 ± 3.1 0.473

p値
年齢（歳） 57.1 ± 16.2 51.6 ± 17.0 <0.001
身長（cm） 153.3 ± 6.7 154.4 ± 6.9 0.096
体重（kg） 52.1 ± 7.8 52.7 ± 8.5 0.243
BMI（kg/m2） 22.1 ± 3.1 22.2 ± 3.4 0.833

男　　性

女　　性

（平均値±標準偏差）

留意あり 留意なし

留意あり 留意なし
(n=270) (n=308)

(n=596) (n=412)
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図２ 野菜を積極的に摂取する留意の有無と野菜摂取量
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図３ 野菜を積極的に摂取する留意の有無とナトリウム
（食塩相当量）およびカリウム摂取量
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図４ 野菜を積極的に摂取する留意の有無とナトリウム
およびカリウム排泄量
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４．考察 

本検討の対象集団は、健常者かそれに準ずる者が中心で構成されているものの、積極摂取群の

総野菜摂取量の平均は、男女とも健康日本 21の目標である 1日 350gを満たしていなかった。一

方、このような集団の場合には、野菜の積極的摂取によって Kの摂取量と排泄量は増加しても、

Na の摂取量にはあまり影響を及ぼさないことが示唆された。食品・料理の組合せ方、食パター

ン、調理法などに関して何らかの工夫がなされている可能性が考えられる。 
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