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研究要旨 

3 つの高齢者コホート研究を統合し，BDHQ を用いた「健康な食事」の基準とフレイルとの横

断的および縦断的な関連を検討するデータセット（65 歳以上高齢者約 2,000 名）を作成した。た

だ，その前提として，高齢者の食・栄養評価に BDHQ を用いることの妥当性の検討が必要であ

り，そのための調査は，コロナ禍の影響もあり，次年度に持ち越された。

A. 研究目的

分担研究者らが有する高齢者コホートのデ

ータを用いて，「健康な食事」の基準に基づく

食事がフレイルとどのように関連しているか

を検討する。用いるデータは，鳩山コホート研

究，草津町研究および板橋お達者健診に参加し，

BDHQ および DVS による食事調査を実施した

高齢者に関するものである。なお，BDHQ を高

齢者で用いると，ポーションサイズの違いから，

概して多めに算出されてしまい，相対評価には

使えるが絶対評価には使いにくい問題点が指

摘されている。栄養バランスの確保からみた

「健康な食事」の食事パターンに関する基準を

用いる際は，BDHQ の限界を考慮しながらフレ

イルとの関連を検討する必要がある。

B. 研究方法

今年度は，「健康な食事」とフレイルとの関

連をみるためのデータセットを作成する。これ

は，鳩山コホート研究 2012 年調査，草津町研

究 2013 年調査および板橋お達者健診 2014 年

調査に参加した高齢者から収集したデータを

統合する。

3 つの調査で収集された変数は，基本属性

（性，年齢，教育歴，居住形態），社会経済学

的要因（最終学歴，通学年数），生活習慣（運

動習慣，喫煙習慣，飲酒習慣），食習慣（簡易

型自記式食事歴質問票 BDHQ），身体計測（身

長，体重），運動機能（握力，通常歩行速度），

認知機能（MMSE），高次生活機能（老研式活

動能力指標 TMIG-IC），医学（現病歴，既往歴），

生化学検査値（白血球数，赤血球数，アルブミ

ン，総コレステロール，ヘマトクリット，クレ

アチニン，HbA1c），抑うつ［GDS-15（鳩山，

草津），SDS（板橋）］，フレイル評価（基本チェ

ックリスト J-CHS，介護予防チェックリスト

CL-15），体組成（多周波多部位インピーダンス

法による）である。

C. 研究結果

鳩山コホート 2012 年調査に参加した 65 歳

以上の高齢者 576 名のうち，DVS もしくはフレ

イルデータの欠損者 7名を除く 569 名，草津町

研究 2013 年調査に参加した 65 歳以上の高齢

者 608 名のうち，DVS もしくはフレイルデータ

の欠損者 12 名を除く 596 名，板橋お達者健診

2014 年調査に参加した 65 歳以上の高齢者 747

名のうち，DVS もしくはフレイルデータの欠損
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者 10 名を除く 737 名を結合し，計 1,902 名の

統合データを作成した（図１）。 

 

D. 考察 

 今後は，アウトカム情報として，追跡期間中

のフレイルの発生，新規要介護認定や死亡に関

する情報を 3つのコホートから収集し，データ

セットに追加する予定である。 

 フレイル評価尺度については，生活機能モデ

ルとしての基本チェックリスト J-CHS（25 項目

中 8点以上をフレイル）および介護予防チェッ

クリスト CL-15（15 項目中 4 点以上をフレイ

ル）の他，表現型モデルとしての Fried らの基

準（5 項目中 3 つ以上該当をフレイル），欠損

累積モデルとしての Rockwood らの Frailty 

Index などがある。今回作成した統合データに

は，J-CHS と CL-15 および Fried らの 5 つの

phenotypes が含まれている。ただ，将来的には

ICF モデルの 3つのドメイン（生命レベルとし

ての心身機能構造，生活レベルとしての活動，

人生レベルとしての参加）を考慮したフレイル

評価尺度が必要と考えており，今後はそれを既

存の変数から合成するなどして，統合データに

追加していきたい。 

 

E. 結論 

3 つの高齢者コホートを統合し，BDHQ を用い

た「健康な食事」の基準とフレイルとの関連性

を調べるデータセット（約 2,000 名）を作成し

た。ただ，高齢者の食・栄養評価に BDHQ を用

いることの妥当性の検討が必要であり，そのた

めの調査は，コロナ禍の影響により次年度に持

ち越された。 
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図１ 「健康な食事」とフレイルとの関連をみるデータセットの統合過程 
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