
短大生のダイエット経験及び

食生活と体調に関する調査

深見良子・山崎 緑

はじめに

肥i喬は高血圧の也，心臓病や糖尿病などの或人病を合併しやすい事から成人病予防のために

は若年時から適性体重を維持するように心がける必要がある。しかし若い女性達のなかには適

性体重を探つため，健康上の理由で減量するというよりも 外見上美しく見せるためスリムで

ありたいとの顕望が強い。そこで体重を必要弘上に減らすことのみを呂標に，無能操なダイエ

ツト情報にしたがい，その結果，身体や精神に障害を起こす場合が多く なかには痩せ頼望か

ら摂食瞳害を起こす例も報告されており これが現代病のーっとしてクローズアップされてい

る。これらの点を考意して健康作りの栄養学的指導を行うために本学の学生について肥満の判

定とダイエットの実態，食生活と体調との関係を調査し それらの結果について考察した。

1. 調査対象と調査時期

対象:帝塚山短期大学家庭生活学科

1994年度生 280名

1995年度生 386名

2.時期:平成6年6月~平成7年9丹

a) BMI法

制体臨肪 (BI法)の溺定

方法

積水工業株式会社 ウェルネスプロジェクト バイオインヒータ-SS-103使荊

3.調査記入式質問 41項目

4.調査内容

(主要な部分を選期)

-あなたの年齢=( 歳入身長=( cm)，体重= ( kg) 

・あなたが理想と考える体重二( kg) 

・あなたはダイエットをしたいと考えたことがありますか? (ある・ない・あるが実行したことがない)

ある人は，それはいつ頃ですか? ( 蔑頃)

ロダイエットをした人にお開きします。(以下，必要な箇所は0，複数も可で酉んでくださいJ
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-ダイエットを始めたきっかけは詞ですか?

.どんなダイエットをしましたか?

く食事>(絶食・お菓子をやめた・欠食(朝・昼・夜) ・薬・バランス良くした・その抱→

く運動>(ダンベル運動・水泳・ジョギング・歩行・スポーツジム・その他→

〈期間>( ) <屈数>( 屈)

・ダイエットによる体の変化はどうですか?

(疲れやすくなった・生理が止まった・不顕になった・貧血・拒食症・過食症・吹出物・便秘・味覚F章害
，その也→

・ダイエット後の体のサイスの変化 体重の変化があれば書いてください0

・あなたの行ったダイエットは成功しましたか? (成功・失敗)

成功した人はどこが良かったか，失敗した人は持がいけなかったかを書いてください 0

・あなたにとって理想のダイエットと辻どんなものですか?

-今日からダイエットするならどんな方法をとりますか?

ロダイエットをしたいと思ったが，実行したことがない人にお開きします0

・なぜダイエヅトをしたいと考えたのですか?

・実行しをかったのはなぜ、ですか?

・もしダイエットをするならどんな方法をとりますか?

・意識してダイエットをしているというのではないが，普段から気をつけていることがありますか

〈食事の量，バランス，適慶な運動，とくに夕食の量を減らす，水分・塩分・アルコール・塘分などを控

える，そのf也{

ロダイエットをしたことも，考えたこともない人にお毘きします0

.ダイエットを考えたり実行しなかったの辻なぜですか?

・現在の自分の体型に満足していますか? 什まい・いいえ)

.もしダイエットをするならどんな方法にしますか?

・普段から体型，体重を維持するために Lていることがあれば書いてください0

.ダイエットをしている人をどう患いますか?

E皆さんにお需きします。
・食べるのは早い方ですか? (はい・いいえ)

・バランスの取れた食事を摂っていますか?普段の食事を思い出して迂とんど摂れていないものにX，も

う少し摂りたいものにム 摂りすぎのものにOをつけて下さい。
・ご競・パン・麺類・卵・乳製品・肉・魚・大豆製品・緑黄色野菜・淡色野菜

・いも類・果物・海藻。お菓子・油もの・曙好飲料

・あなたの好きな食物を書いてください。
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-好きだけど太りそうなので食べないようにしているものがあれば書いてください0

・痩せやすい部分辻どこですか(

・太りやすい部分辻どこですか(

・痩せたい部分を 5つまであげてください。

・なにか運動をしていますか? (はい・いいえ)(はいと答えた人はどん運動をどれくらいしていますか。

-日頃ストレスを惑じることは多いですか? (はい・いいえ)

ストレスは何で解諒していますか? ( 

・あなたがものを食べるときはどちらに近いですか?

(おなかがすいたから くちさみしいから)

・体温辻高いほうですか(高い詰う・普通・低いほう)→{平熱 。C)

・汗をよくかきますか? (よくかく・ふつう・めったにかかない)

・家族に太っている入はいますか? (全員・一部・全くいない)

・テレピ雑誌で伝わってくるダイエット法で信用できるもの・需用できないもの・やってみたいものをそ

れぞれあげてください。

信用できるもの→

信用できないもの→

試みたい方法があれぜ→

・あなたの近頃の体調はどのような状態ですか?

[ (非常によい，普通，なんとなくだるいとか観いことが多い，その弛( ) ] 

・便通は一選問に河田ありますか? (革B，2 B ~こ一面 3日に一回， 4B以上に一回)

・生理の状態は次のどれに当たりますか? (規期的にある，あるが不顕である， 1ヶ月に生理がある時も

ない持もある，最近生還がない〉

・アレルギーはありますか? (ある，ない)

・アレルギーがあると答えた人にお開きします。

アレルギーの原器は何ですか? [(花粉，ダニや挨，食物( ) ，ペット(

気温，金嵩，その弛( ) ] 

・あなたが昨日摂った 1Bの食事の醸立の料理名と材料名，分量を別紙に詳しく書いて下さいc

・1日に摂った食品数は何品種になりますか? ( ) 

・朝食の摂取状況についておたずねします?

輯食は 1週間のうち(欠食なし， 1冨欠食， 2国欠食， 3司欠食，朝食は摂らない〉

結果および考察

1. 担i請の暫定

(a) BMI (Body Mass Index =体格指数)による把満の暫定

WHOや肥満学会は，判定に BMIを提唱し， BMIが 22のとき有病率が最も低くなることか

らBMIを22とし， +209合以上を肥満， -20%以下を痩せと判定し，この時の体重を標準体

重としている。

BMI 体重注g)/(身長 m)2

標準体重=22X(身長 m)2

本学短大生の体重の平均笹は 51.4kg，(標準編差:::!::6.33) で(平成 5年，同年齢女子の全国

平均値 51.8kg)，身長の平均値は 158.0cm (標準嬬差:::!::5.24) (全国平均値 157.8cm)で BMI
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の平均f直は 20.2(標準偏差:1=0.56) (全冨平均韻 19.05)1であった。

BMI は図 1に示すように， A:覆せ頬向群 (BMI壬19.9) は43.8%，B:正常群 (20.0三五BMI

壬22.9)は45.3%，C:把溝傾向群 (BMI孟23.0) にある者は 10.8%で，この中 BMIが26.4

以上の把満と判定された者は 1.4%に過ぎなかったG

(b)体指坊率による肥満の判定

BMIの測定と同時に同じ被検者について体脂肪率を体内電気伝導度測定[BioelectricalImped・

ance法 (BI法)]により測定したc

BMI 体脂跨率

A: 19.9以下(やせ鰻向)
B : 20.0~22.9 (正常)

A: 19.9%以下(やせ額向)
B : 20.0~25.0% (正常)

C: 23.0以上(担溝傾向) C: 25.1 %以上(肥溝傾向)

。 50 100% 

BMI 45.3 

間率 l1111111111:~~~:~~:::~::ililll:llll 53.2 阪方f52ヨ
区翠 A

仁コ B

lZZl c 

冨 1 BMIと体脂訪率から見た肥溝傾向

体脂坊率の平均f直は 23.3であり，各人の値を，

A:擾せ傾向群 (20%未満)， B:正常群 (20%
~25% 未満)， C:記満傾向群 (25%以上)にIR 60 

分し，それぞれの群についての割合をみると， A

が 15.1弘， Bが53.2%，Cが31.7%で肥満傾向

者が全体の約 1/3を占めた(図 1)0 Cのうち体

詣訪率が 309ら以上の~~満者は 3.6% であったc

この割合を BMIIR分の割合と比較すると体詣

坊率区分では痩せ傾向群が28.7%も大幅に減少

し，正常群が7.9%増加，~~i詫頭向群が 20.9% 増

加して BMI-C群の約 3倍増となったc

BMI-3群の中に体詣拐率25%以上の者がどの

ような比率で含まれているかをみると，擾せ傾向

群に 16.4%，正常群に 39.7%，肥満傾向群iこは 60.0

%見出された{図 2)。肥満績向群にある残りの 40

%の者は， BMIによれば肥満鰭向体であること

が示されていても体脂肪率でみると 25%以下
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で，いわゆる骨密度が高いとか，筋肉質の体であることが推灘でき，正確な判定は BMIだけ

では不充分であることが示されている。

この結果より， BMI値が小さくスリムであっても体に脂坊を多く蓄積している若い女性が

多いという状況が明らか;こなったむ体重と晃かけのスリムさのみにとらわれている若い女性に

健康的な体重維持の意義を理解させる必要がある。~e:満は体指坊が正常の範囲を越えた状態で

あるので，肥満判定には BMI法と併行して体脂肪率の測定も行う事が望ましいと忌われるc

(c)学生の理想、体重意識

学生達が理想、とする体重はどれぐらいかを調べたところ，全体的に自己の体重よりも下まわ

る値を示した(表 1)0 BMI ~e:満群では 100% が体重減少を望み 正常群も 98.8%の者が痩せ

たいと額い，痩せ鎮向群でさえ 51.9%の者が体重減少を望んでいて，全学生の 87.9%が現在

の自己の体重よりも低い体重を理想としている(表 1)。

これらの結果より 若い女性の多くは正常な体重の範聞にあるにもかかわらず自分の体型を

太っていると思い込み，必要以上に体重減少を望んでいる事がわかったc

表 1 体重減少希望者の割合

体重減少希望者(%) 体重維持希望者(%) 体重増加希望者(%)

BMI建せ傾向群 51.9 20.8 22.3 
BMI正常群 98.8 1.2 。
BMI斑溝傾向群 100.0 。 。

2. ダイエット経験と実施年齢友び、成功率

ダイエットの経験があると答えた人は 59.6%もいた(図針。ダイエットを実行した時の年

齢は醤4に示すように， 16歳の頃が最も多くて 24.6%，次いで 17最， 18設がそれぞれ 19.8%，

15歳が 18%，19歳が6%であった。いわゆる中学3年生から高校生・短大生時代に何らかの

(%) 

25 

20 

15 

10 

5 

国3 ダイエット経験の有無
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方法でダイエットを行っていることがわかる。その結果，成功したと答えた人は 359ら，失敗

したと答えた人は 58%であったっしかし，体重が減少したというだけで或功と答えた人が多

く，体に障害が生じた入が含まれている c 体;こ顕著会異常もなく或功した人辻 24.6%にとど

まり，成功率辻{丘い。障害の有無がその後の鷺康に大きな影響を及ぼす事から健全なダイエツ

ト法を指導する必要性が望まれる。

3. ダイエットの方法

ダイエットの方法には，表2に示すように，食事面，運動および薬による方法などがあるが，

これらの併吊もある。ダイエットに運動を取り入れた人の運動の種類は，表3に示す。運動法

を2彊類併用した人もいる。結果から運動と食事を併用した入の成功率は最も高い(表針。

雑誌に掲載されたり話題になったダイエット法は表2の(※)に示した。これらの中には特定

の食品だけに頼るダイエット法が多く，栄養不是が生じたり，栄養の吸技が阻害されることが

予想される c また，絶食や欠食で糖質の摂取を極端に制限すると，体蛋自の分解で生じた尿素

を排出するために尿がで易くなって体の水分が急激に失われ体重が減少する。この現象を痩せ

たと錯覚するがその後の食事で体重は殆んど元にもどる。このようなダイエット法辻筋肉や骨

密度を減らし益々好ましくない身体をつくることが多い。

表2

方 法 % 

運 動 55 

お菓子を食べるのを止めた 61 

欠 食 18 

雑誌や話題になったダイエット法※ 11.4 ※オオバコ ダスワム りんご

絶 食 8.4 茶 コンニャク トマト

バランスンのよい食事をする 7.8 はちみつ ゆで卵 サラダ

薬の服用 3.6 ヨーグルト パイナップル カロリーメイトをど

表 3 表4 成功した人のダイエット法

運動のみ 1% 

食事のみ 32% 
運動の種類 % 

歩 く 36.3 運動÷食事 48% 

ジョギング 30.7 

水 泳 17.6 

ダンベル 5.5 

スポーツジム 6.6 

縄跳び，体操 42.8 

腹筋運動など

4. ダイエット実施期間と実施呂数
表 5 表 6

実施期間 % 実施回数 % 

l 遅間 ~1 カ月 30 1~5 酉 38

l カ月 ~6 カ丹 22 6~ 1O固 15

1選問未満 16 10回以上 11 
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1~5 回が 38% と多いのは，表 9 にもあるように謹期需に急激な食事制課をしたため心身共

に苦痛をともなって途中で断念し，再度挑戦をく与かえした結果であると患われる。

症 状 % 

① だるくて疲れやすい 21.6 

② 便秘

③ 生理不頼，停止 9盈4

③ 貧皇 7.2 

⑤ 吹き出物ができる 6.6 

⑤ 味覚障害 6.1 

⑦ 精神不安定，不眠，欝状電E111|1443498后D|| 1 | ③ 過食傾向

@拒食傾向

@体重のリバウンド

表7ダイエットの結果体に生じた異常5. 

ダイエット中およびダイエット後に体に異常

を生じた人は 89.2誌にも達していることがわか

った。異常な症状の慨は表?に示す。

この事実からダイエットの方法にも問題が

あることが誰瀧される。症状の①，④，@，⑤，

⑦などは，主にビタミン B類，鉄，

亜鉛2f，カルシウムや他の栄養素の不足，

は主に食事量の不足食物繊維の摂取不足によ

っておこる事も多い。③，⑤は痩せたいばかり

に食事を我慢したり，食べることが把るという心配につながるストレスが原菌になったと考え

タンパク質

また②

こうしたここの様な症状はダイエットを止めてもすぐに元通ちにならない事もあり，られる。

間違ったダイエットによる危とからダイエットを行う以前に基礎的な栄養知識を与えておき，

険性を十分に熟知させておく必要がある。

ダイエット後に生じた長好な変化は表8に示す。

症 4犬 % 症 状 % 

① 体重の減少 36 ⑤小食になった 5 

② 体部のサイズの減少 11 ⑤ 動作が楽になった 4 

③ 味覚が敏惑になった 8 ぐD 箆肉がついた 3 

③ 菓子を食べる習墳がなくなった 5 

表8

6. 

ダイエット失敗の理由を表9に示す。
表9

7. 

短期間に急激な食事館限をしたため強い空腹惑に耐えられず続かなかった

意志が弱くて長続きしなかった

体調を属した

精神が落ち着かずいらいらしたり憂欝になった

欠食，絶食のあとの反動で食事量がかえって増えた

ダイエット後すぐに体重がもとに戻ってしまった

①
②
③
@
⑤
@
 

ダイエットや運動を考えたが実際に行わなかった理由8. 
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続かないと思った

意志、が弱い

好きなものが食べられない

①

②

③

 



運動する機会がない④ 

ダイエット実施後に理想的なダイエット法について各自体得したり，考えついたものには次

のようなものが多かった。

短期間に体重を大きく減少させるような方法は無理である。

食べながら徐々に体重をへらす方法がよい

9.理想的なダイエット法とは

長続き出来る方法であること

建棄を損なうものでない方法であること

苦痛を伴わない方法であること

欠食や絶食は絶対にだめである

関食をひかえる方がよい甘いもの，

食事はバランスよく，低エネルギーの食品を摂り入れる

軽い運動を増やす

雑誌に掲載している方法やダイエット食品にまどわされないで，科学的な方法を勉強し

①

②

③

④

⑤

⑤

⑦

⑧

⑤

⑮

 

てダイエットを行う

学生の意見から，①~@は全て合理的なものであり，これらを取入れてダイエットを行えば，

問題なく鐘康的な{本重軽減が可能であると思われるむ

10. 家族に太ったひとがいるかの間いに対する結果は表 10に示すc

表 10

% なし% 一部% 
F、zコ
宝員

31.3 65.3 3.3 ダイエット経験のあるひと

ダイエット経験のないひと

太りやすい体部 。yo 痩せたい体部 % 

ウエスト 60.0 太もも 91.0 

太もも 50.7 ふくら辻ぎ 75.5 

襲 43.6 ウエスト 74.9 

ふくらはぎ 33.9 顔 62.9 

ヒップ 10.4 腕 48.5 

擁 5.0 ヒップ 43.7 

栴 1.0 足首 6.6 

手 0.4 背中 4.8 

手 3.0 

首 2.4 

あご 1.8 

屑 1.2 

鞠 0.6 

44.0 

11.太りやすい部分，痩せたい部分につい

ての意向

54.3 1.7 

表 11ダイエット経験のある人の家族には経験

がない家族より把講者がやや多い傾向にあ

るc

太りやすい体部と痩せたい体部の上位6

{立までには太もも，ふくらはぎ，ウエスト，

ヒップなどが入っている(表 11)。

どちらも同部分で割合も高いが必ずしも同

また太りやすい体部より痩
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せたい体部の記入の方が多いことがわかる。

12. 食べ物を食べようとする動機については空襲になるから食べるというのが当黙の事と考え

られるが，口さみしいから食べると答えた入も多い。この事より若者が間食する率の高いこと

も理解できる。口さみしいから食べるという場合の比率はダイエット経験のある人の方が 37

誌で，ダイエット経験のない人の 27%に比べて 10弘上回っていた(表 12)。したがって，前

者には間食の機会が多く，そのことがダイエットの経験につながったことが推測できる。

表 12

13.食生活と体調

ダイエット経験のあるひと

ダイエット経験のないひと

空襲 % 

63 

73 

日さみしい % 

37 

27 

摂取し過ぎている食品 もう少し摂較した方がよい食品 殆ど摂れていない食品

覆せたい願望を常にもっている入が多い短大生吉身の日常の食生活の内容がどうであるかを

知るために，自己の食生活を省みて，自己の判断で，摂り過ぎていると患う食品に0，もう少

し摂取した方がよいと思う食品にはム 殆ど摂取出来ていない食品に辻×を記入してもらって

調査したところ，表 13のような結果が示されたG

表 13

購買位 。 % ム % × % 

1 菓子類 42.8 緑黄色野菜 45.0 大豆類 27.5 

2 j由 も の 33.6 大豆類 33.6 海 藻 24.6 

3 2警好飲料 23.6 淡色野菜 30.3 緑黄色野菜 12.9 

4 J¥ ン 類 22.1 i毎 藻 27.9 魚介類 11.8 

5 j持 類 20.3 乳製品 26.1 噌好飲料 11.4 

6 飯 18.6 ~ß 12.5 乳製品 10.3 

7 麺 類 12.1 肉 類 9.6 芋 類 9.3 

8 魚介類 9.2 飯 7.9 題 類 8.9 

9 乳製品 8.9 麺 類 7.1 果 物 8.9 

10 芋 類 8.5 ノt ン 6.1 淡邑野菜 6.4 

10%以上の髄を示した食品について示すと，摂取し過ぎていると答えた食品に辻，菓子類，

油もの，曙好飲料，パン，肉類，飯，麺類の}II買に多く，菓子や噌好飲料は若者の間食にな均易

い食品で，食事に泊ものを多く摂る結果には近年の食事形慧がよく現れており，指坊の摂取増

加が危慎される。また脂肪の質として肉類や菓子穎 パン類の食事にからむバターやマーガリ

ンの摂取から動物性脂肪畠来の飽和詣訪酸や植物性指肪由来の不飽和指肪酸 (n-6系)が多く

なり，魚介類の摂取量が少ない結果から多価不飽和脂肪酸(n-3系)の摂取が少いと推潟され，

適正な摂取比率にするためには魚介類の摂取を薦め，油物の摂取を控える指導が必要である。
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もう少し摂取すればよいと患う食品に辻，緑黄色野菜，大豆製品，淡包野菜，海藻類，乳製

品，などがあり，殆ど摂取していない食品にも同じく大豆製品，海藻類，縁黄色野菜，魚介類

が示され，若人達の幅食実態が向える。更に，朝食抜きや昼食にこれらの食品が摂れない状況

が推測され食生活の偏均が示されている。成人病や癌の予時には，野菜類3ヘ海藻類，大豆

製品，魚介類に含まれる抗酸化物質，食物繊維， DHA' EPA 5.6.7) ，タウリン，さらにカルシ

ウム，カリウム，マグネシウム，セレンなどの無機賞などが持;こ効力があち若年期から食生活

を改善して健康づくりの金生活の指導を行わなければならないことが指摘できる。若い時の牛

乳の摂取量は高齢になってからの骨密度を左右するι ことは勿論のこと，特に女性において

は， 14， 15歳頃かち行われることが多いダイエットで方法を関違えば骨密度の低下をまねき，

更年期後の骨粗しょう症の大きな原因になる事が多いので，早期に正しい栄養教育と指導を徹

底しなければならないと考える。

食品摂取品自数は，図 5に示す。

栄養学受講蔀は 1Bの平均金品摂取品号数は 17.3

品目であったが，約5カf3間の受講後には平均 20.2

品目に増加した。しかし草生省が鳶める 1日に 30品

自の摂取にはいたっていないっ

朝食の摂取状況については，図 6に示すように i週

間のうち欠食しない人は 77.7%，何回か欠食する入が

22.3%でそのうち輯食を全く摂らない人が6.4%であ

ったc

100 

人

主主 50 

(%) 

欠
食
な
し

欠

食回
欠
食

国
欠
食

国
欠
食

一週間中の欠金

菌6 朝食の摂取状況と内容
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16~20 貯 一抗日

21~25i 

26~叫

ト35~
5 10 15 20 25 30 35 40 

人数(%)

図5 食品摂取品百数

亡コ受講前 (17.3品呂)標準偏差 5.7
E圃受講後 (20.2品E!)標準偏差 5.3

朝食の内容 人数(%)

飯，副食 24.2 
パン，牛乳 orヨーグルト 15.2 
パン.ジュース 12.0 
パン，副食 9.6 
J¥ン

5.8 
飯 4.5 
飯，副食，牛乳 3.2 
パン，果物 2.9 
パン，果物，牛乳 2.0 
パン，副食，牛乳 1.6 
パン，サラダ 1.3 
牛乳 0.6 



朝食の内容は栄養面からバランスのとれた主食と副食(野菜或いは果物+蛋白箕食品或いは

牛乳)を摂っている入は 40.6%で，主会だけや食品 1品だけなど約 60%の人の朝食は栄養的

に不備であった。

近頃の学生の体調については，非常によい状態である人が5.9%と少なく，普通の人が56.0

%，なんとなくだるいとかねむいという入が38.1%と以外に多い状態{図 7) にあるのは食生

活での野菜や大豆類 乳製品などの摂取が不充分であるためビタミン類の不足をまねいている

事によると考えられる。

生理の状態については国 8に示す。不順な人が42.6% 丹に有ったり無かったりの不頗な人

が23.8%と多く，無い人が0.7%いるのはダイエットとのかかわりも疑われる。

また， 1更通に関しては，長日ある人が41.1%， 2 Bに一自の人が33.7号らであるが3日にー屈

の人が 19弘， 4日以上に一回の入が6.2%(図 9) と，便秘傾向にある人が25%にも達するの

は，これも野菜，大豆類，海藻類，果物の摂取不充分会為，食物繊維不足や朝食抜きなどによ

る食事量の不足が便秘領向を招くものと考えられる。

アレルギーを有する人が近年増加しているが，本学学生においてもアレルギーをもっ人が44

無
(0.7%) 

図8 生理の状態

非常によい

(5.9%) 

函7 学生の体調の現状

- 207-

l国/4B以上
(6.2%) 

図9 便通の状態



、 靖 国 噌

( H 0 ・ 。 油 小

山 町 訓

(ω ・ ∞ 求

悶 同 ③ 吋 γ ~ γ 折 1 3 掛 浦 図 口 叫 丸 山 、 ふ ヤ 荊 1 3 湖 国

品 サ
( 0 ・ ω 京 ) n i 汁

ω サ / ¥ t t
( N
・
N 中 小 )

( 印 ・ 日 京 )

ー 口 、 〉 職 知 附 議 ヴ 国 関

門 市

S N ∞ ・ ∞ 函

矧 ム 〆 吋 田

知 汁 台 回

悶 ロ し 叫 跡 、 〉 州 沖

ゆ か 什 哨 r M ( 図 芯 ) 。 朔 因 ~ い 「 パ 一 件 . 〈 図 回 目 ) 打 切 J 「 1 円 ψ ↑ い 州 開 部 打 折 、 が 伊 δ u O 内 矧 伊 噺 〈 パ h 件 。 ・ 吋

九 ， ¥ γ 性的 A W 弘 法 巾 3 4 冊 、 ) 山 一 畑 打 川 町 。 パ 七 、 刷 。 h い 芦 m U 3 6刈，0
 
0
'
-

W 刊 す い 守 瀞 u o J叫 - h 相 ゆ か 仲 薄 汚 M M b ポ w

γ や 荊 l q ) 減 問 一 仲 畑 函 芯 糊 口 社 口 片 ペ 耕 鳩 守 仲 岡 山 耐 空 砂 町 性 的 斑 ゆ e D d 打 沼 菊 「 ぺ 社 四 社 口 打 。 A W U O 叫 べ ) ぺ

r d か 品 〉 3 ~ い 廿 併 せ 芦 か の

時 、 〉 浦 湖 対 冊 一 打 。 τパ 一 件 L W 跡 、 〉 A w r M 、 y q 訟 - M { 郡 山 い 明 ハ l w 鴎 U O 叫 伊 ゆ ぺ 炉 問 料 N M ， F W Q 〉 〉 川 口 内

ご ・ 寸 法 " M 斗 問 、 ) 〉 M 山 内 む - M ポ ・ 同 一 廿 q u ・ - 小 寸 怜 ぺ 出 剛 J 吋， h v d 伊 0 ・ ふ 一 骨 戸 」 い 一 仲 M ・ M G か 什 川 〈 品 、 娘

し 山 脇 u 山 内 、 川 町 r d 細 旺 一 仲 間 枠 同 判 明 中 れ ゆ 回 忠 口 部 川 w ~ 二 時 揃 U 0 4 耐 用 叫 常 汁 部 湘 d d

伊 か り 加 臨 時 時 d 冊 中 3 掛 川 町 噺 〈 帯 。 パ ウ ね い 〉 柑 綿 湖 川 町 〉 q w m ぢ ~ H r d J 部 叫 誹 湘 A v 伊 ア 冊 同 時

( 図 M M ) 。d ， 伊 ・ 0 汁

刈 山 内 帯 渦 J 叶 か 「∞ C M O 醐 騨 」 〈∞ O 紳 A リ 冊 ゆ Q 〉 酷 品 川 N O 新 世 ゆ れ ・ ~ い ) 、 ) 洲 州 国 川 口 内 削 吋 叫 m d J 伊 仰 い 付 、 畑 す 芦

。d
い に ' ! 庁 、 〉 2 u t 引 斗 1 円 ψ 打 崎 事 打 。 τパ 肝 一 吋 抑 都 M O M h v 浦 知 ‘ 、 は 〈 3 3 山 百 凶 弾 ゆ 崎 打 。 ヰ パ 明 日 調 「 ぺ

均 八 h ~ い 一 司 、 原 湘 川 町 制 A J恥 V M 日 L U O

l I N S -



要約

本学短大生の肥満の頻度を BMIと体脂肪率から謂べ， 1の結果を得たc

覆せ願望をもっ女子のダイエット法は，ダイエット本来の主旨である蓄積した指訪を重点的に

減らして，建棄体をつくるという百的に沿っていないものが多い。そこで，ダイエットの実態

および食生活と体調に関する調査を行い 2~ 1Oの結果を得た。

1. (a) BMI による肥満の判定

本学学生の BMI(体格指数〉の平均値は 20.2であり，内訳辻痩せ傾向群 (BMI壬19.9)は

43.8%，正常群 (20.0孟BMI孟22.9)が45.3%， ~~ 満傾向群 (BMI孟23.0)は10.8%の辻

率であった。

(b)体脂肪率による肥溝の判定

同女子学生の体脂肪率の平均植は 23.3で，内訳は覆せf頃向群 (20%未満)が 15.1% 

正常群 (20%~25% 未満) は53.2%，毘溝{頃向群 (25%以上)が31.7%であり全体の

113が肥満傾向群に寓する結果となった。また体指肪率では BMIによる暫定よりも約 3

倍の人が把満傾向にあると判定された。

体脂肪率25%以上の入が BMI痩せ傾向群に 16.0%，正常群に 39.7%，肥満{頃向群に 60.0

%みいだされた。却ち，体型から見てスリムであり肥満でをい者のなかにも体指腸率が25

%以上の指腸体賓の学生が多いことが判ったO

(c)学生が理想、とする体重

学生が望んで、いるf本重は現在の岳分の体重を下回り，肥満傾向群では 100%棒重減少を望

み，正常群で98.8%，痩せf項向群でさえ 51.9%の人が体重減少を望んでいるc

2. ダイエット経験者は全体の 59.6%もおり，開始年齢は， 15裁が 18%，16歳が24.6%，次

いで 17最， 18歳がそれぞれ 19.8%で主として中学3年生，高校生・短大 1年生時代に行

っている。体重が減って或功したと答えた者はダイエット経験者全体の 38%で，体調に異

常を感じないで体重が減少した者は全体の 24.6誌であった。

3. ダイエットの方法としては食事，運動，薬の服用やこれらの併吊もある。持定食品やダイ

エット食品を用いる方法には雑誌などで報道され話題になったものもある。成功したと答

えたひとの方法としては運動と食事を許吊したものが48%に達し，最も高かった。

4. ダイエット期間は l遇間から 1ヶ月が30%で最も多く，実施期開の回数は 1~5 [9Jが38%

で最も多く，繰り返し実行している場合のあることがわかる。

5. ダイエットによって体に生じる異掌は，疲れやすい 21.6%，1更手話、 12.0九，生理停止9.4%，

貧車7.2%，吹き出物がでる 6.6%，味覚醒害6.1%，精神不安定4.9%が主なものである c

ダイエット設の体重1)バウンドは 14%もあった。

6. ダイエットによって生じた良好な結果は，体重の減少36%，体部のサイズ減少 11%，味覚

が敏感になった 8%などである。
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7. ダイエットが失敗した理自としては，持続性に乏しい，体の不調，精神的不安定，反動と

しての食欲の増加などが挙げられる。

8. 学生の体験より考えついた理想的なダイエット法は次のようなものがある。

短期間に大きな体重減少を望まないこと，バランスよく食べながら体重を減らすこと，長

続きする方法であること，ダイエット中鷺康を損なわない事，できるだけ運動量を増やす

ことなどである。

9. 日常の食生活を省みて，食べ過ぎていると思う食品を問うたところ，菓子類 42.8%，泊も

の33.6%，日香好飲料 23.6%，パン類 22.1%，肉類 20.3%などは摂り過ぎていると考えてお

り，もう少し摂った方がよいと思う食品，および殆ど摂れていない食品にはいずれも上位

に縁黄色野菜，大立類，海藻，の食品群を挙げており，もう少し摂った方がよい食品には

乳製品 26.1%を挙げ，殆ど摂れていない食品には魚介類 11.4%があり近年の若者の食生活

の偏りが示されているつ

学生の 1日の食品摂取品目数は平均 20.2品自で 30品目にはほど遠い。

朝食の欠会状況は， 1 適時のうち 1~3 欠食のある人は 22.3%で，そのうち全く摂らない人

は6.4%であったc 朝食の内容は主食と副食を摂っている入は 40.6%でその他はバランス

のとれていない不錆なものであったG

10.学生の体譲，便訟の有無，生理の状態，アレルギーの有舞，茜の健康状態などについても

調査し，食生活の内容と合わせて考察したc
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