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1．はじめに

　現在，過体重や肥満は過去30年間で3倍に増加
し，学童期の子どもの約10%が肥満児とされ 1），
小児肥満の問題が深刻化している．肥満は，皮下
脂肪，内臓脂肪が過剰に蓄積されることであり，
内臓脂肪の蓄積は代謝異常を引き起こやすく，生
活習慣病罹患のリスクを高める．小児の2型糖尿
病罹患率は1980年代からみると年々増加し，症
例の約80%は肥満を伴っている2）．脂肪組織は腹
部だけでなく，骨格筋内の筋線維間にも蓄積され
る3）．筋疾患患者や高齢者では骨格筋内の筋線維
間に蓄積される脂肪組織（以下，筋内脂肪）が多
く，筋内脂肪の増加は筋障害や筋機能の低下を引
き起こしていることが報告されている2，3）．
　筋量は筋厚や筋横断面積により，評価されるこ
とが多いが，それらの評価法では筋内に存在する
非収縮組織である脂肪も一緒に評価するため，実
質的な収縮組織を過大評価してしまう6）．そのた
め，筋量だけでなく筋内脂肪量の評価も必要であ
る．筋内脂肪は超音波診断装置による筋の画像か
ら骨格筋内の輝度（以下，筋輝度）を測定するこ
とで筋内脂肪を示すことができる4）．幼児期にお
い て 筋 厚 に よ る 発 育 の 報 告 は い く つ か あ る
が7，8，9），筋輝度による発育の報告はない．筋を評
価するにあたり，筋の量と質の双方から評価する
必要は既述であり，幼児期においても筋厚だけで
なく筋輝度も検討する必要がある．筋輝度は成人
において体脂肪率との間に正の相関関係があるこ
とが報告されており10），幼児期でも脂肪の増加が
筋内脂肪蓄積を生じさせる可能性が考えられる．
　そこで，本研究では，幼児の筋厚および筋輝度
を測定し，身体組成と筋厚・筋輝度の関連性を検

討することを目的とした．

2．方法

2-1．被験者
　被験者は健全な発育に影響を及ぼす疾患を有し
ていない男児4歳16名，5歳15名，6歳19名と女
児4歳11名，5歳17名，6歳14名の計92名の幼児
とした．測定に際し，全ての被験者の保護者及び
通園している保育園に対して口頭および文書に
よって十分な説明を行い，文書による同意が得ら
れた幼児のみを被験者とした．
2-2．人体計測
　身長（Ht，cm）は0.1cm単位，体重（Wt，kg）は
0.02kg単位で測定し，Body Mass Index（BMI）
は体重/身長2（kg/m2）から算出した．周径囲の
測定は，腹囲，上腕囲，大腿囲を0.1cm単位で測
定した．体脂肪率（%FM，%）はインピーダン
ス法を用いて算出した．
2-3．超音波測定　
　超音波測定はBモード超音波診断装置を使用し
た．腹部は腹壁皮下脂肪厚（Smin，mm），腹膜
前脂肪厚 （Pmax，mm）を計測した 11）．皮下脂
肪厚，筋厚は上腕前部，大腿前部の身体右側2カ
所における皮下脂肪厚（mm）と筋厚（mm）を
測定した．上腕二頭筋と上腕筋を合わせた筋の厚
さを上腕筋厚，大腿直筋と中間広筋を合わせた筋
の厚さを大腿筋厚とした8）．上腕筋輝度は上腕二
頭筋，大腿筋輝度では大腿直筋の領域における筋
輝度の平均値を算出した12）．筋輝度測定は超音波
画 像 よ り 画 像 処 理 ソ フ トAdobe Photoshop 
Elements 11を使用し，8bit gray-scaleのヒスト
グラム分析によって，0から255の256段階（0=黒，
255=白）で評価した.
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2-4．統計処理
　統計分析プログラムIBM SPSS Statistics 21を
使用し，各測定項目の性，年齢の二要因における
分散分析を用い，筋厚・筋輝度において有意差が
あった場合に多重比較検定を行った．各測定項目
間の関係については，男女児別にピアソンの積率
相関係数を算出した．
　 男 女 児 別 にBMIの パ ー セ ン ト タ イ ル 値

（BMI%ile） を 用 い て 幼 児 を <15%ile 群，15-
85%ile群，>85%ile群の3群に分類し 14，15），男女
児別にBMI%ile別の体型間の比較では，各測定
項目における一元配置分散分析法を用い，筋厚・
筋輝度においては有意差があった場合は多重比較
検定を行った．すべての各項目間の分析について
有意水準の危険率は5%未満とした.

3．結果

　性，年齢における二要因の分散分析の結果，体
脂肪率，Pmax，大腿脂肪厚に性差が認められ．
身長，体重，腹囲，上腕囲，大腿囲，Smin，上
腕筋厚，大腿筋厚に年齢の主効果が認められた．
上腕筋輝度，大腿筋輝度に性差，年齢の主効果は
認められず，性，年齢の交互作用も認められなかっ
た．
　筋輝度と各測定項目のピアソンの積率相関分析

の結果，男児の上腕筋輝度では，大腿筋輝度
（r=0.550，p<0.01）， 上 腕 脂 肪 厚（r=0.490，
p<0.01），大腿脂肪厚（r=0.460，p<0.01），大腿
筋輝度では，上腕筋輝度（r=0.550，p<0.01），上
腕脂肪厚（r=0.529，p<0.01），大腿脂肪厚（r=0.512，
p<0.01），女児の上腕筋輝度では，上腕脂肪厚

（r=0.551，p<0.01），Smin（r=0.514，p<0.01），
大腿脂肪厚（r=0.512，p<0.01），大腿筋輝度では
上 腕 筋 輝 度（r=0.452，p<0.01）， 大 腿 脂 肪 厚

（r=0.441，p<0.01）， 上 腕 脂 肪 厚（r=0.399，
p<0.01）との高い相関係数が示され，筋輝度は皮
下脂肪厚と関係性が高いことを示した．
　男女児別によるBMI%ile群間の分散分析の結
果，女児の身長，Pmax以外のすべての項目に主
効果が認められた．筋厚，筋輝度の多重比較の結

表1．性・年齢別の形態計測および超音波計測値

図1　大腿脂肪厚に対する大腿筋輝度を予測する回帰分析
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果，上腕筋厚は，男児では>85%ile群が15-85%ile
群よりも，女児では>85%ile群が<15%ile群より
も有意に高い値を示した．上腕筋輝度は，男児で
は>85%ile群が<15%ile群および15-85%ile群より
も，女児では>85%ile群が15-85%ile群よりも有
意に高い値を示した．大腿筋厚は，男女児ともに
>85%ile群が<15%ile群および15-85%ile群よりも
有意に高い値を示した．大腿筋輝度は，男児では
>85%ile群 が<15%ile群 お よ び15-85%ile群 よ り
も，女児では>85%ile群が15-85%ile群よりも有
意に高い値を示した．

4．考察

　本研究の目的は，幼児期における身体組成と筋
輝度の関連性をあきらかにすることを目的とし
た．筋厚では性差はなく，年齢による増加がみら
れたことから，発育による筋量の増加を表してい
ることが読みとれる．一方，筋輝度では性差はな
く，年齢推移による増減もみられなかった．また，
男女児ともに筋輝度は皮下脂肪厚との間に高い相
関関係を示し，皮下脂肪が筋輝度に大きな影響を
与える要因となり，皮下脂肪の増加と筋内脂肪の
増加は関連していると考えられる．
　さらに，筋厚，筋輝度において>85%ile群が高
いことから，>85%ile群の幼児は筋量も多いが，
筋内脂肪も多いことを示した．幼児において体重
の増加は発育の様相であり，本研究の対象者は発
育段階途中の4歳から6歳までの幼児である．
BMIは成長期では正常値が年齢で大きく変動す
るため 15），BMIが高い値を示したことは発育速

度の違いであることも考えられ，>85%ile群にお
いて筋厚が高かったことは，発育スピードの違い
であると考えられる．一方，筋輝度では年齢推移
による変化が見られなかったことから，体型によ
る影響が大きいと考えられる．本研究は横断的な
データであるため，今後は縦断的に追っていき，
年齢変化とともに身体組成と筋輝度の関係性を検
討していく必要がある．
　就学前の幼児において，BMI%ileが高い群にお
いて内臓脂肪蓄積が多いことが既に報告されてお
り16），本研究の>85%ile群の幼児において筋内脂
肪の蓄積が多い結果を示したことは，過体重，肥
満の小児は内臓脂肪蓄積だけでなく，筋内脂肪蓄
積も多くなる可能性が考えられる．
　小児肥満は成人肥満へと移行し17，18），過度な体
重の増加は体脂肪，皮下脂肪の増加量を多く示
す19）．筋輝度と皮下脂肪厚との関係性が高いこと
から，皮下脂肪の増加とリンクして筋内脂肪も増
加していくと考えられる．小児肥満から成人肥満
への移行は内臓脂肪蓄積だけでなく筋内脂肪蓄積
も増加させ，将来的に健康障害を引き起こす可能
性がある．さらに，高齢者を対象として筋内脂肪
が増加すると筋機能が低下することが明らかにさ
れていることから5），幼児においても同様に，筋
内脂肪の増加が筋機能の低下を引き起こす一つの
要因となる可能性が考えられる．幼児と高齢者で
は身体の特性が異なるため，今後，幼児を対象と
して筋力との関係性を検討していく必要がある．

5．まとめ

　本研究は身体組成と筋厚および筋輝度との関係
性を検討し，さらにBMI%ile群別による体型比
較を行った．その結果，筋輝度は脂肪組織との相
関関係を示し，特に皮下脂肪との関係性が大きい
ことを示した．体型別の比較では，BMIが高い
群で標準群よりも筋輝度が有意に高く，筋内脂肪
蓄積が多いことを示した．このことから，筋輝度
は皮下脂肪との関連性が高く，幼児期においても
過体重や肥満により筋内脂肪蓄積を生じさせる可
能性が示唆された．

1 ）中村泰三：子どもの生活習慣病．子どもと発

図2　 男 女 児 別BMIの<15%ile, 15－85%ile, 
>85%ile群における大腿筋輝度の比較
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