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快適自己ペース走に代表される主観的強度設定に

よる身体運動が及ぼす心身効果についての検討

水 野 徳 子 水 野 眞佐夫

Psychological and physiological effects of comfortable self-paced
 

running as determined by perceived exercise intensity
 

Tokuko MIZUNO Masao MIZUNO

１．快適自己ペース走と主観的強度設定による身体運動が情動に及ぼす効果

快適自己ペース運動とは，身体運動を行なう者が感じる快適感を指標にした主観的強度設定

での身体運動である。こうした運動強度による身体運動は，身体活動レベルの低い高齢者，肥

満傾向の高い人，何らかの疾患やハンディキャップを持つ人たちへのヘルスプロモーション又

はリハビリテーションの一環として効果的である。健常青年おける15分から20分間での快適

自己ペース走の再現性は，橋本ら ，Nabetani and Tokunaga により確認されている。主

観を基にした運動強度は被験者間での個人差が見られるが，客観的強度では最大酸素摂取量の

約80％であった。この他にも，歩行習慣のある中年者 ・高齢者 ，またはトライアスリート

において主観的に設定された強度の歩行や自転車運動の役割が検証された。これらによると，

運動強度は個人の持久的運動能力をほぼ反映していることが示唆されている。

非活動的な肥満女性における20分間の主観的強度設定による運動の情動にもたらす効果に

ついての研究では ，運動後の快感情が主観強度では標準体重女性と比較すると同様に運動後

も維持されることが示された。一方，客観的に設定した運動強度では，快感情が有意に減少す

ることが明らかとなった。快適自己ペース走を健常青年が行った場合においても運動後の快感

情がベッドレスティング時と比較すると有意に保たれることを筆者らは報告している （図

１）。同様に渡辺ら ，高橋ら は，快適自己ペース走を50分間行った場合においても運動前，

あるいは対照日と比べて運動後の快感情が増す結果を示した。すなわち，主観により自己設定

された運動強度は，身体運動を行う個人による差があっても，情動に対しては運動後の快感情

を保つという点で一定の効果を示している。一方，自己設定強度による歩行は，片麻痺をもつ

人のための運動療法 として，または身体活動レベルの低い高齢者の歩行能を改善するトレー

ニングプログラム としても検討されている。これらの研究の結果によると片麻痺を持つ人で

は自己設定強度での歩行スピードが速まるほど，より機能的な歩行を獲得するという相関関係

が得られている。また，高齢者では歩行スピードに変化が無くてもより長い時間と距離を歩行
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できるようになったことが報告されている。主観的に設定された運動強度による身体運動は，

快感情を維持・増加させるという情動に対する効果をもたらし，身体運動を習慣化させる動機

付けを促す可能性が見出された。

生活習慣病の予防・改善の観点から継続的な身体運動が欠かせないことは周知のことである。

アメリカスポーツ医学会などを中心としたアクティブエイジングパートナーシップが作成した

アクティブエイジングの為の運動指針によると ，１日最低20分間継続した運動を実施する

こと，規則正しい食餌からの水分・たんぱく質・カルシウム・ビタミンＢを十分に摂取するこ

とが推奨されている。さらに，運動強度の設定において，運動中に痛みを伴わず，会話が快適

に交わせる程度が望ましい，とされている。この運動強度は客観的指標にすると最大心拍数に

対して60から85％程度であり，低強度から中等強度の身体運動であるといえる 。身体運動・

トレーニングの強度設定が主観によるものであっても，自己設定強度での運動は精神的・身体

的健康の維持増進，あるいは非活動状態を改善する運動療法としての有用性がこの指針からも

示唆される。

２．快適自己ペース運動による免疫学的機能への効果

身体運動は高次脳機能を含めた，各身体機能に影響を及ぼす重要性に加えて，免疫機能に対

する効果についても多数報告されている 。これらの報告によると，高強度運動を繰り返

した場合には，免疫機能を抑制して上気道等への感染のリスクが高まるが，他方，一生涯にわ

たる中等度強度での身体運動の継続は，免疫学的抵抗力を増加させることが示唆されている。

しかし，低強度な身体運動が免疫機能に及ぼす効果に関する研究，又は，同じ運動強度に対し

て生じる免疫学的応答の個人差に関する研究は比較的少ない。身体運動・トレーニングの実施

図1 快適自己ペース運動日（COMFORT）とベッドレスティング日（BEDREST）におけるT
得点での快感情得点の変化。運動日では安静時（０分目）と比較して有意差が見られる。
：P＜0.05， ：P＜0.01，Mizuno T,et al.,Med Sci Sports Exerc35(5)suppl1:S 379,
2003
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においては，健康の維持増進の観点から適切と思われる客観的運動強度が中等度であっても，

非活動的高齢者，日常的な身体活動水準が低い術後患者などにとっては，一過性の身体運動が

生理学的・免疫学的に身体的・精神的ストレスとなる可能性をもつと考えられる。

身体運動に対する免疫系の応答は，多数の分子レベルでの免疫学的調節因子や内分泌系と神

経系を介して行われる。長時間の高強度運動はリンパ球数の減少，ナチュラルキラー（NK）細

胞・LAK（Lymphokine Activated Killer）細胞といったMHC（Major Histocompatibility
 

Complex）非拘束性細胞の傷害性低下と唾液 IgA（Immunoglobulin A）濃度の低下などの指標

から，免疫抑制の状態がもたらされていることが示されている 。そのメカニズムは高強度運

動により過剰に放出される IL-6，TNF-alphaといったサイトカイン やヒートショックプロ

テイン ，あるいは好中球から産生される活性酸素 ，好中球膜上の CD16受容体発現の減

少 などが免疫抑制状態を引き起こす要因と考えられている。しかしながら，身体運動による

免疫系への応答は運動強度，時間で規定される運動形態による影響を受けるだけではなく，活

動筋の筋線維タイプによる違い ，個々の体力 ，栄養摂取状態 や心理学的要因 などに大

きく左右されることが，近年報告されている。

そこで筆者は，快適自己ペース運動による免疫系の応答をベッドレスティングによるリラク

セーションと比較して実験による検討を実施した 。健常な非鍛錬青年10名（年齢21-29歳，

身長164-175cm，体重56-75kg）において20分間の運動前安静に続いて20分間の快適自己

ペース走行を行わせた。運動後の安静時間は40分間とした。対照日でのベッドレスティングリ

ラクセーションは80分間継続した半仰臥位とし，運動日と対象日は１週間の間隔をあけて実施

した。免疫学的指標として生体防御の最前線とも言える自然免疫機能の一つ・NK細胞の活性値

と，神経・内分泌系の状態を反映するとされる血漿カテコールアミン濃度を用いた。各被験者

の情動の状態は，MCL-S.1（Mood Check List, Short Form-1）を用いて快適感，リラック

ス感などを評価した。快適自己ペース走行時の客観的運動強度は，最大心拍数の54.3±3.8％

（平均値±標準誤差）であった。運動終了直後のNK細胞活性値は25.8±7.8％，血漿ドーパミ

ン濃度は32.7±13.7％であり，安静時に比べて有意に上昇した（P＜0.05）（図２）。またベッ

ドレスティング時と比較すると各々，－1.0±2.1％と10.1±16.4％の増加が認められた（P＜

0.05）。さらに，快適自己ペース走時におけるNK細胞活性値と血漿ドーパミン濃度の増加には

正の相関関係が認められた（rs＝0.827,P＜0.05）（図３）。情動の指標である快感情得点とリ

ラックス感得点はベッドレスティング時に比べて運動群において高値を示したが（P＜0.05），

一方で，ベッドレスティング状態では情動面の変化は認められなかった（図１）。以上の結果に

より，快適自己ペース走時には血漿ドーパミン濃度の増加によりNK細胞活性値が上昇するこ

とが推測されて，健常なヒトにおける自然免疫系を増強させる効果が期待されることが示唆さ

れた。さらに快適自己ペース走は，臥位安静による休養と比較すると，快適感，リラックス感

といったポジティブ感情が得られやすいことが示唆された。ドーパミンなどのホルモンは身体

運動，情動，免疫と関連が深いことが多数報告されているが，NK細胞との関連では，細胞膜上

にドーパミン受容体が多く認められることが明らかとなっている 。ドーパミン，アドレ

ナリンは神経・免疫系のネットワークに関与しており，免疫細胞はドーパミンが神経系から放

出されるとリンパ節内で修飾を受けると考えられる 。脳内におけるドーパミンは神経伝達物

質の一つであり，幸福感や活気といった情動の表出に重要な役割を果たしている 。また，実

験動物の運動時において心拍や筋緊張に影響を受ける末梢でのドーパミンは，脳内ドーパミン
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の動態とも相関関係があることが確認されている 。さらにヒトでの研究では，身体運動は脳内

ドーパミン系，ノルアドレナリン系，セロトニン系に影響を与えていることも報告されてい

る 。これらの先行研究を踏まえて評価しても，快適感を伴った自己ペース運動はベッドレス

ティングリラクセーションに比べて末梢または脳内アドレナリン放出を促して，NK細胞を活

性化させた可能性が考えられる。

筆者らは快適自己ペース走を用いた一連の研究 より，20分から最大50分間の快適感

図2 NK細胞活性値の安静時に対する相対変化量。
＊：安静時に対する有意差 P＜0.05。rest：安静時，exercise：快適自己ペース走中，
end ex.：走行終了直後，recovery：回復期，BEDREST：ベッドレスティング日（対照
日），Mizuno T,et al.,Med Sci Sports Exerc35(5)suppl1:S 379,2003

図3 快適自己ペース走によるドーパミン濃度とNK細胞活性値の増加に見られる正の相関関
係。
r＝0,83，P＜0,05。Mizuno T,et al.,Med Sci Sports Exerc35(5)suppl1:S 379,2003
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を基にした運動強度設定による走行は，運動後の快適感の維持と運動誘発性の免疫抑制を誘導

しない身体運動であることを示した。このことから，快適自己ペース走は，積極的休養法の一

つとして，また，身体活動レベルの低い高齢者，障害を持つ人や術後患者に対して心身へ及ぼ

す身体運動トレーニング効果の高い運動療法であることが提言される。

３．軽強度な身体運動と特定栄養素摂取が及ぼす免疫学的機能と骨格筋への影響

身体運動は免疫系に影響を与えて，特に，高強度運動様式においては免疫抑制の状態を招く

ことを上述した。一方で，運動以外の因子である，抗酸化ビタミン，炭水化物，アミノ酸，3ω

脂肪酸，薬草などの特定栄養素の摂取が及ぼす運動誘発性の免疫抑制への効果については一定

の見解が得られていない 。身体運動の中心的役割である骨格筋は，高タンパク質を含む

栄養素を運動直後，素早いタイミングで経口摂取することにより，筋力トレーニングによる骨

格筋量と筋力を効果的にを増やすことができる 。一方，著しい骨格筋量減少が症状としてみら

れる慢性閉塞性肺疾患の患者において，特定アミノ酸の摂取が骨格筋の筋タンパク質の分解を

抑制する可能性が示唆されている 。また，慢性拘束性肺疾患では，原発臓器である肺での局

所的・持続的な炎症反応がやがては全身的・慢性的炎症を引き起こし，何らかの代謝異常をも

たらすため骨格筋タンパク質異化が亢進する，と考えられているが ，そのメカニズムは不明で

ある。そこで筆者らは，運動中の特定栄養物摂取が骨格筋での炎症あるいは運動誘発性の細胞

ストレスを抑制できるかどうかについての検討を行なった 。被験者は健常高齢者９名（男性

６名，女性３名，61-86歳，167-182cm，64-85kg）で，二重盲験交叉法を用いた。摂取物はタ

ンパク質・糖質飲料（タンパク質10g，糖質16.5g）でプラセボはノンカロリー飲料である。

被験者は，最大心拍数の50％強度の半仰臥位自転車運動を20分間，３回にわたり行い，運動開

始10分後で栄養物を経口摂取した。運動中と回復期には大腿静脈，橈骨動脈の両方から採血を

行い，同時期に超音波測定法による大腿動脈の血流量を測定した。さらに動静脈較差法を用い

て，リンパ球，好中球，クレアチンカイナーゼ（CK）の動静脈バランス値を算出した。結果と

して，運動中にタンパク質・糖質を摂取することで，活動筋におけるリンパ球の取り込みが減

少する傾向が認められた（図4，5，6）。運動中において，動脈中のリンパ球・好中球数は亢進

したが，タンパク質・糖質摂取による影響は見られなかった。そして，リンパ球が活動筋に取

り込まれているほど，CKの静脈への放出が増える，という負の相関関係が認められた（図７）。

これらのことから，持久的軽強度運動時の活動筋においてストレス応答が認められたが，タン

パク質・糖質摂取によりこの応答は抑制されることが示唆された。同様の実験系においてタン

パク質代謝の状態についても検討されており ，高齢者では，軽強度の運動時に骨格筋タンパ

ク分解が生じることが示された。一方，運動開始10分後のタンパク質・糖質摂取により骨格筋

タンパク分解は抑制されることも明らかとなった。運動強度が低強度であっても，高齢者では

細胞ストレスによる筋細胞レベルでの炎症性の反応が促進されている可能性が示唆されてい

る。しかし特定栄養素（タンパク質・糖質）摂取によりこの反応が抑制されて，運動誘発性免

疫抑制が生じる可能性も少なくなったことが示された。快適自己ペース走に代表される自己設

定強度での身体運動の有用性は先述したが，運動誘発性免疫抑制を防止する，という観点から

特定栄養素を運動と組み合わせてタイミングよく摂取することの重要性も同時に提言できる。
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図4 CKバランスのタンパク質・糖質摂取とノンカロリープラセボ摂取による比較。
##P＜0.01：安静時と比較，＊P＜0.05：プラセボ摂取と比較（平均値±標準誤差），
Mizuno T,et al.,Brain Behav Immun19，474，2005

図5 好中球バランスのタンパク質・糖質摂取とノンカロリープラセボ摂取による比較。
##P＜0.01：安静時と比較（平均値±標準誤差），Mizuno T,et al.,Brain Behav Immun
19，474，2005
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図6 リンパ球バランスのタンパク質・糖質摂取とノンカロリープラセボ摂取による比較。
##P＜0.01：安静時と比較，＊＊ P＜0.01：プラセボ摂取と比較（平均値±標準誤差），
Mizuno T,et al.,Brain Behav Immun19，474，2005

図7 リンパ球とCKのバランスに見られる負の相関関係。
リンパ球が活動筋に取り込まれているほど，CKの静脈への放出が増えることを示してい
る。Mizuno T,et al.,Brain Behav Immun19，474，2005
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４．おわりに

身体運動がヘルスプロモーション，リハビリテーションや生活習慣病予防・改善のための運

動療法として，効果の高いことは示唆されてきているが，どういった運動をどれくらい，といっ

た具体性には科学的根拠が不足している。筆者の一人が暮らすデンマークにおいては，肥満者，

抑うつ状態，生活習慣病になる高い危険性を持つ人々などに対しても，国民医療保険適用の運

動療法処方が始まった。特定診断名がない状態であっても，現在健康な状態ではなく，近い将

来に，ある疾患群に進行する危険性を持っている市民に対する対症的，予防的治療として運動

療法処方は導入されている。具体的な治療法としての科学的根拠に基づいた運動療法プログラ

ムは確立されていないが，理学療法士による各患者の状態の評価により，運動療法は進められ

ていく。当地におけるこの運動処方に対する科学的根拠の追求と蓄積は急がれており，どの状

態で治療終了とするのかといった課題が残されている一方で，北ユトランド州の調査では治療

を３ヶ月間以上受けた７割以上の者は，「身体的健康状態が良好になったと感じる」と答えてい

る 。医療機関への受療回数の減少や国民医療費，受療者の職場復帰などの運動療法が及ぼす

経済的・社会的効果についてはこれから明らかにされていく点である。今後，さらなる科学的

取り組みの蓄積とその成果の実践的な社会への還元が期待されている。
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