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〔背景〕

肥満、メタボリツクシンドローム、糖尿病の発航、進肢に生活習慣が大きく関連している。摂

取カロリーの制限や生活への介入は肥満予防や治療のための重要な苧段であるが、現在の肥満治

療において減量や薬物療法による長期体議減少維持はリバウンドやコンブライアンスの開題があ

り有効とはいえない状況である。近年では日常的に隈取する食物?とよる体重減少への効果につい

て研究が進められている。

〔昌的〕

卒乳、低賠拐乳、 a譲整乳、豆乳投与による糖鰭質代諜関子への影響と、摂食謁欝露子への彰

響を検討する。

〔対象と方法〕

ボランティアで募集した健常成人32名〈平均年齢24議、男性指名、女性 14名)を飲料の種

類;とより wholefat牛乳群何T)、f孟路訪牛乳群向、 Ca調整乳群問、立乳群 (S)の群に分けた。

それぞれ200nuを飲料させ、糖賠責代謝因子、摂金調範囲子の変動を経時的に検討した。

〔結果〕

氏、 TG、HDL-C、血精、活性型グレリン、 pyyの経時的な変化では飲料開で競異議?認めなかっ

た。 200mlの摂取ではいずれの飲料でも血清脂質の増加は来たさなかった。血糖値も各飲料開で

変化に設はなく、 30分値に軽度上昇するのみで飲料後の高血糖を来たさなかった。グレリ

乳以外の群で摂取後低下傾向であり、 pyyは牛乳以外で低下傾向であった。アポソポ蛋白B48(ア

ポB48)は牛乳のみ負荷後高値を示し、その変化は低脂肪乳よりも有意に高値で為った。
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〔結論〕

今回の我々の検討では牛乳は食後高脂血症、高血糖を来たさず、グレリン濃度を低下させてお

り、摂食の減少に効果的である可能性が示唆された。一方、アポB48は牛乳のみ摂取後高値であ

り、乳製品の脂質含有量によって腸管由来のリポ蛋白の合成分泌が促進される可能性が考えられた。

〔背景〕

肥満、メタボリツクシンドローム、糖尿病はその発症、進展に生活習慣の関連がきわめて高い

と考えられている。摂取カロリーの制限や生活への介入は肥満予防や治療のための重要な手段で

あるが、体重減少を長期に維持することは困難であり、現在の肥満治療において薬物療法も長期

体重減少維持に対し有効とはいえない状況である。一方、近年では日常的に摂取する食事の代替

によって体重減少をきたすことが可能な食品について研究が進められている。このような体重減

少に効果的な食物として注目されているのが、牛乳や豆乳などの飲料である。

最近、閉経前後の女性に対し、 wholemilk( 3 % fat) ， medium-fatmilk (1.5 %)， lowfatmilk (<0.5 

%)の摂取状況を 9年間経過観察し体重変化を調べた研究が報告された。ここでは B~恒 25 以下

の集団において、 low-fatmilkの摂取が上昇した群では体重の変化を認めなかったのに対し、 whole

milkの摂取が上昇した群で体重の減少が認められている。牛乳にはconjugatedlinoleic acid (CLA) 

が多く含まれ、 CLAは抗動脈硬化効果作用、動物実験における体組成や血中脂質への影響が報告

されている。また、牛乳に多く含まれるカルシウムはエネルギー代謝調節作用、抗肥満作用を有

し、脂肪細胞のcaの取り込み増大は脂肪分解上昇と関連することが報告されているが、牛乳、乳

製品の抗肥満効果については未だ確立されてはいない。牛乳は脂質を含有する飲料であり、比較

的高いエネノレギーを含有しているが、このように抗肥満効果が報告されていることから牛乳には

脂肪量だけでは計り知れない生体調節機能を有することが推測される。一方、豆乳もまた摂取に

より体重減少効果を認めるとの報告があり、注目されている。これまで豆乳は肥満患者の治療に

使われており、大豆蛋白に内臓脂肪減少効果、インスリン抵抗性改善効果があることなども報告

されているが、豆乳の体重減少効果や肥満改善効果は未だ確立されていない。

今回我々は、牛乳、豆乳の糖脂質代謝、また肥満への影響を調べるため、これらの飲料を負荷

し、その糖脂質関連因子の変動、また肥満関連因子の変動を検討した。本研究では食欲調節因子

としての消化管ホルモン(グレリン、ペプチドyy) と脂質吸収に関連するアポリポ蛋白 B48 

(アポB48)を取り上げた。

牛乳は含有脂質量、カルシウム摂取量の違いを検討するため、 wholefat牛乳、 lowfat牛乳、 ca

調整乳の3種の牛乳について検討した。

〔対象〕

ボランティアで募集した糖尿病、高脂血症を有さない健常成人35名(男性 19名、女性 16名)
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(Table 1)を対象とした。検査中、採血困難となった3名(男性1名、女性2名)を除外し、最終

的には32名に対し解析を行った。

〔方法〕

対象に対し、前日のアルコール摂取を禁じ、 12時間絶食で来院させた。登録した対象を無作為

にwholefat牛乳群 (W)、低脂肪牛乳群 (L)、Ca調整乳群 (C)、豆乳群 (S)に分類した。カテーテ

ルを前腕に留置し、前採血を行った後、 200mlの負荷飲料を摂取した。各飲料は市販のものを使

用した。

200ml中の成分は以下であった。

whole 加牛乳:エネノレギー 133kcal、蛋白質6.5g、脂質7.6g、炭水化物9.6g、Ca227mg

low fat牛乳:エネノレギー 96kcal、蛋白質6.旬、脂質3.旬、炭水化物10.2g、Ca21生理

Ca調整乳:エネノレギー 92kcal、蛋白質6.6g、脂質1.旬、炭水化物12.2g、Ca468mg

豆乳:エネノレギー 108kcal、蛋白質7.4g、脂質6.旬、炭水化物6.旬、 Ca110mg 

飲料摂取後30、60、120、180、240分で採血を行い、糖・脂質関連因子、摂食調節因子として

TC、TG、HDL-C、plamaglucose (PG))、LPL(リポ蛋白リバーゼ)、 apolipoproteinB48 (apoB48)、

free fa町 acid (FFA)、GH(gro吋 lhormone)、活性型グレリン、 PYYを測定し、試験飲料負荷後

の変動を調べた検討した。

採血後、検体は直ちに氷冷し、遠心分離(15000回転 15分)後、血葉、血清として-80
0

Cで

保存した。採血管として、血糖測定用にNaF-EDTA入り採血管を使用した。

本研究は日本医科大学倫理委員会の承認を得、全ての患者にインフォームドコンセントを行い、

文書にて承諾を得た。

〔患者背景と採血項目の測定〕

検査当日、身長、体重、ウエスト周囲径、血圧の測定をおこなった。既往歴、家族歴、噌好(喫

煙、飲酒)については書面によるアンケートにて情報を収集した。血圧は座位で、自動血圧計に

て測定した。

TC， HDL-C， TGは酵素法で測定した。 (LABOSPECT008 ;回tachi，Tokyo， ]apan). LDL-C 

はFriedewaldの式で計算した。 PGは酵素法で測定した。(目立7170，東京、日本) 町Aは酵素

法で測定した。 (NEFA-SS栄研、栄研化学、東京、日本) IGF-l、GHはRIA固相法で測定した。

(IGF-l : IGF-l IRMA第一、 GH:GHキット第一、第一アイソトープ研究所、東京、日本) LPL 

massはELISAで測定した。血清apoB48濃度はanti-humanapoB48 monoclonal antibody (B-48-151) 

を用いてELISA法で測定した。 (Fujirebio，Tokyo， ]apan) グレリンはELISA法(三菱化学ヤトロ

ン、東京、日本)、 PYYはEIA法で測定した。(矢内原研究所、静岡、日本)
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〔統計解析〕

値はmeans士SDで示した。各群の比較はTukey-KramerのHSD検定で行い、飲料負荷後の各種

因子の増減はPairedt-testを用いて解析をした。解析には九.fP6softw紅e(SAS Institute， C紅y，NC) 

を用い、 p<0.05を有意とした。

〔結果〕

1 .患者背景と生化学検査結果

W群8名(男性5、女性3)、L群9名(男性5、女性4)、C群8名(男性4、女性4)、S

群8名(男性4、女性3)の患者背景と baselineのデータをTable1に示した。全体の平均年齢

は24.2土 2.0歳であった。各群聞では、年齢においてS群がC群よりも有意に高く、 apoA-1に

おいてS群が有意にL群、C群より高かった。その他の項目では各群問で有意な差を認めなかっ

た。 PYYについては、 1例のみ負荷前の値で75.6ng/mlと他と比べて明らかに高値であったた

め、解析からはずれ値として除外して解析を行った。(除外前後のいずれの検討でも各群聞の有

意差を認めなかった。)

2-1.糖脂質の変動

各種試験飲料負荷による糖脂質変動をFig. 1.に示した。

TCは各試験飲料で経過中、負荷後、前値に比べて低下を認めた。 W、L、S群で30分から

前値に比べて有意に低下し、これらの低下は持続していた。 C群では90分から前値に比べて有

意な低下を示した。各時点において試験飲料聞の差を認めなかった。

HDL-Cにおいても、 TCと類似の低下傾向を示していた。 W群は60分、 L群と S群は30分

から前値に比べて有意に低下し、 C群は 120分から有意に低下をしていた。各時点において試

験飲料開の差を認めなかった。

TGは各試験飲料において、前値から低下後、 180分で前値に戻る変動を示した。 W群では30

分から前値に比べて有意に低下し、 90分で底値となり、 180分には前値まで回復していた。 L、

C群では60分から有意に低下し、 180分で前値まで回復していた。 S群は 90分で有意に低下

し、 180分で前値まで回復した。いずれの群でも、 180分、 240分で、前値以上の中性脂肪の増

加は認めなかった。各時点において試験飲料聞の差を認めなかった。

PGはW群、 S群では試験飲料負荷後も変動を認めず、 L群で30分、 C群で30分、 240分で

統計学的には有意な上昇を認めたが、全体として大きな変動を示さなかった。

2-2.アポ蛋自の変動 (apoA-1、apoA-H、apoB、apoC-H、apoc-m、apoE)(Fig. 2) 

負荷前値においてapoA-IIは、 S群がC群に比べ有意に高値であった。その他のアポ蛋白は負

荷前に群間で有意な差を認めなかった。試験飲料負荷後の各時点のアポ蛋白は、 apoA-IIにおい

て、 S群が前値から 90分を除く 240分までC群に対し有意に高い値で推移していた。 apoA-I、

apoB、apoC-II 、apoC-III、apoEにおいては、各時点において試験飲料聞に有意な差を認めな
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かった。

試験飲料負荷による前値からの変化については、 apoA-I、apoBは飲料負荷後、全ての群で軽

度の低下を認めた。 apoA-IIはW、C、S群で飲料負荷後、軽度の低下を認めた。 apoC-IIは飲料

負荷後C群のみ前値に対し軽度有意な上昇を認めた。 apoC-IIIはW群と S群で軽度有意な低下を

認めた。 apoEはL群、 C群で軽度な低下を認めた。

2-3. apoB48、LPL.FFAの変動 (Fig.3) 

試験飲料負荷前において、 apoB48、LPL、FFAは各群聞で有意な差を認めなかった。 apoB48

において、 W群では、 30分後、前値より有意な低下を示し、その後徐々に上昇し 180分、 240

分では前値よりも有意に上昇を示した。これに対し、 L群では apoB48は60分、 90分、 120分

で前値より有意に低下しており、 180分、 240分で前値と同等の値まで回復した。 C群では 30

分、 60分でapoB48は低下傾向を示し、 L群と類似した変動であったが、有意な変化ではなかっ

た。 S群においては30分でapoB48は低下傾向であったが、その後、 60分には前値まで回復し、

その後は 180分、 240分においても、前値と比較して同等であり、増加は認めなかった。各時

点における試験飲料による違いは、 60分、 90分でW群がL群と C群に対し有意に高値であり、

240分において、 W群がL群に比較し有意に高値であった。

FFAは各群で30分後に前値に比べて低下する傾向を認めたが、低下が有意であったのは、 W

群と C群のみであった。その後各群徐々に前値程度まで回復した。試験飲料負荷後の各種飲料

開の値に有意な差を認めなかった。

2-4. GH、活性型グレリン、 PYYの変動 (Fig.4) 

GHは飲料負荷後、全ての飲料で前値に比し、低下傾向を認めたが、その変化は有意ではな

かった。各時点の飲料開の違いは、 120分値でW群がL群より有意に低値であった以外は、飲

料聞に差を認めなかった。

活性型グレリンは負荷前、負荷後において各時点で飲料聞に有意な差を認めなかった。各飲

料においては、 W群で 120分、 L群で 30、60、90、120分、 C群で60、120分で前値に比して

有意に低下していた。その後、 180分、 240分においては全ての飲料が前値と同等の値であっ

た。グレリンのAUCは各飲料開で差を認めなかった。

PYYは負荷前、負荷後において各時点で飲料聞に有意な差を認めなかった。各飲料において

は、 W群は前値と比較し負荷後有意な変化を認めなったが、 L群、 C群、 S群において前値に

比べて有意な低下を認め、これらの群では240分の時点でも前値よりも PYYは有意に低値で

あった。 PYYのAUCは各飲料開で差を認めなかった。

〔考察〕

今回、我々の研究結果では TCは全ての飲料で負荷後前値に比べて有意に低下していた。過去

の報告によると牛乳摂取を毎日している群では毎日摂取していない群と比較し、有意にTC、HDL-
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C、LDL-Cが高いことが報告されている。一方、中年健常人に28日の大豆蛋白とカゼインをそれ

ぞれ摂取させたところ両者ともコレステロールに大きな変動はなく、リポ蛋白も両者に有意な差

がないことや、若年(18歳から 28歳)健常人に大豆蛋白とカゼインをそれぞれ28日摂取させた

ところ、両群でコレステロールは変化しなかったが、大豆蛋白摂取群でLDLー Cは低下している

ことなどが報告されている。今回の我々の検討では単回負荷による経時的変化を検討したもので

あり、過去の報告とは異なった方法である。今回の結果では、 200ml程度の牛乳の短期的投与に

よっては TCは上昇せずむしろ低下傾向を示した。この低下傾向は牛乳以外の飲料においても同

様の結果が得られており、消化管への刺激がなんらかの影響を及ぼしている可能性もある。今後

コントロールとして水負荷との比較を行う必要があると考えられた。

TGについては、全ての飲料で前値と比較し負荷後有意に低下し、 180分、 240分において前値

と同程度の値を維持し増加を認めなかった。試験飲料は全て脂質を含有している飲料であるため、

TGが上昇することを予想していたが、今回全ての群でTGが有意に低下し、その後も上昇示さな

い結果は予想に反していた。今回の結果より 200ml程度の牛乳摂取においては、食後高脂血症を

きたさないことが示唆された。このような TGの低下が認められた原因として、今回の飲料の脂

肪量では TGの合成分泌よりもクリアランスが上回っていた可能性が考えられる。試験飲料負荷

により、インスリン濃度が上昇し、それにより TGクリアランスが促進した可能性が考えられた。

今回、インスリン測定を予定したが、多くの検体で溶血しており、信頼できるインスリン値が出

来なかった。今後、インスリン濃度との関係を含めた研究が必要と考えられる。

血糖は、 L群、 C群で30分値に前値と比べてわずかながら有意に上昇していた。その他の群で

は上昇を認めず前値と比較し大きな変動を認めなかった。このことから、 200ml量では wholefat 

牛乳、 lowfat牛乳、 Ca調整乳、豆乳とも血糖は大きく変動しないことが示された。この血糖と、

TGの変動を合わせて考えると、30分値で上昇した血糖に対して上昇したインスリンがTGクリア

ランスに関与し、 TG低下を生じている可能性が考えられ、この飲料負荷テストが血糖と脂質にお

けるインスリン作用の違いを検討する手段となる可能性も示唆された。

脂肪組織に蓄積される脂肪は中性脂肪 (TG)であるが、 TGは食事由来と肝臓由来に大別され

る。食事由来の TGを含有するカイロミクロンはアポリポ蛋白 B48(以下 B48)、肝臓由来の TG

を含有する VLDL(very low density 1ipoprotein)はアポリポ蛋白 100を持つ。 apoB48は腸管由来の

中性脂肪含有リポ蛋白であるカイロミクロンに特徴的な蛋白である。カイロミクロンは粒子1個

につき apoB48を1個、 VLDLは粒子1個につき apoB100を1個含有しており、これらのアポ蛋白

を測定することにより、消化管由来と肝臓由来の粒子数を推測することができる。これまでapoB48

は半定量的方法により測定されていたが、近年、 apoB48濃度測定に対しELISA法が確立され、定

量が可能となった。高中性脂肪血症、高レムナント血症が動脈硬化進展と関係があることが報告

されており、 apoB48と動脈硬化との関係も報告されている。今回、我々の検討では、 apoB48濃

度はW群で 180分、 240分では前値よりも有意に上昇するのに対し、 L群では60分、 90分、 120
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分で有意に apoB48が低下し、 180分、 240分で前値まで回復するものの、上昇は認めなかった。

群聞の比較においても W群がL群、 C群よりも有意に高値であり、 W群と S群、 L群と C群が

それぞれ類似した apoB48の変動を示すことから、 apoB48は食品に含まれる脂質量を反映する可

能性、また食品の違いが直接腸管へ影響を与え、アポB48の分泌に影響を与えている可能性が示

唆された。 apoB48濃度はTG濃度と相闘が認められることが報告されている。これに対し、我々

の牛乳負荷試験の結果では、 TGは各群間で差を認めなかったのに対し、 apoB48はW群で有意に

上昇を示していることから apoB48は TG上昇を認めない場合でも上昇している可能性があり、

apoB48の濃度変化はTG濃度の変化と平衡しない可能性が示唆された。

LPLはカイロミクロン、 VLDLの加水分解に関与し、 TGクリアランスに関与する。 apoB48と

LPLの関係については2型糖尿病患者において apoB48濃度と LPL濃度は逆相関することが報告

されている。これに対し、今回の我々の結果では LPLは負荷後W 群と S群で240分で低下して

いたが、その他の飲料、時点において変動を認めず、 TGやapoB48の変動との関連を認めなかっ

た。これは、我々の検討では対象人数が少ないため、有意な差を認めなかった可能性がある。今

後更なる検討が必要と考えられる。

FFAは全ての飲料で、 30分で低下し、その後徐々に前値程度まで回復する変動が認められた。

TGが60分、 90分、 120分で低下していくのに対応してFFAが徐々に上昇していることから、 TG

が加水分解された結果FFAが上昇していいる可能性、また、血糖の変化がほとんどなく、数時間

経過していることから、 lipo1ysisの結果、脂肪組織由来のものが増加している可能性があると考え

られる。 FFAの各時点の値については飲料間の差はなく、脂肪含有量の多い牛乳や豆乳において

も200m1の摂取では低脂肪乳、 Ca調整乳同様、 FFAは大きく上昇しないと考えられた。

apoB48以外のアポ蛋白は、 apoA-IIにおいてS群がC群と比較し負荷前から負荷後240分にか

けて高値である以外、いずれの時点においても飲料聞の差を認めなかった。 apoBは負荷後全ての

群で前値に比して徐々に低下する傾向を認め、 apoB48の変動やTGの変動とは異なるパターンで

あった。このことから、 apoB48はapoBと異なる変動パターンを示すことがあり、より食物由来

のリポ蛋白の変動を示唆するものと考えられた。また、 apoEにおいても群間の差が無いこと、飲

料負荷による変動がなく apoB48と異なる変動をしめすことより、 apoB48がその他のアポ蛋白と

比較しても食事由来のリポ蛋白の変動を知る有用な手段となると考えられた。また、含有脂質量

に違いがあるにも関わらず、 W 群、 L群、 C群聞に差がなかったことから、 200m1の乳飲料摂取

によってアポ蛋白に影響を与えないことが示唆された。

これまでの脱脂乳や豆乳の体重減少への影響を検討した報告では、豆乳と脱脂乳、また大豆飲

料とカゼイン飲料の比較においてどちらの検討も両者とも体重減少をきたしており、体重減少の

差はなかったとの報告がある。乳製品や豆乳の体重減少に対する調査はいくつかの研究で行われ

ており、これらの体重減少効果についての報告がなされているが、これらの飲料による摂食調節

因子の変動については現在確立していない。食欲調節機構に関わる摂食調節因子には様々なもの
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が同定されている。その調節因子は中枢性と末梢性に分類されるが、末梢性のなかでも、摂食克

進に働くグレリン、摂食抑制に働くペプチド yy (PYY)などがある。グレリンは中枢投与、末

梢投与ともに摂食克進と体重増加を示すこと、 GHの分泌促進作用を有することが報告されてい

る。グレリンは胃より分泌され、食物摂取によって分泌が抑制されるが、食物特異的にグレリン

は変化し、満腹感も異なることが報告されている。これに対し、 pyyは下部腸管と直腸粘膜から

分泌され、腹腔内投与、静注により摂食抑制効果があると報告されている。

今回、グレリンは試験飲料開では負荷前後で差を認めなかった。これまでの食品摂取と食欲、

摂食調整因子との関係を調べた報告では、乳清、カゼイン、ブドウ糖負荷において、乳清、カゼ

インはブドウ糖と比較し血糖と食欲の上昇をきたさず、またグレリン濃度もグルコース負荷後は

減少後上昇するのに対し、乳清、カゼイン投与ではグレリン濃度は減少後、 180分でも負荷と同

等の値であることが示されている。また、食前の乳清、大豆蛋白、グルテン摂取はグノレコース食

前摂取と比べ3間後の摂食量を減少させること、血糖を上げずにグレリンの濃度を下げることが

報告されている。今回L群、 Ca群、 W群ではそれぞれ前値に対し、有意に低下していたのに対

し、 S群では有意な低下を認めなかったことから、乳製品は軽度ではあるが豆乳と比較し、血中

グレリン濃度を低下させる可能性があると考えられた。これまでの牛乳負荷によるグレリンの変

動を調べた報告では、牛乳負荷により男女とも有意にグレリンが低下し、牛乳負荷によるグレリ

ンの低下が、 visualanalogu scale (V AS) を用いた食欲調査と有意に相闘があることも報告してお

り牛乳による食抑制効果を示唆するものと考えられる。我々の結果においても W、L、C群でグ

レリンは低下しており、乳飲料がグレリンを低下させる結果は同様であったが、我々の検討では

120分でグレリンは前値より低値であり、 180分で前値と同等まで回復していた。このグレリン濃

度回復の時間は過去の報告では牛乳は800ml負荷しており、今回の我々の200ml4倍量であるこ

とから、飲料量の違いによる可能性がある。または、容量が増えることによる血糖、インスリン、

脂質などの違いが間接的に影響を及ぼす可能性なども考えられる。

今回の検討ではpyy濃度は飲料による差を認めなかったが、負荷前に比べL群、 C群、 S群で

緩やかに低下する、 W群では有意な低下を示さなかった。 pyyと飲料摂取については、大豆イソ

フラボンの8週間の摂取によって、 pyy濃度は上昇したが、摂取エネノレギーは変化しておらず、

pyy増加が体重調節の主要因子ではない可能性が報告されている。今回の我々の検討では短期投

与であること、豆乳投与であり、イソフラボンと違う成分が含有していること、液体と固体の違

いなど様々な因子に違いがある。 pyyの摂食量低下作用は、生理的量以上の投与で報告されてい

るが、今後pyyが生理的増加範囲で摂食抑制効果をきたすのかも含めて更なる検討が必要と考え

られる。今回の検討では、 GHは全ての飲料で負荷後前値よりも低下傾向を示したが、有意な変

化ではなかった。このGHの低下傾向は食事摂取によるGH分泌への影響によるものと考えられた。

今回、我々の検討では急性期の反応のみ観察しており、空腹感や体重減少への効果は検討して

ない。今後は短期投与による空腹感への影響や、体重減少効果の検討も必要であると考えられる。
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我々の知る限り、これまで牛乳、低脂肪乳、 Ca調整乳、豆乳摂取による脂質、摂食調節因子の

変動について比較をした報告はない。今回の検討では GHは全ての飲料で負荷後前値よりも低下

傾向を示したが、有意な変化ではなかった。この GHの低下傾向は食事摂取による GH分泌への

影響によるものと考えられた。

今回、我々の検討により、 200rruの牛乳はより脂肪含有量の少ない低脂肪乳、 Ca調整乳と比較

しても TC、TGなどの脂質、 apoBを上昇させないことが明らかになった。また、血糖、脂質の上

昇無く、活性型グレリンは低下を示し、その効果が 120分まで継続していることから、摂食、食

欲抑制効果が期待でき、肥満治療、肥満予防に対し有用である可能性が示唆された。これに対し、

脂質の変動を認めなかったものの、牛乳のみアポB48の上昇を認めており、食品の種類の違いが

アポB48濃度に影響する可能性が示唆された。
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Table 1.試験飲料負荷前の検査所見

To凶|

(n=32) 

Whole 

(n=8) 

Low 

(n=9) 

Ca 

(n=8) 

Soy 

(n=7) 

Male/female 18/ 14 5/3 5/4 4/4 4/3 

Age (y) 24.2 :t 2.0 24.9:t 2.4 23.6:t 1.2 23.0:t 1.5 25.6:t 2.0 

BMI (kg/m) 21.4 :t 2.9 20.6:::!: 2.0 21.4:t 2.5 22.1:::!: 4.0 21.6:t 3.1 

waist circumference (cm) 72.9:t 6.8 72.3:::!: 4.2 73.6:::!: 7.8 73.6:t 4.7 72.0:t 10.5 

Blood pressure (mmHg) 

systolic 

diastolic 

TC (mg/dO 

HDL-C (mg/dO 

しDL-C (mg/dl) 

TG (mg/dl) 

glucose (mg!dO 

LPL (ng!ml) 

apoB48 

apoA-1 (mg/ dO 

apoA-n (mg/ dl) 

apo-B (mg/dl) 

apoC-[ (mg/ dl) 

apoC-m (mg/ dl) 
apoE (mg/dl) 

GH (ng/ml) 

IGF-l (ng!mO 

FFA (mEG/I) 

Ghrelin (fmol/mD 

PYY (ng/ml) 

120 :t 19 125:t 25 

75 :t 11 76 :t 15 

193 :t 31 193 :t 27 

67 :t 10 69 :t 8 

112士 25 108士 27

71 土 34 77 :t 30 

114 :t 17 

71 :t 8 

204 :t 31 

68 :t 9 

120士 27

80 :t 42 

88 :t 7 

116 :t 17 127:t 14 

77 :t 9 78 :t 13 

174 :t 19 202:t 41 

62 :t 12 68 :t 13 

101 士 13 120士 30

56 :t 29 70 :t34 

89 :t 6 89 :t 6 89 :t 6 

41 :::!: 17 

89 :::!: 5 

46.5 :::!: 25.7 42.4 :::!: 12.0 35.4 :::!: 18.9 38.9 :::!: 8.2 

~6 :::!: 2.1 ~7:!: 1.4 

159 :::!: 22 165:::!: 18 

31 :::!: 6 31 :::!: 5 

80 :::!: 18 77 :t 17 

3.2土 1.4 3.0土1.6

8.9 :t 2.6 9.2:t 2.4 

~O :t 0.9 a8:t 0.8 

3.6 :t4.0 3.1 :t 3.1 

4.8 :t 2.3 

163 :t 21 

31 :t 5 

86 :t 20 

3.5土1.0

9.4 :t 2.5 

4.0 :t 0.6 

4.5 :t4.2 

3.8:!: 2.5 4.9:!: 2.2 

144 :::!: 18 164:t 25 

27 :::!: 4 36 :::!: 6 

72 :t 11 85 :t 22 

2.7土 0.8 3.8土 1.9

7.3 :::!: 1.7 9.8:::!: 3.5 

4.3 :t 1.0 4.0:t 1 .3 

3.2 :t 3.7 3.5:t 5.3 

255 :t 80 274:t 61 283 :t 100 232:t 65 224:t 85 

0.45 :t 0.29 0.36 :t 0.21 0.43:t 0.22 0.54:t 0.24 0.47 :t 0.50 

19.2 :t 8.9 17.6 :t ~4 21.8:t 14.0 19.4 :t 6.8 17.6:t 7.3 

9.3士 2.0 9.5士 1.9 9.6士1.1 9.3士 3.1 8.8士1.6
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