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牛乳飲用と成人病の関連を明かにする疫学研究として、従来通り循環器疾患との関

連は継続して研究中であるが、今年度は悪性腫場、とくに胃がんとの関連を少し検討

した。平山によって、昭和40年代に牛乳に胃がん予防効果がある可能性が報告された

が、その後国民の食生活の全般的改善に伴って、予防効果を確認できないとの報告が

相継ぎ、果たして牛乳自体に予防効果があったのか、牛乳導入を伴う多様な栄養摂取

への関心の高まりや、食生活の近代化に伴う何か他の食品ないし成分の摂取が効果が

あったのかは不明のままに止まっている。このことを検討する目的で、農村地域で住

民の健康について長期観察を続けている地域住民集団で、権平、田中は牛乳飲用習慣

と胃がんの死亡率または発生率との関係を調査したO 裳輸は市中病院において患者・

対照研究を行って胃がんと牛乳飲用の関連を解析した。骨代謝との関係は鏡森が引き

続き観察したO

I 牛事L飲用習慣と胃がん

1 新潟県大和町の調査から

権平は1987年から1990年までに一回以上健診を受診し、 1993年2月までに転出し

ていない男1，845名、女2，979名、計4，824名のOから6年間の観察成績を集計、分

析した。

[方法]

健診受診後、大和町内の唯一の総合病院に胃がんのため入院した者、あるいは

胃がんで死亡した男39名、女21名について、初回健診受診時の問診による食品及
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び晴好品摂取状況調査成績を用いて、牛乳飲用と胃がん発生との関係を前向き調

査で追跡した。健診受診後現在までに死亡した男77名、女48名についても同様に

検討した。受診者数を分母、最長6年の観察期間中に発見された胃がん患者及び

死亡者を分子として累積発生率、累積死亡率を求めた。

[結果]

牛乳飲用者からの発生率は1.54%、飲まないものからは2.98%で有意差を示し

た。女性でも牛乳飲用者にやや低い傾向 (0.64%対0.84%)があったが、差は有

意ではなかった。年齢階級別では80歳代の男性でのみ有意差が認められた(表1

1、1-2) (図 1-1、1-2 )。

表 1-1 性・年齢階級別牛乳飲用習慣別胃がん累積発生数および発生率

訂 。千字し訳ーたない l 訂 「努→ つ宇事lJltv 訂 1午乳釘宮司IT"訂

;1CIe属 「曹がが l聖書康 !胃かん 健康 l胃がが i 健康 i胃がん?
l-29! 6g 6S 39 39 -29:1∞.00 0.00100.00 100.00 0.00100.00 
130-39: m Z 146 92 9Z 30-39: 98.6， 1.3官100.00100.00 0.00100.00 
140-49 : 165 165 9~ 9~ 40-49 : 100.00 0.0口100.00100.0日 0.00100 00 
150-59 : 20~ ， m: m ~ 128: 50-59: 98.5& 1.4Z 100.00 96.8& 3.13100.00 
1 60戸69: 29日目 296 2W :> 223i 60・69:97.9官 2.03100.0097.76 2.2~ 100.00 
170・79: l4Z s 14:> 10s & m 70・79:97.9> 2.07.100.00 92.79 7.21' 10000 
180- 73 3 75 46 5 5]: 80- : 96.05 3.951∞00 90.20 9.80100.C日
i計 I109日 l官 1107， 716 22 73~ 計!日8.40 1.5，100.00 97.02 2.9& 100.00 
|女 l牛乳飲む !計 :牛乳飲まない i計 !女 !牛乳飲む ;計 牛飲まなし 計 1

1 健康 胃がλJ !健康!胃がIv:健康 冒がん健康 l胃がん!

げ0・39: ~日:. 35li 75 7~ 30-39 : 100.00 0.00100.00100.00 0.00100.0日
140-49 : 28Z 282 11日 11 m: 40-叩)1∞.00 0.00 100.00ω.10 0.90100.0日
150-59 I 485 Z 487， 228 1: 23050-59: 99.59 0.4li 100.00 99.5官 0.43100.00
160・69I 5n 6 533 32~ Z 326 60-69 :回.87，1.]3 100.00 99.39 0.61: 100.00 
170-79: 1711 ， m 100 3 10370-79: 98.2& 1.7Z 100.Da 97目09 2.9V 100.00 
l 80- 日目 Z 92 80 1: 81: 80- : 97.83 2.1官100.0098.77 1.23 100.00 
i計 201下 13 2030 94]: 8: 949計 99.36 0.64 100.00 叩斗LJl.当主虫色00
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表1-2 性・年齢階級別牛乳飲用習慣別累積死亡者総数およひ総死亡率

「喜一寸正証恥一寸ft
1 1生存 i死亡!
1・29! 6& 1 
130-39 1 . 145 ~ 
140-49 1 16~ I! 
:50-59! 210 1: 
160・691 28Z . 14: 
470-79! 13官 g
1 80- 67; ~ 

l牛乳飲まない!計 i男 了牛乳飲む I計 [牛乳飲まな~許
!生存!死亡生存 h死亡生存 l死亡 i

BS 37 Z 3g -29; 100.00' 0.00100.00 94.8τ5.13100.00 
146 92 9Z 30-39: 99.32 0.6K 100.00 100.00 o.oa 1∞.oa 
165 93: 1: 9~ 40-49! 99.3g 0.61: 100.00: 98.9~ J.06100.00 
n1: 125 3 12~ 50・59:99.53 0.47; 100.00 97.66 2.34100.00 
296 213 10 223 60・69:95.27 4.73 100.00' 95.52 4.4& 100.00 
145 101' Ja m: 70-79: 94.45 5.52 100.00 90.99 9.0}: 100.00 
76 34 17 5F 80・:88.16 lL8~ 100.00' 66.6τ33.33 100.00 

i計 I1073 3~ 1107; 695 43 73K計:96.93 3.07 100.00 94.17; 5.83 100.00 
!女 i牛型政む i計
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1 ・29I 1111 
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!生存!死亡 l 生存。死亡生存 I死亡 l 
l111 23 23 -29! 100.0a o.oa 100.00 100.0a o.oa 100.00 
351! 7孟 7330-39:99.43 0.51100.0日100.0日 0.00100.00
282 11日 1: m: 40-49: 99.2g 0.71: lOO.oa 99.W 0.90100.0a 
48官 229 11 230' 50-59! 99.38' 0.62100.0日 99.57 0.43 100.00 
臼3 32Z 4 326 60・69:日7.75 2.2，100.00 98.7下J.23100.00
17~ 9K S 10370-79! 95.9K 4.02100.0日95.15 4.85100.00 
自Z 74 7. 81: 80-95.65 4.3，100.00 9J.36 8.6~ 100.00 

1計 200a 30 2030 931' 1& 94g註 98.52 J.4g 100.00'羽.W J.90' 100.0日
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図1-1 性・年齢階級別牛手L飲用習慣別胃がん累積発生率
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性・年齢階級別牛乳飲用習慣別累積総死亡率図1-2
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性、年齢、酒、煙草、牛乳、米飯、味噌汁、肉魚、油、野菜、漬物摂取を独立

変数として胃がん発生(表 1-3 )あるいは生命予後(表 1-4)を目的変数と

して重回帰分析を行うと、男性、高齢者、喫煙者、米飯摂取の少ない人で有意に
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表1-3 胃がん発生と主要食品摂取状況 (重回帰分析〉 表1-4 生命予桂と主要企品摂取状況 (璽1回掃分析)
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;煙草
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口百五
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虫
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生命 1後 日:生存 1 ，托亡

i'iがん 。;他政 1 ，抑止l

性別 1 : !J) 2 に

fl~ 帥附組 1 0 :.}-/草分

泊 M;まない II，¥， ~ 3 1i.i日

:i.f.1ii 1 ，股わない 2 やめた 3 ，吸う

4字l M;まない 2 飲む

米飯 1 ~I 判:獄

味噌;1 l臼杯蚊

肉1.il 1 ，多い 2 : 'lW弘通 3 ，少ない

h!r ，~い 2 普通 3 ，少ない

野手足 ~; ~ 、 24YI迎 3 少ない

前物 ~い 2 . _~'，' iffi 3 少ない

[考按]

今回の調査対象はこれまで報告してきた集団と同じく成人病検診を受診した大

和町住民であるが、初回調査の時期を異にするので、前固までに報告した集団と

重複はあるものの、若い世代を多く含む新しい町民を代表する。町周辺に有カな

医療機関はなく、胃がん患者はほとんど把握されていると考える。発生の絶対数

が影響するため、総死亡では性、年齢以外にたばこと米の2要因が有意となった

が、患者数が少ない胃がんでは、死亡と入院を合わせても同ーの食品及び晴好品

リストから有意差を示す要因は得られなかった。しかし牛乳飲用習慣の保護作用

は、発生数が多い男、及び70歳代で有意差を示した。大和町住民という固定集団
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を対象としているので対象数は限定されているから、もう少し時間をかけて観察

するしかないと考える。なお分析の精度を高めるために、患者数は減少しでも死

亡と穣病を別けて検討すること、潜在性の初期がん有病者の発生者への混入を除

く試みを考えている。

有意水準には達しなかったが、関連の方向(回帰係数及び相関係数の符号)は

従来の報告と同じであったO 成績がすべて同方向のものを採用するならば、たば

こは吸わず、牛乳を飲み、米飯は控え目に、味噌汁は多〈飲み、肉、魚、油、野

菜、漬物を何れも多くとることが、総死亡を減らし、胃がん発生に関しては、回

帰係数と相関係数とで符号が異なる食品もあるが、性、年齢をコントロールした

後でも、酒、煙草を止め、牛乳を飲み、油、味噌汁を多くとることがそれぞれ独

立に胃がん曜患を減らすと考えられる。総死亡と胃がん死亡は重複があるから、

食品摂取の影響も同一方向を示すことは多いと考えられるが、一部に異なる方向

を示した食品が多い中で、牛乳と味噌汁は、総死亡と胃がんのどちらに対しても

平山の所説を支持する一貫した保護効果を示したことが注目される。現在直ちに

応用でき、験さるべき成績であると考える。

2.新潟県新発田市の調査から

田中らは1972年に詳細な食品摂取調査を行った新発田市の住民コホートの追跡調

査を続けているが、胃がん登録記録が利用できた1978-1990年までの13年間の胃が

ん発生を、いわゆる「巣の中の患者対照研究Jを設定して各種摂取食品と関連させ

て分析した。胃がんは発生したが、食品摂取調査が行われていなかった23例を除く

胃がん発病例57例について、住民検診受診者中胃がんが発生しなかった残りから抽

出した209例を対照として、 12種の食品の摂取量の多寡(多い、普通、少ないの3

段階に区分)および各種栄養素の多寡(同じく 3階級区分)に基づいて分類した3

群のそれぞれにおける胃がんの頻度を比較したO

[成績]

1 )除外した胃がん患者の特徴

食品摂取調査が行われていなかった23例を除いたことが、成績にどのような
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偏りを持ち込むかを検討するため、食品摂取調査を行った57例と、性、年齢、

住所を比較した。中日i童は有意ではなかったが、今回の分析に含められた患者群

は男性、 70歳以上が多く、 60歳未満が少なかった(表2-1 ) 0 この成績から、

これらの相違が食生活と胃がんの関係に及ぼす影響は無視して差支えないと考

えられる。

表2-1 胃がん患者で研究に利用された57例と除外された23例の特性比較

変数 利用された患者 除外された患者 p (x) 

例倣(%) 例数(%)

性

男 42 (73. 7) 14 (60. 9) 

女 15 (26.3) 9 (39.1) 

年齢構級

ー59 17 (29.8) 11 (47.8) 

60-69 19 (33.3) 11 (47.8) 

70- 21 (36.8) 5 (21. 7) 

居住地

赤谷 18 (31. 6) 7 (30. 4) 

いじみの 39 (68. 4) 16 (69. 6) 

0.388 

0.258 

1. 000 

2 )胃がん発生と摂取食品

各食品毎に摂取が最も少ない群の発生頻度を1.0とした場合の中等量、多量

摂取群での胃がん発生のオッズ比を求め、摂取量が、少ない、普通、多いの3

群聞に順を追って増加または減少する傾向が認められるかどうかを検討した。

性、年齢、喫煙および、飲酒習慣について調整して比較した。摂取量増加に伴っ

て胃がん頻度が増加する傾向を示した食品に、米、油脂類、魚があり、逆に減

少する傾向を示した食品に、大豆(みそを含む)、牛乳があった(表2-2 )。

3 )胃がん発生と栄養成分

同様に栄養成分別に、摂取量が少ない、普通、多いの3群問に摂取量の順に

胃がんが増加または減少する傾向が認められるかどうかを検討した。性、年齢、

B
 
6
 



表2-2 賞品群摂取量別宵がん輝度オッズ比

食品 摂取量 人数 傾向に対する

胃がん患者対照 オッズ比 95諸信紙区間 p 

一一一一一一一一一一一一一一一一一一一一←ー一千ーーー{←ー』一一一一一一一一一一

低 13 49 1.0 

米 中 15 回 1. 22 0.51-2‘95 

高 m 91 1.77 0.73-4‘z9 0.27 

低 16 69 1.0 

副首額 中 19 10 1. 57 日.70-3. 51 

高 22 10 1. 90 O. 81-4. 45 0.16 

低 24 51 1. 0 

大豆〈含みそ)中 20 81 Q.6C 日.30-1.22 

高 13 11 0.49 0.22-1.10 0.07 

低 16 69 1.0 

魚 中 18 間 1. 21 O. 56-2‘目。

高 23 11 1. 61 。咽74-3.51 0.2沼

低 21 引 1.0 

肉 中 18 6， 0.85 0.38-L 88 

品 18 14 0.90 O. ~2-L 92 0.79 

低 10 33 1. 0 

卵 中 21 16 1. 00 O. 42-2. 33 

高 26 100 0.85 0.42-1. 92 0.1唱

低 23 69 1.0 

牛乳 中 19 61 0.84 0.38-1. 65 

高 15 13 0.54 0.25-1.16 0.13 

低 11 35 1.0 

新鮮な野菜 申 56 0.51 0.18-1.45 

高 認 118 1.23 0.54目2.81 0.35 

野.";の 低 12 " 1.0 組漬け 中 13 38 1. 76 O. 69-( 53 
漬物 高 32 111 1. 33 O. 60-2. 94 Q.42 

低 16 50 1.0 

果物 中 11 14 0.47 0.19-1.16 

高 3[ " 0.97 0.43-2. 20 0.89 

低 17 52 1.0 
菓子 中 13 6' 0.73 日.32-1.69

高 21 81 1.56 日.73-:J. 37 0.17 

低 14 45 1.0 
調味料 中 " 89 Q.98 O. 4ij-2. 12 

高 19 75 0.90 0.40-2.05 U. 7~ 

オッズ比は性、年齢、喫煙、飲酒を調整して計算
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表2-' 提費量群摂取&l!IJ宵がん踊度オッズ比

食品 摂取組 人数 傾向に射する

宵がん~:者対照 オッズ比 95施信頼区間 p 

一一一ー→ー一一一一一一一一一一一一--一一ー一一一一一一一一一一一一一ー一ー一一一一

低 16 69 10 

蛋白質 ct 16 63 1.48 Q. 64-3. 43 

高 " 17 1. 94 乱86-3咽" 0.11 

動物怯 低 18 68 10 

蛋白質 中 " ω 1. 31 0.63・3.00 

高 16 7屯 1. 01 乱"・2.27 1.00 

縞物瞳 低 14 59 10 

蛋白質 中 16 ?も 1. 07 0.45・2.54

高 21 ?唱 2，31 0.99・5.41 O. O~ 

低 22 6市 10 

脂肪 中 " 防 0.90 0.43・1.88

高 16 7市 0.70 Q.32凶1.51 O.3i 

動物叫 低 】8 6辺 10 

脂肪

'" " 6ヴ 1. Os 0.49・2.46

高 20 剖 0.98 0，45・2.15 Q.92 

櫨的性 低 21 回 10 

脂肪 乞や " 11 1.18 。.57-2.42 
高 10 73 O.5C 日22-1.17 肌11

低 13 62 10 

紙 中 15 6氾 l.5C 日61・3.7U
吉町 2s " 2. H 日目2-4.96 o.oe 

低 19 凶 10 

カルシウム中 18 11 0，84 凪39-1.80 

高 20 70 1. Ot 日50・2咽24 O. H4 

低 11 52 10 

食盗 中 17 6お 1.46 O. 55-3. 70 

高 29 91 1. 82 O. 77-4. 28 0.16 

食塩 低 25 9ロ 10 

〈趨説け

'" 
19 81 O.SS 日44-1.76 

野菜用〉 高 13 36 l.3E 0.59・3.15 0.48 

倉温 低 18 59 10 

(みそ用} 中 16 別 0.6 0.30-1.39 

高 23 63 1.31 O. 61-2. 79 臥27

会組 低 11 56 10 

〔塩説け、 中 2沼 " 1.66 0.75-3.11 

舵相(胡) 高 18 67 1.71 O. 72-4. oa O. 2~ 

食塩 低 13 " 1.0 (調味料用) 中 24 " 2.47 L 13-5. 41 

高 20 56 2.68 L 20-5‘99 0.02 

才ッズ比は性、年齢、喫壇、飲酒を調聾して計算
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喫煙および、飲酒習慣について調整して比較した。摂取量増加に伴って胃がん頻

度が増加する傾向を示した成分に、たんぱく質、植物性たんぱく質、鉄、食塩、

食塩(魚塩蔵用)、食塩(調味料として)があった(表2-3 )。これらの内、

有意であったのは調味料としての食塩であったO 逆に減少する傾向を示した成

分に脂肪があった。この内、関連の高かった調味料としての食塩、鉄、植物性

たんぱく質について、性、年齢、飲酒および喫煙習慣に加えてここで取り上げ

た他の2種の食品を相互に調製して再検討した。鉄及び植物性たんぱく質は、

大量摂取により胃がん発生が増す傾向は減弱し、オッズ比の差は有意性を失っ

たO 調味料中の食塩のみは調整による影響がほとんど無かった。すなわち鉄及

び植物性たんぱく質は何等かの形で調味料としての食塩の影響による二次的な

効果で関連を示したものでそれ自体の効果はあっても僅かなものであると考え

られた(表2-4)。

食品成分3種の摂取量別胃がん発生オッズ比表2-4

傾向に対する* 
オッズ比

人数

胃がん患者 p 95%信頼区間

1. 11-5. 47 

1.11←5.74 
6

3

 

0

4

5

 

1

2

2

 

対照

8

5

6

 

8

6

5

 

日

M
m

摂取量

低

中

古
作宅

栄養素等食品成分

食壊

(調味料)

0.03 

0.48-3.31 

0.54-4.26 

1.0 

1. 26 

1. 52 

2

3

4

 

6

5

8

 

日

目

鈎

低

中

高
鉄

0.42 

0.33-2.04 

0.58-4.60 

1:0 

0.82 

1. 64 

9

5

5

 

5

7

7

 

4

6

7

 

1

1

2

 

低

中

高
植物性たんぱく質

0.27 

オッズ比は、性、年齢、喫煙、飲酒、他の2食物成分を調整して計算
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[考按j

胃がん発生を促進している可能性が高い食品リストに、米、魚があり、その主

な摂取成分となる植物たんぱく質、そして食塩、とくに魚塩蔵用食塩の使用量が

関連を示した。米の大食は塩分過剰を伴いがちであり、魚、は塩蔵や焼き魚の関与

が考えられ、従来からの通念に一致する成績であった。油脂については食品とし

ての油脂は多く撲ると胃がん発生促進的に働くのに、成分としての脂肪は、動物

性脂肪は中立であったが、総脂肪と植物性脂肪は発生抑制的に作用するという矛

盾があった。後者は前掲権平の観察と一致する。脂肪はエネルギーの高さから食

物の摂取量を減らし、宵負担を軽減する効果もあろう。食品としての脂肪と成分

としての脂肪摂取の効果の矛盾を解くには、我々が使用する多様な脂肪類の種類、

内容にまで立ち入って検討する必要がありそうである。鉄、植物性たんぱく質と

食塩との関連については説明できない。多変量解析によって食品相互の関連を調

整して見直すことが期待され、さらに検討すべき課題と考える。

大豆およびその製品または牛乳が、摂取量が多いほど胃がん発生が減る傾向を

示したことは、かつて平山が報告した成績と一致し、注目される O 牛乳成分中の

何が有効なのか、そのメカニズムについてさらに検討すべき価値があると思われ

る。何れにせよ、権平、回中両者の研究で、有意ではないにしても揃って牛乳の

保護効果を認めていることに注目したし、。

3.一般病院における患者対照研究

餐輪らは、新潟県、富山県の数地域病院の協力を求め、入院した胃がん患者139

名を得て、対照には、同時に在院した患者より重症例、死亡例を除く240名を選ん

で、両群の牛乳及びチーズ摂取頻度を比較した。

男では胃がん患者と対照患者との問で、牛乳またはチーズ摂取頻度に全く差を認

めなかった。女では有意ではないが、 1日l回以上牛乳または乳製品飲料を摂取す

る者が腎がん患者の方に多い(つまり牛乳飲用は不利)傾向を認めたが、チーズに

関しては週l回以上摂取する者が胃がん患者で少ない(つまり有益)傾向であった。

さらに牛乳摂取頻度を細かく分類してその分布を患者と対照で比較した。摂取頻
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度問に一定の傾向は認め難かったが、週l回未満しか飲まないものは対照群に多〈、

週l回から毎日 l回程度飲む者は胃がん患者に多く、 1日2回以上飲む者は、また

対照群に多かった(表3-2)。この変動が安定したものかどうかを調べる一助と

して、性別に分けても観察した。男女とも全く飲まない者は対照群に多かった。 1

日2回以上飲む者も男女とも対照群に多かった。その中間での多寡は男女間

で相違し、一定の傾向を示さなかった(表3-3、3-4)。胃がん患者と対照患

査3-)

食品摂取煩度について

男

牛乳l日i回未満
乳飲料週i回未満

チーズ週l回未満

女

牛乳I8 I回未満

乳飲料理l函未満
チーズ週1回来前

表3-2

牛乳摂取頼度

患者群 (85人〉 対照群 cl4 4人〉
人数(相対度数%) 人数〔相対度数%) 白川s比 (95%信頼匡問)

42( 49.4) 66( 45. 8) 1. 15( 0白一 2.05)
58(田 2) 100( 69.4) 0.94( 0.51-1.16) 
69( 81. 2) 113( 78.5) 1.!7( 0.57-2.45) 

患者群(5 4人〉 対照群 (96人〉

人数〈相対度数〉 人数(相対E数〕 佃ds比 (95%信頼E筒〉

23( .2.6) 51( 53.1) 0.66( 0.32-1.35) 
29( 53.7) 66( 68.8) 0.53ι0.25-1. lD 
43( 79.8) 71( 74守 0) 1. 35( 0.58-3.33) 

飲まない 月に1-3回坦1-3回週4-6田 毎日 l回 182回 i臼3回合E刊誌〕

患者群 24( 17.3) 8( 4.3) 25( 18.0) 10( 7.2) 88( 48.9) 5( 3.6) I( 0.7) 139000.0) 
対照群 58( 24.2) 13( 5.4) 31( 12.9) 15( 6.3) 102( 42.5) 18( 7.5) 3( 1.3) 240000.0) 

合計 82( 21.6) 19( 5.0) 5G( 14.8) 25( 6.6) 170( 44.9) 23( 6.1) 4( 1.1) 379000.0) 

カイ 2来世(白幽度〉

クラメー"の関連係位

表3-3
tド乳摂取掴度

7.05247( 6) 有意確率 0.316022

O. 136412 

〈男のみ〉

飲まない 月に1-3回週1-3回週4-6回 毎日 l回 1日2回 l日3回合計〈克 7

患者群 15( 17.6) 3( 3.5) !7{ 20.0) 7( 8.2) 40( 47. 1) 2( 2.4) I( 1. 2) 85(100.0) 
対問群 37(25.7) 8( 5.6) 16(11.1) 5( 3.5) 67(46.5) 8( 5.6) 3( 2.1) 144(100.0) 

合計 52( 22.7) ll( 4. B) 33( 14.4) 12( 5.2) I07( 46.7) !O( 4.4) 4( 1. 7) -229000.0) 

力イ 2~値{自由匪〉

クラメー凡の関連係数

8.73617( 自) 有意聴率 O.188968 
0.195318 
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"，3-4 

牛乳綴取頻度 (女のみ〉

飲まない 月に1-3回週1-3団週4-6回 毎 B1回 1 B 2回 合計(克〕

患者~l 9( 16.71 3( 5.6) 8( 14.8) 3( 5，6) 28( 51.9) 3( 5，6) 54000，0) 
対照群 21( 21.9) 5( 5.2) 15( 15，6) 10( 10.4) 35( 36，5) 10( 10，4) 96(100，0) 

合計 30( 20，0) 8( 5.3) 1S( 15.3) 13( 8.71 63( 42，0) 13( 8，7) 150(100，0) 

カイ 2乗値〔自由度)
クラメールの関連係数

4.32沼田( 5) 有意確率 0，503521

o. 16982C 

者の問での個々の頻度の相違よりも、全体の順位配置に特定の傾向を持たないかど

うかをWilcoxonの順位和検定で検討した。摂取頻度を 3分類または4分類して、

総数、男、女に分けて検討したが、何れにおいても特定の傾向を認めなかった(表

3~5 、 3~6 、 3 ~ 7 ) 0 

Wi I coxonの眠也和検定 (U故定〉

表3-5

牛乳摂取頚庄 (確事は南側確率〉

主監名 散値去の正規近似髄正規近叫惜

群(総宜散の範囲〕謀本数服也和 U統計量有意確率 の有茸確率

牛乳摂取額匪

患者潟

対照群
0
 
4
 
6
 
0
 

印7
 
4
 
0
 ωω 

3

7

 

4

1

 

1

2

 

7

6

 

∞∞ 37
 

7

3

 

E

l

 

部

品

9
9
0
 

7
3
4
 

3

1

2

 
牛乳摂取頗1lt，3分類 379 

患者群 139 27222印 17492，50 … 0.8671 0 明日B
封照群 240 44787，50 15867.50 

牛乳蹄取頼度 4分類 379 

患者群 139 27312.00 17582.00 ・・・・・・ 0.9578 0.33817 

対照群 240 44698，00 15778.00 
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表3-6

牛乳臨取i国民(確率は両側確$) 〔男のみ〉

宜世名 世世韮の正担近叫岨正盟近世瞳

群〔群草壁土の範囲〉樫本誼順位和 U統計量有意確率 の有意確率

牛乳摂取頗度

思者務

対照群
抑制回

日

刊

町

日

山

田

市

日

羽

田

叫

2

1

 

2
 
m
 

8
 
0
 

3
 
4
 
0
 叩∞37

 

8

5

 

引
凶
0

0

 

0

0

 

田
町
E

4

 

9

6

 

m
邸

H

2

1

 

額}
 
F
3
 
3
 
度額問

州
群
昨

日
叫
者
照

判

患

対

0
 
3
 
打0
 

4
 
E
 
n
 。

印

叩

印
刷
抑

6

5

 

0

0

 

5

5

 

9
M
9釦

0

3

 

田
副

9
5
4
 

2

8

4

 

2

1

 

類Aμ 4
 
巨額服

群

群

事

者

岡

山
叩
患
対

〉率確側両ま率確(
 
度頗

7

取

一

釘

3
乳

量

牛 (女のみ)

~世名 散f直韮の正規近叫位正現近似世
群(群宜数の範囲)標本監順位和 U統計量有意磁率 の有宜確認三

牛乳摂取頗匪

患者群

対照務
ω
 

6
 
8
 
4
 
0
 

6
 
6
 
9
 
6
 
0
 

0

D

 

D

0

 

り
釦
。

6

2

 

7

4

 

2

2

 

0

0

 

0

0

 

7

8

 

4

7

 

2

0

 

4

7

 

0

4

6

 

s
5
9
 

5
 
2
 
2
 
0
 

9
 
9
 
2
 

0

0

 

0

0

 

7

0

 

n
n
 

曲
目
2

3

 

お
前
4

6

 

0

4

6

 

5
5
9
 

額分3
 
庄額脱

群

群

乳
一
渚
棚

牛

E
ま

0
 
3
 
2
 
4
 
2
 
0
 

2
 
9
 
6
 

0

0

 

0

0

 

7

7

 

6

1

 

お
お
0

0

 

0

0

 

2

3

 

5

7

 

3

9

 

4

6

 

0
4
5
 

5
5
9
 

掴分4
 
匪煩悶

滋

鉾

凶

者

照

判

患

対

[考按]

産業発展国では胃がんは概ね自然に減少していく傾向にあり、それは食生活の

欧米化に伴うものと解釈されている。チーズの食生活への採用が胃がん患者で少

ない傾向にあったことは、上述の一般的趨勢に沿った動きとして理解できる。牛

乳、乳類飲料、油脂に関して、田中は権平ι逆の不利な傾向を観察した。これら

の傾向は何れも有意でないことを指摘しておくべきだが、表2-1でも窺えるよ

うに牛乳に代わる他の飲料の進出によって家庭での牛乳飲用習慣の摂取が撹乱さ

れ、牛乳摂取量分類の感度を低下させている可能性がある。

わが国民の牛乳消費量は少ない。少なくとも 1日2本未満の範囲では、牛乳摂

取頻度の細かい分類をしても意味がないのではなかろうか?ただし 1日2本以
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上の牛手Lを飲んでいる者は対照群でさえ、男8%、女10%に過ぎず、少数に止ま

るため充分な検討ができない。結論にはほど速いが、 1日2本以上の牛乳飲用に

は胃がんから守る可能性が秘められている。この仮説を肯定するにせよ、否定す

るにせよ、平山のように大規模集団について検討しない限り、正確な評価は困難

であると考えられたO

結果が先の二研究に比べて不明確であった理由の一つは、この研究が病院入院

患者を対照としていることによるかもしれない。入院患者は、がん以外にも何ら

かの大きな健康障害を持って入院しており、わが国の現状から言えば、循環器疾

患がかなり多く含まれる可能性が高い。かつて報告したように、牛乳飲用は高血

圧、脳卒中等の発生を低下させる効果があるから、対照入院患者にこれらの患者

が多く含まれていれば、実際よりも牛乳摂取量の少ない人口が多く含まれている

可能性がある。すなわち対照を住民からとらず、病院入院患者としたことが、本

来あるべき胃がん患者と胃がんのない人口との問の牛乳摂取量の相違の発見を困

難にしている可能性がある。

E 牛乳摂取と骨代謝

老人の健康、生活の質を低下させる重要な疾患として循環器疾患の他に骨粗懸症

がある。鏡森は福井県農村の女性住民を対象として引き続き骨粗懸症について牛乳

飲用との関連を調室した。

[方法]

骨粗緊症の診断には、最近はX線の二重エネルギー吸収度で骨量を定量する

DEXA法が標準として用いられている。このDEXA法で第 2~4 腰椎の骨密度を

測定した。また出来上がった骨粗繁症よりもその成立過程に関心が持たれ、骨代

謝活性を反映する酵素として血清オステオカルシン (BGP、サンドイツチ-RIA

法で測定)、血清骨型アルカリフォスファターゼ (B-ALP、Rosa1ki変法で測

定)が、骨分解産物として尿中ハイドロキシプロリンがある。ハイドロキシブロ

リン (Hyp、BergrnanーLoxley法で測定)は早朝尿サンプルで測定するので、

サンプル中の濃度から一日総排池量を推定するために、体格に応じて一定の排池
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量を維持すると考えられるクレアチニンj農度 (Folin-Wu法で測定)で補正した

値も示した。

対象は福井県大野市山間農業地域のl地域在住の35歳以上の全女性130人を対象

とし、受診者した88人中アンケート調査、骨塩定量{菌、生化学検査データが揃って

いる85人である。

[成績]

血清B-ALP、BGPは50歳代をピークとして50歳以上の各年代で、尿中Hypは

50歳代で、尿中Hyp/クレアチニン比は50歳、 60歳代で有意の高値を示した(表

4 -1 )。 日常運動している人ではすべて低値を示していたので除外した。

これらの生化学的指標は加齢と共に穏やかに増加し、何れも50歳代(ものによっ

ては60歳代)をピークとして漸減する傾向が認められた。牛乳を飲むものと飲ま

ない者で各年代毎に骨代謝の生化学指標を比較すると(表4-2 )、血清B

表4-1年齢階級lJlJ各種骨代謝指標の値(35歳以上の女性.平記号±標準鳴き〉

年齢階怨 人 B-ALP BGP' tiy/ p・ 日:YP//C・
(歳) 数 (BLU) (ngfml) (m8!1) (mg!gCce) 

35-39 11 O. 94t0. 29 3.9(1.4) 21.5(1.6) 26.2(1.3) 

40-49 16 1.10，0.27 4.2(1.4) 18.8(1.46) 26.9(1.60) 
50-59 29 1.50;0.44・.. 7.9(1.8)'・. 31.6(1.54)‘ 35.5 (1. 34)‘ 

60-69 19 1司 42iO.39・・ 6.5(1.7)‘‘ 20.5(1. 35) 34.8(1. 47)・

70- 10 1. 37f 0.26・. 7.6(1.8)" 18.6(1. 53) 31.6(1.58) 

#;続{可平均と()内は幾何標準偏差
..， :t*? **'* 35-39歳に比べて有意，各々p<0.05.p<O.OI，p(O，OOI 

表4-2-1 牛乳摂取習慣k各種骨代謝指標の滋 {そ町1)

年齢稽級

35-39 

40-4宮

50-59 

60-69 

70-

B-ALP (B. L. U.) BGP" 

N 飲む H 飲まない H 欽む

4 O.88iO.13 E O.98Hl.15 4 4.50，22) 

5 1. 14士0.11 6 1. 08 fD. 34 E 4.1( 1. 22) 

16 1. 42土0.46 s 1.72士0.35 16 8.7(1. 84) 

7 1.23土0.29・ 7 1. 66士0.39 7 5.1(1.40) 

2 L 15土日 07 5 1. 52士0.11 2 4.4<2.38) 

1・飲む牛乳を 1日1本以上原取している砕
同飲まない牛乳の療取が週 1-2本以下の詳
#;箆何平均と()内は続伺原準偏差
傘飲まなも、"詳に比べて有意. p(0.05 
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(ng!ml) 

H 飲まない

s 3.9(1.53) 
s 4.3(1.47) 
9 7. 9(]. 40) 

7 9.1(2.01) 

5 9.2(1. 55) 



ALP、尿中日yp、同日yp/クレアチニン比は50歳代以降で、血清BGPは60歳代以降で、

(血清B-ALPは60歳代で、尿牛乳を飲んでいる者では飲まない者に比し低かった。

(図4-1 ) 0 中Hypは50歳代で、差は有意)
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図4-1

'1'.1L !!l取留慣の有無(非運動野〕と骨l~剖指際償資値
-ーー;牛乳J買収習慣あり， [ ];人数
一口一:牛乳隈取習慣なし
本..念場あリ詳"と"なし静"の比絞.

各々 .<0.05目 p(O.OOI

60-10- 50-
年齢{串〉

35-• 70-A 

40- 印- 60-
年齢[揖)

• 35-

DEXA法で測定した第 2~4 腰椎の骨密度は、牛乳飲用習慣との問に一定の関連を

(図認めなかったが、 40歳代では、有意に牛乳飲用者のほうが低かった(表4-3) 

この年齢経しかしこの経過中にこれを図示した図4-2に見られる如く、4 -2) 0 

過中の l点での有意差が生物学的意味をもったものかどうかは疑問である。

(その 2) 

Hyp (阻./1) Hyp/C (mg/.Cre) 

年齢階級 お 飲む M 拡まない N 飲む N o;まない

35-39 4 21. 3(U7) 61" 21.5(1.63) 4 2S.7{1.3Z) 6 25.5(1. 28) 

40.49 5 20.7(1.29) 6 17.50.64) 5 32.1(1.32) E 28.3(1. 74) 

50-59 16 26.1(1.40・・・ g 15.-1(1. 43) 16 34.0(1.39) g 36.6(1. 28) 

60-69 7 11.0(1..¥0) 7 23.1(1.20) ? 35.0(1. 58) 7 37.6(1.59) 

70目 Z 15.6(1.59) 5 16，7(1.56) 2 30.0(l.60) 5 3l.S(1.90) 

牛乳摂取宮慣と各種骨代謝指標叩低表4-2-2 

傘..“拡まない閥幹に比ペて有.1.¥. p(O.OOI 
3量何平島とり内は位向係構鋼蓋
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表4-3 牛乳原取習慣と限惟骨密度

B高D(.Ic面')

年齢摺級 N 飲む N 止ま申い

35-39 4 I 1. 139fO. 133 S I L 000土O.151 

(0-49 510.91ZiO.068 ・ S 1 L 080土O目 !4B

50-59 11 0.32010.147 910.795土O.OH

60-69 7 1 0.72710.168 11 0.77410. l35 

10- 2 1 O. 834!0. 010 5 I O. 60Z!0. 095 

事 “飲まない"群に比ペて有意.0(0.05 

[小括]

..2 

ゐ

35- 叩~日 60- 10-
図4-2 年齢(銀〉

牛乳都政習慣の有据(非運動群}とE王位骨密度
--a:--:牛乳関取習慣あり. [ J ;人数
一司ーー;牛乳街疋習慣なし

，“あり群"と“なし群 H の比校 0(0.05 

骨代謝(分解及び合成)活性を示す指標となる血清B-ALP、BGP、尿中Hyp

の値は、牛乳摂取習慣のある群が、摂取しない群より、 50歳以上で低値を示す傾

向があり、 50歳以上の女性に起こる骨代謝(分解が合成より優勢)を抑制する可

能性が示唆された。一方DEXA法では牛乳が骨粗懸症発生を実際に抑制している

との証拠は得られなかった。

E 結語

1.牛乳飲用と胃がん発生または胃がんによる死亡との関係を、前向き研究、患者対

照研究によって住民調査または入院患者について検討した結果、性(男性に多し、)、

年齢(高齢者に多い)の他、米飯の大量摂取、たばこが死亡率を高めた。牛乳飲用

は胃がんを減らし、死亡率を下げる方向で働くことが示唆された。牛乳の他、チー

ズも有効であった。大豆、みそ汁等も同様に作用した。一方食塩過剰摂取は胃がん

の発生を有意に増した。

2.牛乳飲用が中年女性で骨密度を高めているという成績は得られなかったo 50歳以

降の農村女性で、血液や尿の生化学検査で、骨代謝活性の生化学的指標は50歳以降

の女性の観察で、牛乳飲用者は骨代謝を抑制していたO 牛乳飲用継続により骨組織

の分解を減速する可能性が示唆された。
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