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Abstract

Four hypertensive students participated exercise programs as regular ph卜
‐sical activity course

once a week in Chiba University. Exercise programs consist of pedalling exercise at the level

of 130 beats//min fOr 30 mimutes including for each 5 minutes as warming up and cooling down

exercise, and back flexiOn and back extension. Pedalling exercise was adjusted at the intensity of

130 beats/rnin thrOugh a year using the prOtocol of multistage loading. Blood pressure declined

from hypertensive level to normal level in all cases by practicing exercise programso We therefore

conclude that it is usefull to practice pedalling exercise one a week to depress blood pressure

for hypertensive students.

は  じ  め  に

高血圧症を有する大学生の割合は多 く、体育実

技の履修に際 しても十分な注意が要求される。。

高血圧は心血管系疾唐、の重要なリスクファクター

であり、若年期の高血「■は成ノ、高血圧に移行する

可能性 も高いことから、若年高血圧の管理が重要

視されている。入学後の体育実技の継続 を含めた

学生生活によって多 くの場合、正常化することも

報告されている9)。しか し、その運動 プログラム

の運動量 とその効果に関する具体的内容について

の報告はこれまでほとんど見あたらないc

本研究は入学時に高血圧 と診断された学生に対

する体育実技の運動プログラムとその効果につい

て症例を報告する。

研  究 方  法

1)対 象

対象は入学時の健康診断において高血圧 と診断

された18から20歳の本学の学生 4名 である=学 生

は学校医や主治医の指示によって一般体育実技 を

受講を制限され、自己申告によ|)病弱学生 を対象

とした [保健運動]コ ースを受講 した]

第 1回 目の授業時に健康調査 (CヽII)と [保

健運動管理ノー ト]を 作成し、保健運動 コースを
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受講する原因となった状況 (障害の発生時期、原

因、治療法、経過、現在の状態、運動実施の可否、

主治医の意見等)を 具体的に記載させた。

2)身 体状態や生活態様の把握

毎時間の講義開始時に学生は健康状態や生活状

態を記録 した。 1)体 調 :良い (A)、 普通 (B)、

悪い (C)の 3段 階で自覚評価させた。悪い (C)

と答えた場合は具体的にその状態を記録する。 2)

過去 1週 間の生活態様 :毎 日の起床時間、就寝時

刻、睡眠時間、体調、運動の実施状況、食事の摂

取状況を記録する。 3)体 重 :精度50gの 体重計

を用いて室内着の状態で測定 した。 4)定 期検診

の結果並びに医師からの運動実施に関する指示が

あれば記録する。 5)毎 時の室温、湿度 を記録す

る。

3)測 定項目

1.血 ^圧:毎時間の講義開始前に、 日本コーリ

ン社製の自動血圧計 (BP-203Y)を 用いて10-

15分の安静後、安静時血圧を測定 した。ただ し、

安静時血圧が140/90mmHg以 上 を示 した時は深

呼吸10回後、と膝屈伸20回後の血圧 も測定 した。

2.自 転車エルゴメーター負荷テス ト:ト レー

ニングのための運動の強度を決定するためにモナー

ク型エルゴメーターを用いて3段 階各 4分 間 (合

計12分間)の 連続負荷テス トを実施 した。その際

に得 られた各運動段階 3-4分 目の心拍数 と負荷

量 (KP)の 一次回帰式から心拍数110拍/分 、

130拍/分 および150拍/分 の負荷量 を求めた。 こ

のテス トは2週 間にわたって行った。 2回 の回帰

式が明らかに異なったときは3回 目のテス トをお

こなってほぼ近似の 2回 の結果から回帰式 をもと

めた。

4)運 動プログラム

1.持 久運動 :血液循環の改善 を目的 とした持

久運動 として自転車エルゴメーターを用いたペダ

ル運動を行った。運動強度は′亡ヽ拍数110-130才白/

分に相当する負荷で行い、運動時間は主運動 とし

15-25分 間、その前後にウオー ミングアップ並び

にクーリングダウンとして0。25K Pな い し0.5K

Pの 負荷でそれぞれ 5分 間、合計25-35分 間行 っ

た。運動中は5分 毎に触診で脈拍 を測定記録 し、

運動強度を確認 した。主運動の負荷量は休暇の前

後では再テス トし、効果の判定 と負荷強度の修正

をおこない、年間を通 してほぼ同一負荷量になる

ようにした。

2.徒 手運動 :体幹筋の運動 として背そらし及

び背のばし8)をそれぞれ50回、30回を実施 した。

その他、上肢の回旋運動及び下肢の屈伸運動 を随

時おこなった。

3。 運動プログラムの実施期間 :4月 中旬から

半年間及び 1年 間であった。

「症夕11」図 1

学生K(23歳 )は 入学後の健康診断で高血圧 と

診断された。血圧降下剤は服用していなかった。

問診では [動悸がする]な どの症状を訴えた。血

果結
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図 1 高血圧を有する学生の トレーニングに伴 う血圧の

変化 (症例 1)
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圧は第 1週 目152/90mmHg、  2週 目上40/90mm

Hgで あった。 トレーニング期間中の主運動の平均

心拍数は136.9± 8.32拍/分 であった。運動時間

は平均20.3分間であった。図 1に 示 したように ト

レーエングにともなって血圧は順次低下 を示 し、

lヶ 月を経過 した後、血圧は110/60mmHgの 正

常血圧範囲まで低下を示 した。その後血圧は若干

上昇を示 したものの、ほぼ120/70mmHgを 超え

ない水準で推移 した。 しかし、夏期休暇前の保健

センターでの検診では再び150/92mmHgと 高い

血圧値を示 し、精神的緊張の強いことを想定 させ

た。夏期休暇中は殆ど意識的な身体運動は実施 し

なかった。休暇終了前の主治医による血圧は休暇

前の保健センターで測定 した値より低いものの、

130/80mmHg、 さらに休暇後では128/80mmHg

といづれもトレーニング中の血̂ 圧よりも高い水準

であった。

[症例 2]図 2

学生 S(19歳 )は 血圧降下剤を服用 していたが、

血圧は170/80mmHgと 高 く、収縮期圧性高血圧

ユ
〕:8
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図 2 高血圧 を有する学生の トレーニングに伴 う血圧の

変化 (症例 2)

であった。 トレーニング中の心拍数は平均137.6

/13.99拍 /分 、運動時間は平均26。6±0。88分 で

あった。図 2に 示 したように、 トレーニングに伴っ

て収縮期血圧は順次低下を示 した。 しか し、 これ

は学生に積極的な運動を勧めたことから、 5月 中

旬から週 3回 のソフトボールの実施による影響 と

相乗効果と考えるべきであろう。 6月 に入って血

圧降下剤の服用を中止 した後もなお血圧は一層低

下を示 し夏期休暇前では120/70mmHg前 後の水

準に落ち着いた。夏期休暇中は週 2-3回 のラン

ニング、20回/日 の腕立て伏せ と上体おこしを各

30回を週 3-4回 、さらに家業の農業 を手伝い、

くわえて農業実習 (園芸学部)な ど積極的に身体

活動を行った。その結果、血圧降下剤 を服用する

ことなく、休暇後の血圧は126/80mmHgと 休暇

前の水準 とまったく変わらない血圧水準 を維持 し

た。

[症例 3]図 3

学生U(上 9歳||よ入学時腎疾患 と高血圧症 を指

摘され、経過観察中であった。血圧は 2週 ともに

150/上00mmHgで 明らかに高血圧であった。トレー

ニ ング時 の 1年 間の心拍 数 は平均 128.1土

12。29拍 /分 、運動時間は平均20.5分であった。

図 3に 示 したように、血圧は入学後から夏期休暇

にかけて漸次低下を示 した。休暇前では1上2/80m

mHgの 正常範囲の水準にまで降下を示 した。 しか

し、後期授業開始時の10月初旬で血圧は再び140

/110mmHgに まで上昇 を示す ようにいたった。

このことは夏期休暇中では文化サークルの短期合

宿に参加 したのみで、意識的な身体運動は実施 し

なかったこと、さらに9月 下旬の前期試験期間の

生活が一層血圧を上昇させる原因 となったことは

明らかである。後期 に入って再び′亡ヽ拍数130才白の

強度で トレーニングを続けた結果、血圧降下の程

度はややゆるやかではあるが前期 と同様 |二血圧は

漸次低下を示 した。しかし冬季休暇中での不規則

で夜型でかつ身体運動をまった く実施 しなかった

生活は夏期休暇の影響 と同様に血圧を上昇させる
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¶g 被験者 浦○ 律 (19載)
温 度

収 編 期 血 圧

拡 張 朗 血 圧

00安

8 0格
70風

52。453。 45月

図 3 高血圧を有する学生の トレー

原因となった。このように2回 にわたってまった

く同じ傾向を示したことから、学生Uは 血圧のコ

ントロールのために身体運動の継続がきわめて重

要であることをようやく再認識した。その後 2ヶ

月にわたる春期休暇中で配達などのアルバイ ト仕

事やサークルを活発に実施した。その結果 2年 目

の授業の開始時 (4月の中旬)で はこれまでと異

なって血圧が低く抑えられており、休暇後にみら

れた血圧の上昇傾向はみられなかった。2年 目の

睡 眠 不 足

12月    54.1月

ニングに伴う血圧の変化 (症例3)

前期では長期欠席 もあってこれまで認められた血

圧の低下傾向は見 られなかったがこれまでよりも

低い水準を維持 していた。 2年 目の夏期休暇は薬

局のアルバイトを行ったが、身体運動の強度は低

かったと想像され、休暇後では血圧はそれほどコ

ントロールされなかった。学生 Uの ケースは 1年

半の経過のなかで明らかに定期的身体運動の継続

が正三の抑制|二促進的に働 き、逆に運動の不足は

二l=上 昇|こたいして促進的に働いているといえる。

波験者 西○光○ (19■ )

図 4 高血圧を有する学生の トレーニングに伴 う血圧の変化 (症例 4)
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[症例 4]図 4

学生N(19歳 )は 入学半年前から高血圧 と診断

され、血圧降下剤 (セルアプ、フルイ トラン)を

服用 していたが、血圧は140-160/80-90mmHg

の範囲にあった。心電図、血液検査、尿検査及び

PSP検 査は正常。入学時の健康診断で も同様 に

高血圧 と診断され血圧降下剤を服用 していた (3

回/日 )。図 4に 示 したように、血圧値は授業時

に測定 した値 と病院での値はほぼ著 しく異な り病

院値はかなり高値を示 した。 4月 下旬から6月 頃

までの病院値は約130/80mmHg、 それに対 して

授業時での血圧は約110/70mmHgで あった。受

講当時から [頭痛]、 [悪心]、 [いらいら]、 [動悸]

[のぼせ]な どの症状から授業に集中できないこ

とを訴えた。血圧降下剤による血圧低下に伴 う副

作用が原因とおもわれた。夏期休暇前 までの運動

内容は運動時間は主運動20分であ り、その時の心

拍数は平均123。2オ白/分 であった。夏期休暇後 も

動悸、いらいらが時々おこり、11月中旬血圧降下

剤の服用を中止 した。その間、血圧は一定の変化

|よ示 していない (服用中の運動時の心拍数は平均

ilギ「=15。79拍 /分 であった)。次年度に入 り、

二三I~1:を 中止 したままで保健運動を受講 した。

春期1・〔:≡i′t二 九や上昇 した収縮期血圧は夏期休暇

前まで1夏り|こ'三:ス
~を

Ttした。夏期休暇中もアルバイ

トなどの活重:Ff三貴を送 り休暇後 も血圧降下剤 を

60mmHg前 後の水準 を維

三キ心拍数は平均130。4土

とから、学生の身体状態に応 じた運動内容でなけ

ればならないことは言うまでもない。一過性の運

動器障害を除けば、病弱学生は身体の活動不足か

らくる身体作業能力の低下がみられる3に とから、

その運動プログラムの内容を循環機能の改善 を基

礎におき、疾病内容に応 じた療法的意味あいをも

つもの、あるいは運動強度の低いスポーッ種 目を

実施するなどがおこなわれているのが実情である。

若年者の高血圧は成人期のそれとその成因にお

いて相違があり、成人期のそれが血管性の因子が

深 く関与するのにたいして、神経性の因子が関与

していると考えられる。大学入学者の高血圧が入

学前の長期の試験勉強などの心理的影響や身体の

活動不足などのよる学生の生活態様の悪 さが関与

している可能性がある。このことは入学後の経過

観察において、おおくの高IIR^圧学生が正常化する

事実
9)から推察する事ができる。 しか し正常化に

及ぼす具体的因子についてはかならず しも明 らか

でない。生活態様の変化をできる限 り具体的に観

察 し血圧変化 との関連を見出すことが重要である。

近年になって、持久的運動プログラムの継続的

実施が中 ・軽症高血圧者の血圧改善に有効である

ことが報告されるようになってきた1'2,5,6)。その

背景には、近年の生活態様が相対的過食、身体的

活動不足、睡眠時間の短縮、さらに心理的緊張な

どの要因が相まって身体の血液循環の悪化 を生 じ

させ、それを代償する適応規制のひとつ として高

血圧の発症が考えられるであろう。運動 プログラ

ムはその歪をただし循環を改善 し血圧効果につな

がるものと考えられる。

本研究の対象者は体育実技以外の継続的意図的

運動はまったく実施 していなかったことを背景 と

すると、授業時に降下 した血圧が長期の休暇後で

は明らかに再び上昇する傾向を示 したこと、そ し

て体育実技の再実施によって血圧は再び降下の傾

向を示 したこと、同一人が同一時刻で同一条件で

測定 したことなどを考えると、体育実技の継続が

血圧降下に貢献 したことは十分に考えられる[長
・

期休暇による身体の活動不足が持夕、力の低下に影
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了した冬季休暇後て

かなり上昇 したc

し正課体育実技が終

拡;長期IfL圧ともに

考   察

大学における一般体育実技が■弱学生の体力の

維持やその向上に貢献 していること,まこれまで報

告されている3)。
病弱学生にたいする体育実技は、

現在のところどの様な運動プログラムがi童切であ

るかどうかについては決め手 となるものは見あた

らない。基本的には障害内容の個人差が大 きいこ
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響することは一般学生にもみ られる4)ことでぁる

が、同様のことは高血圧学生にとって血圧の上昇

という形で示されいるのは興味深い。

片岡ら6)は
中高年者の高血圧者の運動 による降

圧効果を検討 した結果、ランニングの場合では、

運動時間が15-20分、運動強度は運動直後の脈拍

数で125-145拍 /分 (年齢別最大心拍数の48-

75%)運 動頻度では一週間当た り2-3回 の運動

諸条件が最小条件になること、そ してそれらの運

動時間や運動の頻度の条件が増加することで一層

の効果が期待できることを報告 している。 このこ

とはこれまでまったく意図的継続的な運動 を実施

していなかった人で可能性のあることであ り、本

研究の症例の場合はこの範躊に入る生活態様を送っ

てきた学生であると考えてよいものである。

歩行運動が高血圧者にたいして血圧改善に有効

であることも報告されている。今野 ら卜は高齢者

の継続的歩行運動によって血圧の降下が見 られ、

総歩行時間が長い者ほど降圧降下が認められたと

報告 している。つまリランニングよ|)もi三動強度

が弱い歩行運動でも実施時間を長 くすることで血

圧の降下を期待できる。本研究に於ける学生の歩

行調査では 1日 5000-6000歩程度の範囲であ |)、

入学前よりも増加 したという学生はみられなかっ

た。入学後に歩行量が増加 したこともなかったの

で、途中から授業以外でソフトボールを実施 した

症例を除 く3例 では歩行以上の運動強度の身体活

動は実施 していない。本研究での主運動、上30拍

/分 の水準の運動強度は20歳前後の成人では最大

能力の約55%程 度に相当する強度であ リー回拍出

量は最大に近 く、血液乳酸が産生 されるいわゆる

AT水 準付近の負荷強度である。 この水準は高血

圧の血圧降下を期待できる下限の負荷水準である

と考えられる6)。
高血圧者の一過性の長時間運動

時においても140才白/分 程度の運動強度ではそれ

より強い強度の時よりも血圧の降下の大 きいこと

が報告されている7)。またこの程度の運動強度は

有酸素的能力の トレーニング効果 を期待できる水

準でもある。運動時間に関しては主運動が20分以

上であったがこの条件は著者 らの血圧降下の運動

条件にほぼ適合 している6)。しか し運動頻度では

週 1回 であり血圧降下の程度が もっとも少ない条

件であった6)。
実施期間では10週 間であ り、片岡

らの報告
6)の3ヶ 月間のほぼ近 く、総体的にみて

中高年者が示 した運動条件よりもやや少ないが、

今回行った運動量は若年者高血圧の血圧の管理に

有効なものであったと考えてよいであろう。
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