
⑧トランス脂肪酸注２）にはLDL-Cを増加させ、HDL-Cを
低下させる作用があります。

 注２ ： トランス脂肪酸 は不飽和脂肪酸の１種で、天然の植物油
にはほとんど含まれていません。

　植物油を人工的に水素添加して硬化させたマーガリン、
ファットスプレッド、ショートニングなどに含まれています。従っ
て、菓子パン、ケーキ、ドーナツ、クッキー、スナック菓子、生ク
リームなどにも含まれています。
　わが国ではトランス脂肪酸の含有量の表示義務はありません
が、各食品中の含有量は企業努力により低下してきています。
　例）植物油を200℃以上に加熱するとトランス脂肪酸に変
化する可能性があり、注意が必要です。例えば、家庭で餃子を作
り、フライパンに植物油を引いて、餃子の皮を焦がすと、植物油は
悪玉のトランス脂肪酸に変化してしまうので、要注意です。

⑨植物油にはコレステロールは含まれず、血中コレステ
ロール値に影響しません。（唯一の例外はココナッツ油）

2）食事療法の効果：中性脂肪（TG）
①脂質、糖質、アルコール飲料を制限すると肝臓でのTG

合成が減少するため、血中TG値は低下します。
②血中TG値を増加させる因子は肥満、飲酒量の過剰、甘

味食品（砂糖、果糖）の過剰摂取、運動不足です。従っ
て、血中の中性脂肪値が高い方はこれらの食品の摂取
量を減らし、運動してTGを消費することが必要です。

③n-3系多価不飽和脂肪酸注３）の摂取量を増やすと、肝
臓のTG合成が抑制され、血中TG値は低下し、血液の
流動性も改善するため、心筋梗塞・脳梗塞の予防効果
が期待されます。

 注３ ： n-3系多価不飽和脂肪酸 にはエイコサペンタエン酸
（EPA）、ドコサヘキサエン酸（DHA）、α-リノレン酸などの種類が
あります。
　EPAはサバやイワシなどの青魚、サケ、
キンキ、マグロの脂身、海獣肉などに多く
含まれます。
　DHAは、マグロの脂身、サバやサンマなどの青魚、ブリやハマチ
などに多く含まれます。α-リノレン酸はエゴマ油、亜麻仁油などに
多く含まれ、生体内でDHAやEPAに代謝されます。
　食生活の変化で魚をあまり食べなくなったことが影響して、日本
人のn-3系脂肪酸の摂取量は減少傾向にあります。n-3系多価脂
肪酸は、肝臓内での中性脂肪（TG）合成を抑制して、血中のTG
値を低下させ、細胞膜に取込まれて抗血栓作用などがあるため、
結果として高血圧や心疾患などの生活習慣病の予防や改善につ
ながります。

3）食事療法の効果：HDL-コレステロール
①血中HDL-C値を増加させる因子は女性ホルモン、有

酸素運動、適度の飲酒、緑黄色野菜です。逆に減少させ
る因子は喫煙、肥満、高血糖です。閉経
後の女性は脂質代謝異常に関する注
意と対策が必要です。

4）脂質異常症に対する食品選びのポイント
①穀類では白米よりも麦飯、玄米、七分づき米（胚芽精米）、

雑穀類、また白パンよりも全粒パンなどのほうが、食物繊
維を多く含むために推奨されます。

②飽和脂肪酸とコレステロールの多い獣鳥類の内臓（レ
バー）、牛バラ、豚バラ、プロセスチーズやコレステロー
ルの多い鶏卵（卵黄）、魚卵、イカ類、煮干などの摂取を
控えて下さい。

③獣鳥肉類に含まれ、室温で固形となる脂肪は飽和脂肪
酸の含有量が多いため、脂肪の少ない赤身肉を加熱し
て脂肪分を少なくして、調理しましょう。ココナッツ油は
植物油ですが、飽和脂肪酸が多いため、過剰摂取には
要注意です。

④オリーブ油やサフラワー油に多く含まれる
一価不飽和脂肪酸は血清脂質を改善し、
冠動脈疾患発症を抑制することが知られて
います。

⑤魚介類を選ぶときは、n-3系多価不飽和脂肪酸注注３）が
多く、コレステロールの少ない食品を選びましょう。逆に、
魚卵、子持ち魚はコレステロールが多いので、摂り過ぎ
ないように注意して下さい。

5）食事療法を効果的に行うために
●体重や血清脂質などの目標値を把握し、

定期的に測定評価して食事内容を修正
して下さい。

●減量中には筋肉量を減らさないために運
動療法を併用しましょう。

１）運動療法の効果
●運動療法は体力を維持もしくは増強させ、脂質代謝では

TGがエネルギー源として消費されるため、血中TG値が低
下し、それに平行して血中HDL-C値を増加させます。

●身体活動量の多い人ほど、心疾患やがんによる死亡率
だけでなく、すべての死因を含めた死亡率が低いと報告
されています。

●運動習慣を持つと、インスリン感受性や耐糖能が改善
し、糖尿病発症のリスクを下げ、高血糖を改善します。

●運動習慣の持続は精神的ストレスや認知機能の低下を
抑制し、認知症を予防します。

●生活習慣の改善努力後もなお脂質管理が不十分な場
合には薬物療法が併用されます。

●冠動脈疾患の既往（冠形成術：ステント治療など）のあ
る場合は基本的に薬物療法が必要であり、血中LDL-C
値を100mg /dl未満を目標に管理します。

●高LDL-C血症に対する第一選択薬としてスタチン製剤が
推奨されます。単剤でLDL-Cの管理が困難な場合は、併
用薬（エゼチミブ、PCSK9阻害剤など）が考慮されます。

●血中TG値が高値で食事療法や運動療法によっても高
値の場合、特に500mg/dl以上の著名な高TG血症では
急性膵炎の発症リスクが高くなるため、薬物療法が併用
されます。
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B） 脂質異常症に対する運動療法

C） 脂質異常症に対する薬物療法

　糖尿病は昔から知られている病気ですが、近年では食生活の西洋化、運動不足、ストレスの増加、高齢化などによっ
て、糖尿病のある人やその予備群は全国で 2,000 万人とも言われています。（「令和元年国民健康・栄養調査」より）
　糖尿病はどこか痛いとか苦しいとかいった症状があるわけではなく、合併症がすすむまで症状が出にくいため、治療
をおろそかにしてしまうと恐ろしい合併症が現れるやっかいな病気です。
　しかし、日々の生活の中で、血糖、血圧、脂質代謝を良くコントロールし、適正な体重を保ち、禁煙を続けることによっ
て、糖尿病のない人と変わらない寿命と日常生活の質（QOL）を実現することができます。
　そのためには、糖尿病のある方ご自身が自ら治療に取り組み、自己管理を続けていくことが大切になります。患者
さんご自身が主治医となって、医師やスタッフと相談しながら、食事療法、運動療法そして薬物療法を行っていくので
す。食事療法と運動療法の実施を前提に、薬の種類や量が決められています。薬の効果を維持するためにも、適切な
エネルギー量の食事と続けられる運動を行いましょう。
　長崎病院では、年4回程度、糖尿病教室を開催しています。糖尿病への理解を深めてもらえるように、医師、薬剤師、
看護師、管理栄養士、臨床検査技師、理学療法士、保健師、それぞれの専門性を活かして携わっています。
　糖尿病のある方やそのご家族はもちろん、健康診断を受けて結果が気になっている方など、糖尿病に関心のある
方はどなたでも参加できます。是非、気軽にいらっしゃいませんか。
　糖尿病について正しい知識を学んで、糖尿病と上手に付き合っていきましょう。

例えば･･･ 医師
・糖尿病合併症とその予防
　脳卒中・心筋梗塞・足壊疽

を予防するために、網膜症・
腎症を予防するために

・糖尿病を克服した人たちか
ら学ぶこと

薬剤師
• 薬物療法の注意点

看護師
• フットケア・歯周病

管理栄養士
• 糖尿病の食事療法
• 糖尿病食を実体験する会

理学療法士
• 糖尿病の運動療法
• 歩こう会

体験コーナー
臨床検査技師
• 血糖測定

お知らせ 長崎病院ホームページ
 広報誌「むつみ」
 長崎病院内掲示板ポスター
日　　時 年 4 回程度　土曜日の午後
場　　所 長崎病院ヘルスケアセンター１F
参 加 費 原則無料
 （糖尿病食体験会など　　　 ）   実費が必要な回もあります。

申　　込 予約制
申 込 先 長崎病院外来受付
電　　話 082-208-5801（糖尿病教室担当）

＊広島市高齢者いきいき活動ポイント対象講座です。
＊新型コロナウィルス感染拡大など諸事情により、
　開催を中止、変更させていただく場合があります。

健康教室運営委員会

糖尿病教室のご案内
何度でも
参加OK

診察の時間では

相談できなかった

あんなこと♪こんなこと♪

医師やスタッフと

話せるチャンス！

糖尿病教室について
本年度より

再開しました
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