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目的　希釈タイプ乳酸菌飲料を継続して飲むことによる，高齢者の心身のQOL，精神健康度，幸福
度の向上効果を調べ，地域単位で実施できる高齢者の心の健康を支える活動に関して検証した。

方法　愛媛県越智郡上島町岩城島の住民118名（男性37名，女性81名，56～94歳）から試験参加の
同意を得た。本活動は，乳酸菌飲料を飲まない 8 週間の前観察期間，乳酸菌飲料を飲用する 8
週間の飲用期間，さらに乳酸菌飲料を飲まない 8 週間の後観察期間による， 1 群 3 期オープン
試験として実施した。参加者は開始時から 4 週間ごとに健康関連QOL尺度SF-8に回答し， 8
週間ごとに精神健康尺度GHQ-12，VASによる幸福度アンケートおよびお腹の状態に関するア
ンケートに回答した。

結果　前観察期間ではいずれの指標においても有意な改善は認められなかったが，飲用期間では，
SF-8の「身体機能」「日常役割機能（身体）」「体の痛み」「全体的健康感」「日常役割機能（精
神）」「心の健康」「身体的サマリースコア」の各スコアにおいて有意な上昇が認められた（い
ずれもｐ＜0.05）。また，GHQ-12スコアは有意に低下し（ｐ＜0.01），幸福度は有意に上昇し
た（ｐ＜0.01）。また，後観察期間では，SF-8の「身体機能」スコアおよび「身体的サマリー」
スコアにおいて有意な低下が認められた（いずれもｐ＜0.05）。さらに，「全体的なお腹の調
子」「便秘」について，飲用期間において有意な改善が認められた（いずれもｐ＜0.05）。

結論　希釈タイプ乳酸菌飲料を毎日飲用することによる心身への効果は，乳酸菌による保健効果か
ら生じただけでなく，参加者に毎日のルーティンワークができたことや日々の目的ができて心
が前向きになったこと等も要因となった可能性が考えられる。本活動のような取り組みは離島
や農村部だけでなく都心部でも実施可能であり，高齢化が進む日本の地域高齢者の活力や幸福
度の上昇への貢献が期待される。

キーワード　乳酸菌飲料，高齢者のQOL，幸福度，離島の福祉

Ⅰ　緒　　　言

　わが国の超高齢化に伴い，国立社会保障・人

口問題研究所の調べでは「2065年には日本の人
口の38.4％が65歳以上に達する」ことが報告さ
れている1）。離島や山間部の自治体においては，
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すでに高齢化率が40％を超えているところも多
く，そうした地域では必然的に独居高齢者の割
合が高くなっている。高齢者の独居は，外出の
機会や他者との会話の機会の減少，身だしなみ
への無関心，老人性うつなどの問題につながり，
これらが原因で認知機能の低下や，さらには
「孤独死」という結果を引き起こす可能性が懸
念されている2）。こうした課題を解決するため
に必要なのは，高齢者が常日頃から周囲とのコ
ミュニケーションをとる機会を作ることであり，
各自治体においては，独居高齢者の見守り活動
や，高齢者向けのイベントを定期的に開催した
りするなどの対策が講じられている3）。しかし
ながら，自身の社会的役割を終えたと感じる高
齢者や身体機能が低下した高齢者においては
「自分が行くことで周囲に迷惑がかかる」と懸
念してイベント等への参加を見送ることがあり，
他者とのコミュニケーションの機会が減少して
しまうケースが多い4）。
　そこで，われわれは高齢化の進んだ地域の高
齢者を対象に，市販の乳酸菌飲料を活用した地
域内コミュニケーションの機会を設けるととも
に，乳酸菌飲料による健康維持・増進効果を評
価する取り組みを実施した。乳酸菌には整腸作
用や免疫力賦活作用など様々な効果があること
が知られており5）-7），継続飲用による保健効果
が期待されるほか，親しみやすい昔ながらの乳
酸菌飲料を用いることにより，参加者同士で思
い出を語り合うなど他者と接する機会を増やし，
高齢者の心の健康の向上に寄与することを期待
した。
　活動フィールドとしては，愛媛県越智郡上島
町岩城島を選んだ。上島町は広島県との県境付
近にある瀬戸内海の25の島々から構成される町
で，老年人口割合は42.4％（平成27年国勢調
査）と愛媛県の中でも特に高齢化が進んだ自治
体のひとつである。岩城島は総人口2,035人，
1,091世帯の島（平成27年国勢調査）であり，
1 世帯当たり人数1.87人と独居高齢者が多い地
域である。

Ⅱ　方　　　法

（ 1 ）　活動のデザイン
　本活動は，乳酸菌飲料を飲まない 8 週間の前
観察期間，乳酸菌飲料を飲用する 8 週間の飲用
期間，さらに乳酸菌飲料を飲まない 8 週間の後
観察期間による， 1 群 3 期オープン試験として
実施した。前観察期間においては，参加者は乳
酸菌飲料を飲まず，本活動の参加に同意する以
前と同様の生活習慣で 8 週間過ごした。飲用期
間においては，参加者は希釈タイプの乳酸菌飲
料50㎖を飲料水にて自分で150㎖に希釈調整し，
1 日 1 回，毎日， 8 週間継続飲用した。さらに，
後観察期間への参加に同意した参加者は， 8 週
間乳酸菌飲料を飲まずに過ごした。希釈タイプ
乳酸菌飲料は， 1 日 1 杯飲むと 2 週間で 1 本が
空になるため，参加者は 4 週間に 1 度，所定の
集会所に乳酸菌飲料 2 本を受け取りに来場した。

（ 2 ）　参加者
　本活動の参加対象者は，以下の選択基準に基
づいて選抜した；①愛媛県越智郡上島町岩城島
に居住する者，②年齢が40歳以上の者，③本調
査の目的・内容について十分な説明を受け，同
意能力があり，よく理解した上で自発的に参加
を志願し，書面で本調査参加に同意できる者。
さらに，上記の選択基準を満たす住民のうち，
以下のいずれかの条件に該当する者を，参加対
象者から除外した；①乳製品・大豆にアレル
ギー反応を示す者，②糖尿病治療中，またはそ
の必要がある者，③試験責任医師が試験に影響
が出ると判断した医薬品または健康補助食品等
を服用している者，④その他試験責任医師が不
適格と判断した者。
　目標参加者数は，本活動の前年に実施した乳
酸菌飲料の予備調査の結果を参考に120名とし
た。参加者募集はNPOしまの大学からの地域
老人会への声かけおよび島民への直接の電話勧
誘により行われ，まず60歳以上の住民を対象に
募集し，目標の120名に足りない見込みの場合
に50歳以上または40歳以上を対象に募集する方
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針とした。参加基準を満たし，調査参加に同意
したのは118名（男性37名，女性81名，56～94
歳） で，60歳未満の参加者は 2 名だった。参加
者特性を表 １ に示す。活動の途中で 6 名が個人
都合により参加を辞退し，112名が乳酸菌飲料
飲用期間終了まで参加した。さらに，そのうち
78名（69.6％）から同意を得て後観察期間 8 週
間の参加にも同意してもらった。なお，本活動
は，愛媛大学医学部附属病院臨床研究倫理審査
委員会の承認を得て実施され（2013年 6 月24日
承認，愛大病倫委1306008号），大学病院医療情
報ネットワーク（UMIN）臨床試験登録システ
ムに登録された（UMIN000012510）。

（ 3 ）　使用した乳酸菌飲料
　乳酸菌飲料として，「カルピス®」（希釈タイ
プ， 1 本470㎖，アサヒ飲料株式会社）を用い
た。参加者は「カルピス®」50㎖を飲料水にて

自分で150㎖に希釈調整した。

（ 4 ）　評価項目
　参加者は 4 週間に 1 回，所定の公民館または
集会所に乳酸菌飲料を受け取りに来場し，その
際以下のアンケートに回答した。所用や体の都
合で来場できない参加者の場合は，個別にアン
ケートを配布し，回答後に自宅を訪問し回収し
た。

1）　QOLアンケート 
　健康関連QOL尺度The MOS 8 -Item Short-
Form Health Survey （SF-8）8）を， 4 週間ごと
に行った。SF-8は全 8 問で構成される自記式
質問紙で，最近 1 カ月間の自身で感じる主観的
健康感について回答するアンケートである。 8
つの下位尺度：身体機能（PF），日常役割機能
（身体）（RP），体の痛み（BP），全体的健康
感（GH），活力（VT），社会生活機能（SF），
日常役割機能（精神）（RE），心の健康（MH） 
についてスコア評価を行い，さらに専用アルゴ
リズムにより身体的サマリースコアおよび精神
的サマリースコアを評価する。スコアは50を標
準値として，高いほど良い健康状態と解釈される。

2）　精 神 健 康 調 査The General Health 
Questionnaire 12（GHQ-12）

　精神面の健康度を測る尺度として，GHQ-
129）10）を， 8 週間ごとに行った。GHQ-12は全12
問から構成される自記式質問紙で，最近 2 ～ 3
週間の自身で感じる精神的・身体的問題がある
かどうかを評価するアンケートである。得点が
高いほど悪い精神健康状態であると解釈される。

3）　幸福度 
　幸福度の尺度として長さ10㎝のVisual Anal 
ogue Scale（VAS）を作成し， 8 週間ごとに評
価を行った。10㎝の直線の一番左側を「全く幸
せではなかった」，一番右側を「とても幸せ
だった」とし，参加者は過去 1 カ月間自分がど
のくらい幸せだったと感じたかを，直線上の位
置で示し，左側からの長さを「幸福度」として
評価した。

4）　お腹の状態アンケート
　全体的なお腹の調子・下痢・便秘・膨満感に

表 １ 　参加者特性
人数または平均値

（　）内割合または標準偏差

参加者（名） 118
男性（名） 　37 （31.4％）
平均年齢（歳） 　　　71.4 （　7.7　　）
家族構成（名）

一人暮らし 　22 （18.6％）
夫婦 2 人 　56 （47.5％）
二世代同居（夫婦とこども） 　16 （13.6％）
二世代同居（夫婦と親） 　15 （12.7％）
三世代同居 　　5 （　4.2％）
その他 　　4 （　3.4％）

現病歴（名）
高血圧 　39 （33.1％）
脂質異常 　29 （24.6％）
糖尿病 - （　　 - 　　）

喫煙（名）
吸う 　　9 （　7.6％）
やめた 　19 （16.1％）
吸わない 　90 （76.3％）

SF- 8 スコア
PF（身体機能） 　　　47.4 （　6.4　　）
RP（日常役割機能：身体） 　　　48.0 （　6.3　　）
BP（体の痛み） 　　　50.3 （　8.2　　）
GH（全体的健康感） 　　　50.4 （　6.0　　）
VT（活力） 　　　51.2 （　6.1　　）
SF（社会生活機能） 　　　48.2 （　7.9　　）
RE（日常役割機能：精神） 　　　49.0 （　5.7　　）
MH（心の健康） 　　　50.0 （　6.5　　）
PCS（身体的サマリースコア） 　　　47.4 （　6.0　　）
MCS（精神的サマリースコア） 　　　49.5 （　6.3　　）

GHQ-12スコア 　　　　　2.15 （　2.37　）
幸福度（㎜／100㎜） 　　　65.2 （18.9　　）

注�　ベースライン調査（ 0 週）には119名が参加し，うち 1 名が糖尿
病有病者であったため調査対象から除外した。
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ついて，最近 1 カ月間のお腹の状態に関するア
ンケートを， 8 週間ごとに行った。全体的なお
腹の調子については，「 1 ．とても良い」「 ２ ．
まあまあ良い」「 ３ ．普通」「 ４ ．あまり良くな
い」「 5 ．全く良くない」から当てはまるもの
を 1 つ選んでもらい，下痢・便秘・膨満感につ
いては「 1 ．全然困らなかった」「 ２ ．あまり
困らなかった」「 ３ ．どちらでもない」「 4 ．少
し困った」「 ５ ．とても困った」から 1 つ選ん
でもらった。

（ 5 ）　統計解析方法
　全ての統計解析はWindows版SAS Ver9.4を
使用した。SF-8スコア，GHQ-12スコア，幸福
度については連続変数として扱い，前観察期間
の前後での変化量，飲用期間の前後での変化量，
後観察期間前後での変化量について，それぞれ
Wilcoxonの符号付き順位和検定を行った。有
意水準は 5 ％（両側検定）とした。ただし，後
観察期間の統計解析については，後観察参加に
同意した者のデータのみを使用した（ｎ＝78）。
また，「お腹の状態アンケート」は回答選択肢
を「良い（困らず）」「普通（どちらでもない）」
「良くない（困った）」の 3 つのカテゴリーに
分類し，McNemar検定により飲用期間の前後

（ 8 週と16週）の比較を行った。

Ⅲ　結　　　果

　表 2 に試験期間中のSF-8スコア，GHQ-12ス
コア，幸福度の推移を，表 3 に飲用前および飲
用後における「お腹の状態」アンケートの回答
結果の集計を示す。

（ 1 ）　SF-8スコア
　前観察期間の 8 週間で，「体の痛み」スコア
に有意な低下が認められた（50.3→48.6，ｐ＜
0.05）。その他の項目では有意な変化は認めら
れなかった。飲用期間の 8 週間の前後では，
「身体機能」（47.2→49.2，ｐ＜0.01），「日常
役割機能（身体）」（48.3→49.5，ｐ＜0.05），
「体の痛み」（48.6→50.8，ｐ＜0.01），「全体
的健康感」（50.7→52.2，ｐ＜0.01），「日常役
割機能（精神）」（49.5→50.5，ｐ＜0.05），「心
の健康」（50.4→51.7，ｐ＜0.01）の各スコア
および「身体的サマリースコア」（46.8→48.7，
ｐ＜0.05）で有意な上昇が認められた。その他
の項目では有意な変化は認められなかった。ま
た，後観察期間の 8 週間では，「身体機能」
（49.2→48.1，ｐ＜0.05）および「身体的サマ

表 ２ 　SF-8スコア，GHQ12スコア，幸福度（VAS）の推移
平均値，（　）内は標準偏差

前観察期間 飲用期間 後観察期間

0 週
（ｎ＝118）

4 週 
（ｎ＝118）

8 週 
（ｎ＝118）

12週
（ｎ＝118）

16週
（ｎ＝118）

20週
（ｎ＝78）

24週
（ｎ＝78）

SF-8スコア
PF（身体機能） 47.4（6.4） 47.6（6.2） 47.2（6.7）　　 47.4（6.4） 49.2（5.0）** 48.2（5.6）† 48.1（5.5）†
RP（日常役割機能：身体） 48.0（6.3） 48.1（6.8） 48.3（6.5）　　 48.7（5.6） 49.5（4.8）*　 47.9（5.7）† 48.7（6.5）　　
BP（体の痛み） 50.3（8.2） 49.8（7.7） 48.6（7.8）† 49.5（7.6） 50.8（8.0）** 51.4（7.3）　　 50.8（6.5）　　
GH（全体的健康感） 50.4（6.0） 50.3（6.0） 50.7（6.0）　　 51.6（5.8） 52.2（5.7）** 51.1（6.2）† 52.2（6.2）　　
VT（活力） 51.2（6.1） 50.6（6.2） 51.2（6.4）　　 51.2（6.0） 51.9（5.9）　　 52.0（5.3）　　 51.3（6.1）　　
SF（社会生活機能） 48.2（7.9） 47.7（7.8） 48.0（8.3）　　 48.7（7.7） 49.3（7.4）　　 48.6（7.2）　　 47.8（7.4）　　
RE（日常役割機能：精神） 49.0（5.7） 48.9（6.1） 49.5（5.5）　　 49.4（6.1） 50.5（4.8）*　 49.1（6.0）　　 49.6（5.8）　　
MH（心の健康） 50.0（6.5） 49.7（6.7） 50.4（5.8）　　 50.2（6.3） 51.7（6.2）** 50.6（5.9）　　 51.5（5.4）　　

PCS（身体的サマリースコア） 47.4（6.0） 47.4（6.5） 46.8（6.2）　　 47.6（6.1） 48.7（5.5）*　 48.1（5.5）　　 48.1（5.8）†
MCS（精神的サマリースコア） 49.5（6.3） 49.0（6.5） 50.1（5.9）　　 49.8（6.0） 50.7（5.9）　　 49.8（5.7）　　 50.0（5.8）　　
GHQ-12スコア 2.15（2.37） 2.49（2.55）† 2.10（2.49）** 2.10（2.52）　　
幸福度（㎜／100㎜） 65.2（18.9） 66.8（18.0）　　 70.4（18.9）** 68.3（20.2）　　

注　1）　 Wilcoxonの符号付き順位和検定による。
　　2）　＊ｐ＜0.05，＊＊ｐ＜0.01，それぞれ改善を示す。
　　3）　†ｐ＜0.05，悪化を示す。
　　4）　前観察期間の解析は 0 週と 8 週，飲用期間の解析は 8 週と16週，後観察期間の解析は16週と24週をそれぞれ比較した。
　　5）　20週・24週データの解析は後観察期間参加者のみ（ｎ＝78）で行った。
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リースコア」（48.7→48.1，ｐ＜0.05）におい
て有意な低下が認められた。

（ 2 ）　GHQ-12スコア
　前観察期間において，GHQ-スコアの有意な
悪化が認められた（2.15→2.49，ｐ＜0.05）。
飲用期間においては，飲用開始前と比べて
GHQ-12スコアの有意な改善が認められた
（2.49→2.10，ｐ＜0.01）。また，後観察期間
においては，GHQ-12スコアの有意な変化は認
められなかった。

（ 3 ）　幸福度（VAS）
　前観察期間においては，幸福度の有意な変化
は認められなかった。飲用期間においては，飲
用開始前と比べて幸福度に有意な上昇が認めら
れた（66.8㎜→70.4㎜，ｐ＜0.01）。また，後

観察期間においては，幸福度に有意な変化は認
められなかった。

（ 4 ）　お腹の状態アンケート
　飲用期間の前後においては，「全体的なお腹
の調子」（ｐ＜0.05）および「便秘」（ｐ＜
0.05）で有意な改善が認められた。一方で「下
痢」「膨満感」については有意な変化は認めら
れなかった。

Ⅳ　考　　　察

　本活動は，乳酸菌飲料の継続飲用による心身
への効果を評価するため，前観察期間，飲用期
間，後観察期間による 1 群 3 期の臨床研究とし
て実施した。結果として，前観察期間では各指
標の有意な改善は認められず，飲用期間におい

（単位　人，（　）内％）

飲用後（16週）

合計 良い 普通 良くない

飲
用
前
（
８
週
）

合計 118 81 34 3
（100.0） （68.6） （28.8） （2.5）

良い 64 51 13 ー
（54.2） （43.2） （11.0） （ ー ）

普通 48 28 19 1
（40.7） （23.7） （16.1） （0.8）

良くない 6 2 2 2
（5.1） （1.7） （1.7） （1.7）

ｐ＝0.0499

（単位　人，（　）内％）

飲用後（16週）

合計 困らず どちらで
もない 困った

飲
用
前
（
８
週
）

合計 118 95 11 12
（100.0） （80.5） （9.3） （10.2）

困らず 92 84 5 3
（78.0） （71.2） （4.2） （2.5）

どちらでも
ない

15 7 4 4
（12.7） （5.9） （3.4） （3.4）

困った 11 4 2 5
（9.3） （3.4） （1.7） （4.2）

ｐ＝0.77

（単位　人，（　）内％）

飲用後（16週）

合計 困らず どちらで
もない 困った

飲
用
前
（
８
週
）

合計 118 86 13 19
（100.0） （72.9） （11.0） （16.1）

困らず 73 62 7 4
（61.9） （52.5） （5.9） （3.4）

どちらでも
ない

11 7 3 1
（9.3） （5.9） （2.5） （0.8）

困った 34 17 3 14
（28.8） （14.4） （2.5） （11.9）

ｐ＝0.03

（単位　人，（　）内％）

飲用後（16週）

合計 困らず どちらで
もない 困った

飲
用
前
（
８
週
）

合計 118 89 15 14
（100.0） （75.4） （12.7） （11.9）

困らず 80 72 7 1
（67.8） （61.0） （5.9） （0.8）

どちらでも
ない

15 7 5 3
（12.7） （5.9） （4.2） （2.5）

困った 23 10 3 10
（19.5） （8.5） （2.5） （8.5）

ｐ＝0.06

（ 1 ）　全体的なお腹の調子

（ 3 ）　下痢

（ 2 ）　便秘

（ 4 ）　膨満感

表 3 　「お腹の状態」に関する乳酸菌飲料飲用前後（ 8 週-16週）の比較

注　McNemar検定（対応ある 2 つの出現率の比較）による。
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てSF-8スコア，GHQ-12スコア，幸福度の有意
な改善が認められた。また，便秘症状等お腹の
調子についても飲用期間における有意な改善が
認められた。さらには，約70％が継続参加した
後観察期間において，SF-8スコアの一部が有
意に低下した。
　本活動では，乳酸菌飲料の飲用期間の前後で，
SF-8の身体系QOLである「身体機能」「日常役
割機能（身体）」「体の痛み」「全体的健康感」
「身体的サマリースコア」の全てが有意に上昇
した。また，SF-8の精神系QOLでは「日常役
割機能（精神）」「心の健康」で有意な改善が認
められた。これらのスコア上昇の理由として，
第一に乳酸菌飲料の継続飲用によりお腹の状態
が改善したことが考えられる11）12）。第二に，「毎
日乳酸菌飲料を自分で希釈調整して飲む」とい
うルーティンワークを持つことが高齢者の生活
に規則正しいリズムをもたらし，日々の目的意
識にもつながり心が前向きになったことが，精
神系QOLの上昇に貢献した可能性が考えられ
る13）14）。
　GHQ-12スコアは，前観察期間で有意に悪化
し，乳酸菌飲料飲用期間で有意に改善した。
SF-8の精神系QOLスコアも飲用期間で有意に
上昇していることから，同期間でのGHQ-12ス
コアの改善は妥当な結果と考えられるが，調査
開始時（ 0 週）のスコアと比べると平均で0.05
ポイント改善しているのみだった。従って，前
観察期間でGHQ-12スコアが有意に悪化したた
め，その反動により飲用期間で有意な改善が認
められた可能性は考えられる。前観察期間で有
意に悪化した理由は不明であるが，「GHQ-12
スコアは健常者の91％は 3 点以下（精神健康調
査票手引：日本版GHQ）」15）とされていることか
ら，前観察期間の2.15→2.49という変化は，ば
らつきが小さいために起きた正常範囲内の有意
な変化であり，必ずしも精神面の悪化を示して
いるわけではないのかもしれない。
　幸福度（VAS）については，前観察期間で
は有意な変化が認められず，飲用期間で有意な
上昇が認められた。飲用期間での有意な上昇は，
これまで述べたのと同様に，乳酸菌によりお腹

の調子が改善されたこと11）12），毎日乳酸菌飲料
を自分で希釈調整して飲むというルーティン
ワークや日々の目的を持つことで気持ちが前向
きになること13）14）等が要因となって現れた可能
性があると考えられる。
　お腹の状態の中では，「全体的なお腹の調
子」および「便秘」症状で，乳酸菌飲料の飲用
期間における有意な改善が認められた。飲料に
含まれる乳酸菌の効果11）12），あるいは毎日一定
量の水分を摂取したことなど考えられるが，い
ずれにしても本試験で使用した乳酸菌飲料を継
続摂取した効果である可能性によるものと考え
られる。一部の参加者からは「飲用を中止して
から，便通が悪くなったと感じる」との感想が
聞かれており，飲用中止後のウォッシュアウト
効果についてはさらに詳細な調査が必要である。
　本活動の限界の第一は対照群を設定していな
いという点であり，本活動で得られた変化がプ
ラセボ効果を含んでいる可能性は否定できない。
しかしながら，乳酸菌飲料のプラセボは作製が
難しく現実的でないこと，クロスオーバー調査
とする場合には活動期間が 2 倍以上になること
などを考慮し，実現可能な範囲のデザインによ
り本調査を実施した。第二の限界は，本調査で
得たデータはすべて主観的な指標であり，客観
的な評価指標が含まれていない点である。その
ため，特に飲用期間中は，ホーソン効果が生じ
ている可能性が考えられる。この点を解消する
には，本人による自記式アンケートだけでなく，
唾液中のストレス物質評価や自律神経機能測定
により疲労度を評価するなど客観的な指標を設
定する必要があり，今後の課題としたい。また，
本活動では，住民の幸福度を調べる方法として
「国民総幸福量（Gross National Happiness）」16）

を参考にすることも検討したが，調査にかかる
作業量と時間を考慮し，高齢者対象でも簡便に
調べられる方法としてVASを活用した。VAS
は「気分の状態」や「体の痛み」を評価する方
法として一般に用いられているが17），老年者を
対象に主観的幸福度や主観的健康感をVASに
より評価した先行研究が報告されており18）19），
本研究においても 3 期間の変化をみる限り妥当



―　 ―34

第70巻第11号「厚生の指標」2023年 9 月

に評価できたのではと考えられる。
　本活動は，愛媛県越智郡上島町の岩城島とい
う高齢化の進んだ地域で，100名を超える高齢
者を対象に実施された。乳酸菌飲料を高齢者に
配布し，毎日自分で希釈して飲んでもらう，と
いう活動はどの自治体でも容易に展開できるこ
とであり，本活動で得られたような成果が他の
地域でも得られる可能性がある。また，本活動
の参加者からの感想として，「年を取ると，ど
うしても周囲に迷惑をかけてしまうのではない
かと心配で，町の集まりに参加しづらくなる。
でも，この年になってもまだ人の役に立てるん
だと思い，今回の研究に参加した」「乳酸菌飲
料を取りに行くときに参加者同士で集まって人
と触れ合う機会が増えた」「同じ島の中でも普
段話す機会の少ない人と話すことができた」な
どの言葉があり，本活動が人と人とをつなぐコ
ミュニケーションの場を提供する役割も果たし
たことが示された。その意味においても，非常
に意義深い取り組みであったと考えられる。

Ⅴ　結　　　語

　希釈タイプ乳酸菌飲料を毎日飲用することに
より，離島在住高齢者の心身のQOLが向上す
る可能性が示された。乳酸菌の持つ保健効果だ
けでなく，参加者に毎日のルーティンワークが
できたことや日々の目的ができて心が前向きに
なったこと等も要因となった可能性が考えられ
る。本調査活動のような取り組みは離島や農村
部だけでなく都心部でも実施可能であり，高齢
化が進む日本の地域高齢者の活力や幸福度の上
昇に貢献できることが期待される。
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