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第１章：研究の背景と目的 

胃がん胃切除後（以下、胃切除後）は患者の日常生活に大きな影響を及ぼすことは以

前から認識されている。退院後も胃切除後の体重減少や胃切除後の様々な症状への対処の

問題を抱え、手術前と変わらない日常生活が送れるようになるまでに長い期間を要してい

る患者は多い。高齢者における胃切除後の問題は、胃切除後の適応力の個人差だけではな

く生活背景も大きく影響されると考えられる。特に自宅退院後の食事摂取量不足や体重減

少は、単に低栄養状態を呈するだけではなく、ADL・認知機能低下等をきたし要介護状態

を加速させる原因ともなる。 

胃切除に対する管理栄養士の介入は、手術前・入院中に多くの施設で実施されており

その効果についての資料や報告は多いが、退院後の効果的な栄養指導や支援期間、さらに

は高齢患者に対しての検証報告は充分ではない。本研究は、胃切除術を施行した患者の外

来栄養指導継続が、退院後の食事摂取量及び必要栄養量充足率の改善・維持に効果的であ

ることを検証することを目的とした。 

 

第２章 研究方法 

本研究は、外来栄養指導継続（指導群）が栄養改善に効果を来したかを検証するた

め、外栄養指導未受講もしくは1回で終了した患者（対照群）との比較検討を行った観察

研究である。 

 (1) 研究対象者 

指導群は 2018 年 4 月～2020 年 3 月までの期間に胃切除術を施行し、外来栄養指導が 6

か月（±1 か月）継続できた 31 例、対照群は 2016 年 4 月～2018 年 3 月の間に胃切除術を

施行し、外来栄養指導未受講または１回で終了した 41 例を選定した。 

(2) 評価項目 

対象者背景：性別、年齢、世帯構成、就労有無、調理担当者、併存疾患、術式、がんのス

テージ 

検査項目：血清アルブミン（Alb）、C 反応性蛋白（CRP）、ヘモグロビン濃度（Hb）、総リン

パ球数（TLC）  

観察項目：体重、BMI (Body Mass Index)、補助化学療法有無、愁訴有無、1 日の食事回数、

食事摂取量、必要栄養量に対する摂取栄養量の充足率、身体活動レベル、栄養指導内容、

握力 

栄養評価項目： MNA○R -SF（mini nutritional assessment）、PNI（予後推定栄養指数；

prognostic nutritional index) 

(3) 倫理的配慮 

本研究は、東京都健康長寿医療センター研究倫理審査委員会の承認を得て実施した。 

（承認番号:R19-66） 

(4）分析方法 

研究対象者の属性は連続変数について、独立した 2 群間の平均値の比較には t 検定、カ

テゴリー変数の比較には χ2 検定あるいは Fisher の正確検定を行った。次に対照群と指

導群において、初回指導時と 6 か月後の身体状況、血液検査データ、摂取栄養量、摂取充

足率の比較は対応のあるｔ検定を行った。 
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指導群における６か月後の食事摂取量と充足率の改善に効果のあった栄養指導内容を

検証するため、各栄養指導項目を初回もしくは 2 回目以降に指導した実施群と、初回も 2

回目以降も指導していない群の 2 群に分け、食事摂取量と必要栄養量充足率の変化量を従

属変数、指導の有無および他の変数を独立変数とした分散分析（一般線形モデル：一変量）

を行った。有意水準は 5%とし両側検定とした。 

統計解析には SPSS(Ver.26)を使用した。 

 

第３章 結果  

最終解析対象者は 72 人で、対照群 41 人、指導群 31 人であった。対照群は男性 22 人、

女性 19 人、平均年齢 77.5±6.5 歳、指導群は男性 22 人、女性 9 人、平均年齢 80.8±5.9

歳であり、男女比に差は見られなかったが年齢は有意に指導群の方が高かった（ｐ＜0.05）。 

栄養指標の分析では、両群とも、体重と BMI は 6 か月後に有意に低下し（ｐ＜0.01）、血

液検査データでは、対照群においてヘモグロビン濃度（Hb）と血清アルブミン（Alb）の上

昇に有意差がみられたが指導群ではみられなかった。食事摂取状況項目では、摂取エネル

ギー量、摂取たんぱく質量、必要エネルギー充足率、必要たんぱく質充足率は、初回指導

時と比較して 6 か月後は増加し、指導群においてはすべての項目に対して有意差がみられ

た（ｐ＜0.01）。 

身体状況、栄養状態、食事摂取状況の変化量に対する関連する要因の分析では、食事摂

取状況の変化に対して指導群の栄養指導内容に効果がみられた。 

摂取エネルギー充足率に効果のあった指導内容は「分食推奨」「必要量を食べる」指導で、

食事回数区分、術式区分と愁訴有無との関連がみられた。また、摂取たんぱく質充足率変

化量に効果のあった指導は、「たんぱく質を増やす」指導で、術式区分と愁訴、調理担当者

に関連があった。摂取エネルギー充足率および摂取たんぱく質充足率の両方に効果のあっ

た栄養指導内容は「栄養強化食品の摂取」であり術式区分と愁訴に関連がみられた。 

 

第４章 考察 

研究結果から、胃切除後高齢患者に対して外来栄養指導継続は、退院後の食事摂取量及

び必要栄養量充足率の改善に効果的であったことが示唆された。しかしながら、退院後 6

か月間では対照群と指導群との間に栄養状態の差は見られず、両群ともに栄養状態の改善

には至らなかった。このことから栄養状態改善・維持のためには、食事摂取状況改善後も

食事摂取量が低下しないよう栄養指導を継続し、栄養状態のモニタリング及び評価を行っ

ていくことが重要であると考えられた。 

 

第５章 まとめ 

 胃切除後高齢患者の食事摂取状況の改善・維持は術後の経過や栄養状態に影響し、ひい

ては今後の生活に大きく関わるものである。指導群においては、患者一人一人の治療状況

や体調を確認しながら必要栄養量を算出し、その評価に対して栄養指導を実施した結果、

食事摂取状況の改善に至ったと考えられる。 

 本研究において、外来栄養指導継続が食事摂取量状況改善に寄与したことから、今後、

さらなる早期栄養改善の取り組みを展開する上で役立つ可能性がある。 
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