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【要 旨】
当研究室では中高生の卓球部に継続的な栄養サポートを行ってきた。成長期のス

ポーツ選手の欠乏しやすい栄養素（特にビタミンB１・鉄・カルシウム）を重点的
に摂取するように指導し、その結果５年間継続して栄養サポートを受けた者はビタ
ミンB１、鉄、カルシウムの摂取量が増加していた。また、その中にはビタミンC、
鉄の摂取量が増加し、さらに貯蔵鉄も増加した。この時期の選手には保護者・指導
者など選手を支える周囲への栄養教育を含めた定期的かつ継続的な栄養サポートの
実施が必要であると考えられる。
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Ⅰ．背景

近年、スポーツの発展は著しいものがあり、トップアスリートを目指して幼少期からトレーニ
ングを行っている者も多くなってきている。競技力向上のために基本的な要素はトレーニングで
あるが、競技の能力を発揮するための状況づくり（コンディショニング）も重要である。
コンディショニングの維持には、トレーニング、食事、休養のバランスが大切である。そのた

め、常に健康なからだと良好なコンディショニングでトレーニングや競技に参加できる状態を作
ることが非常に重要である。特にスポーツ選手にとっての食事の役割は運動に必要なエネルギー
源の確保、適切な栄養摂取などがある。また、成長期は基礎代謝、日常生活、運動に必要なエネ
ルギーに加えて、成長に必要なエネルギーが加わる。そのため成人期のスポーツ選手に比べエネ
ルギー及び栄養素の不足を起こしやすい状態である。
成長期スポーツ選手において栄養素の不足による代表的な疾患の一つに貧血がある。とくにス

ポーツ選手に多く見られるのは鉄欠乏性貧血である１）。また、成長期のスポーツ選手では貧血に
は至らないが鉄欠乏の者も多くいる１）。鉄欠乏状態であっても集中力の低下、全身倦怠感、食欲
低下などの不定愁訴が現れる２）。不定愁訴が起こるとトレーニングの妨げにもなり、不本意な故
障を招く原因ともなる。これらのことにより貧血、特に鉄欠乏性貧血は競技力と密接に関係し、
その改善はパフォーマンスの向上の重要課題である。また、鉄欠乏性貧血以外にも栄養素の不足
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による疾患の予防のためには、成長期のスポーツ選手の現状を知ることが今後の栄養アセスメン
ト、栄養指導において重要である。
我々はすでに過去５年間にわたり成長期スポーツ選手の生活習慣・栄養調査および血液生化学

的指標の経年的変化についての長期観察を行っており、現行の食事摂取基準に基づいた同年代の
鉄摂取推奨量を満たしているにもかかわらず血中フェリチン値が基準値以下である例が多いこと
などをこれまで明らかにしてきた３－４）。今回は栄養指導を回数別に分け栄養素摂取状況や血液性
状（貧血指標）がどのように改善されているかを明らかにし、成長期のスポーツ選手に対して適
切な栄養サポートのあり方を検討した。

Ⅱ．方法

１．対象者
２００６年から２０１０年までの５年間に別府市内のM中学・高等学校の卓球部に所属していた男子
計４３名（自宅生１９名・寮生２４名）を対象とした。栄養指導を受けた回数別に１回群から５回群ま
でに分類し比較検討を行った。

２．調査項目
調査項目は次の通りである。

⑴ 身体状況調査（身長、体重、体脂肪率）
⑵ 血液検査項目（赤血球数、血色素量、血清鉄、フェリチン、総鉄結合能、不飽和鉄結合能、
トランスフェリン飽和度）
基準値は株式会社ファルコバイオシステムスで採用されている基準値を採用した。トランス

フェリン飽和度は貧血診断である１６％以上を基準値とした。
⑶ 栄養素等摂取状況調査

身体状況調査と血液検査は早朝空腹時に行った。体脂肪率は生体インピーダンス法を用いて
測定した。栄養素等食事摂取状況調査は、３日間食事調査秤量法を行った。自宅生は保護者に
記入してもらい、寮生は寮の食事の残食量及び間食等を各自記入してもらった。栄養価計算は
五訂日本食品標準成分表に準拠した栄養計算ソフトエクセル栄養君を用い行った。

⑷ 栄養指導
選手やその保護者への栄養セミナー後に生活・食習慣調査を行い、調査結果をもとに個々人

に対して栄養指導を実施した。栄養セミナーは管理栄養士及び管理栄養士養成校に在籍する学
生（４年生）が行った。また、保護者に対しては２００８年より食事調査前と選手指導後に保護者
を対象とした栄養指導を実施した。なお本調査は対象者及びその保護者に対して、調査の目
的・意義・方法などを文章で説明し、保護者の署名を持って同意を得て行った。
集計及び解析には SPSS １５．０Jを用い、指導回数５群間の検定には分散分析・多重比較検定

を行い有意水準は５％として検討を行った。

Ⅲ．結果

１．指導回数別の比較
⑴ 身体状況等
対象者の特性を表１に、表２に指導回数別の身体状況を示す。栄養指導を１回受けた者（１回
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指導回数 1回群 2回群 3回群 4回群 5回群
M±SD M±SD M±SD M±SD M±SD

人数 (名) ７（５） １４（５） １０（５） ７（２） ５（２）
年齢 (歳) １４．０±１．６ １５．１±１．８ １５．８±１．５ １６．３±１．０ １６．４±０．５

表１ 指導回数別の特性

1回群 2回群 3回群 4回群 5回群
M±SD M±SD M±SD M±SD M±SD

身長 （cm） １６１．６±１１．４ １６１．８±９．５ １６５．５±９．８ １６８．３±５．３ １６６．４±２．３
体重 （kg） ５０．０±１０．０ ５１．４±９．７ ５４．０±８．０ ５７．３±６．３ ６１．６±１４．８
BMI （kg／m２） １８．９±２．１ １９．５±２．０ １９．７±１．５ ２０．２±１．８ ２２．１±４．８
体脂肪率 （％） １７．３±４．７ １８．９±３．５ １６．６±２．７ １６．７±２．４ ２０．３±４．７
LBM （kg） ４１．５±８．８ ４１．７±７．９ ４５．２±７．８ ４７．７±５．４ ４８．６±８．３
最高血圧 （mmHg） １１５．２±９．６ １１０．４±１０．０ １１０．７±１４．８ １０８．０±７．３ １２８．３±８．１
最低血圧 （mmHg） ６３．９±１１．４ ６１．２±１１．５ ６１．２±９．８ ５５．７±１３．６ ６９．１±８．０
脈拍 （回） ７５．７±１２．８ ６９．５±１６．３ ６７．５±１１．４ ７６．０±１５．１ ７９．２±１１．８
腹囲 （cm） ６５．３±５．６ ６７．７±５．９ ６９．２±５．６ ７１．２±３．２ ７４．５±１０．３
ヒップ （cm） ８３．３±８．１ ８５．８±８．３ ８７．６±５．８ ９０．７±５．４ ８８．８±８．８

表２ 指導回数別の身体状況

群）が７名、２回（２回群）が１４名、３回（３回群）が１０名、４回（４回群）が７名、５回（５
回群）が５名であった。身長は１回群１６１．４±１１．４cm、２回群１６１．８±９．５cm、３回群１６５．５±９．８
cm、４回群１６８．３±５．３cm、５回群１６６．４±２．３cm（平均±標準偏差）であった。体重は１回群
５０．０±１０．０㎏、２回 群５１．４±９．７㎏、３回 群５４．０±８．０㎏、４回 群５７．３±６．３㎏、５回 群６１．１±
１４．８㎏ で あ っ た。BMI は１回 群１８．９±２．１㎏／�、２回 群１９．５±２．０㎏／�、３回 群１９．７±
１．５㎏／�、４回群２０．２±１．８㎏／�、５回群２２．１±４．８㎏／�であった。体脂肪率は１回群１７．３
±４．７％、２回群１８．９±３．５％、３回群１６．６±２．７％、４回群１６．７±２．４％、５回群２０．３±４．７％で
あった。除脂肪体重（LBM）は１回群４１．５±８．８㎏、２回群４１．７±７．９㎏、３回群４５．２±７．８㎏、
４回群４７．７±５．４㎏、５回群４８．６±８．３㎏であった。

⑵ 血液検査
血液検査の結果を表３に示す。血色素量は１回群１４．８±０．７g/dl、２回群１５．０±０．９g/dl、３回

群１４．５±１．０g/dl、４回群１５．１±０．７g/dl、５回群１５．３±０．５g/dl でどの群も正常値以内であった。
フェリチン値は１回群３２．６±１３．０ng/ml、２回群４２．１±３４．１ng/ml、３回群３７．４±２５．２ng/ml、
４回群３３．２±１３．７ng/ml、５回群３８．０±２３．９ng/ml で２回群と５回群は正常値を上回っているが
低値を示した。総鉄結合能は１回群３５７．９±２２．３μg/dl、２回群３５１．６±４２．５μg/dl、３回群３４６．０
±４２．２μg/dl、４回群３６３．０±４４．３μg/dl、５回群３７０．２±３１．２μg/dl で５回群は正常上限値を上
回っていた。他の群も正常値以内であったが高値を示した。不飽和鉄結合は１回群２５２．０±３３．９
μg/dl、２回群２５１．６±６３．３μg/dl、３回群２５６．９±３５．５μg/dl、４回群２３１．９±４１．０μg/dl、５回群
２６９．８±５３．８μg/dl で３回群と５回群は正常上限値を上回っていた。他の群も正常値以内であっ
たが高値を示した。

（ ）は寮生の人数
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1回群 2回群 3回群 4回群 5回群
M±SD M±SD M±SD M±SD M±SD 正常値

赤血球数 （万/µl） ５１３．７±２４．５ ５２０．９±３４．１ ５００．６±３４．２ ５０５．６±２３．０ ５２４．６±２３．１ ３７６－５００
血色素量 （g/dl） １４．８±０．７ １５．０±０．９ １４．５±１．０ １５．１±０．７ １５．３±０．５ １１．５－１５．２
ヘマトクリット（%） ４６．１±２．４ ４６．５±３．２ ４４．４±２．９ ４６．２±１．９ ４６．４±１．５ ３３．４－４４．９
血小板数 （万/µl） ２３．９±３．２ ２６．４±３．１ ２５．０±４．５ ２５．７±２．９ ２５．８±１．５ １３．０－３６．９
フェリチン （ng/mL） ３２．６±１３．０ ４２．１±３４．１ ３７．４±２５．２ ３３．２±１３．７ ３８．０±２３．９ ５－１５２
トランスフェリン（mg/dL） ２７６．０±１５．７ ２６９．５±３７．４ ２６８．５±３６．４ ２７１．０±２９．７ ２９４．６±２６．８ ２００－３４０
鉄 （µg/dL） １０５．９±２３．０ １００．０±３６．４ ８９．１±３２．２ １３１．１±５６．９ １００．４±４１．４ ４８－１７０
総鉄結合能（µg/dL） ３５７．９±２２．３ ３５１．６±４２．５ ３４６．０±４２．２ ３６３．０±４４．３ ３７０．２±３１．２ ２３５－４３２
不飽和鉄結合能（µg/dL） ２５２．０±３３．９ ２５１．６±６３．３ ２５６．９±３５．５ ２３１．９±４１．０ ２６９．８±５３．８ １０８－３１６
トランスフェリン飽和度（％） ２９．７±７．１ ２９．１±１１．５ ２５．４±９．０ ３５．５±１３．２ ２７．３±１１．７ ＞１６

表３ 指導回数別の貧血指標

⑶ 栄養素等・食品群別摂取状況
①栄養素等摂取状況
栄養素等摂取状況は日本人の食事摂取基準「２０１０年版」５）の年齢区分１２歳～１７歳の男性、身体

活動レベルⅢの推定平均エネルギー必要量、推定平均必要量や目標量を基準に比較した。エネル
ギーは１回群９６．７％、２回群９４．５％、３回群８９．７％、４回群９０．７％、５回群１０４．５％で５回群の
み基準値を上回っていた。たんぱく質は１回群２１４．３％、２回群２２４．６％、３回群２０１．１％、４回
群１９４．３％、５回群２１９．５％でどの群も基準値を大きく上回っていた。カルシウム摂取量では５回
群は１回群（p＜０．０１）、３回群（p＜０．０１）、４回群（p＜０．０５）に比べ有意に高かった。また、
２回群と５回群のみ基準値を上回っていた。摂取鉄は１回群１０７．６％、２回群１２１．５％、３回群

図１ 指導回数別のエネルギー栄養素等摂取量
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1回群 2回群 3回群 4回群 5回群 国民健康・栄養調査
n=7 n=14 n=10 n=7 n=5 (平成16年度)
M±SD M±SD M±SD M±SD M±SD １５～１９歳

穀類 （g） ７９２．３±１４８．５ ７１８．９±２６３．５ ７８４．５±２４０．４ ７３５．０±１６６．６ ７３８．１±２８７．９ ５２０
その他の野菜類（g） １０６．４±２９．３ １７１．４±９８ １１９．０±７４．７ １１１．１±６８．３ ９０．０±３３．１ １３６．８
果実類 （g） ５０．０±４３．６ ４８．０±５０．３ ４２．９±５５．６ ０．８±１．４ ４０．４±５９．３ １０８．３
海藻類 （g） ５．９±４．５ ５．９±５．１ ４．８±４．６ ３．０±３．７ ６．８±６．３ ９．３
緑黄色野菜（g） ３３．６±１５．７ ３４．３±４１．３ ４１．９±３２．８ ３０．７±１９．６ ３７．７±３２．５ ７４．１
魚介類 （g） １６．３±１９．８ ３７．９±３５．５ ３７．１±４０．４ ２７．６±２７．７ ４９．５±４７．９ ６５．８
肉類 （g） １５５．７±６８．１ １９４．４±８５．１ １７１．６±６５．８ １９２．７±９２．７ １７３．９±７６．６ １２６．４
卵類 （g） ４０．７±２３．５ ６６．９±６０．９ ５０．０±１８．９ ４２．７±２８．３ ７１．４±１９．２ ４６．９
牛乳・乳製品類（g） １６４．３±１４４．１ ２５８．６±２４９．１ １２１．２±８９．１ １６４．０±１７３．９ ２７４．５±１４３．５ １９７．９

表４ 食品群別摂取量

１１３．１％、４回群９８．８％、５回群１３０．７％で４回群以外は基準値を上回っていた。ビタミンDは
１回群９４．７％、２回群１４３．４％、３回群１５０．４％、４回群１２６．５％、５回群１００．４％であった。ビタミ
ンB１は１回群７７．１％、２回群９５．３％、３回群７６．８％、４回群７５．８％、５回群９７．６％で基準値を
下回っていた。ビタミンB２の摂取量は５回群は３回群に比べ有意に高かった（p＜０．０５）。また、
２回群と５回群が基準値を上回っていた。葉酸は１回群１０５．２％、２回群１４０．８％、３回群
１２７．６％、４回群１０４．２％、５回群１１９．２％でどの群も基準値を上回っていた。ビタミンCは１回
群６８．０％、２回群９０．３％、３回群７１．６％、４回群６０．９％、５回群７１．９％でどの群でも基準値を下
回っていた。
②食品群別摂取状況
食品群別摂取状況を表４に示す。食品群は平成１６年国民健康・栄養調査報告６）の１５歳～１９歳の

男性の食品群別摂取量を基準値とした。穀類は１回群７９２．３±１４８．５g、２回群７１８．９±２６３．５g、
３回群７８４．５±２４０．４g、４回群７３５．０±１６６．６g、５回群７３８．１±２８７．９gであり、１回群のみ基準値
を上回っていた。魚介類、緑黄色野菜類、果実類はどの群も基準値の５０％以下であった。牛乳・
乳製品類は１回群１６４．３±１４４．１g、２回群２５８．６±２４９．１g、３回群１２１．２±８９．１g、４回群１６４．０±
１７３．９g、５回群２７４．５±１４３．５gでありすべての群で基準値を下回っていた。

２．栄養指導５年継続者（５回群）の経年的な変化
２００６年の栄養指導開始時から２０１０年までに栄養指導を５年間継続して受けている者５名（対象
者A，B，C，D，E）の身体状況、貧血指標、栄養素等摂取状況、食品群別摂取状況についての
経年的な変化を図２から図６に示す。
⑴ 身体状況
指導開始時の年齢はAと Bが１４歳（中学２年）、C、D、Eは１３歳（中学１年）であった。５

年間の身長の増加率ではCが１７．０％ともっとも増加し、次いでEの１３．３％であった。体重では
Cが６７．９％ともっとも増加し、ついでEの４９．６％であった。体脂肪率では、Dが２３．８％ともっ
とも増加していたが、Cは－１４．６％と減少していた。除脂肪体重はCが７４．５％ともっとも増加
しておりBは２６．３％と５名中でもっとも低かった。
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⑴ 身長 ⑵ 体重

⑶ 体脂肪率 ⑷ 除脂肪体重

図２ 身体状況の変化率の推移

各表は⑴身長⑵体重⑶体脂肪率⑷除脂肪体重の経年的推移を指導開始年の基準
とした変化率として示す。
縦軸は変化率、横軸は指導開始年を１とした数値年数を示す。
各表におけるグラフＡ，Ｂ，Ｃ，Ｄ，Ｅは各対象者個人の変化率を示す。
各年度における変化率は以下の式により算出した。
変化率（％）＝（対象年度の値／指導開始年の値－１）×１００

⑴ 血色素量 ⑵ 血清鉄値

⑵ 貧血指標
貧血指標を図３に示す。貯蔵鉄の指標であるフェリチン値はBの指導開始時が２９．８ng/ml、５

年目が７２ng/ml、Cの指導開始時が５３．１ng/ml、５年目が１９ng/ml であった。
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⑶ フェリチン値 ⑷ トランスフェリン飽和度

図３ 貧血指標の経年的変化

各表は⑴血色素量⑵血清鉄値⑶フェリチン値⑷トランスフェリン飽和度の経年
的推移を示す。
横軸は指導開始年を１とした数値年数を示す。
各表におけるグラフＡ，Ｂ，Ｃ，Ｄ，Ｅは各対象者個人の変化を示す。

⑴ 摂取鉄 ⑵ ビタミンC

図４ 摂取鉄、ビタミンCの経年的変化

各表は（１）摂取鉄（２）ビタミンＣの経年的摂取量を示す。
横軸は指導開始年を１とした数値年数を示す。
各表におけるグラフＡ，Ｂ，Ｃ，Ｄ，Ｅは各対象者個人の変化を示す。

⑶ 鉄およびビタミンCの摂取状況
食事から摂取した鉄とビタミンCの摂取量を図４に示す。摂取鉄はDが指導開始時９．３mgで

５年目が１１．２mgであった。摂取ビタミンCは Bが指導開始時７４mg、５年目１２６mgと増加し基
準量（１００mg）を満たしていた。

⑷ 体重１kg当りのエネルギー及びたんぱく質摂取量
体重１㎏当りエネルギー及び体重１㎏当りたんぱく質摂取量を図５に示す。エネルギー、たん

ぱく質の摂取量とも年々減少傾向であったが、Aのみ４年目から５年目にかけて増加した。
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⑴ 摂取鉄 ⑵ ビタミンC

図５ 体重１㎏当りのエネルギー量及びたんぱく質摂取量の経年的変化

各表は(1)身長1kg 当りのエネルギー量(2)体重1kg 当りのたんぱく質摂取の経年
的摂取量を示す。
横軸は指導開始年を1とした数値年数を示す。
各表におけるグラフA,B,C,D,E は各対象者個人の変化を示す。

⑴ 穀類 ⑵ 肉類

⑶ 魚介類 ⑷ 牛乳・乳製品類

⑸ 食品群別摂取状況
食品群別摂取状況を図６に示す。Bと Cを比較すると肉類はBが指導開始時より低下して、C

は増加していた。魚類はB、C共に指導開始時より増加していた。果実類は指導開始時よりB
は増加し、Cは低下していた。緑黄色野菜類、牛乳・乳製品類は指導開始時からBは他の者よ
り多く摂取し指導回数が増えても摂取量に大きな増減はなかった。Cは指導開始時より多く摂取
するようになった。
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⑸ 緑黄色野菜類 ⑹ 果実類

図６ 食品群別摂取量の経年的変化

各表は⑴穀類⑵肉類⑶魚介類⑷牛乳・乳製品⑸緑黄色野菜類⑹果実類の経年的
摂取量を示す。
横軸は指導開始年を１とした数値年数を示す。
各表におけるグラフＡ，Ｂ，Ｃ，Ｄ，Ｅは各対象者個人の変化を示す。

Ⅳ．考察

一般的に鉄欠乏性貧血は女性に比べ男性では少ないことが知られているが、成長期の男子ス
ポーツ選手では稀ではなく、潜在性鉄欠乏の者を含めるとさらに多いという報告もある１）。鉄欠
乏の要因は、鉄供給量、需要量、喪失量のバランスが負に傾くことにより起こる。成長期のス
ポーツ選手は、強度な練習による喪失量の増大、成長による鉄需要の増加が起きており鉄欠乏を
きたしやすい時期である。鉄欠乏性貧血の発症には、出血や他の疾患が関与していない場合、急
激に起こらず、貧血を伴わない潜在性の鉄欠乏状態を経て少しずつ進行する。貧血を予防するに
は早期の鉄欠乏状態を発見し、治療することが大切である７）。潜在性鉄欠乏状態の判定はトラン
スフェリン飽和度や貯蔵鉄量に反映するフェリチン値で判断される。鉄欠乏性貧血基準値として
トランスフェリン飽和度１６％以下、フェリチン値１７ng/dl 以下とされることが多いがフェリチン
値２５ng/dl 以下でも鉄欠乏と判断される場合もある８）。今回の調査では、指導回数別の鉄の摂取
量は食事摂取基準２０１０年版の１２－１４歳、１５－１７歳の推定平均必要量を４回群以外はすべて上回っ
ていたが、どの群もフェリチン値は低値であった。鉄欠乏の要因として考えられるものに、鉄需
要の増大がある。成長期では、骨格筋量や循環血液量の増大により鉄需要が増加し血色素量を優
先的に増加させる働きがあり、それによってフェリチン値の減少が起きると考えられている。５
年間継続して栄養サポートを受けた５名のうちの対象者Cの指導初年時から５年間の身長増加
率が１７％、体重増加率が６７．９％、体脂肪率が－１４．６％、除脂肪体重が７４．５％であり、血色素量は
増加傾向、フェリチン値は減少傾向であった。このことからCの貯蔵鉄の減少には、身長、体
重の増加率が関与していることが示唆された。鉄欠乏性貧血を引き起こすと貧血指標を正常値に
戻すには鉄剤治療で１カ月かかる。またその時点で回復しても不規則な食生活、偏食などの改善
がみられなければ再度貧血を引き起こす可能性がある９）。鉄欠乏状態でトレーニングを行うこと
は体力、集中力低下の面から効率良いトレーニング効果は期待しにくい１０）。そのため貧血または
鉄欠乏予防の観点からも適切な食事摂取量を覚えることは大切であると考えられる。
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一方、対象者Bは潜在性鉄欠乏の改善がみられた。指導初年時から５年間の身長増加率
３．２％、体重増加率３３．６％、体脂肪増加率１６．７％、除脂肪体重増加率２６．３％で、血色素量は増加
傾向、フェリチン値も増加傾向であった。栄養素、食品群別摂取量をみると摂取鉄は推定平均必
要量を上回っており、さらに鉄の吸収を促進するといわれているビタミンCを多く含む果実類
の摂取量が増えていた。これにより、潜在性鉄欠乏の改善には、鉄の摂取のみならず、ビタミン
Cの摂取量も大きく影響することがわかった。貧血指標の改善のためにはまずは食事摂取基準
［２０１０年版］の鉄、ビタミンCの推定平均必要量を摂取し、推奨量に近づけることが必要であ
ると考えられる。
栄養素等摂取に関して５回群は１回群、３回群、４回群に比べカルシウムの摂取が有意に高

く、３回群と比較してビタミンB２摂取も有意に高かった。また、鉄、ビタミンB１、ビタミンB２
に有意差はなかったものの他の群より多く摂取していた。食品群別摂取に関しては、魚介類、緑
黄色野菜類、果実類の摂取量が基準値の半分以下であった。特に肉類の摂取が多い者は魚介類の
摂取が少ない傾向であった。また、有意差は見られなかったが５回群のほうが１回群よりも牛
乳・乳製品などの摂取が多かった。魚介類は肉類と共にたんぱく質の主な供給源となるが、肉類
より脂質含有量が少なく、余分な脂質を抑えることになる。しかし、魚介類は肉類と比較すると
価格の問題や、衛生面から寮の献立にはなかなか取り入れにくく、嗜好の面でも肉類の方が好ま
れるという理由により肉類の提供頻度が高くなっているのではないかと思われる。緑黄色野菜
類、果実類はビタミンCの主な供給源である。ビタミンCには疲労回復を早める働きや、鉄の
吸収促進、コラーゲン合成への関与などの効果がある。
毎年実施している栄養指導では、成長期のスポーツ選手に摂取してほしい栄養素としてカルシ

ウム、鉄、ビタミンB１の摂取を促した。また、栄養調査の結果でこれらの栄養素摂取が不足し
ている者に対しては、個別指導を行い、具体的な食材名、料理名を挙げるなどして再度食事の大
切さ説明した。さらに、保護者に対してもリーフレットを配布するなどして啓発につとめた。こ
のような繰り返しの指導を継続的に行うことにより、選手の食意識が高まり、食行動につながっ
たこと、そして不足しがちな栄養素の摂取の向上につながったと考えられた。今後さらに魚介
類、緑黄色野菜類、果実類の摂取を増やすには選手本人にはもちろんのこと、食事を提供する者
への栄養教育が大切になってくる。
成長期のスポーツ選手では身体の健全な発育・発達とともに競技力の向上が求められている。

そのためにはまず食への関心を持ち、正しい知識をもとに適切な食習慣を身につけることが大切
である。また、この時期のスポーツ選手に見られる潜在性鉄欠乏の要因の一つに食事内容も関
わっていると考えられるため、潜在性鉄欠乏を改善することにより良好なコンディションを維持
することを期待される。そのためには食意識や食行動にもさらに視野を広げ、これらを継続させ
るための栄養サポートが重要になってくる。
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