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働く世代の食塩摂取に対する意識・知識と推定食塩摂取量：
性別および年齢層による違い

The working population’s consciousness and knowledge on salt intake and estimated salt intake : 
difference in gender and across generations
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要旨
　本研究では、職域における効果的な減塩対策プログラムを実施するために、食塩摂取に対する対象者の意
識や知識についての現状を事前に把握することを目的として調査を実施した。対象者は、事業所に勤務する
従業員で、134 名分（男性 55 名、女性 79 名）のデータを解析した。その結果、塩分を気にしている者、商
品を購入する時に栄養成分表示を確認する者および食塩を含む菓子類の摂取頻度は、男性より女性の方が多
かった。一方、男性では、汁物と麺類を食べる頻度およびうどんやラーメンの汁を飲む量が多かった。年齢
層別では、うどんやラーメンの汁を飲む量は中高年層の方が多く、昼食での外食やコンビニ弁当などの利用
は若年層の方が多かった。推定食塩摂取量は、女性より男性の方が多い傾向を認めた。以上、食塩摂取に対
する意識や知識ならびに食塩を多く含む食品の摂取頻度や食習慣には性別や年齢層による違いがあり、これ
らを考慮した働きかけやアプローチを実際の減塩対策プログラムに盛り込むことが必要であると考えられ
た。
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序論
　食塩の過剰摂取は血圧上昇と関連することが明
らかとなっている。INTERSALT研究では集団の食
塩摂取量が 1 日 6 g に減少すると 30 年後の収縮期血
圧の上昇が 9 mmHg 抑制されると推定している 1）。
日本人の食事摂取基準 2015 年版では、食塩摂取量
の目標量を成人男性 8.0 g 未満、女性で 7.0 g 未満 2）

と定めている。しかし、日本人の食塩摂取量の平均
値は、男性 10.9 g、女性 9.2 g であり 3）依然として多
い。このような背景から、近年、全国各地で社会全
体として減塩の取り組みがなされており、山口県で
も「元気っちゃ！やまぐち減塩ライフ」をキャッチ
コピーとして、減塩に関する普及啓発や環境整備等

が実施されている 4）。今回の研究では、特に職域に
おける対策が重要であると考え、効果的な減塩対策
プログラムを実施するために、食塩摂取に対する対
象者の意識や知識についての現状を事前に把握す
ることを目的とした。

方法
１．対象者
　対象者は、山口県萩健康福祉センター圏域地域・
職域連携推進協議会が実施する「健康寿命の延伸に
向けた取組～働き盛り世代の減塩の推進～」の対象
事業所に勤務する従業員で、研究へのデータ利用に
同意した 210 名である。このうち、アンケートの回
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答や尿検査に不備のなかった134名分のデータを解
析した。なお、本研究は山口県立大学生命倫理委員
会の承認を得た（承認番号 28-24 号）。

２．質問紙調査
　食塩摂取に関する意識と知識を問う質問紙調査
を行った。さらに、土橋らによる塩分チェックシー
ト 5）を用いて、食塩を多く含む食品の摂取頻度と、
醤油やソースなどをかける頻度、外食の頻度など食
習慣に関する項目、計 13 項目について問い、項目
毎に最大 3 点、合計 35 点満点で評価した。

３．尿検査
　随時尿を採取し、推定式 6）7）を用いて、1 日推定
食塩摂取量を評価した。

４．統計処理
　質問紙調査における性別および年齢層別の比較
はχ二乗検定を用いて検討した。塩分チェックシー
ト得点および推定食塩摂取量は対応のない t 検定を
用いて検討した。統計処理にはIBM SPSS Statistics 
22.0（日本アイ・ビー・エム株式会社）を使用し、
統計学的有意水準は 5 ％未満とした。

結果
１．基本属性
　表１に対象者の基本属性を示した。
　男性より女性が多く、年齢階層は男性で 30-39 歳
と 50-59 歳が同数で最も多く、女性では 40-49 歳が
最も多かった。BMI 区分は、男女とも 18.5 以上 25
未満の者が 7 割程度で最も多かった。

２．食塩摂取に関する意識と知識
　表2に食塩摂取に関する意識と知識の性別比較の
結果を示した。
　食事の時に塩分を気にしている者は、男性 19 人

（34.5 ％）より女性 44 人（55.7 ％）でを購入するとき
に栄養成分表示を確認する者は、男性 13 人（23.6 ％）
より女性 39 人（49.4 ％）で有意に多かった。一方、
食塩摂取に関する知識についての問い、ナトリウ
ム量と食塩相当量が違うことや食塩摂取目標量を
知っているかについては男女間に有意な差異を認
めなかったが、知らない者が 7 割から 8 割程度で多
かった。

　表３に食塩摂取に関する意識と知識の年齢層別
比較の結果を示した。
　年齢層の区分は、19-39 歳を若年層、40-69 歳を
中高年層とした。食事の時に塩分を気にしている
者は、若年層 16 人（32.7 ％）より中高年層 47 人

（55.3 ％）において有意に多かった。その他の項目で
は、年齢層の二つの区分の間に有意な差異を認めな
かった。

表１　対象者の基本的属性

表 2　食塩摂取に関する意識と知識：男女別

表 3　食塩摂取に関する意識と知識：年齢層別
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３．塩分チェックシート得点
　表4に塩分チェックシート得点の男女別の結果を
示した。
　「みそ汁、スープなどを食べる頻度」（p<0.001）、

「うどん、ラーメンなどの麺類を食べる頻度」
（p<0.05）、「うどん、ラーメンの汁を飲むか？」
（p<0.001）、「合計点」（p<0.01）において、女性より
男性の得点の方が有意に高かった。「せんべい、お
かき、ポテトチップスなどを食べる頻度」について
は、男性 0.40 ± 0.60 より女性 0.68 ± 0.65 の得点の
方が有意に高かった（p<0.05）。
　表5に塩分チェックシート得点の年齢層別の結果
を示した。
　「うどん、ラーメンの汁を飲むか？」において、若
年層 1.33 ± 1.07 より中高年層 1.71 ± 0.95 の得点の
方が有意に高かった（p<0.05）。一方、「昼食での、
外食、コンビニ弁当などの利用」においては、中高
年層 0.67 ± 0.85 より若年層 1.02 ± 1.01 の得点の方
が有意に高かった（p<0.05）。

４．推定食塩摂取量
　表 6 に 1 日の推定食塩摂取量を示した。
　 男 性 8.9 ± 2.3g に お い て 女 性 8.3 ± 1.8g よ り
多い傾向を認めたが有意な差異ではなかった

（p=0.062）。一方、年齢層による比較では、若年層
8.5 ± 2.4g と中高年層 8.6 ± 1.8g との間に有意な差
異を認めなかった。

考察
　本研究では、職域における食塩摂取に対する意識
や知識と推定食塩摂取量について男女別および年
齢層別に比較検討した。その結果、塩分を気にして
いる者および商品を購入する時に栄養成分表示を
確認する者は男性より女性の方が多かった。さら
に、食塩摂取に関する知識として、ナトリウム量と
食塩相当量が違うことおよび食塩摂取目標量につ
いては、対象者全体の 8 割程度が知らないことが明
らかとなった。また、塩分チェックシート得点の結
果より、みそ汁やスープなどを食べる頻度、うどん
やラーメンなどの麺類を食べる頻度、うどんやラー
メンの汁を飲む量は女性より男性の方が多かった。
一方、せんべい、おかき、ポテトチップスなど食塩
を含む菓子類の摂取頻度は女性の方が多かった。年
齢層別では、塩分を気にしている者およびうどんや
ラーメンの汁を飲む量は中高年層の方が多く、昼食
での外食やコンビニ弁当などの利用は若年層の方
が多かった。推定食塩摂取量は、女性より男性の方
が多い傾向を認めた。

表 4　塩分チェックシート得点：男女別

表 5　塩分チェックシート得点：年齢層別

表 6　推定食塩摂取量
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　国民健康・栄養調査（平成 27 年）8）では、ふだ
ん食品を購入する時に栄養成分表示を参考にして
いる者の割合は、男性 26.1 ％、女性 53.0 ％と報告さ
れている。また、田中らは、40、50 歳代女性で塩分
表示を参考にしている者は、食塩の摂り過ぎに気を
配り、食卓の調味料をあまりかけない、夕食の量は
腹八分目など、食塩摂取に関わる好ましい食習慣を
有する者が多く、その関連性は有意であったと報告
している 9）。本研究でも同程度の者が栄養成分表示
を確認していたが、確認している者としていない者
との間に推定食塩摂取量の有意な差異はみられな
かった（データは示していない）。同様に、本研究
では塩分を気にしているかどうかでも、推定食塩摂
取量の有意な差異はみられなかった（データは示し
ていない）。しかし、日本人を対象とした大規模な
職域コホートにおける生活習慣介入研究のベース
ラインデータを用いた検討では、男性および非肥満
の女性において、食塩摂取抑制に対する意識が低い
者は尿中食塩排泄量が有意に多いことが報告され
ている 10）。したがって、実際に減塩対策プログラム
を実施する際には、栄養成分表示を活用して減塩に
繋げることや食塩摂取抑制に対する意識を向上さ
せる働きかけが重要であり、性別や年齢層でそれら
に対する意識が異なることからアプローチの方法
を変える必要があることが改めて示唆された。
　今回使用した塩分チェックシートは、合計得点と
随時尿より推定した食塩排泄量との間に有意な正
の相関が得られ、簡便に食塩摂取傾向を評価するこ
とが可能である 5）。本研究の対象者においては、み
そ汁やスープ、麺類の摂取頻度や昼食での外食など
の利用において、性別や年齢層で違いが認められ
た。Asakura らは、日本人の食塩（ナトリウム）の
摂取源を包括的に検討し、総ナトリウム摂取量に対
し寄与率の高い食品群が性別・世代間で異なり、調
味料の寄与率はどの年代でも60 ％前後であったが、
高齢者では味噌や醤油の寄与率が特に高いこと、男
性では若いほど麺類からのナトリウム摂取割合が
高いことを報告している 11）。この報告や本研究の対
象者の特徴を踏まえて、食塩摂取量に対して寄与率
の高い食品群を減塩の対象とすることがより有効
な対策になる可能性が示唆された。
　本研究では、食塩摂取量の評価として随時尿での
ナトリウム（Na）、クレアチニン（Cr）測定と Na/
Cr 比による推定による方法を用いた 12）。この方法

は、信頼性はやや劣るが簡便であり実際的な評価法
として一般医療施設での適応が推奨されている 12）。
随時尿による推定食塩摂取量は、24 時間蓄尿から
求めた一日食塩摂取量と有意な相関を認めるとの
報告がある 6）13）。しかし、食塩摂取は個人内変動が
大きいため、評価にあたっては注意が必要である。
また、環らは推定食塩摂取量と BMI、腹囲、メタ
ボリックシンドロームが有意に関連していたと報
告している 13）。減塩対策プログラムを実施する際に
は、食事の適正量や適性体重の維持についても盛り
込み、反復して随時尿を用いた検査を実施すること
で食塩摂取量を評価することが望まれる。
　以上、本研究の結果より、食塩摂取に対する意識
や知識ならびに食塩を多く含む食品の摂取頻度や
食習慣には性別や年齢層による違いがあり、これら
を考慮した働きかけやアプローチを実際の減塩対
策プログラムに盛り込むことが必要であると考え
られた。
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