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糖尿病予防の啓発活動や患者さん同士の交流の場として、毎年多くの方々にご参加いただいています「ウォークラリー」
が今年も開催されます。ウォークラリーは、4、5人のグループで、地図を見ながらチェックポイントを探してクイズを解
いていくゲームです。ご家族、お友達を誘って参加してみませんか。
参加ご希望の方は、参加ご希望地のお問い合わせ先に直接お申し込みください。各開催地より、折り返し詳しい情報を連絡
させていただきます。なお、お申し込みは特にお知らせの記事がない限り、開催の 2週間前に締め切らせていただきます。

「ウォークラリー」開催のお知らせ

※ 本誌情報は発刊時点のものです。変更ならびに申し込み締め切りが過ぎている場合がございましたらご容赦ください。
※ 最新の情報は糖尿病コミュニティサイト（http://www.club-dm.jp）にも掲載されています。ご活用ください。
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　糖尿病と脂質異常症はどんな関係があるの
でしょう。糖尿病に脂質異常症が合併すると、
動脈硬化のリスクが大きくなります。今回は、
血糖値に加えて、脂質もコントロールする
重要性について、東京女子医科大学糖尿病
センター 中神 朋子先生にお話を伺います。

脂質とは？
　脂質とは食事から摂ったり、肝臓で作られたり

するコレステロール、中性脂肪、リン脂質など

のことで、常に血液中にある程度含まれていま

す。コレステロールは細胞の膜の構成成分であ

り、ホルモンや胆汁酸の材料にもなります。ま

た中性脂肪はエネルギー源として働き、いずれ

も体にとって必要なものです。

　これらの脂質は、血液の中では、脂質を真ん

中にしたリポ蛋白という、血液に溶けやすいボー

ル状になって流れています（図 1）。リポ蛋白に

は、カイロミクロン、超低比重リポ蛋白（VLDL）、

悪玉コレステロールと言われる低比重リポ蛋白

（LDL）、善玉コレステロールとして知られる高

比重リポ蛋白（HDL）などがあります。

脂質異常症とは？
　食事から脂質を摂り過ぎたり、肝臓の異常に

より脂質が作られ過ぎたり、取り込みが悪くなっ

たりすると、血液中の脂質量が異常に増加しま

す。これが脂質異常症です。

　血液検査では、LDLコレステロール（LDL-C）

や中性脂肪といった脂質を示す検査値が高くな

ります。また、コレステロールの回収役である

HDLコレステロール（HDL-C）が低下すると、

総コレステロール値が上がることがあります。

　過剰な脂質は動脈硬化を招きます。この動脈

硬化は、狭心症、心筋梗塞、脳梗塞など命に関

わる病気を引き起こしやすくするため、注意が

必要なのです。

糖尿病と脂質異常症
　2型糖尿病では、過食や運動不足などの生活

習慣が根底にある方が多いため、エネルギーと

して使いきれなかった中性脂肪やコレステロー

ルが余って脂質異常症になりやすい状態にあり

ます。また、血液中の多数のブドウ糖や遊離脂

肪酸は肝臓内に流れ込み、中性脂肪をたくさん

作り出すのです。

　さらに、糖尿病の方のインスリンが正常に

働かなくなる状態（インスリン抵抗性）は、肝

臓で VLDLをたくさん作り出します。こうし

てできた脂質をかかえたリポ蛋白は血中に分

泌されます。血中に入ったリポ蛋白は代謝さ

糖尿病と脂質異常症
図 1　リポ蛋白の構造
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れ末梢組織に脂肪酸とコレステロールを分配

し、その後肝臓に戻って代謝されます。しか

し、インスリンが不足している状態では、分

解、吸収が遅れて、高中性脂肪血症や高 LDL

血症になります。また HDLはカイロミクロン

や VLDLの分解によって産生されるため、同

時に HDLの低下も起きることになります

（図 2）。

　最近では、インスリン抵抗性の状態では、リ

ポ蛋白が代謝される途中で「レムナント」や「サ

イズの小さい LDL」と言われる中間物質が増え

ることがわかり、これらは血管壁に取り込まれや

すく、動脈硬化を引き起こす原因であると考え

られています。このように糖尿病におけるインス

リン抵抗性が脂質異常症をもたらすことがわかっ

てきました。

糖尿病における脂質異常の特徴
　日本人の 2型糖尿病患者さん 2,205名を対

象とし、血糖、脂質、合併症の発症などについ

て行った調査によると、冠動脈疾患の危険因子

は、1．LDL-C、2．中性脂肪、3．HbA1c、4．Cペプ

チド、5．喫煙の順に高いことがわかっています

（表 1）。また、2型糖尿病患者さんは、糖尿

病でない方と比べて中性脂肪が高く、HDL-C

が低い方が多いことがわかっています。糖尿病

の制限食、禁酒などを勧められる場合もあります。

生活習慣の是正や血糖のコントロールをしてもな

お、目標とする脂質の値にならない時には、薬で

治療することになります。脂質異常症の特徴に

よって、使用する薬剤が異なります。主治医の

指示に従って服用するようにしましょう。

　糖尿病の方は、脂質異常症を合併しやすいこ

とをぜひ覚えておいてください。動脈硬化は知

らず知らずのうちに進んでいき、予後の悪い病

気を発症します。糖尿病患者さんでは、動脈硬

化を原因とした心筋梗塞や狭心症、脳卒中など

を発症する危険性が高くなることがわかっていま

す。糖尿病の方はそうでない方より、心筋梗塞

を起こす危険性は約 3倍、脳梗塞は 2～ 4倍高

いと言われています※。血糖値だけでなく、脂質

の検査値にも興味を持ち、食事

療法、運動療法を前向きに続け

ていきましょう。

糖尿病と脂質異常症

の方は、LDL-Cだけでなく、中性脂肪や HDL-C

も含めた総合的な脂質の改善が重要です。

糖尿病における脂質の管理
　糖尿病患者さんでは、血糖コントロールを良

好にすることで、脂質異常症も改善することが

わかっています。HbA1cが 1％低下すると、コ

レステロールは平均 30mg/dL、中性脂肪は平均

40mg/dL低下したという報告もあります（図 3）。

　脂質異常症を遠ざけるには、何が必要でしょう

か。上記の研究結果のように良好な血糖コント

ロールは大切です。それにはまず食事療法が重

要ですので、BMIが25以上の方はダイエットを

しましょう。現在の体重の5％減量を目標とする

のがよいでしょう。なかなか目標に達しない場合

には、コレステロール制限食や炭水化物、脂肪

1987年東京女子医科大学卒業、'91年東京女
子医科大学医学部大学院博士課程終了。日本
内科学会専門医、日本糖尿病学会専門医およ
び指導医。

中神  朋子（なかがみ　ともこ）

東京女子医科大学糖尿病センター  講師 

表 1　2型糖尿病患者での冠動脈疾患の危険因子

図 2　脂質代謝

図 3　糖尿病治療による総コレステロール・中性脂肪の変動

  JDCS 9年次報告

 順位 危険因子

 1 LDL-C

 2 中性脂肪

 3 HbA1c

 4 Cペプチド

 5 喫煙

JDCS：糖尿病における血管合併症の発症予防と進展抑制に関する研究

曽根 博仁 他：Vasc Med 3（2）：125-134, 2007

①脂質が小腸から吸収される。
②肝臓でコレステロールとトリグリセリド（中性脂肪）が作られる。
③コレステロールを多く含む LDLは、末梢組織にコレステロール
を引き渡す。

④末梢組織で余ったコレステロールは HDLによって肝臓に戻る。
⑤トリグリセリド（中性脂肪）は脂肪組織に蓄えられる（血液中で
は遊離脂肪酸の形をとる）。

南雲 彩子 他：月刊糖尿病 3（2）：90-96, 2011

※日本糖尿病学会編：糖尿病治療ガイド 2010 第 1版 
文光堂：80-81, 2010
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期が始まる頃とか、何かの区切りの時期と合
うようです。
　また、小児糖尿病サマーキャンプに行って
きたら、すぐにできるようになった、という
お子さんはたくさんおられます。特に何もし
なくても自然にできるようになるお子さんは、
サマーキャンプにも積極的に参加します。一
方、甘えん坊のお子さんはサマーキャンプも
渋ってなかなか参加しようとしないことが多
いようです。

自己注射をはじめる際
　小学校 4年生になっても自分で注射ができ
ない、注射することを嫌がるとなれば、私も
少し後押ししますが、基本的にはあまりしま
せん。「そう、まだできないの。少し恥ずかし
いね。」とお子さんに話をします。
　小学校に入ると、お泊り学習や林間学校な
ど、自宅を離れて宿泊する機会が出てきます。
この機会をうまく捕まえてみましょう。そし
て、この機会に向けて、6ヵ月か 4ヵ月前頃か
ら、「自分でできるようにしようね」と語りか

けていきます。宿泊の日は簡単にできるよう、
単位数をあらかじめ決めた数字で行います。
　ご家族の方は、お子さんが自宅で少しでも
自分で自己注射のまねごとをしている様子が
あれば、ぜひそのことを外来受診の際に医師
や看護師に伝えてください。私はそういう話
を聞いた際は、お子さんをほめてあげるよう
にしています。
　自己注射のトレーニングとしては、お風呂
に入った時に、お人形さんの腕で練習してみ
るのもよいでしょう。また、お母さん、お父
さんの大腿部（ふともも）を借りて、注射の練
習をすることもよいですね。
　朝食、夕食時のインスリン注射はお母さん
などご家族に助けてもらい、間食時のインス
リン注射は自分ですることができる、最初は
これでもよいです。そうすれば、間食時だけ
でなく、だんだん自分だけで全部のインスリ
ン注射ができるようになっていきます。

　毎日の生活の中で機会を捉え、お子さんが
自分で注射できるよう導いてあげてください。

なったら自分でしなければならないというも
のではありません。お風呂で自分の体を洗う
ことができるようになる頃とか、自分の持ち
物に執着心が出てくるようになる頃などが、
「 そろそろ自分でインスリン注射をやってみよ
うか」と勧める時期になります。私の場合、お
子さんが小学校に入った頃から「そろそろ自分
で注射やってみてもいいね 」と促していきま
す。そうすると、小学 2年生、3年生、4年生
の頃には、ほとんどの方ができるようになり
ます。中学校に入学しても自分で注射できな
いというお子さんはいませんので、小学校時
代のいずれかの時期にできるようになるのだ
と思って焦らずに待ちましょう。

いくつか例を挙げてみます
　独立心を養うために、小学校に入学したら
自分でインスリン注射をするようにご家族が
勧めていたのですが、4月の新入学の日にぴっ
たりとできるようになった女の子がいました。
恥ずかしがらないお子さんでした。
　ひとりっ子で甘えん坊のお子さん、特に女
の子は、わかっていてもなかなか自分で注射
をするのは抵抗があるようです。お風呂でお
人形に注射のまねごとはできても、自分には
できないのです。外来で看護師に自己注射指
導をしてもらってもなかなかできませんでし
た。こういう時、お子さんには、ご家族の腕
などに針を刺す経験をしてもらうこともお願
いしています（実際は注入はしません）。こん
な練習をしながら、様子を見ていると、数ヵ
月もすると、できるようになってきます。お
子さんが自己注射を始められる時期は、新学

自己注射を始める
時期（小児 1型糖尿病）

小児 1型糖尿病患者さんが
自己注射を始める時期
　現在、東京女子医科大学糖尿病センターに
通院中の 19歳以下の 1型糖尿病患者さんの年
齢ごとの人数を示します（図）。ほとんどの方は
小学校入学前に糖尿病センターで初めての診
察を受けています。
　小児 1型糖尿病患児さんのインスリン治療
は、初めはご家族がインスリン注射しますが、
ある時期から、お子さんが自分で注射するよ
うになっていきます。当センターに通院しな
がら、この移行がスムーズになされていると
いうわけです。
　お子さんが自分でインスリン注射できるよ
うになる時期は、まちまちです。ある年齢に

東京女子医科大学糖尿病センター
内潟　安子

図　東京女子医科大学糖尿病センター　小児思春期糖尿病患者数
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奥様▲でも、インスリンは自分で打っています
よ。単位の最終確認だけは私の役目だと思っ
ています。
一緒に食事療法の勉強をしてからは、野菜中心
のメニューをあれこれ考えたり、腎臓も心配な
ので、たんぱく質も抑えていますし。毎日、け
んかしながらでも、よいほうに舵を取っていく
（笑）。これが大事だと思っています。
それと私が倒れたら、どこにも行けなくなる
ので、自分の健康管理も大事ですね。
●最近は息子さんたちの心配もしていますよ。
▲やっぱり糖尿病は遺伝や環境が影響するので、
子どもたちには口を酸っぱくして言っていま
す。主人の兄弟も糖尿病が半分。気を付けなく
ちゃダメよって話をするんです。
◆兄弟も「兄貴みたいにはできないなぁ」なんて
言ってますけどね、毎日の生活が一番大事なん
ですよね、先生。
●そうですね。人には食欲という本能があるの
で、その上で、糖尿病を理解し食事に協力し
てくれる家族がいることは幸せですね。病気
と付き合う気持ちが変わってきますから。三
井さんのご家族が皆さんの「 目標になる家族 」
になってくれたらうれしいなと思います。

三井さん◆糖尿病と診断された時「このまま放置
すると悪くなりますよ。」と言われて、とても怖
かったですね。でも、今考えると、その怖さ、
本当はわかってなかったんだと思います。
戸谷先生●最初の頃は血糖値は 600を超えたり
するほど高くて、HbA1cも 15％台でしたね。
◆そうそう看護師さんに「 三井さん、この検査
値！いったいどうなってるの！」って驚かれ
ました（笑）。網膜症の手術後、半年以上入院
して、食事療法を教わったのですが、最初は
そこで出た食事になじめなくて。でも 10日も
経ったら、それがおいしいと感じられるよう
になったんです。体によいものは、ちゃんと
わかるんですね。
●三井さんは呉服商 40年のほかに、民謡のお師
匠さんだったり、いろいろな役員も務めてい
らして、その他に農作業も多かったし、本当
に多忙でした。それで、インスリンは２回打
ちから始めて、今は４回。当時は低血糖もた
びたび起こしていたんですね。
◆そう、低血糖って言葉の意味さえわからなかっ
たですね。仕事を始めると一生懸命で、休憩っ
てことがなかったですよ。動いた方が体のた
めによいって思いこんでいて。でも、今では畑
仕事の合間に休みも取りますし、常に血糖値を
測って、数値を見て、しっかり血糖管理をして
いますね。ブドウ糖もいつも持っています。
●心筋梗塞のときは、本当にヒヤッとしました。
バス旅行に出かける直前に具合が悪くなって、

旅行を中止して。翌日こちらにいらした時は、
あっこれは大変って。すぐに大学病院に連絡
して、救急車で行っていただきました。
◆お蔭で間一髪。先生に助けていただいたよう
なもんですね。今では大学病院の先生に「よく

なったで！」って言われるとやっぱりうれしい
ですね。友人達は「 入院したって聞いたけど。
どこが悪いんや？」って首を傾げますよ（笑）。
だから「この顔色見てみ、ピッカピカやろ。」っ
てね。本当に命拾いしました。
●でも、三井さんの生活には奥さんのサポート
もかかせないでしょ？
◆それはもちろんです。食事や生活の管理もあ
りますが、目が悪くなったので、車の運転を
しなくなって 7～ 8年、だから、どこへ行く
のも一緒です。
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戸谷 理英子  先生
戸谷内科院長　岐阜県医師会常務理事
日本糖尿病学会専門医・研修指導医（評議員）

患者さんの生活一般の細かなことまで、目を向け、耳を
傾ける。かかりつけ医として、小さな変化を見逃さない
ための毎日の努力は惜しまない。血糖値や HbA1cの変化
については、患者さんご自身にも原因を考えていただき、
答えを出すことで、糖尿病への理解と自覚が深まるよう
に感じている。三井さんご夫婦は理想的なパートナーで、
目標になる家族。同じような家族がひとつでも増えてほ
しいと願う。
大学病院など近隣の大病院とも密に連携しており、地域と
患者さんの生活に根差した治療を続けるたおやかな先生。

三井 道夫  さん
2型糖尿病歴 30 年で戸谷先生とは 19 年のお付き合い。
ご両親とご兄弟の半分も糖尿病。インスリンを 1日 2回
で始め、現在 1日 4 回でコントロール中。今では、体の
調子で血糖値や HbA1c値もほぼ予測できるほどの達人。
イヤイヤ始めたインスリン治療だけど、それがあったから、
今日に至っていると感じている。糖尿病治療は本人の意
識が一番大事と語る。
奥様曰く、糖尿病になった以上、この病気とは切っても
切れない関係。それを自覚して、付き合うことが大事。
大らかな笑い声と共に、お互いを気遣いながら歩くふた
りには、共白髪という言葉がよく似合う。
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マイベストパートナー

けんかしながら二人三脚
次世代の健康も守りたい


