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【はじめに】 

身体活動はがんの罹患および死亡のリ

スクを下げることが多くの研究で証明さ

れている1。総じて、身体活動量の多い群

では、少ない群に比し、乳がん、前立腺

がん、大腸がんの発症リスクを20－40％

低下する。また、がん経験者における身

体活動の効用のエビデンスも集積されて

いる。観察研究では、がん診断後の身体

活動とその後の予後の改善に関連がある

ことが示され、がん診断後運動を続けて

いる群ではその後のがん関連死亡リスク

が50％まで低下する。介入研究では、体

力の改善、QOL改善、不安やうつ・疲労の

軽減、気分の改善、ボディイメージ・体

組成等への効果、がんリスクやアウトカ

ムに関連するバイオマーカの改善などが

示されている1-3 4。 

【身体活動の実状】 

これらのエビデンスをもとに、アメリ

カがん協会・アメリカスポーツ医学会

は、がんサバイバーの推奨身体活動とし

て、中等度強度の有酸素系身体活動を週

に150分（高強度なら75分）、筋力トレー

ニングは週2回実施すること、および座位

時間を減少することを示している1 2。し

かしながら、推奨量を満たすのは30％未

満ともいわれている5。Bourkeらの運動介

入群と通常治療群とを比較した無作為化

比較試験についてのシステマティックレ

ビューにおいては、推奨量についてのア

ドヒアランスはすべての研究で75％以下

であった6。今後実際の日常生活の上で身

体活動を高く保つために実現可能な方法

を社会に定着させていく必要がある。 

【社会実装に向けて】 

2017年にカナダで臨床実践ガイドライ

ンが出されている7。その際のレビューで

は、一人で自宅で行うより、集団で実施

する運動の方が効果的であることも示し

ている8。状況に応じて、運動として指導

下に行う機会を設けること、身近な日常

生活全般で身体活動促進を行うことと両

側で考えていくことが重要である。 

当日は、近年のアップデートも含め、

身体活動の専門家の立場から、自験例を

含め現状を紹介・考察する。 
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