
Ⅰ . はじめに

大腸がんは、他のがんと比較して、早期に治療すれば

予後が良好ながんのひとつである。一方で、過去 20 年

間で罹患数、死亡数ともに増加傾向にあり、我が国の全

がんの罹患数第 1位、死亡数第 2位を占めている (国立

がん研究センター , 2021)。

大腸がんの罹患には、いくつかのリスク因子が明ら

かになっており、食事や身体活動、飲酒、喫煙などの

生活習慣が影響すると言われている (American Cancer 

Society, 2020)。生活習慣に関連するリスク因子は、大

腸がんの罹患に影響するだけでなく、大腸がんの罹患

後であっても、食事内容の変更や適正体重の維持、定

期的な身体活動を継続することで、生存期間を延長

することが期待されている (Lee et al, 2015；Van 

Blarigan et al, 2018)。特に、米国がん協会（American 

Cancer Society）や全米総合がんセンターネットワー

ク（National Comprehensive Cancer Network：NCCN）

のガイドライン (Rock et al, 2012；NCCN Guidelines, 

2017) では、生存期間や生存率などの予後改善のために

は健康的な生活習慣 (healthy lifestyle) として身体活

動と食事が重要だとされている。

がんサバイバーが生活習慣を改善するためには、適切

な情報提供や健康増進のための専門的な支援など、看

護師が重要な役割を担っている (Murphy et al, 2013；

Del Valle et al, 2014)。しかし、大腸がんサバイバー

を対象とした研究では、化学療法に伴う末梢神経障害で

活動が制限されている実態 (Tofthagen et al, 2013；

Lu et al, 2019) や手術後の排便機能障害により食事の

調整を行っていること (Knowles et al, 2013) など、治

療によって引き起こされた機能障害による生活習慣への

影響を調査したものが主である。今後、大腸がんサバイ

バーの予後の改善を目標とした、生活習慣の改善を目指

す看護支援を検討するには、生活習慣に関する研究の動

向を整理し、考察する必要がある。

本研究では、大腸がんサバイバーを対象とした生活習

慣に関する看護領域における先行研究の動向を明らかに

することを目的とした。

Ⅱ . 研究方法

1. 文献検索データベース

国内文献については「医中誌 Web」を、国外文献につ

いては「PubMed」を用いて、2010 年 -2020 年 11 月まで

に収録された文献を検索対象とした。

2. 検索語の選定過程および文献の抽出・除外基準

プレ検索として「colorectal cancer」、「patient or 

survivor」、「lifestyle」、「nursing」のキーワードを用

いた結果、ストーマ管理や治療後の症状コントロールを

目的とした研究が大部分を占めていた。そのため、米国

がん協会および NCCN が提供しているガイドライン (El-

Shami et al, 2015；NCCN Guidelines, 2017) を参考に

生活習慣に関連するキーワードを選定し、検索語を以下

のように設定した。

国外文献の検索キーワードは「colorectal cancer」、

「patient or survivor」、「lifestyle or health 

behaviors or physical activity or exercise or body 

weight or BMI or obesity or diet or nutrition or 

smoking or alcohol」、「nursing」とした。また、国内

文献の検索キーワードは「大腸がん」、「患者 or サバイ

バー」、「ライフスタイル or 生活習慣 or 保健行動 or 健

康行動 or 身体活動 or 運動 or 体重 or BMI or 肥満 or 食

事 or 食生活 or 食習慣 or 栄養 or 喫煙 or 禁煙 or 飲酒

or アルコール」、「看護」とした。

文献選定は、①日本語または英語で記載されているこ

と、②大腸がんサバイバーを対象としていること、③サ

バイバーの生活習慣について記載されていることを条件

とした。これらの条件を満たした文献は、411 件であっ

た。抽出された文献のうち、タイトルスクリーニングで、

大腸がんに限定していない研究など 365 件、抄録内容か

ら、治療後のフォローアップを目的とした研究など 28

件、本文が日本語・英語以外で記載された 4 件の計 397

件を除外し、14 件を分析対象とした（図 1）。

3. 分析方法

大腸がんサバイバーの生活習慣に関する研究の動向を

整理するために、対象文献を研究の種類ごとに、大腸が

んサバイバーの生活習慣に関する実態調査と、生活習慣

の改善を目指した介入研究とに分類した。実態調査につ

いては、研究目的、研究方法、研究結果について内容を

要約し、大腸がんサバイバーの生活習慣の特徴を考察し
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た。介入研究については、介入内容、アウトカム、介入

効果について内容を要約し、介入研究の現状について考

察した。

Ⅲ . 結果

大腸がんサバイバーの生活習慣に関する実態調査は 9

件で、身体活動や食生活に影響する因子やサバイバーの

特徴を明らかにすることを目的としていた (表 1)。生活

習慣に対する介入研究は 5件で、身体活動と食事の改善

を目的に実施されていた (表 2)。

以下、研究内容ごとに明らかになった特徴について記

述する。

1. 大腸がんサバイバーの生活習慣に関する実態調

査

実態調査では、身体活動に関する研究が 4件、食事に

関する研究が 3件、身体活動と食事の両方に焦点をあて

た研究が 2件行われていた。

身体活動

身体活動に関する研究では、座位行動の予測因子を明

らかにした研究が 1 件 (Kindred et al, 2019a)、身体

活動プログラムに対する障壁や身体活動への信念を明

らかにした研究が 2 件 (Maxwell-Smith et atl, 2017；

Speed-Andrews et al, 2014)、身体活動プログラムに対

する患者の好みを明らかにした研究が 1 件 (McGowan et 

al, 2013) 実施されていた。

Kindred ら (2019a) は、男性は長い座位時間が継続し

やすく、女性は短い座位時間が継続しやすいことを明ら

かにし、大腸がんサバイバーの座位時間を減少させるた

めに、患者の特徴に応じたアプローチの必要性を報告し

ていた。

大腸がんサバイバーの身体活動の障壁として、

Maxwell-Smith ら (2017) は、身体活動への意識が足り

ないといった心理的な障壁、天候の問題といった環境因

子の存在を明らかにしていた。その中でも特に医療者か

らのサポート不足が障壁として認識されており、介入の

必要性が述べられていた。

医療者からのサポートについて、McGowan ら (2013)

は、身体活動プログラムに対する患者の好みを調査して

いた。その結果、大腸がんサバイバーらは、がんの専門

病院で、身体活動の専門家から、印刷物を用いた情報提

供を受けることを好んでいた。また、提供される内容は、

自宅で取り組める身体活動が好まれていた。
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的

な
食

事
を

取
り

入
れ

る
の

を
助

け
る

た
め

に
重

要
で

あ
っ

た

宇
地

原
(
2
0
1
8
)
／

日
本

症
状
の
認
識
と
生
活
習
慣
と
の
関
連
を
明
ら
か
に
す
る

症
状
の
認
識
と
リ
ス
ク
因
子
の
知

識
、

生
活

習
慣

を
質

問
紙
で
測
定

理
論
的
枠
組
み
：
記
載
な
し

大
腸

が
ん

の
症

状
の

認
識

の
程

度
に

よ
り

リ
ス

ク
因

子
の

知
識

や
生

活
習

慣
に

相
違

が
あ

っ
た

身 体 活 動

食 事

表
1
.
大

腸
が

ん
患

者
の

生
活

習
慣

に
関

す
る

実
態

調
査

の
要

約
（

続
き

）

食 事

表
1
.大

腸
が

ん
患

者
の

生
活

習
慣

に
関

す
る

実
態

調
査

の
要

約
（
続

き
）
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介
入
群

対
照
群

介
入
期
間

理
論

的
枠

組
み

K
i
n
d
r
e
d
(
2
0
1
9
b
)
／

米
国

少
な

く
と

も
週

2
回

1
0
分

間
の

身
体

活
動

プ
ロ

グ
ラ

ム
（

目
標

週
5
日

3
0
分

間
）

、
電

話
に

よ
る

動
機

付
け

症
状

を
訊

ね
る

電
話

の
み

1
2
週

間
ト

ラ
ン

ス
セ

オ
レ

テ
ィ

カ
ル

モ
デ

ル
社

会
的

認
知

理
論

体
組

成
ボ

デ
ィ

エ
ス

テ
ィ

ー
ム 体

力
テ

ス
ト

身
体

活
動

量

体
力

お
よ

び
体

脂
肪

の
改

善
が

ボ
デ

ィ
エ

ス
テ

ィ
ー

ム
の

改
善

と
関

連
し

た

B
l
a
r
i
g
a
n
（

2
0
1
9
)
／

米
国

身
体

活
動

に
関

す
る

印
刷

物
の

配
布

、
毎

日
の

テ
キ

ス
ト

メ
ッ

セ
ー

ジ
の

送
信

身
体

活
動

に
関

す
る

印
刷

物
の

配
布

の
み

1
2
週

間
計

画
的

行
動

理
論

ア
ド

ヒ
ア

ラ
ン

ス
テ

キ
ス

ト
メ

ッ
セ

ー
ジ

の
評

価
身

体
活

動
量

両
群

間
で

身
体

活
動

量
に

有
意

な
変

化
は

認
め

ら
れ

な
か

っ
た

K
i
m
(
2
0
1
9
)
／

韓
国

自
宅

で
の

運
動

プ
ロ

グ
ラ

ム
、

個
人

や
グ

ル
ー

プ
で

の
運

動
・

相
談

セ
ッ

シ
ョ

ン
、

テ
キ

ス
ト

メ
ッ

セ
ー

ジ
の

送
信

通
常

の
生

活
/
活

動
1
2
週

間
記

載
な

し
疲

労
（

F
A
C
I
T
-
F
S
）

身
体

活
動

（
T
h
e

Q
u
e
s
t
i
o
n
n
a
i
r
e
）

Q
O
L
は

両
群

間
で

有
意

な
差

は
な

か
っ

た
が

、
介

入
群

は
介

入
後

有
意

に
Q
O
L
が

改
善

し
た

介
入

群
で

は
有

意
に

身
体

活
動

が
増

加
し

た

H
i
r
s
c
h
e
y
(
2
0
1
6
)
／

米
国

身
体

活
動

を
行

う
こ

と
の

利
点

を
記

載
し

た
パ

ン
フ

レ
ッ

ト
の

配
布

も
し

く
は

行
わ

な
い

こ
と

の
欠

点
を

記
載

し
た

パ
ン

フ
レ

ッ
ト

の
配

布

設
定

な
し

郵
送

に
よ

る
単

回
計

画
的

行
動

理
論

身
体

活
動

時
間

計
画

的
行

動
理

論
の

構
成

要
素

両
群

と
も

に
身

体
活

動
時

間
が

有
意

に
増

加
し

た

身 体 活 動

食 事

C
.
F
.
L
e
e
(
2
0
1
8
)
／

香
港

身
体

活
動

介
入

も
し

く
は

食
事

介
入

も
し

く
は

身
体

活
動

/
食

事
介

入

介
入

な
し

1
2
か

月
社

会
的

認
知

理
論

食
事

内
容

身
体

活
動

レ
ベ

ル
介

入
に

よ
り

食
事

内
容

、
身

体
活

動
レ

ベ
ル

が
改

善
し

た

身 体 活 動

介
入
内
容

表
2
.
 
大

腸
が

ん
患

者
の

生
活

習
慣

に
対

す
る

介
入

研
究

の
要

約

焦
点

が
あ

て
ら

れ
て

い
る

生
活

習
慣

介
入

効
果

ア
ウ

ト
カ

ム
対
象
数

著
者
（
年
）
/
国

表
2
. 
大

腸
が

ん
患

者
の

生
活

習
慣

に
対

す
る

介
入

研
究

の
要

約
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食事

食事に関する研究では、食事調整への障壁に関する

研究 (Lee et al, 2019)、食事介入プログラムの好みに

関する研究 (Wright et al, 2017)、食事内容の特定と

食事アドバイスの影響を調査した研究 (Pullar et al, 

2012) が各 1件行われていた。

Lee ら (2019) は、患者だけでなく家族も含めた、食

事の質と食生活改善への障壁を調査していた。その結果、

患者が推奨されている食事計画に障壁を感じている場

合、健康的な食生活が行えていない可能性が明らかにさ

れた。一方で、主介護者となる家族が食生活の改善を試

みている場合、患者も健康的な食生活を行っていた。そ

のため、大腸がんサバイバーの治療計画には家族に対す

る健康的な食生活の促しを含めることが必要だと示され

ていた。

医療者からの食事計画の提案について、Wright ら

(2017) は、病院で、大腸がん専門の看護師により、対

面形式で行われることが大腸がんサバイバーには好まれ

ていることを明らかにしていた。また、この研究では年

齢が若い男性は、自宅にて、電子メール形式で情報提供

を受けることを希望するが、高齢者は電話やかかりつけ

医との面談の中で情報提供を受けることを好むなど、年

齢や性別による特性があることが示されていた。そのた

め、大腸がんサバイバー全体に、普遍的なアプローチを

行うのではなく、患者に応じた個別の介入を行う必要性

が示されていた。

しかし、Pullar ら（2012) の調査では、患者は医療者

から食事に関する情報提供をまったく受けておらず、半

数以上の患者が情報不足を感じていると回答しており、

食生活に関して患者のニーズが十分に満たされていない

という課題が明らかにされていた。

身体活動と食事

身体活動と食事の両方に焦点をあてた研究において

も、周囲からのサポートは、患者の身体活動や健康的な

食事を取り入れるために、重要な要素であることが明ら

かにされていた (M.K.Lee et al, 2018)．

また、大腸がんサバイバーは、大腸がんの症状を知っ

ているかどうかの認識の違いにより、性別や病期、普段

摂取している食事内容に相違があることが示されていた 

( 宇地原ら , 2018)。

2. 大腸がんサバイバーの生活習慣に対する介入研

究

介入研究では、身体活動に対する介入が 4件、身体活

動と食事の両方に対する介入が 1件行われており、食事

のみを目的とした介入研究は行われていなかった。

身体活動

介入プログラムを評価した研究が 3 件 (Kindred, et 

al, 2019b；Van Blarigan et al, 2019；Kim et al, 

2019)、介入方法の違いによる結果を比較した研究が 1

件 (Hirschey et al, 2016) 行われていた。

介入プログラムの内容としては、いずれも推奨されて

いる身体活動をもとに自宅でできる身体活動プログラム

が開発されていた。また、身体活動プログラムと合わせ

て電話 (Kindred, et al, 2019b) やテキストメッセージ

(Van Blarigan et al, 2019；Kim et al, 2019) による

動機付けが行われていた。介入結果は、身体活動量その

ものを測定する研究と身体活動と関連して QOL を測定し

ている研究が行われていた。いずれの研究においても、

介入群と対照群との間で身体活動や QOL の変化に有意差

はみられなかった。しかし、介入群を介入の前後で比較

すると身体活動量が有意に増加し、QOL も改善したこと

が明らかにされていた。

また、これらの介入による行動の変化を評価する理

論的枠組みとしては主に、社会的認知理論 (Kindred et 

al, 2019b) と、計画的行動理論 (Van Blarigan et al, 

2019；Hirschey et al, 2016) が用いられていた。

介入方法の違いに関する研究では、Hirschey ら (2016)

が、身体活動を取り入れた場合の利点について情報提供

した群と、身体活動を取り入れなかった場合の不利益に

ついて情報提供した群との身体活動量の違いを比較して

いた。これは利益を強調したメッセージの方が、不利益

を強調したメッセージよりも効果的に行動変容を引き起

こす (Latimer et al, 2010；Gallagher et al, 2012)

という枠組みに基づく介入研究であった。しかし、いず

れの群も介入後には身体活動量が有意に増加している結

果となり、提供される内容ではなく、情報提供されるこ

と自体に身体活動量を増加させる働きがあることが示唆

された。

身体活動と食事

C.F.Lee ら (2018) は、大腸がんサバイバーに有効な

身体活動と食習慣の改善プログラムを検討するために

介入研究を実施していた。身体活動介入群、食事介入群、

身体活動と食事介入群を設定した結果、身体活動に関

する介入を受けた群は、身体活動が増加し、食事に関

する介入を受けた群は、食事内容が改善したと報告さ

れていた。

Ⅳ . 考察

大腸がんサバイバーの生活習慣に関する研究の動向を

明らかにする目的で文献検討を行った。抽出された文献

で述べられていた生活習慣の研究は、身体活動と食事

の 2つであった。この 2つはエビデンスが蓄積されてお

り、他の慢性疾患の予防にも関連する。そのため、米

国がん協会や NCCN が示している大腸がんのサバイバー

シップケアのガイドライン (Rock et al, 2012；NCCN 

Guidelines, 2017) においても「healthy lifestyle」

として重要性が示されている項目である。

大腸がんサバイバーの生活習慣に関する実態調査で

は、大腸がんサバイバーの身体活動および食事改善の関

連要因と障壁が明らかにされていた (Maxwell-Smith et 

al, 2017；Lee et al, 2019)。主な要因として、年齢や

大腸がんサバイバーの生活習慣に関する文献検討
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性別といった個人の特性と、家族や医療者からのソー

シャルサポートがあげられていた。

患者と共に健康的な生活習慣を取り入れようとする家

族の存在は患者が健康的な食事や身体活動を取れ入れる

ために作用していた。また、患者は医療者からの情報提

供の不足を感じており、適切な情報提供に対するニーズ

が指摘されていた。

ソーシャルサポートに関して、家族からのサポートに

ついては、アジア圏（韓国）の論文 (Lee et al, 2019)

で言及されており、医療者からのサポートの必要性は、

西洋文化圏（ニュージーランド）の論文 (Pullar et 

al, 2012) で強調されていた。これらは地域や文化的な

背景の違いの影響を受けている可能性が指摘されており

(Lee et al, 2019)、対象となる地域や文化の相違を考

慮しながら更なる検討を行う必要がある。

しかし、家族と医療者どちらか一方のサポートのみで

は不十分であると考える。先行研究では、医療者からの

サポートについては、大腸がんを含む様々な種類のがん

患者を対象に、医師からの助言が健康行動に関連する

ことが示されている (Satia et al, 2009；Rammant et 

al, 2019；Steele et al, 2021)。

家族からのサポートについては、前立腺がん患者や

糖尿病患者を対象に、健康的な食事に関する積極的な

支援 (Satia et al, 2009) や一緒に身体活動を行うこ

と (Samuel-Hodge et al, 2010；Khan et al, 2013) で、

健康行動を改善することが示唆されている。そのため、

医療者からのサポート、家族からのサポートといった両

側面から支援を検討する必要がある。

対象文献で取り上げられていた、計画的行動理論

(Ajzen, 1991；日本健康教育学会 , 2019) の構成要素と

して主観的規範が示されている。主観的規範とは、信頼

できる家族や専門家である医療者への期待に応えたいと

いう意図につながるものとされている。大腸がんサバイ

バーの生活習慣に変容をもたらすには、主観的規範を引

き出し、行動変容を促す支援が必要であると考える。

また、個人の特性については、年齢や性別により、介

入方法の好みに違いがみられた。健康行動に関する社会

的認知モデルの中で、嗜好が行動のモチベーションに影

響することが報告されている (Ajzen, 1991)。大腸がん

サバイバー個人の好みに応じた個別アプローチの必要性

が指摘されているのは、新たな知見であり、個人の特性

に着目した介入研究は、未だ実施されていなかった。現

在行われている介入研究は、独自に作成された身体活

動プログラムの有効性を評価する研究 (Kindred et al, 

2019b；Blarigan et al, 2019；Kim et al, 2019) が中

心であるため、個人の特徴や嗜好に応じたアプローチを

含む介入研究を行うことが必要と考える。 

また、介入研究の目的も身体活動の改善が主であり、

食事と身体活動の両方に着目した研究は 1件のみであっ

た。大腸がんは、身体活動習慣と食事の改善により再

発リスクを軽減し、予後の延長につながるため (Lee et 

al, 2015；Van Blarigan et al, 2018)、単一の介入で

はなく食事と身体活動の両方を含めたアプローチが重要

である。さらに大腸がん罹患のリスク因子は、その他の

慢性疾患や生活習慣病のリスク因子と共通するものが多

い (American Cancer Society, 2020)。そのため、大腸

がん単独でのアプローチではなく、慢性疾患のセルフマ

ネジメントという視点から生活習慣の改善を図ること

で、患者の健康により寄与できるものと考える。

文献検討の結果、がんを慢性疾患と共に包括的に捉え、

食事や身体活動を含めた生活習慣全般にアプローチする

研究および看護実践が不十分であることが明らかとなっ

た。今後は、大腸がんサバイバーの生活習慣を改善する

ための取り組みを開発する必要がある。

対象文献において用いられていた理論は、主に学習行

動に関連する社会的認知理論や計画的行動理論であっ

た。大腸がんサバイバーの生活習慣改善のためには、行

動変容に関連する理論やソーシャルサポートに関連する

理論を検討する必要があると考える。

Ⅴ . 本研究の限界と今後の課題

本文献検討では検索語として、ガイドラインを参考に

生活習慣に関連するキーワードを絞り込んで設定した。

そのため、食事や身体活動に焦点をあてた研究に検索結

果が集中した可能性がある。

今後は、食事と身体活動の両方を含めた生活習慣に着

目して、生活習慣改善への障壁を軽減し、ソーシャルサ

ポートなどの促進要因を強化するような個別的なアプ

ローチ方法の検討が必要である。

Ⅵ . 結論

大腸がんサバイバーの生活習慣の改善には、医療者や

家族など周囲からのサポートが影響を及ぼしていた。一

方で、先行研究は身体活動や食事に関する単独の研究が

主であり、それらを包括して生活習慣として捉えた研究

は少なかった。今後は、食事と身体活動の両方を含めて

生活習慣として捉え、改善に向けた障壁の軽減、ソーシャ

ルサポートなどの促進要因の強化を目指した個別的なア

プローチ方法の検討が必要である。

本研究における利益相反は存在しない
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