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「運動所要量・運動指針の策定検討会」設置要綱 

 
 
１．目的 
 厚生労働省では、平成１２年より、「２１世紀における国民健康づくり運動（健

康日本２１）」において具体的な数値目標を設定し、健康づくり施策を推進して

いるところである。 
「健康日本２１」における身体活動・運動分野では、その目標達成のため、

平成元年に策定された「運動所要量」及び平成５年度に策定された「運動指針」

に基づき、健康づくりのための運動の普及啓発等を行ってきたところである。 
しかし、策定から既に１０年以上が経過しており、身体活動・運動に関する

科学的知見の蓄積が進んできていること、また、生活習慣病対策が喫緊の課題

となる中、「１に運動 ２に食事 しっかり禁煙 ５にクスリ」の考え方の下、

運動施策の充実強化を図ることが重要な柱となっていること等から、「運動所要

量」及び「運動指針」の見直しが必要となっている。 
そこで今般、最新の科学的知見に基づく「運動所要量」及び健康づくりのた

めの身体活動や運動を実践する際に容易に活用できる「運動指針」を策定する

ことを目的とし、厚生労働省健康局長が開催するものである。 
 
２．組織 
（１） 構成メンバーは、健康づくりのための運動に関する専門家等で構成し、

互選により座長を１名置くものとする。 
（２） 必要に応じて専門家及び関係者等によるワーキンググループを設置す

るものとする。 
（３） 必要に応じて有識者等の意見を聴取できることとする。 
 
３．検討事項 
（１） 最新の科学的知見を踏まえた運動所要量の見直し 
（２） 運動所要量に基づいた健康づくりのための運動指針の見直し 
（３） 運動指針の普及啓発・活用方策について 等 
 
４．事務局 

会議の事務は、健康局総務課生活習慣病対策室が行う。 
 

５．その他 
この要綱に定めるものの他、「運動所要量・運動指針に係る検討会」の運営

に関し必要な事項は、座長と相談の上、厚生労働省健康局長が定める。 
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健康づくりのための運動所要量の概要（平成元年７月策定） 
 
 
１）経 緯 

日本人の日常生活は全体として身体活動量が低下しつつあり、食事によるエネルギ

ー摂取量は相対的に過剰傾向を示している。国民の死因の４分の１は身体活動量の減

少とエネルギー過剰摂取の双方に深い関連が指摘されている虚血性心疾患と脳血管疾

患であるが、それらの誘因となっている高血圧症、糖尿病、高脂血症等の有病率は急

激な増加を示している。 
健康と運動との関係については必ずしも十分な解明がされていないが、運動不足が

これらの疾病の引き金になっており、運動することによりこれらの疾病の危険因子を

減少させることや、適度な運動が治療効果を有することなどが明らかになりつつある。 
このような状況から、健康を維持するために必要な運動量を示すことが社会的に要

請されるようになってきたため、昭和６１年７月に「健康づくりのための運動所要量

策定検討会」（委員長：黒田善雄順天堂大学体育学部長）が設けられ、鋭意検討がお

こなわれた結果、平成元年７月に同検討会報告書がまとめられた。 
 
２）策定にあたっての考え方 

ア．健康と体力 
健康維持には一定水準の体力が必要である。体力を構成する要素のうち健康と関

連が深いものとしては、全身持久力、筋力、筋持久力などがあげられている。 
最近の疫学的調査や臨床的研究により全身持久力が一定水準以上の者には肥満症、

高血圧症、高脂血症、虚血性心疾患の罹患率が低いことが明らかになりつつある。

したがって、全身持久力をある水準以上に維持している者では成人病におかされる

危険性が少ないと言えよう。 
全身持久力の評価は最大酸素摂取量によることが適当である。即ち一定水準以上

の最大酸素摂取能力を持つことを目標に身体の生理的状態を高めることは健康を維

持するために直接的にしろ、間接的にしろ必要であると考えられる。 
 
イ．健康づくりに適した運動 

健康づくりに適した運動としては、最大酸素摂取量を維持ないし増加させること

ができ、かつ安全である必要がある。この観点から有酸素運動が適当である。 
全身持久力をつけるためには、最大酸素摂取量の４０％以上の強度の運動が必要

となるが安全面の立場からは、７０％以下の強度であることが求められる。 
最大酸素摂取量と成人病の危険因子との関係を示す内外の文献を検討した結果、

≪ 参 考 ≫ 



性・年齢別最大酸素摂取量の維持目標値を設定した。 
そして、この維持目標値を獲得・維持でき、かつ安全面を考慮した結果各個人の

最大酸素摂取量の５０％の強度を健康づくりのために推奨する運動の強度とした。 
 
３）健康づくりのための運動所要量 

目標設定した最大酸素摂取量を獲得・維持するための運動量、運動強度を最大酸素

摂取量の５０％とした場合の１週間あたりの合計運動時間で表した。 

年齢階級 ２０代 ３０代 ４０代 ５０代 ６０代
１週間の合計運動時間 １８０分 １７０分 １６０分 １５０分 １４０分
（目標心拍数） (130) (125) (120) (115) (110)  
注意：目標心拍数は、安静心拍数が概ね７０拍／分である平均的な人が５０％に相

当する強度の運動をした場合の心拍数を示すものである。 
 
４）運動所要量を利用する際の留意事項 
①１回の運動所時間 
体が有酸素運動として反応するための時間を考慮すると、少なくとも１０分以上持

続した運動であることが必要である。 
②１日の合計時間 
１日の合計時間としては２０分以上であることが望ましい。 
③運動頻度 
原則として毎日行うことが望ましい。 

 
５）健康づくりのために運動を行う際の注意事項 

①健康づくりのためには、運動強度が強ければ強いほうがよいというものではない。 
また、運動時間が長ければ長いほうがよいというものではない。過度の運動は、か

えって健康を害することがあるので、注意が必要である。 
②疾病を持っている者、成人病の危険因子を持っている者及び日常の生活活動強度が

著しく低い者が、健康づくりのための運動を行う場合には、医師の指導の下に行う

ことが必要である。 
③健康人であっても、強度の高い運動を行う場合には、医学的検査により運動により

危険が生じる可能性の少ないことを確認してから行うことが望まれる。 



健康づくりのための運動指針の概要（平成５年４月公衆衛生審議会意見具申） 

 
＜策定の趣旨＞ 

科学技術の進歩とそれに伴う自動化・機械化は国民の生活を豊かで水準の高いものにしてきました。

しかし、一方では、家庭職場、地域における国民の生活活動や生活様式を大きく変えてきました。 

すなわち、家事は軽減され、職場でも軽い作業が主体となり、生活全般における歩行などの身体を動

かすことが減少してきました。その結果、いわゆる運動不足が原因となる肥満、高血圧、高脂血症、糖

尿病などの成人病の増加や体力の低下が新しい社会問題となってきています。そこで、生活の中での活

動量を増したり、生活の中に運動をとり入れて、健康を維持増進することが重要になってきました。 

このような状況を背景にして、平成元年に「健康づくりのための運動所要量」を作成しました。今般

これに加え、運動をもっと普及させ、親しみやすいものにすることによって、明るく、楽しく、健康な

生活を創造することを目的として、「健康づくりのための運動指針」を策定しました。 

 
＜策定の基本的な考え方＞ 

運動には健康・体力づくりや成人病予防などの種々の効果があるといわれています。健康づくりのた

めの運動とは、息切れをするようなものではなく、話をしながらでも楽にできる「はや歩き」のような

運動をさします。このような運動は特別に時間をつくらなくても、生活の中で無理なく継続して行うこ

とによって、安全で効果的な健康づくりができます。 

健康づくりのための運動は性や年齢によって若干の違いもありますが、「健康づくりのための運動指

針」では最も基本で男女はもちろん幅広い年齢のだれにでもあてはまる重要なことがらについてまとめ

ました。 

運動のやり方はその人の健康状態や体力によって異なります。この「健康づくりのための運動指針」

では、健康な人や、健康診断の結果生活指導程度でよいとされた人を対象としました。治療中の人や何

らかの自覚症状のある人はまず医師に相談して下さい。 

「健康づくりのための運動指針」を利用する場合には、平成２年に示された「健康づくりのための食

生活指針」も参考にして、総合的な健康づくりを行うことが大切です。 

 
 
 １ 生活の中に運動を 
   ・歩くことからはじめよう ・１日３０分を目標に ・息がはずむ程度のスピードで 

 
 ２ 明るく楽しく安全に 
   ・体調に合わせてマイペース ・工夫して、楽しく運動長続き ・ときには楽しいスポーツも 

 
 ３ 運動を生かす健康づくり 
   ・栄養・休養とのバランスを ・禁煙と節酒も忘れずに ・家族のふれあい、友達づくり 
 




