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1―「座り過ぎ」は万病の元
　職場での健康リスクと言われて「座り過

ぎ」の問題を挙げる人は、どのくらい居る

だろうか。座るという行為は、半ば無意識

的な行動であるため、飲酒や喫煙のように

普段から危険性を感じている人は少ない。

　しかし、最近の研究では、「座り過ぎ」に

飲酒や喫煙と同じくらい健康を損なうリス

クがあると報告されている。例えば、豪シド

ニー大学van der Ploeg氏らの研究（2012）
*1によると、1日11時間以上座る人の総死

亡リスクは4時間未満の人と比べて40%ほ

ど高くなるとされる。また、米ジョージア州

アトランタ・米国癌協会・行動疫学研究グ

ループPatel氏らの調査（2018）*2では、1日

6時間以上座る人の総死亡リスクは3時間

未満の人に比べて19%ほど高く、循環器系

疾患、癌、糖尿病、腎臓病、自殺、慢性閉塞性

肺疾患、嚥下性肺炎、肝臓病、消化性潰瘍な

どの消化器系疾患、パーキンソン病、アルツ

ハイマー病、神経系疾患、筋骨格系疾患など

の死亡リスクを高めるという。さらに、米カ

リフォルニア大学・ロサンゼルス校・セメル

神経科学・ヒト行動研究所Siddarth氏らの

研究（2018）*3では、長時間の座位が記憶形

成に関わる脳領域を薄くし、認知能力を低下

させると指摘している。そして、これらの影

響は強度の高い運動をしても相殺されない。

　日本では、この問題に対して特に敏感

であることが必要である。豪シドニー大学

Bauman氏らの調査（2011）*4によると、

日本は「総座位時間」が世界で最も長い

国・地域の1つである［図表］。調査対象20

カ国・地域の平均的な座位時間は300分

/日であったのに対して、日本は420分/日

と2時間も長い。

2―「立つ・歩く」の働き方改革
　それでは「座り過ぎ」の問題を解決する

ために、私達は何ができるだろうか。

　まず、お勧めするのは、平均的な就業日に

おける総座位時間を計測し、自分の健康リ

スクを計ることだ。豪シドニー大学van der 

Ploeg氏らの研究では、総座位時間が8時

間/日を越えたところで総死亡リスクが顕

著に上がっている。これが1つの目安とな

るだろう。ただし、座位時間は自分が思うよ

りも長い可能性があるため注意が必要で

ある。日本企業12社を対象とした九州大学

本田氏らの研究（2014）*5では、労働者の

主観的な座位時間は8.4時間であったの

に対し、計測装置による客観的な記録では

8.8時間になったという。この傾向は、女性

より男性、若者より高齢者、独身より既婚者

といった属性で観察されている。

　次に、取り組むべきことは、座っている

時間をできるだけ短くすることである。30

分から1時間に一度、立ち上がってみるだ

けでも、疲労レベルの大幅な低下、腰痛の

軽減、代謝改善による肥満防止、健康リス

クの低減などに効果があることが複数の

研究から分かっている*6。

　最近では、スタンディングデスクの導入

や椅子のバランスボールへの置き換えなど、

会社ぐるみで取組む企業も出始めている。

海 外では、Google、Facebook、Ericsson、

VOLVOなど、シリコンバレーや北欧諸国

を代表する企業で立ったまま働くスタイル

は既に一般的だ。これには、創造性を高め

る効果も期待される。米スタンフォード大

学Oppezzo氏らの研究（2014）*7による

と、被験者の81%は歩く動作を入れた方

が座った状態にあるより創造的であり、そ

の効果は60%近くに及んだという。ただし、

単一の答えを出すような収束的な思考をす

る場合には、座った状態にある方がむしろ

効果的だとする結果も同時に示されている。

　「座り過ぎ」への対処は、社員の健康を

守るだけでなく、職場の生産性を高める一

石二鳥の取組みだと言えるだろう。
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