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がんの治療成績が向上し、罹患後も長期にわたり生活を送る「がんサバイバー」が増加する中で、

身体活動・運動の役割が注目されている。近年の研究では、運動が新たながんの予防や再発のみなら

ず、副作用軽減や QOL・身体機能の改善に寄与することが示されている。 
こうしたエビデンスに基づき、2019年にはアメリカスポーツ医学会（ACSM）を中心とする国際的

な専門家グループによって、がんサバイバー向けの運動ガイドラインが改訂された 1)。同ガイドライ

ンでは、中強度（3.0〜5.9 メッツ）または高強度（6.0 メッツ以上）の有酸素性身体活動を 150分/週
または 75分/週以上実施することに加え、週 2回以上の筋力トレーニングを行うことが推奨され、「す
べてのがんサバイバーは不活動を避けるべきである」と明記されている。 
日本においても、2024年に「がんサバイバーシップガイドライン 身体活動・運動編」が策定され

た 2)。ガイドラインのカバーする範囲は、がん罹患後に病勢が安定した 18歳以上の成人である。年齢
（18–64歳／65歳以上）に応じた推奨が示されており、運動習慣のない人（中強度以上の運動が 150
分/週未満）へ運動を勧めることが「提案（弱い推奨）」された。QOLや筋力、全身持久力、倦怠感、
抑うつ症状の改善効果は、ランダム化比較試験を含むシステマティックレビューで明らかとなり、安

全性も確認されている。これらの推奨は、疾患別ガイドラインを補完し、支援体制の基盤として期待

される。 
大腸がんサバイバー889名を対象とした大規模な国際研究では、個々の体力および健康状態に基づ

いて設計された段階的運動強度漸増プログラムを 3年間提供した結果、無病生存期間および全生存期
間がそれぞれ 28%、37%改善することが報告された 3)。介入群には、運動開始当初の目標を週 10メッ
ツ・時とし、段階的に週 20、27 METs・時まで引き上げるプログラムが実施された。身体機能や最大
酸素摂取量の改善も確認されており、本研究は運動によるがんの再発・死亡リスク低減の可能性を示

した初の大規模かつ長期的な介入研究として、予後改善に関するエビデンスの質を大きく高めた。 
日本国内でも、がんサバイバーを対象とした運動介入研究の結果が報告されはじめている。たとえ

ば、在宅でスマートフォンを活用した高強度間欠的トレーニングの実施可能性や体力向上効果を検討

した研究では、日常生活に近い環境での運動介入が有効であることが示唆されている 4)。一方で、こ

うした研究の数はまだ限られており、エビデンスの蓄積は限られている。 
今後は、がんの種類や治療歴、併存症の有無、年齢や体力レベルに応じた運動プログラムを提供す

るためのエビデンス構築のための支援体制の整備が求められる。また、地域や自宅でも継続的に運動

が実施できるような環境整備が、がんサバイバーの長期的な健康支援の鍵となる。 
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