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ABSTRACT

Although the content of the sulfur amino acids (methionine and cysteine) in soybean 
protein is not defi cient, it is low compared with food from animal sources, such as 
egg, meat, or fi sh. Intakes of sulfur amino acids by Japanese are much higher than 
the requirements. High intake of sulfur amino acids produces sulfuric acid which 
make the body pH lower than normal. To maintain normal pH, hydroxyapatite 
(Ca10(PO4)6(OH)2), which is a constituent of bone is used. This suggests that the 
prevention of over-intake of sulfur amino acids may protect against bone Ca loss. 
Soybean protein may be useful in preventing the over-intake of sulfur amino acids. 
In this study we tried to confi rm this hypothesis. The study was conducted with 
cross-over design in Vietnamese female university students (20-day study periods 
and 10-day washout period). The subjects were given the same basal diet with about 
30 g protein together with 30 g soybean protein or egg white protein. All the urine 
during the last 3 days was collected and pH and Ca concentration were measured. 
The egg white protein group showed a lower pH and higher Ca concentration in 
the urine as compared with the soybean protein group (p<0.01). In conclusion the 
results of the study confi rmed our hypothesis that soybean protein maintains normal 
body pH and prevents bone Ca loss. Soy Protein Research, Japan 15, 103-107, 2012.
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我々が過去に行った3つの臨床試験結果から，大豆
製品は牛乳に劣らない優れたカルシウムの供給源であ
ることが示唆された1～ 3）．先行研究では，若年成人女
性1, 2）と閉経女性3）を対象としてカルシウム出納試験
を実施し，牛乳と豆乳のカルシウム生体利用効率を比
較した．試験は，15日間ずつのクロスオーバー法とし，
途中に2 ～ 6週間のウォッシュアウト期間を設けた．
それぞれの試験期間の最後の5日間に尿および便を採
取した．試験食は，基本食（カルシウム約300 mg）
の上に，大豆食品（豆腐および豆乳）あるいは乳製品
（スキムミルク）を添加して，1日の総カルシウム摂取
量が約600 mgとなるよう設定した．カルシウムの見
かけの吸収率と出納値は，若年成人女性ではともに差
はなく，閉経女性では大豆食品のほうが高くなるとい
う結果が得られた．
その要因のひとつとして，大豆たん白質中の含硫ア
ミノ酸の量が，動物性たん白質と比較して少ないため
ではないかと考えた．含硫アミノ酸が代謝されて生じ
る硫酸化合物は，生体をやや酸性側に傾けるため，そ
の中和のために骨のカルシウムが利用される可能性が
あると考えられる．このことから，大豆たん白質中の
含硫アミノ酸の量が少ないことが，大豆カルシウムの
排泄抑制に影響を及ぼし，生体利用効率を高めている
と推測された．
たん白質1 g中に含まれている含硫アミノ酸の量を
比較すると，植物性たん白質である大豆は，卵などの
動物性たん白質より少ない．そのため，従来より大豆
はアミノ酸スコアが低いと考えられてきた．しかしな
がら，FAO/WHO/UNUは1985年に，大豆のアミノ酸
スコアは100であると発表した．大豆たん白質中のア
ミノ酸の量を3 ～ 10歳，11 ～ 14歳，成人の必要量と
比較したところ，その必要量に対して不足しているも
のはないという報告であった．つまり大豆はアミノ酸
スコアが100である，優秀なたん白質源であるといえ
る．ちなみに，大豆たん白質中の含硫アミノ酸の量は
ラットやウシなどに対しては不足している．含硫アミ
ノ酸のひとつであるL-システインはケラチンの主成分
であり，ケラチンは毛，爪，つの，うろこ，くちばし
などの角質組織を形成しているたん白質である．それ
らの角質組織を多くもつ動物は含硫アミノ酸の必要量
がヒトと比較して高くなるため，大豆たん白質を用い
た動物実験を実施するには含硫アミノ酸を添加する必
要が生じるといえる．
過去に行った臨床試験から，必須アミノ酸の推奨量
と若年成人女性の日常的な摂取量を比較したところ，
どの必須アミノ酸もほぼ推奨量の1.5 ～ 2倍多く摂取し

ていることが示唆された4）が，含硫アミノ酸の過剰摂
取によって引き起こされる障害が特に重要な問題だと
考える．含硫アミノ酸は硫黄を含んでいるため，過剰
摂取による障害を引き起こしやすい．その障害として，
ヒドロキシアパタイト (Ca10(PO4)6(OH)2) を主とする骨
塩からカルシウムが溶出し，尿中へのカルシウム排泄
量が増加することが考えられる．摂取した含硫アミ
ノ酸の多くは体たん白質合成の素材として用いられる
が，体たん白質は動的平衡状態にあるため，その再合
成に必要な分だけ利用される．そのため，摂取量とほ
ぼ同量の含硫アミノ酸はすべて分解され，排泄される
ことになる．メチオニンがホモシステインやシスタチ
オニン，システインなどを経て，システインデオキシ
ゲナーゼによってシステインスルフィン酸となる．そ
こにアスパラギン酸アミノトランスフェラーゼが作用
してスルフィニルピルビン酸となり，非酵素的反応に
よってピルビン酸と同時に亜硫酸ができる．亜硫酸に
亜硫酸オキシダーゼが作用することによって硫酸が生
じる5）．この経路がヒトにおける含硫アミノ酸代謝の
主経路であり6），体たん白質の分解に由来する分も含
めて，摂取量のおよそ80%程度がこの経路をたどると
推測されている7）．硫酸は水素イオン（H+）と硫酸イ
オン（SO42-）に分解されるが，含硫アミノ酸の摂取量
が過剰になれば，代謝産物であるH+も過剰になり，生
体に酸負荷をもたらすと考えられる．生体は酸・塩基
平衡によって，体液のpHが大きく偏らないように調
節しているが，過剰なH+による酸負荷が長期にわたる
と，ヒドロキシアパタイトを主とする骨塩がリン酸緩
衝系物質として利用され始めると考えられる．

方 法

健常な若年成人女性（年齢20歳前半）を対象とし
て，尿pHおよび尿中カルシウム排泄量の測定により，
大豆たん白質と卵白たん白質のカルシウム排泄抑制効
果を比較した．日常的にサプリメントを摂取している
者やカルシウム代謝に影響のある疾患の既往歴がある
者，大豆・大豆製品および卵・卵製品にアレルギーの
ある者，月経不順のある者などは除外し，34名を被験
者とした．試験デザインをFig. 1に示す．被験者は17
名ずつA群とB群に分け，クロスオーバー法で実施し
た．試験第1期としてA群は大豆食を，B群は卵白食を
20日間摂取し，10日間のウォッシュアウト期を経たの
ち，試験第2期は1期と逆になるよう実施した．試験食
は，大豆食もしくは卵白食とした．1日3食で3日間の
サイクルメニューを用い，被験者が飽きないように工
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夫して献立を作成した．両群から摂取するたん白質，
カルシウム，エネルギー量はそれぞれ約60 g（そのう
ち，大豆もしくは卵白由来のたん白質は約30 g），約
400 mg，約1,700 kcalと設定した．カルシウム摂取量
を等しくするため，卵白食摂取群にサプリメントを摂
取させてカルシウムを補充した．また，試験開始日は
各被験者の月経周期と尿採取日が重ならないように考
慮して，個別に対応した．それぞれの試験期間20日間
の最後の3日間は尿採取日として24時間蓄尿を実施し
た．採取した尿は，その一部を取って各日の尿pHを
測定し，被験者一人一人の3日間の平均値を算出した．
残りの尿は冷蔵庫で3日分をプールし，比色法によっ
て尿中カルシウム排泄量を測定した．また，暴飲・暴
食をせずに規則正しい生活を送るよう指示し，試験食
以外の飲食物は摂取しないように指示した．

結 果

大豆食と卵白食の一日分のエネルギーと主栄養素摂
取量は，含硫アミノ酸の量にのみ差があり，エネルギー
やその他の栄養素はほぼ同量となった．
尿pHと尿中カルシウム排泄量の測定結果をTable 1

に示す．尿pHでは，介入後における大豆食と卵白食
の比較では，卵白食の方が大豆食より有意に低くなっ
た（p＜0.01）．介入前後の変化では，大豆食も低下し
たが，卵白食の方がより大きく低下した（p＜0.01）．
尿中カルシウム排泄量では，介入後における大豆食と
卵白食の比較では，卵白食の方が大豆食より有意に増
加した（p＜0.01）．介入前後の変化では，卵白食は有
意に増加（p＜0.01）し，大豆食は有意に減少（p＜0.01）
した．

Fig 1.  Design of the study. The subjects were randomly allocated to 20 days on basal diets with Ca fortifi ed 
Soybean foods or Egg White foods separated by a 10 day washout interval in a crossover design. Urine 
of the last 3 days was collected in both studies and Ca was analyzed.

考 察

尿pHと尿中カルシウム排泄量の結果から，大豆た
ん白質は，卵白たん白質と比較して，尿pHの低下お
よびカルシウムの排泄を抑制していた．
本試験の最大の問題点は，カルシウムの吸収率を測

定していないことである．カルシウムの吸収率は一定
ではない．同時に摂取する他の栄養素の量，年齢や性
別，生活習慣，妊娠・授乳中であるか否かなどによっ
て変化する．そのため，カルシウムを対象としたヒト
試験を実施する際には，その吸収率を考慮する必要が
ある．我々は過去に3つの研究1～ 3）を実施した．第1
の研究は，閉経期女性における豆腐カルシウムの吸収
率および必要量に関する研究で，被験者を2群に分け，
基本食の上に豆腐あるいは脱脂粉乳をクロスオーバー
法で15日間ずつ与えた．尿および便を採取してカルシ
ウムを分析した結果，その吸収率は豆腐を摂取した群
が上回った．第2の研究は，若い女性におけるカルシ
ウム強化7S調製豆乳のカルシウム生体利用効率に関す
る研究で，被験者を2群に分け，基本食の上にカルシ
ウム強化7Sグロブリン調製豆乳あるいは牛乳をクロス
オーバー法で15日間ずつ与えた．尿および便を採取し

Soybean foods (20 days) washout (10 days) Egg white foods (20 days)
3 days 17 days 3 days

Group A
urine extraction urine extraction

Egg white foods (20 days) washout (10 days) Soybean foods (20 days)
17 days

17 days

3 days 17 days 3 days
Group B

urine extraction urine extraction

Before intervention After intervention

pH 6.54±0.30 5.86±0.31** (SP Group)
5.32±0.28** (EW Group)

Ca 113±20 82±28** (SP Group)
144±34** (EW Group)

Table 1. Urine pH and Ca excretion (mg/day)

Data: means ± SD
** Significantly different by paired t -test at p＜0.01, 
respectively.
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要　　　　約

植物性食品である大豆の含硫アミノ酸（メチオニンやシステイン）の含量は，不足ではないものの，
卵・肉・魚などの動物性食品に比べると低い．現代の日本人の食生活は，含硫アミノ酸摂取量が推
奨量よりもかなり高い．過剰に摂取した含硫アミノ酸が代謝された結果生じる過剰の硫酸化合物は，
生体を酸性側に傾ける．その中和のためにヒドロキシアパタイトを主とする骨塩がリン酸緩衝系物
質として働きだし，その結果，尿中へのCa排泄量が増加する．以上から，含硫アミノ酸摂取量の過
剰を防ぐことで尿中への骨のCa損失を抑制できると考えられる．含硫アミノ酸量の少ない大豆たん
白質を利用することで，骨のCa損失を抑制できる可能性がある．本研究は，その仮説を証明するた

てカルシウムを分析した結果，その吸収率はほぼ等し
かった．第三の研究は，大豆製食品のカルシウム生体
利用効率に関する研究で，被験者を2群に分け，基本
食の上に大豆製品あるいは牛乳をクロスオーバー法で
与えた．尿および便を採取してカルシウムを分析した
結果，その吸収率は年齢層の異なる女性において差が
ないことが示された．これら3つの研究結果から，食
品によってカルシウムの吸収率が大きく異なることは
ないと考えられたため，本試験ではカルシウムの吸収
率を測定しなかった．
カルシウムを対象としたヒト試験を実施する際に
は，適応期間も考慮する必要がある．本試験では，カ
ルシウムの摂取量に対して被験者が適応する期間が重
要と考えた．カルシウムの吸収率は，摂取量が少ない
と高くなり，摂取量が増加すると低くなるため，最低
でも6～ 7日間の適応期間が必要であると報告されて
いる8）．試験食によって介入する期間が短いと，被験
者のカルシウム吸収率はそれ以前の食事からのカルシ
ウム摂取量に適応しているため，結果を見誤る原因に
なると考えられる．1990年に金子ら9）が報告した研究
がある．その方法は，3つの試験をクロスオーバー法
で実施したものである．第1試験は被験者7名を2群に
分け，5日間の基礎食摂取に続けて一方は肉食，他方
は大豆食を9日間摂取後，9日間以上のウォッシュアウ
ト期間を経て，逆の試験食を9日間摂取するという方
法である．第2試験は被験者6名を2群に分け，5日間の
基礎食摂取に続けて一方は肉食+りんご，他方は大豆
食+りんごを9日間摂取後，9日間以上のウォッシュア
ウト期間を経て，逆の試験食を9日間摂取するという
方法である．第3試験は被験者14名を2群に分け，両群
ともに大豆食を8日間摂取後，9日間以上のウォッシュ
アウト期間を経て，一方は大豆食+含硫アミノ酸2 g，
他方は大豆食+含硫アミノ酸2 g+重炭酸カリウム3 gを
7日間摂取後，続けて逆の試験食を7日間摂取するとい
う方法であった．各介入期間の最後の4日間を尿と便

の採取日としている．この研究は，含硫アミノ酸摂取
量の違いによるカルシウムの利用効率やカリウムの及
ぼす影響を尿と便を採取することによって調査したも
のであり，注目すべき結果が得られている．しかし，
介入期間が5～ 9日間と短く，そのうち最後の4日間で
尿と便を採取しているため，被験者が試験食からのカ
ルシウム摂取量に適応していないのではないかと考え
られた．本試験は金子らの実験の介入期間が短い点を
改正して，介入期間を20日間とし，最後の3日間で尿
を採取したので，被験者は十分に適応することができ
ていると考えられる．
尿pHの変化では，卵白食は大きく低下しているが，

大豆食も低下していることがわかる．被験者の日常の
たん白質摂取量と試験食のたん白質量はほぼ同量であ
るため，たん白質の摂取量が急激に増加することによ
る尿pHの低下ではないといえる．このことから，試
験食からのたん白質摂取量約60 gのうち，大豆由来の
たん白質は30 gであり，残りの30 gは基本食（動物性
たん白質）由来となっているためではないかと考えら
れる．
本試験結果では，尿pH，尿中カルシウム排泄量と

もに有意差が得られた．したがって，本試験の仮説に
間違いはないと考えられる．含硫アミノ酸の摂取量と
骨への悪影響との関係にはさまざまな意見がある．た
ん白質摂取量が増加するとふつうはカルシウム摂取量
も増加し，さらにたん白質には骨形成の促進効果もあ
ることから骨の損失につながるとは考えられないとい
う報告10）とともに，たん白質の骨密度に対する有益
な影響は，含硫アミノ酸によって抑制されるという報
告11）もある．しかしながら，本試験結果より，大豆・
大豆製品をおもなたん白質源とすることによってカル
シウムの排泄を抑制し，カルシウムの不足しやすい現
代社会において，その損失予防に有効であることが示
唆された．
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めに行った．被験者はベトナムの女子大学生で，クロスオーバー法（試験食期間20日間，ウォッシュ
アウト10日間）で実施した．食事は豆腐食あるいは卵白食で，それぞれ20日間与えられた．試験食
は2群に共通の基礎食のうえに，豆腐あるいは卵白を等量のたん白質となるように与えた．20日間
の介入期間のうち，最後の3日間で全尿採取を実施した．尿pHと尿中Ca排泄量を測定し，含硫アミ
ノ酸の含量が比較的少ない大豆たん白質が，Ca排泄の抑制効果に影響をおよぼしているかどうかに
ついて検討した．なお，我々のこれまでの3回の臨床試験では，大豆Caの吸収率は，最も高いとさ
れる牛乳Caのそれと変わらなかったことから，今回の試験では測定しなかった．その結果，尿pH
は卵白群で有意に低下（p＜0.01）し，Ca排泄量は卵白群で有意に増加（p＜0.01）した．このよう
な結果は，大豆たん白質は生体のpHを正常に保ち，骨からのCaの損失を防ぐという我々の仮説を
証明するものである．
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