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１０月８日は「糖をはかる日」です。
血糖の働きを正しく理解し、健康的な
生活づくりに役立てるきっかけとなる
ようにと糖尿病治療研究会により設立
され、現在は日本生活習慣病予防協会
が活動を継続しています。

なかなか日常生活で血糖を測る機会
は多くないと思いますが、労働安全衛
生法にて年１回の健診時、空腹時血糖
やＨｂＡ１ｃ（ヘモグロビンエーワン
シー）を測定するよう定められていま
す。この２つの項目はなにが違うので
しょうか。

「空腹時血糖」は血液中にある糖の
量を示す値で、直前の食事の影響を受
けて数値は上下します。「ＨｂＡ１
ｃ」は血液中のヘモグロビンのうち糖
と結合している割合を示す値で、過去
１～２か月の平均的な血糖値の状態を
示します。そのため直前の食事状況の
影響を受けにくく、血糖コントロール
の状況を確認できます。気温にたとえ
ると、「血糖値」が「気温」で、「Ｈ
ｂＡ１ｃ値」は「月間平均気温」のよ
うなものです。

空腹時血糖１２６ｍｇ/ｄＬ以上、
およびＨｂＡ１ｃ ６.５％以上の場合
は糖尿病と診断されますが、空腹時

血糖値１１０～１２５ｍｇ/ｄＬの方、
ＨｂＡ１ｃ ６.０～６.４％の方は「糖
尿病の疑いが否定できない」境界型と
され、詳しい検査が推奨されています。

また、空腹時血糖値１００～１０９
ｍｇ/ｄＬの方、ＨｂＡ１ｃ ５.６～５.
９％の方は、「将来糖尿病を発症する
リスクが高い」正常高値とされ、特に
高血圧・脂質異常症・肥満などがある
方は詳しい検査をするのが望ましいと
されています。

血糖が高い状態を放置してしまうと
動脈硬化が進み、将来的に脳梗塞や心
臓の病気など命を脅かす病気も引き起
こしてしまいます。糖尿病以外の疾患
でも血糖値が高くなる場合があります
ので、健診で「要再検査」「要精密検
査・要治療」などの判定になっていた
ら、再検査を必ず受けるようにしてく
ださい。ご受診の際は、専門の内分泌
内科のご受診がお勧めです。

判定区分 空腹時血糖
（ｍｇ/ｄＬ）

ＨｂＡ１ｃ
（％）

正常型 ９９以下 ５.５以下

正常高値 １００～１０９ ５.６～５.９

境界型 １１０～１２５ ６.０～６.４

糖尿病型 １２６以上 ６.５以上
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