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Ⅰ．はじめに 

 我が国の高齢者の内,約 8 割が要介護,要支援に該当しない,いわゆる元気高齢者である

1)2).高齢期に運動を実施することの意義は多く報告されており,身体機能の向上や低下の

予防 3-6),疼痛の改善 3),転倒予防および転倒恐怖感の軽減 7)8),精神的健康の維持 9),糖尿病

の改善 10)などに関連するとされている.また,運動習慣を有する高齢者の割合は 41.9％と

報告されており,他の世代より高い割合となっている 11). 一方,高齢期の運動継続は課題

である.高齢者を対象とした調査では,調査期間中の運動の中止率は 25％でと報告されて

いる 12).また，運動習慣のある高齢者においては,男性で 26.3％,女性で 47.8%が追跡時に

運動を中止していたと報告されている 13).以上のことから,長年運動を継続している高齢

者が,さらに運動継続するための働きかけが重要であると考えた. 

本研究の目的は,自主参加型体操グループに継続的に参加している地域在住高齢者にお

いて，①男女別,②年齢区分別,③追跡年数別において,体操グループへの参加中止に関連す

る要因を明らかにすることとした. 

Ⅱ．研究方法 

対象は神奈川県 S 市の体操会に参加しており, 2009 年のベースライン調査および 2011

年（2 年後）,2012 年（3 年後）の調査へ参加した者,2011 年の調査および 2012 年の調査に

は不参加であったが,電話調査の協力を得られた地域在住高齢者（2 年後：64 名,3 年後：

60 名）とした.自記式質問紙および面接調査により,基本属性,身体組成,体操グループへの

参加の有無,IADL, 精神的健康状態（WHO-5）,転倒自己効力感（FESI）等を調査した.体力

測定は 5m 最大および快適歩行時間,握力,膝伸展筋力,開眼片脚立位時間（OLS）,Timed Up 

and Go Test,立位体前屈,円背指数を測定した.また,体力測定への不参加者に対しては,体

操グループへの参加の有無,参加中止理由について電話にて聴取した.統計解析は男女別,

年齢区分別,追跡年数別に体操グループへの参加中止の有無を従属変数（継続=0/中止=1）

とした,ステップワイズ法による多重ロジスティック回帰分析を行った. 

Ⅲ．結果 

男 女 別 に お い て , 男 性 で は ,OLS （オッズ比； 0.95,95%信頼区 間 （ 95％ CI ）；

0.91-0.99,p=0.023）,女性では FESI 得点（オッズ比；1.101,95％CI；1.003-1.207,p=0.042）

が体操グループへの参加中止に関連する要因として抽出された.年齢区分別では,体操グ

ループへの参加中止に関連する要因は抽出されなかった.追跡年数別では,2 年後では,

ベースライン調査時の BMI（オッズ比；0.68,95％CI；0.47-0.99,p=0.044）,OLS（オッズ

比；0.97,95％CI；0.94-0.99,p=0.027）,WHO-5（オッズ比；0.80,95％CI；0.65-0.99,p=0.038）

の 3 項目,3 年後では,OLS（オッズ比；0.97,95％CI；0.94-0.99,p=0.037）,FESI（オッズ

比；1.07,95％CI；1.01-1.14,p=0.039）が抽出された. 

Ⅳ．考察 

地域在住高齢者の体操グループへの参加中止には,男女ともにバランス能力に関連する

体力レベルの向上を目指す必要性が推察された.また,運動継続している地域在住高齢者に

おいては年齢区分別では参加中止に関連する要因が抽出されなかった．追跡年数別におい

ては,経年により,3 年後では,OLS,転倒自己効力感などバランス能力に関係する要因に限

局される結果となった.これは男女別の検討とも同様の結果であり,運動を継続している地

域在住高齢者におけるバランス運動の実施が重要である可能性が考えられた.
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