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健康寿命の延伸
介護を必要としないで、自立した生活ができる生存期間のこと



健康寿命の延伸を阻害する要因

健康寿命の状況 男性：72.1（81.0）歳、女性74.8（87.1）歳



要支援・要介護のリスク



国民の自覚症状・受診病名ベスト５
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厚生労働省 国民生活基礎調査 （人口1000人に対して）



運動器の健康
我が国の健康課題

健康日本２１（第2次）
ロコモ認知度の向上

要介護の高齢者の減少
足腰の痛い高齢者の減少



関節軟骨

椎間板骨

支柱の部位 動かす/制動する部位曲がる部位
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変形性腰椎症

筋・靭帯

神経系

サルコペニア、エンテソパチー

神経障害

骨粗鬆症

骨粗鬆症関連骨折

痛み、機能低下

生活活動制限、QOL低下、要介護

環境

食生活

運動

身体活動

運動器の問題:ロコモティブシンドローム
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サルコペニア
（筋肉減弱症）

たんぱく質不足
エネルギー不足

タンパク質合成
能力低下

食欲低下
嗜好変化

基礎代謝低下

身体活動不足
座りきり・寝たきり

嚥下障害

無理なダイエット
食アクセスの不備

近隣・住環境
社会支援不足

サルコペニアの定義とその発症の危険因子

【サルコペニアとは？】
サルコペニア（Sarcopenia）とは，
骨格筋・筋肉（Sarco）が減少
（penia）していること
≒加齢に伴う筋量の低下

【サルコペニアの診断・判定】
•身体機能の低下
•筋力の低下
•筋肉量の低下



サルコペニアの判定基準
アジアワーキンググループコンセンサス

⇒ ＞1.0m/秒 ⇒＜1.0m/秒



DXAとインピーダンス法による四肢筋量の関係
タニタ株式会社との共同研究

Yamada et al. IJPREH 2017.



DEXAによる四肢筋量と下腿最大周囲長との関係

指輪っかテスト

Kawakami and Miyachi, GGI 2015.



サルコペニア、ロコモティブシンドローム、フレイル
の定義と関係

フレイルロコモ

サルコペニア

加齢に伴う筋量・筋力の
低下
• 四肢筋量の低下
• 握力の低下
• 普通速度の低下

運動器の障害
によって移動
機能の低下を
きたし、介護
の必要になる
リスクが高く
なる状態

加齢に伴う予備能
力低下によって外
的なストレスに対
する脆弱性が亢進
した状態
身体的、精神的、
社会的フレイルに
分類



大阪府摂津市の中高年におけるフレイルの実態

KCL 合計
合計 2058 ( 48.4 ) 1069 ( 25.2 ) 1122 ( 26.4 ) 4249

良く知っている 77 ( 68.8 ) 24 ( 21.4 ) 11 ( 9.8 ) 112
少し知っている 127 ( 67.2 ) 39 ( 20.6 ) 23 ( 12.2 ) 189
聞いたことがある 369 ( 58.9 ) 154 ( 24.6 ) 103 ( 16.5 ) 626
知らない 1485 ( 44.7 ) 852 ( 25.6 ) 985 ( 29.7 ) 3322

非該当 プレフレイル フレイル

男性 合計
合計 883 ( 43.3 ) 560 ( 27.5 ) 595 ( 29.2 ) 2038
40歳代 131 ( 46.0 ) 88 ( 30.9 ) 66 ( 23.2 ) 285
50歳代 138 ( 48.4 ) 84 ( 29.5 ) 63 ( 22.1 ) 285
60歳代 251 ( 49.6 ) 149 ( 29.4 ) 106 ( 20.9 ) 506
70歳代 297 ( 43.9 ) 173 ( 25.6 ) 206 ( 30.5 ) 676
80歳以上 66 ( 23.1 ) 66 ( 23.1 ) 154 ( 53.8 ) 286

女性 合計
合計 1184 ( 53.1 ) 506 ( 22.7 ) 541 ( 24.2 ) 2231
40歳代 268 ( 63.8 ) 85 ( 20.2 ) 67 ( 16.0 ) 420
50歳代 247 ( 65.3 ) 80 ( 21.2 ) 51 ( 13.5 ) 378
60歳代 317 ( 58.1 ) 140 ( 25.6 ) 89 ( 16.3 ) 546
70歳代 299 ( 46.1 ) 160 ( 24.7 ) 190 ( 29.3 ) 649
80歳以上 53 ( 22.3 ) 41 ( 17.2 ) 144 ( 60.5 ) 238

非該当 プレフレイル フレイル

非該当 プレフレイル フレイル

←KCLによるフレイル評価
（性別・年齢層別）

KCLによるフレイル評価と「フレ

イル」の用語認知度との関連
↓

大阪府健康格差解決プログラム促進事業

男性

女性



大阪府保健事業担当者研修会

若い世代からの

フレイル予防対策の推進

医薬基盤・健康・栄養研究所
身体活動研究部

宮地 元彦



フレイルの要因をチェックしてみましょう



１つでも当てはまればフレイルの可能性があります



我が国の身体活動・運動の現状と課題
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身体活動・運動の不足は、日本人の死亡の3番目のリスク



運動

身体活動

人が体を動かすことを総じて「身体活動」と言う

健康増進や体力向上、楽しみなど
の意図を持って、余暇時間に計画
的に行われる活動

速歩、ダンス、エアロビクス、
ジョギング、テニス、サッカー
など

日常生活を営む上で必要な労働や
家事に伴う活動

買い物、犬の散歩、通勤、床掃除、
庭掃除、洗車、荷物運搬、子供と遊ぶ、
階段昇降、雪かきなど

生活活動

運動指導でなく、身体活動支援を行わなければならない！



健康日本21（第2次）における
身体活動・運動分野の目標値

• 歩数の増加（1,000〜1,500歩の増加）

20歳〜64歳：男性9,000歩/日、女性8,500歩/日
65歳以上：男性7,000歩/日、女性6,000歩/日

• 運動習慣者の割合の増加（約10％の増加）

20～64歳：男性36％、女性33％、総数34％
65歳以上：男性58％、女48％、総数 52％

• 住民が運動しやすいまちづくり・環境整備に取り組む
自治体の増加（すべての都道府県）

17都道府県⇒47都道府県



運動基準2006策定

１０年間の性別の歩数の変化

身体活動基準2013策定運動基準2006策定



都道府県別歩数

平成28年国民健康・栄養調査より

男性
1位 大阪 8762歩
9位 神奈川 8056歩
平均 7779歩

女性
1位 神奈川 7795歩
平均 6776歩



10年間の性別の運動習慣者の割合

身体活動基準2013策定運動基準2006策定



厚生労働省

健康づくりのための身体活動基準2013



運動基準2013の策定の考え方

1. ファクトとエビデンスに基づいた改定

2. 現在の基準値の変更は慎重に

3. 70歳以上の基準を策定

4. 健康寿命の延伸のために、がん、ロコモ、うつ、
認知症の予防を含めた基準づくり

5. みんなが取り組める基準・指標の策定

6. 表現は易しく



システマティックレビューの日程


全部

				図1．運動基準改定の手順とシステマティックレビューの流れ





				第1回レビューボードで改定の方向性と検索語の決定 ダイ カイ カイテイ ホウコウセイ ケンサク ゴ ケッテイ		40584.0



				検索語によるPubMed・医中誌の検索 ケンサク ゴ イ チュウ シ ケンサク		40627.0



				議題・抄録目視による選択（1次レビュー） ギダイ ショウロク モクシ センタク ジ		平成23年3月30日～4月15日 ヘイセイ ネン ガツ ニチ ガツ ニチ



				第2回レビューボードにて作業手順・抽出項目の確認 ダイ カイ サギョウ テジュン チュウシュツ コウモク カクニン		40674.0



				精読後採否決定、データ抽出（2次レビュー） セイドク ゴ サイヒ ケッテイ チュウシュツ ジ		平成23年5月15日～8月25日 ヘイセイ ネン ガツ ニチ ガツ ニチ



				第3回レビューボードにて抽出情報の分析方法を検討 ダイ カイ チュウシュツ ジョウホウ ブンセキ ホウホウ ケントウ		40787.0



				第66回日本体力医学会でWSを開催し運動基準改定について討議 ダイ カイ ニホン タイリョク イガッカイ カイサイ ウンドウ キジュン カイテイ トウギ		40804.0



				第4回レビューボードにて抽出情報の分析方法を検討 ダイ カイ チュウシュツ ジョウホウ ブンセキ ホウホウ ケントウ		40862.0



				採択データ整理、統計分析（3次レビュー） サイタク セイリ トウケイ ブンセキ		平成23年11月16日～平成24年3月中旬 ヘイセイ ネン ガツ ニチ ヘイセイ ネン ガツ チュウジュン



				第5回レビューボードにて基準値の決定法について検討 ダイ カイ キジュンチ ケッテイ ホウ ケントウ		40983.0



				基準原案の執筆 キジュン ゲンアン シッピツ		平成24年4月～ ヘイセイ ネン ガツ



				第6回レビューボードにて基準値について検討 ダイ カイ キジュンチ ケントウ		41086.0



				第1回指針班にて指針について検討 ダイ カイ シシン ハン シシン ケントウ		41193.0



				第1回運動基準・運動指針の改定に関する検討会 ダイ カイ ウンドウ キジュン ウンドウ シシン カイテイ カン ケントウカイ		41220.0



				第2回指針班にて指針について検討 ダイ カイ シシン ハン シシン ケントウ		41227.0



				第2回運動基準・運動指針の改定に関する検討会 ダイ カイ ウンドウ キジュン ウンドウ シシン カイテイ カン ケントウカイ		41240.0



				第3回指針班にて指針について検討 ダイ カイ シシン ハン シシン ケントウ		41247.0



				第7回レビューボードにて基準値について検討 ダイ カイ キジュンチ ケントウ		41260.0



				第3回運動基準・運動指針の改定に関する検討会 ダイ カイ ウンドウ キジュン ウンドウ シシン カイテイ カン ケントウカイ		41269.0
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				図1．運動基準改定の手順とシステマティックレビューの流れ
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				　　⇓⇓⇓

				第3回レビューボードにて抽出情報の分析方法を検討 ダイ カイ チュウシュツ ジョウホウ ブンセキ ホウホウ ケントウ		40787.0

				　　⇓⇓⇓

				第66回日本体力医学会でWSを開催し運動基準改定について討議 ダイ カイ ニホン タイリョク イガッカイ カイサイ ウンドウ キジュン カイテイ トウギ		40804.0
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				基準原案の執筆 キジュン ゲンアン シッピツ		平成24年4月～ ヘイセイ ネン ガツ







検討会

				図1．運動基準改定の手順とシステマティックレビューの流れ





				第1回レビューボードで改定の方向性と検索語の決定 ダイ カイ カイテイ ホウコウセイ ケンサク ゴ ケッテイ		40584.0



				検索語によるPubMed・医中誌の検索 ケンサク ゴ イ チュウ シ ケンサク		40627.0



				議題・抄録目視による選択（1次レビュー） ギダイ ショウロク モクシ センタク ジ		平成23年3月30日～4月15日 ヘイセイ ネン ガツ ニチ ガツ ニチ



				第2回レビューボードにて作業手順・抽出項目の確認 ダイ カイ サギョウ テジュン チュウシュツ コウモク カクニン		40674.0



				精読後採否決定、データ抽出（2次レビュー） セイドク ゴ サイヒ ケッテイ チュウシュツ ジ		平成23年5月15日～8月25日 ヘイセイ ネン ガツ ニチ ガツ ニチ



				第3回レビューボードにて抽出情報の分析方法を検討 ダイ カイ チュウシュツ ジョウホウ ブンセキ ホウホウ ケントウ		40787.0



				第66回日本体力医学会でWSを開催し運動基準改定について討議 ダイ カイ ニホン タイリョク イガッカイ カイサイ ウンドウ キジュン カイテイ トウギ		40804.0



				第4回レビューボードにて抽出情報の分析方法を検討 ダイ カイ チュウシュツ ジョウホウ ブンセキ ホウホウ ケントウ		40862.0



				採択データ整理、統計分析（3次レビュー） サイタク セイリ トウケイ ブンセキ		平成23年11月16日～平成24年3月中旬 ヘイセイ ネン ガツ ニチ ヘイセイ ネン ガツ チュウジュン



				第5回レビューボードにて基準値の決定法について検討 ダイ カイ キジュンチ ケッテイ ホウ ケントウ		40983.0



				基準原案の執筆 キジュン ゲンアン シッピツ		平成24年4月～ ヘイセイ ネン ガツ



				第6回レビューボードにて基準値について検討 ダイ カイ キジュンチ ケントウ		41086.0



				第1回指針班にて指針について検討 ダイ カイ シシン ハン シシン ケントウ		41193.0



				第1回運動基準・運動指針の改定に関する検討会 ダイ カイ ウンドウ キジュン ウンドウ シシン カイテイ カン ケントウカイ		41220.0



				第2回指針班にて指針について検討 ダイ カイ シシン ハン シシン ケントウ		41227.0



				第2回運動基準・運動指針の改定に関する検討会 ダイ カイ ウンドウ キジュン ウンドウ シシン カイテイ カン ケントウカイ		41240.0



				第3回指針班にて指針について検討 ダイ カイ シシン ハン シシン ケントウ		41247.0



				第7回レビューボードにて基準値について検討 ダイ カイ キジュンチ ケントウ		41260.0



				第3回運動基準・運動指針の改定に関する検討会 ダイ カイ ウンドウ キジュン ウンドウ シシン カイテイ カン ケントウカイ		41269.0









Relationship of physical activity and body mass index to the risk of hypertension:
a prospective study in Finland

Gang Hu, Noél C. Barengo, Jaakko Tuomilehto, Timo A. Lakka, Aulikki Nissinen, Pekka Jousilahti
（Hypertension. 2004; 43; 25-30）

male female

Physical activity:

職業上の身体活動：light , moderate or active
通勤の身体活動：walking or bicycling < 30 min, walking or bicycling ≧30 min
余暇時間の身体活動：low, moderate or high

合算して、3つのカテゴ
リーに分類

男性8302名、女性9139名を11年間フォローアップ→高血圧発症をエンドポイント
身体活動量および肥満度との関連を検討した論文



Walking compared with vigorous exercise for the prevention of cardiovascular events in 
women

Joann E. Manson et al.
（New Engl. J. Med. 2002; 347; 716-725）

50-79歳の閉経後女性 73743名を平均5.9年フォローアップ
身体活動量と、心血管疾患イベントとの関連を検討した論文

ウォーキングおよびその
他の身体活動（低強度、
中程度、高強度）の頻度
や期間を質問紙にて

↓
1週間あたりのMETs・hr
を算出



論文本数 採択率

検索式による検索 6533本 ―

1次レビュー 844本 12.9%

2次レビュー 341本 40.4%

3次レビュー（値抽出） 205本 60.1%

運動基準策定のためのシステマティックレビューの採択状況

3次レビュー採択論文205本のうち、メタ解析およびレビューは16本
運動基準2006を含めると最終的に267本の論文が採択された

検索期間 アウトカム 暴露因子

2005年4月11日～
2011年3月22日

死亡、生活習慣病関連、骨粗鬆症、ADL
がん、介護、ロコモ、認知症

身体活動量、運動量、体
力（全身持久力、筋力、そ
の他の体力）2005年4月11日まで がん、介護、ロコモ、認知症

*2006年策定時のアウトカムは、死亡、生活習慣病関連、骨粗鬆症、ADLであった



身体活動量の量反応関係（18歳以上）

死亡 11 -0.007 0.001

発症：生活習慣病関連 5 -0.009 0.003
発症：がん 15 -0.008 0.002
発症：ロコモ・認知症 5 -0.022 0.007
全アウトカム 36 -0.008 0.001

アウトカム n
Point

estimate
Standard
error

-0.03 -0.02 -0.01 0

週1メッツ・時増加するごとに、0.8％のリスクの
減少が有意に認められた。

死亡、生活習慣病発症、がん発症、ロコモ・認知症発と
身体活動量の週１メッツ・時増加とのメタ解析

1メッツ・時／週の身体活動量の増加で、リスクが0.8％減少
⇒2−3分で0.8％、5分で1.6％、10分で3.2％のリスク減

現在の身体活動量を少しでも増やす⇒今より毎日10分長く動く



新しい身体活動基準・身体活動指針策定までの検討会等の流れ


全部

				図1．運動基準改定の手順とシステマティックレビューの流れ





				第1回レビューボードで改定の方向性と検索語の決定 ダイ カイ カイテイ ホウコウセイ ケンサク ゴ ケッテイ		40584.0



				検索語によるPubMed・医中誌の検索 ケンサク ゴ イ チュウ シ ケンサク		40627.0



				議題・抄録目視による選択（1次レビュー） ギダイ ショウロク モクシ センタク ジ		平成23年3月30日～4月15日 ヘイセイ ネン ガツ ニチ ガツ ニチ



				第2回レビューボードにて作業手順・抽出項目の確認 ダイ カイ サギョウ テジュン チュウシュツ コウモク カクニン		40674.0



				精読後採否決定、データ抽出（2次レビュー） セイドク ゴ サイヒ ケッテイ チュウシュツ ジ		平成23年5月15日～8月25日 ヘイセイ ネン ガツ ニチ ガツ ニチ



				第3回レビューボードにて抽出情報の分析方法を検討 ダイ カイ チュウシュツ ジョウホウ ブンセキ ホウホウ ケントウ		40787.0



				第66回日本体力医学会でWSを開催し運動基準改定について討議 ダイ カイ ニホン タイリョク イガッカイ カイサイ ウンドウ キジュン カイテイ トウギ		40804.0



				第4回レビューボードにて抽出情報の分析方法を検討 ダイ カイ チュウシュツ ジョウホウ ブンセキ ホウホウ ケントウ		40862.0



				採択データ整理、統計分析（3次レビュー） サイタク セイリ トウケイ ブンセキ		平成23年11月16日～平成24年3月中旬 ヘイセイ ネン ガツ ニチ ヘイセイ ネン ガツ チュウジュン



				第5回レビューボードにて基準値の決定法について検討 ダイ カイ キジュンチ ケッテイ ホウ ケントウ		40983.0



				基準原案の執筆 キジュン ゲンアン シッピツ		平成24年4月～ ヘイセイ ネン ガツ



				第6回レビューボードにて基準値について検討 ダイ カイ キジュンチ ケントウ		41086.0



				第1回指針班にて指針について検討 ダイ カイ シシン ハン シシン ケントウ		41193.0



				第1回運動基準・運動指針の改定に関する検討会 ダイ カイ ウンドウ キジュン ウンドウ シシン カイテイ カン ケントウカイ		41220.0



				第2回指針班にて指針について検討 ダイ カイ シシン ハン シシン ケントウ		41227.0



				第2回運動基準・運動指針の改定に関する検討会 ダイ カイ ウンドウ キジュン ウンドウ シシン カイテイ カン ケントウカイ		41240.0



				第3回指針班にて指針について検討 ダイ カイ シシン ハン シシン ケントウ		41247.0



				第7回レビューボードにて基準値について検討 ダイ カイ キジュンチ ケントウ		41260.0



				第3回運動基準・運動指針の改定に関する検討会 ダイ カイ ウンドウ キジュン ウンドウ シシン カイテイ カン ケントウカイ		41269.0







システマティックレビュー
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検討会

				図1．運動基準改定の手順とシステマティックレビューの流れ





				基準改定のための研究班　報告書執筆、体育の科学に掲載 キジュン カイテイ ケンキュウハン ホウコクショ シッピツ タイイク カガク ケイサイ		平成24年4月～5月 ヘイセイ ネン ガツ ガツ

				　　⇓⇓⇓

				次期国民健康づくり運動プラン策定専門委員会
健康日本21（第2次）の身体活動・運動分野の参考資料 ジキ コクミン ケンコウ ウンドウ サクテイ センモン イインカイ ケンコウ ニッポン ダイ ジ シンタイ カツドウ ウンドウ ブンヤ サンコウ シリョウ		2011年11月～2012年4月
2012年7月 ネン ガツ ネン ガツ ネン ガツ

				　　⇓⇓⇓

				がん対策・健康増進課と検討会の内容について下打ち合わせ タイサク ケンコウ ゾウシン カ ケントウカイ ナイヨウ シタウ ア		41198.0
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				第1回運動基準・運動指針の改定に関する検討会
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				新しい身体活動基準・身体活動指針（アクティブガイド）の決定 アタラ シンタイ カツドウ キジュン シンタイ カツドウ シシン ケッテイ		41351









「健康づくりのための身体活動基準2013」
18歳〜64歳の青壮年者：基本的に従来通り

• 3メッツ以上の中高強度の身体活動量として23メッツ・時／週⇒歩行
またはそれと同等以上の身体活動を1日60分

• 3メッツ以上の中高強度の運動量として4メッツ・時／週⇒息が弾み汗
をかく程度の運動を週当たり60分

65歳以上の高齢者：新規

• 強度を問わず身体活動を10メッツ・時／週⇒座ったままでなければ
どんな動きでもよいので、身体活動を毎日40分

全ての世代：新規

• 量反応関係に基づき、現在の身体活動量を少しでも増やす⇒今より
毎日10分長く歩く

メタボあるいは生活習慣病患者等

• 強度が3-6メッツの運動を10メッツ・時／週⇒30〜60分の運動を週3日
以上



身体活動量・歩数
70

100

上限値：？

基準値：60分/日
≒約8,000歩/日

平均値：50分/日
≒約7,000歩

＋
10
（今
よ
り
10
分
多
く
動
く
） 0

身体活動基準策定のコンセプト



肥満度・身体活動と腰痛

研究デザイン： 横断研究（職域）

研究参加者数： 4,022人（男性）

調整項目： 年齢、生活習慣病罹患、飲酒、喫煙

掲載誌： J Phys Act Health (in press)

平均歩数 8026歩 9564歩 10703歩 13032歩20.8 22.1  23.1 25.2 平均BMI

研究デザイン：コホート研究（職域）

研究参加者数：1,152人（男性）

調整項目：年齢、飲酒、喫煙、全身持久力

掲載誌： J Phys Ther Sci (2017)

35



厚生労働省

健康づくりのための身体活動指針
アクティブガイド



量反応関係

運動

生活活動

環境要因

リスク管理

様々なアウトカム



（参考）川上ら, 日本公衆衛生学会誌, 2011
第3のアプローチ by Sawada

行動変容理論

3メッツ以上

座位時間の減少

体力

＋10は、10分を主に意図しているが、
10個や10％としても、使える！
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アクティブガイドの活用例



東京都のスポーツガイドラインの策定



サルコペニア予防・改善のための運動



激しいトレーニングが必要でしょうか？



体力向上のための、トレーニングの
原理・原則

• 過負荷

（オーバーロード）

• 特異性

• 可逆性

• 意識性

• 全面性

• 専門性

• 個別性

• 漸進性

• 反復性

• 安全性



高齢者に対する運動介入が運動器に及ぼす効果
RCTのシステマティックレビュー

1. 過去に公表された文献を包括的に収集し、系統
的な分析を行うこと。

2. 介護予防事業の中でも、効果が大きいとされて
いる運動器機能向上に焦点を当てる。

3. レビューのアウトカム

サルコペニア：筋量、筋力

転倒

関節の痛み

宮地ら、日本老年医学会雑誌 48(1), 51-54, 2011 



システマティックレビューの結果

1. 筋量増加に高強度筋トレ（注）は有効

2. 筋力向上に中強度以上（注）の筋トレは有効

注：筋トレの強度

高強度：１RMの75％以上の強さ≒8～12RM

中強度：１RMの50～75％の強さ≒12～20RM

3. 転倒リスクの低下に筋トレと歩行などの含む複合トレ
が有効という報告が多い

4. 関節痛特に膝痛の改善にストレッチングや筋トレ含む
複合トレ運動介入は有効

宮地ら、日本老年医学会雑誌 48(1), 51-54, 2011 



筋力トレーニング実施の原則

• 鍛える場所（筋・関節）と動きを意識する

• 回数は辛いと感じる程度まで（限界までやら
ない！）

• 頻度は最低週２回、できれば毎日

• 呼吸を止めない

• 体調の悪いときは無理をしない

• 疾患や痛みのある方は医師に相談



サルコペニアのための筋トレ①②
スクワット、腕立て伏せ



サルコペニアのための筋トレ③④
上体起こし、上体そらし



ストレッチングの健康効果



ストレッチングとはどんな運動？

• 骨格筋を意図的に伸展させることにより、関節
の可動域や骨格筋の伸展性を改善する運動

• ヨガ、ピラティス、ラジオ体操などを抱合する柔
軟運動の概念に含まれる。

• きつくない、場所や道具が不要、一人でできる。

• ストレッチングやヨガの実施者は近年増加して
いる。女性の今後行いたい運動第1位（スポー
ツライフデータ）



ストレッチングの分類

• セルフストレッチング（1人で）
• パートナーストレッチング（2人で）

• 静的（スタティック）ストレッチング
• 動的（ダイナミック）ストレッチング

• 準備運動・整理運動
• コンディショニング・トレーニング
• リハビリテーション・運動療法



静的ストレッチングの生理学

• 活動強度は1.5〜3メッツ
• 弱い等尺性収縮

• 頭頂部大脳皮質の興奮を抑制（α波優位に）

• 自律神経を調整（副交感神経活動優位に）

• 筋温の上昇

• 筋や腱の血流の増加

• 伸張反射の抑制

• 筋や腱の伸展性の増加、関節可動域の増加



ストレッチング実施法

静的ストレッチング

• 伸ばす部位（筋・腱）を意識する。

• 痛いほどでなく気持ちいい程度に伸ばす。

• 30秒程度伸ばす。

• 呼吸を止めない。（腹式でゆっくり呼吸）

動的ストレッチング

• ゆっくりとしたリズム、大きく反動をつけて

• 初めは小さく、だんだんその範囲を広げる。



腰痛予防・改善の静的ストレッチング
立ち仕事や歩く時間が多い方



腰痛予防・改善の動的ストレッチング
立ち仕事や歩く時間が多い方



腰痛予防・改善の静的ストレッチング
座位仕事や物を持ち上げる仕事が多い方



ストレッチングは主運動へ

抗加齢効果が期待できる
⇓

ウォーキング、ジョギング、水泳
有酸素性運動⇒肥満、生活習慣病予防

筋トレ
レジスタンス運動⇒虚弱、介護予防

ストレッチング、ヨガ
柔軟性運動⇒痛み、不定愁訴の予防

⇓
有酸素性運動やレジスタンス運動と組み合わせて推奨



運動・スポーツの多様性
これまで

「する」

疾病予防
スポーツや身体活動の新しい価値や多様性を推進し
身体活動不足の解消やスポーツ人口を増加させる

▼
健康寿命の延伸

これから

「みる」
「ささえる」

自己充実・幸福感



野球観戦者の特徴

 対象者：無料でプロ野球を観戦できる環境に置かれた男女57名（65～85歳）のうち

 曝露群：野球観戦頻度が多かった人は

 比較群：野球観戦頻度が少なかった人に比べて

 結果 ：整形外科疾患に罹患していない人、外出頻度が多い人、観戦前に主観的幸福感が

低い人であった

生涯スポーツ学研究. IF = NA 2018;14:15.
澤田亨, 川上諒子, 伊藤智子, 丸藤祐子, 福士朝尋, 藤江亮介, 岡浩一朗, 坂本静男, 樋口満. 高齢者のプロ野球観戦頻
度と身体的・社会的・心理的特徴.



メガイベントと身体活動
シドニーオリンピック前後でオーストラリア国民、
シドニー市民の身体活動を比較検討した。

⇒より活動的になる「意図」を持つ者が増加するが、
身体活動量そのものには変化が認められなかった。
(Bauman A et al.: Br J Sports Med, 2015)

バンクバーオリンピック前後で同様の検討を子供(5-
19 歳)を対象に行った。

⇒身体活動促進効果は認められていない 。
(Craig CL et al.: Int J Behav Nutr Phys Act, 2014)

メガイベントが身体活動を促進するわけではない。



まとめ

1. 運動器の機能低下は健康寿命の延伸を阻害

2. サルコペニア・ロコモ・フレイル（SLF）の定義が確立

3. 身体活動不足は我が国の死亡原因第3位、運動器
機能低下の低いリスクと関連

4. ＋10で死亡や疾患リスクが低減

5. SLFの改善には筋力トレーニングが必要、筋・関節の
痛みの予防にストレッチングが有効
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