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研究成果の概要（和文）：　高齢者はドライスキンなど脆弱な皮膚（スキンフレイル）を呈しやすい。本研究
は、地域在住高齢者のスキンフレイルに着目し、日常的に使用できるセルフアセスメントツールの開発を目的と
した。4地区の65歳以上の住民を対象とし（n=192）、自記式ツールを文献や専門家の意見から作成し、前腕部皮
膚の状態を本人および看護職が評価した。その結果、看護職が高齢者の皮膚を評価した場合にツールの構成概念
妥当性と機器を用いて測定した皮膚状態との併存妥当性が認められた。看護職などの支援者が地域高齢者のスキ
ンフレイルを評価・発見するための簡便なツールが作成された。

研究成果の概要（英文）：Frail skin conditions including xerosis are common problems in older people.
 This study focused on an issue of frail skin in the community-dwelling older people and developed a
 self-administered assessment tool available in their daily life to screen frail skin. 
Community-dwelling older people in four area were recruited (n=192 in total). The tool was developed
 based on a literature review or expert opinions. Participants and a nurse evaluated skin condition 
on a forearm by the developed tool and by various devices. As a result, a score evaluated by the 
nurse showed adequate construct validity and concurrent validity. A simple tool for health 
professionals to evaluate and screen frail skin of the community-dwelling older people was 
developed.

研究分野： スキンケア
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１．研究開始当初の背景 
(1) 高齢期には褥瘡や皮膚炎などのスキン
トラブルが生じやすい。その原因は「皮膚脆
弱性（スキンフレイル）」である。加齢に伴
い、角質細胞間脂質や真皮組織成分の減少、
皮膚付属器の機能低下などが生じ、皮膚バリ
ア機能が低下するため、外的刺激に対する抵
抗力が低下する。 
このようなスキンフレイルの代表的な所

見はドライスキンと掻痒感、萎縮、過伸展な
どである。外来通院患者の有症率はドライス
キン 55.6%、掻痒感 20.3%、入院患者の皮膚
粗鬆症有症率は 32%と高い。また、ドライス
キンや掻痒感の症状そのものが不眠やQOL低
下、社会参加阻害につながるため、スキンフ
レイル対策は重要な課題である。 
 
(2) 従来のスキンフレイル対策は、身体機能
が低下した入院・入所中の高齢者に焦点が当
てられてきた。しかし、入院後にはすでに脆
弱性が不可逆的に進行しており、スキンケア
のみでは十分に予防しきれないことも多い。
そのため、地域で自立生活している時点から
皮膚脆弱性の進行を遅らせ、予備力を保つ一
次予防が重要である。 
 
(3) 皮膚脆弱性を予防するためには、①高齢
者本人や支援者が日常的に使用できる簡便
性、②様々な症状を評価できる複合性、③全
身の皮膚をスクリーニングできる包括性と
いう条件を満たす新たなツールが必要であ
る。ツールを通じてスキンフレイルが評価で
きれば、リスクとなる生活習慣の改善や予防
的スキンケア・皮膚科治療の早期提供につな
がりうる。また、「スキンケアを通じてフレ
イルを予防し、健康への関心を高める」とい
う介護予防の新たな視点につながる。 
 
２．研究の目的 
 本研究は、一次予防の対象となる地域在住
高齢者のスキンフレイルに着目し、以下を目
的とした。 
(1) スキンフレイルと健康（全身のフレイ
ル）との関連の評価 
(2) 日常的に使用できるスキンフレイルセ
ルフアセスメントツールの開発と妥当性評
価 
 
３．研究の方法 
(1) 研究デザインは横断研究であり、機縁法
により4地域の高齢者グループや地域包括支
援センターから協力を得て、各地区の健康測
定会にて調査を実施した。各会に参加した地
域住民から65歳以上の者をリクルートした。
65 歳未満の者、基本属性に未回答の者、皮膚
測定未実施の者は除外した。 
 
(2) 調査期間は皮膚の症状が最も出現しや
すい秋季から冬季を中心とし、平成 27 年 9
月～12月、平成 28年 10月～12月であった。 

 
(3) 調査は健康測定会や集いの場にて実施
した。参加者は開発したツールや皮膚関連生
活習慣、基本属性等に関する質問紙に回答し
た。また体力測定によって、全身のフレイル
状態を評価した。看護系研究者が機器を用い
て皮膚状態の客観的な測定を実施した。本研
究は東京大学医学部倫理委員会（承認番号
10277）および淑徳大学看護栄養学部倫理委
員会（承認番号 N16-3）の承認を得た。研究
開始前に、研究参加者もしくは代理人に対し、
研究者が文書と口頭にて説明し、同意書に署
名した者についてのみを対象とした。 
 
(4) 全身のフレイルは Fried の Phenotype に
基づき、疲労しやすさ、活動量低下、体重減
少、筋力低下、歩行速度低下の 5項目により
評価し、1-2 項目該当をプレフレイル、3 項
目以上該当をフレイルと定義した。基本属性
として、年齢、性別、家族構成、要介護認定
の有無、併存疾患、生体インピーダンス法に
よる体組成、Body Mass Index（BMI）を評価
した。 
 
(5) 皮膚の測定部位は前腕前面とした。皮膚
状 態 は 角 質 水 分 量 （ Mobile Moisture, 
Courage + Khazaka electronic GmbH）、乾燥
所見の他覚的皮膚所見尺度（SRRC スコア）、
皮溝・皮丘の形態（Visioscope PC35, Courage 
+ Khazaka electronic GmbH）、真皮状態（20MHz
超 音 波 検 査 DermaLab USB, Cortex 
Technology ）、 皮 膚 粘 弾 性 （ Cutometer, 
Courage + Khazaka electronic GmbH）によ
り多面的に評価した。皮膚関連生活習慣とし
て、洗浄行動、入浴習慣、保湿剤使用、日光
保護行動、日光暴露状況を自記式質問紙にて
調査した。 
 
(6) スキンフレイルの操作的定義として、
乾燥（角質水分量、専門家評価による乾燥
症状合計点）、粗造（マイクロスコープによ
る皮膚形態分析）、萎縮（超音波検査による
真皮輝度、厚み）、粘弾性低下（皮膚の硬さ
R0 と弾力性 R2）の状態を前腕にて測定した。
各項目のリスク該当数を合計し、スキンフ
レイルスコアとした。年齢、性別を調整し
た重回帰分析により、スキンフレイルと全
身のフレイルの関連を評価した。 
 
(7) スキンフレイルセルフアセスメントツ
ールの開発手順として、①Pubmed や医中誌を
用いた高齢者の皮膚加齢変化などに関する
文献の検索、②皮膚科医・スキンケアに精通
する看護系研究者へのコンサルテーション、
③地域高齢者自身へのプレテストを実施し
た。最終的に、24 項目の症状を有無の 2件法
で評価する尺度案を作成した。（5）の皮膚計
測と同一部位の皮膚を対象とし、本人がツー
ルを用いて評価するとともに、デジタル写真
をもとに看護職1名が独立して所見を評価し



た。 
 
(8) ツールの妥当性評価として、構成概念妥
当性、併存妥当性を評価した。構成概念妥当
性の評価として、探索的因子分析（主因子解、
プロマックス回転）を実施し、固有値 1以上
の因子を抽出した。併存妥当性として、ツー
ル得点と計測機器による皮膚状態の関連を
ピアソンの相関係数により評価した。 
 
４．研究成果 
研究期間内にのべ192名に調査を実施した。

平均年齢は 75.2±6.2 歳、女性は 94.3%であ
った。 
 
(1) スキンフレイルと全身フレイルの関連 
 
 操作的に定義したスキンフレイルと全身
的なフレイル（Fried の Phenotype）が関連
するか検討した。フレイルの評価が実施でき
た分析対象 130 名中（平均年齢 74.4 歳、女
性 125 名）、フレイルは 16 名（12.3%）、プレ
フレイルは65名（50.0%）であった。Phenotype
の 3 群間には、真皮の厚みに有意な差が認め
られ（p=0.037）、フレイル群で最も真皮が菲
薄化していた。また、フレイル群には乾燥症
状合計点の高値、皮溝の太さ、粘弾性 R2 の
低下傾向が認められた。スキンフレイルスコ
アは、年齢（r=0.34）、フレイル Phenotype
該当数（r=0.34）、5m 歩行時間（r=0.27）と
有意な正の相関を、BMI（r=-0.29）、筋肉量
（r=-0.38）と有意な負の関連を示した。年
齢、性別を調整した重回帰分析において、フ
レイルPhenotype該当数はスキンフレイルス
コアと有意に関連した。 
また、皮膚粘弾性について体組成との関連

を詳細に検討した。BMI の三分位点によって
対象者を分類した結果、第 1 分位群（BMI 中
央値 20）は、他群に比べ、有意に R0 が高く
（p=0.015）、R2 が低かった（p=0.004）。この
関連は、年齢、性別を調整した混合効果モデ
ルにおいても有意であった。また、筋肉量に
よる 3群比較では、R2 に対して BMI と同様の
結果を示した。 
以上より、地域高齢者のスキンフレイルは、

加齢に加えて、全身的なフレイル、特に身体
組成・機能低下と関連することが明らかとな
った。フレイル高齢者では、BMI の減少に伴
い、皮膚の硬さが低下し、過伸展しやすく、
変形に対する復元力が低下していることが
示唆された。 
 
(2) スキンフレイルアセスメントツールの 

尺度開発と妥当性評価 
 
 調査にて該当率の低かった7項目を除外し、
看護職評価に対し、探索的因子分析を実施し
た結果、2因子 10 項目が抽出された。第 1因
子である「はり」には「肌をつまむと容易に
伸びる」など 4項目が含まれた（表 1）。 

2 因子の合計得点は皮膚の弾力性 R2
（r=-0.39, p<0.001）、皮膚の厚み（r=-0.42, 
p<0.001）と負の相関を示した。第 2 因子で
ある「乾燥」には「肌の表面が白い粉をふい
ている」など 6項目が含まれ、合計得点は角
質水分量と負の相関を示した（r=-0.40, 
p<0.001）。高齢者評価と看護職評価の一致率
は低く、高齢者本人の自記式質問紙としての
使用には課題が残った。 
以上より、看護職評価によるスキンフレイ

ルスクリーニングツールの構成概念妥当性
と併存妥当性が確認された。 

 

 
 
本研究により、スキンフレイルの概念が明

確化され、地域在住高齢者のフレイル対策の
一つとしてのスキンフレイルの重要性が示
唆された。看護職などの支援者が地域高齢者
のスキンフレイルを評価・発見するための簡
便なツールが作成された。 
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