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研究成果の概要（和文）：本研究は、地域在住高齢者65名を対象に咳嗽力と呼吸機能、運動機能、身体活動量の
関連を検証した結果、咳嗽力は努力性肺活量と吸気筋力に関連することが示された。さらに、地域在住高齢者60
名を対象に在宅での1カ月間の吸気筋トレーニングと最大呼出トレーニングが咳嗽力に及ぼす効果を検証した。
その結果、高齢者の咳嗽力改善には最大呼出トレーニングが有効である可能性が示された。

研究成果の概要（英文）：Sixty-five community-dwelling older adults were assessed cough strength, 
respiratory function, physical performance, and physical activity. Significant associations of the 
cough strength with the forced vital capacity and inspiratory muscle strength were found. In 
addition, 60 community-dwelling older adults were divided into three groups to investigate the 
effect of an inspiratory muscle training and peak flow training on cough strength. The result of 
increases in the cough strength in the peak flow training group indicates that a four-week 
home-based peak flow training may be effective for an improvement of cough strength in 
community-dwelling older adults.

研究分野： 呼吸理学療法

キーワード： 地域在住高齢者　咳嗽

  ３版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
咳嗽力は肺炎発症に関連する指標であり、誤嚥性肺炎の多い高齢者において咳嗽力低下は重要な問題である。本
研究で得られた成果は、高齢者の咳嗽力維持には肺活量および吸気筋力を保つことが重要であり、咳嗽力改善に
は最大呼出（強く吐く）を繰り返すことが有効である可能性を示したことである。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属されます。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９（共通） 
１．研究開始当初の背景 
（1）日本人の死因第 3位である肺炎のほとんどは高齢者であり、その大半は誤嚥性肺炎である。
超高齢化社会となった現在、誤嚥性肺炎予防は欠かせない。誤嚥性肺炎の背景には、摂食嚥下
機能の低下が存在し、そのリスクは咳嗽力、歩行能力、日常生活活動の低下によって高まる。 
 
（2）その中でも咳嗽力は重要な指標である。特に、咳嗽力の指標となる咳嗽時最大呼気流量（CPF）
嚥下機能低下者の肺炎発症に関連し、カットオフ値として 242 L/min が示されている。つまり、
誤嚥性肺炎のリスクを予防するためには一定以上の CPF を保つことが重要であり、そのことが
誤嚥性肺炎予防に寄与することが考えらえる。 
 
（3）そこで、我々は先行研究では地域在住高齢者を対象とした CPF の調査により 16％が CPF
低下（<240 L/min）を示し、CPF の関連因子は努力性肺活量と吸気筋力であることを明らかに
した。さらに、肺活量の改善を目的とした複合トレーニング（呼気筋トレーニング、ストレッ
チ運動、咳嗽力チェック）の効果を検証するために、地域在住高齢者 40 名を対象とした無作為
比較試験を実施した。その結果、呼気筋力の増大は得られなかったにもかかわらず、CPF の改
善が得られた。つまり、呼気筋トレーニング以外のトレーニングによって CPF が改善した可能
性がある。 
 
（4）加えて、近年は CPF の関連因子である努力性肺活量と吸気筋力は身体活動と関連すること
が指摘されている。ゆえに、身体活動量は CPF に影響を及ぼしている可能性がある。身体活動
量が CPFの関連因子であるとすれば、身体活動介入が CPF改善に寄与することが考えられる。
したがって、身体活動を含めた CPFの関連因子を明らかにし、その関連を踏まえて CPF 低下予
防に効果的な介入方法を検討していく必要があると考えられる。 
 
２．研究の目的 

本研究の目的は、①活動量計を用いた身体活動量の客観的評価から CPFおよび関連因子との
関連を明らかにすること（研究１）、②身体活動との関連の結果から CPF改善のためのトレーニ
ングを検討し、CPF 低下予防に効果的なトレーニングを検討すること（研究 2）、そして③トレ
ーニングの長期効果を検証すること（研究 3）とした。 
 
３．研究の方法 
（1）研究 1：介護予防事業に参加している地域在住高齢者 65 名を対象とし、神経疾患、閉塞
性換気障害、肥満（BMI＞30 kg/m2 )、測定が困難な認知障害のある人は除外した。測定項目は、
CPF、努力性肺活量、呼吸筋力、胸腹部可動性、30秒椅子立ち上がりテスト（30-CS）の起立回
数、Timed up and go test（TUG）の所要時間、身体活動量（中高強度）、座位時間の割合とし
た。CPF はピークフローメータとフェイスマスクを用いて 3回測定し、その最大値を採用した。
努力性肺活量と呼吸筋力（最大吸気圧、最大呼気圧）は、それぞれスパイロメータと口腔内圧
計を用いて、European Respiratory Society/American Thoracic Society のガイドラインに準
じて測定した。胸腹部可動性は、呼吸運動評価スケールを用いて上部胸郭、下部胸郭、腹部の
スケール値を測定し、その合計値を計算した。30-CS は先行研究に準じて数回立ち上がりの練
習を行った後に測定した。TUG は、最大歩行速度で 2回実施し、所要時間の最小値を採用した。
身体活動量（中高強度の歩行活動および生活活動）および座位時間の割合は、加速度計を用い
て測定した。CPF を従属変数、CPFと有意な相関を示した測定項目を独立変数とした重回帰分析
を行った。 
 
（2）研究 2：地域在住高齢者 60 名を対象に、吸気筋トレーニングを行う群（IMT 群）20 名、
最大呼出トレーニングを行う群（PFT群）20 名、何も行わない対照群 20 名に無作為に割り付け
た。吸気筋トレーニングと最大呼出トレーニングは、研究 1 および先行研究の結果を踏まえて
設定した。吸気筋トレーニングは、最大吸気圧の 50％に設定した吸気筋トレーニング機器を用
いて吸気努力を行わせた。最大呼出練習ではピークフローメータを用いて設定した目標値を超
えられるように最大呼出を行わせた。ともに自宅において 1日 25 回、週 5回以上、4 週間行う
ように指導した。介入前後にはピークフローメータを用いて CPFを測定した。呼吸機能は、ス
パイロメータを用いて努力性肺活量、口腔内圧計を用いて最大吸気圧および最大呼気圧を測定
した。運動機能は TUG の所要時間と 30-CSの起立回数を測定した。トレーニングを完遂し再測
定が行えた IMT群および PFT 群の対象者と再測定が行えた対照群の対象者を分析対象とし、介
入前後および 3 群間の比較を行った。 
 
（3）研究 3：研究 2 における分析対象者に対して、介入開始から 4 カ月後、12 カ月後に CPF、
努力性肺活量、最大吸気圧、最大呼気圧、CS-30 の起立回数、TUGの所要時間を測定した。2要
因（群と時期）および各群における時期要因について線形混合モデルを用いて分析を行った。 
 
 
 



４．研究成果 
（1）CPF の関連因子：対象者 65 名のうち CPF 低下

者（＜240 L/min）は 17名に認められた。 
CPF と身体活動量と座位時間の割合に有意な相関は

なかったが、呼吸機能（努力性肺活量、呼吸筋力）お
よび運動機能（30-CS、TUG）との間には有意な相関が
認められた。さらに、これらの項目について年齢、性
別、身長を調整した重回帰分析を行った結果、CPF に
有意な予測因子として努力性肺活量と最大吸気圧が抽
出された（表 1）。 

地域在住高齢者における CPF には努力性肺活量およ
び吸気筋力が関連したことから、これらを保つことが
CPF低下予防に繋がる可能性が示された。 
 
（2）吸気筋トレーニングと最大呼出トレ
ーニングの効果：分析対象となった対象者
数は、IMT 群 12 名、PFT 群 15 名、対照群
17 名であった。介入後、CPF の改善が認め
られたのは PFT 群であった（図１）。IMT群
の最大吸気圧は有意な増加を示したが、
CPF の改善は認められなかった。3 群間の
CPF変化量に有意差はなかった。 
 地域在住高齢者の CPF改善に非監視下で
の 1カ月間の最大呼出トレーニングが有効
である可能性が示された。 
 
（3）吸気筋トレーニングと最大呼出トレー
ニングの長期効果：4カ月後および 12 カ月後
の対象者数は、それぞれ IMT 群 9 名、8 名、
PFT群 12 名、11名、対照群 16 名、15名であ
った。 

2 要因（群と時期）における分析を行った
結果、CPF、努力性肺活量、最大吸気圧に交
互作用は認められず、最大吸気圧の時期要因
のみ主効果が認められた。最大呼気圧、TUG
の所要時間、30-CS には有意な交互作用が認
められた。要因別の分析では、PFT 群におけ
る CPF の時期要因、IMT 群および対照群にお
ける最大吸気圧の時期要因に主効果が認め
られた。 

すなわち、最大吸気圧は経過とともに増大
したが、CPF は増大しなかった。これに対し
て PFT群の CPF は 4カ月後に増大を示したことから（図 2）、高齢者に対する 1 カ月間の最大呼
出トレーニングは 4カ月後までの CPFを改善させる可能性があることが示された。 

 

表 1 CPFに対する重回帰分析の結果 

  β P値   R2 

性別 0.19 0.21  0.40 

年齢  0.09 0.47  
 

身長 -0.10 0.46  
 

最大吸気圧 0.30  0.01  
 

努力性肺活量 0.38  0.03  
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図 1 吸気筋トレーニングと最大呼出トレーニング

の CPFへの効果 

図 2 吸気筋トレーニングと最大呼出トレーニングの

CPFへの長期効果 
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