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研究成果の概要（和文）：ビデオ動画像は客観的な全体像を映し出し、記録として保管でき、一

見して全体像が理解できる優れたメディアである。そこで、関節可動角度、体力測定の数値、

ある動作に要する時間、動きの滑らかさの指標などを、撮影後の動画像で計測できる簡易型の

動画像計測システムを開発した。高齢者の家庭で撮影された動画を解析拠点に送信し、このシ

ステムによる計測結果を返信することで、体力の向上やリハビリテーションの成果を理解しや

すくなる。 

 

研究成果の概要（英文）：  Penetration of the Internet has paved the way for the 

interactive video communication at home. For that reason, we developed the simple 

video-based measurement system so that joint motion angles, numerical values of physical 

fitness measurement, time required to make certain motions, and indexes for motion 

smoothness can be measured using recorded videos. When videos shot at individual homes 

are sent to an analysis center for the measurement by this measurement system, the outcomes 

provided as feedback give clear views about physical strength improvement and effects 

of rehabilitation.     
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１．研究開始当初の背景 

日本は高齢者（65 歳以上）の人口比率が

20％という超高齢化社会を迎えた。高齢者が

健康的に自立した生活を継続し、要介護状態

に陥らないことが社会的重要課題となって

いる。高齢者の健康状態を運動指導の観点か

ら見ると、自ら進んでフィットネスセンター

などに通う「元気グループ」、すでに自立が

困難な状態にある「介護保険適用グループ」、

両者の中間のグループの、3 様態がある。高

齢者のかなりの部分を占める 3番目のグルー

プは、元気でもないが、さりとて介護が必要

なわけでもない「非健康・非介護グループ」

と呼べる。「元気グループ」に対しては健康

日本 21 の健康推進事業など、種々の健康サ

ービスが提供され、「介護保険適用グループ」

については介護予防プログラムが実施され

ている。しかし、「非健康・非介護グループ」

はこれらのサービスや制度の谷間で見過ご

されている。もし在宅のままできる健康増進

プログラムがあれば、かれらは「元気グルー

プ」へ変化するかもしれない。少なくとも、

かれらが「介護保険適用グループ」へ入る時

期を遅らせることが可能であろう。 

在宅のままできる健康増進プログラムで

運動習慣をつけてもらうにあたっては、やみ

くもに自己流の運動をするのではなく、個人

の体力に即して正しい筋力の使い方を指導

してもらい、その結果を見届ける社会的サポ

ートを受けることが不可欠である。また、本

人が目標を持ってプログラムをこなし、セル

フモニタリングすることも重要である。 

われわれは以上の観点から、日本の兵庫県

宝塚市が実施した逆瀬川地域再生モデル調

査事業の一環として、高齢者在宅運動指導プ

ログラムによる「出前運動教室（運動の家庭

教師）」を試みた。これは、閉じこもりがち

な高齢者に気軽に運動を始めてもらうため

に、自宅（あるいは地区公民館）へ運動指導

士を派遣する、運動支援プロジェクトである。

結果は大変好評で、日本の読売新聞（2005 年

11 月 2 日朝刊）でも紹介された。 

 

２．研究の目的 

現在、日本の各地で高齢者の体力作りを目

的とした在宅健康運動指導や在宅リハビリ

テーションが盛んに行われている。このよう

な活動の中で、高齢者の十分な体力回復を図

るには、運動指導士による受動的な運動と、

在宅での高齢者自身による能動的な運動の

両方を効果的に実施する必要がある。しかし、

在宅健康運動指導や在宅リハビリテーショ

ンの客観的な効果判定の手段が少ないこと

から、運動指導士らが高齢者の運動機能の改

善程度を十分に把握できているとはいえな

い。また、高齢者自身で行う能動的な運動に

関しても、ガイドブックや DVD など数多く出

版されているが、必ずしもその運動が個々の

運動レベルに応じた運動とは限らない。 

そこで、われわれは、在宅高齢者の健康管

理や退院後在宅リハビリを支援するために、

動画像を付加した「マルチメディア健康運動

カルテ」の開発を最終目標とする。 

ビデオ（動画像）は客観的な全体像を映し

出し、記録として保管でき、一見して全体像

が理解できるすぐれたメディアである。さら

に、関節可動角度、体力測定の数値、ある動

作に要する時間、動きの滑らかさの指標など

を、撮影後に計測できれば、体力の向上やリ

ハビリの成果を評価する手段となり、動画通

信による遠隔リハビリにおいて利用すれば、

自宅でのリハビリ効果判定にも有用であろ

う。また、ビデオ撮影によって過去と現在の

映像を比較し、そこから各種の数値情報を取

り出すことができれば、本人も納得する効果

測定が可能となり、動機づけや意欲向上につ

ながるであろうと考えた。 

この「マルチメディア健康運動カルテ」を

完成させることで、送られてきた動画から各

種の人体計測を行い、数値による記録、写真

（静止画）による記録、動画による記録を一

元管理することができ、かつそのデータをも

とに個人に適した運動メニュー（能動的およ

び受動的運動）の提供が可能となろう。 

本研究では、送信されてきた動画像から任

意の静止画を抽出して、各種計測を行うソフ

トを示す。また、実際の高齢者在宅運動指導

での運用を実現する。 

 

３．研究の方法 

 (1)システムの開発 

Delphi®(Borland)にて、以下の機能を持ち、

Windows XP上で作動する動画像編集ソフトの

開発を行った。 

①できるだけ簡易に記録ができること：従

来のビデオカメラ撮影による人体計測は、被

験者に照度マーカーなどを貼り付けて身体

各部位の位置確定を行っていた。このような

煩雑な前準備を行わずに、簡易に撮影したも

のをオリジナルデータとした。撮影には VGA

サイズ（640×480 ピクセル）、MPEG 形式、フ

レーム数 30コマ/秒の普及型ビデオカメラと

VGA サイズ（640×480 ピクセル）、AVI 形式、

フレーム数 30コマ/秒の普及型デジタルカメ



 

 

ラを使った。テレビ電話やカメラ機能付き携

帯電話の動画にも対応させた。 

②得られた動画から簡便に静止画の抽出、

処理、合成ができること：再生中の動画から

ストップウォッチ、ラップタイム記録の感覚

で任意の静止画を抽出できるようにした。ま

た、コマ送り、逆転再生、スロー再生に連動

させた時間経過を記録できるようにした。抽

出された静止画像に各種の画像処理を行い、

複数の静止画像を 1枚にまとめる機能を持た

せた。 

③静止画像で簡単に各計測値が算出でき

ること：得られた静止画像にコンパスや定規

をあてる感覚で、各測定地点間の距離や角度

を計測する機能を持たせた。いずれの操作も

マウスを用いた簡便な計測である。 

④すべての情報を一元的に管理し、データ

ベース化できること：これらの情報を健康カ

ルテとして時系列に一元的に保管し、過去の

データと現在のデータを容易に比較できる

ようデータベース化した。得られた計測値

（時間、距離、角度など）をオリジナルの動

画像と対応させて保存する機能を持たせた。

マルチメディア健康運動カルテの基本的構

成を整えた。 

 (2)システムの使用例 

開発した動画像簡易計測システムの実用

性を検証した。57 歳の男性に対して、約 2ヶ

月間の出張運動指導を 2度実施した。健康運

動指導士が 57 歳の男性の自宅に出張して、

柔軟性の増加と関節可動域の拡大を目的と

した受動的運動指導を行った。運動指導は、

一度目の2カ月間は1回1時間で合計16回、

2 度目は 1 回 1 時間半で週 2 回のペースで合

計 20 回行い、その間に 26 回（前半 6 回、後

半 20 回）、動画記録のための能動的運動を行

ってもらった。2 種類の立位体前屈の姿を側

面から記録し、座位開脚の姿を上方から記録

した。動画から最大努力時の静止画像を抽出

し、各姿勢の角度計測を行った。 

 

４．研究成果 

(1)システムの開発 

ビデオカメラは一般に普及しているタイ

プのものを使用した。画像ページ上で、動画

ファイルの再生、静止画像の動画からの抜き

出し、ラップタイム計測、静止画像の合成、

画像上での距離や角度の計測を、マウス操作

で行うことができるようにした。 

 (2)システムの使用例 

開発した動画像簡易計測システムの実用

性を検証するために、健康運動指導士が 57

歳の男性に 2ヶ月にわたって受動的運動指導

を 2度実施した。その間に 26 回（前半 6 回、

後半 20 回）、能動的運動を行っている姿をビ

デオ撮影した。2 種類の立位体前屈の姿を側

面から記録し、座位開脚の姿を上方から記録

した。動画から最大努力時の静止画像を抽出

し、各姿勢の角度計測を行った。静止画像を

時系列に並べることで、運動指導の効果が視

覚的に示された（図 1）。この静止画像で、2

種類の立位体前屈と座位開脚の最大努力時

の姿勢における角度を計測した。運動指導期

間中に、立位体前屈では角度が小さくなり、

座位開脚では角度が大きくなった（図 2）。 

 

 
 

図 1  時系列に配置した静止画像 

2 種類の立位体前屈の姿を側面から記録し、

座位開脚の姿を上方から記録した。動画から

最大努力時の静止画像を抽出し、各姿勢の角

度計測を行った。静止画像を時系列に並べた。

運動指導の効果が視覚的に示された。 

 

 

 
 



 

 

図 2  計測結果 

2 種類の立位体前屈と座位開脚の最大努力時

の姿勢で、角度を計測した。運動指導期間中

に、立位体前屈では角度が小さくなり、座位

開脚では角度が大きくなった。 

（3）考察 

日本をはじめ、高齢化社会を向かえるアジ

アの諸国では、高齢者の介護に要する社会経

済的な負担が問題となる。「Introduction」

で述べたとおり、高齢者を「元気グループ」、

「要介護グループ」、「非健康・非介護グルー

プ」の 3 グループに分けることができる。中

でも高齢者のかなりの部分を占める 3番目の

グループは、元気でもないが、さりとて介護

が必要なわけでもない状態にある。この「非

健康・非介護グループ」は、自宅に閉じこも

りがちで、積極的に介護予防プログラムのサ

ービスを受けようとしない。 

現に、われわれは高齢者に歩数計を持って

もらうことで運動習慣の形成を試みた。これ

は、King らの提唱した運動形成の指導指針に

基づくものであった。しかし、この運動の動

機付けは失敗に終わった。この目的を達する

には、積極的かつ継続的な運動指導など、強

力な社会的支援が必要であるとの結論に達

した。つまり、もし在宅のままできる健康増

進プログラムがあれば、よりスムースにサー

ビスを受け入れることができよう。「非健

康・非介護グループ」は「元気グループ」へ

変化するかもしれないし、少なくとも、「介

護保険適用グループ」へ入る時期を遅らせる

ことが可能であろう。 

われわれは以上の観点から、日本の兵庫県

宝塚市が実施した逆瀬川地域再生モデル調

査事業の一環として、高齢者在宅運動指導プ

ログラムによる「出前運動教室（運動の家庭

教師）」を試みた。これは、閉じこもりがち

な高齢者に気軽に運動を始めてもらうため

に、自宅（あるいは地区公民館）へ運動指導

士を派遣する、運動支援プロジェクトである。

運動習慣がなかった人への運動の動機づけ

には、やみくもに自己流の運動をさせるので

はなく、運動指導士が個人の体力に即した指

導を行う、社会的サポートが必要であった。

しかし、それ以上に運動の動機づけに大切な

のは、セルフモニタリングの機会を与えるこ

とであった。つまり、本人に「これじゃいか

ん」と自ら思い知ってもらうことが効果的で

あった。体力テストの点数（数値）は、他者

との比較に一喜一憂してしまいがちで、セル

フモニタリングの材料としては役に立たな

かった。最も効果的であったのは、ビデオ撮

影であった。ビデオに映し出された自分の動

作をみて、「これじゃいかん」と気づく人が

圧倒的に多かった。 

ビデオは客観的な全体像を映し出し、記録

として保管でき、一見して全体像が理解でき

る優れたメディアである。そこで、ビデオ撮

影によって過去と現在の自分の映像を比較

し、本人が「こんなによくなった」などとい

う実感を得ることができれば、意欲向上につ

ながるであろうと考えた。そこから各種の数

値情報を取り出すことができれば、さらに有

用である。つまり、関節可動角度、体力測定

の数値、ある動作に要する時間、動きの滑ら

かさの指標などを、撮影後に計測できれば、

体力の向上やリハビリの成果を評価する手

段となり得る。これを動画通信による遠隔リ

ハビリにおいて利用すれば、自宅でのリハビ

リ効果判定にも利用できるであろう。また、

動画像から高齢者の運動機能を評価するこ

とができれば、個々に適した能動的な運動メ

ニューの提案・提供が可能となり、動画像に

よりこれを実現させることで、インターネッ

トなどの通信技術を用いて遠隔地の高齢者

にも効果的な運動指導が可能となるだろう。 

そこで、送信されてきた動画像から任意の

静止画を抽出して、各種計測を行うソフトを

開発した。 

従来のビデオカメラ撮影による計測では、

被験者に照度マーカーを貼り付けて身体各

部位の位置確定を行っていたが、前準備が煩

雑であった。また、測定のための特別な機器

が必要であるため、検査機器が設置されてい

る施設へわざわざ出向いていく必要があっ

た。一般に普及したビデオカメラで記録され

たビデオ画像から、簡便に各種の人体計測が

できれば、動画像計測システムの用途が広が

ると考えた。本法では、双方向動画通信機器

（テレビ電話やカメラ付き携帯電話）で得た

動画像でも計測が可能であり、在宅での使用

が容易である。開発した動画像簡易計測シス

テムでは、パソコン画像ページ上で、動画フ

ァイルの再生、静止画像の動画からの抜き出

し、ラップタイム計測、静止画像の合成、画

像上での距離や角度の計測を、マウス操作で

行うことができる。 

実際の高齢者在宅運動指導で使用したと

ころ、満足な結果を得た。測定結果を示すパ

ソコン画像ページ（図 1、2）は、本人から「こ

れじゃいかん」や「こんなによくなった」と

いう実感を引き出すのに十分なものであっ

た。立位体前屈の姿や座位開脚の角度・長さ

を正確に計測するには、ビデオ撮影を丁寧に

行う必要がある。撮影は、正確に真横や真上

から行わなければならない。また、記録対象



 

 

者の服装は、画像上で計測基準点を得やすい

服装が好ましい。従来の動画像計測法に準じ

て、計測基準点にシールを貼ると、より正確

に計測することができよう。 

簡単なビデオ記録でも、動画による運動機

能の効果判定が十分に可能であることが分

かった。 

動画像により、高齢者の運動機能を十分に

効果判定することができれば、運動指導は

個々人が自宅で取り組むべき効果的な運動

メニュー（能動的運動）の提供が可能となる。

さらに、この運動メニューを一連の動画像

（例えば DVD のようなもの）として提供する

ことで、高齢者はテレビ等の画面を見ながら

手軽に運動に取り組むことができるだろう。

またインターネットなどの動画通信を用い

れば、運動指導士が高齢者の自宅に訪問する

必要がなく遠隔地にいる高齢者への運動メ

ニューの提供が可能となり、運動指導士や看

護師の負担を軽減させることができると考

える。 

今後は、O 脚、姿勢、起き上がり動作など

で、計測を試み、リウマチ患者や人工関節手

術を受けた患者を対象に運動機能の効果判

定を行い、さらに動画像による運動メニュー

の提供を可能とするソフトの開発を目指す。 

また、マルチメディア健康カルテを作成し、

ネットワークに対応した専用ビューアの開

発を行う。送られてきた動画から各種の人体

計測を行い、数値による記録、写真（静止画）

による記録、動画による記録を一元管理する

データベースが完成する。これによって、在

宅高齢者の健康管理や退院後在宅看護を支

援することができれば幸いである。 
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