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研究成果の概要（和文）：糖尿病性足潰瘍は、再発率が高く歩行能力低下につながる病態であるため、再発予防
策の確立が課題となっている。本研究では、多施設共同研究により歩行中の足圧分布から足潰瘍の再発リスクを
検討し、歩行支援プログラムを構築した後、同プログラムの有用性について検討を行った。再発は併存疾患の影
響が大きいが、下肢虚血の管理や歩行中の荷重領域の修正も必要であることが確認された。そこで治療経過や歩
行の可否を回答すると、生活動作や歩行時の注意点を視覚的に確認できる支援ツールを作製した。また歩行中の
荷重領域の修正が口頭指示で困難な場合、重篤な末梢神経障害がなければ、体性感覚によるフィードバックが有
用であることを示した。

研究成果の概要（英文）：Diabetic foot ulcers have a high recurrence rate and can lead to gait 
impairments, making the establishment of preventive measures against recurrence crucial. This 
multicenter collaborative study investigated the risk of foot ulcer recurrence by analyzing the 
plantar pressure distribution during gait. The impact of comorbidities on recurrence was clarified, 
demonstrating the importance of managing lower extremity arterial disease and adjusting load-bearing
 areas during gait.
Based on the findings, a support tool was devised to visually present the necessary precautions for 
daily activities and gait by answering questions about treatment history and ambulatory status. 
Following the development of this tool, gait practice methods were also examined. This sub-study 
demonstrated the utility of somatosensory feedback when verbal instructions proved inadequate in 
correcting the distribution of load-bearing areas during gait, provided there are no severe 
peripheral neuropathies.

研究分野：リハビリテーション
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研究成果の学術的意義や社会的意義
足趾切断や足潰瘍治療後の歩行時の足圧分布は、個別性が高いため解析が困難であったが、深層学習により糖尿
病足病変再発リスクに関与する足圧軌跡の特徴を確認できたことは学術的意義が高いと考える。また再発に影響
をおよぼす要因として、併存疾患の影響が大きいことを確認できた点は、歩行支援を進めるうえで重要な所見で
ある。
これらの結果に基づき、下肢動脈治療後の生活動作や足病変再発予防に向けた歩行時の注意点を示す支援ツール
を作製し公開した。この支援ツールが治療を受けた方や医療従事者に活用されれば、糖尿病足病変の再発予防へ
の寄与が期待できるため、社会的意義があると考える。

※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、研究者個人に帰属します。
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１．研究開始当初の背景 

糖尿病神経障害および下肢動脈血流障害を伴う糖尿病性足潰瘍は、創傷治療技術や血行再建
の革新によって一次治癒率が改善した一方で、再発率は高く QOL 低下や医療費の高騰を回避で
きていないため、潰瘍再発予防策の確立は喫緊の課題となっている。 
 糖尿病性足潰瘍の再発予防には、足底負荷量の管理が不可欠であることが指摘されているが、
定量的評価ができない環境で、歩行に伴い顕在化するリスクをもれなく考慮し、安全に歩行練習
を進めることは創傷治療経験を有する理学療法士においても困難であった。 
活動に関連する代表的な足病変の再発原因は「血流障害の増悪」「足底負荷の増大」であり、
下肢の血流障害の増悪予防には、活動量を高く保つことが推奨されている一方で、足底負荷の増
大に対しては活動量の制限が必要であることが示されている。しかし、双方の問題を考慮した適
切な活動や歩行練習の方法は明らかになっていない。 
 
２．研究の目的 

本研究では、深層学習により歩行中の足圧分布から足潰瘍の再発リスクを検討し、再発リスク
に対応した歩行支援プログラムを構築すること、また、多施設共同研究により同プログラムによ
る有用性について検討することを目的とした。 
 
３．研究の方法 

（１）歩行中の足圧分布からみた足潰瘍再発リスクに関する検討 
糖尿病患者（足病変の既往を有）および同世代の高齢者を対象に、先行研究にて指摘されてい
る足潰瘍再発リスク（年齢・性別・併存疾患・重症度）を診療録にて確認し、下肢血流障害の有
無についても足関節上腕血圧比、皮膚灌流圧測定結果を調査した。 
足の状態については、変形・切断部位の確認、可動域制限の有無を確認したうえで歩行時の足
圧および歩容データ（生体情報計測システムにて計測）を取得し解析した。 
 
 8 歩行周期分の足圧波形データから足圧中心の軌跡（center of pressure: COP)と足圧の大き
さを二次元画像に変換し、足圧パターン画像を作成した（図１） 。  
二次元画像への変換は MATLAB version R2018b (MathWorks, Natick, MA, USA)を用いて行った。 
図１の足圧パタ
ーン画像は畳み
込みニューラル
ネ ッ ト ワ ー ク
(convolutional 
neural network:  
CNN)を用いて特
徴量を抽出し、K-
means 法を用いて
クラスター解析
を行った。 
 
測定後6か月間
対象者を追跡し、足潰瘍再発および新規形成の有無を調査したうえで、対象者の基本情報・血液
検査結果・下肢機能・歩容データ・足圧パターンのクラスター解析の結果を説明変数として、ジ
スティック回帰モデルを用いて足潰瘍形成に関連のある因子を抽出しオッズ比を求め、交差検
定により足潰瘍形成リスクの予測精度を確認した。 
 
（２）歩行再建支援プログラムの有用性に関する検討 
研究開始後、新型コロナウィルス感染拡大に伴い臨床での研究活動が制限された期間に、蓄積
したデータの追加解析を行い、歩行再建支援プログラムの構築に役立つ所見について見直しを
行った。協力施設毎の制約を考慮し追加測定を可能な範囲で進めた。 
足潰瘍再発に関する因子として抽出された併存疾患・病態を考慮し、歩行再建の支援を目的と
した生活上の注意事項や歩行時の注意点を視覚的に確認できるツールを作製した。 
また足潰瘍再発リスクが高い症例の足圧パターンの解析結果を踏まえ、歩行中の足圧中心（COP）
軌跡の修正を促すための歩行練習の方法について検討を行った。はじめに、対象者が通常歩行時
の COP 軌跡をどのように認識しているのか確認し、次に歩行時の COP 軌跡の修正について口頭
説明を受けたことでどのように認識が変わったかを確認した。その後、歩行中の足圧を測定し
COP の変化を確認した。 

  



 
４．研究成果 

（１）歩行中の足圧分布からみた足潰瘍の再発リスクの検討 
地域在住高齢者および
関連医療機関 3 施設にて
測定を行い、適格基準を
満たした対象者について
解析を行った。歩行時の
足圧中心の軌跡を二次元
画像に変換し、足圧パタ
ーンとして提示すること
で、歩行時の足圧の特徴
を視覚的に把握できるこ
とが解析過程で明らかと
なった（図２）。 
 
足潰瘍再発に関連のある因子のオッズ比（odds ratio: OR）は、脳血管疾患の併存が 3.20 と最
も高く、その他の代表的な因子については、血糖コントロール状況 2.45、下肢動脈疾患（lower 
extremity artery disease:LEAD）2.20、人工透析 1.93、変形 1.51、足圧パターン Cluster３ 
1.23 であった。交差検定により予測精度を検定した結果、正解率 0.97、感度 0.97、特異度 1.0、
適合率 1.0 であった。 
 
（２）歩行再建支援プログラムの有用性に関する検討 
臨床での研究活動が制限された期間に行った解析結果から、LEAD を有する糖尿病症例の 20％
に足潰瘍形成がみられ、特に血流障害や潰瘍の重症度が高い包括的高度慢性下肢虚血（chronic 
limb-threatening ischemia: CLTI）については足および足趾の関節の可動域や下肢の筋力の低
下も確認された。 
また、足趾切断者が全例透析患者であった点に着目し、透析患者の活動量・歩行中の下肢の筋
活動・心拍の測定を行った。その結果、透析実施日の活動時間は非実施日と比較し 50％以下で
あり、活動内容については歩行速度が約 10％遅かった。歩行中の下腿および大腿の筋活動につ
いては、動脈の血流障害を呈する下肢の内側腓腹筋の平均振幅が、最大努力歩行時を 1とした場
合、通常歩行時の平均振幅は 0.77-0.90 と高く、通常歩行においても最大努力歩行に近い状態で
筋が活動していることが確認された。心拍変動を透析実施日と透析非実施日で比較したところ、
透析実施日は透析非実施日よりも低周波成分と高周波成分の比（LF/HF）の変動が大きいことも
確認された。これらの結果から、透析患者においては透析日には強度の高い活動は避け、歩行や
活動を安全に遂行できる時間帯に実施すること、また下肢筋力の低下を伴う CLTI においては通
常歩行であっても高負荷となる可能性があることを考慮し歩行練習を進める必要があると考え
られた。 
 
「足潰瘍の再発リスクの検討」において、血糖コントロール状況、LEAD のオッズ比も高かっ
たことから、下肢虚血については治療経過に対応した生活指導が必要であると考えた。そこで
LEAD に対する血行再建術の既往や歩行の可否について回答すると日常生活で注意が必要な動作
や歩行時の注意点を視覚的に確認できる支援ツールを作製した。 
https://square.umin.ac.jp/hayashilab/vascgaitcare/ 
 
歩行練習の検討結果から、対象者の約半数は通常歩行時の COP 軌跡を認識できていないこと
が確認された。また COP 軌跡の修正について説明は正しく理解できても、COP の実測値について
は変化がみられない症例も存在した。そこで、COP 軌跡の修正に向けて、荷重すべき領域に足底
から刺激が入力される環境を整え、体性感覚によるフィードバックにより目標とする領域に荷
重した感覚を確認してもらった後、歩行中の足圧を測定した。これにより COP の変化および、軌
跡の均一化が見られた。一方で重篤な末梢神経障害が認められる場合は体性感覚を用いたフィ
ードバックは無効であった。 
この結果より、足病変再発予防にむけた歩行練習を進める際には、歩行時の荷重領域について
の認識を高めること、また口頭指示にて荷重領域の修正が困難な場合、重篤な末梢循環障害がな
ければ、体性感覚によるフィードバックを用いた方法が選択肢となることが示唆された。 
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「歩行を守る」理学療法士の活動の実態は？

足病変の診療における理学療法の展望―専門医との連携により叶えられたこと これから叶えたいこと―

EVTの質を高めるために理学療法士ができること
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