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研究成果の概要（和文）：本研究は、新たな運動・認知二重課題テストStepping Trail Making Test（S-TMT）
の実用性、信頼性、構成概念妥当性、併存妥当性、予測妥当性を検証した。包括的老年医学健診におけるS-TMT
の実施率は99.1%であった。S-TMTの再現性は良好で、運動機能として移動能力を認知機能として視覚依存の遂行
機能を評価する二重課題テストであることが明らかとなった。また、S-TMTの全般的認知機能低下に対する判別
力と予測力は、運動または認知機能単独評価よりも優れていることが明らかとなった。

研究成果の概要（英文）：This study examined the feasbility, reliability, construct validity, 
concurrent validity, and predictive validity of a novel motor-cognitive dual-task test, the Stepping
 Trail Making Test (S-TMT). The implementation rate of the S-TMT in the comprehensive geriatric 
survey was 99.1%. The S-TMT had good reproducibility. The S-TMT was a dual-task test that evaluates 
mobility as motor function and visual-dependent executive function as cognitive function. In 
addition, the discriminative and predictive power of the S-TMT for the global cognitive decline were
 superior to those of motor or cognitive function assessments in isolation.

研究分野： 老年運動学
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  １版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
これまでの先行研究では、運動・認知二重課題評価の全般的認知機能に対する判別または予測力は、運動または
認知機能単独評価よりも優れるかどうか不明であった。本研究は、S-TMTによる運動・認知二重課題評価が、運
動または認知機能単独評価よりも全般的認知機能低下者をより高い精度で判別・予測する能力があることを初め
て報告した。S-TMTは、省スペースで簡便に、楽しみながら実施できる有用なテストとして、介護予防または保
健事業等での活用が期待できる。

※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 
我が国では、急速な高齢化社会に伴う認知症高齢者の急激な増加が予想されており、認知機能低

下者の早期発見は、喫緊の検討課題である。認知機能の評価には、面接形式による心理学検査（Mini 
Mental State Examination: MMSE、長谷川式認知症スケール等）が利用されてきた。面接形式による心
理学検査は、認知機能の要素まで詳細に評価できる一方で、測定時間が長く（10～15 分）、抵抗感を
抱く高齢者は少なくない。認知機能の検査は、自治体で開催される介護予防事業で実施されることを想
定し、なるべく短時間で実施でき、熟練した技量を必要とせず、かつ認知機能の低下を高い精度で判
別・予測できる検査が求められる。 
近年、握力や歩行速度などの運動機能テストは、認知機能の低下を予測する上で、有用な指標であ

ると報告されている（Clouston et al., Epidemiol Rev, 2013）。特に歩行速度に代表される移動能力テスト
は、認知機能の低下や非アルツハイマー型認知症発症の予測因子であることを裏付けるメタ分析が報
告されていることに加え（Kikkert et al., Ageing Res Rev, 2016; Beauchet et al., J Am Med Dir Assoc, 2016）、
誰でも簡単に短時間で評価できるため、認知症予防事業等での活用が期待されている。しかし、歩行
速度の実用性と有用性には、次の 2 つの検討課題を有している。①実用性について：歩行速度の測定
には、予備路を含め、少なくとも 11 m の歩行路が必要である。より省スペースで移動能力を測定するこ
とは可能か、検討を重ねる必要がある。②有用性について：歩行と認知課題を同時に実践する二重課
題は転倒の予測因子である（Beauchet, Age Ageing, 2007; Faulkner, J Am Geriatr Soc, 2007）。二重課題
は、高次の認知機能（注意・実行機能、短期記憶）を必要とするため、認知機能の低下をより鋭敏に捉
える可能性がある。運動課題に認知課題を付加した場合、運動
課題または認知課題単独評価と比較して、認知機能の低下を
より鋭敏に捉えることが可能か、追求する必要がある。 
これらの検討課題に着手すべく、我々は認知機能の低下を

省スペースで簡便に、かつ精確に予測できる可能性を秘めた
運動・認知二重課題テスト“Stepping Trail Making Test: S-TMT”
を独自に開発した。S-TMT は、縦・横 1 m のマットに縦・横 25 
cmの正方形を 16マス描き、1から 16までの数字を番号順に足
で踏みつけて、その所要時間を計測する省スペース型のテスト
である（右写真）。S-TMTの所用時間を短縮させるには、現状を
把握しながら将来の番号の位置を記憶する高い情報処理能力
（注意・遂行機能、短期記憶）と安定した移動能力、すなわち円
滑な二重課題処理能力を必要とする。一方で、実用性（使いや
すいか：実施率、測定時間、楽しさや難しさ）を示す客観的なデ
ータが不足していることに加え、有用性（使えるか：信頼性、妥
当性）は検証されていなかった。 

 
２．研究の目的 

S-TMT の実用性と有用性を明らかにすることを目的とした。具体的には、課題①として実用性（実施
率、測定時間、主観的評価（楽しさ・難しさ））の評価、課題②－1 として信頼性と構成概念妥当性を、課
題②－2 として併存妥当性を、課題②－3 として予測妥当性をそれぞれ検証した。 
 
３．研究の方法 
３-１. 課題①：実用性の検証 

S-TMT の実施率、測定時間、主観的評価（楽しさ・難しさ）を、歩行速度と比較した。実施率は、2016
年度に実施した包括的老年医学健診の全参加者（1248 名）のデータを用いて比較した。測定時間は、
信頼性検証に参加した 43 名のデータから、主観的評価は構成概念妥当性の検証に参加した 1224 名
のうち、130名を対象とした。 
 
３-１. 課題②－１：信頼性と構成概念妥当性の検証 
３-１-１. 信頼性の検証 
地域在住高齢女性 40 名を対象に検者内信頼性を検討した。検者内信頼性は、同一の検者が 6 か

月の測定間隔を設けて 2 回測定し、級内相関係数（1, 1）を算出した。また、固定誤差と比例誤差の程
度を確認するため、Bland-Altman 分析を実施した。固定誤差と比例誤差がみられなかった場合、
standard error of measurement（SEM）と minimal detectable change（MDC）から測定誤差を解析した。 
３-１-２. 構成概念妥当性の検証 
地域在住高齢女性 1224 名を対象に S-TMT の所要時間に関連する運動機能と認知機能を探索的

に解析した。なお、運動機能は歩行速度と膝伸展筋力を評価し、認知機能は National Center for 
Geriatrics and Gerontology-Functional Assessment Tool（NCCG-FAT）を用いて Symbol Digit Substitution 
Task（SDST）、単語記憶、物語記憶、Trail Making Test-A and -B（TMT-A and -B）を評価した。 
 
３-２. 課題②－２：併存妥当性の検証 
地域在住高齢者 1248 名を対象に、S-TMT の所要時間と日本語版 Mini-Mental State Examination

（MMSE-J）から評価した全般的認知機能との関連性を Spearman の順位相関係数（ρ）から検討した。ま
た、MMSE-Jの得点から分類評価された認知障害（24点未満）と軽度認知障害（24～27点）に対する二



重課題（S-TMT）評価の判別力を、運動機能（歩行速度）また認知機能（TMT-A）単独評価と比較した。
各指標間の比較には c 統計量、continuous net reclassification improvements (cNRIs)、 integrated 
discrimination improvements (IDIs)等の統計値を用いた。 
 
３-３. 課題②－３：予測妥当性の検証 
地域在住高齢者 626 名を対象に、S-TMT の所要時間と 2 年後の全般的認知機能低下リスク

（MMSE-Jの得点が 3点以上減少した者）との縦断的な関連性を解析した。また、全般的認知機能低下
に対する二重課題（S-TMT）評価の予測力を運動機能（歩行速度）または認知機能（TMT-A）単独評価
と比較した。各指標間の判別力の比較には c 統計量、continuous net reclassification improvements
（cNRIs）、integrated discrimination improvements（IDIs）等の統計値を用いた。 
 
４．研究成果 
４-１. 課題①：実用性の検証 

S-TMT と歩行速度の実施率は、それぞれ 99.1%、99.3%であった。S-TMT の測定が出来なかった理
由は、車いすの使用や視覚障害の既往であった。S-TMT と歩行速度の測定時間（測定の説明から計
測終了まで）は、それぞれ 30.7±6.4 秒、76.0±12.5 秒であった。S-TMT と歩行速度の主観的評価（楽
しさと難しさ）の結果は下の図の通りである。S-TMTは歩行速度と比較して、難しいが楽しいテストである
ことが視覚的に解釈できる。 

 
４-１. 課題②－１：信頼性と構成概念妥当性の検証 
４-１-１. 信頼性の検証 

S-TMT の級内相関係数と 95%信頼区間は 0.82 [0.68–0.90]であり、再現性は良好であった。Bland-
Altman解析の結果、固定誤差と比例誤差はみられなかった。SEM とMDCは、それぞれ 3.8秒と 10.53
秒であった。 
４-１-２. 構成概念妥当性の検証 
重回帰分析の結果、S-TMT と有意に関連した運動機能テストは歩行速度（β =  -0.09）、認知機能テ

ストは SDST（β =  -0.33）、TMT-A（β =  0.09）、TMT-B（β =  0.11）であった。これらの結果から、S-TMTは
運動機能として移動能力、認知機能として視覚依存の遂行機能を統合評価する運動・認知二重課題テ
ストであることが明らかとなった。 
 
４-２. 課題②－２：併存妥当性の検証 

S-TMT の所要時間、歩行速度、TMT-A の所要時間は、MMSE-J の得点と有意に関連していたが、
S-TMTがMMSE-Jの得点と最も強く関連していた（S-TMT, β = -0.33; gait speed, β = 0.08; TMT-A, β = 
−0.23; all P <0.05）。S-TMT、歩行速度、TMT-Aの認知障害に対する判別力（c統計量とその 95%信頼
区間）は、それぞれ 0.75 [0.69−0.81], 0.62 [0.55−0.68], 0.71 [0.65−0.78]、軽度認知障害に対する判別
力は 0.60 [0.57−0.64], 0.55 [0.51–0.58], 0.58 [0.55−0.62]であり、S-TMTの判別力が最も高かった。また、
運動機能（歩行速度）または認知機能（TMT-A）単独評価よりも二重課題（S-TMT）評価をロジスティック
回帰モデルの独立変数に投入した方が、各判別モデルの再分類指標（cNRI、IDI）は有意に改善した
(cNRIs: 0.13–0.61, IDIs: 0.01–0.08, P <0.05)。これらの結果から、S-TMTは全般的認知機能と中程度の
関連性を有し、認知障害または軽度認知障害の判別力は運動または認知機能単独評価よりも優れて
いることが明らかとなった。 
 
３-３. 課題②－３：予測妥当性の検証 

S-TMT の所要時間、歩行速度、TMT-A の所要時間の三分位と、認知機能低下リスクとの関連性を
検討した結果、最も長い S-TMT所要時間（第 3分位）は、最も短い S-TMT所要時間（第 1分位、基準
群）と比較して、認知機能低下のオッズ比と 95%信頼区間が有意に高かった（2.14 [1.17-3.90]）が、歩行
速度と TMT-A と認知機能低下リスクとの間には有意な関連性はみられなかった。また、運動機能（歩行



速度）または認知機能（TMT-A）単独評価よりも二重課題（S-TMT）評価をロジスティック回帰モデルの
独立変数に投入すると、認知機能低下に対する予測モデルの再分類指標は有意に改善した（cNRI: 
0.31, IDI: 0.01, P <0.05）。以上の結果から、S-TMTは全般的認知機能の低下リスクを予測し、その予測
力は運動または認知機能単独評価よりも優れていることが明らかとなった。 
 

S-TMT は運動機能として移動能力、認知機能として視覚依存の遂行機能を統合して評価する再現
性のある運動・認知二重課題テストであり、認知機能低下に対する判別力や予測力は、運動または認
知機能単独評価よりも優れていることが明らかとなった。また、S-TMT は歩行速度よりも省スペースで楽
しく実施でき、包括的老年医学健診での実施率は 99%以上であった。以上の結果から、S-TMTは地域
の介護予防・保健事業等の現場で“使いやすい（実用性のある）”かつ“使える（有用性のある）”テストで
あることが明らかとなった。 
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