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研究成果の概要（和文）： 
老年症候群の複数徴候保持者の割合は 15.3％と高く, 老年症候群の複数徴候には転倒恐怖

感, 通常歩行速度が有意に関連した. 複数徴候保持者の徴候解消を目的とした 3ヶ月間の包括

的運動プログラムの効果を検証した結果, 生活機能低下や尿失禁が有意に改善された. とく

に, 歩行機能が向上された群で改善率が高かった. 以上の結果より, 包括的運動介入は複数

徴候改善に有効であり, 歩行機能の向上は徴候改善に寄与することを検出した.  
 

研究成果の概要（英文）： 
The prevalence of multiple geriatric syndromes was 15.3% in community-dwelling elderly. The 

multiple geriatric syndromes were significantly associated with fear of falling and usual walking speed. 
We conducted a randomized and controlled trial to evaluate the effects of the multidimensional exercises 
targeted at reducing the symptoms of functional decline, urinary incontinence, and fear of falling in 
community-dwelling elderly Japanese women with multiple symptoms of geriatric syndrome (MSGS). 
Sixty-one participants were randomly assigned either to an intervention (n = 31) or to a control group (n 
= 30). The functional decline of the intervention group decreased from 50.0% at baseline to 16.7% after 
intervention and follow-up (Q = 16.67, p < 0.001). For urinary incontinence, the intervention group 
decreased from 66.7% at baseline to 23.3% after intervention and 40.0% at follow-up (Q = 13.56, p = 
0.001), whereas the control group showed no improvement. Within the subjects that showed 
improvement to normal status of MSGS, a significantly higher proportion demonstrated increased 
maximum walking speed at follow-up (Q = 6.50, p = 0.039). These results suggest that multidimensional 
exercise is an effective strategy for reducing geriatric syndromes in elderly population. An increase in 
walking ability may contribute to the improvement of MSGS. 
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率よりも, 複数徴候の有症率が高まり, 複数
の徴候保持者は 1つの徴候保持者に比べて生
活機能の障害や死亡率の高いことが指摘さ
れている. しかし, 老年症候群の複数徴候の
改善を目指す包括的な取り組みや政策の確
立, 取り組みの効果を検証した研究は極め
て少ないのが現状である. 
２．研究の目的 
(1) 都市部在住高齢女性における尿失禁の

頻度, 1 回尿失禁量, 尿失禁のタイプに関連

する要因を明らかにする.  

(2) 地域在住の高齢女性肥満者における老

年症候群の有症状況を把握したうえで, 体

力, 健康度自己評価, 生活機能, 既往歴の

特徴および肥満関連要因を分析する. 
(3) To evaluate the effectiveness of pelvic floor 
muscle and fitness exercises in reducing urine 
leakage of elderly women with stress urinary 
incontinence. 
(4) 地域在住虚弱高齢者における老年症候

群の複数徴候保持者の有症状況を詳細に把

握する. 

(5) To assessed the effects of multidimensional 
exercises on functional decline, urinary 
incontinence, and fear of falling in community 
-dwelling elderly Japanese women with multiple 
symptoms of geriatric syndrome. 
３．研究の方法 
(1) 2006年度に 70歳以上高齢女性を対象に
実施した包括的健診に参加した 957名を対象
者とした.個別面接法により尿失禁の有無, 
尿失禁の頻度, 尿失禁量, 尿失禁場面, 尿
失禁の影響, 健康度自己評価, 既往歴など
を調査した. また, 筋力, 歩行速度, バラ
ンス能力を測定した.尿失禁頻度の高低, 1回
尿失禁量の多寡, 尿失禁タイプに分けて, 
群間の体力, 排尿回数, 運動習慣, 既往歴
などを比較した. 尿失禁の頻度, 1回尿失禁
量, 健康度自己評価に関連する要因を抽出
するために, 多重ロジスティック回帰分析
を行った. 
(2) 平成 18年 11月に行ったお達者健診に参
加した 70歳以上の地域在住高齢者 957名の
中で, Body Composition Analyzer (InBody 
720)による身体組成の計測ができた 925名の
データを分析した. 身体組成のデータに基
づいて体脂肪率 30％未満を正常群, 30～35％
未満を軽度肥満群, 35％以上を肥満群と定義
した. 3群間で聞取り調査項目(転倒, 尿失禁, 
高次生活機能など)および体力(筋力, バラ
ンス, 歩行速度)を比較した. 多重ロジステ
ィック回帰分析法により肥満関連要因を抽
出した.  
(3) SETTING: Urban community-dwelling 
Japanese elderly women. 

PARTICIPANTS: Seventy women aged 70 and 
older who reported urine leakage with one or 
more times per month. After obtaining informed 
consent, 35 women were randomly assigned to 
intervention and another 35 women to control 
group. 
INTERVENTION: Intervention group attended 
an exercise class aiming to enhance PFM and 
fitness. Duration of the exercise was 60-minute 
per session, twice a week for 3-month. After 
3-month exercise, intervention group was 
followed for 1-year. 
MEASUREMENTS: Body mass index (BMI), 
urine leakage, walking speed, and muscle 
strength were measured at baseline, and after 
intervention and at follow-up. 
 
(4) 2004年度 11月に, 板橋区内 5ヶ所にお
いて 70歳以上の男女を対象に行ったお達者
健診に参加し, 同意を得た高齢女性 669名中, 
欠損値がない 668名の聞き取り調査と体力の
データを分析した.老年症候群の判定基準は, 
①高次生活機能低下：老研式活動能力指標 13
項目中 3項目以上で「いいえ」と答えた場合.
②転倒：この 1年間に 1回以上「転んだこと
がある」と答えた場合. ③尿失禁：日常生活
の中で, 尿が漏れる回数が「1ヶ月に 1～3回」
以上あると答えた場合.老年症候群の徴候を
2つ以上持っている者を複数徴候保持者と定
義した.健常者, 1つ徴候保持者, 複数徴候保
持者間の聞き取り調査と体力を比較した.老
年症候群の複数徴候と関連する要因を抽出
するために多重ロジスティック回帰分析を
施した. 
 
(5) Sixty-one participants were randomly 
assigned either to an intervention (n = 31) or to a 
control group (n = 30). For 3-month period, the 
intervention group received multidimensional 
exercise, twice a week, aiming to increase the 
muscle strength, walking ability, and pelvic floor 
muscle. Outcome variables were measured at 
baseline, and after intervention and follow-up. 
 
４．研究成果 
(1) 尿失禁頻度が高い群, 1 回尿失禁量が多
い群で歩行速度, バランス能力, 健康度自
己評価が低下し, BMI は高かった. 切迫性お
よび混合性尿失禁群で, 尿失禁の頻度が高
く, 1回尿失禁量が多い者の割合が多かった.
尿失禁の頻度には, 健康度自己評価（Odds 
Ratio(OR) ＝ 0.49, 95 ％ Confidence 
Intervals (CI)=0.26-0.92）, 切迫性尿失禁
（OR＝2.04, 95％CI=1.04-4.06）, 混合性尿
失禁（OR＝4.07, 95％CI=1.94-8.70）, BMI
（OR＝1.10, 95％CI=1.01-1.21）, 昼間排尿
回数（OR＝1.25, 95％CI=1.10-1.44）, 最大



 

 

歩行速度（OR＝0.25, 95％CI=0.08-0.71）が
関連し, 1回尿失禁量には, 切迫性尿失禁（OR
＝2.27, 95％CI=1.08-4.91）, 混合性尿失禁
（OR＝3.02, 95％CI=1.33-6.98）が関連して
いた. 一方, 健康度自己評価には, 尿失禁
の頻度（OR＝2.18, 95％CI=1.28-3.68）, 切
迫性尿失禁（OR＝2.28, 95％CI=1.30-4.06）
が有意に関連した. 以上の結果より, 健康
度自己評価の低下には, 尿失禁の頻度, 切
迫性尿失禁が関連していた. 尿失禁を予防
するためには, 太らないようにして, 歩行機
能を低下させないような日々の訓練が重要
であることが示唆された. 
 
(2) 正常・軽度肥満・肥満の 3群で有意差が
見られた項目は, 尿失禁の有症率(正常群
35.4％, 軽度肥満群 41.1％, 肥満群 51.0％, 
P<0.001)であった. しかし, 排尿回数(昼間, 
夜間), 尿失禁期間, 過去 1 年間の転倒率, 
転倒恐怖感に有意差はなかった. 高次生活
機 能 の 下位 尺 度の 中で , 手段 的 自立
(P=0.046), 知的能動性(P=0.009)に 3群間で
有意差が見られ, 肥満群で障害率は高かっ
たが, 社会的役割の障害には有意差が見ら
れなかった. また, 高血圧の既往, 3 種類以
上の服薬, 体の痛みの割合および体脂肪量, 
腹囲, 臀囲, 下腿三頭筋周径囲の値は肥満
群で高く, 歩行速度(通常, 最大), 開眼片
足立ちの成績は肥満群で低かった. 肥満に
は, 高血圧の既往（オッズ比(OR)＝1.70, 
95％信頼区間(CI)=1.25-2.32）, 体の痛み
（OR＝1.46, 95％CI=1.07-2.01）, 尿失禁（OR
＝1.44, 95％CI=1.08-1.92）, SBP（OR＝1.02, 
95％CI=1.01-1.03）, 通常歩行速度（OR＝
0.43, 95％CI=0.24-0.75）が関連していた.  
 
(3) In the intervention group, the maximum 
walking speed and adductor muscle strength 
increased significantly after intervention, 
however no significant changes in control group. 
After 3-month exercise, 54.5% of intervention 
group and 9.4% of control group reported to be 
continent. Within the group that was cured of UI, 
there was a significantly higher proportion who 
demonstrated improved BMI at 3-month (P = 
0.029) and improved walking speed at 3- and 
12-month (P = 0.038 and P = 0.047). A decrease 
in BMI and increase in walking speed may 
contribute to the treatment of UI. However, our 
data do not support a positive correlation 
between strengthening of adductor muscle and 
improvement of UI, it needs more research. 
 

(4) 老年症候群の複数徴候保持者は, 男性
12.3％, 女性 14.5％であった. 男性におい
ては, 「転倒+尿失禁」が 21.4％と最も高く, 
「IADL低下+外出低下」16.7％, 「転倒+が出

低下」16.7％, 「尿失禁+外出低下」14.3％
と高かった. 女性においては「転倒+尿失禁」
が 28.3％と最も高く, 「尿失禁+外出低下」
24.7％, 「転倒+外出低下」11.4％, 「転倒+
尿失禁+外出低下」10.2％であった. 老年症
候群の複数徴候の有（1）, 無（0）と関連す
る要因は, 男性では健康度自己評価（OR＝
0.24, 95％CI=0.11-0.56, P=0.001）, 脳卒
中の既往（OR＝4.15, 95％CI=1.79-9.46, 
P=0.039）, 通常歩行速度（OR＝0.14, 95％
CI=0.03-0.57, P=0.008）の 3 項目, 女性で
は年齢（OR＝1.11, 95％CI=1.06-1.17, P＜
0.001）, BMI（OR＝1.06, 95％CI=1.01-1.12, 
P=0.038）. 健康度自己評価（OR＝0.36, 95％
CI=0.24-0.56, P＜0.001）, 通常歩行速度（OR
＝0.15, 95％CI=0.07-0.35, P＜0.001）の 4
項目が有意であった. 以上の結果をまとめ
ると, 老年症候群の複数徴候保持者は健常
者に比べて, 体力水準が低かった. 通常歩
行速度は男女における老年症候群の複数徴
候と関連する共通要因であるとの結果は, 
今後の介入の方向性を示唆するものである. 
 
(5) The functional decline of the intervention 
group decreased from 50.0% at baseline to 16.7% 
after intervention and follow-up (Q = 16.67, p < 
0.001). For urinary incontinence, the intervention 
group decreased from 66.7% at baseline to 23.3% 
after intervention and 40.0% at follow-up (Q = 
13.56, p = 0.001), whereas the control group 
showed no improvement. Intervention group 
showed greater and significant decrease in the 
score of multiple symptoms of geriatric 
syndrome compared to control group (F=12.66, p 
= 0.001). Within the subjects that showed 
improvement to normal status of multiple 
symptoms of geriatric syndrome, a significantly 
higher proportion demonstrated increased 
maximum walking speed at follow-up (Q = 6.50, 
p = 0.039). These results suggest that 
multidimensional exercise is an effective strategy 
for reducing geriatric syndromes in elderly 
population. An increase in walking ability may 
contribute to the improvement of MSGS. 
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