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健康危機下の身体活動支援
―環境と地域理学療法の視点から―

国立研究開発法人医薬基盤・健康・栄養研究所

森山　信彰

日本では近年多くの災害が発生している。大規模災害が生じると、多くの被災者が避難に伴って生活環境の変
化にさらされる。避難所環境では「することがない」、「周囲に遠慮する」といった状況から身体不活動の状態に
陥りやすいとされている。さらに、演者らが 2011 年東日本大震災から 3年 9ヶ月後に行った研究では、応急仮設
住宅に居住する高齢者では、非避難者に比べて身体活動量（指標：1日平均歩数）が少ないことを明らかにした。
その背景の一つとして、仮設住宅周辺に定期的な運動を実施しやすい環境が十分に整っていなかった可能性が考
えられる。さらに、2020 年以降の COVID-19 パンデミック下においても、他者との交流制限により国民の身体活
動量が減少したことが報告されている。身体不活動期間の長期化は、非感染性疾患（Non-communicable 
diseases）の罹患やフレイルのリスクを高める可能性がある。それゆえに、大規模災害等の健康危機に対しても、
望ましい生活習慣である身体活動を促進することは、「二次的健康影響」の予防・軽減のための重要な課題である。
「健康日本 21（第三次）」では、環境整備を基盤として健康的な生活習慣を社会全体で支えることの必要性が示
されている。また、2024 年 1 月に公表された「健康づくりのための身体活動・運動ガイド 2023」（厚生労働省）
では、運動施設や公園等の物理的環境と、地域活動や運動プログラム、仲間等の社会的環境を含めた身体活動支
援環境の整備が重要とされている。すなわち、身体活動促進対策では、個人への働きかけのみならず、人々を取
り巻く環境の整備が重要となっている。
一方で、健康危機は、身体活動促進の観点からみれば、平時に身体活動を支えていた生活環境を大きく変化さ

せる事象と捉えることができる。演者らは、東日本大震災後の福島県在住高齢者を対象に、身体活動と周辺環境
との関連を検討した。その結果、復興公営住宅居住者（避難者）では、好ましい景観と身体活動との関連が示さ
れた。この知見を踏まえると、避難・転居後には、既存の地域資源を活用した歩きたくなる場所・経路の情報提
供など、居住環境に応じた身体活動支援が有益である可能性がある。また、被災地において歩数フィードバック・
目標設定や、グループウォーキング等の行動変容技法を取り入れたプログラムの実施が、主観的幸福感の低下を
抑制するという示唆を得ている。これらの知見から、被災後の生活環境を踏まえた身体活動支援や、行動変容技
法を取り入れた集団運動プログラムの企画・実施は、理学療法士の専門性を活かしうる支援の一つと考えられる。
本講演では、演者が取り組んできた災害時における身体活動支援の知見を踏まえ、健康危機下における身体活

動支援と地域理学療法の役割について論じる。それにより、運動疫学のエビデンスを健康危機下の中長期的な健
康支援に活かす一助となれば幸いである。

略歴
2007 年 3 月 金沢大学医学部保健学科理学療法学専攻卒業
2007 年 4 月 医療法人篤友会関西リハビリテーション病院（理学療法士）
2017 年 4 月 福島県立医科大学医学部 公衆衛生学講座
2017 年 9 月 広島大学大学院医歯薬保健学研究科博士課程後期修了
2025 年 4 月 国立研究開発法人医薬基盤・健康・栄養研究所 身体活動研究センター

運動疫学研究室 室長（現職）
受賞歴：
2023 年 10 月　第 10 回日本予防理学療法学会学術大会 大会長賞
2023 年 12 月　第 12 回日本理学療法教育学会学術大会 最優秀賞
資格等：日本疫学会疫学専門家、日本公衆衛生学会認定専門家、認定理学療法士（健康増進・参加、スポーツ理学療法）、
本稿の関連論文： Moriyama et al.: Disaster Med. Public Health Prep. 11（6）, 701‒710, 2017.

Moriyama et al.: J. Aging Phys. Act. 29（4）, 632‒641, 2021.
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「みる」スポーツと健康・well-being
―運動疫学から地域理学療法への示唆―

筑波大学体育系

辻　大士

運動やスポーツへの関わり方として、これまでは自ら身体を動かす「する」活動が、健康づくりの観点から重
視されてきた。さらに近年では、仲間とともに集団で運動・スポーツを実践する意義にも注目が集まっている。
高齢者を対象とした疫学研究では、一人で運動・スポーツを行う場合と比較して、グループに参加して行う場合
には、転倒や要介護化のリスクがより低いことが報告されている。このように、運動やスポーツの実践がもたら
す身体活動としての効果に加えて、人とのつながりや社会参加の促進など、社会的な側面と健康との関連につい
てもエビデンスの蓄積が進んでいる。
一方、会場やテレビ、インターネットでスポーツを観戦する「みる」スポーツも、多くの人々にとって身近な

活動である。演者らの調査でも、高齢者の約 4人に 1人が直接現地で、約 4人に 3人がテレビ・インターネットで、
過去 1年間にスポーツを観戦していた。スポーツ観戦は楽しみや感動をもたらすだけでなく、家族や友人との共
通の話題を生み、他者との交流や地域への愛着につながる可能性がある。しかし、スポーツ観戦と健康・well-
being との関連についてのエビデンスは、いまだ十分ではない。
演者らは、日本老年学的評価研究（JAGES）のデータを用いて、高齢者におけるスポーツ観戦と健康・well-

being との関連を検証してきた。約 2万人を対象とした横断研究では、直接現地またはテレビ・インターネットで
スポーツを観戦する者は、非観戦者と比較してうつ症状を有する可能性が低く、その関連の一部は、地域への信
頼や愛着、友人との交流などのソーシャル・キャピタルによって説明された。
さらに、2016、2019、2022 年の 3 時点データを用い、スポーツ観戦と 47 項目の健康・well-being との関連を

多面的に検証する縦断研究を実施した。その結果、スポーツ観戦は、その後のうつ症状の悪化リスクの低さに加
えて、スポーツグループへの参加、趣味グループや老人クラブへの参加、友人との交流など、多様な社会参加や
社会的well-being と良好な関連を示した。すなわち、「みる」スポーツが、人とのつながりを豊かにするとともに、
「する」スポーツを含む社会参加のきっかけとなる可能性が示された。一方、身体活動を含む健康行動とは明確な
関連がみられず、一部では好ましくない関連も認められている。
これらの知見は、「みる」スポーツを単なる受動的な余暇活動ではなく、人や地域とのつながりを生み出し得る

社会的活動として捉える可能性を示している。地域住民の健康を支援する際には、身体機能や身体活動のみならず、
社会参加やwell-being にも目を向けることが重要である。本講演では、スポーツ観戦に関する国内外の知見を紹
介し、「みる」スポーツという身近な地域資源を手がかりに、地域理学療法が人々の健康・well-being をどのよう
に捉え、支えていくことができるのかを考えたい。

略歴
【学歴】 2009 年　筑波大学体育専門学群卒業

2011 年　筑波大学大学院博士前期課程人間総合科学研究科体育学専攻修了
2014 年　 筑波大学大学院博士後期課程人間総合科学研究科体育科学専攻修了

博士（体育科学）
【職歴】 2013 年　日本学術振興会特別研究員（DC2）

2014 年　日本学術振興会特別研究員（PD）
2014 年　ユヴァスキュラ大学ジェロントロジーリサーチセンターポスドク研究員
2015 年　千葉大学予防医学センター特任助教
2020 年　筑波大学体育系助教（現在に至る）

【所属学会】日本公衆衛生学会（代議員）、日本運動疫学会（理事）、日本体育・スポーツ・健康学会（理事）、日本介護予防・健康づ
くり学会（理事）、日本老年医学会ほか
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運動疫学の視点で捉える急性期から生活期まで
の身体活動支援

金沢大学融合研究域融合科学系

金居　督之

WHOの「身体活動および座位行動に関するガイドライン」および厚生労働省の「健康づくりのための身体活動・
運動ガイド 2023」では、中高強度身体活動の実施に加え、座位行動を減らし、今よりも少しでも多く身体を動か
すことが推奨されている。一方、脳卒中者をはじめ、身体機能に制限のある対象者にとって、一般成人や高齢者
に示された活動強度や目標量を達成することは必ずしも容易ではない。両ガイドラインでは、個人の能力や健康
状態に応じて、可能な活動から取り組むことも示されている。しかし、ガイドラインの内容が理学療法の現場で
どのように理解され、日々の支援に活用されているかについては、なお課題が残る。ガイドラインに示された目
標を知るだけでなく、対象者の状態や生活に応じて、どのような身体活動を、どのように促していくかを具体的
に考える必要がある。
入院患者では、中高強度身体活動を十分に確保することが難しい場合でも、長時間の臥位や座位を中断するこ

とや、立位、移動、セルフケアなどを通じて軽強度身体活動を増やす余地がある。身体活動を運動時間や歩数だ
けで捉えるのではなく、座位行動が持続する時間帯や身体活動が生じる生活場面を把握することで、具体的な介
入や支援の糸口を見いだすことができる。理学療法の時間内に比較的強度の高い身体活動や運動を提供すること
に加え、対象者の能力や安全性に応じて、リハビリテーション時間外にも身体活動の機会を確保し、一日全体で
身体活動を促す視点が重要となる。
演者らは、入院中の脳卒中者に身体活動量のセルフモニタリングとフィードバックを行うことで、身体活動量

の増加を認めた一方、その効果が退院後まで継続しないことを経験した。退院後の身体活動を支援するためには、
テクノロジーを活用した継続的なフィードバックや、医療専門職等による人的支援など、一定のリソースが必要
になる可能性がある。一方、すべての対象者に同じ支援を継続することは、実行可能性や本人の生活との適合を
考えると、望ましいとは限らない。急性期から生活期にかけた身体活動の軌跡から、身体活動が低下する対象者
や時期を見極め、家庭や地域での役割、外出機会、社会参加、周囲の環境を踏まえて、誰に、いつ、どのような
リソースを用いて支援するかを検討することが重要である。
本講演では、演者が進めてきた研究を交えながら、疾患や重症度、生活背景に応じた身体活動の量・強度・パター

ンと支援方法に関する知見を蓄積する必要性を提示する。運動疫学と地域理学療法の視点を組み合わせ、急性期
から生活期まで身体活動支援をつなぐために、臨床や地域で活かせる視点を共有したい。

略歴
【略歴】
2010 年　神戸大学医学部保健学科理学療法学専攻　卒業
2010 年　伊丹恒生脳神経外科病院リハビリテーション部
2015 年　神戸大学大学院保健学研究科博士課程前期課程　修了
2018 年　神戸大学大学院保健学研究科博士課程後期課程　修了
2019 年　株式会社 PREVENT
2020 年　甲南女子大学看護リハビリテーション学部理学療法学科　講師
2023 年　金沢大学融合研究域融合科学系　准教授

【所属学会】
日本予防理学療法学会理事、日本運動疫学会学術委員・編集委員、Asia-Pacifi c Society for Physical Activity （Scaling Up Physical 
Activity Special Interest Group）　ほか



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (Japan Color 2001 Coated)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /CMYK
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize false
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages false
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth 8
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /FlateEncode
  /AutoFilterColorImages false
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages false
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth 8
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /FlateEncode
  /AutoFilterGrayImages false
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages false
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (None)
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000500044004600206587686353ef901a8fc7684c976262535370673a548c002000700072006f006f00660065007200208fdb884c9ad88d2891cf62535370300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef653ef5728684c9762537088686a5f548c002000700072006f006f00660065007200204e0a73725f979ad854c18cea7684521753706548679c300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /FRA <>
    /ITA <>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020b370c2a4d06cd0d10020d504b9b0d1300020bc0f0020ad50c815ae30c5d0c11c0020ace0d488c9c8b85c0020c778c1c4d560002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken voor kwaliteitsafdrukken op desktopprinters en proofers. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /PTB <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents for quality printing on desktop printers and proofers.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
    /JPN <>
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /NoConversion
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /NA
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure true
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles true
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /NA
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /LeaveUntagged
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [595.276 841.890]
>> setpagedevice




