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目的　高齢化の進行にともない，要介護者，認知症者の増加は今後さらに加速することが見込まれ
ている。介護サービス事業所における在宅生活支援，在宅復帰の実現に向けた認知症予防，認
知力保持の支援は，喫緊の課題である。本研究は，介護老人保健施設利用者を対象として，歌
唱付介護予防体操の認知機能への効果を明らかにすることを目的とした。

方法　参加者は，社会福祉法人Ａの介護老人保健施設の入所者および通所サービス利用者41名であ
る。同法人で開発した歌唱付介護予防体操を用いて 1カ月間介入を行った。効果測定として体
操介入前と介入 1カ月後に改訂版長谷川式簡易知能評価スケールを用い，介入前後の認知機能
を評価した。分析は，体操介入前と介入 1カ月後の改訂版長谷川式簡易知能評価スケールの得
点をWilcoxonの符号付順位和検定を用いて比較した。

結果　体操介入前と介入 1カ月後の改訂版長谷川式簡易知能評価スケールの得点を比較した結果，
介入後に平均得点が向上した。特に身体的自立度の高い群では，有意な認知機能の改善がみら
れた（Ｐ＝0.03）。

結論　介護サービス事業所において，利用者参加型の歌唱付介護予防体操が認知機能の保持，改善
に有効である可能性が示唆された。

キーワード　高齢者，歌唱付介護予防体操，認知機能，介護予防，社会福祉法人

Ⅰ　緒　　　言

　世界的な少子高齢化が進む中，平成17年の介
護保険制度改正における予防を重視した施策へ
の転換を機に，高齢者が住み慣れた地域で生活
を継続可能な地域包括ケアシステムの構築に向
けた取り組みが進んでいる1）。
　平成26年の介護保険法改正では，地域包括ケ
アシステムの構築に向けた地域支援事業の充実
で，在宅医療・介護の連携の推進，認知症施策
の推進をあげている。在宅医療・介護の連携の
推進は，地域の関係機関が連携し，在宅医療・
介護を一体的に提供できる体制である。その中

で，介護サービス事業所は，利用者への介護
サービス提供のみならず，関係機関と連携した
在宅復帰や地域生活支援としての機能が期待さ
れている2）。
　介護サービス事業所において，在宅生活支援，
在宅復帰の実現に向けた課題の一つとして認知
力保持，認知力低下および認知症の予防があげ
られる。認知症など認知力の低下は，介護者の
負担感を増加させるなど介護者，家族に影響を
与え，高齢者虐待のリスク因子であることが報
告されている3）。近年の認知症患者の急増から，
利用者の認知機能の低下により在宅復帰や在宅
生活が困難となるケースは今後さらに増えるこ
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とが予測され，介護サービス事業所において，
利用者の認知症発症予防，認知機能保持のアプ
ローチは喫緊の課題である。
　高齢者の認知症発症，認知機能低下には，社
会経済的地位4），知的活動5），飲酒など保健行
動6），食生活7），身体運動8）との関連が先行研究
により明らかにされている。これらの認知機能
低下，認知症発症の寄与因子の研究成果をベー
スに，認知症発症予防，認知機能低下予防に向
けた介入が注目されている。介入には，レクリ
エーションや手芸，工作など作業療法，同時並
行で物事を行うdual-taskトレーニング，体操
など身体運動を促すプログラムなどが行われて
いる。認知症高齢者では症状の進行につれ，身
体機能の低下も進み，日常生活動作の低下や意
欲低下状態による身体活動の制限でさらに身体
活動を低下させる悪循環に陥る。そのため，体
操など身体運動プログラムは，認知機能低下の
予防と，身体機能保持の両方が期待できる機能
保持に有効な方法であり，非薬物療法として重
要である9）。さらに，体操は，もともと介護予
防体操など介護老人保健施設や病院で多数導入
されており，安価にどの施設でも用いることが
できる汎用性，適応可能性が高い介入法である。
　さらに，先行研究では，身体的運動のみの体
操よりも音楽と合わせて行う体操がより認知機
能保持に効果的であることが明らかになってい
る10）。また，個別運動のみ実施群と個別・集団
運動実施群の 6カ月間の介入効果の比較の結果，
集団運動の精神面での効果が示され，人と関わ
り，楽しさを共有する集団運動プログラムの有
効性が示唆されている11）。人との関わりは生き
がい12），生活満足感13）など精神的健康面のみな
らず，高齢者の認知機能や身体機能14），生命予
後15）に影響する重要な要因である。機能低下は
外出などの活動を制限し，社会との関わりの低
下に直結する要因である。要介護認定者は活動
範囲に制限があり，介護老人保健施設の利用は
他者と交流する貴重な機会である。そのため，
施設職員と利用者，利用者同士など，関わりの
促進に焦点を当てた介入が重要である。
　これらより，参加者同士の関わりを促す，集

団で実施可能な音楽に合わせて行う介護予防体
操が高齢者の機能保持に効果的であると考えら
れる。しかし，集団実施や歌に合わせて行うな
どを組み合わせた介護予防体操やその効果測定
の科学的検証は十分でない。
　そこで本研究は，社会福祉法人で開発した集
団で実施する歌唱付介護予防体操がもたらす利
用者の認知機能への効果を明らかにすることを
目的とした。

Ⅱ　方　　　法

（ 1）　対象
　調査施設は，茨城県社会福祉法人Ａの介護老
人保健施設である。定員70名の施設入所サービ
スと，定員 1日当たり15名の通所型サービスを
提供しており，要介護者の日常生活支援，リハ
ビリテーションサービスを行っている。参加者
は，介護老人保健施設の入所者および通所サー
ビス利用者で調査協力の得られた44名のうち，
継続的に調査に参加し，実施前後の認知機能の
評価が可能な41名であった（施設入所者 8名：
平均年齢81.4±7.6歳，男性 2名，女性 6名，
通所リハビリテーション利用者33名：平均年齢
81.6±9.1歳，男性 7名，女性26名）。
　なお，本研究は，筑波大学医の倫理委員会の
承認を得て実施した （平成25年11月29日承認，
承認番号809）。

（ 2）　調査方法
1)　歌唱付介護予防体操
　社会福祉法人Ａでは，地域特性を検討し，社
会福祉法人の資源および専門技術を活用した多
世代交流プログラムとして歌唱付介護予防体操
（キラキラ☆きらりん体操）を開発した。歌唱
付介護予防体操は，医学的に推奨でき，音楽に
合わせて集団で実施できること，歌いながらで
きること，手拍子など関わりや一体感を感じら
れるようにした。体操は，高齢者の体操に実績
のある運動療法士の資格を持つ専門家に基本動
作の作成を依頼した。作成された計40種の動き
から法人内の理学療法士，作業療法士，介護福
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祉士および社会福祉士など専門職 9名が選定し
た 8種を採用し，ストレッチ運動，上半身運動，
下半身運動，全身運動で構成した。楽曲は高齢
者が無理なく体操できる速度とした。体操 1回
の所要時間は，振り付けの練習も含め15分程度
であり，介入 1回につき30分間実施した。歌詞
と体操の名前は，地域住民や施設利用者，職員
等から広く公募したフレーズを編集し，親しみ
を持てる地域の特徴を活かした内容とした。ま
た，利用者の多国籍化に向け，法人の経済連携
協定（EPA）で来日した介護福祉士が英語バー
ジョンの作成を行うなど，体操開発から実施ま
で利用者や職員が主体となって遂行した。
2)　評価方法

　平成26年 6 月から歌唱付介護予防体操を，施
設入所者には集団リハビリテーション時（週 1
回）に，通所サービス利用者には利用日（週 1
～ 3回）に，それぞれ 1カ月間介入を行った。
通所サービス利用者の介入期間の実施頻度は，
1.9±0.6回／週であった。体操実施の際には，
参加者が歌えるよう，歌詞を模造紙で貼り出し
た。
　歌唱付介護予防体操は，高齢者施設の交流ス
ペースを使用して集団で行った。入所施設利用
者は集団リハビリテ－ションの時間に，通所リ
ハビリテ－ション利用者は集団レクリエーショ
ンや体操の時間に実施した。 1回の実施に際し
て，歌唱付介護予防体操を 2～ 3回繰り返し，
体操をしながら歌うなど工夫を取り入れた。
　参加者の基本情報として社会福祉法人で把握
している性別，年齢，家族構成，要介護状態，
障害高齢者の日常生活自立度，認知症高齢者の
日常生活自立度を用いた。障害高齢者の日常生
活自立度は，客観的に日常生活自立度を評価す
るものであり，自立，ランクＪ，Ａ，Ｂ，Ｃに
分けられ，ランクＣが最も自立度が低い状態で
ある。また，認知症高齢者の日常生活自立度は，
認知症の程度を踏まえた日常生活自立度を評価
するもので，自立，Ⅰ－Ⅳ，Ｍがあり，Ｍが最
も自立度が低い状態を示す。分析の際には，要
介護状態，障害高齢者および認知症高齢者の日
常生活自立度をそれぞれ 2群に分けて検討した。

要介護状態は自立－要介護 2，要介護 3－ 4の
2群に分けられ，障害高齢者の日常生活自立度
は自立－J 2 が高群，A 1－B 2 が低群，認知症
高齢者の日常生活自立度は自立－Ⅰが高群，Ⅱ
－Ⅳが低群であった。本研究では，障害高齢者
の日常生活自立度を身体的自立度とし，認知症
高齢者の日常生活自立度を日常生活自立度とし
て用いた。
　認知機能の評価は，体操介入前と介入 1カ月
後に対象者に改訂版長谷川式簡易知能評価ス
ケールを用い，評価を行った。改訂版長谷川式
簡易知能評価スケールは， 9つの質問項目に対
して30点満点で評価し，20点以下を認知症疑い
とする16）。主に記憶力や見当識，計算や言葉の
流暢性などの認知機能障害を評価するため医療
や福祉現場で幅広く利用されている。本施設で
も，入所サービス，通所サービス利用者に 3カ
月に 1度定期的な測定を行っている。
　分析は，体操介入前と介入 1カ月後の改訂版
長谷川式簡易知能評価スケールの得点を
Wilcoxonの符号付順位和検定を用いて比較し
た。さらに，家族構成やベースラインの得点，
身体的自立度，日常生活自立度等，基本属性別
に認知機能への効果を検討した。分析には
Windows SAS University Editionを用いた。

Ⅲ　結　　　果

　参加者の基本属性を表 1に示す。対象者は男
性 9名，女性32名と女性が多く，要介護状態は，
自立－要介護 2が29名，要介護 3－ 5が12名で
あった。また，介入前の改訂版長谷川式簡易知
能評価スケールの得点は，認知症疑いである20
点以下が22名であった。
　歌唱付介護予防体操の介入前後の改訂版長谷
川式簡易知能評価スケールの得点を表 2に示す。
1カ月間の介入の結果，身体的自立度が高い群
（自立－J2）で有意な認知機能の改善がみられ
た（Ｐ＝0.03）。全体およびその他の群別では，
統計的に有意ではないものの介入後全体の平均
得点が上昇した。
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Ⅳ　考　　　察

　本研究は，介護保健施設の入所者，通所サー

ビス利用者に対し，歌唱付介護予防体操の介入
を行い，認知機能への効果を明らかにした。 1
カ月間の定期的な体操実施の結果，身体的自立
度が比較的高い群でのみ有意な認知機能の改善
がみられた。アルツハイマー発症初期または軽
度認知障害（MCI）である者を対象に，身体運
動と認知機能の低下の関連を歩行スピード別に
検討した研究では，歩行スピードが遅い群のみ
で身体運動の低下に伴う認知機能の低下がみら
れ，身体機能が低下している者に身体運動を促
すことで，より認知機能保持に効果的であるこ
とが示唆されている17）。しかし本研究では，身
体的自立度が低い群では有意な改善はみられず，
身体的自立度の低い入所型サービス利用者では
介入後の認知機能に低下傾向がみられた。また，
平均値は全体的に上昇しているものの，中央値
は減少傾向がみられることからある程度得点が
大きく伸びた者とそうでない者がいることが示
唆される。先行研究では，歩行可能な者を対象
としているため本研究の対象と比べ身体機能が
高いことが結果の相違の大きな要因であると考
えられる。本研究により介護保健施設利用者な

ど，効果的な体操介入には，体操が
効果的にできる程度の身体的自立度
が必要な可能性が示唆された。
　既存研究では同様の音楽に合わせ
た体操の認知機能への効果10）18）を示
しており，本研究でも身体的自立度
の高い群で音楽に合わせた体操の効
果が示された。本研究では，コント
ロール群を置いていないため，体操
と音楽それぞれの効果の検討を本研
究の結果から論じるのは難しい。音
楽のみの認知機能への有効性に関す
るメタアナリシスでは，音楽療法で
認知症の周辺症状の緩和がみられる
ものの，認知機能には有意な影響が
みられない19），音楽を聴くなど受容
的な音楽療法と認知機能は関連しな
い20）ことが報告されている。しかし，
Satohらが行った体操のみ実施群と，
音楽と体操を組み合わせた実施群，

表 1　対象者の基本属性
（単位　名）

ｎ
性別
　男性 9
　女性 32
サービス利用形態
　通所型 33
　入所型 8
居住形態
　家族と同居 25
　独居 8
　入所 8
身体的自立度
　自立－J2 13
　A1－B2 28
日常生活自立度
　自立－Ⅰ 18
　Ⅱ－Ⅳ 23
要介護状態
　自立－要介護 2 29
　要介護 3－ 5 12
ベースラインの得点
　21点以上 19
　20点以下 22
体操回数
　週 1回 18
　週 2回－ 3回 23

表 2　介入前後の改訂版長谷川式簡易知能評価スケールの得点の変化
（単位　点）

介入前 介入後
P値1）

平均値中央値 25‒75％ 平均値中央値 25‒75％
全体 18.0 20.0 11.0-23.0 18.5 19.0 12.0-23.0 0.61
性別
　男性 18.6 20.0 16.0-21.0 19.8 19.0 17.0-23.0 0.47
　女性 17.8 20.5 10.0-23.5 18.1 19.0 11.0-25.0 0.86
サービス利用形態
　通所型 18.9 20.0 15.0-24.0 20.0 19.0 17.0-25.0 0.23
　入所型 14.0 12.0 5.5-22.0 12.4 10.0 5.5.-18.0 0.06
居住形態
　家族と同居 18.3 20.0 13.0-22.0 19.1 19.0 14.0-23.0 0.50
　独居 21.0 21.5 18.0-26.0 22.6 23.0 18.0-29.0 0.33
身体的自立度
　自立－J2 16.4 20.0 13.0-21.0 18.8 19.0 17.0-23.0 0.03
　A1－B2 18.7 21.0 10.5-24.0 18.4 18.5 11.5-25.0 0.28
日常生活自立度
　自立－Ⅰ 23.3 22.0 20.0-28.0 23.8 24.0 19.0-29.0 0.56
　Ⅱ－Ⅳ 13.8 13.0 9.0-21.0 14.3 14.0 8.0-19.0 0.85
要介護状態
　自立－要介護 2 18.6 20.0 13.0-22.0 19.2 19.0 17.0-23.0 0.41
　要介護 3－ 5 16.6 18.5 8.5-23.5 16.8 15.0 10.0-25.0 0.74
ベースラインの得点
　21点以上 24.5 24.0 22.0-28.0 24.3 25.0 19.0-29.0 0.67
　20点以下 12.3 12.0 9.0-18.0 13.5 12.5 8.0-19.0 0.22
体操回数
　週 1回 16.3 19.0 9.0-23.0 16.4 16.4 11.0-23.0 0.87
　週 2回－ 3回 19.3 20.0 15.0-24.0 20.1 19.0 14.0-27.0 0.44
注　1）　Wilcoxonの符号付順位和検定
　　2）　有意差がみられたものを太字記載
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コントロール群を設定した介入研究10）では，音
楽と体操を組み合わせた実施群で最も認知機能
が維持されていた。集団体操は，周囲と同じ動
きの模倣を行うため，音楽に合わせた集団運動
は，運動，視覚，聴覚などの各感覚を統合する
など21），脳神経活動を活発にすることで，音楽
や体操単体よりも，より認知機能に効果的であ
ると考えられる。さらに歌唱について，アルツ
ハイマー型認知症高齢者を対象とした介入研究
で，歌唱を行う群は，歌詞の音読のみを行う群
と比較して，記憶能力が保持されており，歌唱
を用いた療法の実用可能性が報告されている22）。
本研究で用いた介護予防体操は，歌唱しながら
体操でき，歌唱，音楽，体操の相乗効果が認知
機能保持や向上に寄与した可能性がある。
　本研究の限界は，次の 3点である。第一に，
サンプルサイズが41名と限られている点である。
しかし介入研究では，中川らが要支援・軽度要
介護者41名を対象にリズム運動の効果の群別比
較を実施23）し，Harsらが52名を介入群，コント
ロール群に割りつけ比較17）など，本研究と同規
模のサンプル数で行われている研究も多い。第
二に，コントロール群を置いていない点である。
実践研究であり，倫理的な面で設定が困難で
あった。第三に，介入期間が 1カ月と短く，長
期的な効果は不明な点である。今後，長期介入
を行い，効果を検証したい。
　杉浦らは，要支援・軽度要介護高齢者に対し
6カ月間の介入を行い，集団リズム運動による
高齢者の社会的孤独感の解消効果を示唆してい
る24）。本研究で用いた介護予防体操は，利用者
同士の関わりを促すことを焦点としており，利
用者の社会的孤独感の解消や，精神的健康化へ
の可能性がある。本研究で用いた歌唱付介護予
防体操は，運動，歌詞ともに介護職員，施設利
用者，地域住民等が主体となって開発したもの
である。これらの当事者主体の取り組みは，利
用者の機能保持のみならず，介護職員，施設利
用者，地域住民のモチベーションや，自己効力
感，意欲向上などエンパワメント効果につなが
る25）。
　今後，歌唱付介護予防体操の効果を利用者の

身体的機能，抑うつ，社会的孤独感，施設職員
のモチベーションなど多側面から検証し，社会
福祉法人の根拠に基づく地域貢献への一助とし
たい。

Ⅴ　結　　　論

　本研究により，介護老人保健施設利用者で身
体的自立度が高い群に歌唱付介護予防体操の認
知機能改善効果があることが示唆された。
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